RELATORIO E CONTAS

2009



RELATORIO E CONTAS

SUMARIO

Relatério do Conselho de Administracio

Mensagem do Conselho de Administra¢ao

Breve Apresentagao

Governo da Sociedade

Estrutura Organizacional

Actividade Global em 2009

Desenvolvimento Estratégico e Actividade para 2010

Proposta de Aplicacdao de Resultados

Demonstracoes Financeiras

Balanco Analitico

Demonstraciao de Resultados
Demonstracao de Resultados por Fungdes
Demonstracao de Fluxos de Caixa

Anexo a Demonstracao de Fluxos de Caixa

Mapa dos Fluxos Financeiros e do Controlo do Or¢amento Econémico
Anexos as Demonstraces Financeiras
Certificagao Legal das Contas

Relatério e Parecer do Fiscal Unico

20
21

45
58
59
60
62
63
64
65
66
76
88
91



RELATORIO DO CONSELHO DE ADMINISTRACAO



MENSAGEM DO CONSELHO DE ADMINISTRACAO

O ano de 2009 ficou marcado como um ano de grandes realizagdes no HSA, em linha com as
orientacOes estratégicas definidas pelo Conselho de Administracao e que se vao consolidando na

nossa instituicao.

1. Aumentou-se a acessibilidade, reduzindo-se a lista de espera cirurgica para nimeros nunca
antes registados. A 31 de Dezembro eram menos de 3.000 doentes que aguardavam cirurgia.
Reduziu-se a lista de espera para a consulta externa, aumentou-se significativamente as visitas
domiciliarias de Psiquiatria, num envolvimento proficuo entre as equipas hospitalares e os

cuidados de saide familiares.

2. A produgdo subiu, por isso, na maior parte das linhas de actividade: mais cirurgias, mais
cirurgias ambulatorias, mais consultas externas, mais sessoes de hospital dia, que garantiram a
continuagao da concentracao do hospital na sua fun¢ao essencial - a prestacio de cuidados

médicos com qualidade e quantidade apropriados a procura.

3. Concluiram-se projectos essenciais para a melhoria da resposta e para a crescente
diferenciagao do HSA. O novo Servico de Cardiologia passa a dispor de uma Unidade de
Hemodinamica e Intervencao Cardiovascular (UHIC) disponibilizando um servico ha muito
reivindicado e ha muito previsto na rede de Referenciagio Hospitalar de Intervencao
Cardioldgica, passando a realizar-se, em breve, cateterismos e implantacio de pacemakers.
Concluiu-se, também, o novo Servico de Medicina Intensiva com trés areas distintas
(Polivalente, Cardiaca e Neurocritica) que aumenta a capacidade de resposta de ponta a
doentes em situagdo de risco de vida, estrutura essencial no quadro da Rede dos Cuidados de
Emergéncia Hospitalar e também como garante de apoio as actividades dos servicos com

doentes de maior risco.

4. Privilegiamos a diferenciacao de todos os servicos exortando-os a definir continuamente a
missao dos mesmos, antecipando solugdes para a procura cada vez mais exigente e mais
informada. Com isso, diferenciaram-se e autonomizaram-se consultas, meios de diagnostico e
tipos de tratamentos, celebraram-se protocolos com instituicdes mais e menos diferenciadas,
sabendo que o papel dos servigos de saude hospitalar deve ser visto numa perspectiva de rede

e de complementaridade.



5. O projecto empresarial, como esta definido e como tem sido preocupagao assumida da tutela,
tem no HSA reflectido os melhores indicadores de sucesso. Gestao equilibrada, do ponto de
vista econémico e financeiro, com alcance de resultados positivos necessarios a consecu¢ao
do plano de modernizaciao e de investimento associado. Investimentos sensiveis e que sao
essenciais a0 cumprimento da missao do HSA no quadro do SNS, assumidamente uma
instituicdo de sadde de referéncia regional quer para os utentes, quer para os restantes

stakeholders.

6. Tem sido grande o esforco de gestao deste hospital. Todavia, o apoio manifestado e os
resultados alcangados com o reconhecimento publico tantas vezes manifestado, tem servido
de alavanca a crescente motivacio dos nossos quadros que, participando cada vez mais na
gestao do hospital, partilham das nossas preocupagdes e sdo parte activa na busca das

melhores praticas de prestaciao de cuidados e de gestio, que muito nos orgulham.
7. Cumpre-nos, pois, agradecer a comunidade hospitalar. Agradecemos, particularmente, a

tutela, e respectivos servigos, as autoridades locais, aos 6rgaos sociais do hospital, aos nossos

doentes e fornecedores a colabora¢io prestada no exercicio de 2009.

O Conselho de Administracao



BREVE APRESENTACAO

CARACTERIZACAO E ENQUADRAMENTO DO HOSPITAL

O HSA ¢ uma unidade hospitalar que entrou em funcionamento em 1995, de ambito distrital,
abrangendo uma populagio da ordem dos 350 000 habitantes (concelhos de Batalha, Leiria,
Marinha Grande, Porto de Més, e parte dos concelhos de Alcobaga, Nazaré, Ourém e Pombal), e
natureza geral, dispondo das valéncias de Anatomia Patoldgica, Anestesiologia, Cardiologia,
Cirurgia Geral, Dermatologia, Estomatologia, Medicina Fisica e Reabilitacao, Gastrenterologia,
Ginecologia, Hematologia, Imagiologia, Imuno-Hemoterapia, Medicina Interna, Neurologia,
Neurocirurgia, Obstetricia, Oftalmologia, Ortopedia, Otorrinolaringologia, Patologia Clinica,

Pediatria, Pneumologia, Psiquiatria e Urologia.

Enquanto unidade hospitalar de referéncia do Distrito de Leiria, o HSA desenvolve a sua
actividade assistencial em internamento, dispondo para tanto de 450 camas activas (a que
acrescem 50 camas da unidade psiquiatrica de evolugao prolongada), urgéncia, dispondo de trés
sectores auténomos (urgéncia geral, urgéncia ginecoldgica/obstétrica e urgéncia pediatrica),
consultas externas, servidas por 46 gabinetes de consultas e respectivos apoios, hospital de
dia, dotado de 7 camas e 8 cadeirdes, e cirurgia de ambulatério, com 3 salas de operacdes. O
Hospital dispoe, ainda, de Bloco Operatério dotado de 10 salas de operacdes e dos seguintes
Servicos Complementares de Diagnodstico e Terapéutica: Anatomia Patologica (sectores de
Histopatologia, Citologia e Tanatologia), Patologia Clinica (sectores de Bioquimica,
Hematologia, Imunologia e Bacteriologia), Imagiologia (sectores de Radiologia Convencional,
TAC, Angiografia, Ecografia, Mamografia e Ressonancia Magnética Nuclear), Medicina Fisica e
de Reabilitagdo (Electroterapia e Termoterapia, Terapia Ocupacional e Actividades da Vida
Diaria, Terapia da Fala, Reabilitacio Pediatrica, Cinesiterapia Respiratéria, Mecanoterapia
(ginasio) e Hidroterapia), Imuno-Hemoterapia ¢ sector de Exames Especiais abrangendo

técnicas especificas de diversas especialidades médicas.

No ambito da execugdo da sua missio de prestagao de cuidados de saude a populagdo da sua area
de influéncia, o HSA articula-se, por intermédio de um sistema de referenciacio em
desenvolvimento e aperfeicoamento, com os centros de saude existentes nessa area geografica,
com os demais hospitais do Servico Nacional de Saude do Distrito e centrais de Coimbra e com
as institui¢oes integradas na rede de cuidados continuados integrados, numa Optica de

racionaliza¢ao, complementaridade e hierarquizacio do sistema de cuidados; da mesma forma
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apoia e colabora, muitas vezes mediante a celebragao de protocolos especificos, com as restantes
unidades privadas ou de natureza social integradas no Sistema Nacional de Saude, através da
aquisi¢ao ou prestagdo de servigos, ou com outras institui¢oes cujas actividades se interligam com
a missao do Hospital, como sejam as entidades com responsabilidades de ensino, formagdao ou

investigagao.



GOVERNO DA SOCIEDADE

1. MISSAO, OBJECTIVOS E POLITICAS

Missio

O Hospital tem por missao essencial prestar cuidados de saude diferenciados, em articulagdo com
os cuidados de saude primarios e com os demais hospitais integrados na rede do Servigo
Nacional de Sadde. Faz igualmente parte da sua missao colaborar na prevengao e promogao da
saude da comunidade em geral e assegurar condi¢des de investigacao e de formagao profissional

aos respectivos colaboradores.

A consecucao desta missao ¢ orientada por uma visao centrada no desejo e empenhamento de
construir um hospital de referéncia em termos de qualidade dos cuidados de saude prestados,
com reconhecimento da comunidade e elevada satisfagao dos doentes e profissionais, e com altos
padroes de eficiéncia e eficacia na utilizagdo dos recursos disponiveis, subordinada ao seguinte
quadro de valores essenciais: respeito pela dignidade humana; primado do doente; respeito pelos
cédigos de conduta préprios de cada grupo profissional, no quadro da prestagao de cuidados em
equipa; prossecu¢do da qualidade e da eficiéncia no desenvolvimento da actividade;
desenvolvimento de uma cultura de dedica¢ao e empenhamento e de conhecimento cientifico e

técnico.

Objectivos

Atendendo ao posicionamento fulcral do Hospital no quadro do sistema local e regional da
prestagao de cuidados de satude, tem-se como orientacao estratégica global a consolida¢ao desse
posicionamento, através da melhoria técnica, social e econémica do desempenho das actividades
instaladas, sem embargo de, em areas especificas, desighadamente de diagnostico e terapéutica, se
promover o reforco da especializagio técnica ou de melhorar os mecanismos de

complementaridade com as unidades hospitalares publicas da area de influéncia do Hospital.



Dentro desta linha de orientacdo estratégica, o Hospital visa a prossecucao dos seguintes

objectivos gerais:

* Desenvolver uma cultura organizacional empresarial, visando o pleno aproveitamento do
potencial proporcionado pelo modelo de gestao que enforma o funcionamento da unidade
hospitalar, no contexto do novo regime juridico enquanto entidade publica empresarial, e
tendo por orientagdo a consecuc¢ao de objectivos de gestdo mais exigentes, numa o6ptica de
consolidacao da sustentabilidade técnica, social, econémica e financeira do Hospital;

=  Aumentar a utilidade social da instituicao, através da melhoria da satisfacao das necessidades
dos doentes, designadamente pelo esfor¢o sistematico de redugao e eliminagio das listas de
espera;

* Promover a equidade no acesso e a qualidade na prestacio de cuidados, simplificando os
procedimentos de atendimento e da satisfagdo das necessidades;

* Economizar custos, mediante uma maior eficiéncia na organizagao e utilizagdo dos recursos
técnicos e humanos, na gestao de materiais e na racionalizagdo de procedimentos e de
actividades;

= Controlar a situacio econdémico-financeira, através do aumento do esforco de cobranca de
receitas e da contengao da realizagdo de despesas;

* Aperfeigoar e actualizar o sistema de informacdo para a gestdo, reforcando a utilidade dos
instrumentos disponiveis na 6ptica da sua adequagao a natureza empresarial da organizagao e
aos novos modelos de gestio e de organizagao interna;

* Melhorar as condi¢cbes do exercicio da actividade profissional, promovendo acc¢des de
formagio continuada, executando uma politica de informagao clara e coerente e adoptando
um sistema de avaliacio do desempenho incentivador do desenvolvimento pessoal e
organizacional assente no reconhecimento do mérito;

" Desenvolver a qualidade organizacional do Hospital em todas as suas vertentes, através da
concretizagao do processo de acreditacao global;

* Adoptar medidas de forma sistematica que visem assegurar adequadas condi¢des de higiene e
seguranca no trabalho,

* Dignificar e divulgar a imagem externa do Hospital, nomeadamente através da realizacdo de
inquéritos aos utentes e da auscultacdo da comunidade e, bem assim, da melhoria da

humanizacio e das condi¢oes de atendimento e tratamento.



Politicas da Empresa

Tendo em conta a missao e os objectivos do Hospital, as politicas adoptadas estao orientadas

para a consecucao dos objectivos principais da organizacao centrando-se nos seguintes dominios:

* Orientacao para os doentes, tendo as necessidades destes como fulcro da organizacao, dos
processos, dos recursos e dos objectivos, através da adop¢ao de politicas visando o aumento
da acessibilidade, a oferta de novos servigos, a simplificacio dos procedimentos ou regras de
acesso e de continuidade de cuidados, o apoio e acompanhamento familiar, a melhoria do
servico oferecido, de modo a melhorar a qualidade percebida e o aumento da satisfacdo dos
doentes;

* (Qualidade organizacional, visando o aumento da efectividade e utilidade social do Hospital,
mediante a adopgao de politicas orientadas para garantir a adequabilidade dos recursos as
necessidades da presta¢ao cuidados de saude, muito especialmente em relagao aos recursos
humanos de forma a assegurar um corpo de profissionais com elevado nivel de competéncias
e capacidades, e, bem assim, promover as melhores praticas no desenvolvimento dos
processos operativos, designadamente nos relativos a prestagao directa de cuidados,
inserindo-se neste contexto o processo de acreditagio do Hospital pelas normas da Joint
Commission International (JCI), que se encontra em curso;

* Desenvolvimento e inovagdo, procurando num quadro de mutacio acentuada do
conhecimento e das tecnologias da saude adoptar politicas que viabilizem a actualizagio e
desenvolvimento técnico e operacional dos servicos, melhorando a capacidade diagnostica e
terapéutica, através de novos equipamentos, da formagao dos profissionais e da melhoria do
sistema de informa¢ao e comunica¢ao do Hospital pelo recurso as novas tecnologias de
informacao, estabelecendo planos estratégicos de investimento orientados para a inovagao e
desenvolvimento dos servigos, a par da promoc¢ao da formagao e actualizagao profissionais;

®  Sustentabilidade econdémico-financeira e eficiéncia na utilizacio dos recursos, através de
politicas que visem salvaguardar o equilibrio de exploragao das actividades operacionais e a
saude financeira do Hospital, mediante uma criteriosa afectagio e gestao de recursos ¢ da
adopcao de medidas de avaliagao sistematica da sua utilizagdo ao nivel das diferentes areas de
actividade e servicos de modo a obter a maximizacio de resultados (de actividade ou
operacionais e de ganhos de saude ou de utilidade social);

* Afirmacao externa da organizagao e politica de comunicagao, através da criagao de canais e

suportes regulares e sistematicos de divulgagao externa da realidade da organizacio em
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termos, designadamente, de oferta e de acesso aos servigos, capacidade e diferenciacao

tecnologica e das actividades desenvolvidas.

2. REGULAMENTOS INTERNOS E EXTERNOS A QUE A EMPRESA ESTA SUJEITA

De entre os regulamentos internos e externos que enquadram a organiza¢ao e o funcionamento

do HSA destacam-se, pela sua natureza matricial, os seguintes:

Decreto-Lei n° 233/2005, de 29 de Dezembro:

- Transforma o Hospital de Santo André em entidade publica empresarial;

- Aprova os Estatutos do Hospital.

Decreto-Lei n° 558/99, de 12 de Dezembro (com a redaccdao dada pelo Decreto-Lei n®

300/2007, de 23 de Agosto):

- Estabelece o regime juridico do sector empresarial do Estado e das empresas publicas.

Regulamento Interno do Hospital

- Fixa a missdo, os valores, os objectivos, a area de influéncia, a estrutura de 6rgaos, a
organizagao interna, as atribui¢Oes e competéncias dos 6rgaos e servigos e os principios e

normas de gestao.

3. INFORMACOES SOBRE TRANSACCOES RELEVANTES COM ENTIDADES
RELACIONADAS

Na3ao existem

4. INFORMACAO SOBRE OUTRAS TRANSACCOES

Procedimentos adoptados em matéria de aquisicdo de bens e servigos:

Em conformidade com o disposto no n° 3 do artigo 5° do Decteto-Lei n° 18/2008, de 29 de
Janeiro, que aprovou o Cdédigo dos Contratos Publicos, o Hospital adopta os procedimentos

previstos:
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)

b)

No Coédigo dos Contratos Publicos, relativamente as situagoes em que ¢ obrigatdria a sua
aplica¢do a formagao dos contratos celebrados pelos Hospitais EPE, designadamente nos
casos de empreitadas ou locagao ou aquisi¢ao de bens méveis e de aquisi¢ao de servicos com
valores de formac¢ao dos contratos iguais ou superiores aos limites fixados por referéncia a
Ditectiva n° 2004/18/CE do Patlamento Europeu e do Conselho, de 31 de Marco, nos
montantes, respectivamente, de € 5.150.000 e € 206.000.

No Regulamento Interno de Empreitadas de Obras, Aquisicao ou Locagiao de Bens Méveis e
Aquisi¢ao de Aquisi¢ao de Servigos, aprovado pelo Conselho de Administracio do Hospital,
relativamente as situacdes de formacio dos contratos de valores inferiores aos limites fixados
por referéncia a Directiva n® 2004/18/CE do Parlamento Europeu e do Conselho, de 31 de
Marco, nos montantes, respectivamente, de € 5.150.000 e € 206.000, no qual se fixaram os
tipos de procedimentos (concurso publico, concurso limitado e ajuste directo) a adoptar
consoante a natureza, o tipo e o valor das aquisi¢cbes ou contratos a realizar, envolvendo,
como regra, o principio da negociacio com os fornecedores, das condi¢gdes de contratacao

oferecidas.

Universo das transaccoes que nio ocorreram em condicdes de mercado:

N32o existem.

Lista dos fornecedores que representam mais de 5% dos fornecimentos e servigos

externos:

Atendendo ao volume de compras e fornecimentos e servigos processados em 2009, no

montante de € 35.706.772,23, apenas o seguinte fornecedor representa mais de 5% desse valor:

Philips Portuguesa, SA - € 2.414.088,59 (6,76%).
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5. MODELO DE GOVERNO E IDENTIFICACAO DOS MEMBROS DOS ORGAOS

SOCIAIS

4

Orgiaos sociais

Conselho de Administragao

Presidente Dr. Helder Manuel Matias Roque 1/1/2009 3 anos
Vogal (1) Dr. Licinio Oliveira Carvalho 1/1/2009 3 anos
Vogal (2) Dra. Fernanda Maria Santos Pinhal Baeta Veiga 1/1/2009 3 anos
Vogal (3) Enf* Maria Emilia Silva Fernandes Fael 1/1/2009 3 anos
Fiscal Unico
Efectivo Manuel Domingues & Associado, SROC
Representado pelo socio Dr. Manuel Duarte 1/1/2009 3 anos

Domingues, ROC

Suplente Santos Carvalho & Associados, SROC

Funcodes e Responsabilidades

1. Conselho de Administragio

Presidente — Helder Manuel Matias Roque
Presidente

Vogal (1) — Licinio Oliveira Carvalho
Administrador Executivo

Vogal — (2) — Fernanda Maria Santos Pinhal Baeta Veiga
Directora Clinica

Vogal — (3) — Maria Emilia Silva Fernandes Fael
Enfermeira Directora

2. Fiscal Unico

Manuel Duarte Domingues
Revisor Oficial de Contas

13



6. REMUNERACAO DOS MEMBROS DOS ORGAOS SOCIAIS

1. Conselho de Administragiao
Presidente — Remuneracio de 4.204,18 euros, 14 vezes por ano

Vogais (1,3) — Remuneracgao de 3.655,81 euros, 14 vezes por ano

Vogal (2) —  Remuneracgao de 4.107,02 euros, 14 vezes por ano

2. Fiscal Unico

Remuneragao de 1.051,05 euros, 12 meses por ano
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3. Remuneragdes e outras regalias

3.1. Conselho de Administracao Unidade: €
Remuneragées 2009 Presidente | Vogal (1) | Vogal (2) | Vogal (3)
1. Remuneragio
1.1. Remuneragio base 58.858,52 51.181,34 57.683,96 51.181,34
1.2. Acumulagio de fungdes de gestao
1.3. Remuneracio complementar
1.4. Despesas de representaciao 17.657,52 13.160,88 13.160,88 13.160,88
1.5. Prémios de gestdo (... meses)
1.6. Outras (identificar detalhadamente) a) 65296,92
2. Outras regalias e compensagdes
2.1. Gastos de utilizacdo de telefones 724,32 1.200,00 4320 44392
2.2. Valor de aquisicio, pela empresa, da viatura de
servico
2.3. Valor do combustivel gasto com a viatura de 179045 5.584.90 i i
servico
2.4. Subsidio de deslocacio
2.5. Subsidio de refeicio 970,68 868,68 906,63 971,16
2.6. Outros (identificar detalhadamente) b) 14485| b) 14841| b) 100,33
3. Encargos com beneficios sociais
3.1. Seguranca social obrigatéria 4.541,93 4.840,30 6.510,30 4.290,83
3.2. Planos complementares de reforma
3.3. Seguros de satde
3.4. Seguros de vida
3.5. Outros (identificar detalhadamente)
4. Informagdes Adicionais
4.1. Opgio pelo vencimento de otigem (s/n) Nao Nao Sim Nao
4.2 Regime Seguranca Social CGA+ADSE | CGA+ADSE | CGA+ADSE | CGA+ADSE
4.3 Cumprimento do n° 7 da RCM 155/2005 ¢) ¢) ¢) ¢)
4.4. Ano de aquisi¢io de viatura pela empresa 19-12-2005 | 31-12-2003 - -
4.5. Exercicio opgao aquisi¢ao de viatura de servigo Nio Naio Nio Nao
4.6. Usufruto de casa de fun¢io Nio Nio Nio Nao
4.7. Exercicio de fun¢des remuneradas fora grupo Nio Nio Nio Nio
4.8. Outras (identificar detalhadamente)

a) Integra € 10.038,00 como codificadora e € 55.258,92 por trabalho prestado no Servico de

Urgéncia.

b) Ajudas de custo.

¢) Nio existem planos complementares de reforma.

3.2. Fiscal Unico
Remuneracao em 2009 - € 12.612,60.
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7. ANALISE DE SUSTENTABILIDADE DA EMPRESA NOS DOMINIOS ECONOMICO,

SOCIAL E AMBIENTAL

O Conselho de Administracio tem pautado a sua actuagdo por uma estratégia de

desenvolvimento sustentado da actividade assistencial, nos termos das orientagoes gerais fixadas

pela tutela. Assim, no que respeita a este aspecto elegeram-se as seguintes linhas de actuagao:

Estratégias adoptadas

A melhoria da articulagio e integracio com as institui¢oes de prestacao de cuidados de saude
primarios e diferenciados da regiao de Leiria;

O refor¢o dos investimentos em equipamentos médicos e em meios complementares de
diagnoéstico e terapéutica;

A melhoria da articulagdo com as unidades de cuidados continuados;

A redugao do tempo de espera para a primeira consulta nas especialidades com maior atraso;
O refor¢o dos investimentos em equipamentos médicos e em meios complementares de
diagnoéstico e terapéutica;

A reestruturacdo da urgéncia geral, em sintonia com a politica definida para a rede de
referenciagdo hospitalar de intervencao cardioldgica;

O desenvolvimento da cirurgia de ambulatério,

A racionalizagio do consumo de exames de diagnodstico e de medicamentos, com a

introdugao de protocolos ajustados a cada situagao.

Responsabilidade social e desenvolvimento sustentavel

O HSA tem promovido a igualdade dos sexos, tanto na contratagio dos recursos humanos
como nas politicas remuneratorias. Em 31 de Dezembro de 2009, no total dos efectivos do
quadro cerca de 83,7% sao mulheres;

O HSA tem vindo a colaborar activamente com varias instituicoes de ensino superior, na
realizagdo de estagios de enfermagem, farmacia, servico social, informatica, técnicos de
diagndstico e terapéutica, etc., para além de ter vindo a receber um numero significativo de
médicos para frequéncia do ano comum ou para o internato de especialidade;

Nos ultimos anos o HSA tem vindo a implementar uma série de praticas que ao nivel

ambiental tém apresentado resultados muito positivos. Destacamos as seguintes:

— Triagem de residuos equiparados a urbanos (grupo I e II);
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Triagem, acondicionamento e encaminhamento de residuos reciclaveis (papel e
cartdo, plasticos e vidro);
Efectua a triagem dos residuos de fluxo especial e procede ao seu encaminhamento
para operadores licenciados. Neste grupo de residuos incluem-se:
0 DPeliculas de rx
Lampadas fluorescentes
Toners e tinteiros
Monstros ou monos
Pilhas, acumuladores, batetias
Oleos usados

Equipamentos eléctricos e electronicos

O O O o o o o

Amalgamas dentarias

Recolha, acondicionamento e tratamento de residuos liquidos/solidos perigosos (nas
areas laboratoriais), nomeadamente, xilol, formol, parafina, dlcoois e corantes;
Triagem, acondicionamento e tratamento de residuos hospitalares perigosos (grupo
I e IV);

Anualmente efectua a caracterizacao do efluente gasoso das caldeiras;

Realiza a desinfec¢ao das aguas residuais encaminhadas para a ETARI;

Efectua a Monitorizagao dos Gases Anestésicos no Bloco Operatério e Cirurgia do
Ambulatério;

Em 2009, promoveu a avaliagio acustica (critério de incomodidade/critério de

exposi¢ao do Chyller do HSA);

Tendo por base a politica dos 3R’s, o HSA promove a correcta gestao de stock de

forma a reduzir a producao de residuos na fonte;
Substitui¢ao dos vidros simples por vidros duplos;
Substituicao do sistema AVAC;

Instalagdao da Central de Cogeracao/ Trigeracao;

Foi elaborado o Cartaz Informativo sobre a “Limpeza e Desinfeccao apds alta de

doentes em isolamento”;

Foi elaborado o Procedimento Interno “Descontaminagio de Endoscopios e

Acessorios™;

Foi elaborado em colaboracio com o Gabinete de Auditoria e Codificagao Clinica

procedimento sobre “Doengas de Declaragao Obrigatoria”;
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— Foi elaborado o procedimento operativo sobre “Utilizacio dos Equipamentos de
Proteccao”;

— Implementou-se de forma continua e sistematica o procedimento sobre a “Vigilancia
Epidemiolégica das Infec¢des por Microrganismos  Epidemiologicamente
Importantes”;

— Elaborou-se o Projecto de implementa¢ao do Protocolo HELICS, para se dar inicio a
partir de Janeiro a “Vigilancia Epidemiolégica de Infec¢io do Local Cirdrgico”
(VEILC);

— Reiniciou-se a “Vigilancia Epidemiolégica das Infecgbes Nosocomiais da Corrente

Sanguinea” (INCS), utilizando o protocolo da DGS.

Qualidade

O HSA tem em curso processo de acreditagao global pela JCI, no ambito da qual tem vindo a ser
adoptadas multiplas politicas e adoptados muitos procedimentos que visam a melhoria da
qualidade e da seguranca ao nivel das estruturas e dos recursos, dos processos e dos resultados

em todos os dominios da actividade da organizagao.

8. AVALIACAO DO CUMPRIMENTO DOS PRINCIPIOS DO BOM GOVERNO

Conforme o previsto na Resolu¢io do Conselho de Ministros n® 49/2007, o Hospital de Santo

André cumpre os principios de bom governo.

* A missao, objectivos e principios gerais de actuag¢ao encontram-se definidos no Regulamento
Interno e no Plano Estratégico;

* A estrutura de administracdo e fiscalizacio esta definida pelo Decreto-Lei n® 233/2005,
Estatutos e Regulamento Interno do HSA;

* O HSA divulga as remuneracées e subsidios auferidos pelos titulares de cargos de
administracao (6rgaos sociais), em capitulo autonomo no Relatério e Contas de cada
exercicio, devidamente publicitado no site da ACSS e no site do hospital;

* Todas as informagoes que se manifestem relevantes sao devidamente divulgadas através dos
meios de comunicacao internos — Intranet e Circular Informativa, bem como no site do
hospital;

* O HSA encontra-se em processo de Acreditagao pela JCI aprovando, divulgando e

cumprindo os diversos procedimentos definidos para o efeito;
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® O HSA defende e pratica uma politica de divulgacao e de partilha com a comunidade (interna
e externa) hospitalar de modo a permitir a necessaria e desejavel accountability;

* O HSA aposta no desenvolvimento dos seus profissionais promovendo, anualmente, um
plano de formagio interno bastante intenso de modo a diferenciar os colaboradores e
melhorar a prestagao do servigo aos doentes;

* Os documentos de planeamento, em especial os Planos de Actividades e Or¢amentos e os
Relatérios e Contas sio elaborados e aprovados em articulagdo permanente com o Revisor
Oficial de Contas (Fiscal Unico) e enviados a tutela nos termos legais e regulamentares
definidos. Internamente, os mesmos instrumentos de gestao sao divulgados pelos servicos

hospitalares.
9. CODIGO DE ETICA

O Hospital ndo dispde de Cédigo de Ftica aprovado e em vigor, embora tenha sido adoptada
uma politica visando o reforco da afirmacdo interna de um conjunto de valores, principios,
deveres e normas de conduta a observar por todos os colaboradores, em particular no
relacionamento com os doentes. No entanto, estd em curso processo tendente ao
estabelecimento do Cédigo de Ftica do Hospital de Santo André, perspectivando-se a sua

aprovagao durante o primeiro trimestre de 2010.

O HSA possui em pleno funcionamento uma Comissio de Etica, com a composicao,

competéncias, funcionamento e mandato conforme estabelecido pelo DL 97/95, de 10 de Maio.
Todos os grupos profissionais sio obrigados ao respeito pelos deveres de confidencialidade,

sigilo profissional e lealdade, devendo ainda respeitar as normas de deontologia profissional

previstas para 0s respectivos grupos.
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ACTIVIDADE GLOBAL EM 2009

1. ACTIVIDADE ASSISTENCIAL

Tendo por base o Plano Estratégico do HSA para o triénio 2007 a 2009 que incorpora os

objectivos nacionais definidos pela tutela para a Saude, o exercicio de 2009 revelou as seguintes

tendéncias da actividade assistencial:

b)

5

Globalmente regista-se um reforco da actividade em ambulatério (consulta externa, hospital
de dia e cirurgia ambulatéria) acompanhado do decréscimo da actividade assistencial nas areas
de internamento e urgéncia, o que constitui um padrao de comportamento alinhado com os
objectivos estratégicos definidos de reverter férmulas assistenciais convencionais ou perfis
inadequados de satisfagdao das necessidades da procura;

O ligeiro decréscimo registado no internamento tem como principal fundamento a redug¢ao
do numero de doentes das valéncias cirurgicas, que esta associado ao decréscimo da
actividade cirargica de urgéncia, tendo por razao provavel a descida da sinistralidade, bem
como o incremento da actividade cirdrgica de ambulatério, dado que as valéncias médicas
verificaram o aumento do nimero de doentes saidos;

Apesar do grande volume de consultas ja atingido em anos anteriores, o numero de consultas
voltou a registar um acréscimo acentuado, obtido quer através de métodos utilizados para
melhorar a capacidade disponivel de agendamento, quer pela contratagio de médicos, tendo
por objectivo a melhoria da acessibilidade em areas carenciadas ou inovadoras;

A actividade cirdrgica observou novamente um acentuado crescimento, apoiado
exclusivamente no aumento da cirurgia de ambulatério, em particular da produgao cirargica
adicional no ambito do SIGIC, ja que a produgiao convencional e de urgéncia estagnou ou
decresceu;

Incremento da actividade do hospital de dia, afirmando esta area como sector estratégico para
a instituicao, de forma a dar resposta apropriada ao nimero crescente de doentes do foro
oncologico;

Redugio do numero de atendimentos urgentes, para a qual se admite o efeito de factores
circunstanciais associados a ocorréncia de desfasamentos em relagio ao padrio do

comportamento da procura relativa a patologias de natureza epidémica sazonal.
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O quadro resumo seguinte evidencia a evolu¢ao da actividade assistencial no tltimo triénio:

Linhas de Actividade 2007 2008 % A 2009 % A
2008/2007 2009/2008

INTERNAMENTO

Doentes saidos 19.215  20.591 7,2%  20.419 -0,8%

Demora média 6,76 6,43 -4,9% 6,36 -1,1%
CONSULTA EXTERNA

1.%s consultas 50.397  54.857 8,8%  60.827 10,9%

Subsequentes 100.834 112398 11,5% 121.926 8,5%

Total 151.231  167.255 10,6% 182.753 9,3%

% Primeiras/ Total Consultas 33,32%  32,80% 1,6%  33,28% 1,5%
ACTIVIDADE CIRURGICA

Convencional 4110  4.538 10,4%  4.506 -0,7%

Urgente 2.680 2770 34%  2.437 -12,0%

Ambulatéria 3.698  5.703 542%  7.353 28,9%

Total 10.488  13.011 241% 14296 9,9%

Doentes em espera 5.501 4.263 -22.5% 2.983 -30,0%
URGENCIA

Geral 94.388  98.089 39%  94.933 -3,2%

Pediatrica 46.867  48.014 24% 45526 -5,2%

Ginecolégica/Obstétrica 12.245 12.844 49%  12.693 -1,2%

Total 153.500 158.947 3,5% 153.152 -3,6%
HOSPITAL DE DIA

Doentes tratados 1.024  1.037 13%  1.166 12,4%

Sessdes 6.287  6.579 4.6%  7.149 8,7%

Neste contexto, em 2009, resulta, em sintese, a melhoria significativa do desempenho do Hospital
na consulta externa, cirurgia de ambulatério e hospital de dia, traduzindo a consecug¢ao do

objectivo estratégico fixado de promover a prestacao de cuidados em regime ambulatorio:

- + 9,3% Consultas Externas
2> + 28,9% Intervengoes Cirargicas em Ambulatorio

2> + 8,7% Sessdes Hospital Dia

Em sentido oposto, mas que se valoriza positivamente, observou-se atenuac¢ao, embora discreta,
da actividade em internamento e uma redugao sensivel, provavelmente circunstancial, da procura

ao nivel do servi¢o de urgéncia:

> - 0,8% Doentes Saidos
- - 3,6% Atendimentos Urgentes
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INTERNAMENTO

O internamento atingiu em 2009 os 20.419 doentes saidos, com uma demora média de 6,36 dias

e uma taxa de ocupagio de cerca de 79%, a que corresponde mais de 45 doentes saidos por cama.

A evolugao verificada neste sector de
actividade nos dois ultimos exercicios
- menos 0,8% no numero de doentes
saidos, diminuicao da demora média
de 6,43 dias para 6,36 dias e da taxa de
ocupagao de 80,2% para 78,9% -
deve-se, por um lado, a reducio da
actividade cirargica de urgéncia e, por
outro lado, a estratégia do hospital em

aumentar o numero de cirurgias
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realizadas em ambulatério, o que contribuiu para a redugao do nimero de doentes internados nas

valéncias cirargicas. E de referir ainda a redu¢do do numero de internamentos (menos 176

doentes saidos) no servico de obstetricia devido a redugao da taxa de natalidade.
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CONSULTAS EXTERNAS

A Consulta Externa, com um
total de 182.753 consultas
realizadas em 2009, manteve o
crescimento acentuado que se
tem vindo a verificar nos daltimos
anos, situando-se o actréscimo
global em 9,3%.Regista-se
novamente um aumento no
numero de primeiras consultas
(+11%), tendo este sido superior

a0 verificado no ano antetior

Producdo de Consultas Externas

2009

2008

2007

182.753

167.255

‘ O 1% Consultas

B Total ‘

(+8,8%), traduzido na melhoria da acessibilidade em areas criticas e com listas de espera

petsistentes, o que constitui objectivo prioritario do Hospital.

O peso relativo das primeiras consultas sobre o total observou um aumento, passando de 32,8%

em 2008 para 33,3% em 2009, continuando a situar-se em nfvel muito favoravel.

Durante este ano o Hospital manteve os mecanismos de envio de mensagem SMS aos doentes,

relembrando a realizag¢ao das consultas, o que contribui para que a taxa de falta dos doentes as

consultas ndo aumentasse face ao ano anterior, registando mesmo um ligeiro decréscimo de 9,7%

para 9,6%.

Evolugio da Consulta Externa
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URGENCIA

O  atendimento  de
doentes na  urgéncia
sofreu uma diminuicio
pela primeira vez nos
daltimos trés anos, como
resultado provavel, em
relacdo a urgéncia geral e
pediatrica, da alteragdo
do pico de atendimentos
por razoes epidémicas,
normalmente verificado

no 1° trimestre de cada

ano, que se antecipou em

Produgio da Urgéncia

r 153.152
J
2009 45.526
§94.933
158.947
P
2008 48.014
95.089
153,500
2007 46.867
J94.388

O Geral W Pediatrica O Ginecoldgica/Obstétrica O Total‘

2009 para os ultimos meses do ano de 2008.

O decréscimo foi de 3,2% na urgéncia geral, de 5,2% na urgéncia pediatrica e de 1,2% na

urgéncia ginecolégica/obstétrica. O numero de atendimentos de doentes na urgéncia manteve-se

refor¢adamente inferior ao nimero de consultas externas, o que se continua a incentivar.
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HOSPITAL DE DIA

O hospital de dia registou,
comparativamente ao  exercicio
anterior, um aumento de 8,7% no
numero de sessoes e de 12,4% no
numero de doentes tratados. Para
a melhoria do desempenho nesta
linha de actividade contribuiu
essencialmente o aumento da
producao de oncologia médica em
Hospital de Dia, com um aumento
de 90 doentes (passando para 315

doentes em 2009), o que originou

8.000

Produgio Hospital de Dia

2007 2008 2009

ON°de Doentes BN° de Sessdes

7.149

um acréscimo de 442 sessoes de Hospital de Dia relativas a esta patologia, permitindo melhorar

substancialmente o nivel de servigo nesta area assistencial especifica

ACTIVIDADE CIRURGICA

A actividade cirargica global
registou em 2009 um crescimento
de 9,9%, conseguido,
exclusivamente, pelo acréscimo na
producio cirurgica ambulatéria (+
28,9% que no ano anterior),
nomeadamente em regime
adicional ~ (SIGIC), o  que
contribuiu  para a diminuigdo

acentuada da lista de espera

16.000

12.000

8.000

4.000

Evolugio da Actividade Cirtrgica

13.011 14.296

Total Cirurgias
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cirargica em cerca de 30% face ao ano transacto, que se situava no final do ano em 2.983

doentes, ou seja, cerca de 25% do nimero de doentes intervencionados anualmente em cirurgia

programada.
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Como aspecto significativo resultante da politica adoptada de incentivo ao uso alternativo do
ambulatério em detrimento da cirurgia convencional, sublinha-se o facto da cirurgia ambulatéria
ter passado a representar 62% do conjunto da actividade cirdrgica programada (quando no
exercicio anterior o peso era de 55,7%), tendo a cirurgia convencional sofrido um decréscimo na

ordem de 0,7%.
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INDICADORES DE  ACESSIBILIDADE, QUALIDADE,

DIFERENCIACAO CLINICA

INOVACAO E

Em sintonia com a evolu¢ao positiva do volume de actividade assistencial que o Hospital vem

registando, também ¢é de sublinhar a evolugao muito favoravel em varias dimensoes qualitativas

do desempenho assistencial, designadamente, em termos de acessibilidade, qualidade, inovagao e

diferenciacao clinica — que constituem aspectos estratégicos prioritarios da institui¢ao —, como os

indicadores seguintes claramente evidenciam:

Indicadores 2007 2008 2009

Acessibilidade
Peso das primeiras consultas médicas no total de consultas médicas (%o) 33,0% | 32,8% | 32,9%
Taxa de crescimento da lista de espera para primeiras consultas (%0) n.d. 0,8% | -15,9%
N° de doentes referenciados em cuidados continuados 1 198 306
Qualidade
Taxa de reinternamento (%o) 2,22% | 2,33% | 2,39%
Taxa de mortalidade < 65 anos (%) 1,22% | 1,29% | 1,01%
Taxa de mortalidade = 65 anos (%) 9,95% | 10,01% | 9,25%
% Cesarianas no total de partos (%0) 28,10% | 34,04% | 32,37%
Inovagao e Diferenciagao Clinica
Peso da cirurgia do ambulatério no total de cirurgias programadas (%o) 40,85% |51,90% | 60,00%
ICM Internamento

Global 0,9070 | 0,9109 | 0,9422

Médico 0,7020 | 0,7237 | 0,7466

Cirargico 1,3747 | 1,2981 | 1,3515
ICM Ambulatério

Médico 0,1546 | 0,2218 | 0,2222

Cirargico 0,6421 | 0,6871 | 0,6967

n.d. — ndo disponivel
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2. ANALISE ECONOMICA E FINANCEIRA

2.1. SITUAGAO ECONOMICA

Resultados Liquidos

O resultado antes de impostos obtido no exercicio de 2009 registou um valor positivo de
€ 4.892.363, o que traduz um crescimento de 4,1% em relacdo ao ano anterior, em consequéncia

de proveitos totais no montante de € 80.016.157 e de custos totais que atingiram € 75.123.794,

como se evidencia na seguinte demonstracao de resultados em 2009.12.31:

€ € %
Proveitos Totais 80.016.157 74.258.368 7,8
Proveitos Operacionais 78.463.377 72.486.699 8,2
Proveitos Financeiros 769.402 1.215.105 (36,7)
Proveitos Extraordinarios 783.378 556.564 40,8
Custos Totais 75.123.794 69.558.733 8,0
Custos Operacionais 74.022.984 068.781.554 7,6
Custos Financeiros 25.391 14.015 81,2
Custos Extraordinarios 1.075.418 763.163 40,9
Resultados Operacionais 4.440.393 3.705.145 19,8
Resultados Financeiros 744.011 1.201.090 (38,1)
Resultados Extraordinarios (292.040) (206.600) (41,4
Resultados Antes de Impostos 4.892.363 4.699.635 4,1

Em linha com o que aconteceu no exercicio de 2008, o excelente resultado econémico obtido
neste exercicio encontra-se reforcadamente apoiado no desempenho operacional (neste exercicio
os resultados operacionais representam cerca de 91% dos resultados antes de impostos, o que
compara com 78,8% em 2008), evidenciando a capacidade desta organizagdo hospitalar para
basear na actividade assistencial corrente a sua sustentabilidade econémica e financeira, que
constitui um dos aspectos nucleares do projecto de criagdo e desenvolvimento do Hospital de

Santo André como entidade publica empresarial.

Resultados Operacionais

O resultado operacional positivo registado no exercicio, no valor de € 4.440.393, representa a
consolidacao do comportamento positivo deste indicador ja observado no exercicio de 2008, uma
vez que desde a transformacio do Hospital em empresa publica, em 2002, nunca se obtivera

desempenho positivo (por exemplo, nos trés ultimos exercicios anteriores a 2008, apesar da
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evolugdo positiva, o desempenho foi sempre negativo: € 8.925.131 em 2005, € 6.367.943 em
2000, e € 95.851 em 2007). Esta performance econémica é consequéncia da evolugio muito
favoravel dos proveitos operacionais, que aumentaram em relagdo ao ano anterior 8,2% e
atingiram € 78.463.377 — reflectindo o aumento das prestacdes de servicos resultante do
significativo crescimento, em varias linhas de produgao, da actividade assistencial, bem como o
efeito dos proveitos obtidos, sob a forma de incentivos, associados ao cumprimento de
objectivos de qualidade e eficiéncia —, enquanto os custos operacionais, que atingiram €
74.022.984, aumentaram apenas 7,0%, traduzindo os efeitos do crescimento dos custos
associados ao aumento da actividade e a variacao dos precos no sector, designadamente com o
pessoal. Quanto ao EBITDA, que atingiu neste exercicio € 6.604.152, apresenta também uma
evolugdo bastante favoravel, pois no ano passado registou o valor positivo de € 6.118.616,

enquanto em 2007 era apenas de € 1.751.548.

Proveitos Operacionais

Os proveitos operacionais — que correspondem a 98,1% dos proveitos totais - atingiram neste
exercicio o montante de € 78.463.377, o que representa um significativo crescimento de 8,2% em

relagio ao verificado no ano anterior.

€ % € % %

Vendas - - - -
Prestacoes de Servicos 74.575.651 | 95,05 | 69.788.254| 96,28 6,9

Contrato-programa 65.120.009 59.896.069

Outros 9.455.642 9.892.185
Proveitos Suplementares 1.112.603 | 1,41 387.945| 0,54 186,8
Transferéncias e Subsidios 28.798 | 0,04 212.738| 0,29 (86,5)
Outros Proveitos Operacionais 2.746.325| 3,50 2.097.762| 2,89 30,9
Total 78.463.377 | 100 | 72.486.699| 100 8,2

O aumento dos proveitos operacionais fica a dever-se essencialmente a0 comportamento muito
positivo das prestacées de servigos (representam 95% do conjunto), que cresceram 6,9%, em
fun¢ao dos seguintes factores: a) a celebragao de contrato-programa com o Ministério da Satude
para 2009 com a previsio, em varias linhas de producio, de quantidades contratadas na produgao
base mais elevadas que no exercicio anterior e com ajustamentos mais favoraveis de precos no
internamento e na cirurgia ambulatéria; b) a superacio das metas de producio fixadas no
contrato-programa para varias linhas de produgao (v.g. consultas externas - + 10,9%; urgéncias -

+ 3%; hospital de dia - + 29,1%; GDH cirargicos programados - + 3,2%; GDH cirargicos de
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ambulatério — 61%); c) a adesao do Hospital e de parte dos seus servigos ciriurgicos ao programa
SIGIC (realizagao de actividade cirargica adicional a produgdo normal), o que incrementou a
actividade cirargica adicional cerca de 50,3% em relagao ao ano anterior (4.320 intervengdes em
2009 vs. 2.875 intervencoes em 2008), com tradugdo no aumento da facturacio desta
componente de proveitos; d) o significativo aumento global da actividade assistencial em relagao
a0 ano anterior em varias linhas de produgdo (consultas externas - + 9,3%; hospital de dia - +
8,7%; cirurgias - + 9,9%), com reflexos na factura¢ao aos subsistemas; e) a atribui¢ao, no ambito
do contrato-programa, de incentivos relativos ao cumprimento de objectivos de qualidade e
eficiéncia, traduzida no processamento de proveitos de € 2.394.652 (€ 877.916 referentes ao
exercicio de 2008 e € 1.516.736 deste exercicio) . Também ¢ de sublinhar o contributo para o
crescimento dos proveitos operacionais do comportamento da componente proveitos
suplementares - que verificou um acréscimo de 187% em relagio ao ano anterior (+ 724.657),
decorrente da concessao da exploracio da farmacia de venda ao publico do Hospital que se
iniciou em Setembro de 2008 -, bem como de outros proveitos e ganhos operacionais, que
aumentaram no exercicio de 2009 cerca de 31%, como consequéncia do aumento da facturagio a
ACSS, no ambito do contrato-programa, a ARS Centro e aos subsistemas de saude de
medicamentos para patologias especificas de dispensa obrigatéria em farmacia hospitalar e do

incremento dos proveitos relativos a compensacao de vencimentos de médicos do internato.

Custos Operacionais

Representando 98,5% dos custos totais, 0s custos operacionais registaram no exercicio

€ 74.022.984, traduzindo uma variacao de 7,6% em relacao a 2008.

€ % € % %
CMVMC 14.493.428 | 19,6 | 13.728.424 | 19,9 5,6
FSE 12.713.700 | 17,2 | 10.988.826 | 16,0 15,7
Custos com Pessoal 44.459.590 | 60,0 | 41.468.436 | 60,3 7,2
AmortizacOes 2.077.285 | 2.8 2.003.599 | 29 3,7
Provisces 86.474 | 0,1 409.872 | 0,6 (78,9)
Outros Custos Operacionais 192.507 | 0,3 182.397 | 0,3 5,5
Total 74.022.984 | 100 68.781.554 | 100 7,6

Para esta variacao de custos contribuiram decisivamente o aumento da actividade assistencial em
varias linhas de producdo (v.g. consultas externas — 9,2%; hospital de dia — 8,7%; cirurgias —
9,9%), a evolugiao dos pregos no sector da saude, a actualizagiao salarial de 2,9%, o aumento dos

encargos sobre remuneracoes por efeito de substituicao de efectivos com o regime da Fungao
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Publica por outros profissionais com o regime geral da Seguranga Social, dado o diferencial de

taxas contributivas, e o crescimento das remunerac¢ées do pessoal envolvido no programa SIGIC.

Como aspectos mais relevantes da analise por componentes de custos, evidenciam-se os

seguintes:

Consumos. O montante dos custos com os produtos consumidos em 2009, apesar de registaram
neste ano um acréscimo de 5,6% em relagcdo ao verificado no exercicio anterior, nao deixa de
reflectir o esfor¢co de contengdo e controlo dos encargos desta componente de exploracao,

atendendo ao aumento da actividade assistencial verificado em diversas linhas de produgao.

€ % € % %
Produtos Farmacéuticos 9.084.391 | 62,7 8.781.904 | 64,0 34
Material Consumo Clinico 4.683.801 | 32,3 4.258.132 | 31,0 10,0
Restantes Consumos 725.236 5,0 688.388 5,0 5,4
Total 14.493.428 | 100,0 | 13.728.424 | 100,0 5,6

Com efeito, a variacgio dos consumos em relacio ao exercicio anterior foi fortemente
condicionada pelo significativo crescimento da actividade assistencial em linhas de produgio
relevantes do ponto de vista do peso dos respectivos consumos no conjunto (v.g. consultas
externas - + 9,3%; hospital de dia - + 8,7%; cirurgias - + 9,9%), tendo, consequentemente, o
nivel dos encargos sido objecto de acompanhamento especifico em termos de controlo de gestao
— na esteira, alias, de politica adoptada em anos anteriores -, com reflexos na tomada de medidas
de contencio de custos e de melhoria da eficiéncia no ambito das fungdes de compras e logistica,
em especial em produtos farmacéuticos e material de consumo clinico, visando a melhoria das
condi¢des em relagdo aos precos de aquisicao (através, designadamente, da celebracio de
protocolos com fornecedores e do reforgo dos processos negociais) e de controlo do volume e
tipo de consumos (pelo incentivo ao estabelecimento de protocolos clinicos, visando a
uniformizagao e racionaliza¢ao de procedimentos terapéuticos, ou através da avaliagio mensal de
consumos por servicos). Neste contexto, sublinha-se o comportamento da rubrica de produtos
farmacéuticos — que representa quase 63% dos consumos totais — que neste exercicio teve um
aumento de apenas 3,4% (a componente de medicamentos cresce somente 2,6%), ou seja abaixo
do valor de referéncia fixado pela tutela, o que contribuiu decisivamente para o nivel do
desempenho econémico registado no conjunto dos consumos realizado pelo Hospital, ja que o
material de consumo clinico — que representa cerca de 32% dos consumos totais — teve uma

evolucio menos favoravel, ao observar um acréscimo de 10% em relacdo ao ano anterior,
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reflectindo, em grande medida, o efeito do aumento da actividade cirdrgica sobre o nivel de

consumos desta componente de encargos.

Fornecimentos e Servigos Externos. Apesar de globalmente este conjunto de custos
representar um aumento de 15,7% em relagao ao exercicio anterior, e reflectir um padrao de
comportamento semelhante para as suas componentes — os subcontratos crescem 18% e
fornecimentos e servigos aumentam quase 15% -, os factores explicativos para estas importantes

variagoes sao distintas.

€ € %
Subcontratos 3.846.844 3.260.008 18,0
Fornecimentos e Servicos 8.866.856 7.728.818 14,7
Total 12.713.700 10.988.826 15,7

Relativamente aos subcontratos - em que estao em causa prestagoes relativas a areas criticas do
processo assistencial e fortemente sensiveis a variacao da actividade assistencial e que vém sendo
nos dltimos exercicios objecto de medidas de contengao, traduzidas no controle dos precos dos
servicos e, em parte, na redefinicio dos critérios de elegibilidade das situagdes passiveis de
recurso ao exterior para realizagdo de meios complementares de diagndstico e terapéutica ou
outros subcontratos —, a razao determinante que justifica a variacdo de custos processada em
2009 refere-se ao facto de ter havido aumento do prego de aquisi¢ao das unidades terapéuticas
de sangue fixado pelo Instituto Portugués de Sangue (de quase 100% na principal componente
fornecida), o que implicou um acréscimo dos custos respectivos neste exercicio de € 589.125,

dado terem ascendido a € 1.183.761 quando no ano anterior se ficaram por € 594.635.

Quanto aos fornecimentos e servigos, o acréscimo de custos registado em relacio ao ano
transacto decorre essencialmente da variacao de encargos em varias componentes de custos,
designadamente honorarios (+ 483.379 ou 35,8%), servigos técnicos de recursos humanos (+
450.053 ou 46%) e rendas e alugueres (+ 197.144 ou 1.056%). Relativamente aos honorarios, a
variagao deveu-se ao aumento de médicos contratados em regime de prestagio de servigos, para
cobertura designadamente das escalas de servico de urgéncia e VMER, dada as limitages
existentes para assegurar esses servicos através dos recursos disponiveis com vinculo ao quadro;
estas razoes também justificam, em parte, o aumento de encargos com servigos técnicos de
recursos humanos, na medida em que houve necessidade de celebrar contratos de prestagao de
servicos com empresas externas para assegurar actividades operacionais, designadamente clinicas,

como ¢é o caso da realizacio de exames de imagiologia, cujo sector operacional deixou de ser
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explorado directamente pelo Hospital; o aumento de rendas e alugueres prende-se com os
encargos associados a contratagao da instalacio de contentores onde funcionara provisoriamente

o Servigo de Urgéncia durante as obras de remodelagdao que decorrerao ao longo de 2010.

Custos com Pessoal. Este conjunto de custos que ascendeu no exercicio de 2009 a
€ 44.459.590, continuando a representar cerca de 60% dos custos operacionais, apresenta uma

variagao de 7,2% comparativamente ao ano anterior.

€ € %
Remuneracdes Orgios Directivos 262.967 266.295 (1,3)
Remuneracio Base do Pessoal 22.438.124 21.379.674 5,0
Suplementos de Remuneragoes 10.744.221 9.701.297 10,8
Prestacoes Sociais 259.088 222.277 16,6
Subsidio de Férias/Natal 3.852.875 3.652.217 5,5
Pensoes 678.282 571.792 18,6
Encargos s/ Remuneragoes 5.250.795 4.808.933 9,2
Outros Custos 973.238 865.951 12,4
Total 44.459.590 41.468.436 7,2

Para o acréscimo de encargos registado neste exercicio (+ € 2.991.154 ou 7,2%) concorreram
essencialmente as seguintes razoes: a actualizagao em 2,9% das tabelas de vencimentos do pessoal
para 2009; o aumento de encargos registado no exercicio (mais € 840.354, o que representa 2%
da variagio percentual global anual) por comparagio com o ano anterior relativamente a
remunera¢ao de pessoal envolvido no SIGIC (reflectindo o aumento de actividade cirtargica
realizada para além da actividade programada normal); o aumento de efectivos com contrato de
trabalho, em particular médicos (+14) e enfermeiros (+10); o aumento de encargos com
remunerag¢oes (+ € 441.861, que equivale a cerca de 1,1% da variagdo percentual global anual) por
efeito da substituicio de efectivos com o regime da Fungdo Publica por outros com o regime

geral, dado o diferencial de taxas contributivas.

Amortizagdes e Provisdes. Embora continuando a representar reduzido peso no conjunto dos
custos operacionais — 2,8% as amortizagoes e 0,1% as provisoes -, as amortizagoes do exercicio,
no montante de € 2.077.285, tiveram um crescimento de 3,7% em relacio ao ano anteriot,
reflectindo, em parte, os efeitos do esforco de investimento realizado em 2009, que atingiu o
montante de € 8.349.505; quanto as provisdes, o valor registado no exercicio, no montante de €
86.474, traduz uma significativa variagao em relagio ao valor de € 409.872 atingido no ano

anterior, dada a limitada necessidade de reforcar o valor das provisoes constituidas para cobertura
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dos riscos associados a eventual desfecho desfavoravel de processos judiciais movidos por

terceiros, nos quais sao reclamadas indemnizagoes.

Resultados Financeiros

No final do exercicio de 2009, regista-se um resultado financeiro positivo de € 744.010, que
representa um significativo decréscimo de 38,1% em relacdo ao ano anterior, como consequéncia
da redugao dos proveitos financeiros em 36,7% e do aumento de 81,2% dos custos financeiros,

embora neste caso os valores processados nio tenham relevancia financeira.

€ € %
Juros Aplicagoes Financeiras 181.005 831.234 (78,2)
Descontos Pronto Pagamento 571.490 361.651 58,0
Outros 16.907 22.220 (23,9
Total 769.402 1.215.105 (36,7)

A significativa redugdo dos proveitos financeiros registada neste exercicio deve-se a evolugao
fortemente em baixa das taxas de juro obtidas nas aplicacdes financeiras dos excedentes de
tesouraria, bem como, com menor peso, na redu¢io dos montantes médios aplicados. Com
efeito, no ano transacto os juros obtidos de depésitos ou aplicagoes de tesouraria totalizaram €
831.234, quando neste exercicio os proveitos da mesma natureza atingiram apenas € 181.005 (-
78,2%). Esta evolucao desfavoravel foi, em parte, compensada com o aumento dos descontos
obtidos por antecipacdo de pagamentos a fornecedores, que passaram em 2008 de € 361.651 para
€ 571.490 (+ 58%) neste exercicio, como consequéncia da politica de gestdo de tesouraria
adoptada, que se centrou na reducio do prazo médio de pagamentos a fornecedores.
Relativamente aos custos financeiros, os encargos suportados no exercicio referem-se ao
pagamento de juros relacionados com processos de indemnizacao fixados judicialmente e de

encargos com servigos bancarios.

€ € %
Juros Suportados 17.558 - -
Outros Custos Financeiros 7.833 14.015 (44,1)
Total 25.391 14.015 81,2

Nio obstante a reducdo verificada neste exercicio, os resultados financeiros continuam a

representar um contributo relevante para o nivel atingido dos resultados liquidos do exercicio.
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Resultados Extraordinarios

No exercicio de 2009, os resultados extraordinarios apresentaram um valor negativo de €

292.040, o que representa uma variacio negativa de 41,4% em relacdo ao ano anterior.

€ € € €
Dividas Incobraveis 53.542| 151.603 | Ganhos em Existéncias 59.522| 46.336
Perdas em Existéncias 58.515 77.869 | Reducao Amort. e Provisoes 428.159 | 70.034
Cort. Relat. Ex. Anteriores 857.526| 518.103 | Cort. Rel. Ex. Antetiores 26.541| 66.411
Outros Custos e Perdas Ext. 105.835 15.589 | Outros Prov. Ganhos Ext. 269.156 | 373.783
Total 1.075.418 | 763.164 | Total 783.378 | 556.564

O registo negativo dos resultados extraordinarios neste exercicio esta fortemente condicionado
pela expressio do valor de correccOes relativas a exercicios anteriores, que decorrem
essencialmente da anulacio ou correccdo de facturas emitidas em anos transactos referentes a
prestagoes de servicos ou do excesso das estimativas de proveitos contabilizados no ano anterior

a titulo de acréscimos.

2.2. SITUACAO FINANCEIRA E PATRIMONIAL

Da anilise do Balango em 2009.12.31 verifica-se que no final do exercicio o activo liquido total,
que atinge o valor de € 59.139.162, teve um aumento de 5,7% (€ 3.164.650) em relagdo ao ano
anterior, que, nao obstante as significativas modificacdes do valor em varias das componentes
patrimoniais, esta associado, em grande medida, ao resultado liquido alcangado, no montante de €

3.594.369.

€ € %
Activo
Imobilizado Liquido 15.102.721 8.881.240 70,1
Activo Circulante 30.292.673 38.561.363 (21,4
Acréscimos e Diferimentos 13.743.768 8.531.909 61,1
Total 59.139.162 55.974.512 5,7
Fundos Proprios e Passivo
Fundos Proéprios 42.983.655 39.389.286 9,1
Passivo 8.826.263 9.279.545 4,9)
Acréscimos e Diferimentos 7.329.243 7.305.681 0,3
Total 59.139.162 55.974.512 5,7
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Activo

Por componentes, do lado do activo, o imobilizado liquido regista uma importante variagao
positiva de 70,1% (€ 6.221.481), como consequéncia do facto do valor do investimento realizado
em 2009 (€ 8.349.505) ter sido superior a0 montante das amortizagdes do exercicio (€ 2.077.285),
apesar de ndo se ter realizado, por motivos de reprogramacao fisica, a totalidade dos

investimentos previstos no plano para este ano.

Quanto ao activo circulante, que no seu conjunto apresenta um decréscimo de 21,4%
(€ 8.268.690), teve como principal factor justificativo da variagdo negativa o comportamento das
disponibilidades, que verificaram uma redugao de 38,8% (€ 7.608.191) em relagiao ao ano anterior
— 0 que se ficou a dever essencialmente aos reflexos na tesouraria resultantes dos pagamentos
associados ao investimento realizado, bem como a redugdo, em geral, do prazo médio de
pagamentos a fornecedores —, ja que as restantes componentes registaram variagoes relativamente
discretas em termos financeiros: as existéncias, com uma variacao de 4,7% (+ € 35.020), o que
nao alterou o prazo de rotacio de stocks que se situa em cerca de 19,8 dias no final deste
exercicio, e as dividas de terceiros com uma reducdo de 3,8% (€ 695.519), o que se traduziu na

reducao do prazo médio de recebimentos para 2,3 meses.

Relativamente aos acréscimos e diferimentos, verifica-se um aumento em relagdo ao ano
transacto de 61,1% (€ 5.211.859), que resulta, sobretudo, de diferencas por compara¢io com o
exercicio anterior nos montantes dos acréscimos de proveitos referentes a facturacao do
Contrato-Programa de 2009 (+ € 4.595.631) ou de prestagcdes de servicos a subsistemas (+ €
328.612).

Apesar de neste exercicio se ter verificado alteragao substancial da composi¢io do activo, em
funcio do investimento realizado, a anilise da estrutura do activo continua a revelar uma
aplicacao de fundos por grandes grupos patrimoniais com alguns aparentes desequilibrios
atendendo a natureza da organizacdo — visto que, sem considerar os acréscimos e diferimentos, o
activo circulante atinge cerca de 67% do total (em 2008 era de 81,3%), enquanto o imobilizado
liquido representa 33% (18,7% no ano anterior) -, o que resulta da circunstancia do patriménio
contabilistico nao integrar os terrenos e edificios onde funciona o Hospital e, também, em menor

grau, pela relativa vetustez de parte do imobilizado corpéreo operacional.
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Fundos Proéprios e Passivo

Quanto a analise da estrutura dos fundos proprios, o Balango evidencia que a situagao liquida,
totalizando € 42.983.655 e representando uma cobertura de 72,7% do activo total, teve no

exercicio uma variagao positiva de 9,1% originada pelo resultado liquido positivo do exercicio.

Quanto ao passivo, no que se refere a dividas a terceiros, registou-se um decréscimo de 3,7% (€
302.977), como consequéncia da politica que foi adoptada ao longo do exercicio de redugao do
prazo médio de pagamentos, sendo de sublinhar que em relacao a fornecedores (fornecedores
c/c e fornecedores de imobilizado ¢/c) o montante em divida verificou um dectréscimo de 18,6%
em relagdo a idéntico periodo do ano anterior, o que ocorreu num contexto de expressivo

aumento do nivel do investimento.

No final do exercicio de 2009, com um resultado liquido positivo de € 3.594.369, o Hospital
continua a revelar em termos financeiros uma situagao favoravel, que se caracteriza por elevadas
autonomia financeira e solvabilidade, melhoria do prazo médio de pagamentos a fornecedores
(inclui entidades do SNS) e do prazo médio de recebimentos de clientes, e confortavel liquidez,
nao obstante a reducido registada na evolugiao dos respectivos indicadores, que traduzem, em
grande medida, os efeitos sobre a tesouraria resultantes do plano de investimentos realizados no

exercicio.

Autonomia financeira (%) 72,7 70,4
Solvabilidade (%o) 266,1 2375
Liquidez geral 1,88 2,33
Liquidez imediata 0,74 1,18
Prazo médio de pagamentos (meses) 1,5 2,0
Prazo médio de recebimentos (meses) * 2,3 3,3

* Inclui ACSS (execucio do contrato-programa)

3. RECURSOS HUMANOS

Evolugao de efectivos. Durante o exercicio de 2009 a politica de recursos humanos que foi
desenvolvida continuou a orientar-se pelo objectivo de dotar os servicos dos efectivos
necessarios e com as qualificacbes adequadas ao pleno desempenho das actividades dos varios
servigos, no sentido do cumprimento da missao e metas do hospital num quadro de observancia

de critérios de qualidade de servico e com eficiéncia e eficacia. Globalmente, verificou-se um
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crescimento de 33 efectivos, representando uma variacao de 2,3% em relacio ao ano anterior,
centrada na admissao de novos médicos (+ 21 efectivos, mas destes 18 referem-se ao efeito da

colocagao de novos médicos do internato) e enfermeiros (+ 10 profissionais).

Fungio Contrato Prestadores Total
Grupo Profissional Publica Trabalho Servigos
2008 | 2009 | 2008 | 2009 | 2008 | 2009 | 2008 | 2009

Orgios Direccio 4 4 0 0 0 0 4 4
Dirigente 2 2 2 2 0 0 4 4
Médico 147 154 51 58 85 92 283 304
Técnico Superior Sadde 7 6 7 7 2 1 16 14
Técnico Superior Servigo Social 7 7 1 1 0 0 8 8
Outro Pessoal Técnico Superior 1 1 6 7 3 3 10 11
Enfermagem 433 421 89| 111 13 13 535 545
Técnico Diagnéstico e Terapéutica 59 55 18 24 4 3 81 82
Técnico Profissional 26 26 1 2 0 0 27 28
Administrativo 58 57 43 49 0 0 101 106
Auxiliar 276 260 107 119 0 0 383 379
Informatica 0 0 4 4 0 0 4 4
Outro Pessoal 0 0 0 0 2 2 2 2
Total 1.020 993| 329, 384 109 114| 1.458| 1.491

A evolugao registada — que sem o efeito dos médicos do internato, que passaram de 40 em 2008
para 58 em 2009, se situaria apenas em 1,1% - insere-se na linha que vem sendo seguida de
incrementar o indice de tecnicidade da estrutura dos efectivos ou de reforcar unidades
operacionais mais carenciadas ou com limitagdes na capacidade de resposta em termos
assistenciais, tendo em conta que o aumento de efectivos se concentrou nas areas profissionais
mais diferenciadas e directamente envolvidas na prestagao de cuidados de saude. Neste contexto,
importa referir a persisténcia do quadro de dificuldades de recrutamento em algumas areas
clinicas especializadas que comprometem o desempenho assistencial do hospital, desighadamente
para substituicao de médicos que se aposentaram, o que conduziu a necessidade de utilizagao de
mecanismos de contratacao especificos, como sejam o recurso a contratagdo de médicos e outros
técnicos especializados em regime de prestagdo de servicos ou a contratacio de empresas

especializadas.

Formagdo. Manteve-se neste exercicio a aposta continuada na formag¢ao dos recursos humanos
da organizagdo, reconhecendo a importancia do desenvolvimento das suas capacidades e
qualifica¢Ges profissionais na melhoria da qualidade e da eficiéncia do desempenho individual,
dos servicos e do Hospital. Por isso, em 2009 prosseguiu-se com a politica de definicdo e de
execu¢ao de planos de formagao interna do pessoal, com recurso aos apoios comunitarios

disponiveis (QREN-POHP), mas também através da utilizagao de verbas proprias do Hospital.
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O quadro seguinte sintetiza o movimento associado a formacdo (234 horas de formagao

especifica e 874 formandos envolvidos):

Designacdo Acgao de Formagao I-(I:::éﬁ"i‘a Destinatarios Forrrll\i; dos Fi]j::.c?:g(e)ra
Os AAM na Instituicao Hospitalar 24 Assist. Operacionais 62 Programa
Suporte Bésico de Vida 5 | Mulddisciplinar 229 0522216?;@11
Ulceras de Perna e Pé Diabético 7 Enfermeiros 22 LGIEREGIE
A Dot como 5° Sinal Vital 15 Enfermeiros 26
Prevencio e Controlo da Infeccao Hospitalar 20 Enfermeiros 75
Ferida Cirargica - A Prevencao 15 Enfermeiros 20
Diabetes - Estratégias de Prevencio 15 Meédicos+Enfermeiros 20
Triagem de Prioridades na Urgéncia 7 Enfermeiros 20
Ulceras - Prevencao e Tratamento 7 Enfermeiros 27

Designacdo Acgao de Formagao I-(I:::égr?a Destinatarios Fornl:;l dos Fi]j:;i:(::gzra

Atendimento de Publico 15 Assist. Técnicos 16
Iniciagao a Informatica 15 Multidisciplinar 8
Word - Nivel I 25 Multidisciplinar 7
Como lidar com o Stress 25 Multidisciplinar 16
Estratégia Nacional para a Higienizacdo das Maos 10 Multidisciplinar 27 HSA, EPE
Acolhimento dos AAM no HSA 4 Assist. Operacionais 17
As las horas do Enfarte do Miocardio 10 Meédicos+Enfermeiros 49
Elos de Ligacio da Qualidade 7 Multidisciplinar 156
Qualidade no Atendimento 4 Assist. Técnicos 18
Elos Dinamizadores CCI 4 Multidisciplinar 59

Em simultaneo com o desenvolvimento do plano de formagdo institucional, continuou-se a

incentivar ou a viabilizar o recurso a formacgao externa, visando a actualizacido técnica e cientifica

do pessoal, especialmente de médicos e outros técnicos de saude, mediante a facilitacio da

frequéncia ou participagdo em jornadas, conferéncias, simposios ou outras reunioes de caracter

técnico-cientifico.
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Avaliagdo. Reconhecendo a importancia da existéncia de um adequado sistema de avaliagio do
desempenho enquanto instrumento de gestio da organizacio e tendo também em vista o
cumprimento da legislacio em vigor relativa a avaliagao de pessoal com o estatuto da Fungao
Publica, em 2009 procedeu-se a avaliagao do pessoal com o referido estatuto e, bem assim, do
pessoal com contrato individual de trabalho, de acordo com a norma SIADAP, com excepgao do
pessoal das carreiras de regime especial ou corpos especiais, cuja avaliagdo continuou a decorrer
de acordo com as normas anteriores. Para este efeito, o hospital continuou a contar com a
colaboragao de empresa especializada, que consistiu na formacgio e acompanhamento dos
diversos intervenientes (directores, chefias e responsaveis pelos servigos), com fun¢oes de

avaliacao.

4. INVESTIMENTOS

Tendo em conta o quadro de obsolescéncia técnica e econdémica das instalagdes e de alguns
equipamentos disponiveis, dado que em grande medida resultaram da constru¢io/instalacio do
Hospital realizada em 1995, neste exercicio prosseguiu-se a politica adoptada em anos anteriores
tendo em vista a consecugdo de quatro objectivos principais: promover, com ambito plurianual,
um plano de investimentos de substitui¢iao, especialmente de equipamentos médico-cirirgicos,
visando a reposi¢ao e actualizagiao do potencial técnico, de diagnostico e terapéutico, dos servigos
clinicos; adequacio da capacidade operacional dos servicos assistenciais, através do
redimensionamento, remodelagio ou modernizagdo de instalagdes e equipamentos afectos a
unidades operacionais de grande procura ou de diferenciacio clinica especifica; garantir a
actualizacio e o desenvolvimento dos sistemas de informagio e gestio da informacao,
designadamente clinica, com o objectivo de melhorar a respectiva qualidade e acessibilidade;
melhorar as condicbes de humanizacio e conforto dos doentes, através da reabilitacao de

instalacdes degradadas ou inadequadas.

Edificios e Outras Construcoes 115.170
Equipamento Médico-Ciruargico, Laboratério e Imagiologia 4.104.965
Equipamento Informatico 373.936
Imobilizacbes em Curso 2.690.085
Outras 1.065.349
Total 8.349.505

O investimento realizado no exercicio de 2009 ascendeu a € 8.349.505, tendo sido dedicado aos

seguintes grupos de activos: a) edificios e outras construgoes, que representou, incluindo as
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imobiliza¢des em curso (do valor total destas, € 2.684.787 referem-se a esta componente), cerca
de 33,5% do investimento total, envolvendo, designadamente, os projectos de remodelagao
integral da Cozinha (€ 530.639), o novo Servico de Medicina Intensiva (€ 1.266.727), as obras de
reabilitagdao interna do edificio hospitalar (€ 856.580); b) a aquisicio de equipamento médico-
cirargico, de laboratério e de imagiologia que ascendeu a € 4.104.965 (49,2% do total investido),
de que se destacam, pelo valor ou diferenciacio técnica que envolvem: a renovagio do
equipamento de anestesia do Bloco Operatorio Central (com 11 unidades) e da Cirurgia
Ambulatéria (3 unidades), no valor de € 440.003; equipamento de monitoriza¢io e ventilagao
para o novo Servico de Medicina Intensiva, no montante de € 1.248.300; equipamento para sala
de cateterismo (€ 890.160); bombas e seringas eléctricas para o novo Servico de Medicina
Intensiva (€ 181.364); equipamento de monitorizacdo para diversos servicos do Hospital (€
98.760); equipamento de tomografia axial computorizada para o Servico de Imagiologia (€
478.200); c) aquisicdo de outro equipamento basico: mobiliario hospitalar para o Servico de
Medicina Intensiva (€ 69.631); camas eléctricas para diversos servicos do Hospital (€ 65.827);
carros mistos de transporte de refeicoes (€ 244.435) e equipamento de exaustdo e outro
equipamento hoteleiro (€ 156.683) para a Cozinha; d) aquisicdo de equipamento informatico e
software (designadamente actualizagao dos sistemas PACS, no valor de € 172.200, e SIGEHP, no
montante de € 71.400) totalizando € 373.930, traduzindo o esforco realizado na actualizacao e

desenvolvimento da rede informatica do Hospital.

5. OUTROS

Para além do exposto, o ano de 2009 foi extremamente dinamico em termos da prossecucao dos
objectivos estruturantes do hospital que traduzem a preocupagao em acreditar o hospital na
comunidade que serve, afirmando-o publicamente como, cada vez mais, o hospital de referéncia,
pelas respostas qualitativas e quantitativas disponiveis num contexto de compromisso para com

0OS NOSSOS utentes.

De relevante importa, ainda, destacar os seguintes eventos que ilustram o dinamismo e a
capacidade de iniciativa que marcam o ano de 2009 e enquadram o contexto de envolvimento
com a comunidade do Hospital:

* Continuagao do processo de acreditacao pela Joint Commission International.

* Celebracio do primeiro aniversario do funcionamento da “Farmacia do HSA” em 1 de

Setembro, a primeira farmdcia instalada no ambito do DL 235/2006 de 6 de Dezembro —
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farmacia de venda ao publico de medicamentos, que funciona ininterruptamente desde a sua
abertura.

Alargamento do Processo Clinico Electrénico com a integragao dos MCDT da
Gastrenterologia (concluido) e da Neurologia e ORL (em curso).

Desenvolvimento das obras de reabilitacio do interior do hospital (2* fase da recuperagao dos
edificios do hospital), processo  que se prolongara até 2011 e que envolvera todo o hospital.
Conclusao da empreitada das obras da nova cozinha e refeitério do hospital, estrutura que
abrira em breve.

Realizagao das obras de recuperacio e beneficiagao do edificio da Unidade de Psiquiatria
Croénicos, concluindo-se o processo de reabilitagao total das respectivas instalagdes.
Desenvolvimento das obras e expansio de equipamentos para o novo Servico de Medicina
Intensiva.

Desenvolvimento das obras do novo Servico de Cardiologia e instalacio da Unidade de
Hemodinamica e Intervenc¢ao Cardiovascular, que permitira a realizagio de cateterismos
cardiacos e vasculares e a implantagao de pacemakers.

Lancamento do concurso para a realizagao da empreitada do novo Servigo de Urgéncia Geral.
Inicio do Programa de Cirurgia de Neurocirurgia, especialidade para a qual o HSA passou a
dar resposta.

Conclusao do projecto ABC (sistema de custeio) com a colaboracio da Deloitte, que
permitiu, entre outros objectivos, compreender os custos reais da actividade hospitalar e
identificar potenciais areas de ineficiéncia para actuagao em conformidade.

Desenvolvimento do projecto “Areas de Gestio Intermédia”, iniciativa que potencia o
processo de contratualizagao interna e de recuperagao da capacidade operacional dos
Servicos.

Alargamento a todo o HSA da prescricio electronica de medicamentos, medida que
contribuiu para o refor¢o da politica de informagao sobre o medicamento e de controlo dos
gastos com os mesmos produtos.

Desenvolvimento do concurso publico para a implementa¢iao da reorganizac¢ao da logistica
hospitalar ao nivel do Servico Farmacéutico.

Langcamento do concurso puablico para a reorganizagio logistica do Servico de
Aprovisionamento.

Inicio do funcionamento no Servico de Imagiologia do hospital de equipamento de
Ressonancia Magnética Nuclear, em parceria com uma entidade privada.

Lancamento e conclusio do concurso publico para expansio da rede de ar frio nos

internamentos do hospital.
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Substituicao e modernizacdo integral do equipamento de monitorizagao e ventilagao das salas
operatorias do Bloco Central e da Cirurgia de Ambulatorio.

Inicio da execugao do projecto de substitui¢ao total das camas hospitalares (a terminar em
2010).

Langcamento do concurso publico para a concessio da exploragio dos parques de
estacionamento do HSA.

Execugdo do Projecto apresentado e aprovado pela ACSS no ambito da Rede de

Referencia¢io para a Infertilidade.

44



DESENVOLVIMENTO ESTRATEGICO E ACTIVIDADE PARA 2010

1. ORIENTAGCOES ESTRATEGICAS

No exercicio de 2010 continuario a observar-se as orientagoes estratégicas estabelecidas, no
sentido da consecu¢do dos grandes objectivos fixados que se situam nos seguintes eixos

fundamentais:

»  Corrigir a acentuada degradacio do edificio hospitalar, através da reabilitagdo plena das instalagoes
degradadas, de modo a fazer cessar os efeitos negativos dessa condicionante sobre a
normalidade da actividade operacional, a qualidade das condigoes hoteleiras, a seguranca das

pessoas e o valor do patrimonio;

" Melhorar a qualidade global da organizagao, através do desenvolvimento de politicas centradas nas
necessidades, conforto e seguranca dos doentes e na prestagao de servigos de qualidade e

com prontidao;

" Aumentar a eficiéncia operacional, promovendo uma adequada afecta¢do de recursos, assegurando
processos de producdo alinhados com as melhores praticas e desenvolvendo programas,

accoes ou medidas de melhoria na utilizacao de recursos;

*  Garantir a sustentabilidade econdmico-financeira, mediante a adopgao e desenvolvimento, incluindo
ao nivel das unidades operacionais, de mecanismos de planeamento, execugao e controle de
gestao que possibilitem a efectiva gestio de recursos, o desempenho eficiente e a
responsabilizacio descentralizada através de monitorizagao regular de resultados e, bem
assim, assegurando o adequado registo dos procedimentos assistenciais, a respectiva

facturagdo as entidades responsaveis e a promog¢ao de cobrangas atempadas;

" Promover o desenvolvimento e a motivacao dos recursos humanos, através do desenvolvimento dos
servicos, dos seus profissionais e das condi¢des de trabalho, da adopgao de politicas de
meritocracia e de responsabiliza¢do pelo desempenho e da aposta na qualificacio e motivacao

profissional;
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" Melhorar a acessibilidade e reduzir as listas de espera, através do alargamento da oferta de servigos,
designadamente de consultas externas e meios complementares de diagnostico e terapéutica,

e da adesdo a programas especificos promovidos pelo Ministério da Saude;

" Consolidar o sector ambulatirio como drea prioritiria do desenvolvimento assistencial, através de uma
politica de promogdo da utilizagio das alternativas ao internamento convencional,
designadamente a cirurgia ambulatoria e o hospital de dia, atendendo as vantagens clinicas e
econémicas que lhes estdao associadas, a par da maior utilidade e satisfagdo que proporcionam

aos doentes;

" Garantir a modernizagdo e o desenvolyimento da capacidade técnica, mantendo actualizado o potencial
do Hospital, através da realizagdo sistematica de uma politica de substituicio de

equipamentos e tecnologias em situacao de obsolescéncia técnica e funcional.

2. PLANO DE ACCAO

Atendendo as grandes orientacOes estabelecidas e aos grandes objectivos de politica definidos
pelo Ministério de Saude para este ano e considerando a situagao de contexto interno - de
estrutura, de recursos e operacional - e externo, actual e previsional, da instituicao, o Plano de
Accao para 2010 contempla o prosseguimento ou o desenvolvimento do seguinte quadro de
projectos, ac¢des e medidas que se pretendem concretizar, devidamente alinhados com a

consecug¢ao dos grandes objectivos que se enunciaram:

Objectivos Projectos, acgbes e medidas

1. Corrigir a acentnada degradagio do Hospital | ®  Obras de Recuperacio do edificio hospitalar principal (componente interna).

® Remodelagio da Urgéncia Geral.

® Reabilitagio estrutural do servico de Medicina Fisica e de Reabilitagao.

® (Criacao das vias verde de AVC e Coroniria.

® Alargamento da rede de AVAC.

2. Melhorar a qualidade global da organizacao ® Renovacio integral das camas no internamento.

® Continua¢ao do desenvolvimento do projecto “Consulta a Tempo e Horas”

® Conclusio do processo de acreditacio pela JCIL.

® Desenvolvimento do projecto de cardiologia de intervencio (cateterismo e
pacing).
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Objectivos

Projectos, acgGes e medidas

3. Aumentar a eficiéncia operacional

Desenvolver projecto de racionalizagio logistica do Aprovisionamento e
Farmacia.

Limitar o ctescimento da utlizac¢io do internamento convencional,
estabelecendo linhas de orientagao explicitas (patologias, terapéuticas, tipo de
doentes elegiveis e procedimentos) de admissio e gestio de doentes em
internamento e criando condi¢des para a utilizagio alternativa do sector de
ambulatério.

Prosseguir a reavaliacdo do processo de afectagio de recursos e de constituigdo e
gestdo de equipas, visando a optimizacio da produtividade.

Melhorar a articulagdo e os mecanismos de teferenciacio com as unidades de
cuidados de saude familiar da area de influéncia.

Melhorar o processo interno de gestio de altas.

Desenvolver a articulagio com unidades prestadores de cuidados continuados
integrados.

4.Garantir a sustentabilidade econdmiico-
[financeira

Prosseguir o desenvolvimento de projectos orientados para a reducdo de custos
(racionaliza¢do de custos com produtos farmacéuticos, racionalizacio de custos
com subcontratos, racionalizacio da prescricio de medicamentos em
ambulatério e racionalizacdo dos custos com pessoal).

Promover a melhotia do processo de facturagio, com o refor¢o dos mecanismos
de auditoria para aumento da qualidade da codificagio e da identificacdo das
entidades financeiras responsaveis e da tempestividade da emissdo de facturas.
Reforcar os instrumentos de cobranca de dividas de clientes, através da
moderniza¢do dos mecanismos de cobranga, incluindo de ambito judicial.
Prosseguir o desenvolvimento do modelo de gestio intermédia, que possibilite
ao nivel das unidades operacionais a implementagao de praticas de planeamento,
execucdo e controlo de gestdo descentralizadas e de responsabilizacio por
resultados.

5.Promover o desenvolvimento e a motivagio dos
recursos humanos

Melhorar as capacidades, as competéncias e as qualificagbes dos recursos
humanos, através do desenvolvimento de programa de formagio e de
actualizagdo profissional.

Proceder ao estudo e desenvolvimento de mecanismos de incentivo ou de
retribuicdo varidvel associado ao nfvel de desempenho da organizagio, dos
servigos e dos profissionais.

Desenvolver mecanismos de reconhecimento do mérito dos profissionais,
mediante o estabelecimento de instrumentos objectivos de avaliacio do
desempenho individual e dos respectivos contributos para o cumprimento da
missdo, objectivos e metas dos servigos e da organizagio.

Estabelecer condi¢Ges e regras para garantir a todos os profissionais a realizacdo
de expectativas de desenvolvimento das respectivas carreiras, designadamente
em termos de promogio ou acesso profissional.

Concluir estudo e promover a construcio de creche e jardim de infincia.

6. Melhorar a acessibilidade e redugir as listas
de espera

Oferta adicional de consultas externas (1%as consultas) em valéncias criticas em
tempos de espera.

Aumento da actividade cirdrgica programada, através de programas cirirgicos
adicionais ou do melhor aproveitamento dos tempos operatérios disponiveis.
Aumento da actividade cirargica ambulatéria, pelo aumento da utilizagio das
salas disponiveis.

Manter o nivel da actividade cirirgica no ambito do SIGIC.

Abertura de consulta externa de HIV e tratamento subsequente.

7. Consolidar o sector ambulatorio como drea
prioritdria do desenvolvimento assistencial

Alargamento do ambito de intervencio terapcutica do Hospital de Dia, através
do aumento da oferta e da utilizagdo, tendo por meta um crescimento de cerca
de 12%.

Aumento da oferta e da actividade nas consultas externas, prevendo-se um
aumento de 8,9% em primeiras consultas.

Reforco do desempenho da cirurgia ambulatéria, com um crescimento previsto
da actividade normal em cerca de 9%.
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Objectivos Projectos, acgoes e medidas

® Actualizagdo e desenvolvimento do sistema de informagio do Hospital
(conclusio da informatizagdo do processo clinico, através da operacionalizacio
dos médulos de registo clinico, de enfermagem e social dos episédios de
internamento, consulta externa, cirurgia ambulatéria e hospital de dia;
actualizacdo/migracio das bases de dados para o modelo SQL Database,
abrangendo a totalidade das aplicacoes informadticas existentes no sistema
integrado de gestido hospitalar; informatizacio dos exames especiais nas areas
clinicas de ORL, Neurologia ¢ Pneumologia; instalagio de médulo mével de
“visita médica electrénica”, mediante o registo electrénico por “wireless” das
observagoes clinicas e das orientagGes terapéuticas; electroencefalografia digital).

8. Garantir a modernizagio ¢ o desenvolvimento
da capacidade técnica

® Plano de investimento de substituicio ou de inovagdo técnica em equipamento
médico-cirurgico, de imagiologia e de analises clinicas totalizando o valor de €
1.513.056.

3. ACTIVIDADE ASSISTENCIAL

Enquadramento e objectivos. Em linha com as orientagdes estratégicas e operacionais fixadas
e articulada com os objectivos nacionais definidos pela tutela para a Sadde, a actividade
assistencial prevista para o exercicio de 2010, constante do Plano de Actividades e Orcamento,
encontra-se enquadrada ou condicionada pelos seguintes aspectos e focalizada na consecucio dos

objectivos indicados:

a) Enquadramento da actividade:

® Cenario de evolugido da procura sem grandes variaches em relagio a situagdo actual e
estabilidade dos referenciais de missao e de objectivos estratégicos da organizag¢ao, nao
induzindo a adopc¢ao de novas estratégias ou abordagens especificas na satisfagdo das
necessidades dos doentes;

® Manuten¢do da envolvente externa no que concerne a oferta de servigos prestadores de
cuidados de satude, concorrentes ou complementares, sem prejuizo de expectativas positivas,
embora moderadas, da reforma dos cuidados de saude primarios, com incidéncias favoraveis
na respectiva articulagdo com o Hospital e eventualmente no recurso a urgéncia, bem como
do desenvolvimento da rede de cuidados continuados;

® Necessidade de adequagido das perspectivas de producio e do respectivo plano de recursos ao

objectivo de garantir a sustentabilidade econémica e financeira da organizagao;

® DPersisténcia das limita¢Ges de recursos, designadamente humanos, quer por considerag¢oes de
natureza econémica, quer por efeito de restricdes na oferta, designadamente de médicos em

areas de especialidade especificas;
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b) Objectivos assistenciais:

® Melhorar a acessibilidade e reduzir as listas de espera através do alargamento da oferta de
servicos, designadamente de cirurgias, primeiras consultas e de meios complementares de
diagndstico e terapéutica;

® Consolidar o sector ambulatério (consultas externas, cirurgia ambulatéria e hospital de dia)
como areas prioritarias do desenvolvimento das actividades de prestagao de cuidados;

® Incrementar a actividade cirargica, através do aumento da produ¢iao normal e consolidar a
actividade adicional no ambito do SIGIC (cirurgia convencional e ambulatéria), como forma
de melhorar a acessibilidade e a eficiéncia e reduzir as listas de espera;

® Limitar o crescimento do internamento convencional, mediante a promogao alternativa da
cirurgia ambulatéria e a utilizagdo do hospital de dia ou dos cuidados continuados ou
domicilidrios;

e Conter a procura e utilizacio dos servicos de urgéncia, através da oferta de cuidados
alternativos (consultas externas) ou da melhoria da articulagdo e da referenciagaio com as

unidades de cuidados de satide familiares.

Actividade assistencial prevista. No contexto que antecede, a evolugdo projectada para a

produgao em 2010 ¢, em sintese, a seguinte:

ACTIVIDADE ASSISTENCIAL 2010

Linha Produgio 2010

Consultas Externas 190.581
Internamentos

Doentes Saidos (¢/RN) 23.890

Dias de internamento (psiq. ndo agudos) 19.292
Ambulatério (GDH)

Cirargicos 7.207

Médicos 1.564
Urgéncia

Total de atendimentos 157.027

Atendimentos sem internamento 141.424
Hospital de Dia 6.414

Hematologia 1.083

Outros 5.331
Visitas Domiciliarias 600
IVG até 10 semanas

Medicamentosa 418
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4. RECURSOS HUMANOS

Principios, orientagdes e objectivos. De acordo com o quadro de pressupostos fixados pela
tutela e pelas preocupagoes de gestdo assumidas internamente no quadro do plano de
desempenho operacional proposto, a politica de recursos humanos para 2010 encontra-se

subordinada aos seguintes principios, orientagdes e objectivos

a) Principios e orientagoes:

» Contengao dos encargos com a fun¢do recursos humanos, traduzida na assun¢ao da
orientacao da tutela para efeitos de elaboragao or¢amental da previsio de crescimento de 2%
dos custos globais, sem prejuizo da consideragio dos encargos emergentes do
desenvolvimento de novos projectos ou servigos assistenciais;

* Dotagao dos servicos com os efectivos necessarios e com as qualificagdes adequadas ao pleno
desempenho do plano de actividades, enquanto requisito de qualidade da prestagio de
cuidados de saude;

®= Incremento do nivel de tecnicidade da estrutura de efectivos, centrado na afectacio de
profissionais com elevadas competéncias e qualificagdes com orientagdo prioritaria para as
actividades directas de prestacao de cuidados de satude;

" Exclusio do perimetro da auto-producao as actividades, fun¢des ou tarefas de natureza
auxiliar ou de apoio a prestacio de cuidados de saude, em regra envolvendo recursos
humanos com qualificagdes menos diferenciadas no contexto hospitalar;

* Promogio do desenvolvimento das competéncias e qualificagbes pessoais e profissionais dos
recursos humanos, em particular dos técnicos directamente envolvidos na prestagao de
cuidados, através dos adequados mecanismos de formagao e actualizagdo técnico-cientifica,
internos ou externos;

* Adop¢io de modelos de contratagio adequados ao cumprimento das necessidades
constantes do plano de desempenho da organizacao e ajustados as condicdes prevalecentes
no mercado, desighadamente em relacdo a areas técnicas especificas, como sejam
determinadas especialidades médicas;

* Promocio de medidas que visem assegurar de forma sistematica adequadas condi¢oes de
higiene e seguranca no trabalho e de controlo dos riscos inerentes;

* Adopg¢ao de politicas activas de reconhecimento do mérito, de responsabilizagio pelo
desempenho, de aposta na motivagao profissional e no desenvolvimento das competéncias e

qualifica¢Ges pessoais e profissionais de todo o universo de colaboradores, visando aumentar
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a eficiéncia da execugao dos planos de acgdo da organizagao e dos servicos integrantes,
através da melhoria dos contributos individuais e da valorizagao da satisfagio profissional;

* Promover uma cultura empresarial, dotando as direcgdes de servi¢o e as chefias das unidades
operacionais de prestagdo de cuidados, de suporte a prestacao de cuidados e de gestdo e
logistica de competéncias de gestio avangadas e inovadoras, como garante da eficacia do

desenvolvimento do novo modelo de gestao intermédia.
b) Objectivos:

* Manter em 2010 o volume de efectivos ao nivel de 2009 (sem prejuizo dos ajustamentos
necessarios ao cumprimento dos objectivos assistenciais quantitativos e qualitativos
propostos ou de desenvolvimento de novos projectos ou servigos assistenciais), garantindo o
aumento de actividade prevista através de ganhos de eficiéncia, a obter por melhoria da
organiza¢ao, dos processos e da produtividade dos recursos envolvidos;

* Fixar para 2010, em termos reais, o valor global dos encargos com a fungdo recursos
humanos ao mesmo nivel do ano anterior, sem embargo da consideracaio dos encargos
associados ao desenvolvimento de novos projectos ou servigos assistenciais;

" Melhorar as capacidades, as competéncias e as qualificagdes dos recursos humanos, através
do desenvolvimento dos adequados programas ou ac¢des de formagio e de actualizagdo
profissional;

* Estudar o desenvolvimento e aplicagio de mecanismos de incentivo ou de retribuicao
variavel associado ao nivel de desempenho da organizagao, dos servigos e dos profissionais;

* Desenvolver mecanismos de reconhecimento do mérito dos profissionais, mediante o
estabelecimento de instrumentos objectivos de avaliagio do desempenho individual e dos
respectivos contributos para o cumprimento da missao, objectivos e metas dos servigos e da
organizagao.

" Realizar programa de formagao intensivo especifico de desenvolvimento das competéncias de
gestao da totalidade das direc¢oes de servico e chefias das unidades operacionais clinicas ou
de suporte e logisticas, dotando esses profissionais de novos conhecimentos e do dominio de

técnicas avangadas e inovadoras de gestao.

Evolugiao do quadro de efectivos. Dadas as orientagoes da tutela relativas a utilizacdo de
recursos em 2010, traduzidas, no caso dos custos com pessoal, na fixacio de uma taxa de
crescimento de 2% para este conjunto de encargos, adoptou-se como pressuposto da actividade
assistencial a realizar neste exercicio a manutencao do volume de efectivos existentes em 2009,

acrescido apenas do pessoal adicional necessario ao funcionamento da nova Unidade de
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Cuidados Intensivos (5 médicos, 28 enfermeiros, 1 assistente técnico e 15 assistentes
operacionais, tendo como objectivo, em termos gerais, que os aumentos de produgdo previstos

serao obtidos como resultado da melhoria da eficiéncia.

Nestas condigdes, o quadro de efectivos (sem prestadores de servigos) previsto no Plano de

Actividades e Or¢amento para 2010 é o seguinte:

Grupo profissional

Pessoal Dirigente 4
Pessoal Médico 220
Pessoal Técnico Superior 30
Pessoal de Enfermagem 556
Pessoal Técnico de Diagnostico e Terapéutica 77
Assistentes Técnicos 132
Assistentes Operacionais 406
Outro Pessoal 4
Total 1.429

Formagao. Tendo em vista a concretizagdio do objectivo de melhorar as capacidades, as
competéncias e as qualificacdes pessoais e profissionais dos efectivos, durante o exercicio de
2010 serdo prosseguidas as estratégias que vem sendo seguidas, traduzidas nos seguintes tipos de
intervengao: a) planeamento, organizagao e realizagao, através da estrutura interna de formacao,
de plano alargado de formacao dos profissionais, com recurso parcial a financiamento externo no
ambito do QREN/POPH; b) Incentivo do acesso dos profissionais, designadamente das areas
mais diferenciadas, a mecanismos de formacao externa organizados por entidades com
idoneidade reconhecida, e promover a realizacio de programas de observacdo e treino em
unidades hospitalares ou outros servicos de referéncia tendo em vista reunir capacidades e
competéncias para a adop¢ao interna das melhores praticas, visando o refor¢o e desenvolvimento
da organizacdo, a melhoria dos processos, o aumento da produtividade, o incremento da
qualidade e a exceléncia dos resultados em termos de ganhos em sadde. Para além da actividade
corrente de formagao acima referida, em 2010 tem-se como objectivo prioritario concretizar um
programa intensivo de formacao de gestao “in house”, a desenvolver em parceria com Escola de
Gestao de referéncia, dedicado a todos os profissionais da organiza¢ao com responsabilidades de
direc¢ao ou chefia das areas clinicas, de suporte ou de gestdo e logistica — o que envolvera cerca
de 100 colaboradores -, de modo a proporcionar-lhes novas competéncias de gestio, avangadas e
inovadoras, tendo em vista potenciar o desenvolvimento do modelo de gestdo intermédia em

curso de implementag¢ao, numa 6ptica de melhoria global do desempenho do Hospital.
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Avaliagdo do Desempenho e Incentivos. Dado o importante contributo potencial da avaliagao
do desempenho, enquanto instrumento de gestio de recursos humanos, numa Optica de
alinhamento dos contributos individuais e de grupo com os objectivos do Hospital (de produgao,
de produtividade, de eficiéncia, de qualidade, de satisfagdo, de resultados de saude, e de
sustentabilidade econémico-financeira), tem-se como proposito orientador para o exercicio de
2010 o desenvolvimento de mecanismos de reconhecimento do mérito dos profissionais. Para a
concretizacao deste objectivo, pretende-se proceder ao estudo do desenvolvimento e aplicagao de
instrumentos que, em articulagio com os sistemas de avaliagdo obrigatérios, permitam a
utilizagdo da avaliagdo do desempenho individual no cumprimento da missao, objectivos e metas
dos servicos e da organizacdo no seu conjunto para, além de proporcionar as recompensas
habituais traduzidas, por exemplo, no acesso a formacao e desenvolvimento profissional ou na
promog¢ao nas respectivas carreiras profissionais, ser considerado num plano especifico de
atribuicdo de incentivos de natureza pecuniaria, dependente, naturalmente, do nivel de

desempenho econémico do Hospital e dos seus servigos.

5. PLANO DE INVESTIMENTOS

Orientagdes, objectivos e projectos. De acordo com as orientagdes estratégicas definidas, o
plano de investimentos previsto para 2010 insere-se na estratégia de melhoria do quadro de
condi¢oes fisicas do edificio hospitalar e instalagdes conexas e de refor¢co e desenvolvimento das
capacidades operacionais e da diferenciacdo técnica da organizagao tendo em vista o incremento
da oferta e da qualidade prestacio de cuidados de saude aos doentes, subordinando-se as

seguintes orientagoes e objectivos, com traducao nos projectos indicados:

» Ultrapassar a acentuada degradacao do edificio hospitalar, que condiciona a actividade
operacional, em termos da producao de servigos e da qualidade das condi¢des hoteleiras e da
prestagao de cuidados, e a seguranca dos doentes e visitantes, para além de se constituir em
factor de desvalorizagdo patrimonial. Neste ambito, constitui objectivo do plano para este
exercicio a continua¢ao do desenvolvimento do projecto de recuperacdao integral da
componente interna do edificio hospitalar (que consiste na realizagdo faseada de obras de
recuperacao e beneficiacao do interior do edificio, que se encontra fortemente degradado por

deficiéncias de construgao), que se iniciou no final 2008 e tem como conclusao prevista o ano

de 2011;
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Viabilizar o redimensionamento, a remodelacio ou a modernizacio das instalacdes e
equipamentos afectos a actividades assistenciais relevantes ou estratégicas no processo de
expansao, diferenciagao ou melhoria da prestagao de cuidados do Hospital. Neste contexto,
salientam-se os seguintes investimentos: a) Remodelacio do Servico de Urgéncia Geral, a
realizar em 2010, que consistira numa revisao global da arquitectura e da afectagao de espagos
do servigo, de modo a melhorar o circuito dos doentes e a organizagao interna das fungdes
assistenciais previstas de acordo com o grau de gravidade dos doentes, e na renovagao de
equipamentos, melhorando a eficacia e a qualidade da prestagao de cuidados em urgéncia e
emergéncia; b) reabilitaciao estrutural do Servico de Medicina Fisica e Reabilitagdo, a iniciar
em 2009 e a concluir em 2010, que se traduzira no redimensionamento das actuais
instalagoes, adaptando-as as previstas necessidades de tratamento de doentes; em concreto,
substituir-se-a a piscina — estrutura que nunca funcionou desde a abertura do Hospital — por

espagos de tratamento adequados e modernos;

Melhorar as condi¢des de conforto e humanizacio do espago hospitalar, especialmente
daqueles afectos ao acolhimento, tratamento ou internamento de doentes. Integra-se neste
objectivo a conclusao do projecto de remodelagao da rede de AVAC que abrange o reforgo
da capacidade de refrigeracao da totalidade do internamento do Hospital e o langamento e
execu¢ao do projecto de remodelagao da rede de AVAC das areas das Consultas Externas,
Servico de Urgencia, MCDT e Servigos de Apoio, onde nao existe qualquer alocagao de ar

frio;

Garantir a modernizagao e o desenvolvimento do sistema de informacdo e de gestdo do
Hospital, potenciando ganhos nos processos de planeamento, de afectagao de recursos, de
gestao de processos e de tomada de decisdes e de avaliagao de resultados. Sao de sublinhar
neste conjunto os seguintes projectos: a) Processo de racionalizagao logistica do
aprovisionamento e da farmacia; b) actualizagdo e desenvolvimento do sistema de informacao

e da respectiva plataforma tecnoldgica; ¢) desenvolvimento de sistema de gestao intermédia;

Manter actualizado o potencial técnico do Hospital, designadamente nas areas directamente
relacionadas com a prestagio de cuidados de saude (equipamento médico-cirargico, de
imagiologia e de laboratorio), através da realizacio de investimentos de substituicio de
equipamentos com obsolescéncia técnica e funcional, entretanto amortizados. Por esta razao

esta previsto no plano a realizagao de alargado volume de investimentos de substitui¢ao.
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Quadro de investimentos. O plano de investimentos a realizar em 2010, no ambito do plano

plurianual até 2012, envolve um volume financeiro de € 12.542.366 que se distribui pelos

seguintes projectos:

1. Obras de Recuperacdo do Edificio Hospitalar (componente interna) 3.232.538
2. Alargamento da Rede de AVAC 600.000
3. Reestruturacido do Bloco de Partos 302.500
4. Actualizacdo e Desenvolvimento do Sistema de Informacio do Hospital 400.000
5. Obra Remodela¢io Urgéncia Geral 3.385.408
6. Reabilitacdo Estrutural Servico Medicina Fisica e Reabilitacio 2.000.000
7. Processo Racionalizacdo Logistica Aprovisionamento e Farmacia 924.920
8. Investimento de Substituicao (Diversos):
Edificios e outras Construgdes (Beneficiagdes Diversas) 100.000
Equipamento Médico-cirurgico 500.000
Equipamento de Imagiologia 250.000
Equipamento de laboratério 50.000
Mobiliario hospitalar 610.000
Equipamento de desinfec¢io e esterilizacao 40.000
Equipamento de hotelaria 10.000
Outros equipamentos basicos 20.000
Equipamento de transporte 50.000
Ferramentas e utensilios 1.000
Equipamento Administrativo 50.000
Outras Imobilizagoes Corporeas 1.000
9. Imobilizagdes incorpbreas 15.000

Financiamento. A cobertura do plano de investimentos previsto assenta em auto-

financiamento, que se encontra assegurado pela capacidade financeira do Hospital, desde que,

naturalmente, os pressupostos em que foram elaborados o Plano de Actividades e o Or¢amento

sejam cumpridos e tenham a traducao em sede de Contrato-Programa a celebrar, sem prejuizo da

inscricao do projecto de “Remodelacio da Urgéncia Geral” no ambito do Quadro de Referéncia

Estratégico Nacional, conforme disponibilidade assumida pela tutela, para efeitos de co-

financiamento.
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6. DESEMPENHO ECONOMICO-FINANCEIRO

Face as orienta¢Oes or¢amentais da tutela e ao Plano de Actividades e Or¢amento proposto, o
Conselho de Administracao orientara a sua acgdo de modo a garantir a gestdo eficiente dos
recursos disponiveis, prosseguindo os esfor¢os com vista a manuten¢ao da sustentabilidade
economica e financeira do Hospital, enquanto pressuposto de estabilidade e de desenvolvimento
técnico-assistencial. Neste contexto, perspectiva-se para o exercicio de 2010 a manuten¢ido da

obtengao de resultados liquidos e operacionais positivos, como resulta do or¢amento econémico

seguinte:
Proveitos
PrestagGes de servicos 76.796.751
SNS 66.505.104
Outros Clientes 10.291.647
Proveitos Suplementares 965.172
Transferéncias Correntes Obtidas 0
Outros Proveitos Operacionais 2.937.292
Proveitos e Ganhos Financeiros 761.607
Proveitos e Ganhos Extraordinarios 532.656
Total de Proveitos 81.993.478
Custos
CMVMC 16.723.809
Produtos farmacéuticos 10.868.446
Material de consumo clinico 5.092.726
Outros 762.637
Fornecimentos e Servicos Externos 14.623.039
Subcontratos 4.225.986
Fornecimentos e Servicos 10.397.053
Custos com o Pessoal 45.477.716
Remuneracoes dos Orgios Directivos 269.152
Remuneracoes Base do Pessoal 23.140.501
Suplementos de Remuneracao 10.798.111
Subsidios de Férias e Natal 3.917.265
Encargos sobre Remuneracoes 5.536.148
Outras Despesas com Pessoal 1.816.539
Qutros custos operacionais 182.398
Amortizacoes do exercicio 2.700.000
Provisées do exercicio 100.000
Custos e Perdas Financeiras 20.000
Custos e Perdas Extraordinarias 700.000
Total de Custos 80.526.962
Resultados
Operacionais 892.253
Financeiros 741.607
Extraordinarios -167.344
Liquido do Exercicio (Antes de Impostos) 1.466.516
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Nao obstante os resultados econdémicos positivos previstos para o proximo exercicio, o
importante plano de investimentos que se pretende concretizar e o objectivo definido de reduzir
o prazo médio de pagamentos a fornecedores, perspectivam-se para 2010 alteragdes dos
principais indicadores financeiros e de liquidez, sem que, no entanto, seja afectada a saude

financeira do Hospital, que se mantera favoravel.

Fundo Maneio Liquido (€) 16.689.773
Cobertura de Imobilizado 1,63
Autonomia Financeira (%) 73,84%
Solvabilidade (%) 282,29%
Liquidez Geral 1,51
Liquidez Reduzida 1,46
Liquidez Imediata 0,08
Prazo Médio de Recebimentos (dias) 94
Prazo Médio de Pagamentos (dias) 41
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PROPOSTA DE APLICACAO DE RESULTADOS

O Conselho de Administra¢ao propde, nos termos do artigo 23° dos Estatutos, aprovados pelo
Decteto-Lei n® 233/2005, de 29 de Dezembro, que o lucro liquido obtido no exercicio, no

montante de € 3.594.369,11, tenha a seguinte aplicagao:

Para Reserva Legal € 718.900,00

Para Reserva para Investimentos € 2.875.469,11

Leiria, 29 de Marco de 2010

O Conselho de Administracao

HELDER MANUEL MATIAS ROQUE
Presidente

LICINIO OLIVEIRA DE CARVALHO
Administrador Executivo

FERNANDA PINHAL
Directora Clinica

EMILIA FAEL
Enfermeira Directora
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DEMONSTRACOES FINANCEIRAS
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HOSPITAL de SANTO ANDRE, E.P.E.

BALANGO ANALITICO EM 31 DE DEZEMBRO DE 2009

Cédigo contas

EXERCICIOS

ACTIVO NOTAS 31.12.20053 31.12.2008
POCMS ACTIVO AMORTIZACOES ACTIVO ACTIVO
BRUTO PROVISOES LIQUIDO LIQUIDO
IMOBILIZADO
Imobilizagbes incorpéreas
431 Despesas de instalagdo 8.2.7 12.534,96 4.749,55 7.785,41 11.894,45
432 Despesas investigacéo e desenvolvimento 8.2.7 382,62 213,86 168,76 112,50
439 Outras Imobilizag6es Incorpéreas 8.2.7 77.688,62 77.688,62 0,00 2.778,09
443 Imobilizacées em curso 8.2.7 79.297,86 0,00 79.297,86 74.000,56
169.904,06 82.652,03 87.252,03 88.785,60
Imobilizagbes corpéreas
421 Terrenos e recursos naturais 8.2.7 1.517,34 1.517,34 0,00 0,00
422 Edificios e outras construgdes 8.2.7 4.691.794,40 1.065.984,21 3.625.810,19 3.575.401,72
423 Equipamento bésico 8.2.7 14.890.583,28 7.822.938,53 7.067.644,75 3.478.846,53
424 Equipamento de transporte 8.2.7 170.216,43 166.773,30 3.443,13 7.971,69
425 Ferramentas e utensilios 8.2.7 3.073,51 2.900,28 173,23 72,05
426 Equipamento administrativo e informatico 8.2.7 3.170.189,61 2.256.950,74 913.238,87 840.104,81,
429 Outras imobilizagGes corpéreas 8.2.7 84.647,93 55.000,81 29.647,12 28.377,56
442 Imobilizages em curso de imobiliz. corpéreas 8.2.7 3.375.511,51 0,00 3.375.511,51 861.680,28
26.387.534,01 11.372.065,21 15.015.468,80 8.792.454,64
CIRCULANTE:
Existéncias
36 Matérias-primas, subsidiarias e de consumo 8.2.33 784.220,90 0,00 784.220,90 749.200,69
784.220,90 0,00 784.220,90 749.200,69
Dividas de terceiros - curto prazo
211 Clientes, c/c 3.188.001,27 0,00 3.188.001,27 2.630.657,80,
215 Instituicdes do Estado 10.256.738,46 0,00 10.256.738,46 14.037.842,17
218 Clientes de cobranga duvidosa 8.2.23e8.2.31 633.664,35 629.576,63 4.087,72 46.123,54
229 Adiantamentos a fornecedores 1.521,25 0,00 1.521,25 7.362,18
24 Estado e outros entes publicos 0,00 0,00 0,00 0,00
2622*628%24'221574' Outros devedores 4.066.313,00 0,00 4.066.313,00 1.490.195,08|
18.146.238,33 629.576,63 17.516.661,70 18.212.180,77
Titulos negociavies e Outras aplic. de tesouraria
153 Titulos div. Plblica 8.2.17 8.200.000,00 0,00 8.200.000,00 3.000.000,00
181 Outras aplic. de Tesouraria 8.2.17 3.000.000,00 0,00 3.000.000,00 15.500.000,00
11.200.000,00 0,00 11.200.000,00 18.500.000,00
Depositos bancérios e caixa
12+13+14 Depésitos em institui¢des financeiras 791.690,46 791.690,46 1.099.881,14
11 Caixa 100,00 100,00 100,00
791.790,46 791.790,46 1.099.981,14
ACRESCIMOS e DIFERIMENTOS:
271 Acréscimos de proveitos 13.742.470,52 13.742.470,52 8.530.042,00
272 Custos diferidos 1.297,24 1.297,24 1.867,18|
13.743.767,76 13.743.767,76 8.531.909,18
Total de amortizagcdes 11.454.717,24
Total de provisGes 629.576,63
TOTAL do ACTIVO 71.223.455,52 12.084.293,87 59.139.161,65 55.974.512,02]

O Técnico Oficial de Contas

O Conselho de Administragéo
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HOSPITAL de SANTO ANDRE, E.P.E.

BALANGO ANALITICO EM 31 DE DEZEMBRO DE 2009

- EXERCICIOS
Cddigo contas
FUNDOS PROPRIOS E PASSIVO NOTAS 31.12.2009 31.12.2008
POCMS
FUNDOS PROPRIOS:
51 Patriménio 8.2.32 29.930.000,00 29.930.000,00
Reservas:
571 Reservas legais 8.2.32 874.636,04 153.736,04
574 Reservas livres 8.2.32 491.969,50 491.969,50,
579 Outras reservas 8.2.32 8.092.680,61 5.861.073,76)
Subtotal 9.459.286,15 6.506.779,30
59 Resultados transitados 8.2.32 0,00 (651.960,03)
88 Resultado liquido do exercicio 8.2.32 3.594.369,11 3.604.466,88|
TOTAL dos FUNDOS PROPRIOS 42.983.655,26 39.389.286,15
PASSIVO:
ProvisBes para outros riscos e encargos
202 Provisdes para riscos e encargos 8.2.31 987.514,36 1.137.818,63
987.514,36 1.137.818,63]
Dividas a terceiros - médio e longo prazo
0,00 0,00
Dividas a terceiros - curto prazo
219 Adiantamentos de clientes, utentes e instituicdes MS 511.140,43 129.464,79,
221 Fornecedores, c/c 2.353.686,00 3.294.382,83
2611 Fornecedores de imobilizado, c/c 652.373,48 397.021,00,
24 Estado e outros entes publicos 1.577.806,40 1.940.376,32]
262...268+211 Outros credores 2.743.742,40 2.380.481,47
7.838.748,71 8.141.726,41
ACRESCIMOS e DIFERIMENTOS:
273 Acréscimos de custos 6.121.047,86 6.090.704,96
274 Proveitos diferidos 1.208.195,46 1.214.975,87
7.329.243,32 7.305.680,83]
TOTAL do PASSIVO 16.155.506,39 16.585.225,87
TOTAL dos FUNDOS PROPRIOS e do PASSIVO 59.139.161,65 55.974.512,02

O Técnico Oficial de Contas

O Conselho de Administragéo
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HOSPITAL de SANTO ANDRE, E.P.E.

DEMONSTRAGAO DE RESULTADOS EM 31 DE DEZEMBRO DE 2009

EXERCICIOS

Cadigo contasj CUSTOS e PERDAS NOTAS
31.12.2009 31.12.2008
61 CUSTO das MERCADORIAS CONSUMDAS e VENDIDAS
Matérias 8.2.33 14.493.428,28 14.493.428,28 13.728.423,79 13.728.423,79
62 FORNECIMENTOS e SERVICOS EXTERNOS
Fornecimentos e servigos 12.713.699,66 12.713.699,66 10.988.825,75 10.988.825,75]
CUSTOS C/ O PESSOAL
641+642 Remuneragdes 37.557.275,06 35.221.759,96
Encargos sociais:
643+644 Pensdes 678.282,07 571.791,85
645/8 Outros 6.224.032,76 44.459.589,89 5.674.884,38 41.468.436,19|
66 AMORTIZAGOES DO EXERCICIO 8.2.7 2.077.285,37 2.003.599,17
67 PROVISOES DO EXERCICIO 8.2.31 86.473,81 2.163.759,18 409.871,88 2.413.471,05
65 OUTROS CUSTOS e PERDAS OPERACIONAIS 192.507,57 192.507,57 182.397,61 182.397,61
(A) 74.022.984,58 68.781.554,39
681+685/8 |CUSTOS E PERDAS FINANCEIRAS
Outros 8.2.37 25.391,38 25.391,38 14.015,05 14.015,05
©) 74.048.375,96 68.795.569,44|
69 CUSTOS e PERDAS EXTRAORDINARIAS 8.2.38 1.075.417,87 763.163,32]
(E) 75.123.793,83 69.558.732,76
86 IMPOSTOS s/ o RENDIMENTO do EXERCICIO 8.2.32 1.297.994,61 1.095.167,86
©) 76.421.788,44 70.653.900,62
88 RESULTADO LIQUIDO do EXERCICIO 3.594.369,11 3.604.466,88
80.016.157,55 74.258.367,50
PROVEITOS E GANHOS
712 PRESTAGOES de SERVICOS 8.2.35 74.575.651,29 74.575.651,29 69.788.254,04 69.788.254,04
73 PROVEITOS SUPLEMENTARES 1.112.602,70 387.945,23
74 TRANSFERENCIAS E SUBSIDIOS CORRENTES OBTIDOS 28.798,53 212.737,51
76 OUTROS PROVEITOS e GANHOS OPERACIONAIS 2.746.324,78 3.887.726,01 2.097.762,10 2.698.444,84
(B) 78.463.377,30 72.486.698,88
78 PROVEITOS E GANHOS FINANCEIROS
7812+...+783 [RENDIMENTOS TIiTULOS NEGOCIAVEIS e OUT APLICAGOES
Outros 8.2.37 167.639,27 0,00
7811+...+788 |OUTROS JUROS e PROVEITOS SIMILARES
Outros 8.2.37 601.762,73 769.402,00 1.215.105,16 1.215.105,16
(D) 79.232.779,30 73.701.804,04
79 PROVEITOS e GANHOS EXTRAORDINARIOS 8.2.38 783.378,25 556.563,46

F)

80.016.157,55

74.258.367,50

RESUMO

RESULTADOS OPERACIONAIS
RESULTADOS FINANCEIROS
RESULTADOS CORRENTES
RESULTADOS ANTES de IMPOSTOS
RESULTADOS LIQUIDOS do EXERCICIO

[(B) - (A)]
[(D-B) - (C-A)]
[®-(©)
(P - (E)]
(F) - (©)]

4.440.392,72

744.010,62
5.184.403,34
4.892.363,72
3.594.369,11

3.705.144,49
1.201.090,11
4.906.234,60
4.699.634,74|
3.604.466,88

O Técnico Oficial de Contas

O Conselho de Administragéo
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HOSPITAL de SANTO ANDRE, E.P.E.

DEMONSTRAGAO DE RESULTADOS POR FUNGOES

EXERCiCIOS
2009 2008
Vendas e prestagdes de servicos 75.717.052,52 70.388.936,78
Custo das vendas e das prestacdes de servigos -70.121.965,05 -64.776.585,53
Resultados brutos 5.595.087,47 5.612.351,25
Outros proveitos e ganhos operacionais 4.273.713,65 3.855.415,67
Custos de distribuicdo 0,00 0,00
Custos administrativos -3.901.019,53 -4.004.968,86
Outros custos e perdas operacionais -1.075.417,87 -763.163,32
Resultados operacionais 4.892.363,72 4.699.634,74
Custo liquido de financiamento 0,00 0,00
Ganhos ( perdas ) em filiais e associadas 0,00 0,00
Ganhos ( perdas ) em outros investimentos 0,00 0,00
Resultados correntes 4.892.363,72 4.699.634,74
Impostos sobre os resultados correntes -1.297.994,61 -1.095.167,86
Resultados correntes apds impostos 3.594.369,11 3.604.466,88
Resultados extraordinarios 0,00 0,00
Impostos sobre resultados extraordinérios 0,00 0,00
Resultados liquidos 3.594.369,11 3.604.466,88
(Directriz contabilistica n® 20)
O Técnico Oficial de Contas O Conselho de Administracéo
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HOSPITAL de SANTO ANDRE, E.P.E.

DEMONSTRAGAO DE FLUXOS DE CAIXA

Método Indirecto

EXERCICIOS

2009 2008
ACTIVIDADES OPERACIONAIS:
Resultado liquido do exercicio 3.594.369,11 3.604.466,88
Ajustamentos:
Amortiza¢des e Ajustamentos 1.885.904,14 1.944.140,79
Provisbes Out Riscos e Encargos -150.304,27 399.296,76
Aumento das dividas de terceiros 0,00 -9.943.905,88
Diminuicdo das dividas de terceiros 886.900,30 0,00
Aumento das existéncias -35.020,21 0,00
Diminui¢&o das existéncias 0,00 26.442,21
Diminuigcdo das dividas a terceiros -558.330,18 -420.095,13
Diminui¢&o / Aumento dos proveitos diferidos -6.780,41 -242.281,95
Diminui¢do / Aumento dos acréscimos de proveitos -5.212.428,52 2.145.897,41
Diminuig¢&o / Aumento dos custos diferidos 569,94 6.061,92
Aumentos dos acréscimos de custos 30.342,90 1.155.488,75
Ganhos na alienacéo de imobilizagbes -6.266,67 -7.776,72
Perdas na alienagdo de imobilizagbes 20.095,92 15.588,51
1 - Fluxos das actividades operacionais 449.052,05 -1.316.676,45
ACTIVIDADES DE INVESTIMENTO:
Recebimentos provenientes de:
Imobilizag6es corpéreas 36.909,79 36.909,79 20.412,03 20.412,03|
Pagamentos respeitantes a:
Imobilizag6es corpéreas -8.088.725,79 -2.429.195,64
Imobilizac6es incorpéreas -5.426,73 -8.094.152,52 -8.063,39 -2.437.259,03
2 - Fluxos das actividades de investimento -8.057.242,73 -2.416.847,00
ACTIVIDADES DE FINANCIAMENTO:
Recebimentos provenientes de: 0,00 0,00
Pagamentos respeitantes a: 0,00 0,00
3 - Fluxos das actividades de financiamento 0,00] 0,00
VariacOes de caixa e seus equivalentes (4)=(1)+(2)+(3) -7.608.190,68 -3.733.523,45

‘ Caixa e seus equivalentes no inicio do periodo

‘ Caixa e seus equivalentes no fim do periodo

19.599.981,14

11.991.790,46

23.333.504,59

19.599.981,14

O Técnico Oficial de Contas

O Conselho de Administragéo
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ANEXO A DEMONSTRACAO DE FLUXOS DE CAIXA

EXERCICIO DE 2009

Nota: A omissdo de numeros de ordem significa auséncia de matéria a declarar

2. Discriminacdo dos componentes de caixa e seus equivalentes, reconciliando os montantes
evidenciados na demonstracao dos fluxos de caixa com as rubricas do balanco:

31.12.2009 31.12.2008
Numerério 100,00 100,00
Depdsitos bancarios imediatamente mobilizaveis 791.690,46 1.099.881,14
Equivalentes a caixa
Caixa e seus equivalentes............cccceeeeennee 791.790,46 1.099.981,14

Outras disponibilidades:
Outras aplicacdes de tesouraria................

Disponibilidades constantes do balanco

11.200.000,00

18.500.000,00

11.991.790,46

19.599.981,14

Leiria, 31 de Dezembro de 2009

O Técnico Oficial de Contas O Conselho de Administracéo
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7.3.A - MAPA DOS FLUXOS FINANCEIROS - RECEITA 2009.12.31
Periodo de 1 de JANEIRO a 30 de DEZEMBRO de 2009
CONTAS A DEBITO VALORES
CcODIGO DESIGNAGAO COBRADOS | A COBRAR TOTAL

11 Caixa 100,00 0,00 100,00

12/13 Dep6sitos 1.099.881,14 0,00 1.099.881,14

| - SALDO INICIAL: 1.099.981,14 0,00 1.099.981,14

15 Titulos negociaveis 3.000.000,00 0,00 3.000.000,00
18 |Outras aplicagdes de tesouraria | 15.500.000,00 | 0,00 15.500.000,00 |
Total das contas 15/18: | 18.500.000,00| 0,00 18:500.000,00

219 Adiantamento de clientes 55.386.997,27 0,00 | 55.386.997,27

229 Adiantamento de fornecedores 115.036,07 0,00 115.036,07

23 Empréstimos obtidos 0,00 0,00 0,00

24 Estado e outros entes publicos 10.424.096,95 0,00 | 10.424.096,95

261 Adiantamentos a fornecedores de imobilizado 0,00 0,00 0,00

262 Adiantamentos a pessoal 8.831,50 0,00 8.831,50

263 Sindicatos 83.772,32 0,00 83.772,32

264 Regularizacéo de dividas por ordem do tesouro 0,00 0,00 0,00
268 Devedores e credores diversos | 263.802,08| @~ 000| ¢ 263.802,08 |
Total das receitas de fundos alheios: | 66.282.536,19| @~ 0,00| 66.282.536,19 |

2745 Subsidios de investimento 0,00 0,00 0,00
2748/9 Outros proveitos diferidos 000 o000 0,00 |
Total da conta de proveitos diferidos: 000 000 | 0,00 |

575 Subsidios 0,00 0,00 0,00
576 | Doagdes ...000| 000| 0,00
Total da conta de reservas: 000 000 0,00 |

711 Vendas 0,00 0,00 0,00

712 Prestacdes de servigos 57.645.369,53 | 10.632.498,52 | 68.277.868,05

72 Impostos e taxas 0,00 0,00 0,00

73 Proveitos suplementares 335.354,11 554.982,55 890.336,66

741 Transferéncias do tesouro 0,00 0,00 0,00

742 Transferéncias correntes obtidas 106.685,53 35.697,00 142.382,53

743 Subsidios correntes obtidos-Outros entes publicos 0,00 0,00 0,00

749 Subsidios correntes obtidos-De outras entidades 0,00 0,00 0,00

76 Outros proveitos e ganhos operacionais 375.777,42 | 1.876.592,01 2.252.369,43

78 Proveitos e ganhos financeiros 781.362,08 428,28 781.790,36
792/3/4/5/8 | Proveitos e ganhos extraordinarios | 6741859 0,00 ¢ 67.418,59 |

Total dos proveitos do exercicio: 59.311.967,26 | 13.100.198,36 | 72.412.165,62

Il - RECEITAS EXERCICIO: 125.594.503,45 | 13.100.198,36 | 138.694.701,81

797 Correcg0es relativas a exercicios anteriores 13.907.993,25 | 4.810.251,09 | 18.718.244,34

Il - RECEITAS EXERCICIOS ANTERIORES 13.907.993,25 | 4.810.251,09 | 18.718.244,34

TOTAL GERAL

159.102.477,84

17.910.449,45

177.012.927,29

POCMS - 7.3A (doc_7_3A - 002)
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7.3.A - MAPA DOS FLUXOS FINANCEIROS - DESPESA 2009.12.31
Periodo de 1 de JANEIRO a 31 de DEZEMBRO de 2009
CONTAS A CREDITO VALORES
CcODIGO DESIGNAGAO PAGOS EM DIVIDA TOTAL

219 Adiantamento de clientes 53.950.659,39 511.140,43 | 54.461.799,82
229 Adiantamento a fornecedores 109.195,14 -1.521,25 107.673,89
23 Empréstimos obtidos 0,00 0,00 0,00
24 Estado e outros entes publicos 12.231.803,87 | 1.173.355,55| 13.405.159,42
261 Adiantamentos a fornecedores de imobilizado 0,00 0,00 0,00
262 Adiantamentos a pessoal 8.831,50 0,00 8.831,50
263 Sindicatos 83.406,44 7.007,10 90.413,54
264 Regularizacéo de dividas por ordem do tesouro 0,00 0,00 0,00
268 Devedores e credores diversos 187.594,23 502.421,89 690.016,12
Total da despesa de fundos alheios: __66.571.490,57 | 2.192.403,72| 68.763.894,29
272 Custos diferidos 0,00 0,00 0,00
312 Mercadorias 0,00 0,00 0,00
3161 | Produtos farmacéuticos 8.198.944,63 869.398,75 9.068.343,38
3162 Material de consumo clinico 4.197.568,78 520.862,48 4.718.431,26
3163 Produtos alimentares 856,69 72,20 928,89
3164 Material de consumo hoteleiro 301.181,79 39.537,31 340.719,10
3165 Material de consumo administrativo 130.436,07 30.975,87 161.411,94
3166 | Material de manutencéo e conservacao 207.766,00 28.601,95 236.367,95
3169 | Outro material de consumo 1.239,13 0,00 1.239,13
317 Devolugdes de compras 0,00 0,00 0,00
318 Descontos e abatimentos em compras | | oo00| 0,00 0,00
Total da conta compras: . 13.037.993,09| 1.489.448,56 | 14.527.441,65
41 Investimentos financeiros 0,00 0,00 0,00
42 Imobilizagbes corporeas 5.163.527,49 363.377,20 5.526.904,69
43 Imobilizagdes incorpdreas 129,43 0,00 129,43
44 Imobilizag6es em curso 2.476.196,72 213.887,84 2.690.084,56

45 Bens de dominio publico

Total da conta imobilizagdes:

6211 | Assisténcia ambulatéria 0,00 0,00 0,00
6212 | Meios complementares de diagnostico 0,00 0,00 0,00
6213 | Meios complementares de terapéutica 0,00 0,00 0,00
6214 Produtos vendidos por farméacias 0,00 0,00 0,00
6215 Internamentos 0,00 0,00 0,00
6216 | Transporte de doentes 0,00 0,00 0,00
6217 | Aparelhos complementares de terapéutica 0,00 0,00 0,00
6218 | Trabalhos executados no exterior 2.825.743,50 879.939,84 3.705.683,34
6219 | Outros subcontrats | oo00| 0,00 0,00
Total da conta de subcontratos: .. 282574350  879.939,84| 3.705.683,34
622 Fornecimentos e servigos de terceiros 8.392.123,67 864.404,89 9.256.528,56
631 Transferéncias corrent. Conced. e prestagfes sociais 0,00 0,00 0,00

POCMS - 7.3A (doc_7_3A - 002)
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7.3.A - MAPA DOS FLUXOS FINANCEIROS - DESPESA 2009.12.31
Periodo de 1 de JANEIRO a 31 de DEZEMBRO de 2009
CONTAS A CREDITO VALORES
CcODIGO DESIGNAGAO PAGOS EM DIVIDA TOTAL
641 Remuneracdes dos érgdos directivos 262.694,72 0,00 262.694,72
6421 | Remuneragdes base do pessoal 22.369.540,81 0,00 22.369.540,81
6422 | Suplementos de remunerag8es 10.540.709,69 1.413,51 10.542.123,20
6423 | Prestag@es sociais directas 257.596,55 1.491,10 259.087,65
6424 Subsidios de férias e de Natal 3.803.685,06 0,00 3.803.685,06
643 Pensbes 678.282,07 0,00 678.282,07
645 Encargos sobre remuneracdes 4.835.482,00 | 404.450,85 5.239.932,85
646 Seguros de acidentes de trabalho e doencgas profissionais 21.193,38 0,00 21.193,38
647 Encargos sociais voluntarios 0,00 0,00 0,00
648 Outros custos com pessoal 982.789,59 9.914,57 992.704,16
Total da conta de despesas com pessoal: | 43.751.973,87 |  417.270,03| __44.169.243,90 |
65 Outros custos e perdas operacionais | . 191.694,57 | ¢ 882,40 |  192.576,97 |
68 Custos e perdas financeias | 2539138 0,00 ¢ 25.391,38 |
691 Transferéncias de capital concedidas 0,00 0,00 0,00
693 Perdas em existéncias 0,00 0,00 0,00
694 Perdas em imobilizagbes 0,00 0,00 0,00
695 Multas e penalidades 705,00 0,00 705,00
698 Outros custos e perdas extraordinarias | 85.03426 | 0,00 ¢ 85.034,26 |
Total da conta de custos e perdas extraordinarios: | 302.82521| ¢ 882,40|  303.707,61|
IV - DESPESAS DO EXERCICIO: 142.522.003,55 | 6.421.614,48 148.943.618,03
697 Correcg0es relativas a exercicios anteriores 4.588.683,83 | 1.381.510,99 5.970.194,82
V - DESPESAS EXERCICIOS ANTERIORES: 4.588.683,83 | 1.381.510,99 5.970.194,82
Caixa 3.410,81 3.410,81
Depésitos 11.988.379,65 11.988.379,65
VI - SALDO FINAL 11.991.790,46 11.991.790,46
TOTAL GERAL: | 159.102.477,84 | 7.803.125,47 166.905.603,31

POCMS - 7.3A (doc_7_3A - 002)
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ANEXO AS DEMONSTRACOES FINANCEIRAS

76



ANEXO AS DEMONSTRAQOES FINANCEIRAS
31 de Dezembro de 2009

1- CARACTERIZACAO DA ENTIDADE

1.1 - Identificagcao

A empresa que tem a designacdo social actual de HOSPITAL de SANTO ANDRE, E.P.E., foi constituida por
Decreto-Lei n® 233/2005, de 29 de Dezembro, por transformacéo da anterior S.A., e tem a sua sede em Rua das
Olhalvas — Pousos — LEIRIA.

1.4 - Actividade

A principal actividade da empresa consiste na prestacdo de servicos de saude, integrado no Servigo
Nacional de Saude, conforme artigo 3% dos Estatutos, em conformidade com o instrumento constitutivo desta
unidade de saude, cujo modelo de gestao assenta e se rege pelos principios consignados no regime juridico da
gestao hospitalar.

1.5 - Volume de Emprego

Durante os 3 ultimos exercicios, estiveram ao servico da empresa, em média:

6 ] C/ Vinculo Fungéo Piblica C/ Contrato Trabalho Independentes Totais
b 207 | 2008 | 2009 | 2007 | 208 | 2009 | 2007 | 2008 | 2009 | 2007 | 2008 | 2009
Orgéos de direcgdo 4 4 4 0 0 0 0 0 0 4 4 4
Dirigentes 2 2 2 2 2 2 0 0 0 4 4 4
Medicos 157 147 154 45 51 58 60 85 ) 262 283 304
Técnicos superiores de salde 7 7 6 7 7 7 1 2 1 15 16 14
Técnicos superiores de servigos sociais 8 7 7 1 1 1 0 0 0 9 8 8
Qutros técnicos superiores 1 1 1 3 6 7 2 3 8 6 10 il
Pessoal de enfermagem 44 433 21 n 89 111 0 13 13 513 535 545
Técnicos de diagndstico e terapéutica 61 59 55 15 18 24 1 4 3 i 81 82
Pessoal técnico-profissional 21 26 26 1 1 2 0 0 0 28 21 28
Pessoal de administragdo 62 58 57 41 43 49 0 0 0 103 101 106
Pessoal operério e auxiliar 286 276 260 90 107 19 0 0 0 376 383 379
Pessoal informético 0 0 0 3 4 4 0 0 0 3 4 4
Qutro pessoal 0 0 0 0 0 0 2 2 2 2 2 2
Totais 1056 | 1.020 | 993 280 329 384 66 109 114 [ 1402 | 1458 | 1491
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1.6 - Organizag4o Contabilistica

O Servigo de Gestao Financeira de acordo com o regulamento interno e com procedimentos contabilisticos
previamente definidos, elabora informacgao de natureza orgamental, financeira e contabilistica para apoiar o
Conselho de Administragao a formular a sua politica de gestao;

Os movimentos contabilisticos sao registados em programas informaticos;

O arquivo de documentos esta organizado de acordo com as areas funcionais (facturagéo, receita,
despesa, tesouraria, contencioso, gestao orcamental, financeira e analitica);

A empresa, no seu Servico de Gestdo Financeira, utiliza uma aplicagéo informatica de Contabilidade no
contexto de uma solugdo informatica integrada. Nessa medida os servicos onde se originam 0s
movimentos com relevancia contabilistica — Pessoal, Aprovisionamento e Gestao de Doentes — promovem
0 processamento “in loco” dos respectivos factos contabilisticos, que s@o automaticamente, em fungéo de
parametriza¢es pré-definidas, contabilizados no subsistema informatico da Contabilidade;

Mensalmente s&o elaborados mapas de informagéo econdmico-financeira para envio, ndo s6 ao Conselho
de Administragdo, como também para a ACSS (Administracdo Central do Sistema de Saude).
Trimestralmente é efectuado o relatério de execugao orgamental, enviado a Inspeccéo Geral de Finangas;

A contabilidade ¢ efectuada na empresa.

2 - NOTAS AO BALANCO E A DEMONSTRAGCAQ DE RESULTADOS

2.1 - APRESENTACAO DAS DEMONSTRAGCOES FINANCEIRAS

a.

As demonstragdes financeiras anexas foram preparadas, em todos os seus aspectos formais, em
conformidade com as disposi¢des do Plano Oficial de Contabilidade do Ministério da Saude (POCMS),
seguindo as politicas contabilisticas e/ou critérios valorimétricos que nele se encontram consignados;

As notas que se seguem sdo apresentadas na moeda europeia, unidade, Euro e respeitam a numeracéo
sequencial estabelecida no POCMS. As notas ndo mencionadas nao s&o aplicaveis a empresa ou a sua
apresentagd@o ndo € relevante para a leitura das Demonstragdes Financeiras.

2.2 - VALORES COMPARATIVOS

No presente exercicio ndo se verificaram mudancgas de politicas contabilisticas e/ou critérios valorimétricos, pelo
que os valores deste exercicio sdo comparaveis qualitativamente, em todos os aspectos significativos, com os
do exercicio anterior.

2.3 - Principais Principios Contabilisticos e Critérios Valorimétricos

As demonstragdes financeiras tém como suporte os livros, registos contabilisticos e respectiva documentacéo,
que foram elaborados de acordo com os critérios valorimétricos e métodos de célculo a seguir evidenciados:

78



Reconhecimento de Custos e Proveitos:

A generalidade dos custos e proveitos s&o registados no exercicio a que respeitam, independentemente do
momento do seu pagamento ou recebimento, de acordo com o principio contabilistico do acréscimo
(especializagdo dos exercicios).

Imobilizagdes Corpdreas:

Encontram-se valorizadas ao custo de aquisicdo e sdo originalmente contabilizadas pelo respectivo custo
histérico, 0 qual inclui o valor da factura do fornecedor e as respectivas despesas directas associadas a
compra. No entanto, os bens que transitaram a data de 12 de Dezembro de 2002 da entidade publica Hospital
de Santo André, foram objecto de avaliagdo nos termos do n.% 3 do Art.% 7% do Dec-Lei n.? 297/2002, de 11 de
Dezembro, tendo-se utilizado para esse efeito o critério do custo de aquisicdo, ou, quando inaplicavel, o
método do valor de mercado ou 0 método comparativo.

As amortizacbes das imobilizages corpdreas foram calculadas segundo o método das quotas
constantes, a partir do ano e més em que o0s bens entram em funcionamento, utilizando-se para o
efeito as taxas méaximas definidas no Decreto Regulamentar 2/90 de 12 de Janeiro, como abaixo
se descriminam.

Os movimentos ocorridos nesta rubrica encontram-se descriminados na nota 10 deste mesmo anexo.
Imobilizagdes Incorpéreas:

Estdo valorizadas ao custo de aquisi¢ao e sao originalmente contabilizadas pelo respectivo custo
histdrico.

Taxa anual %
Edificios e outras construges 2,00% a 10,00%
Equipamento basico 14,28% a 33,33%
Equipamento de transporte 16,66% a 25,00%
Ferramentas e utensilios 20,00% a 25,00%
Equipamento administrativo e informatico 10,00% a 33,33%
Outras imobilizagdes corpdreas 12,50% a 25,00%
Imobilizagdes Incorpéreas 33,33%

Existéncias:

As existéncias em 31 de Dezembro de 2009 foram determinadas a partir dos registos contabilisticos,
confirmados por contagem fisica, e estéo valorizadas ao preco médio de aquisi¢ao.

Provisoes:

Provisao para Créditos de Cobranca Duvidosa

A provisdo para créditos de cobranca duvidosa é calculada com base na andlise dos riscos de cobranca
identificados nos saldos de clientes e outros devedores.

Provisdes para Riscos e Encargos

A provis&o constituida para riscos e encargos destina-se a cobrir riscos, eventuais, por processos judiciais
em curso interpostos por utente e/ou terceiros.
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2.6 - Despesas de Instalacao e Despesas de Investigacao e Desenvolvimento

O valor do saldo da conta 431 — Despesas de Instalacédo, de 12.534,96 €, refere-se as seguintes situagdes:

— Transferéncia de Imobilizado em curso, no valor de 12.100,76 €, que se refere a projectos que foram
abandonados;

— O restante valor de 434,20 € diz respeito a despesas com actos notariais e com registos da Sociedade.

Relativamente a rubrica de Despesas de Instalagdo e Desenvolvimento (Conta 432), o valor de 382,62 € é
relacionado com o registo da marca do Hospital Santo André no Institituto Nacional da Propriedade Industrial
(303,97 €) e na Fundag@o para a Computacao Cientifica Nacional (78,65 €).

2.7 - Activo Imobilizado e Respectivas Amortizagoes e Ajustamentos

Os movimentos ocorridos nas rubricas do activo imobilizado constantes do balango e nas respectivas
amortizagdes discriminam-se nos dois quadros seguintes.

RUBRICAS SALDO AVALIAGAO AUMENTOS ALIENACOES TRANSFERENCIAS SF?I!I-ADI(.)
INICIAL AJUSTAMENTO ABATES
|imobilizagdes Incorpéreas
Despesas de instalagéo 12.534,96 0,00 0,00 0,00 0,00 12.534,96
Despesas Inv Desenvolvimento 253,19 0,00 129,43 0,00 0,00 382,62
Outras imobilizacdes incorporeas 77.688,62 0,00 0,00 0,00 0,00 77.688,62
Imobilizagbes em curso 74.000,56 0,00 5.297,30 0,00 0,00 79.297,86
164.477,33 0,00 5.426,73 0,00 0,00 169.904,06
|imobilizacdes Corpéreas
Terrenos e recursos naturais 1.517,34 0,00 0,00 0,00 0,00 1.517,34
Edificios e outras construgdes 4.405.668,33 0,00] 115.170,04 0,00 170.956,03]  4.691.794,40
Equipamento bésico 10.258.968,60 0,00] 4.993.709,37| -362.094,69 0,00] 14.890.583,28
Equipamento de transporte 166.460,43 0,00 3.756,00 0,00 0,00 170.216,43
Ferramentas e utensilios 2.958,79 0,00 174,72 -60,00 0,00 3.073,51
Eq. administrativo e informético 2.635.870,51 0,00] 534.969,48 -650,38 0,00] 3.170.189,61
Outras imobilizacGes corporeas 73.446,53 0,00 11.511,40 -310,00 0,00 84.647,93
Imobilizagbes em curso 861.680,28 0,00] 2.684.787,26 0,00 -170.956,03]  3.375.511,51
18.406.570,81 0,00] 8.344.078,27] -363.115,07 0,00] 26.387.534,01
Total 18.571.048,14 0,00] 8.349.505,00] -363.115,07 0,00] 26.557.438,07




RUBRICAS m‘}-&? REFORGO |anutagio/Reversid SALDO FINAL

Imobilizagbes incorpdreas
Despesas de instalagdo 640,51 4.109,04 0,00 4.749,55
Despesas Investigagéo e Desenvolvimento 140,69 73,17 0,00 213,86
QOutras Imobilizagbes incorporeas 74.910,53 2.778,09 0,00 77.688,62
75.691,73 6.960,30 0,00 82.652,03

Imobilizagdes corpéreas

Terrenos e recursos haturais 1.517,34 0,00 0,00 1.517,34
Edificios e outras construgbes 830.266,61 235.717,60 0,00 1.065.984,21
Equipamento bésico 6.780.122,07| 1.354.444,13 -311.627,67|  7.822.938,53
Equipamento transporte 158.488,74 8.284,56 0,00 166.773,30
Ferramentas e utensilios 2.886,74 73,54 -60,00 2.900,28
Equipamento administrativo e informatico 1.795.765,70]  461.631,21 -446,171  2.256.950,74
Outras Imobilizagbes corpéreas 45.068,97 10.174,03 242,19 55.000,81
9.614.116,17| 2.070.325,07 -312.376,03| 11.372.065,21
Total 9.689.807,90| 2.077.285,37 -312.376,03| 11.454.717,24

2.8 - Imobilizacoes Corpéreas

Em relacdo as imobilizagbes corporeas estdo todas afectas a actividade da empresa, ndo existindo bens em
poder de terceiros nem implementados em propriedade alheia, e também nédo foram capitalizados quaisquer
custos financeiros.

Nao estdo consideradas, por orientacdo superior, as imobilizagdes correspondentes a terrenos e edificios onde
funciona a unidade hospitalar.

A rubrica de Equipamento de Transporte é constituida pelas seguintes Viaturas:

e  Renault Trafic 45-76-EE (1994)

Renault Trafic 09-59-EN (1994)

e Citroen Xantia 82-31-FU (1995)

e Renault Clio 50-84-VD (2003)

e Audi A4 76-97-VV (2003)

e Audi A4 78-14-VV (2003)

e Volkswagen Sharan 11-61-ZM (2005)

e Peugeot 407 05-BA-22 (2005)
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2.17 - Titulos Negociaveis e Outras Aplicacoes de Tesouraria

O valor de 8.200.000,00€ na rubrica de Titulos Negociaveis (conta 15) referem-se a aplicagdes financeiras de
curto prazo efectuadas no Instituto de Gestao de Tesouraria e do Crédito Publico, I.P..

O Hospital tem subscritas 30 unidades de participagdo do Fundo de Apoio ao Sistema de Pagamentos do SNS,
pelo valor nominal de 100.000,00€, num total de 3.000.000,00€, que se encontram registadas
contabilisticamente na rubrica de Outras Aplicacdes de Tesouraria (Conta 18).

2.19 - Valores de Mercado dos Elementos do Activo Circulante

Nao se considera existirem diferencas materialmente relevantes entre o valor contabilistico e o valor de mercado
dos elementos que integram o activo circulante.

2.23 - Dividas de Cobranca Duvidosa

O saldo das dividas de cobranga duvidosa evidenciado no Balango refere-se, na totalidade, a saldos a receber
de clientes, no valor de 633.664,35€.

2.24 - Saldos com o Pessoal
Valor global das dividas passivas:
Passivas:

Remuneracdes a pagar ao pessoal: 2.904,61€;
Outras operagdes com o pessoal: 9.914,57€.

2.26 - Dividas ao Estado em Mora

A empresa nao tem contribuicdes em mora a Seguranga Social, nem impostos ou outras dividas ao Estado. As
suas dividas para com estas instituicbes s@o as decorrentes da sua actividade normal e séo liquidadas nos
respectivos prazos legais.

2.27 - Dividas a Terceiros a mais de cinco anos

A empresa ndo tem dividas enquadraveis neste prazo.
2.28 - Dividas a Terceiros com Garantias Reais

O Hospital ndo tem constituidas situa¢des de endividamento remuneradas, de curto ou de médio e longo prazo,
nem estao constituidas quaisquer garantias reais ou outras em relagdo as suas dividas.
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2.31 - Movimentos das Provisées

PROVISOES SALDO INICIAL AUMENTOS REDUQﬁES SALDO FINAL
291. Para Cobrancgas Duvidosas 820.957,86 0,00 191.381,23 629.576,63
292. Para Processos Judiciais em Curso 1.137.818,63 86.473,81 236.778,08 987.514,36
1.958.776,49 86.473,81 428.159,31| 1.617.090,99|
2.32 - Movimentos nos Fundos Proprios
SALDO Movimentos do Exercicio SALDO
RUBRICA CONTAS
INICIAL DEBITO CREDITO FINAL
51 Patriménio 29.930.000,00 0,00 0,00 29.930.000,00
56 Reservas de reavaliagdo 0,00 0,00 0,00 0,00
571 Reservas legais 153.736,04 0,000 720.900,00 874.636,04
574 Reservas livres 491.969,50 0,00 0,00 491.969,50
579 Outras Reservas
5791 Reservas de avaliagdo DL 297/2002 4.642.919,73 0,00 0,00 4.642.919,73
5792 Reserva P? Investimento 700.814,14 0,00] 2.231.606,85 2.932.420,99
5793 Reserva P2 Benfeitorias 258.669,95 0,00 0,00 258.669,95
5794 Reserva P? Incremento Eficacia Técnica 258.669,94 0,00 0,00 258.669,94
59 Resultados transitados -651.960,03 0,00 651.960,03 0,00
Resultado liquido

do Exercicio de 2008 3.604.466,88| 3.604.466,88 0,00 0,00
do Exercicio de 2009 0,00 0,00] 3.594.369,11 3.594.369,11
TOTAL 39.389.286,15| 3.604.466,88| 7.198.835,99 42.983.655,26

O movimento a débito, no Resultado Liquido, deve-se a distribuicdo do resultado do exercicio de 2008. No que
respeita aos movimentos a crédito nas rubricas de Reservas Legais, Reservas para Investimento e Resultados
Transitados resultam da aplicacdo do mesmo, de acordo com o constante do respectivo despacho de aprovagéo

de contas.

Relativamente ao Resultado Liquido do Exercicio, a crédito, corresponde ao resultado obtido em 2009.

2.33 - Custo das Mercadorias Vendidas e das Matérias Consumidas

MATERIAS PRIMAS,
MOVIMENTOS SUBSIDIARIAS E DE CONSUMO
2009 2008
Existéncias iniciais 749.200,69 775.642,90
Compras 14.527.441,65 13.733.514,96
Regularizagdo de existéncias 1.006,84 -31.533,38
Existéncias finais 784.220,90 749.200,69
Custos no exercicio 14.493.428,28 13.728.423,79




2.35 - Reparticdo do Valor Liquido das Prestagées de Servigos
Todas as operagdes foram realizadas no mercado interno.

2.37 - Demonstracéo de Resultados Financeiros

EXERCICIOS EXERCICIOS
CUSTOS e PERDAS 2009 2003 PROVEITOS e GANHOS 2009 2008
681.Juros suportados 17.557,75 0,00]781.Juros obtidos 197.886,15] 853.324,11
685.Diferengas cambio desfavoraveis 38,19 0,00{785.Diferencas de cambio favoraveis 0,00 0,00
686.Descontos de p.pt° concedidos 0,00 0,00/786.Descontos de p.pt? obtidos 571.489,84| 361.651,05
688.0utros custos/perdas financeiros 7.795,44]  14.015,05/788.0ut proveitos e ganhos financeiros 26,01 130,00
RESULTADOS FINANCEIROS 744.010,62) 1.201.090,11
Total........... 769.402,00] 1.215.105,16 Total........... 769.402,00] 1.215.105,16

2.38 - Demonstracao de Resultados Extraordinarios

EXERCICIOS EXERCICIOS
CUSTOS e PERDAS 2009 2008 PROVEITOS e GANHOS 2009 2008
692.Dividas incobraveis 53.541,70] 151.602,86]792.Recuperacdo de dividas 0,00 0,00
693.Perdas em existéncias 58.515,15|  77.869,04/793.Ganhos em existéncias 59.521,99|  46.335,66
694.Perdas em imobilizacdes 20.095,92|  15.588,51|794.Ganhos em imobilizagdes 6.266,67| 7.776,72
695.Multas e penalidades 705,00 0,00{795.Beneficios e pena contratuais 8.498,35 0,00
696.Aumentos amortizagdes 0,00 0,00{796.Reducdes amortizacdes e Provisdes | 428.159,31]  70.033,50
697.Correccdes exercicios anteriores 857.525,84| 518.102,91]797.Correcgles exercicios anteriores 26.540,51| 66.411,36
698.0utros custos e perdas extra 85.034,26 0,00798.0utros proveitos e ganhos extra 254.391,42| 366.006,22
RESULTADOS EXTRAORDINARIOS -292.039,62| -206.599,86
Total........... 783.378,25| 556.563,46 Total........... 783.378,25| 556.563,46




2.39 - Outras Informacgoes

A. Patriménio

Em 31 de Dezembro de 2009, o Patrimdnio da empresa corresponde ao Capital Estatutario no valor de
29.930.000,00€, detido pelo Estado, em conformidade com o art.® 3° do DL 233/2005, de 29 de Dezembro.

B. Acgodes Judiciais
No fim do ano estavam em curso 0s seguintes processos judiciais em que o HSA é autor:

e Accdo Administrativa comum n.° 441/05.7BELRA onde se reclama o pagamento de uma
indemnizacao no valor de 10.981,76€ referente a um contencioso de responsabilidade contratual
de um concurso para a exploragao dos bares do Hospital;

e Accéo Processo Ordindrio n.? 2285/09.8TBLRA, que se encontra a decorrer no Tribunal Judicial de
Leiria, contra Fernando Manuel Rodrigues dos Santos, Unipessoal, Lda, onde se reclama a
cobranca de crédito no valor de 71.926,98¢€;

e Accéo Processo Ordindrio n.® 2386/09.2TBLRA, que se encontra a decorrer no Tribunal Judicial de
Leiria, contra Regido Auténoma dos Acores e Saudagor, S.A., onde se reclama o reconhecimento
de créditos no valor de 31.299,90€.

Em 2009 foram instauradas as seguintes ac¢des contra o HSA:

e Processo n.? 125/09.7BELRA, que se encontra a decorrer no Tribunal Administrativo e Fiscal de
Leiria, tendo como autor Abaque — Equipamentos Hoteleiros, S.A.. O valor estimado do processo é
de 36.665,28€;

e Processo n.2 1639/09.4BELRA, que se encontra a decorrer no Tribunal Administrativo e Fiscal de
Leiria, tendo como autor Sandra Loureiro, Unipessoal, Lda e outros. O valor estimado do processo
é de 500,00€;

e Processo n.2 1429/09.4BELRA, que se encontra a decorrer no Tribunal Administrativo e Fiscal de
Leiria, tendo como autor Zurich — Companhia de Seguros, S.A.. O valor estimado do processo é de
1.416,72€;

Processo n.® 1808/09.7BELRA, que se encontra a decorrer no Tribunal Administrativo e Fiscal de
Leiria, tendo como autor Sara Margarida Afonso de Oliveira Prata. O valor estimado do processo &
de 3.000,00€;

Processo n.2 1002414/09, tendo como autor o Ministério do Ambiente e do Ordenamento do
Territério. O valor estimado do processo € de 44.891,91€.

C. Remuneracées dos Orgaos Sociais

Durante o exercicio foram pagas as seguintes remuneragdes aos 0rgaos sociais:

Remuneragdes atribuidas aos actuais membros
2009 2008
Conselho de Administragao 262.967,36 266.295,39
Fiscal Unico 12.612,50 12.612,50
Total 275.579,86 278.907,89
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D. Demonstracéo de Resultados por Funcées

1. Reconciliacao da Demonstracao de Resultados com a Demonstracao de Resultados por Funcdes:

A demonstracao de resultados por funcdes foi preparada em conformidade com o estabelecido na Directriz
Contabilistica n® 20 a qual apresenta conceitos diferentes dos definidos no POC para a preparagdo da
demonstracdo de resultados. Esta diferenca de conceitos proporciona as seguintes diferencas nas diversas

naturezas de resultados:

Demonstragéo de Resultados em 2009

Demonstragéo de Resultados em 2008

Por naturezas | Reclassificacbes Por funcbes Por naturezas | Reclassificagbes Por fungbes
Resultados operacionais 4.440.392,72 -451.971,00 4.892.363,72 3.705.144,49 -994.490,25 4.699.634,74
Resultados financeiros 744.010,62 744.010,62, 0,00 1.201.090,11 1.201.090,11 0,00
Resultados correntes 5.184.403,34 292.039,62 4.892.363,72 4.906.234,60 206.599,86 4.699.634,74
Resultados extraordindrios -292.039,62 -292.039,62 0,00, -206.599,86) -206.599,86 0,00
Resultado liquido do exercicio 3.594.369,11 0,00, 3.594.369,11 3.604.466,88 0,00 3.604.466,88
2. Custo das Vendas e das Prestacdes de Servicos
2009 2008
Custo das mercadorias vendidas e das matérias consumidas (ver 2.33) 14.493.428,28| 13.728.423,79
Outros custos das vendas e prestacoes de servigos 55.628.536,77] 51.048.161,74
Custo das vendas e prestagoes de servigos 70.121.965,05]  64.776.585,53

E. Imposto Sobre o Rendimento

O pagamento do imposto sobre o rendimento é efectuado com base em declaragdes de auto-liquidagdo que
ficam sujeitas a inspecgdo e eventual ajustamento pelas autoridades fiscais durante um periodo de cinco anos,
contado a partir do exercicio a que respeitam.

Os impostos sobre lucros foram calculados de acordo com a legislacéo aplicavel, ndo havendo situagdes que
impliquem o diferimento de impostos.
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3 - Notas sobre o Processo Orcamental e Respectiva Execucéao

Este capitulo é apresentado em relatorio separado, enviado oportunamente, juntamente com o parecer do Fiscal
Unico, que é obrigatorio por Despacho do Ministro das Finangas n.? 27122/2004 (Il Série), de 30 de Novembro.

Leiria, 31 de Dezembro de 2009

O Técnico Oficial de Contas O Conselho de Administracao
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CERTIFICACAO LEGAL DAS CONTAS

INTRODUCAO

1. Examinamos as demonstragdes financeiras do HOSPITAL DE SANTO ANDRE, E. P. E.,
as quais compreendem o Balanco em 31 de Dezembro de 2009, (que evidencia um total
de balanco de 59.139.161 euros e um total de capital proprio de 42.983.655 euros,
incluindo um resultado liquido positivo de 3.594.369 euros), as Demonstracdes dos
resultados por naturezas e por fungbes e a Demonstracdo dos fluxos de caixa do
exercicio findo naquela data e os correspondentes Anexos.

RESPONSABILIDADES

2. E da responsabilidade da Administracio a preparacdo de demonstracdes financeiras
gue apresentem de forma verdadeira e apropriada a posicao financeira da Empresa, 0
resultado das suas operacgdes e os fluxos de caixa, bem como a adopcao de politicas e
critérios contabilisticos adequados e a manutencdo de um sistema de controlo interno
apropriado.

3. A nossa responsabilidade consiste em expressar uma opinido profissional e
independente, baseada no nosso exame daquelas demonstracdes financeiras.

AMBITO

4. Excepto quanto as limitacbes descritas nos paragrafos 7 e 8 abaixo, o exame a que
procedemos foi efectuado de acordo com as Normas Técnicas e as Directrizes de
Revisdo/Auditoria da Ordem dos Revisores Oficiais de Contas, as quais exigem que 0
mesmo seja planeado e executado com o objectivo de obter um grau de seguranca
aceitavel sobre se as demonstracdes financeiras estdo isentas de distorcbes
materialmente relevantes. Para tanto o referido exame incluiu:

» a verificacdo, numa base de amostragem, do suporte das quantias e divulgacdes
constantes das demonstracBes financeiras e a avaliacdo das estimativas,
baseadas em juizos e critérios definidos pela Administracdo, utilizadas na sua
preparacao;

* a apreciagcdo sobre se sdo adequadas as politicas contabilisticas adoptadas e a
sua divulgacao, tendo em conta as circunstancias;

» a verificacdo da aplicabilidade do principio da continuidade; e

* a apreciacdo sobre se é adequada, em termos globais, a apresentacdo das
demonstrac¢fes financeiras.

5. O nosso exame abrangeu também a verificagdo da concordancia da informacéo
financeira constante do relatério de gestdo com as demonstragdes financeiras.
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6. Entendemos que o exame efectuado proporciona uma base aceitavel para a expresséo
da nossa opinido.

RESERVAS

7. O Passivo evidenciado no Balanco néo inclui a responsabilidade actual do Hospital
relativa a encargos com pensfes e outros complementos de reforma, dado que nao
existem estudos actuariais definitivos que permitam quantificar os respectivos montantes
e ainda nao foram definidas pelos érgaos responsaveis do accionista Estado orientagdes
sobre esta matéria.

8. Situacao idéntica se verifica em relagdo ao terreno e aos edificios em que funciona o
Hospital, dado que ainda n&o foi feita a relevagéo contabilistica do seu custo inicial, nem
considerado nos resultados o valor relativo a amortizacdo desses edificios.

OPINIAO

9. Em nossa opinido, excepto quanto aos efeitos dos ajustamentos que poderiam revelar-
se necessarios caso ndo existissem as limitacBes descritas nos paragrafos n°® 7 e 8
acima, as referidas demonstracfes financeiras apresentam de forma verdadeira e
apropriada, em todos os aspectos materialmente relevantes, a posicdo financeira do
HOSPITAL DE SANTO ANDRE E. P. E. em 31 de Dezembro de 2009, o resultado das
suas operacgdes e os fluxos de caixa no exercicio findo naquela data, em conformidade
com os principios contabilisticos geralmente aceites.

ENFASES

10. Sem afectar a opinido expressa no paragrafo anterior, chamamos a atencdo para as
situagcdes seguintes:

10.1. Relativamente aos seguros, verifica-se que apenas estdo cobertos 0s riscos
respeitantes a acidentes de trabalho e a automodveis, faltando os relativos a
edificios, ao respectivo recheio, especialmente equipamentos e as existéncias.

10.2. Ainda nao foi validado pela ACSS qualquer valor relativo a facturacdo de 2009,
pelo que os montantes relativos a prestacdes de servicos a beneficiarios do SNS
no ambito do Contrato Programa para 2009 foram tratados como acréscimos de
proveitos.

Leiria, 29 de Marco de 2010

Manuel Duarte Domingues, ROC n. 824,
em representacao de
Manuel Domingues & Associado, SROC (n.° 145)
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HOSPITAL DE SANTO ANDRE, E. P. E.
RELATORIO E PARECER DO FISCAL UNICO

EXERCICIO DE 2009

. Cumprindo a lei e os estatutos, acompanhémps, durante o exercicio de 2009, a
administracdo do HOSPITAL DE SANTO ANDRE, E. P. E. fazendo as verificacdes que
entendemos necessarias nas circunstancias.

. No exercicio da nossa actividade procedemos:

a) a verificacdo, com a profundidade e extensdo consideradas adequadas, dos livros,
registos contabilisticos e dos documentos que lhes servem de suporte;

b) a confirmacdo do cumprimento das obrigacdes legais (fiscais, parafiscais e outras);

¢) a confirmacdo do cumprimento das disposi¢des legais e estatutarias.

. O Fiscal Unico analisou 0 RELATORIO ANUAL DO REVISOR OFICIAL DE CONTAS e a
sua CERTIFICACAO LEGAL que se ddo como reproduzidos e ficam a fazer parte
integrante deste  RELATORIO, exprimindo a sua concordancia com ambos os
documentos.

. Assim o FISCAL UNICO delibera dar o seu voto favoravel as Contas do Exercicio de

2009, ao Relatério do Conselho de Administracdo e a proposta de aplicacdo de
resultados.

Deste modo é de parecer que:

a) Merecem aprovacdo o Relatério do Conselho de Administracdo, o Balanco, as
Demonstracdes dos resultados por naturezas e por funcBes e a Demonstracdo dos
fluxos de caixa e os correspondentes Anexos.

b) Merece aprovacéo a proposta de aplicacédo de resultados apresentada pelo Conselho
de Administragéo.

. Finalmente o Fiscal Unico deseja manifestar o seu agradecimento ao Conselho de
Administracdo e a todos os Colaboradores do Hospital de Santo André, E. P. E. pelo
apoio e colaboracgdo que de todos recebeu durante o exercicio de 2009.

Leiria, 29 de Marco de 2010

O FISCAL UNICO
Manuel Duarte Domingues, ROC n° 824,

em representacao de
Manuel Domingues & Associado, SROC (n° 145)
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