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OH Mantendo o foco nos vetores de desenvolvimento estratégicos, definidos em consondncia com os objetivos e

eixos estruturais do SNS, o Hospital Professor Doutor Fernando Fonseca, EPE (HFF) desenvolveu em 2019 uma
’) intensa atividade de reorganizacdo interna visando uma prestagdo de cuidados de salde tempestiva, eficiente

e de qualidade. Salienta-se:
1) alteragidio do modelo de governagdo, visando maior transversalidade e multidisciplinaridade;
2) implementacéo de projetos transversais que visam a prestacdo de cuidados efetivos, com criagdo de valor e
centrados no utente (projeto ERAS, projeto Angels, Equipa de Emergéncia Médica Intrahospitalar, entre
outros);

3) promoc3o da integragdo vertical dos cuidados, através de projetos com os ACES.

No ano de 2019 deu-se ainda continuidade a obras de remodelagdo de espagos para os utentes, preparando
projetos estruturantes a realizar em 2020 e anos subsequentes, nomeadamente renovagdo e reequipamento
do Bloco Operatério Central (atualmente em curso), construgdo de uma Unidade de Cuidados Intermédios,
expansdo do internamento de Psiquiatria de adultos, revestimentos e coberturas do edificio (ao abrigo do

programa POSEUR).

A acessibilidade aos cuidados de saude da populacdo dos concelhos de Amadora e Sintra foi também
melhorada em 2019, como revela a atividade assistencial realizada, com 326.991 consultas efetuadas (mais
1,6% que em 2018) e com 17.861 cirurgias realizadas (apesar de constituir uma redugdo de 3% em relagdo a

2018, os doentes inscritos em lista de espera para cirurgia diminuiu 21%).

Este desempenho é essencialmente fruto da dedicagdo, empenho e profissionalismo de todos os colaboradores
do HFF, que diariamente, em equipas multidisciplinares, pugnam pela prestagdo de cuidados aos 550.000
utentes que servigos, com qualidade e em seguranca. A todos eles, e em nome do Conselho de Administragdo,

envio a minha palavra de gratidao.

Marco Lopes Ferreira

Presidente do Conselho de Administragéio
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O Hospital Prof. Doutor Fernando Fonseca, EPE (HFF) ¢ um hospital de diferenciado servindo cerca de 552.000

habitantes dos Concelhos de Amadora e de Sintra e desenvolvendo além da atividade assistencial, ainda

atividade de investigacdo, ensino e formagdo pré e pés-graduada.

E um Hospital acreditado pelo CHKS e tem 13 servigos certificados pela norma NP EN ISO 9001:2015.

Em termos de carteira de servicos, desenvolve atividade nas linhas de produgdo e nas especialidades médicas

referidas no quadro seguinte, que se encontram organizadas em Departamentos, Servicos e Unidades

Funcionais.

Quadro 1 - Especialidades e Servigos do Hospital Professor Doutor Fernando Fonseca

Medicina Interna
Cardiologia (UCIC)
Inllnoalergo!(-)gia
Infecciologia
Gast;enterologia
Nefrolagia
i\?e urologia
V Onc oiégia Médica
- Paliativos
Pneunnlrogﬂia

Endocrinologia

. Obs-tetn'cia
Ginecologia
Pediat-ri-a (com UCiEP)

-Neonatologia (com L;FCIE N)

Cirurgia Pediatrica

Psiquiatria

Anestesia e Dor

Cirurgia Geral

Cuidados Intensivos Polivalentes e Cirlrgicos

ImunoHenoterapia

Cirurgia Maxilo-Facial

Cirurgia Plastica e Reconstrutiva

Oftalnologia
Ortopedia
Otorrinolaringologia

Urologia

Radiologia

Patologia Clinica

Anatorria Patoldgica (¢/ microscopia eletrdnica)

Medicina Fisica e Reabilitacdo

Savide Ocupacional

Psiquiatria da Infancia e Adolescéncia

O HFF tem uma lotagio de 802 camas, das quais 67 sdo dedicadas a Cuidados Intensivos e Especiais. Dispde de

um Bloco Operatério Central, com 1 sala para cirurgia de urgéncia e 10 para Cirurgia Convencional e Cirurgia de

Ambulatério e de uma Unidade de Cirurgia Ambulatéria com 4 salas operatdrias.
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Além do Servigo de Urgéncia Médico-Cirurgica do Hospital (U. Geral, U. Obstétrica e Ginecoldgica e U.
“Sﬁ% Pediatrica), o HFF também oferece a Populagdo um Servico de Urgéncia Basica localizado na Freguesia de

Algueirdo-Mem Martins.

Mantém estreito contacto e colaboracdo com os ACES da édrea de influéncia - Amadora e Sintra - tendo sido

D

elaborados vérios protocolos que melhoram a referenciagdo dos doentes. Realga-se a existéncia de 4 polos de
equipas fixas da Psiquiatria nos Centros de Salide da Brandoa, Damaia/Reboleira, Venteira e Queluz/Massama
e ainda, o Servico de Pedopsiquiatria instalado no novo edificio do Centro de Satude de Queluz, inaugurado em

setembro de 2017.

H4 também um relacionamento préximo com outras estruturas da comunidade, tais como Autarquias e

Associagdes (Aspas e Recomego).

Por razdes de otimizagdo assistencial, em 2019 o HFF teve necessidade de contratualizar camas no exterior,
para hospedar doentes com alta clinica e que aguardam resposta da Seguranca Social e da Rede Nacional de

Cuidados Continuados Integrados.
Do inicio e da evolugio do modelo de gestdo

O HFF foi criado pelo Decreto-Lei n? 382/91, de 9 de outubro. Foi a primeira experiéncia de gestdo privada de
um Hospital do SNS, tendo regressado a esfera da gestéo ptiblica em 2009, depois de uma experiéncia de 13

anos num modelo que se aproximava do que atualmente sdo as PPP.

O modelo econdémico-financeiro da gestdo privada do HFF foi sempre baseado na produgdo e eficiéncia
orientada para os resultados, tendo sido implementado em 2003 um sistema de financiamento transversal,
baseado na contratualizacdo da atividade base (que teria de ser cumprida pelos Servigos) e contratualizagdo de
atividade adicional ou complementar, remunerada. Adicionalmente todos os profissionais recebiam prémios
proporcionais aos resultados do desempenho do Hospital no final do ano, o que criou um modelo de

cooperagio entre a entidade patronal e os seus funciondrios.

Com o regresso do HFF a gestdo publica, o modelo de financiamento permaneceu inalterado e a transicdo de

gest3o foi efetuada com alguns sobressaltos embora sem saida de recursos humanos.

Uma auditoria do Tribunal de Contas, efetuada em 2015 considerou o modelo de contratualizagdo dos recursos
humanos (contratos duplos) herdada da gestdo privada ndo conforme e determinou a sua cessacdo, decisdo

que iria afetar a produtividade do Hospital.
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%F desmotivacio remuneratéria criada e por outro pela saida de guadros para a Iniciativa Privada e ou para os

=

| Deste facto resultaram constrangimentos significativos para a produ¢do do HFF, por um lado pela
f) ano atividade da Sociedade Gestora (Entidade Privada) e se agravaram nos anos seguintes, particularmente no

Hospitais PPP, entretanto criados.

Aos factos anteriormente relatados, associaram-se outros igualmente relevantes que se iniciaram no dltimo

periodo 2012-2015, com auséncia de investimento em Instalacdes e Equipamentos, assistindo-se a uma
degradacdo do parque técnico, cujo periodo de vida util fora largamente ultrapassado. Tudo isto somado, viria

a ter impacto adicional na quebra de eficiéncia e produtividade do Hospital.
Do presente e do futuro

As crescentes necessidades de cuidados de satide de uma populagdo envelhecida e com maior prevaléncia de
doengas crénicas, a necessidade cada vez maior de recurso a tecnologias diagndsticas e terapéuticas
dispendiosas e a disponibilidade de armamentdrio farmacolégico inovador, com pregos elevados e as restrigdes
econdmico-financeiras, que sdo hoje estruturais, colocam desafios as equipas de gestao do Hospital. Esta
realidade exige assim uma gestdo rigorosa e sustentdvel com forte envolvimento de todas as equipas em todos

os niveis da Instituicdo.
No ano de 2019 o HFF centrou os seus objetivos em 5 vetores convergentes:

1. Melhoria do “package de servicos” conforme o contrato programa e 0 processo de inovacgdo e

melhoria continua;
2. Melhoria da performance dos profissionais na prestagdo de cuidados aos utentes;

3. Desenvolvimento da infraestrutura, instalagdes, equipamentos e outros suportes fisicos para

prestagdo de servigos;
4. Melhoria dos processos internos apoiados em tecnologias de informagdo;
5. Aperfeicoamento do sistema de seguranga dos doentes e qualidade acreditada do Hospital.

No seu todo, o futuro do HFF aponta para a medicina baseada na evidéncia para a criagdo de valor para os

utentes, para a comunidade e para a valorizagdo do SNS.
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&y Missdo, Visao e Valores
ql Miss3o

O HFF tem por missdo a prestagdo de cuidados de satde diferenciados, de qualidade, adequados e em tempo
() dtil, de forma integrada com as restantes unidades de satde da sua regiao, garantindo padrdes elevados de
desempenho técnico-cientifico, de eficaz e eficiente gestdo de recursos e de humanizacio e promovendo o

desenvolvimento profissional e a igualdade de género dos seus colaboradores.

Visdo

A visdo do HFF é ser um hospital de referéncia em termos de facilidade do acesso e na gualidade da atividade
assistencial, de articulacdo com os cuidados de satde primdrios e cuidados de salde continuados, de
promocdo do trabalho multidisciplinar, de elevada satisfagdo dos utentes e profissionais, bem como de uma

cultura de gestdo sélida, tornando o hospital um projeto economicamente sustentavel.

Valores

No exercicio da sua atividade os colaboradores do HFF pautam-se por procedimentos e atitudes assentes em
praticas humanistas e principios estruturais, num quadro de permanente e atuante disponibilidade, de
dignificagdo humana e profissional, de responsabilizagdo, participacdo e didlogo e orienta-se em fungdo dos
interesses dos utentes e suas familias, numa perspetiva de defesa do direito a protecdo da saude e da
satisfagdo das suas necessidades e preferéncias individuais. Fazem igualmente parte dos VALORES
institucionais a honestidade e retiddo na relagio com terceiros, sejam doentes, fornecedores ou entidades
téenicas e oficiais, obrigando-se todos os colaboradores do HFF a pautarem o seu comportamento pelas

normas de ética e deontologia aplicaveis.

Estrutura organica do HFF

S3o Orgdos Sociais do HFF o Conselho de Administragdo, o Conselho Fiscal, o Revisor Oficial de Contas e 0

Conselho Consultivo.

O Hospital organiza-se em Estruturas de Prestagdo de Cuidados e Estruturas de Apoio a Prestagdo de Cuidados

e Estruturas de Gestdo, Estruturas de Investigacio, conforme o Organigrama seguinte evidéncia:
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Analise do ambiente interno e externo

Partindo dos vetores indicados nos pontos anteriores, os principais eixos do desenvolvimento estratégico do

HEF em 2019 sdo consolidados na andlise SWOT sistematizada no quadro do processo interno de planeamento

estratégico.

Da concertagdo entre os principais pontos fortes e as oportunidades que a prestagdo de cuidados resultaram os

seguintes eixos estratégicos em 2019 e sua extensdo até 2021:

Promogio da acessibilidade;

Melhoria continua da qualidade dos cuidados de saide prestados;
satisfaciio dos utentes e a obtengdo de ganhos em salide;
Envolvimento e motivagdo dos profissionais;

Reestruturacio organizacional e funcional do Hospital;

Gestdo transparente, racional e eficiente dos recursos.
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rincipios de Gestdo em Satde, subjacentes a estes eixos sdo:
Principio da universalidade;
Principio da centralidade do utente;
Principio da participagdo e responsabilizagdo;
Principio da equidade;
Principio da integragdo e continuidade de cuidados;
Principio da inovagdo na gestdo;
Principio da eficiéncia;

Principio da complementaridade.

Deles resultando as seguintes Metas/Objetivos:

Melhores resultados;
Maior envolvimento e participagdo;
Maior eficacia da gestdo:

Garantia da sustentabilidade futura.

Desenvolvimento Estratégico

Obijetivos e Linhas Estratégicas

Eixo 1- Reforma hospitalar

Acdo

1: Ajustamento de camas de agudos

PROFE, DOUTOR FERNANDO FONSECA EPE
HOSPITAL

O HEE tem atualmente 1,4 camas/1.000 habitantes, o ratio mais baixo da ARSLVT e muito distante das 3,4

camas/1.000 habitantes de média nacional.

Este niimero de camas de agudos condiciona principalmente a saida de doentes da Unidade de Internamento

de Curta Duragio/SO do Servigo de Urgéncia Geral para os internamentos, um dos principais problemas do

HFF.

No segundo semestre de 2020 prevé-se iniciar uma Unidade de Hospitalizacio Domicilidria como medida

adicional para suprir a significativa caréncia de camas de agudos, garantindo a qualidade dos cuidados

prestados através da humanizacdo dos cuidados, promovendo a recuperagéo funcional e autonomia do doente

na familia.

£ fundamental a abertura de uma Unidade de Cuidados Intermédios de nivel I, com 15 camas, por forma a dar
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resposta as necessidades do Servico de Urgéncia Geral e do Bloco Operatério e em estreita correlagdo com a

complexidade das patologias dos utentes que procuram o Hospital.

A médio prazo (2021/2022) a abertura de 60 camas de cuidados de convalescenca no Polo Hospitalar de Sintra
permitirdo a prestacdo de cuidados de salde e de apoio social de forma continuada e integrada, contribuindo
para a reabilitagdo mais eficaz de alguns doentes e a sua rdpida reinser¢do no domicilio/comunidade,
libertando camas de agudos atualmente ocupadas por doentes que se encontrem em situagio de dependéncia,

na sequéncia de episédio de doenga aguda..

Em 2019, o HFF manteve a contratualizagdo de 58 camas no exterior, 28 respeitante a internamento social e 30
referentes a cuidados continuados nas tipologias de convalescenca de média e longa duragdo. Face a pressao
verificada no sentido de garantir o fluxo de doentes dos Servicos de Urgéncia Geral para o Internamento,
reduzindo o nimero de doentes internados no UICD da Urgéncia Geral, ndo foi ainda possivel promover a

reducdo de camas no exterior.

Durante o Plano de Contingéncia Salde Sazonal — Mddulo Inverno, tendo em conta a falta de camas para
internar doentes, o HFF contratualizou, entre dezembro de 2018 e abril de 2019, 15 camas clinicas em entidade
externa, para doentes com patologia médica, em fase aguda da doenga, em situacdo clinicamente estabilizada

e sem critérios de gravidade.
Acdo 2: Ajustamento de recursos humanos

O HFF reduziu a sua eficiéncia e eficicia durante vérios anos pés regresso da gestdo publica, com a saida de
muitos de quadros profissionais, dos quais se destaca
¢ Médicos (medicina interna, obstetricia e anestesiologia, tendo o 2.2 racio médico/cama mais baixo da
ARSLVT);
e Enfermeiros, sendo de assinalar que o HFF tem o racio enfermeiro/cama mais baixo de todos os
hospitais do Grupo D e da ARSLVT;
e Assistentes operacionais;

s Assistentes técnicos.

Em 2019 foi possivel ao HFF inverter a tendéncia de diminuicdo de colaboradores da maior parte dos grupos
profissionais tendo contado com o acréscimo de 186 colaboradores, sendo o aumento mais significativo nos
grupos profissionais dos Enfermeiros (+90) e Assistentes Operacionais (+77). Relativamente aos Médicos

Especialistas manteve-se a tendéncia dos ultimos anos, tendo-se verificado uma diminuicdo de 8 efetivos.
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Acdo 3: Sistemas de Informagéo orientados a eficiéncia e qualidade

Para 2019, e dando execucdo a estratégia seguida desde 2015, foram implementados os seguintes projetos de
(W] melhoria dos Sistemas de Informagao:
,) e Soarian Clinicals Upgrade: Por forma a dar cumprimento ao regulamentacdo geral para protecao de
dados (RGPD), foi realizado o upgrade aplicacional para a versao 4.2
e Informacdio circuitos clinicos: No Processo clinico eletrénico (PCE), por forma a melhorar o apoio a
decisio foram implementadas as Vias Verde Trauma e AVC, a escala de NEWS, o ERAS Enhanced
Recovery After Surgery— Recuperagdo Melhorada Ap6s Cirurgia), assim como otimizagdo de
informacdo para apoio a codificagdo clinica. Ainda no PCE foram revistos e atualizados todos os perfis
de acesso na ética de minimizar o acesso a informagao clinica
e Expansdo Soarian Scheduling: expansdo na utilizacdo desta ferramenta de agendamento, incluindo o
respetivo upgrade. Implementacdo da expansdo no servigo Pediatria, no circuito deste a prescrigdo a
realizacdo da consulta. O médico pode agendar as suas consultas assim como triar os pedidos externos
a0 servico
s Comunicagdo: Renovagdo do site do HFF e de portal interno (Intranet), com implementacdo de lista
telefénica eletrénica e melhoria no contacto com os colaboradores
o Recursos Humanos: Implementagdo de Portal do Colaborador para desmaterializagdo dos pedidos de
formagio e declaragdo
s Pedido de Transportes: Desmaterializagdo do circuito de pedido e autorizagdo dos pedidos de
transporte para os utentes
e Faturagdio eletrénica: desmaterializagdo do processo de faturagio aos fornecedores de MCDT
o Migragdo SmartGov: migragdo e upgrade de sistema de gestdo de deliberagdes/reunides, processo

esse paper free.
Acdo 4: Qualidade

Como Hospital acreditado desde 2000, o primeiro a nivel nacional pelo CHKS (entdo The King’s Fund system), o
HFF tem na Qualidade um dos seus principais motores de desenvolvimento. Os principais focos nesta drea em
2019 e para o triénio seguinte, consubstanciaram-se em:
e Manutencio da Acreditacdo Internacional pelo CHKS para a globalidade do HFF, tendo o HFF em 2019
obtido com sucesso a VI Acreditagdo e Certificagdo 1SO; |
« Obtencio da certificagdo dos servicos ISO de acordo com a norma ISO 9001:2015;
e Certificagio/Acreditagio ACSA/DGS para os Centros de Referéncia “Oncologia de Adultos — Cancro do
Reto” e “Oncologia de Adultos — Cancro hépato-bilio-pancredtico”;
s Mapeamento dos principais percursos assistenciais do utente no HFF;

s Recolha sistematica das opinides, sugestdes dos utentes nos diversos pontos de contacto.
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Atendendo a que a abordagem da Acreditagdo do Sistema da Qualidade é assente numa bhoa gestdo de

‘ﬁ%ﬁ% Processos, clinicos e organizacionais foram desenvolvidos:

A
)

1

Identificacdo e mapeamento dos principais processos assistenciais (percursos do utente) transversais a
organizagdo e os especificos por contexto de prestagdo de cuidados;

o+ Agilizacio e simplificagdo dos processos, focando-0s nas pessoas.

s Gestdo Integrada do Risco, como alavanca para a seguranca clinica e organizacional

e« Promocio de uma cultura de consciéncia de risco no Hospital, que se reflete nos planos de atividades
e gestdo operacional dos servigos;

 Definicio e monitorizagdo do nivel de Qualidade e Seguranca da instituicio, recorrendo a indicadores
assistenciais;

s Incrementar o acompanhamento e monitorizacdo da atividade realizada e dos objetivos de
desempenho e qualidade;

e Promoc3o de metodologias de analise de ocorréncias definidas no HFF e rever as mesmas com base
nos referenciais nacionais e internacionais;

e Ligagdo da plataforma do HFF a plataforma nacional de notificagdo de incidentes.

E porque a Governagdo Clinica baseada na qualidade é crucial, foi incrementada a Auditoria Clinica e
Organizacional como ferramenta de melhoria continua:
o Implementacgdo do programa de auditoria clinica tendo por base as Normas de Orientagdo Clinica;
» Implementacdo do Processo de Revisdo de Utilizagdo (PRU);
» Manutencdo da realizagdo de auditorias ao Sistema de Gestdo da Qualidade (registos em saude,
Consentimento Informado Vélido (CIV) para procedimentos cirdrgicos, CIV para procedimentos

invasivos, Lista de Verificagdo de Seguranca Cirlrgica, etc.).

Agdo 5: Modelo de governagdo

Para uma gestdo eficiente e eficaz dos recursos, € fundamental a promocio de um efetivo modelo de

Governagdo Integrada.

Para tal, foi revisto o organograma do HFF em concordancia com o DL 18/2017, com o estabelecimento de
Departamentos Clinicos cuja equipa de gestdo é constituida por Médicos, Gestores, Enfermeiros/TDT. Estes
Departamentos funcionam como uma verdadeira gestdo intermédia, com poderes executivos, agilizando assim
a comunicacdo entre os clinicos e os servicos de apoio e suporte e o Conselho de Administracdo e dando maior

transversalidade aos cuidados aos utentes.

Desta forma fomenta-se a responsabilizacio por resultados, caminhando-se a médio prazo para a existéncia de

um modelo mais rigoroso de contratualizagdo interna.
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Foi ainda estudada a possibilidade de criacdo de Centros de Responsabilidade Integrada, com vista a aumentar

E&%b a produtividade, a qualidade e a eficiéncia na utilizagdo dos recursos em algumas especialidades e servigos,

el
9,

tendo-se tomado a decis3o de implementar em 2020 o CRI de Oftalmologia.

Eixo 2 - Qualidade, acessibilidade e adequagdo dos cuidados assistenciais
Ag3o 1: Rever a carteira de servigos e promover a diferenciacdo dos cuidados a prestar aos utentes

Visando adequar os cuidados de satde prestados aos utentes com as necessidades da Comunidade servida

pelo HFF, é fundamental uma revisdo da carteira de servigos do hospital.

Em conjunto com o ACES deu-se continuidade a implementacdo de projetos em articulacio com os ACES (ja

apresentados a ARSLVT):

Quadro 2 — Projetos em articulagdo com os ACES

Titulo Areado ;5o | Aroas clinicas R do projoto
C para A‘:ﬁw- -u e Cardiologia Conswadaria médica e de anformagem
Telecardiomedicina ACES ACES Amadora o Sintra por lalemedicina em Cardiologia

Aoessibildnde Pnaumologia, MFR, ACES | Plana de preven;o ¢ gostao integradas

Projeto de Asticulagio
DPOC Aopho Comys, Amadom a Sinira da DPOC hospltaVACES

Acessibiidade -
Ariculagio com os
ACES

Projeto do articulagio
Ferida Complaxa

Cinrgia Geral, Dinbetologia.| Sogumento hospilalar a ambualério da
ACES Amadora o Sinlra farida complexa

Acessibiidado -
Anicdago com os
Projoto do articulagdo, ACES

Cirurgla Geral, Psiquialia, Centro de Referéncin do clnrgia da
Palologla da Obesldado Nurigao

obesidade: medicina cenlrada no doenle
Diferenciagio e
Exceldncia

Acdo 2: Promover e racionalizar o acesso

De modo a melhorar a acessibilidade dos utentes aos cuidados de satde prestados no HFF, respeitando e
garantindo cumprimento dos TMRG, o HFF desenvolveu a sua estratégia no sentido de:

o Reduzir os tempos de triagem do pedido de consulta para os valores preconizados;

o Reduzir os tempos de espera para primeira consulta (aumento da eficiéncia no Servigo de Consulta
Externa, diminuigdo da taxa de desmarcagdes, alargamento do periodo de funcionamento da consulta
externa, tendo sido realizadas consultas aos sébados);

e Reduzir o tempo de espera para cirurgia (melhoria da taxa de ocupacgdo e a eficiéncia do Bloco
Operatério, redugdo da taxa de cancelamentos cirlirgicos, aumento da percentagem de cirurgias de
ambulatério para procedimentos ambulatorizéveis, melhoria do processo de planeamento
operatbrio);

s Melhorar a capacidade de resposta aos pedidos de MCDT, internalizagdo de exames que iam para o
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sector convencionado, no HFF ou em Hospitais SNS, sendo exemplo o aumento da internalizacdo nas

by
% especialidades de oftalmologia, ginecologia, neurologia e na neuroradiologia especificamente as

(\/\\ ressondncias magnéticas;

A dinamizacdo da ULGA (gestdio e monitorizagdo de LEC, LIC e doentes em espera para MCDT) em articulagdo
com as Direccdes de Departamentos contribuiu para garantir a presta¢do de cuidados de saude em tempo
adequado e de acordo com o principio da equidade no acesso e do respeito pela prioridade clinica em que o

utente é classificado.
Acdo 3: Promover a ambulatorizagdo de cuidados

A qualidade dos cuidados de salde prestados em situagdes que ndo requerem o internamento do doente,
visaram:
e Aumentar os cuidados domicilidrios prestados (j4 existentes em psiquiatria e pediatria), que
proporcionam cuidados mais humanizados e mais eficientes;

¢ Aumentar a percentagem de cirurgias de ambulatério para procedimentos ambulatorizaveis.
Acio 4: Promover a eficiéncia dos processos assistenciais

Com o objetivo de aumentar a eficiéncia na utilizagdo dos recursos e a produtividade, bem como a experiéncia
dos utentes no HFF, foram desenvolvidos os principais processos assistenciais transversais a organizacgao,
nomeadamente da Consulta Externa, do Bloco Operatério: doentes ambulatérios e doentes internados, do
Servigo de Urgéncia Geral e do Hospital de Dia, bem como dos processos especificos por contexto de prestagéo

de cuidados.

O mapeamento em desenvolvimento serd a base para a andlise de desperdicios nos processos e da sua

otimizacdo e simplificagdo, tendo sempre o utente como o centro dos cuidados de satide e do Hospital.

Relativamente ao Bloco Operatério, visou-se o aumento da taxa de ocupagdo, o alargamento do horario de
funcionamento, a alocagdo de uma sala operatéria exclusiva para o trauma (2 tempos operatérios diarios), a
criagdo de equipas funcionais, a compatibilizagdo de horarios, salas dedicadas 12 horas a cirurgia ambulatdria e

a reducdo do numero de cancelamentos.
Acdo 5: Criar uma cultura de proximidade

Uma cultura de proximidade com os utentes, as familias e os ACES, desenvolvida no dmbito da telemedicina,
consultas descentralizadas nos Centros de Salide e a hospitalizagdo domicilidria permite uma mais atempada

prestacdo de cuidados, com maior satisfagdo dos utentes.
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Eixo 3 — Melhoria do resultado
Agiio 1: Controlo dos gastos e rentabilizagdo dos recursos

Traduziu-se na implementagéo de medidas de alteragdo de perfil de prescri¢do e adogao Normas de Orientagdo
Clinica, reduciio do gasto com material de consumo clinico e consumo hoteleiro e aumento dos rendimentos

extra contrato programa como forma de diminuir a dependéncia do financiamento publico.
Acdo 2: Estudo, Investigacdo e Formagéo: colaboragéo com Universidades e Escolas Superiores de Saude

O HFF participa ativamente no ensino e formagdo pré e pés-graduada médica, de enfermagem e de técnicos de
sadde. O estabelecimento de protocolos formais de colaboragdo com Universidades e Escolas Superiores de
Satide permite desde hd anos estreitar estas relagdes e potenciar as atividades de ensino no Hospital,
funcionando também como uma forma de dar a conhecer a Instituigdo aos futuros profissionais de sadde e de

cativar os melhores para virem a fortalecer os recursos humanos do HFF.

A formagio dos profissionais do HFF é fundamental para manter e melhorar a qualidade dos cuidados de salde
prestados aos utentes, bem como de motivar os colaboradores a preocuparem-se com a constante atualizagdo
dos seus conhecimentos técnicos e cientificos. Pretende-se consolidar a agdo Academia HFF em que para além
das formacBes ja existentes, se pretendem expandir a oferta de desenvolvimento de competéncias,
nomeadamente na:

e Gestdo para profissionais de saude;

o Gestdo para Diretores de Servigo, Enfermeiros Chefes e Tecnicos Coordenadores;

s Epidemiologia Clinica;

s Estatistica em Ciéncias da Saude;

e Gestdo Lean;

¢ [nvestigacio e Ensaios cinicos.

Eixo 4 - Cooperagdo interinstitucional
Acdo 1: Fomentar a comunicagdo e os projetos em parceria com os ACES

Uma efetiva integracdo vertical dos cuidados de satide, com a consequente melhoria dos resultados em saude,
requer uma interagdo préxima e um contacto privilegiado com os ACES. Como tal, para além de manter as
reunides periédicas de andlise de situagéo e desenvolvimento de projetos com 0s ACES de Amadora e Sintra,

foi criado um “Grupo de Trabalho HFF-ACES”.
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Acdo 2: Fomentar as parcerias com a Comunidade

{ o HFF participado em inlimeros eventos conjuntos com o envolvimento dos cidaddos.

1

Em 2019 foram fomentadas as parcerias com as Cimaras Municipais da Amadora e Sintra e com as IPSS tendo

Eixo 5 - Potenciar a marca HFF
Acdo 1: Rever a imagem do HFF e dos seus Servicos

O processo de melhoria da imagem do HFF e dos seus Servicos comegou ja no sitio institucional do HFF,
pretendendo-se gue seja expandido em 2020 aos logotipos dos Servicos e Unidades, documentagdo enviada

para o exterior, layouts de apresentacdes, entre outros.
Ac3o 2: Rever a comunicagdo do HFF com a Comunidade

A comunicacio de uma instituicio como o HFF com a Comunidade & um aspeto importante, que pode
condicionar a imagem do Hospital, tendo-se procurado em 2019 que a mesma fosse mais efetiva e, sobretudo

mais integrada.
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() Num cenario de mudangas no setor da satde, com transformagdes relevantes ao nivel da alteragao do perfil
demogréfico do Pais, exigindo agBes orientadas para a populagdo mais idosa que utiliza os servigos de satide com
mais intensidade, gerando maiores gastos, e o perfil das doengas, aumentando a pressdo por novas tecnologias

(tratamentos, equipamentos ou medicamentos), determinam a necessidade de alterages nos servigos

prestados pelas instituigdes.

Foi erigido como eixo fundamental do Servigo Nacional de Satde (SNS) “a centralidade no cidad&o”. Desta forma,

ao longo dos anos o acesso aos cuidados de salide tem ocupado a agenda das politicas de satide a nivel nacional.

O atual Governo Constitucional definiu como prioridade reduzir as desigualdades em satde melhorando o acesso
ao SNS e “reforgar o poder dos cidaddos na gestdo do seu percurso na procura de cuidados de sadde”. Entende-
se por acesso aos cuidados de satide a possibilidade de os cidaddos obterem cuidados de salde em tempo
apropriado as suas necessidades e a alcangarem ganhos em saude. A equidade do acesso nos servigos de saide

de qualidade depende da disponibilidade, acessibilidade, aceitabilidade e qualidade dos cuidados.

Assim, cabe as instituicdes prestadoras de cuidados de salide melhorarem as condigdes da oferta de servigos,
bem como, criarem ferramentas para integrar e monitorizar o acesso dos utentes. A centralidade na
acessibilidade dos utentes do Hospital Prof. Doutor Fernando Fonseca, EPE a prestacdo de cuidados de saude,
nestes anos mais recentes, tem sido objeto de uma crescente aten¢do com impacto significativo em diversas
linhas de atividade. A relevincia atribuida a esta abordagem assentou na promogdo de uma gestao mais eficiente

da lista de espera cirdrgica (LIC), lista de espera para a consulta externa (LEC) e ainda meios complementares de

diagndstico e terapéutica (MCDT).

Neste contexto, o HFF procura assegurar a adequada resposta as necessidades de cuidados de saude da
populagio dos municipios de Amadora e Sintra. A constru¢do de uma relagdo de confianca entre o HFF e a
comunidade é assumida como um referencial a cumprir, através do garante do acesso aos cuidados de satde e

promocdo da qualidade da prestagdo de cuidados em tempo adequadao.

O ano de 2019 foi condicionado por fatores externos que afetaram o desempenho do Hospital, face ao esperado

e face ao periodo homologo dos quais se realca:

e Camas encerradas por falta de recursos humanos de enfermagem, em média de 8 camas por dia;

e 24 dias de greve de diferentes grupos profissionais;
e LimitacBes na substituicdo de recursos humanos, apesar de existirem processos de contratagdo de RH

e a aguardar autorizacdo da tutela num total de 102 pedidos de contratos, no final de 2019.
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de funcionamento condicionado por caréncia de especialistas médicos e enfermeiros.
e Reducio de tempos operatérios no Bloco Operatdrio Central e Unidade de Cirurgia de Ambulatorio, por

limitagdo de recursos humanos de anestesiologia e enfermagem (575 no total do ano).

Consulta Externa

Consulta Externa Médica

Com o objetivo de responder & procura crescente, o HFF tem vindo a melhorar a equidade e o acesso aos
cuidados de satde na linha de producio das consultas médicas através do acréscimo do nimero de consultas
realizadas conjugado com a diminuigdo dos tempos médios de resposta para os doentes que aguardam em Lista

de Espera para Consulta de especialidade (LEC).

Figura 2 - Evolug8o das consultas médicas

2019 327.025

+1,6%

2018 322.000 |
+2,4%

2017 319,302

A oferta de consultas do HFF distribui-se por 29 especialidades. Em 2019, face a 2018, registam um aumento no
total de consultas médicas realizadas de 5.025 (+1,6%). Comparativamente a 2017, o aumento é mais expressivo,

tendo sido realizadas mais 7.723 consultas médicas (+2,4%).

Observou-se uma taxa de primeiras consultas de 30,6%, ligeiramente abaixo do valor homdélogo (30,7%).
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Quadro 3 — Consultas realizadas por especialidade

| 1 : |

Primeiras | Total

Primelras : Total ‘ Primeiras Total || Primeiras Total |

a0zt |  sas3| a0 ss7 0 ssoa| mm 0 e%

Tases| ez | 3666 e s 2% 5%
Cirwrgia Geral " a0s3 | 19.027 !5 8659 ”é;sé[i'g BRYETT 0% 8%
Girurgia Maxilo-Facial 850 | 1019 |/ sz 81 ‘ 8% |
Cirirgla Pedidtica - T ims| s | 17 Tras 3%
Ci.rurgia Plés\ltaenecon;trﬁtivaeEstéllca - 2 -174 1 6.195 | flﬁﬁj
Dlabelo!ogia- “ . 21 | 3.558 7% }
Infecciologia - Doentes com VIH/Sida (TARC) 76 | 7.148 I_ 26% ‘
Infecciologia - Outros Doentes ‘ 342 2357 | 27%
Doengas Autoimunes : 527 3.934 10% !
Dor o ' { a9 466 4% |
El;docrinolugl:mitﬁi;éiu S 7752 2.340 Ii 6% |
“Gastroenterclogla T aew| sam | 2% |
_G“ine;oiogia 7 B 1 3.298 7 8.482 ‘ 1% :
-"H;:palol.cgiam"””” ' 297 1689 5%;
Hipertensio T 7 18 | |
Imuno-alergologia i 1.341 1 4.507 ) 1.695 | -4%
fmuno-hemoterapla L ae | 5.131 | 2222 | 12% |
M.e;ild.n.a .Flsltno.Reabilllragﬁur 7 ) T .1-..791 | 5.579 | ) 2.150 | 6%; |
Medicina Interna 3.755 | 4% |
Nefrologia 955 | 8%
Neurologia 3.U-§llrf 12% .
Gbslel.rici:i é.llO -2% |
Oftalmologia _ - 11916 | 3% |
 Oncologla Médica 1427 | 5% 1
Ortopedia - B 8.357 11%
Ororrinniaﬁngélé&,ié -6..535. i% \
Pediatria nom | 7803 &%
T w2 | 2| s
Psiquiatria Total 29.533 !‘ 1875 | 1% |
Psiquiatria (inst) e | 450 10% |
satide Mental na Comunidade 1127 | 23.51075: 1.191 6% 1
Psiquiatria da Infﬁn.ciaeA.dnlescénrla . 223 . 2.579 ' 234 | 32% i
senologia L s ERTTR I %
Urologia T ' ' T 200 9.366 || 3.445 10,207 ‘l 0%
Cnnsu!tasapess;a! (Medicina &n.Traha.lho:u 14-6 ] - - 824 || 310 o 392 I 649 i . 124%
Towes T aeso|  1aams sa2| 19| vees 129 |

:I.';t;i.go.ns‘l;ltas Médicas 96;369 319.302 BB.i;Dl; 322.000 99.567" 5

Destacamos as especialidades que registaram um acréscimo mais significativo no nimero de consultas realizadas

face ao ano anterior:

e A Ortopedia e a Cirurgia Geral implementaram em 2019 um programa de recuperagdo de lista de
espera. Assim, a Ortopedia apresenta um crescimento no total de consultas médicas realizadas de 11%

(+2.080 consultas) e a Cirurgia Geral com um acréscimo de 8% (+1.621 consultas).

e A Pedopsiquiatria do HFF, teve no ano de 2019, o primeiro ano de atividade em pleno, com equipa
completa e com a implementagdo do projeto na sua totalidade. Esta situacdo pode ser evidenciada
através do crescimento registado face a 2019, tendo sido realizadas mais 34% de primeiras consultas e

mais 32% na totalidade das consultas realizadas.
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Figura 3 - Evolugdo das primeiras consultas médicas

2019 99.967

| 41,3%

2018 98.704

+3,7%

2017 96.369

Relativamente ao volume de primeiras consultas realizadas, em 2019 o HFF regista um aumento de 1.263
primeiras consultas face ac periodo homélogo (+1,3%). Comparativamente a 2017, o aumento & mais expressivo,
tendo sido realizadas mais 3.598 primeiras consultas médicas (+3,7%). O aumento do nimero de primeiras
consultas permitiu impulsionar a acessibilidade do utente a consulta, tanto pela diminui¢do do nimero de
doentes em lista de espera, como pelos tempos médios de resposta, que atingiram os referenciais de acesso a

consulta propostos para o Hospital.

Quadro 4 — Evolugdo indicadores monitorizagdo da LEC

% 13g Consultas /Total Consu!tas 7 “ 30, 2% 30 7% ! “L 0,4 p. P: | ®

%fi:srreahzadas com ortgem no CTH o E! 319% 1 32 3% I Hz 2 8 p p. -

Tempo médio de resposta ao pedldo (dias} : 168,0 } 99,8 1 82,9 : 50,7% -L | -16,9% \70‘
- % pedidos atendldos em tempo adequado - i] N 54% ;{ 72% ‘i_r__ 71% | 16 9p.p. | 0,7 p-p. | °

O nimero de primeiras consultas realizadas com referenciagdo via CTH em 2019 (33.640) aumentou
relativamente a periodo homologo. A percentagem de primeiras consultas realizadas com referenciagdo via CTH

no total de primeiras consultas aumentou em 1,4 p.p., passando para 32,3% em 2018 para 33,7% em 2019.

O ano de 2019 caracterizou-se por um crescimento progressivo no niimero de pedidos em espera para consulta
CTH, que face a periodo homdlogo, representa um aumento na lista de espera de 1.692 pedidos (+18%). Assim,
em dezembro de 2019, encontravam-se 10.912 pedidos em lista de espera para primeira consulta com
proveniéncia dos cuidados de satide primdrios (via CTH). Apesar do crescimento referido, a partir do més de
outubro foram implementadas medidas de reducdo da lista de espera que vieram permitir a redugdo de pedidos

em espera, em especialidades como a Ortopedia.
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ﬁ?& O tempo médio de triagem apresentou em 2019 uma redugdo de 8 dias face ao periodo homdlogo, sendo de

(}7_;

{ 15,1 dias (23,4 dias em 2018). A diminuigdo do tempo médio de triagem foi verificada em quase todos os servigos,
) alergologia (-22 dias), Imuno-hemoterapia (-11 dias) e Urologia (-8 dias).

sendo que as diminuicdes mais expressivas foram nas especialidades de Oftalmologia (-26 dias), Imuno-

O tempo médio de resposta aos pedidos de consulta em 2019 foi de 82,9 dias, que representa uma diminui¢do
de 17 dias face ao valor registado em 2018 (99,8 dias). As especialidades que apresentaram a maior diminuicdo
do indicador face ao ano anterior foram: a Urologia (-252 dias), a Neurologia (-218 dias), a Ginecologia (-40 dias)

e a Imunoalergologia (-37 dias).

A percentagem de consultas realizadas em tempo adequado (71%) registou uma melhoria de 0,7 p.p. face a 2018

embora ainda aquém do objetivo tragado em Contrato-Programa (73%).

Quadro 5 — CTH — Nimero de doentes a aguardar consulta de 1.2 vez em dezembro de 2017, 2018 e 2019

Especialidade 2017 2018 2019 a

Anestesia | 14 46 54 8 17%
Cardiologia 267 | 285 297 12 4% |
Cirurgia Geral 336 554 419 -135 -24%
Cirurgia Maxilo-Facial 29 18 31 13 72%
Cirurgia Pediatrica 100 233 440 207 89%
Cirurgia Plastica 338 159 346 187 118%
Gastrenterologia 171 175 177 2 1%
Ginecologia _ 930 904 1.199 295 33%
Imuno-hemoterapia 3 4 6 2 50%
Infecciologia 86 37 38 1 3%
M.F.R. 20 23 23

Medfcina Interna 232 231 391 160 69%
Nefrologia M 101 136 35 35%
Neurologia 807 320 360 40 13%
Obstetricia 341 319 296 -23 7%
Oftalmologia 3.831 2.788 4.105 1.317 47%
Ortopedia 495 1.265 565 -700 -55%
ORL 184 438 416 -22 5%
Pediatria 182 252 374 122 48% |
Pneumologia 319 321 548 227 71%
Psiquiatria 356 412 469 57 14%
Urologia 1.379 335 222 -113 -34%
Total Geral & 10.461 9.220 10.912 1.692 18%
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As consultas n3o médicas sio efetuadas por Psiclogos, Nutricionistas e Enfermeiros. A atividade desenvolvida

(‘\‘J#” por profissionais ndo médicos em consulta apresentou um decréscimo face ao ano anterior de 1%.

1

Psicologia
Apoio Nutricional e Dietética

Qutras consultas por pessoal ndo médico

Quadro 6 — Consultas realizadas por profissionais ndo médicos

j Primeiras \ Total

H 1146 | 7.204 |

i 1.228 3.359
2.990 ‘
5364

Total Consultas por Pessoal ndo Médico

Total

Primeiras |

i

[ ol

1.391

6.434 ||

| [
Primeiras | Total | Primeiras | Total
993 5% 0% |
9% a% |
5% | A% |
4% | -1%

Atividade Cirtrgica

A carteira de servigos do HFF incorpora 11 especialidades cirdrgicas. Em 2019, regista-se um decréscimo de 3%

que corresponde a menos 469 cirurgias realizadas face ao periodo homdlogo.

H4 semelhanca de anos anteriores, o ano de 2019 registou limitagdes de recursos humanos, nomeadamente nas

especialidades de anestesia e profissionais de enfermagem que condicionaram de forma determinante a

capacidade do HFF de reduzir os tempos de espera para cirurgia. Adicionalmente, foi um ano com 24 dias de

greve de diferentes grupos profissionais, com impacto na atividade programada do hospital.

2019

2018

2017

| Cirurgia Convencional

6.563

10,032

u Cirurgia Ambulatério

Figura 4 - Evolugdo da atividade cirtrgica

2,327

2,583

Cirurgia Urgente

2241

i -2,6%

i -5,2%

Analisando as cirurgias realizadas por especialidade, salientam-se 0s aumentas registados na Ortopedia (+21%,;

+445), na Urologia (+18%; +178) e na Ginecologia (+15%; +166).

0 servico de Ortopedia, no ano de 2019, com a implementagdo da Unidade de Traumatologia e com a
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consequente atribuicio de mais uma sala de bloco a patologia do trauma, conseguiu dar resposta as

necessidades da populagio, operando mais doentes de trauma e diminuindo a demora média pré-operatdria.

Quadro 7 -

“cem«encmnni f\ml:ul.\lnn.‘lE

Intervengdes cirdrgicas por especialidade e regime

Convencional | Ambulatéria | Urgéncia Total ‘ Convencional | Ambulatrla | Urgdnda | Total Urgéncia Tatal
Cirurgla Geral 1.981 1394 1181 455 i 1.306 1428 1.260 | 3.994 V 035 1558 | 1.248 | a1 253 |
Cirurgia Marita-Facial 55 | 82 1] 136 Ta| 90 4 127 | 55 8| 4| 77 0
Cirurgla Pedidtrica 162 a7 7 706 | 166 I 6 668 | 108 515 a6 | 669 1
Cirurgia Plistica e Reconstrutiva e Estética 196 | 1343 2] 1541 | 131 1.660 | 3 1794 || 155 1308 | 1| 1466 -328
Gineealogia T 666 s | 1202 | a7 | 35 | 1120 | sas | & 8 1286 166
Obstetricia 265 o1 | 466 | 249 28 1082 || m 0 6 | 905 an
oftalmalogia 154 4022 13 s | 127 n 622 | 101 23 | 4364 258
Ortopedia 1.449 851 w7 243 1364 | 138 2138 | 1571 07 85 258 1415
Otorrinolaringologia m o sa. wmsi| 618 6 1638 || 203 027 7 1403 235
Uralogla 939 s w7 L | ew m 117 || m as s 1195 178
Qutras 1 N ! 79 | 1 130 | o ns 3 122 1
TOTAL 6,563 10.032 224[ | lﬂ 836 |- 5..15577 - 2.583 [ - 1-8-.53.0. [ 4955 . 10.579 | 17.861 | -469

O niimero de doentes em LIC apresenta uma diminuicio de 1.677 doentes relativamente ao periodo homélogo

(-21%).

Em termos de mediana do tempo de espera em LIC, no final de 2019, aguardavam cirdrgia hd menos de 6 meses
65% dos doentes (4.121 doentes num total de 6.307 doentes em lista de espera). A mediana do tempo de espera
dos doentes em LIC era de 108 dias, menos 21 dias que no final de 2018 como resultado da diminuigdo do
indicador nas especialidades de Cirurgia Pedidtrica (-66 dias), Cirurgia Geral (-63 dias), Ortopedia (-30 dias),

Ginecologia (-3 dias) e Oftalmologia (- 3 dias).

Dos doentes operados em 2019, 77% das cirurgias foram realizadas dentro dos TMRG. Este valor representa um
aumento de 2 p.p. face ao final de 2018. Nos doentes muito prioritérios, com 90% de cumprimento, verifica-se
uma maior debilidade deste indicador na Ginecologia (79%), Cirurgia Plastica (76%) e Cirurgia Pediatrica (70%).
Nos doentes prioritarios, destaca-se a Ginecologia (73% e 60%, para a patologia oncoldgica e ndo oncoldgica), a
Cirurgia Pediatrica (54% para a patologia ndo oncoldgica) e a Cirurgia Plastica (50% para a patologia oncologica).
Os doentes de prioridade normal, apresentam um cumprimento de 58% e 72% para a patologia oncoldgica e ndo

oncoldgica, respetivamente,

Quadro 8 — Evolugio indicadores monitorizagdo da LIC

2017

- %LICc-omTE:-IZ mese.s - !} % :

"'%"Liéco}n&;ﬁ;ine - _ ‘ 17% 4 I |

Wi de TE (das) _ s s | eamle m e
Mediana de TE (dias) 5} || w9 08| el a6 e
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Até ao final de 2019, foram operados em entidades convencionadas 1.326 doentes, representando um gasto
estimado de 1.677m€. Comparativamente a igual periodo de 2018, foram operados mais 214 doentes,

representando um gasto adicional de 188 m€.

Internamento

O HFF regista um récio de camas por 1.000 habitantes baixo, deparando-se com uma procura excessiva tendo
em conta a capacidade instalada. Na sequéncia da publicacdo da Portaria 212-A/2018 que determinou a
reestruturagido da rede de cuidados de salide na regido de Lisboa e Vale do Tejo, procedeu-se a alteracdo da
lotagio oficial do HFF para 802 camas embora a lotagdo média praticada em 2019 tenha sido de 789 camas. De
facto, mesmo com o referido incremento no nimero de camas, o HFF exibe um racio de 1,4 camas/1.000
habitantes, comparativamente com o resto do Pais que dispde de 3,4 camas/1.000 habitantes, sendo que a

média da Unido Europeia é de 5,1 camas/1.000 habitantes.

Os obstaculos associados a transferéncia de doentes para a Rede Nacional de Cuidados Continuado Integrados e
Rede Social tém provocado dificuldades crescentes aos servigos do HFF, conduzindo ao aumento de dias de
internamento e da demora média, nomeadamente pela falta de resposta destas Redes. Particularmente critico
s30 0s constrangimentos associados a referenciagdo de doentes para a Rede Social, obrigando a manutengéo de
utentes internados com alta clinica, decorrente da quase nula resposta externa nesta drea por parte das

respetivas entidades competentes.

A ocupagio de camas por doentes ndo agudos impede ndo s6 o internamento de doentes provenientes do
UICD/SO da Urgéncia Geral e consequente acumulagdo de doentes neste servico. No sentido de libertar camas
de agudos o HFF contratou 871 didrias de internamento no exterior, das quais: 351 respeitantes a internamento
social (equivalente a uma média mensal de 29 camas), 420 referentes a cuidados continuados nas tipologias de
convalescenga, média e longa duragio, (correspondente a uma média mensal de 35 camas). Foi ainda necessario
contratualizar mais 100 didrias clinicas (equivalente a uma média de 17 camas), durante o periodo de
contingéncia de inverno, para dar resposta a doentes agudos no exterior, em articulagdo com a ARSLVT. Os
encargos com estes doentes que se encontram “internados no exterior” estdo a ser assumidos pelo HFF, embora

0s mesmos nio estejam a ser contabilizados como atividade do Hospital.

No ano de 2019, alterou-se a tendéncia de decréscimo no nimero de doentes saidos face a anos anteriores,

registando-se uma pequena subida dos mesmos face a 2018.
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Pﬁ/ Figura 5 — Evolugdo dos doentes saidos
Q z 2019

25,181

: 0,4%

i .5,8%

2018 25.077

2017 26.724

A demora média em 2019, relativamente a periodo homologo, apresenta um aumento de 0,2 dias, passando
para 10,4 dias. O ligeiro aumento vem acompanhar o decréscimo pouco significativo no niumero de doentes
safdos e resulta de fatores como:
e 0 aumento do nimero de doentes com mais comorbilidades, mais dependentes e vulneraveis;
e aja referida falta de resposta da RNCCI e da Seguranca Social, sendo o HFF a salvaguarda dos utentes
em situagdes ndo clinicas;
e otempo de permanéncia dos doentes no Servigo de Urgéncia, uma vez que se verifica que quanto maior
o petiodo que os doentes passam no SUG/UICD/SO maior é a demora média registada;
o atransferéncia de atividade cirtrgica do internamento para a drea do ambulatério implica que sejam
internados os doentes com cirurgias mais complexas e consequentemente com duracdes de

internamento superior.

O aumento registado no ndmero de doentes saidos verificou-se mais expressivamente nos servigos de
Infeciologia (+19,2%), Urologia (+17%), Cirurgia Maxilo-Facial (+17,8%) e Ortopedia (+10,8%). Por outro lado,
verificou-se uma reducdo dos doentes saidos nos servigos de Cirurgia Pedidtrica (-36,2%) e Otorrinolaringologia

(-32,2%).
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Quadro 9 - Doentes saidos, Taxa de Ocupagio e Demora Média por especialidade
N:sjeri:::l:t:i:?s Taxa Ocupagio Demora Média
(s Eietmal o plS i
‘ 2018 | 2019 ‘azm}zme 2019 [Aa2019/2018
Cardiologia L1422 | 1547 E Lam | 0% | | e ‘ o | 69! w28l
Cirurgia Geral a2t 309 ! 28| 7% | toe% I o a7 | 79 9,1 2 | 55%
Cirurgia Maxllo-Facial 53 as | s oen| 5% 0% } 1% | 27| 56 93| e61%
Clrurgia Pediitrica . 223 ‘ ) 722‘4 : 143 : 352%: 32% ar | 33?: 26 123 29 ‘ 71&,1%7
Cirurgia Plstica e Recanstrutiva e Estética 204 1 145 | 18 ‘ 0,0% I % | 76 ‘ 7% | 96 | 133 24 6E%
Eﬁﬁ:}fasInfecdusa“s“tlnrecciolemi]m_ ) . | 184 L 1‘)3 I 130"‘_“ 19,2% | ’ 773071% \ ) 95% | iﬂ,a_ 26,7 | 11,17 77;2!.0!&
Gastroenterologia 728 o am 701 | 9,7% . o3% | 86% | B6% | 84| 88 80
Ginecologia 63 as1 | 928 2 | 64% | 6% 52% a1 a2 34 -190%

: 305 | 29 | m | gam : ws | el ek ‘ 17,4%
-;!Ieéltlnulnlem; ‘ 7.849 7475;; 8.017 | 3,3% .I 114% 104% 12% | Oﬂ%_
Hefrologia | 309 | ! 10,1%
“Neurologia 7| om0 425
Obstetricia 2820 | 2794 | 2,3%
Dﬁafmn!ngia ) 194 ! 178 i 5,396
Conopedia o ren T
6|0rril;ﬂ|ﬂﬁllgu|ngla - 1 ;;; . 577 i | ) 19,2%
Pediatia ‘ 1381 . 1235 ‘ : 59% |
oeumcloda | sz e ek % |

| i ‘

Uralogia 1310 | 69 1131 0% | n% %
U.C. Cirurgla 66 | 55 sa|  ossn 93 | 5.8% i
UL Corondrias - 28 | 27 2| s 9% | | w2l s ‘
UL, Pediatria 51 201 | 166 | -17.4% | | 2% | | 102 22,9% i
U.C.I. Palivalente 124 . ll;l 138 11,3% ; 83% | BA% : . .39% | 16,1 [ 363 330 ‘ -9,1% i
U Rocém Nascidos 29| a2 : 204'; 3,8% : 57% I To% | 237 | 241 wo | non
Psiquiatria e Abuso de Substancias 381 383 | 377 | -1,6% w 96% | 95% } 9% 26,7 | 27,0 8.1 | 4,1% j
Agudos 381 S | 36% i 95% 9% 66 270 w1 asen
T | e ame| am| | k| e W] e sl
Sub-Total UCLeUC. Intermédios| 818 m oA e | % 76w 08 194 us | 108% |

Sub-Total Especialidades Méda‘casé 1562 13296 | 1358 | 2,2% | 6% | 8% 99% 13 | 1 121 '
5nh-fo£ﬂ:s,;u:a_llfj_ad-e“s"c-ﬂ;';q-;{;si 12344 W; 10932 . 10813 ‘ A% | _ mm, o '733'9': 61l :vz 73 i
mmu;;]l:::::i:,c 3;’;;;:2';]:;;;;:::;:;::; 26,224 1 zsnn' 25,181 w 0,4% | ,,g,n,% i 89% 0% ; 94 102 103 1,0% i

Em 2019 verifica-se uma evolucio positiva no sentido da ambulatorizagdo da prestagdo de cuidados.

Comparativamente com o ano transato, o HFF produziu mais 7% de GDH de ambulatério médicos (849) embora

menos 3,1% de GDH de ambulatdrio cirlrgico (-272).

0 indicador da percentagem de cirurgias de ambulatdrio no total de cirurgias programadas reduziu em 1,5 p.p..

0 ano de 2019, foi particularmente dificil para o Bloco Operatério, pois apresentou fortes constrangimentos ao

nivel dos recursos humanaos que vieram condicionar a atividade a desenvolver.

Pagina 30 de 123



% ’__Q%‘d%‘f?

|
I

/9 REPUBLICA | SERVIGO NACIONAL —— ¢
E PORTUGUES& O I SNS DE SAUDE PROE. DOUTOR FERNANDO FONSECA e

sauot HOSPITAL

Quadro 10 — Evolug¢do dos GDH Ambulatério

GDH Médicos de Ambulatério | 12.846 “ 12.054 ! 12.903 |

8718 |  8.446
.

% Cirurgias ambulatdrio no total de cirurgias

1
1
|
GDH Cirtirgicos de Ambulatorio | 8167 |
1
programadas (GOH) |

62,4% || 653% | 64,4%

Urgéncia

0 Servigo de Urgéncia do HFF é um servigo multidisciplinar e multiprofissional que tem como missdo a prestacdo
de cuidados de satide urgentes e emergentes aos doentes em todas as situagdes enquadradas nas definicdes de

Urgéncia Médico-Cirlrgica e Urgéncia Basica.

O Servico de Urgéncia Basica (SUB) do HFF existe desde agosto de 2009 e tem como missdo prestar com
qualidade, eficacia e garantia de satisfagdo, os necessarios e adequados cuidados de satde. Funciona como drea
de referenciagiio principal para as populag¢des abrangidas pelos Centros de Satide de Algueirdo, Mem-Martins,

Rio de Mouro, Péro Pinheiro e Sintra.

0 Servigo de Urgéncia Médico-Cirtirgica (SUMC) integra a Urgéncia Geral, a Urgéncia Obstétrica e Ginecoldgica e
a Urgéncia Pedidtrica. A atividade da Urgéncia Geral esta distribuida em duas dreas: a drea de atendimento de

ambulatério e a Unidade de Internamento de Curta Duragdo (UICD) com 29 camas.

O HFF tem ainda alocada uma Viatura Médica de Emergéncia e Reanimagdo (VMER), que opera de acordo com
as diretivas do Instituto Nacional de Emergéncia Médica, na estabilizagdo pré-hospitalar e no acompanhamento

médico durante o transporte de vitimas de acidente ou doenga suibita em situaces de emergéncia.

Relativamente ao posicionamento das urgéncias do HFF no contexto das urgéncias hospitalares da Regido de

Lishoa e Vale do Tejo (RSLVT), importa referir que no ano de 2019:
o O HFF é a segunda maior urgéncia na RLVT;
e A Urgéncia Pediatrica é a segunda maior da RLVT;
s A Urgéncia Obstétrica/Ginecoldgica é a maior da RLVT.

Em 2019, o Servico de Urgéncia do HFF realizou 262.226 atendimentos, dos quais 18.879 geraram internamento,

o que representou um decréscimo de 1,3% face a 2018.
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Figura 6 - Evolugdo dos atendimentos na Urgéncia

T

P -1,3%

( 2019 02226 |

<3 1]

2018 265.727 -0,9%

2017 264.715

O ntmero de atendimentos da Urgéncia Geral diminuiu 2,5%, o que vai ao encontro do objetivo constante dos
Termos de referéncia para a contratualizacdo de cuidados de satde de 2019. A Urgéncia Obstétrica apresentou

um crescimento mais acentuado de 5,3% face ao periodo homdlogo.

Verificou-se em 2019 que 7,2% das admissdes resultaram em internamento, mantendo-se relativamente

constante relativamente ao ano anterior.

Quadro 11 — Evolugiio dos atendimentos por tipologia de urgéncia

Total de atendlmentos

265.727 || 262.226

Gerai | 186.274 || 181.628 E °
Obstetricia 20,996 || 22.113 i% 78% o 53% .‘
Pediatria 58.457 || 58.485 |‘ -0,2% | 0,0% | ‘
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Figura 7 - Média de atendimentos na urgéncia por dia
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Numa visio diaria foram observados em 2019, em média, cerca de 718 doentes nos Servigos de Urgéncia do HFF,
Estes valores implicam, por si s6, um esforgo significativo em termos de recursos humanos e materiais de formaa
garantir, em cada momento, o melhor atendimento a todos aqueles que a ele acorrem, pelo que tem sido objeto
de especial acompanhamento ndo so pelo facto de ser porta principal de entrada de doentes para os servicos do
HFF (representa cerca de 98% do total das admissdes do internamento do HFF), como também pela sua

repercussdo na organizagdo interna.

Quadro 12 — Atendimentos na urgéncia por cor da Triagem de Manchester

‘ Var 2019/2018
2017 2018 2019
| Valor
700 | 735 695 5% 40 |
31204 | 30073 | 27.510 | 9% -2.663

85225 | 84221 | 81475 | 3% -2.746
133201 | 140.585 | 141332 | 1% 777

Amarelo

Verd

5100 4508 | 4730 | 5% | 222 |
Branco | sa42 | 4756 5366 13% | 610
“oU(s/Triagem Manchester) | 724 | 779 | 1118 | 44% | 339
Total Tipos Urgéncia | 260715 265727 262226  -1% -3.501
Internamentos 1 1883 | 18668 18878 | 1% 210 |
% de Internamentos DA | now | 72% 0,17 p.p. !

O HFF é um Hospital com larga experiéncia na aplicagdo do Protocolo de Triagem de Manchester dado que foi
pioneiro na sua introdugdo. No que respeita a prioridade dos doentes atendidos na Urgéncia registou-se um
decréscimo de 5.449 doentes emergentes, muito urgentes e urgentes (vermelho, laranja e amarelo) e um aumento
dos doentes nio urgentes, nomeadamente verdes. A referida reducido de doentes urgentes ndo teve evidéncia no
nimero de internamentos gerados pelos episédios de urgéncia, que sofreram um aumento de 211 doentes

internados relativamente a periodo homélogo.
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O HFF disp&e dos seguintes Hospitais de Dia: Imunohemoterapia, Oncologia, Medicina e Especialidades Médicas,
Infeciologia, Psiquiatria, Pediatria e Urologia. Em 2019, observou-se uma redugdo do nimero de sesstes de

Hospital de Dia realizadas. A redugdo do nlimero de sessdes face ao periodo homdlogo registou-se na Pediatria

W
Ciﬂ\;’ Hospital de Dia
=t

)

e na Oncologia, seguindo a tendéncia de anos anteriores. A redugdo das sessdes no Hospital de Dia de Pediatria

é consequéncia da alteracio de critério de referenciagdo para o mesmo, implementado no ano de 2019.

Figura 8 — Evolugfo das sessGes de hospital de dia

" - I
. _ - |
. — [

O tratamento dos doentes em regime de ambulatério tem constituido um objetivo prioritario do hospital pelo

1 .1,3%

-0,6%

as sessbes de hospital de dia e os doentes tratados de imuno-hemoterapia, infeciologia e psiquiatria tém

registado acréscimos sucessivos.

Quadro 13 — Sessdes e doentes tratados em hospital de dia por especialidade

2 |

p_—— Doentes 1 sessiat Doentes Buniiai | Doentes | Sessdes Doentes

____________ R | Tratados || " Tratados || = | Tratados ! " | Tratados |
) Imul'lehelI-';(-);;r-;:li:-ﬂa a 395 : 483 210 1.021 ; 42 111% iﬂl%
Infecclologia - - e | a6 ses|| 116 | 698 2% | 1%
Psiquiatria - o | sass| 8| 8168 a7t || s3s7| 401 w | 8%
Pediatria - - 5o | 2040 ss18 | 2160 5064 | 1879 a3 a3
Oncologia (Sessdes que nio geram GDH Médicos de Ambulatdrio) | 5.139 1.093 i 5.092 | 846 -8% -24%
BT T san 2.293‘ 8.458 Caaas | % 8%
. .II-iEIIT-l.Odiéllse o o - RN 3.151 66 7 3.246 . .75 - 3.268 “ ?i 7 l%‘ 7 -5%
TdTAl. . 7 R Z;!Z.DDZ | 6.576 i 32.211 7.1-73 i . .3.1.7;95 {i 6.763 -1%? -6%

No que respeita ao nimero de sessdes de Hemodidlise verificou-se um acréscimo apesar da ligeira reducdo do

nimero de doentes.
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Quadro 14 — MCDT realizados no hospital e no exterior

N.2 de MCDT realizados no exterior

N.2 de MCDT reallzados no HFF

f
2017 [ 2018 | 2019 i 2017 2018 2019
|

—— S A i — 1 — e . - el
Anilises Clinicas | 2.202.437 | 2,181.517 | 2.137.937 54.178 29.568 51.249
A;latsn;F; Patoldgica B - 1 2;‘1.946 | 22;47 ) 7723.638 _;D; - 932 | 55677
iCa!dfolu;iai 7 _ ) } 70-.:.)53- ' GE.?’Dlilii 758.768 i 23 202 . 75% |
\Der;\;tnlngi{ - ‘ - 653 : o 7;7 | 437 | 2 - 1 | 0 |
|Gastroenterologia o ! 12.3557_ - 12.527 | o 12.;31 )l 358 31l 543 |
‘Glne(nlugla o ] 4.0_09 T 2731 7476‘; 0| 1] 1 ‘
‘Irnunn hemoterapia e Medlcma Tlansfuswnal o N TW B 75.900 -_-_7;.3;“ 55.279 38 ; 67 68
Medicina Fisica e de Reabilitacdo - | !” . 203.864 _I;ES-B 212.190 o 3 3 . [}
l\,r-'te;liu'na Muclear o i r 0| - 0 177 2 i.34l 1.807 . 2.144
.N_eu-lcl-u-gia ) |7 B 4.540 ‘1 4.696 \ . 4.350 | 834 783 396
.OIJs_le\;cia - o : 16.566 ‘ 10.107 } N 9.183 1.453 1.496 1.402
Oftalmologia | 7 7,365 ‘ 7.820 ) 11.433 104 36 116
Otorrinolaringologia : ]3 468 13.739 14.807 49 50 233 |
= U e | ﬁ—f— - ——— ] T - - 4 =
Pneumologia 12, 202 \ 11.216 11.101 22 15 34
P’srx'quliatria B ;,, -___ 24, 675 :i 27.124 I 2?2?1 ___ 0 0 \ ) 0
Radiologia ) N 231 622 \ B 7?&4?1 232. ]’5? 26,356 10.150 ‘ 10.368
Reumatologia [ 4 21| 2 | 0| 1 ! 1]
lurologia - [ 3.610 | 3.;8; 3,990 | 2 1 7
Outros - - B _121_3'40 143 7; o ;121.198 1.294 1.589 1.762

Em 2019, verificou-se uma redugiio de 0,3% nos MCDT realizados no Hospital. Apesar disso, destaca-se o
aumento expressivo na realizagdo de exames pelos Servigos de Oftalmologia e Ginecologia. De referir que no

mapa do N.2 MCDT ao exterior ndo estdo consideradas as prescri¢gdes de cuidados domicilidrios.

Outras atividades assistenciais

Partos

A atividade do bloco de partos, em 2019, regista um crescimento face ao periodo homologo em 3,5%. A atividade
tem sido todos os anos fortemente condicionada por limitagdes ao nivel dos recursos humanos, com equipas de

enfermagem e médicas com dotagBes abaixo das necessidades para dar resposta a procura das populagdes.

No ano em andlise, a Urgéncia de Obstetricia e Ginecologia esteve condicionada durante 86 dias por insuficiéncia
de elementos médicos de ginecologia e obstetricia nas equipas de urgéncia (menos de 4 elementos) e por falta

de anestesistas. Por este motivo também, falta de recursos humanos, ao longo do ano, estiveram 5 camas de
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W’ enfermaria encerradas em permanéncia.

[ Quadro 15 — Partos por tipologia

@)
9

—

Partos Distdcicos

Partos Eutdcicos l ‘

Cesarianas !
TOTAL 2,652 | 2,653 ||
% cesarianas 32,7% I 31,2% L

Centros de referéncia

0 Servigo de Cirurgia Geral integra dois Centros de Referéncia reconhecidos que permitem agregar capacidade

de resposta multidisciplinar a doentes oncoldgicos:
« Centro de Referéncia Oncologia de Adultos — Cancro do Reto
«  Centro de Referéncia Oncologia de Adultos — Cancro Hepatobilio-Pancreatico

0 Centro de Referéncia Cancro do Reto é determinante na reducdo da mortalidade pds-operatdria e da taxa de
recidivas. No caso do cancro do colo-rectal, é determinante a capacidade de utilizar modalidades combinadas de
tratamento, utilizando quimiorradioterapia e cirurgia, pelo que a capacidade de programar, em simultaneo, estas

modalidades terapéuticas é fator critico para o sucesso no tratamento.

Para além dos resultados da doenca oncoldgica, o volume de cirurgias efetuadas revelou-se determinante na

percentagem de doentes submetidos a cirurgia com preservagdo esfincteriana.

O Centro de Referéncia do Cancro Hepatobilio-pancredtico assegura o tratamento de tumores primérios e de
tumores metastaticos, particularmente do cdlon que, pelo nimero de casos, torna esta area como de grande

relevancia.

A atividade por linha de produgio gerada pelos centros de referéncia em 2019 foi a constante no quadro infra:
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Quadro 16 — Atividade dos centros de referéncia por linha de produgéo do Contrato Programa

(-/\)l l i Centro de Référéncia do Cancro. ;i.;.I;iep;.a.to.bilio-Pancrt;;ﬁc; 7 | ‘ B ' | |
Consultas Externas - ] N B 852 } 64; : 1.076 J - 166% .
7 Primeiras Consultas 252 i 267 537 ‘ 201%
Consultas_;ubsequentes ‘ 600 17 377 533 7?1;
- lnternamento ‘ 128 ‘ 789 ﬁiaﬁ 54%77
GDH Médicos I o1 | 364 2 9%
GDH Cirurgicos . ! 21 I 425 74 17% |
GDH Clrurglcos Urgentes - | ) o 16 . 0 0 [ -.U%
* GDH Ambulatério o ] e nz || 12| 80| 7%
GDH Médicos . : - | B 320 : 7777#776 - ____E- i 0%
GDH cin‘argicog i | 1 o 80 | 71%
Centrr; de Referenl:[a do Ciarnr.ro do Colon e Reto N 721C7l ‘ - lt_lﬁ P | ioa| 102%
_C;cro do Cok;trl\ieiar N 2 Doentes em Trata_mento 71;577! I 12-_’;_ ‘__ N -__8-1. . !;2 I -114% |
. Cancro do Colon e Reta - N.2 Doentes em Tratairﬂeﬂ{j" ano 7 ! . 85 7& ;‘,,,,,,,,,,,_V " 741 i _EI 64%

Programa de saude mental

O HFF integra desde 2014, o «Programa de Gestdo dos Doentes Mentais Internados em Institui¢des do Setor
Social = PGDMIIS», na qualidade de Entidade Referenciadora e de Servigo Pagador as institui¢Bes previstas nas
Circulares Normativas e Informativas da Administracdo Central do Sistema de Salde, I.P: Casa de Salde do Telhal
(Instituto de S3o Jodo de Deus); Casa de Satide da Idanha e Casa de Saide de Santa Rosa de Lima (Irmads
Hospitaleiras). Esta linha de atividade esta prevista em Contrato-Programa como: «Doentes de Psiquiatria no

Exterior, (Ordens religiosas)».

Os internamentos nessas Casas de Satde, ao abrigo deste Programa, abrangem doentes crénicos, de satide
mental, com diferentes patologias e organizam-se em trés grandes grupos/tipologias de faturas: doentes
internados até 31 de Dezembro de 2013 (I); doentes referenciados para internamento, oriundos de unidades
fora da 4rea de intervengdo do Hospital, incluindo Hospitais PPP, no que respeita a Rede de Referenciacdo
estabelecida para as Unidades Locais de Satde Mental (ll) e doentes da drea de intervengdo do HFF —
especificamente de Queluz e Massama. Em 2019, o valor contratado para esta linha de atividade ascendeu a

10.317.913,08£€.

Programas de gestdo de doenga cronica

O contrato programa estabelece uma linha de produgdo dedicada a programas de gestdo de doenca cronica. A
producio é paga por preco compreensivo e engloba todos os episodios necessarios ao tratamento do doente

independentemente das linhas de produgdo.

As patologias sdo selecionadas pelo volume de doentes associados com necessidade de tratamento

multidisciplinar e multiprofissional e pela relevéncia do gasto gerado no tratamento desses doentes.
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A linha de atividade do Diagndstico Pré-Natal (Protocolo | e 11), iniciada em 2018, regista na globalidade um
crescimento face a 2018. Face ao periodo homdlogo, o ano 2019 registou um aumento no nimero de doentes
completos nas patologias do VIH/Sida (8%) e Hepatite C (12%). Registou-se uma diminui¢do de 31% no ndmero

de doentes de Esclerose Muiltipla face ao ano anterior.
Regista-se uma diminuigdo no ndmero de Interrupgdes Voluntarias da Gravidez.

Quadro 17 — Atividade dos programas de gestdo de doenca crénica

Diagnéstlco Pre'-NataI

Dlagnostlco Pré- Natal
Diagnosrim Pre Natal N “Protoco!os II

VIH/Sida - Total de Doentes Equivalente/Ano

VIH/Sida - N.2 Doentes em TARC (12 e 29 Linha)
VIH,o'Slda Doentes Transitados TARC (12 e 22 Linha)

1G até 10 Semanas
IG até 10 semanas - N.2 IG Medlramen\osa em Amh

1G até 10 semanas - N.21G C|rurg|ca em Amb.

Esclerose Miltipl -Tnkaldel’.‘ tes Equivalente/Ano

imero de noentes Tratadus

cirurgla de Bypass Gésmca 1! ano de foslnw up

Cirurgia de Bypass Gastrica - 22 ano de fo!lnw -up | , 11 |

1427.664 | 1538860 || 1482189 | 56671 | -4%

Medicamentaos de cedéncia hospitalar em ambulatério

Implantes cocleares

Em 2017, foi criado um Centro de Referéncia de Implantes Cocleares na regido de Lisboa, tendo o Hospital
reduzido a atividade considerando que os doentes passaram a ser referenciados para esse Centro de Referéncia.

Em 2019, foram colocados 5 implantes.

Quadro 18 — Atividade colocagdo implantes cocleares

Colocagio de Implantes Cocleares

Apoio a atividade assistencial

Servigo de Farmacia

Da atividade realizada pelos Servigos Farmacéuticos durante 2019 destaca-se como principais resultados os

seguintes:
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=
7\ e Aumento da participagdo do farmacéutico na Consulta de Decisdo Terapéutica do servio de

/) Oncologia;

e Participaciio nas visitas clinicas de servicos como Medicina Interna, Pediatria e Unidade de Cuidados

e Alargamento do sistema EKANBAN a outros servigos clinicos;

terapéutica farmacolégica;

Intensivos Neonatais e Pediatricos;

e Manutencio do desenvolvimento da metodologia de Acompanhamento Farmacéutico que inclui
gestdo da informacéo da base de dados para prescri¢do e administragéo de medicamentos, validagdo
farmacéutica;

e Implementagdo de novos processos no sector de preparagdes estéreis de forma a dar seguimento as
boas praticas e legislagdo especifica;

e Preparacio da Farmécia para a Auditoria Externa de Reacreditagdo e de Recertificagao;

e Definigiio de Planos de Gestdo de Risco e Planos de Contingéncia para as varias dreas, nomeadamente
as que se revestem de maior criticidade;

e Implementacdo da dupla verificagdo, por amostragem, da validacdo farmacéutica da prescricdo;

e Aumento da produgdo de estéreis e de citotéxicos, aumento do n2 de unidades de medicamentos
reembalados, aumento do ntimero das intervengdes farmacéuticas e aumento da atividade ligada as

avaliacBes para a Comissdo de Farmacia e Terapéutica.

O ano de 2019 revestiu-se de particular complexidade devido ao aumento de atividade do hospital, ao
aumento das exigéncias de qualidade e seguranga, bem como de exigéncias legais, e pelos problemas
recorrentes na aquisicio de medicamentos o que comprometeu os objetivos propostos e, consequentemente,
os resultados do Servico de Farmécia. Acresce a deficiente informatizagdo do Servigo de Farmdcia que se
manteve em 2019. No entanto, ja foi adjudicado o sistema de gestdo do circuito do medicamento que serd
implementado no decorrer de 2020. Esta implementagdo agilizard inimeros processos, agora manuais ou semi-
manuais, que comprometem a eficiéncia do servico e deslocam os profissionais para tarefas de menor valor

acrescentado.

Atividade assistencial e indicadores de desempenho

O nlmero de prescricdes validadas pelo farmacéutico registou também um aumento ainda que o n? de
dispensas em dose unitdria se tivesse reduzido ligeiramente. Registou-se também um aumento do numero das
intervencdes farmacéuticas ligadas  atividade de validagdo farmacéutica da prescricdo.

Os resultados para o n2 de dispensas por reposigdo de nivel aguardam desenvolvimento informatico para se

proceder a recolha de dados.
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Medicamentos de dispensa gratuita em ambulatério

Em 2019 o valor dos medicamentos de cedéncia hospitalar em ambulatério, reduziu-se em 6,35% face ao ano
anterior essencialmente devido A redugdo verificada na Hepatite C, motivada pela redugdo de gasto dos
medicamentos ao abrigo do novo programa de financiamento. O aumento mais significativo verificou-se na
Esclerose Multipla atendendo ao maior nimero de doentes em tratamento como ao surgimento de novas

terapéuticas de 22 linha com gastos mais elevados.

Em direciio oposta, segue o nimero de doentes com dispensa em Farmacia de Ambulatério que mantém um

aumento sustentado, este ano de 8.25% face ao homdlogo.

Quadro 19 - Medicamentos de dispensa gratuita em ambulatério

Indicadores Aquisigiio e Consumo 2018 2019 \Varlagiio/(n)  Varlagdo (%)
Consumos Totais - | a1211.366€| 40.237.534¢€ |- 973.832¢€ 2%
Total de Inutilizagoes B _ s0.621€|  69.340€ |  18719¢€ 37%
Valor Total Compras - 39.063.115€ | 42.041.517€ | 2.978.402¢€ 8%
pa atologia 018 018 2 30 Ho (%
VIHSIDA € - g 14.633.805 € 14,295.445€ |- 338.360€ | -2%
VIHSIDA Doentes o - 2.626 2800 | 214 8%
Hepatite C - Programa Especifico € - 3.978.827 € 1.630.007 € |- 2.348.820€ -59%
Hepatite C - Programa Especifico Doentes : 197 241 . 22%
Esclerose Mdltipla € o - - | 2.507.024€ | 3.212.437¢€ 705.413€ | 28%
Esclerose Muiltipla Doentes | 269 304 35 13%
Artrite Reumatdide (Prescricdes Externas) € 1.438.983 € 1.372.259€ |- 66.724€|  -5%
Artrite Reumatdide (Prescrig8es Externas) Daentes 209 221 12 6%
Patologia Oncologica € N S 4,933.818€ 5.182.276€ |  248.458€ 5%
Patologia Oncologica Doentes s 1.886 2.016 130 | 7%
Artrite Reumatéide (Prescrigdes Internas) € | 904.059€ 780.552€ |- 123.507¢€ - .14%
Artrite Reumatdide (Prescrigdes Internas) Doentes [ 140 150 i 10 7%
Doenga de Crohn Activa Grave ou com Formagéo de Fistulas € 964.056 € 914.422€ |- 49.634 € 5%
Doenga de Crohn Activa Grave ou com Formagdo de Fistulas Doentes 147 153 s L%
Patologias SICA 30.746.923,00 € 28.795.012,00 € QRS 8:)F§ 5 B -6%
Consumo Interno [10.464.443,00 € 11.442.522,00 ¢ [EILIETS 9%
Variagdo Total Doentes Principais Patologias Sica 5474 | 5925 as1 | 8%

Servico Social

0 Servigo Social é um servigo de apoio clinico e integra o Departamento dos Servigos Transversais; tem como
missdo prestar apoio social, com vista a resolugdo dos problemas psicossociais que dificultam o tratamento,
cura e reabilitacio do utente / doente, garantindo em tempo (til a continuidade de cuidados de apoio social

indispensavel a situagdo.

A equipa de Servico Social, é constituida por 21 Assistentes Sociais; a sua atividade passa pelos diferentes
Departamentos, nomeadamente: Medicina, Especialidade Médicas e Urgéncia, Cirurgia, e Especialidades
Cirtirgicas, Departamento da Mulher, Crianca e do Jovem, e Satide Mental. Em 2019 o Servigo Social prestou

assisténcia a 7.779 utentes.
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Paralelamente acompanhou todas as situagdes dos doentes com alta clinica, que se encontram em camas de

Igé retaguarda do HFF (lares) e no perfodo de contingéncia as camas clinicas externas.

/\Wl O Servigo Social integra também grupos de trabalho, nomeadamente a equipa de Gestio de Altas / EGA
’) (4mbito da RNCCI), tendo no ano 2019, avaliado e orientado 1.140 utentes; na Equipa Intra-hospitalar de
Suporte em Cuidados Paliativos (EIHSCP) participou na referenciagdo de 179 utentes; integra ainda a Equipa de

Suporte de Cuidados Integrados Pedidtricos, o Nucleo Hospitalar de Apoio Crianga e Jovem em Risco, as

Unidades Coordenadoras Funcionais de Pediatria e Obstetricia e a Equipa de Prevengdo Violéncia no Adulto

(EPVA).

O Servigo participou também em reunides externas, no ambito da Coordenagiio Local de Agdo Social (CLAS) da
Rede Social da Amadora e de Sintra, e das Redes de Intervengéo na Violéncia (RIIVA — Rede de Intervengdo

Integrada na Amadora e RIVS — rede de Intervengdo na Violéncia em Sintra).

Servico de Gestdao Hoteleira

O SGH ¢é guiado pela missdo de prestar servicos de hotelaria de qualidade, no respeito pela dignidade dos
doentes, utilizando os recursos disponibilizados de forma eficiente nas areas da Alimentacdo, Higiene e
Limpeza, Gestdo de Residuos, Lavandaria, Gestdo e tratamento do fardamento dos colaboradores, Manutengdo

de Parques e jardins, Desinfestagdo e controlo de pragas.
Higiene e Limpeza

Em 2019, o SGH supervisionou a prestagdo do servigo de limpeza, que envolve cerca de 172.140 horas de
limpeza/ ano, o que corresponde a 14.345 horas por més. A atividade do prestador estende-se a todos os

servigos do hospital.

Lavandaria

A roupa do HFF e o fardamento dos colaboradores do HFF sdo lavados na lavandaria do préprio hospital. Em
2019, a lavandaria do HFF tratou cerca 1.142.922 kg de roupa hospitalar e 56.508 kg de fardamento dos seus

colaboradores.

Atribuicdo de fardamento: No decorrer de 2019, entre entradas, substituicbes e reposicdes, o SGH atribuiu um
total 7.165 pecas de fardamento, na sua grande maioria a Médicos, Enfermeiros e Auxiliares de Acdo Médica.
Foi implementado um novo regulamento de utilizagdo de fardamento interno, que incluiu fatos de circulagdo
com cor especifica e restrita para as UCl e a reposicdo de fatos de circulagao por nivel nos blocos operatérios e

ucl, para médicos e enfermeiros, promovendo maior seguranga e controlo de infegéo.
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Gestdo de Residuos

A Gestdo integrada ao nivel dos residuos hospitalares envolve as operacdes de recolha interna ao nivel dos
diferentes servicos, centralizagdo no Ecocentro e recolha/encaminhamento para destino final adequado. Os
residuos com caracter de producdo regular, designadamente os grupos |, II, lll e IV e 0s residuos liquidos, estdo
sob a responsabilidade de um Unico operador, ao abrigo de concurso publico. A partir de 1 de janeiro de 2018,

passou a ser obrigatdrio a emissdo das guias de transporte eletrénicas e a sua validag8o na plataforma da APA.

Quadro 20 — Residuos Hospitalares por Grupo

Residuos Hospitalares
Grupo | e ll (kg) 853.261
Grupo Il (kg) 497.657
Grupo IV (kg) 18.754

No que diz respeito as fileiras dos recicldveis a de maior representatividade é a do papel/cartdo. O seu
acondicionamento é efetuado em contentor compactador e foram encaminhadas cerca de 88 toneladas em

2019.

E também assegurado o encaminhamento dos residuos organicos ao abrigo do Programa + Valor, um projeto
que envolve o Hospital, a Camara Municipal da Amadora e a Valorsul, ao abrigo do qual os residuos sdo

recolhidos diariamente e encaminhados para valorizagdo.

Alimentagdo

Em 2019, o SGH acompanhou a execu¢do do contrato com o prestador de servigos de alimentagdo,
assegurando o fornecimento de refeicBes aos doentes e funcionarios deste Hospital. Supervisionou, em

conjunto com a UND, a cozinha e refeitdrio, garantindo o cumprimento das normas de higiene e seguranga.

Em 2019 foram servidas:

Quadro 21 - Refeigdes servidas

Refeigdes Servidas

Refei¢bes para doentes 973.486
Refei¢des para acompanhantes 15.453
Ceias para pessoal 97.387
Refei¢Bes para dadores de sangue 2.469
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7 Administracdo Regional de Saldde de Lishoa e Vale do Tejo) o nivel de servico publico a prestar pelo hospital.

O HFF contratualiza anualmente com a tutela sectorial (Administragdo Central do Sistema de Saude e

O Contrato Programa 2017-2019 incorpora as politicas, as orientagdes especificas e os objetivos a alcangar que
incluem, além da atividade assistencial, as contrapartidas financeiras que estio associadas aquela
produgao/atividade, o orcamento econémico e os objetivos de qualidade e eficiéncia, que determinam o indice
de Desempenho Global (IDG) do hospital e que estdo indexados a uma verba de incentivos institucionais que

corresponde a 5% do Contrato Programa.

Atividade

O HEF elabora anualmente uma proposta de atividades a contratualizar por linha de atividade, tendo em conta

a procura expressa em termos de listas de espera.

7

Essa proposta & posteriormente negociada com a ARSLVT de modo a incorporar as metas regionais

estabelecidas por aquela entidade.

Seguidamente, o HFF ajusta a produgdo SNS ao financiamento disponivel e as orientagdes formuladas pela
tutela nos “Termos de Referéncia para contratualizagdo de cuidados de satde no SNS para 2019”, documento
que estabelece as orientagdes gerais e especificas, nomeadamente o preco das quantidades produzidas por

linha de produgdo e as regras de faturagéo dessa produgdo.

Com a entrada em vigor da Lei dos Compromissos e Pagamentos em Atraso, em 2012, Lei n.2 8/2012, de 21 de
fevereiro, a ACSS definiu que os valores dos contratos programa ndo poderiam superar 0s 100% ainda que a
producéo valorizada possa ser superior. Até 2012, os hospitais podiam faturar até 110% dos contratos, embora

com pregos inferiores, incentivando a sucessivos aumentos de produgdo.

Em 2019, apesar das dificuldades sentidas ao nivel da escassez de recursos humanos em algumas dreas
importantes e que vieram condicionar de forma significativa a atividade do HFF, globalmente os objetivos

contratualizados em termos de atividade assistencial foram alcangados.

Assim, a taxa de execucdo do Acordo Modificativo de 2019 foi de 95,6%.
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Quadro 22 — Acompanhamento do Acordo Modificativo
Objectivos e resultados da atividade assitencial (;umpnment: Ex::::ﬁ:i% )
Consultas externas médicas X 98,6%
s X 96,1%
Consultas Subsequentes X 99,7%
Internamento
GDH Médicos X 95,5%
GDH Cirlrgicos Programados X 94,8%
GDH Cirurgicos Urgentes X 100,2%
Dias de Internamento de Doentes Cronicos X 100,0%
Episodios de GDH de Ambulatorio
GDH Médicos X 100,1%
GDH Cirurgicos Programados X 86,1%
Urgéncias
- Atendimentos SU Médico-Cirurgica X 101,1%
Atendimentos SU Basica X 95,8%
Sessdes em Hospital de Dia
Base X 90,9%
Imuno-Hemoterapia X 120,0%
Psiquiatria X 99,1%
Programas de gestdo de doenca cronica
s el $ 000000 X 100,4%
Hepatite C X 82,7%
Esclerose Multipla - doentes em terapéutica X 63,6%
Cancro do colon e reto X 165,7%
PTCO X 104,5%
Diagnostico Pré-Natal b ¢ 89,0%
IVG até 10 semanas X 96,2%
Colocagdo de implantes cocleares X 42,6%
Servicos domiciliarios - consultas X 100,7%
Hospitalizacdo Domiciliaria X 0,0%
Medicamentos de cedéncia hospitalar em ambulatorio X 87,2%
Sistema de AtribuicSo de Produtos de Apoio X 100,3%
Programa de Incentivo a Integragdo de Cuidados X 100,0%
internos X 100,0%
Total Contrate Programa - Produgdo X 95,6%
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Objetivos de qualidade e eficiéncia econémico-financeira

A data da realizacio deste relatério, o HFF ndo tinha ainda informacgdo por parte da tutela sobre o desempenho
final de todos os indicadores, nomeadamente os provenientes do Sistema de Informacdo de Morbilidade
Hospitalar dado as alteragBes em termos de Agrupador (GDH) e os de gastos por doente padrdo (pessoal,
produtos farmacéuticos e material de consumo clinico) uma vez que o cumprimento depende de informacao

de benchmark - valor apresentado pelo melhor Hospital do Grupo.

Quadro 23 - Objetivos de qualidade e eficiéncia econdmico-financeira

Cumprimento Taxa de
Objectivos de qualidade e eficiéncia econémico-financeira o = Execugio (%)

Objectivos Nacionais
Acesso
Percentagem de utentes em Lista de Espera para a Consulta (LEC) dentro do TMRG X 97,3%
Percentagem de consultas realizadas dentro dos tempos méximos de resposta garantidos (TMRG) X 96,7%
Percentagem utentes em Lista de Inscritos para Cirurgia (LIC ) dentro do TMRG X 93,8%
Percentagem de doentes operadus dentro dos TMRG l X o75%
Percentagem de episadios de urgéncia atendidos dentro do tempo de espera preva;g; nomotocolode. 6 84,3%
wiagem e
Percentagem de doentes referenciados para a RNCCI, avaliados/confirmados pela EGA em tempo 7 o
adequado [ até 2 dias (teis ), no total doentes referenciados para a RNCCI i
Qualidade
Percentagem de reinternamentos em 30 dias, na mesma Grande Categoria Diagnostico X N.D.
-Pe.rcentagem de cnf';l;g:as realizadas em ambulatorfo, para procedlmentos tendencialmente % T 2237% —
ambulataﬂzavens e e p
Percenlagem de cirurgias da anca efeluadas nas primenras 48 horas X 187,5%
Inr.hce de mortalldade a;ustada x N.D.
rnd:ce de demora média ajustadam . ‘ Siibin x N.D.
Demora média antes da cirurgia (dias) . ‘X 1016%
Eficiéncia
Gastos operar_ionais por doente padrdo X 94,9%
VDoente padrao pnr med:co EI’C d . X 114,1%
Daente padrao por enfermelro EI'C e X N 110,6%
selecionados ) no total de gastos com pessoal 3 3%
Objectivos Regionais
Percentagem de primeiras consultas médicas (CTH) no total de primeiras consultas medlcas 101,1%
Percentagem de utentes em espera para cirurgia com tempt;l;uperlor al2meses<X% o 104%
Ne de projectos de articulagdo com os CSP |mplen'-|‘;|l':t‘;;;s ..... - . 250,0%

Percentagem de especialidades com protucolos clinicos de referencuacao implementados lraconhec:das

125
pelo Colégio da Especialidade OM) Wk

Percentagem de rendimentos operacionais extra contrato-programa, no total de rendimentos

s 65,5%
(operacionais)
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()‘\{ Em 31 de Dezembro de 2019, o HFF contava com um total de 3.128 colaboradores (considerando todos os
vinculos contratuais, inclusive os contratos de substitui¢do), dos quais 2.447 (78%) do sexo feminino e 681

(22%) do sexo masculino. O Hospital integra 32 profissionais portadores de deficiéncia.

Face a 2018, em que o niimero de colaboradores era de 2.942, o Hospital contou com um acréscimo de 186
colaboradores, sendo o aumento mais significativo nos grupos profissionais dos Enfermeiros (+90) e Assistentes

Operacionais (+77).

De salientar que parte do aumento é justificado pela autonomia concedida aos Hospitais para a celebragdo de
contratos de substituigdo, os quais aumentaram de 21, em 31/12/2018, para 92 em 31/12/2019 (aumento de

71 contratos de substituicdo).

Figura 9 — Distribuigdo dos colaboradores por grupo profissional
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Relativamente & distribuicdo por grupo profissional, os enfermeiros constituem o grupo mais representativo,
com 1.072 colaboradores (34,3%), seguindo-se os assistentes operacionais com 752 (24%) e os médicos com
384 (12,3%). Os técnicos de diagnéstico e terapéutica e técnicos superiores de salde totalizam 280
profissionais (9%). No dmbito do Internato Médico, a area da formacdo especifica integra 197 internos e a
formacdo geral 57. Durante o ano de 2019 concluiram a especialidade 30 médicos, dos quais 15 celebraram

contrato individual de trabalho com o HFF.
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No que respeita a relagdo juridica de emprego, a maioria dos profissionais (91%) detém contrato de trabalho ao

abrigo do cédigo do trabalho (2.746 contratos sem termo e 102 contratos a termo), 8,1% com contrato de

trabalho em funcdes publicas a termo resolutivo incerto (254 médicos internos) e apenas 8 dos profissionais

(0,3%) possuem contrato de trabalho em funcdes publicas por tempo indeterminado, os quais pertencentes ao

quadro residual pablico do préprio Hospital.

Figura 11 - Distribuigdo dos colaboradores por relagio juridica de emprego (em %)

Cedéncia/Mobilidade

CTFP a termo resolutivo incerto

CTFP por tempo indeterminado

CIT com termo ao abrigo do Cédigo do Trabalho
CIT sem termo ao abrigo do Cédigo do Trabalho

Mandato

/
00,4%
G s,1%

00,3%

: 3,3%
87,8%

0,2%

'
%

Da totalidade dos colaboradores, encontram-se a exercer fungdes no HFF, 12 profissionais em situacdo de

mobilidade e 7 médicos aposentados contratados nos termos previstos no Decreto-Lei n.2 89/2010, de 21 de

julho, alterado pelo Decreto-Lei n.2 53/2015, de 15 de abril (Diploma que regula o exercicio de fun¢fes no SNS

por médicos aposentados).

De referir que os regimes de trabalho dos grupos profissionais deste Hospital constam (também) previstos em

sede de instrumentos de regulamentagdo coletiva, designadamente do Acordo de Empresa (publicado no
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Boletim do Trabalho e Emprego, 1.2 série, n.2 39, de 22/10/1999 com as alteragBes que constam do BTE n.2 33,
de 8/09/2005) para os profissionais médicos que ndo aderiram ao acordo coletivo de trabalho (publicado no
BTE, n.2 41, de 8 de novembro de 2009), e do Acordo de Empresa (publicado no BTE, 1.2 série, n.2 45, de
8/12/2003, com as alteragdes que constam dos BTE n.2 26, de 15/07/2008 e n.2 22, de 15/06/2009) aplicavel as

demais carreiras/grupos profissionais deste Hospital.

No que concerne & média de idade dos profissionais, esta situa-se nos 39,9 anos em 2019, sendo a média por

grupo profissional a seguinte:

Figura 12 — Média da escolaridade dos colaboradores do HFF.
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Relativamente & distribuicdo dos profissionais por habilitagdes literarias, constata-se que 67,4% tém formacgdo

superior, sendo a licenciatura o grau mais representativo (55,8%).

Figura 13 - Distribuigdo dos colaboradores por habilitacdes literarias

Mestrado
Licenciatura 55,8%
Bacharelato

12.2 ano ou equivalente
11.2 ano ou equivalente
9.2 ano ou equivalente

6 anos de escolaridade

4 anos de escolaridade
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Em 2019 houve um aumento residual na taxa de absentismo, que passa de 8,8% em 2018 para 8,9%. Os grupos
profissionais que mais contribufram para a taxa de absentismo foram os enfermeiros e assistentes

>E‘ ~ operacionais, com 3,9% e 2,5%, respetivamente. Os principais motivos de absentismo identificados foram no

q\ 4mbito da parentalidade e doenga, como se observa pelo grafico abaixo:

1

Figura 14 — Média da distribuigéo por tipo de auséncia no HFF.

Acidente
Servico;
0,3%

Outros; 0,7%

Parentalidade
5 4,2%

\
N

Falta
Injustificada;
Greve; 0,3% 0,2%

No que respeita 3 rotatividade de profissionais em 2019, ilustrada no gréfico infra, as movimentagdes

registaram uma taxa de turnover de 9,2%.

Figura 15 — Entradas e Safdas de colaboradores
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No ambito do programa europeu de intercimbio de profissionais de saude (HOPE), que tem possibilitado,
anualmente, a partilha de conhecimentos e troca de experiéncias com os profissionais de vdrios paises
envolvidos no programa, o HFF, EPE foi anfitrido, em 2019, de um Gestor de Departamento e Fisioterapeuta,

proveniente do Jan Biziel University Hospital, em Bydgoszcz, Poldnia.

Relativamente a estigios de diversas dreas, o Hospital recebeu, em 2019, um total de 1.154 estagiarios,
referenciando-se os enfermeiros e os médicos, como os grupos de maior destaque no acompanhamento de
estagios, a semelhanca de anos anteriores, com um total de 560 (58%) e 393 (41%) estagidrios,

respetivamente.

No ano de 2019 foram abertos 40 processos de recrutamento para diversos grupos profissionais, com um total

de 1.383 candidaturas rececionadas, 802 entrevistas realizadas e 731 candidatos selecionados.

Prestadores de servigos

Em 2019, o HFF contou com a colaboragdo de prestadores de servigos (quer a titulo individual, quer a titulo de
empresa), para fazer face & escassez de Médicos em algumas especialidades e aos compromissos do hospital,
de forma a assegurar os cuidados de sadde a populagdo, em particular nos servigos de Urgéncia. A morosidade
na obtengdo de autoriza¢do da Tutela para a contratagdo de médicos potenciou o aumento de 12.413 horas,
face a 2018, e com um respetivo aumento de gastos de 330.776 €. O valor hora médio em 2018 e 2019

manteve-se nos 27€.

Relativamente aos restantes grupos profissionais, durante o ano de 2018 a totalidade dos contratos de
prestagdo de servigos foram substituidos por contratos de trabalho. Em 2019, verificou-se a realizagdo de,
apenas, um contrato de prestagdo de servigos com técnico de diagnostico e terap@utica (no més de Agosto e
Setembro) devido ao fluxo de trabalho, ao absentismo e a necessidade de assegurar a prestagdo de cuidados

no servi¢o de Imunchemoterapia.

Quadro 24 — Horas e montantes processados em regime de prestacdio de servigos, por grupo profissional

Grupo Ano de Processamento Diferenca
Profissional 2018 2019 A 2019/2018
N2 Horas Montante N2 Horas Montante H::as Montante
Médicos 136.317 3.684.503 € 148.730 4.015.279 € 12.413 330.776 €
Enfermeiros 5.545 48.344 € 0 0 -5.545 -48.344 €
TDT 25.498 260.500 € 815 5692 € -24.683 -254.808 €
Total 167.360 3.993.347 € 149.545 4.020971€  -17.815 27,624 €
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Quadro 25 - Sistemas de informagéo existentes no HFF

ASTRAIA

Farma

GID

ICDx
ManchesterTriage
Nefrus

Patologic

PDS

PEM

Portal da Consulta
Portal da Farmdcia
Portal de MCDT's
Registo Centralizado de Vacinas

Intellispace ECG
Dose Watch
EyeSuite
DICOM Shot

SAP EHP 7
SIBS

VTaxas

AcessFive
RHV

HOSIX VB Suministros
Soarian Scheduling
HOSIX VB Admissdo
Proximo

sugarCRM

SUGIRA

TargetOne

VIGIE

WebGDH Standalone
WebRNU

Gestdo de Ocorréncias

EasyVista

HOSIX VB Usuarios
Forefornt TMG
Forefront Client Security

Clinicas
sicO
SIVIDA
Soarian Clinicals
ASIS
ATHIS
RIDAI
bHealth Flow
Cardiobase
CardiobaseWeb
Centricity v3
VueMotion
VuePACS
WebAppolo

Electromedicina
ImageVault
Kardex
Maternum
MedWeb
ERP/Financeira/Log(stica
HOSIX VB Faturagdo
Gestdo de Consumos de Bloco
StockScan
Recursos Humanos
Gestédo de Hordrios
Gestéo de Identidades
Suporte a atividade
HOSIX .NET Termos
Intranet
IVR - OneAgent
Kofax Capture
Portal do Executivo
Prover
SIGIC
SIRIC
AcessFive - Senhas de Almogo
ATARV
HER
Sistemas / Infraestrutura

Forefront UAG
Cisco Video Survaillance
Symantec Endpoint Protection
Active Directory

HOSIX VB Anatomia
HOSIX VB Enfermaria
HOSIX VB Farmdcia
HOSIX VB Médicos
HOSIX VB Quirofanos
cIT

DonorNow

Dragon Medical 360
ePrescription

epSos

Appolo

Carta sobre Rodas

Omniview

PACS Worklist
Bheath Printer
Siemens RapidLink

Ekanban
0OCS Mobile

BalcoesTV - GA

CDI - Repositério
Coordenagio Hosp de Doagdo
CTHP1

Easylyng

Formuldrio SGD

GA Proside

GDH

Gesmanth

Auditor

TS Remote Desktop Apps
Virtual Desktop Infrastructure
Soarian OPENIink
PandoraFMS Community
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Relativamente aos métodos e parametros de seguranca e salvaguarda da confidencialidade da informagdo
respeitante aos utentes, nos termos da legislagdo em vigor, estd em atividade a plataforma de gestdo de
identidades que integra a informagdo de “cadastro”, para mapeamento do perfil funcional nos sistemas de

informac3o, de acordo com o perfil profissional, permitindo o prazo de acesso em fungdo de contrato firmado.

A informac3o em produgdo, que diz respeito aos utentes, encontra-se em hases de dados seguras, localizadas

num Centro de Dados, module secure e de acesso restrito;

A informacdo clinica é passivel de auditoria e rastreabilidade, com identificagio e timestamps sobre todos 0s

eventos (criagdo, consulta, alteragdo, eliminagdo) nos registos clinicos;

O Hospital possui uma politica e procedimentos para a salvaguarda de dados com base em backups para TAPE
(totais, parciais e incrementais), que sdo guardadas em Cofre apropriado e geograficamente deslocalizadas do

Centro de Dados.

Sistema de Gestdao da Qualidade

O Hospital Prof. Dr. Fernando Fonseca em 2019 completou com sucesso a VI Acreditagiio e Certificagdo 1SO,
atribuida pelo Caspe Healthcare Knowledge System, CHKS, pelos seus processos e padrdes de prestacdo de
cuidados de satde estarem de acordo com as melhores prdticas, legislagdo e requisitos, reconhecidos

internacionalmente.

Os servicos com Certificagio 1SO NP 9001:2008, realizaram a transigdo e obtiveram a certificagdo na nova NP

9001:2015 sendo o organismo de certificagdo o CHKS.

O processo de acreditagdo acrescentou valor aos processos organizativos e aos processos de prestacdo de
cuidados de satide, onde a pessoa é o centro da atencdo e a sua experiéncia é fortemente valorizada e

continuadamente melhorada.

Neste programa de Acreditagdo e Certificagdo a gestdo do risco e da seguranca do doente foram amplamente
aferidas e avaliadas mediante a andlise de indicadores previamente definidos e ainda através dos resultados do

sistema de notificaciio e gestdo de ocorréncias do HFF.

Para além da obtencio da Acreditagéio e Certificagdo foram ainda atribuidos trés Louvores, ao Conselho de

Administragdo, ao servigo de Anatomia Patoldgica e ao Departamento de Salde Mental, pelo desempenho de
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exceléncia evidenciado durante o processo de avaliagdo externa e também ao novo modelo de Avaliagdo da

Satisfacio dos Utentes experienciado durante o ano de 2019.

Como reconhecimento do percurso da Qualidade no HFF iniciado em 1999, O CHKS convidou pela primeira vez

o Hospital a se candidatar ao” Top Hospital Awards”2020.

Neste ano os centros de referéncia na area de Oncologia de Adultos, Cancro Hepatobilio-Pancreatico e Cancro

do Reto receberam a sua primeira Certificagdo ACSA da DGS.

Para o sucesso deste percurso é fundamental o envolvimento de todos os profissionais num objetivo
estratégico, o da melhoria da qualidade dos servigos de salide prestados aos Utentes num ambiente altamente
complexo, que se quer humano e seguro para utentes e também para os profissionais, através da melhoria das

préticas e da reducdo dos riscos a que estdo expostos utentes e profissionais.

A documentacio referente ao sistema de gestdo da Qualidade do HFF também sofreu uma grande mudanga.
Toda a documentagio esta desmaterializada, assinada digitalmente e esta acessivel a todos os profissionais
numa aplicacdo residente na intranet do HFF. A funcionalidade de pesquiza por palavras-chave estd ativa e €

grandemente usada.

A avaliacio da satisfagdo dos utentes em 2019 ocorreu de forma inovadora, participativa e préxima do episddio

de prestagdo dos cuidados de satde.

A metodologia escolhida foi a da introdugdo de ferramentas mdltiplas de contacto (e-mail e SMS) que
privilegiassem a rapidez de implementagéo do contacto junto do utente, causando-lhe minimo impacto por

forma a maximizar o potencial de resposta.

0 volume total de acessos ao questionario foi de 10 976, para um total de 9945 inquéritos com respostas,

sendo que 91% dos utentes que acederam ao questionario deram algum tipo de resposta valida.
e  SMS, Total: Enviados — 59 315; Responderam — 6396 - 10,7% enviados
e EMAILS, Total: Enviados — 30459; Responderam — 3549 - 13,1% dos enviados

Salienta-se ainda a elevada utiliza¢io da possibilidade de inserir comentarios e/ou sugestdes. Grande niimero
de utentes, forneceram algum tipo de comentério e/ou sugestdo, referente a sua experiéncia durante o

episodio na institui¢ao.

Esses contributos estdo a ser utilizados para melhorar e também corrigir situagdes relacionadas com marcagdes

e desmarcages de atos clinicos gue os utentes nos apresentaram.
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C__:&.JS Seguranca Contra Incéndios

Para assegurar o cumprimento do regime juridico, nomeadamente a Portaria n. @ 1532/2008, de 29 de

f"\k dezembro, o HFF dispde do seu Plano de Seguranga Interno que contempla aspetos relacionados com toda a
: estrutura preventiva e interventiva, com uma organizagdo modular e composto por:
,) e Plano de Prevengdo,

e Plano de Emergéncia Interno (plano de atuagdo),

e Registos de Seguranga.
Estes procedimentos de prevengéo e de emergéncia, enquadrados nas medidas de autoprotegao, apresentam-
se como uma sistematizacio de um conjunto de normas e regras, destinadas a evitar ou minimizar riscos e
durante 2019 mantiveram-se como referenciais a ter em consideracdo ao nivel das AlQ, bem como das
avaliacBes de risco visando a identificacdo de pontos criticos e as consequentes acoes de melhoria.
No ambito das avaliagdes de risco especificas para a drea de seguranca contra incéndios foram identificadas um
grande niimero de ocorréncias que necessitavam de intervencdo, como por exemplo: reforgo de sinalética de
percurso de evacuagdo, atualiza¢do de plantas ou atualizacdo de planos de evacuagdo especificos dos servigos.
Também se efetuou a revisio da documentaciio associada a area se segurancga contra incéndios com o objetivo

de tornar as instrugBes de seguranca de mais facil leitura e intuitivas.

Formacao e Ensino

No ano de 2019, contabilizaram-se 1.865 a¢bes de formagdo (internas e externas) frequentadas por 11.405
participantes, tendo sido utilizados 85.178€, o que corresponde a 62% do orgamento de formagdo aprovado.
Face ao periodo homélogo de 2018, verifica-se um acréscimo significativo nos indicadores da atividade

formativa: + 25% de aces realizadas, + 72% de participantes e + 39% de investimento em formacgao.

Salienta-se que 85% dos profissionais que frequentaram agdes de formacio, realizaram pelo menos 1 agdo de

formagdo, sendo que destes, 70% pertencem as areas clinicas.

Os profissionais das dreas clinicas representam 78% do total dos formandos, destacando-se o grupo dos

enfermeiros com 38%, seguidos dos médicos com 32% (destes, 21% s&o internos).

No que respeita & formagdo interna, foram realizadas 501 acdes para um total de 9.113 formandos, com um
investimento de 26.580€. Face ao periodo homdlogo de 2018, verifica-se um acréscimo significativo nos
indicadores de atividade: + 280% de acBes de formagio internas realizadas, + 109% de formandos e +83% de
horas de formagdo. O acréscimo destes indicadores ndo se refletiu no investimento associado a formagdo

interna, considerando o decréscimo de 20% face ao verificado em 2018.
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% Foram realizados 1.364 pedidos de formagdo externa (ex. jornadas, congressos, etc.), por um total de 2.292

formandos, com um investimento de 58.598€. Face ao periodo homdlogo de 2018, ndo se verificaram

Q\T\ alterages significativas no nimero de formandos, nem no nimero de acdes de formagdo. No que respeita ao

/) investimento, a variagiio incorreu num aumento de 111%.

No que respeita ao investimento por tipo de formagdo (interna/externa), do or¢amento total de formagdo

disponivel em 2019, 42% foi destinado ao financiamento de formacdo externa (congressos, jornadas, etc.) e

19% 3 formagdo interna (ex: cursos de reanimacdo). Comparativamente com o ano anterior, o aumento de

maior impacto registou-se no financiamento da formagdo externa (+111% face a 2018).

A semelhanca dos anos anteriores, o investimento em formagdo no ano de 2019 (interna e externa) foi

maioritariamente direcionado para o grupo profissional dos médicos, seguido dos enfermeiros,

correspondendo, respetivamente, a 51% e 37% do investimento total.

Quadro 26 — Formagio em 2019 por grupo profissional

Dias Horas
auséncia auséncia

Formandos

Enfermeiro(a) 4.321 4.160 21.660 3.145 14.555

Médico(a) Interno(a) 2.416 4.635 29.345 3.506 21.428
Médico(a) 1.239 2.419 15.960 1.915 12.432
Técnico(a) Diagndstico e Terapéutica 805 924 5.465 679 3.750

r.nlcu[a) Superior de Saude 163 940

Administrativo(a)

Auxiliar 437 1.886 436 1.879
Dirigente 60 53 290 49 262
Educador(a) Infancia 2 2 8 2 8
Informatica 15 2 126 21 126
Técnico(a) Superior 124 136 821 131 786
Externo 992 857 4.520 857 4.520

Investimento

31.568,3 €
28.616,9 €
14.972,5 €

6.999,2 €

21325¢€

851,0 €
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Cjﬁﬁ} Indicadores de desempenho econémico-financeiro

N\l Resultados

7 Analisando os resultados obtidos no final do ano de 2019, verifica-se que o Resultado Liquido do Exercicio é de
7.314.072,20 € negativos, o que representa uma melhoria no Resultado de 20.346.954 €, face ao periodo
homélogo. No que respeita ao valor previsto na Adenda do Acordo Modificativo de 2019, o resultado apurado
situa-se 394% abaixo do valor orcamentado, apresentando uma diferenca de -9.805.248,19 € relativamente ao
esperado. Relativamente ao EBITDA o mesmo cresceu 19.970.892,37 € face ao ano anterior, tendo também

ficado abaixo do valor orgamentado.

Quadro 27 — Resultados

Resultados m Gk

[EBITDA |[- 2343149498 ¢ |[- 3.4650602,61€ || 19.970.802,37¢€ | 85% || 5798.684,04€ |- 9.250.286,65€ | -160%
[Resultado Liquida do Exercicio - 27.661.026,13€ |- 7.314.072,20€ || 20.346.953,93 € | 74% || 2491.175 99€ ||- 9.805.248,19€ | -394%

Este apuramento é resultante dos rendimentos serem no valor de 191.975.496,50 € com um aumento de 17%
face ao ano anterior e os gastos serem de 199.267.101,72 €, com um aumento de 4% face ao periodo

homdlogo.

Rendimentos

Quadro 28 - Rendimentos

Rendimentos e 1 e [ oo | dwogmme |

70 - Impostos, contribuigdes e taxas | 2.260.404,09¢€ | 2.348,347,14 € 87, 945 05 € 4% 2.322.23737€ 26,109,77 €

71 - Vendas 1.182.620,85 € | 115951984 € ||-  23101,00€| 2% ||  1.295487,54€||- 135.967,70€ 10%_
72 - PrestagBes de servigos e concessdes 146.256.033,31€ || 152.756.578,53€ || 650054522 € 4% || 161.336.487,96€ ||- 8.579.909,43 € 5% |
|75 - Transferéncias e subsfdios correntes obtidos 11.999.879,25€ || 34.217.886,84 € || 22.218.007,59€ 185% ||  33.702.182,74 € | 515.704,10 € 2% |
76 - Reversdes | 19.607,02€ - |[- 19607,02¢] -100% | - E z
78 - Outros rendi e ganhos 2.196.997,88 € | 1.493088,58€ ||-  703.909,30€ | -32% 1.744.927,18¢€ ||-  251.838,60€ | -14%
72 - uros, dividendos e outros rendimentos similares 4941 € 75,57 € 26,16 € 53% 155€|] 74,02 €| 4775% |
Total ~ ) 16391550181 € |[ 191975.09650¢€ [ 28.059.904,60€| 17% || 200.401.32434€ |- 8.425.827,84 € | -4,20% |

O valor dos rendimentos do HFF, em 2019, é de 191.975.496,50 €, evidenciando um crescimento de 17%
(+28.059.904,69 €), face ao ano anterior. Para este crescimento foi determinante o aumento do valor global
contratualizado no Acordo Modificativo ao Contrato-Programa de 2019, passando de 155 milhdes de euros, em
2018, para 193 milhdes euros, em 2019. Os rendimentos do HFF apresentam uma taxa de execucdo de 4,2%

abaixo do previsto, representando uma diminuigdo face ao expectavel no valor de 8.425.827,84 €.

O financiamento atribuido através do adiantamento da ACSS ascendeu a 185.650.010,80€, dos quais

33.702.182,74 € em rendimento de contexto (conta 75), o gue representa cerca de 97% do total de
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rendimentos do HFF em 2019.

Por instrugdes da ACSS a taxa de execugdo do Acordo Modificativo de 2019 foi de 94,6% de producdo realizada,
99,3% de incentivos, dando uma taxa global de 95,8%. Estas taxas sjo apuradas, pela ACSS, tendo por

referéncia a taxa de execugiio mais elevada dos ultimos trés Contrato-Programa encerrados.

Quadro 29 — Gastos
61 - Custo das mercadorias vendidas e das matérias consumidas 53.468.450,82 € 53.397.399,23 € 71.051,59€ | -0,1% 55.647.991,36 € .250.592,13€|
62 - Fornecimentos e servigos externos 36.630317,92 € | 39.837.968,10 € 3.207.650,18 € 36.906.457,40 € 2 931.510,70 €
63 - Gastos com o pessoal 1 96.875.991,55 € || 101.801.839,15€ 4.925.847,60 € 101.853.484,96 € ||- 51.645,81 € | -0,1%
64 - Gastos de depreciagdo e de amortizagdo 4.211.104,87 € 3.831.002,61 € ||- 380.102,26 € 3.306,249,64 € 524.752,97 €
65 - Perdas por imparidade 199.797,64 € || 60.854,52 € ||- 138.943,12€ 152.419,52 € || - 91.565,00 € | -60%
67 - Provisaes do perfodo : 14.342,80 € | 164.407,63 € 150.064,83 € |1046% 13.962,72 € ||  150.444,91 € |1077%
68 - Outros gastos e perdas 1 138.529,63 € 173.630,48 € 35.100,85€ | 25% 28.322,79€ 145.307,69 € | 513%

Total I 19153853523 € || 199.267.101,72€ || 7.72856649€ | a% |[ 197.908.888,39 € 1| 1358.21333¢€] 0,69% |

Os Gastos Totais em 2019 apresentam um valor de 199.267.101,72 €, com um aumento de 7.728.566,49 £ face
ao periodo homélogo e com uma execugdo de 0,69% acima do orcamentado, representando 1.358.213,33 € a

mais que o inicialmente previsto.

Para o aumento do valor dos gastos face ao periodo homdlogo, foi determinante o crescimento nas grandes
rubricas, nomeadamente em Fornecimentos e servigos externos em 3.207.650,18 € (+9%) e em Gastos com o

pessoal em 4.925.847,60 € (+ 5%).

De referir ainda que a rubrica Provisdes do exercicio apresenta um aumento de 150.064,83 € devido ao registo

de provisdo para processos judiciais em curso.

Quadro 30 — Estrutura dos Gastos

Peso relativo Peso relativo
2
“ 2018 2019

Estrutura dos Gastos

Gastos totais || 191.538.535,23 € | 199.267.101,72 £ 100% | 100%

61 - Custo das mercadorias vendidas e das matérias consumidas 53.468.450,82 € 53.397.399,23€ ||  27,92% 26,80% |
62 - Fornecimentos e servicos externos 36.630.317,92 € 39.837.968,10 € 19,12% 19,99%

|63 - Gastos com o pessoal 96.875.991,55 € 101.801.839,15€ ||  50,58% 51,09%

Em termos de estrutura, a rubrica de gastos com pessoal representa 51,09% dos gastos totais do Hospital,
seguida do Custo das mercadorias vendidas e das matérias consumidas com 26,8% e os Fornecimentos e
servicos externos com 19,99%. A semelhanca do ano de 2018, volta-se a verificar um aumento do peso relativo
dos encargos com pessoal que passou de 50,58% em 2018 para 51,09% em 2019, tendo os Custo das
mercadorias vendidas e das matérias consumidas, tal como em 2018, continuado a diminuir o seu peso e os

Fornecimentos e servicos externos invertido a tendéncia, tendo apresentado uma subida.
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Quadro 31 -CMVMC

cwvmc T

(61.2.4.1 - Produtos farmacéuticos [ 37127.35817¢€ [ sr34s61826€|[  221.26000¢€ [ 39.976.821,08€] |- 2628.202,82¢

[61.2.0.2 - Materlal de consumo clinico 14.599.39047 € || 14320337,21€ |- 279.053,26€ -2% 14.000.00000€ ||  320.337,21€|
61.2.4.3_ Material de consumo hoteleiro | s73.135,76€ | 760.694,16 € |- 112441,60€ | -13% | 789.77213€ |- 29.077,97 €

61.2.4.4 - Material de consumo administrativo | 405.224,92€||  451.858,00 € 46.633,08€ | 12% | 400.000,03 € 51.857,97 €

61.2.4.5 - Material de Manutengdo e Conservagio 418.510,26€ as9.03,03€ || aos2377€l 10% || a3074102¢€] 28.293,01 €
61.2.4.9 - Outro material de ¢ 24.831,24 € 56.857,57€ | 12.02633€| 27% 50.657,10€ | I; 6.200,47¢€ |

[Total Lf s3A68.A50,82€ || 53.397.399,23€ |[- _ 71.05150€ [-0,1% || 55.ea799136€ ]} 225058213 4% |

O CMVMC apresenta, no ano de 2019, uma diminuicdo de 0,1% face ao perfodo homdlogo, que equivale a
menos 71.051,59 €. Este valor deve-se essencialmente a uma diminuigdo de 279.053,26 € nos gastos com o
material de consumo clinico e de 112.441,60 € nos gastos com material de consumo hoteleiro. Esta diminui¢do
verifica-se pela diminuigdo da atividade cirtirgica em 2,6% e aos doentes saidos em 0,1% face ao ano anterior.
Face ao valor orcamentado, regista um desvio favordvel de 4%, tendo o HFF apresentado um valor abaixo do
orcamentado no montante de -2.250.592,13 €, devido principalmente ao valor dos produtos farmacéuticos ter

ficado abaixo do valor orcamentado em 2.628.202,82 €.

Quadro 32 — Produtos Farmacéuticos

61.2.4.11 - Medic [ 32550.599,67¢|[ 32696.083,06€|[ 13648349€| 0% |[ 35.20000000€||- 250391684¢€]

61.2.4.12 - Reagentes e produtos de diagndstico rapido 4.307.350,06€ || 4415.10492€ 107.754,86 € _3% 500 000,00 € 84.895,08 € ,2%
61.2.4.19 - Outros produtos farmacéuticos 260.008,44 € 37.430,18¢€ || 22.978,26€ | -9% | 275 821,08 € | 39.390,90€ | -14%
[Total [ s7.127358,17¢€] [ 373a8.61826¢€ |[  22126000¢€[ 06% || 39.976821,08¢€ || 2628.20282€ [ %

O valor dos produtos farmac@uticos ter ficado abaixo do valor orcamentado em 2.628.202,82 €, deve-se

essencialmente a rubrica de medicamentos ter ficado abaixo em 2.503.916,84 €.

Quadro 33 — Fornecimentos e Servigos Externos

[62.1 - Subcontratos e concessbes de servigos 18.294.638.93 € || 20.665.590,59€ || 2370.951,66€ | 13% || 18.140.887,70 70¢€|[ 2520.70289€

|62.2 - Servigos especializados || 13320.265.26€ || 1391239401€|| 583.12875€ 4% || 13.451.90409¢ 460.489,92 €

62.3 - Materlais de consumo . | 208.976,77 € | 316.785,07 € ||  107.80830€| 52% || ~ 387.23526€||- 70.450,19€

62.4 - Energia e fluldos 2.108.244,96€ ||  2.187.562,22 € 79.317,26€ | 4% || 221474942€||-  27.187,20€

62.5 - Deslocagdes, estadas e lransportes ] 72137943 € 830.437,13€ ||  109.057,70€ | 15% 638.839,72 € 191.59741€ |

62.6 - Servigos diversos | 1.967.81257€ || 1925.193,08€||-  4261349€| -2% 2072.841,21€|[-  147.642,13€ 3
[Total ][ 3e.e30317,92€ || 39.837.968,10€ || 3.207.650,18¢€ | 5% || 3600645740 €[ 2931510,70€]  7.9% |

O valor de gastos em Fornecimentos e Servigcos Externos é de 39.837.968,10 €, apresentando um aumento de
3.207.650,18 €, de 2018 para 2019. Este aumento deve-se essencialmente a rubrica de Subcontratos e
concessdes de servicos que cresceu 2.370.951,66 € e a rubrica de Servigos especializados que cresceu
583.128,75 £, face ao periodo homdlogo. O valor de subcontratos apresenta um aumento devido ao aumento
na rubrica de Psiquiatria, em que o valor da didria passou de 37 € para 42 € e a0 aumento de envio de vales

cirdrgicos para o exterior.

Em relagdo ao valor orgamentado, esta rubrica ultrapassou o valor previsto em 2.931.510,70 € (+7.9%).
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j Gastos com o pessoal

Quadro 34 — Gastos com o pessoal

q.\r l63.1- Remunerages dos orgdos sociais e de gestdo ] 413.572,36 € 394.804,26 € | |- 18.768,10 € 430.357, ?OQI - 3555294 €|

63.2 - Remuneragdes do pessoal | 77.800. 03890€ || 81.575.29572¢€ | a.766. 256,82 € 5%_ 81.766314,76 € ||- 191.019,04 € 0 2%

63.3 - Beneficios pés-emprego 5.497,53 € _ €|~ sagrssel|-100% || 27.81300€||- 27.813,00€| -100%

63.4 - IndeminizagGes |  8.97834€| 93.771,52€ || 84.793,18€ | 944% 83.848,52€ |  845% |

() 63.5 - Encargos sobre remuneragdes || _17.805.07559€ || 18.783.719,31€ | 978.643,72€ | 5% 18.755.237,00 € 28.482,31€ 0,2%
63.6 - Acidentes no trabalho e doengas profissionais |l 739.45635€ 747622,18€ || 816583 € 1% || 802.577,00€||- 54.954,82¢€ -1%

63.8 - Outros gastos com o pessoal 88.062,86 € 196.624,62 € | 108.561,76 € | 123% | 53.972,00 € l 142.652,62€ | 264%

63.9 - Outros encargos soclais | 6.309,62 € 10.001,54€ ||  3.69192€| 59% | 271054 € 37%

[Total ][ 967599155 € || 10180183815 €[ 4.925.847,60€ _]|_m18534a4 96 € S164581€|  -0,1% |

A rubrica de Gastos com o pessoal é a que representa o maior peso do total dos gastos, tendo a mesma
aumentado 4.925.847,60 €, em 2019 face a 2018 (+5%). Em relagdo ao orcamentado, regista um desvio

negativo de 0,1%, que equivale a menos 51.645,81 €.

O valor de remuneracdes de pessoal subiu 5% (+3.766.256,82 €) face ao periodo homdlogo, tendo causado um
aumento de 978.643,72 € na rubrica de encargos sobre remuneragdes. Este aumento deve-se essencialmente a
acréscimos remuneratérios decorrentes do descongelamento de carreiras, bem como a atualizagdo da
remuneragio minima garantida, a reposigdo faseada do pagamento do trabalho normal (art. n.2 41, Lei n.2
114/2017 - OE2018) e 3 contratagdo de Médicos Especialistas, Enfermeiros e Assistentes Operacionais. Em
2019, o HFF contou com um acréscimo de 186 colaboradores, sendo o aumento mais significativo nos grupos

profissionais dos Enfermeiros (+90) e Assistentes Operacionais (+77).

Balan¢o

Quadro 35 — Balango
Ativo ] ] , ]
Ativo ndo corrente 76.589.760,18€ ||  75.301.929,58 € ||- 1.287.831 € -2%
Ativo corrente || 71.148.266,00€ || 66.012.21849€ |-  5.136.048€ 7%
Total do Ativo 147.738.026,18 € 141.314.148,07 € || - 6.423.878 € -4% |
Fundos Patrimoniais e Passivo - )
Fundos Patrimoniais 58.213.704,40 € 57.382.137,16 € | - 831.567 € -1%
Passivo B .
\Passivo ndo corrente 6.807.090,90 € 6.955.884,36 € 148.793 € 2% |
Passivo corrente | 82717.230,88€ || 76.976.12655€ |- 5741104 € 7%
Total do Passivo | 89.524.321,78 € | 83.932.010,91 € || - 5.592.311 € -6%
Total dos Fundos Patrimoniais e Passivo 147.738.026,18 € 141.314.148,07 € || - 6.423.878 € -4‘/?'

Verifica-se uma diminuicio do valor de Ativo em 4%, do Passivo em 6% e dos Fundos Patrimoniais em 1%, de
2018 para 2019, A diminuigdo dos Fundos Patrimoniais deve-se essencialmente ao resultado negativo apurado

no presente periodo.

O Passivo estd a diminuir devido a descida da rubrica de Fornecedores em 8.327.523,18 €, pelo aumento do
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valor de contrato programa que inclui 33 M € de verba de convergéncia.

A diminuicdo do Ativo esta relacionada com a redugdo do valor da divida da ACSS, uma vez gue foram feitos

pagamentos de Contratos Programas anteriores.

Indicadores econémico-financeiros

Quadro 36 — Indicadores

Endividamento ] 0,61 0,59 [ 00 2% |
Solvabilidade A 0,65 0,68 0,03 5%
|Autonomia Financeira | 0,39 0,41 o001 3%
IEZ,U Meédio de Pagamentos 272 lﬁ 180 -92 -34%

Com um récio de envidamento de 0,59 e de autonomia financeira de 0,41 significa que o HFF esta a financiar-se
com 59% de capitais alheios e apenas 41% de capitais proprios, no entanto é de referir que embora em 2019 a
estrutura se mantenha idéntica ao ano anterior, existe uma ligeira reducdo do financiamento via capitais

alheios.

O racio de solvabilidade encontra-se em crescimento de 2018 para 2019 indicando que o HFF estd a aumentar
a capacidade de pagar os seus compromissos, embora, por ser um valor inferior a 1, os Fundos Préprios ndo

s3o suficientes para cobrir todas as dividas existentes.

O Prazo Médio de Pagamento passou de 272 dias em 2018 para 180 dias em 2019, revelando uma diminuicdo
de 92 dias. A diminuicdo deste indicador estd a acompanhar a descida do valor de divida do HFF, mostrando

que se encontra a pagar aos fornecedores num menor espaco de tempo.
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4’) 1. Objetivos de gestdo
O HFF contratualiza anualmente com a tutela setorial (Administragdo Central do Sistema de Saude e

Administracdo Regional de Satide de Lisboa e Vale do Tejo) o nivel de servico publico a prestar pelo hospital.

O Contrato Programa incorpora as politicas, as orientagdes especificas e os objetivos a alcangar que incluem,
além da atividade assistencial, as contrapartidas financeiras que estdo associadas aquela produgdo, o
orcamento econémico e os objetivos de qualidade e eficiéncia, que determinam o indice de Desempenho

Global (IDG) do hospital e que estiio indexados a uma verba de incentivos institucionais.

A avaliacdo do cumprimento dos objetivos definidos para 2019 encontra-se no ponto referente a Informagdo

adicional especifica para o setor da satide.

2. Gestdo de risco financeiro

O Hospital Professor Doutor Fernando Fonseca, E.P.E. ndo contraiu qualquer passivo remunerado nos tltimos

cinco anos.

Quadro 37 — Encargos Financeiros e Taxa Média de Financiamento

Encargos Financeiros (€) 0 0 0 0 0

Taxa Média de Financiamento (%) 0 0 0 0 0

3. Limite de crescimento do endividamento

Quadro 38 — Passivo Remunerado

2018 2017 016 1015 Varlagio 19/18

Passivo Remunerado

Valores (€) valor %

Financiamentos Obtidos (Correntes e Niio Correntes)

- Dos quais concedidos pela DGTF

Aumentos de Capital por dotagdo

Aumentos de Capital por converséo créditos

clo|lo | o|e
o|lo|lo|e|e
o|lo|oa|o|C
ol|lo|e|le|o
clo|lo|o|c
olo|le|o|o
o|lo|o | e |o

Endividamento Ajustado

O HFF fez uma candidatura com o nlimero POSEUR-01-1203-FC-000064 no dmbito do Programa Operacional de
Sustentabilidade e Eficiéncia no Uso de Recursos — POSEUR com uma contribuigdo do Fundo de Coesdo de

95%(6.841.818€), dos quais 6.778.785€ correspondem a um financiamento reembolsdvel, com um plano de
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reembolso a 13 anos sem juros, pelo que ndo foi considerado no quadro acima.

>
|

4. Evolugdo do prazo médio de pagamento (PMP)

q

Evolucio do prazo médio de pagamento (PMP) a fornecedores, em conformidade com a RCM n.? 34/2008, de
22 de fevereiro, com alteragdo introduzida pelo Despacho n.2 9870/2009, de 13 de abril, e divulgagao dos

atrasos nos pagamentos (arrears), conforme definidos no Decreto-Lei n.2 65-A/2011, de 17 de maio.

Quadro 39 — Prazo Médio de Pagamentos

VARIACAO 19/18

VALOR

Prazo (dias)

Quadro 40 — Pagamentos em atraso

Divida e da 9 80 dia B 40 dia 4 60 dia 6 40 dia ] 0 dia d ota

Aquisigdo de Bens e Servigos 2.342.968 177.458 859.067 -65.876 224,868 4.716.001 8.254.485
Aquisicio de bens de capital 0 0 1919 0 320 20.941 23.180
Total 2.342.968 177.458 860.985 -65.876 225.188 4.736.942 8.277.665

O valor de pagamentos em atraso em 2019 é de 8.227.665€, o que se traduz numa diminui¢do dos pagamentos

em atraso de 6.942.499 £ face ao ano de 2018 (15.220.164 £€).

5. Diligéncias tomadas e os resultados obtidos no dmbito do cumprimento das recomendacdes do

acionista

A data da elaboracio do presente relatério, o HFF ainda ndo disp&e do parecer do acionista referente ao

Relatério de Gestdio e Contas desde o0 ano de 2014,
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6. Remuneragdes
Conselho de Administragao
Quadro 41 - Mandato Conselho de Administragéo
Designagdo Remuneragao
Mandato s ¢
Cargo Nome i
N ) Entidade
(Inicio-Fim) Forma Data O/D
pagadora &)
Resolugdo Conselho
2014-2016 Ministros 14/2016 06.06.2016
Francisco Jodo Velez
Presidente HFF D
Roxo
2017-2019 Resolugéao Conselho 02.03.2017
Ministros 47/2017
Resolugdo Conselho
2014-2016 . . Ministros 14/2016 06.06.2016
Maria de Fatima Campos
Vogal Executivo i HFF D
de Sena e Silva
2017-2019 Resolugao Conselho 02.03.2017
Ministros 47/2017
Marcia Raquel Inacio Resolugao Conselho
2017-2019 Vogal Executivo % 02.03.2017 HFF D
Roque Ministros 47/2017
Joana Carmona Nicolau Resolugéo Conselho
2019-2019 Vogal Executivo . 14.02.2019 HFF D
Chédas Fernandes Ministros 45/2019
Rui Jorge Dias dos Resolugéo Conselho
2017-2019 Vogal Enfermeiro Diretor 02.03.2017 HFF D
Santos Ministros 47/2017
. . Marco Antdnio Franco Resolugédo Conselho
2017-2019 Vogal Diretor Clinico . " 16.11.2017 HFF D
Lopes Ferreira Ministros 186/2017

Membro do CA

Quadro 42 — Acumulagdo

Entidad

de Fungdes

Acumulag&o de Fungdes

e Fungdo

‘Regime
[Publico / Privado]

Francisco Jodo Velez Roxo

[identificar] [identificar]

uce

Docéncia

Privado

Marco Antdnio Franco Lopes Ferreira

FMUL

Docéncia

Plblico
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Quadro 43 ~ Remuneragio Mensal do Orgéo de Administragio

Estatuto gestor Piblico
i o i . . . Remuneragao mensal bruta (€) Observacées
Membro do Orgéo de Adminisiragdo Fixado Classificagéo
\ Despesas de
Vencimento i

representacao
Francisco Jodo Velez Roxo S B 4.864,34 1.945,74] 01/01/2019 até 31/07/2019
Maria Fatima Campos Sena Silva Baptista S B 3.891,47 1.566,59| 01/01/2019 até 31/12/2019
Joana Carmona Nicolau Chédas Fernandes S B 3.891,47 1.556,59| 15/02/2019 até 31/12/2019
Marcia Raquel Inacio Roque S B 3.891,47 1.656,59 01/01/2019 até 17/01/2019
Marco Anténio Franco Lopes Ferreira S B 3.891,47 1.556,59( 01/01/2019 até 31/12/2019
Rui Jorge Dias Santos S B 3.891,47 1.556,59( 01/01/2019 até 31/12/2019

Quadro 44 — Remuneragdo Anual do Orgdo de Administragio

Remuneragio Anual 2019(€)

A Valor Final
Fixa (*) Variavel Bruta (1) Redugx’%u‘ Re\.ersaf? oy e
Remuneraléria (2) | Remuneratéria (3) | (4) = (1)-(2)+(3)
Francisco Jodo Velez Roxo 67.158,68 67.158,68 2.383,57 64.775,11
Maria Falima Campos Sena Silva Baplisla 68.987,35 68.987,35 3.268,80 65.718,55
Joana Carmona Nicolau Chédas Fernandes 63.987,30 63.987,30 2.869,28 61.118,02
Marcia Raquel Inacio Roque 3.087,20 3.087,20 154,36 2.932,84
Marco Anténio Franco Lopes Ferreira 68.457,51 68.457,51 3.268,80 65,188,71
Rui Jorge Dias Santos 72.770,52 72.770,52 3.268,80 69.501,72
344.448,56 15.213,61 0,00 329.234,95
Quadro 45 — Beneficios Sociais do Orgdo de Administragio
Beneficios Sociais (€)
Membro do Orgdo de Administragio Valur;::;;l;:‘:.dlu e Regime de Protegéo Social Seguro de Vida Sesg;:;:ede Outros

L Encargo anual L Encargo anual da Encargo anualda | Encargo anual da 5 Encargo anual da

B da enlidade Meatficar entidada entidade enlidade Heniioe) entidade
Francisco Jo#o Velez Roxo 4,77 667,80 88 15.384,07 ] 0 0 ]
Maria Fatima Campos Sena Silva Baplisia 4,77 858,60 CGA 15.687,18 0 0 0 0
Joana Carmona Nicolau Chédas Fernandes 4,77 958,77 8s 14.515,50 ] 0 0 ]
Marcia Raquel Inacio Roque 4,77 38,16 88 696,55 0 0 1] 0
Marco Anténio Franco Lopes Ferreira 477 977,85 SS 15.482,32 0 0 0 0
Rui Jorge Dias Sanlos 4,77 1063,71 S8 16.506,66 0 0 0 0
4.564,89 0,00 78.272,28 0,00 0,00 0,00 0,00
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“& Fiscalizacdo

(é%# Conselho Fiscal

Quadro 46 — Mandato do Conselho Fiscal

Designagdo
Mandato
q Cargo Nome

Forma (1} Data
(Inicio-Fim}
2018-2019 Presidente Jodo Manuel Cravina Bibe D 27-03-2018
2019-2020 Presidente Luis Filipe Vieira Coradinho Alves D 09-09-2019
2018-2020 Vogal Luis Fernando da Costa Baptista D 27-03-2018
2018-2019 Vogal Maria do Carmo Costa da Silva Carvalho D 27-03-2018
2019-2019 Vogal Anabela Mendes Garcia Barata D 08-09-2019

Quadro 47 — Remuneragdo Anual do Conselho Fiscal

Remuneracao Anual 2019 (€)
Membro do Orgdo de Fiscalizagdo
Redugéo Reversao Valor Final
Bruta (1) |Remuneratd | Remunerat
ria (2) oria (3) (4=(1)-(2)+(3)
JOAD MANUEL CRAVINA BIBE 11.015,86 € 0,00 € 0,00€ 11.015,86 €
LUIS FERNANDO COSTABAPTISTA 11.619,72€ 0,00 € 0,00 € 11.619,72 €
ANABELAMENDES GARCIA BARATA 252784 € 0,00 € 0,00 € 252784 €
LUIS FILIPE VIEIRA CORADINHO ALVES 447710 € 0,00€ 0,00€ 447710 €
MARIA CARMO SILVA CARVALHO 8.261,90 € 0,00€ 0,00 € 8.261,90 €
Total 37.90242¢€ 0,00 € 0,00 € 37.902,42 €
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zﬁ‘ ;—_f\ Quadro 48 — Mandato do Revisor Oficial de Contas
7 N.ed N.° de
Identificagdo SROC / ROC Designagao e
Mandato anos de anos de
fungdes funcgdes
.. Cargo N.° N.° p y
(Inicio- ) . exercida | exercidas
Nome inscrigédo registo Forma (1) Data Contratada
Fim) S no na
na OROC | na CMVM
grupo entidade
EODS 29 20161384
2017 Associados Despacho
SROC, Lda, Conjunto 13 -08-
. ROC 1 1
Realizado representada por do SETe | 2018
em 2018 Jo#o Cunha - 20160573 | SES
Ferreira
BDO &
2018- Associados ® aUle1aed Despacho
SROC, Lda, Conjunto 13 -08-
2020 — | 1 1
representada por do SETe | 2018
Ano 2018 Jodo Cunha 956 20160573 SES
Ferreira
BDO &
2018- Associados 28 oo Despacho
SROC, Lda, Conjunto 13 -08-
2020 ROC ) 2 5
representada por doSETe | 2018
Ano 2019 Anténio Pina 949 20160566 SES
Fonseca

Quadro 49 — Valor Anual do Contrato de Prestagio de Servigos

Nome

Remuneragio Anual 2019 (€)

Bruta

BDO & Associados SROC, Lda — CLC de 2019

19 800

Auditor Externo

Durante o ano de 2018 o HFF nio teve Auditor Externo, pelo ndo |he é aplicavel.
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% 7. Aplicagdo do disposto nos artigos 322 e 332 do EGP
a) N3o sdo utilizados cartdes de crédito nem outros instrumentos de pagamento pelos gestores do HFF.

\ b) Nao foram reembolsadas quaisquer despesas que caiam no ambito do conceito de despesas de

representacio pessoal aos gestores do HFF.

c) Valor das despesas associadas a comunicacdes:

Quadro 50 — Gastos em comunicagdes

- ___
| Gastos com Comunicagoes (€)

Membrodo CA | — 7
| Plafond Mensal Definido (1) | Valor Anual (2) Observagdes
Francisco Velez Roxo 80 477,03
Fatima Sena e Silva 80 87,13
Marco Ferreira 80 153,26
Rui Santos 80 342,34
Nio detinha em 2019
telemével com nimero de
Marcia Roque 0 0,00 VPN, pelo que ndo teve
gastos com
comunicagdes.
Joana Chédas 80 139,24
Total 1199,00

(1) Valor mensal definido, sem VA

(2) Gaslos totais no ane, com VA

d) Valor de combustivel e portagens afeto mensalmente as viaturas de servigo

Os Gestores do HFF ndo tém viatura de servico.

8. Despesas ndao documentadas ou confidenciais

N&o foram realizadas despesas ndo documentadas ou confidenciais.

9. Relatério sobre remuneragdes pagas a mulheres e homens

Em 31 de Dezembro de 2019, o HFF, EPE contava com um total de 3.128 colaboradores, dos quais 2.447

(78,2%) do sexo feminino e 681 (21,8%) do sexo masculino.

No que respeita a contrata¢Bes existe uma efetiva igualdade de tratamento entre homens e mulheres uma vez
que a igualdade de oportunidades estd subjacente a todo o processo de recrutamento e sele¢do, ndo sendo

admissivel qualquer discriminagdo.

Tendo presente que no HFF existe uma politica de meritocracia, todo o processo de recrutamento é efetuado

com base em critérios de sele¢do objetivos que favoregam a admissdo de colaboradores de elevada qualidade,
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independentemente do seu género, raga, idade ou nacionalidade.

Acresce ainda o facto de as remuneragdes terem suporte nos instrumentos de regulagdo coletiva,

impossibilitando desta forma a atribuigdo de remuneragdes discriciondrias.

10. Relatério anual sobre prevengdo da corrupgdo

Na sequéncia da Recomendagio do Conselho de Prevengdo da Corrupgdo, de 01 de Julho de 2009, emitida pelo
Conselho de Prevengdio da Corrup¢io (CPC), cujo prazo foi prorrogado pela Recomendagdo n21/2010,
publicada em Didrio da Republica, 22 série, n.2 71, de 13 de Abril de 2010, o HFF elaborou o seu plano de
gestio de riscos de corrupgio e infragdes conexas no ambito do qual se identificam os riscos relevantes, sendo
paralelamente efetuada a sua avaliagdo, assim como as medidas preventivas adotadas. O Plano foi revisto em
2019 com o intuito de refletir fatores de risco identificados desde a ultima atualizacdo do documento bem
como as recomendacBes do CPC entretanto aprovadas. Anualmente é preparado um relatorio com os

resultados do acompanhamento das medidas identificadas no Plano, para a prevengdo da corrupgao.

O referido plano encontra-se publicitado no sitio da internet do hospital.

11. Contratagdo publica

Foram observados os procedimentos de formagdo de contratos legalmente tipificados, nos termos previstos no
Cédigo dos Contratos Plblicos, aprovado pelo Decreto-Lei N.2 18 de 2008, de 29 de janeiro, alterado e

republicado pelo Decreto-Lei N.2 111-B/2017, de 31 de agosto.

O HFF submete a visto prévio do tribunal de Contas todos os contratos de valor igual ou superior a 350.000
euros, nos termos da Lei de Organizacio e Processo do Tribunal de Contas, Lei N.2 98/97, de 26 de agosto, e

republicacdes subsequentes, nomeadamente, a Lei N.2 42/2016, de 28 de dezembro.

O encargo com contratos de aquisigio de servigos pelo HFF &, também, regulado pelo LOE e DLEO, estando

esta Entidade em cumprimento com a referida Legislagdo.

Em cumprimento com o disposto no Despacho n.2 851-A/2017, de 13 de janeiro de 2017, com a colaboragdo
do Auditor Interno, foi revisto o manual de procedimentos com identificagdo de boas praticas para a area da

Contratacdo Pdblica.

Por sua vez, a celebracio dos contratos em que ndo seja aplicdvel a Parte Il do CCP, sendo aos mesmos
aplicaveis o direito privado, sem prejuizo do cumprimento, das normas constantes do Cédigo do Procedimento

Administrativo que concretizam preceitos constitucionais e dos principios gerais da atividade administrativa.
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O HFF recorreu ao Despacho n.2 17/2019/SEAS, para assungdo de compromissos plurianuais, por forma a

otimizar os recursos financeiros, materiais e administrativos.
12. Sistema Nacional de Compras Publicas

Finalmente, merece ainda destaque, no caso especifico da aquisicio de medicamentos, de material de
consumo clinico, equipamento informdtico e servigos as aquisi¢des que sdo efetuadas ao abrigo dos Contratos
Publicos de Aprovisionamento (CPA) na area da Salde e nas dreas Transversais, mediante convite a
apresentagdo de proposta dirigido apenas aos operadores econdmicos que sejam partes nagueles CPA,
mediante o procedimento pré-contratual previsto no artigo 259.2 do CCP, assim como através de compra

centralizada por via de contrato de mandato administrativo.

13. Medidas de redugdo de gastos operacionais

Quadro 51 — Medidas de reducdo de gastos operacionais

e | 2019/2018
2019 Exec, X 2017 Exee.  |———
) ** | AAbsol. |var.%
(0) EBITDA -3.460.603 -23,431.495 | -22.437.137 | 19.970.892 | 89,0%
(1) CMVMC 53.397.399 53.468.451 52.431.994 -71.052 -0,1%
(2) FSE 39.837.968 36.630.318 36.814.585 | 3.207.650 8,7%
(3) Gastos com o pessoal corrigidos dos encargos i), Ii} e iii) 101.718.842 95,905.937 | 85.300.300 | 5.812.905 6,8%
(3.i) Indemnizagdes pagas por rescisdo 82997 56 9.770 82.941 848,9%
(3.1i) Impacto da reversiio das redugées remuneratérias o 0 -4.105 0 0,0%
(3.iii) Impacto da aplicagdo dos artigos 20.2 e 21.2 da LOE 2017 1.916.633 969.999 839,154 946.634 112,8%
(1) Gastos Operacionais® = (1)+(2)4(3) 104.954.209 | 186.004.706 |174.546.879| 8.949.504 | 5,1%
(5) Volume de negdcios (\J’l‘\l)'i| 156.264.446 149.699.058 |[151.502.408| 6.565.387 4,3%
(6) Peso dos Gastos/VN = (4)/(5) 125% 124% 115%
(i} Gastos com Comunicagies (FSE) 204.246 264,592 263.267 -60.347 -22,9%
(i) Gastos com Deslocagfes e Alojamento (FSE) 29.434 11.937 40.993 17.498 42,7%
(i) Gastos com Ajudas de custo (G ¢/ Pessoal) 4.567 2.401 2,574 2.166 84,2%
[iv) Gastos com as viaturas® 48.207 43.456 30.195 4.751 15,7%
Total = (i) + (i) + (iii) + (iv) 286.454 322.386 337.028 -35.932 -10,7%
Nimero Total de RH (0S+CD+Trabalhadores) 3.128 2.942 2.953 186 6,3%
N.2 Orgdos Soclals {05) 6 8 5 -2 -10,0%
N.2 Cargos de Diregdo (CD) 25 24 24 1 4,2%
N.2 Trabalhadores (sem OS e sem CD) 3.097 2,910 2.924 187 6,4%
N.2 Trabalhadores/N.2 CD 124 11 122 3 23%
N.2 de viaturas B 8 6 2 33.3%
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14. Principio da Unidade de Tesouraria do Estado

O HFF tem os saldos didrios de depdsitos bancarios em contas do IGCP a rondarem os 98% do total de
depdsitos do Hospital. No entanto, ainda manteve 2 contas a ordem ativas na banca comercial, em 2019. A
razdo para ainda se terem movimentado contas a ordem fora do IGCP, deve-se a questdes estritamente

operacionais, destacando-se as seguintes situagbes:

e Uma conta a ordem do Banco Millennium associada a uma Garantia Bancdria prestada pelo HFF no
ambito de um processo em curso com a Segurancga Social e para pagamentos via verde referentes a

viaturas do HFF, que foi encerrada no decorrer do ano de 2019;

e Uma conta 3 ordem no Banco Santander afeta & maquina de Home Deposit onde sdo depositadas
diariamente as verbas, em numerdrio, recebidas de utentes e para pagamentos com referéncia

multibanco.

A substituiciio da conta & ordem no Banco Santander estd dependente da disponibilizacdo, ja solicitada, deste

servigo por parte do IGCP.
Importa referir que foi dada autorizagio, pelo IGCP, para a utilizagdo destas contas para o ano de 2019.

Quadro 52 — Depdsitos & ordem na Banca Comercial

Banca Comercial ! 12 Trimestre€ 22 Trimestre€ | 32 Trimestre€ 42 Trimestre€

Millennium BCP 19.367 18.731 18.396 0

Banco Santander 301.339 317.862 115.563 85.977
Total 320.706 336.593 133.959 85.977
Juros auferidos** 0 0 0 0

* _ |dentificar a Instituicio junto da qual se encontram as disponibilidades e/ou aplicagdes financeiras, acrescentando
as linhas necessarias.

** _|dentificar os juros auferidos (em termos acumulados, desde 1-1-2016) de todas as aplicages financeiras que se
encontram junto da BC

15. Auditorias conduzidas pelo Tribunal de Contas nos ultimos trés anos

Nio foram efetuadas auditorias pelo Tribunal de Contas nos dltimos trés anos.
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16. Informacao divulgada no sitio da internet do SEE (portal da DGTF) a 31 de dezembro de 2019

Quadro 53 — Informag&o a constar no sitio da Internet do SEE

Divulgagdo
Informag3o a constar no Site do SEE Camentarios
IN/NA,

Estatutos 5
Caracterizagdo da Empresa 5
Fungdo de tutela e accionista 5

Modelo de Governo/Membros dos Orgios Sociais

- Identificagio dos Orgdos Socials 3
- Estatuto Remuneratério Fixado s
- Divulgago das remuneragdes auferidas pelos Orgdos Sociais s
- Identificagdo das fungoes e responsabilidades dos membros do Conselho de Administracio H
- Apresentagio das sinteses curriculares dos membros dos Orgdos Soclals s
Esforgo Finaceiro Piblico 5
Ficha Sintese s
Informagdo Financeira histérica e atual M

Principios de Bom Governo

- Regulamentos internos e externos a que a empresa estd sujeita s
- Transages relevantes com entidades relacionadas s
- Qutras Transagdes 5
- Andlise da sustentabilidade da empresa nos domfnios: s
Econdmico 5
Social 5
Ambiental 3
- Avaliagdo do Cumprimento dos Principios de Bom Governo s
- Cédigo de Flica s
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Quadro 54 — Informagéo sistematizada quanto ao cumprimento das orientagdes legais

Comprimanta dn Orientagdes o  campkainto
SNIMA.

fobjectivos de Gestio

(Objetivos e resultados da atividade assistencial fixados no contrata programs 2019 s

(Dbjetivos de qualidade e eficiénciaecondmico-financelra finack 019 s

Metas a Allngl constantas no PAO 2018 A

Principios Financeios de Referdncla

investimenta

(Gastos cam passeal

Ete.

Gestio doRisca Financelro A

Umites de Crescmento do Endividamento [rs

Evoluglo do PMP a fomecedores H

IDivulgaso dos Atrasos nos Pagamentas (*Arreans®) s

F d A

Remuneragdes

1130 awibuigdo de prémios dz gestio s

CA - reduges remuneratdrias vigentes em 2019 s

IFiscalizacdo {CF/ROC/FU) - 1edugbes remunaratériasvigentes em 2019 {se aplicivel) HA
N.A.

lauditor Fxterna - redugio remuneratdilavigentes e 2019 (se aplicvel)

utos auferidos em incumpiimento da UTE s entragues em Receila do Estada

Restantes lori nos do atL# 352 da L] B2-B/ 2014, 2017)
HA
eloartige 19.2da Lei n.¢ 114/2017, de 29 de dezerbro.
£GP - artigo 221 £ 311 do EGP
N30 ulillzaglo de caldes de crédito s
130 reembolso de despesss de fepiesentagdo pessoal 5
[Valor miximo dss daspesas associadas a comunicagdes H
IValor miximo S5 visturas de serviga NA
IDespesas nio documentadas ou confldenclals- n.¢ 2doartigo 161 do RISPE ¢ artigo 11,2 do EGP
Prolbig3o de realiragio &
5 mulheres & b A2daRCMn.? 18/2014
fab divulgagh by Bes pagasa mulheres ¢ homens "
53 d anval s
Contratagio Piblica
Hotmas de piblica s
laplicagao das noimas dé contratagdo piblica pelas participsdss nA.
iContratos submetidos aviste piévia da 1€ s
lAuditorias do Tribunal de Contas * L
IParque Automével
1.2 de Viaturas HA
|Gastos Operacionals das Empresas Piblicas [y
p dade de do L 133/2013) "
1 5
Disponibilldades & aplicagbes na Banca Comerdal s

Quart Ficaio /e st caclo

Tavade cumprimanta de 56,7%
Taxa de cumprimento d 76,9%
nA

nA
A
diminuigdo de 92 dias

[diminul¢io de 6,9milhdes
NA

1521361 €
HA

HA

HA

12 de contratos: 5
valor glabal em euros; 1810.435,63 €

A

Disponibilidsdas e aplicagdes junto na
16CP em 31 de Dezambro = 95%

Szldoem 31 da d: b

ot Fraha [ Raferiada s ponta do Raltéiio

das O

, pliulo referente 20 < Legals

dscipnalo st i das Obrigacs

Legals

fa ponto. s Legals

Mo fof elaborada o relatdiio.

panto 10do Obrigaghes Legais

de servigos s home deposit por parte do IGCP

B5.577C

{a) Indicar cada objetivo de gestdo da empresa.

{b) Deverdo ser indicadas

(e ao sector de atividade efou SEE.

também rec de
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g&gg Informacao adicional especifica para o setor da saude

("l

1) Informagdo relativa ao nivel de cumprimento da producdo SNS contratada através do Contrato Programa
() celebrado para 2019, nomeadamente, no que respeita ao volume e valor, por linha de atividade. A

informagdo deve ser extrafda do relatério “Produgéo Total Prevista e Real” disponivel no portal SICA.

Quadro 55 — Estimativa de Rendimentos Contrato Programa

Produgéo Total Prevista e Real [ACSS

10 SISIFUA B SHEE. B

Produgio <
3 <
Produgao Real (1) Contratualizada (2) Variagao Dez (3) Variagdo Dez “

2019 Contr | %2019 c|:r|1r

210 ettt | 2018 Conte [l 2012 Prod 1[4 2018 Prod)
Contr | 12018 Contr [l 2018 Prod || 2018 Prod
T. Consultas Exlornas 322000] 322000 327026  322.850] 331274 san] 288 8.3 2,66% 5.026 1,56%

\nstiuicies: Hosplal Professar Doutor Femando Fonseca, EPE

12018 Prod | 112018 Prod!

Primeiras Consullas 98.704) 98.704 99.066]  99.181]  104.225 5521 5.50% 501_1‘ 5,09% 1.264) 1.28%
Consultas Subsequenies 223.296) 223256 227.058 223.789) 227.049) 3,753 1,68% 3.280 1,47%] 3.762 1,68%
2. Cirurgia Programada (GDH) 13,234 13,231] 13.11 13426 11.73-1.| 1.506 14,38% 1.312 9,77%| -113] -0,85_'.’.|
GDH Cirirgicos Internamento 4,625} 4,626) 4.612 4.897 5.001] 376, 8,13%) 304 6,47% 47 1,02%|
GDH Cirurgicos Ambulalorio 8.606} 8.606] 8446 8,729 9,736} 1.130] 13,43%] 1.008 11,65%| 160 -1,86%
3. GDH Cirdrgicos Urgentes 5.066] 5.0686 5.09) 5.169] 5.1ﬁ| LB‘ 1,74%| -5| -0,10%| 27| 0,63%
3. GDH Médicos 17.840 17.840 17.970 18.158 18.928) 1.088) 6,10%) 770 4,24%| 130 0,73%|
4, GDH Médicos de Ambulatério 12.054 12,054 12,903 12,091 12.1(0' 186 1.6& 148 1,23% 849 7,04%]|
5.4. Urgéncias Total Atendimentos 266.724 265.724| 262.226 267.65) 265.587| -137| -0,06%| -2.066 -0,77% -3.498| -1,32%
Urgéncla - Tolal Alendmentos SU Bésica 48.865 19‘@ 47.640 £0.003| £0.340 474) 0,95%) X 0,66%| <2.226)| -4 48%|
Urgéncia - Tolal Atendimentos SU Médica-Cinirgica 215.858) 2158@ | 217.644) 215.247 -611 -0,28% -2.397 -1,10%| -1.272] -0,59%]|
Urgéncia - Tolal Alendimentos SU Palvalznte

5.2, Urgénci s/ ) 247.056| zu.ﬁ'_ 743048] 248767  246.644 ETH 0,47% 2423 -0,85% 3,700 1,50%
Tolal SU is!

Tolal i SU Médico-Cirurgica (8/ hllml u 191'.191' 197.19 li 195.708} 158.759) 195.304) -287 -0,45%| -2.455 -1,24%| -1.483| -0,75%)
Total de SU Basica (3/ It 49.658 49.285 47.640] £0.008 50.340 475 0,95% 332} D,66!i| -2.225) -4,48%]
6. Sessdes Hospital de Dia 28.018 28.018 27.411 27.854 28,789 770| 2,75%) 935 3,36%) -608| -247%
Sessdes Hospital Dia - Hematologia

Sessdes Hospial Dia - imuno-hemoterapia 483 483 1.021 4$-J| 418 -£3| -14,08%)| 88| -14,08%| 534 111,35%|
‘Ses3663 Hospial Dia - PSRuiBLr (Tolsl) B.168 B.168) 8384 5.003 B.70¢ 537 G.57%) 702} B,I7% 218 264%
Sessdes Hosphal Dia - Base 19.358] _ 19.328] 18,008 19.288) 19,659 301 1,65% 201 1,55% 1,267 7.00%)
7. Sessdes de Radioterapia - Tratamentos Simples

7. & de i e Ci l I

Hotas:

(1) Inciol toclas 38 msbituicEes SNS.

(7} Inchd instituizies EPE & SPA:

{3) E oonsi ounivarns i apanasas wwies SPA € EFE:

{4) O3 hazptais FPP, Hospital ds Fralsdn & anu\ Luzano ¢a Castro rda porsvem valves nx colna 2 Pmsu,bo Contratiaianss (s 1am plars du devampenha);

(5) Na eslums Produpbo Res! dos hospitzis com mudangan de sxtant, s§o somades o3 valons & Gtimo mis am que a3 artgns ri!-;\ghs existiram 25 valores 6o mis da dexambes da rova Futituiglo)

(2) Na columa Produpiio Contratosiasds dos mma oem r-;du;u de antanito, 5io romados os vakres cn &llqu 21 25 Otims mES £ Qua S5133 RSIram, B39 VAN CoAlATEINT 48 RaV nstigEs.

(7} As Rebricas Frimeras Corsulas™ Consutas " "GDH Cinlrgicos. GHD Cirirgices " GCH Crw;»m Urgenies™,"GOH Midicos™ # "G0H 125005 de Ambulatdnio” inclyem 03 valores dos centres da R:lm—.m

Wiy, acss min-saude.pt Fonte: SICA

2) Informagéo relativa ao nivel de cumprimento das metas contratadas para os indicadores de acesso,
desempenho assistencial e desempenho econdmico-financeiro, bem como para os indicadores
regionais definidos. A informacdo deve ser extraida do relatério “Indice de Desempenho Global”

disponivel no portal SICA.
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Quadro 56 — indice Desempenho Global

FERNANDO FONSECA EPE
OSPITAL

ACSs|

Inattuigio: Hospdal Frofessor Deutor Fetnando Fonsecs, EPE
Penada Anie: Dezembro 2018

Peso

fetativa
Objectivos Insticador Grau de
« 1 Cumpriments (%)

Grau o
kel Indice da
Desempenha

L] 'AI TOM B 1826 B

“

cumpiimenta
Ajustada (%)
Objectivos Hacionats @
e = “
Percentagem de utsntes enLista de Expera para Consulta (LEC) dentro da TURG 3 5t 531 10,4 101 31 09 22
Percentazes e consultas resizadss cintro das tempos miximas 42 resposta gurantides (TWRS) 4 73 814 "o ma 44 T84 54
Parcentagem ds utentes en Lista ée Inscritos para Cirurgia (LICH nlra 4o THRG 3 & a9 a0 9,0 27 859 y
Percentagem de Cosnles apsradar dentro 62 THAG 4+ " s0,4 101,8 10,8 4 80,7 03
Parcenlagsm o2 episdanas de urghntia Mensians dentro 60 L&mpo B2 espsra pravistana 3 0 1 514 a4 25 99 o
pretoceia e trisgem
ETZ)
5 PR : BUEANEIE 0 0,7 159 00 00 7,8 29
Gteis apss & referencis;3a, no totst de doentes refecenciados para a FNCCH
i i “
Percent 3040 ane 3 4 2,88 185 1200 38 405 194
oyT e

TR s 3 4 3t 35,4 120,0 36 [B] 354
artuatoriziveis
Percentagem ds cirurgiss ds ancs efetussas nss primsiras 48 horss 3 31 558 1883 120, 36 3,10 25,
fnice de ostatizade Austads 4 0,4400 1,614 56 W56 38 09189 1
fndice ¢ Demora Média Ajustads : 1,1000 16716 102,6 102,6 41 1,0757 0,4
Dtmora méda arles ds ciurga 3 05 05 1248 1200 36 07 02
Delmperm“undwwrm.m'"u “ —
Gasios operacni par caents padrio 5 361
Doerte padrko por Hidica ETC 5 0,89 7,8 6,2 9,2 48 8,8 1,0
Doerta padrha por Enfermeka £TC B 58,13 58,0 w3 9,3 48 81,1 51

st com Trabeg £ St (secionsdni), oo Told S oo
e Gastos com Pessonl i

Objectiros ReionaisLisboa e Vale do Tejo “

% e Frimeras Consutas Midicas (CTH) no folal e primairas consubas micicas 10 n3 3,0 10,4 02,4 10,2 6 14
% €8 Ulenles emespern para crunga comlemps 0peror o 12 meses < X% 10 74 18 00 o0 00 87 61
1.® de projecios de arlicuiagho implements8as com 63 CEP 0 2 50 250,0 120,0 12,0
% ¢ Espacialdages com profacelos cinicos de b 74 174 120,0
coléga da especiaidads OlL) £ o ¥ " v it
“ee anais Extra CB, nafatal 5 B

3) Informagdo relativa a execugdo financeira do Contrato Programa de 2019, de Contratos Programa de anos

anteriores, cuja faturagdo permanec¢a por validar/encerrar a data de 31-12-2019, ou de Contratos

Programa que estejam encerrados, mas para os quais subsistam valores por regularizar, nos termos do

seguinte mapa:

Quadro 57 - Valor Contratualizado, Realizado e Contabilizado

3 Realizado Contabilizado Dif. Realizado e
Contratualizado o : s
- (Simulagao Rend/Fact) (Email ACSS) Contabilizado
Produ950 150.447.750 143.777.379 142.323.571 1.453.808
Incentivos 9.692.102 9.624.257 9.624.257 0
Custos de Contexto 33.702.183 33.702.183 33.702.183 0
Total 193.842.034 187.103.819 185.650.011 1.453.808

0 valor de producio realizada no Contrato Programa de 2019, ultrapassa o valor indicado para contabilizagdo

pela ACSS em 1.453.808€. O valor de incentivos, face a incerteza da realizagdo dos mesmos, e tendo em conta

Pagina 74 de 123



I

REPUBLICA SERVICO NACIONAL =—i—=—x=—n— |
PORTUGUESA O ‘ SN DE SAUDF PROV. DOUTOR FERNANDO I‘()N“‘(:ﬁ‘l’r‘.

SAUD[ HOSPITAL

A=

% que existem indicadores que o hospital ndo tem capacidade de efetuar o célculo considerou-se o valor indicado
pela ACSS. Assim sendo, a diferenga entre o valor realizado e resultante da simulagdo efetuada e a indicagdo da

- l ACSS é igual a diferenga apurada na linha da produgdo.

',) Quadro 58 — Execugdio financeira de Contratos Programa
Contrato Programa Valor faturado (de acordo com x 3 3

(Ano) Total contratado estimativa de proveitos) Acréscimo registado Adiantamentos Recebidos

2019 193,842,034 185.650.011 ' 0 185.650.011 0,00

2018 155,993 958 144.807.734 11.131.626 148.282.329 7.657.031,11

2017 149,134,263 139.136.902 4.777.662 144.103.531 -188.967,21

2016 146,211,966 141.121.297 0 146.211.966 -5.090.668,97

2015 147.811.554 142.665.193 0 144.217.332 -1,552,138,91

2014 154,397,675 147.953.011 0 147.763.606 189.405,25

2013 137489317 131.661.108 0 132.937.402 -1.276.294,29

2012 145,158.339 140.104 355 0 132.522.281 7.582.074,15

2011 154.987.932 152.942.832 0 137.208.149 15.734.682,27

2010 163.272.256 163.194.070 0 163.194.070 0,00

2009 148.022.118 144.239.292 [ 144,239,292 0,00
TOTAL 1.696.321.413 1.633.475.803 15.909.288 1.626.329.968 23.055.123,40

4) Informaciio relativa & faturacdo liguida emitida no ano, saldos devedores e saldos credores,
reportados a 31-12-2019, para cada uma das entidades pertencentes ao Servico Nacional de Saude,

para saldos superiores a 100.000€, de acordo com a seguinte estrutura:

Quadro 59 — Saldos devedores e credores de entidades pertencentes ao SNS

Faturacao emitida | Saldo devedor em Saldo Credor em

Entioacs ‘ bk em 2019 31.12.2019 31,12.2019
Inst. Portugués Sangue e Transplantagdo 502423943 -708.657 -456.853
ARS LISBOA VALE TEJO IP 503148776 -2.899.484 -7.881.918
Centro Hospitalar Lisboa Ocidental EPE. 507618319 -97.766 -106.341
Administragao Central do Sistema de saude 508188423 -8.441.224
ARS LISBOA VALE TEJO IP 503148776 1.166.103 3.111.736
Hospital Distrital Santarém 506361462 178.646 486.809
Hospital Garcia da Orta, SA 506361470 130.300 322.968
Centro Hospitalar Lisboa Ocidental EPE. 507618319 222376 481.206
Administragao Central do Sistema de saude 508188423 183.944.203 15.667.716
Centro Hospitalar Lisboa Norte EPE 508481287 240.507 321.263
Centro Hospitalar Barreiro Montijo EPE 509186998 122.480 122.615

5) Informacdo relativa aos investimentos realizados no ano de 2019, de valores superiores a 100.000€ ao

—_—

abrigo do Despacho n.2 10220/2014, de 1 de agosto ou autorizados pelo Conselho de Administracao, de

acordo com o seguinte modelo:
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Quadro 60 - Investimentos realizados em 2019, de valor superior a 100.000 €

|
Investimento

Autorizado por (Tutela/Finangas/CA, datas cofinanciado
| doProjeto | perfodo ozl por ( /Finangas/CA, datas) i
| | | (sim/ndo)

| valor da execugdo
financeira 2019

‘ Valor total Plurianual? Indicar

Designagdo do Investimento/Projeto

- - Candidatura Lishoa 2020 n.2 Lisboa-06-4842-FEDER-000027 (Sim)
Anglégrafo 758.295,00 Nao Visado pelo Tribunal de Contas a 05/12/2019 Lisboa 2020 1382850
Candidatura SAMA n.2 POCI-05-5762-FSE-000115
Software aplicacional para a Farmacia | 118.080,00 Nio Parecer favordvel pela AMA, |.P - Decreto-Lei n.2 107/2012 de (Sim) 0,00
18 de maio SAMA

Demonstracoes nao financeiras

O Hospital Professor Doutor Fernando Fonseca E.P.E., assim designado por for¢a do Decreto-Lei n.2 203/2008,
de 10 de outubro, é uma Entidade Publica Empresarial, integrada no SNS, dotada de personalidade juridica,
administrativa, financeira e patrimonial e rege-se pelo regime juridico aplicdvel as entidades publicas
empresariais, com as especificidades previstas no Decreto — lei n2 18/2017, de 10 de fevereiro, constantes dos

seus anexos | e I, bem como ho respetivo regulamento interno e nas normas em vigor para o SNS,

Ambiente

Em termos energéticos, o HFF, explora a Central de Cogeragdo alimentada a Gds Natural, para produgdo de
vapor, aquecimento, dgua gelada e dgua quente sanitdria, poupando um montante estimado em 1500
toneladas de Fueldleo, contribuindo para a redugio do consumo de combustiveis fosseis e a consequente
diminui¢do da emissdo de gases de estufa. Esta instalagdo gera uma poupanga anual de 1,2GW de energia
elétrica. A cogeragdo é uma tecnologia que permite aumentar a eficiéncia de conversdo de recursos
energéticos e simultaneamente reduzir as emissdes gasosas. A partir de um Unico combustivel produz-se
energia elétrica e energia térmica. Os gases de escape sdo reaproveitados para producdo de vapor e ar quente

levando a uma consequente redugéo de gastos e emissdo de gases poluentes para a atmosfera.

O HFF continua a investir na substituicdo e requalificagiio do sistema de armazenamento e distribuigdo de dgua
sanitaria (quente e fria), nomeadamente na rede de abastecimento ao edificio hospitalar, diminuindo assim as
perdas com ruturas. O consumo de dgua a nivel hospitalar verifica-se essencialmente na lavandaria, rega,
cozinha central, instalacBes sanitarias, balnedrios, limpeza e higienizagdo de instalagbes e equipamentos. Por
outro lado, os dois furos hertzianos em exploragio no HFF permitem o abastecimento auténomo da Central de
Cogeragio, para a produgdo de energia térmica, o abastecimento da rede de rega e da lavandaria, gerando
uma poupanca aproximada de 22.200 m3. Estd em curso a realizagdo de um estudo hidrdulico para melhoria

das condig@es de circulagdo de dgua quente e fria e a substituicdo total das redes.
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] O HFF segue uma politica de substituicio dos equipamentos mais antigos por novos equipamentos

%]5&5 energeticamente mais eficientes e efetua melhoramentos nas instalagdes, de modo a garantir um menor

consumo de energia térmica e elétrica.

—r

Em 2019, o HFF procedeu a substitui¢do de toda a iluminagdo exterior por iluminagdo de tecnologia LED com
exponencias redugdes no consumo. A instalagdo de interruptores crepusculares que apenas permitem que a

iluminacdo exterior se acenda na auséncia de luz natural, veio melhorar a eficdcia e o consumo, restringindo a

utilizacdo apenas aos periodos necessarios.

Em 2019 foi langado o projeto que dara origem a construgdo e requalificagdo de um novo ecoponto com maijor

capacidade de triagem de residuos produzidos no HFF.

Em 2020 e 2021 estd prevista a requalificacdo total das instalacBes de AVAC, instalagdes elétricas, iluminagdo
interior com tecnologia LED, bombas circuladoras de aquecimento com consumos energéticos

substancialmente menores.

S3o0 efetuadas amostragens semestrais da qualidade do ar interior. A avaliagdo da qualidade do ar & a medida
mais eficaz para garantir que o ar que se respira tem as caracteristicas necessdrias ao bem-estar, quer de

utentes, quer de colaboradores.

A Gestdo Global de Residuos Hospitalares no HFF, consiste no planeamento e execugdo de um conjunto de
procedimentos baseados no cumprimento da legislagdo em vigor - nacional e comunitdria -e nas boas praticas
que determinam as agdes para o ciclo de vida de cada tipologia de residuo, desde a sua produgéo ao destino

final, de forma adequada, correta e ambientalmente segura.

No ambito dos recicldveis, a tipologia mais representativa é a do papel/cartdo, da qual foram encaminhadas
cerca de 88 toneladas para reciclagem. Relativamente ao encaminhamento de pldstico fita filme, foi dada
continuidade ao procedimento, em colabora¢do com a empresa gestora do papel/cartdo. Foi ainda
implementado a titulo experimental e com resultados positivos o projeto de encaminhamento de plastico de
acondicionamento de roupa “limpa”. No total foram triados e encaminhados cerca de 4 toneladas de plastico

face a 1 tonelada do ano anterior.

Estas estratégias, para além da formacdo anual em Gestdo de Residuos Hospitalares, médulo de cardcter
obrigatdrio para todos os colaboradores, incluem, ainda, os planos de a¢do de acordo com a especificidade de
cada Servico, as acdes de formagao especificas e adaptadas a cada Grupo Profissional, a monitorizacao servico

a servico e as acbes corretivas e informacgéo regular e atempada.

Em 2019, mantiveram-se as estratégias definidas nos anos anteriores, assentes em politicas e procedimentos,

de acordo com a Norma 9 do CHKS, inscritos no Manual de Acreditagio em Qualidade. O cumprimento desta
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Norma conduz a uma produgio de residuos controlada, incentiva a melhoria continua e a partilha de Boas
Préticas, de forma a garantir uma maior seguranga e eficiéncia no desempenho de cada profissional e uma

redugdo dos impactos ambientais.

Na estratégia de sustentabilidade ambiental do HFF é considerada a contratagdo de Operadores autorizados e
com Certificagdo Ambiental, depositando nestes a partilha de responsabilidade pela Gestdo Global dos
Residuos, atribufda ao Produtor e que se processa nas fases de transporte para o exterior, tratamento
adequado e destino final, no caso dos Residuos Hospitalares sélidos e liquidos e, no caso dos residuos

valorizéveis, o respetivo processo de recolha e valorizagdo.

Combate a corrupgao

Nos termos do artigo 20.2 do Decreto-Lei n.2 18/2017, de 10 de fevereiro, os hospitais EPE devem dispor de um
sistema de controlo interno e de comunicagdo de irregularidades, competindo ao Conselho de Administragdo
assegurar a sua implementagdo e manuten¢do e ao Auditor Interno a responsabilidade pela sua avaliagdo.
Neste contexto, foi aprovado pelo Conselho de Administragdo no ano 2018, uma atualizagdo ao Regulamento
de procedimentos a adotar em matéria de comunicagdo de irregularidades do HFF. O Regulamento tem por
objetivo estabelecer um conjunto de regras e procedimentos internos para a rececdo, registo e tratamento de
comunicacio interna de irregularidades, em conformidade com as disposicdes legais e regulamentares

aplicaveis, bem como com as regras, principios e valores plasmadas no Cédigo de Etica do Hospital.

Consubstanciam irregularidades comunicéveis ao abrigo do referido Regulamento, designadamente, os
seguintes atos ou omissdes:

e Violacio de principios e disposigdes legais, regulamentares e deontoldgicas por parte dos membros
dos drgios estatutérios, trabalhadores, fornecedores de bens e prestadores de servigos no exercicio
dos seus cargos profissionais;

e Dano, abuso ou desvio relativo ao patrimdnio do Hospital, ou dos utentes;

e  Prejuizo a imagem ou reputag¢do do Hospital.

Na sequéncia da Recomendagdo do Conselho de Prevengdo da Corrupgdo, de 01 de Julho de 2009, emitida pelo
Conselho de Prevengido da Corrupgiio (CPC), cujo prazo foi prorrogado pela Recomendagdo n.21/2010,
publicada em Didrio da Republica, 22 série, n.2 71, de 13 de Abril de 2010, sobre “Planos de gestdo de riscos de
corrupgio e infracBes conexas”, a qual estabelece que “Os drgdos dirigentes maximos das entidades gestoras
de dinheiros, valores ou patriménios publicos, seja qual for a sua natureza, devem, {(...) elaborar planos de
gestdo de riscos de corrupgiio e infragBes conexas (...)", o Conselho de Administragdo do Hospital Prof. Doutor
Fernando Fonseca, EPE (HFF), atualizou o seu Plano para o ano de 2019, com o intuito de refletir fatores de

risco identificados desde a ultima atualizagdo do documento bem como as recomendagdes do CPC entretanto
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aprovadas. Neste plano sdo identificados os possiveis riscos e/ou eventos por areas/Servigos, reportando,
através de escala prépria, o nivel de impacto e grau de probabilidade de ocorréncia e apresentando medidas
preventivas. O referido plano encontra-se publicitado no sitio da internet do hospital. O HFF realiza,
anualmente, uma avaliacdo do Plano de gestdo de riscos de corrupgdo e infragBes conexas disponibilizado na

sua pagina da Internet.

Acresce que a existéncia deste plano, integrado na politica de gestdo de risco geral, inclui os riscos de
corrupgdo e infragdes conexas, constituindo um instrumento fundamental como suporte do planeamento
estratégico, do processo de tomada de decisdo do planeamento e execugdo das suas atividades. Este plano
obedece aos principios da integridade institucional, da disciplina, da responsabilidade e da transparéncia de

atos e de decisdes inerentes a otimizagdo dos recursos préprios, da governagao ética e da gestdo por objetivos.

O Hospital estd empenhado em minimizar todos os riscos com base nas melhores préticas e na legislagdo
aplicavel. Na definicdo de risco aceitdvel, tolerancia ndo significa aceitagdo. A um risco gue se situe entre o

aceitavel e o ndo aceitdvel, deve aplicar-se o principio ALARP (as low as reasonably practicable).

A efetiva gestdo dos riscos envolve frequentemente uma equipa pluridisciplinar e pode ser abordada nas

seguintes opgdes: a prevengio, o controlo, a transferéncia e a aceitagdo.

O risco considerado aceitavel corresponde a descri¢do de risco baixo ponderada a probabilidade de ocorréncia
com o tipo e magnitude do dano associado ao risco (impacto). As medidas de controlo existentes sdo
suficientes ou sdo faceis e rdpidas de implementar pelos responsaveis dos servigos e/ou dinamizadores de
qualidade e seguranga, apds analise custo beneficio (este nivel de risco exige uma utilizacdo baixa a moderada

de recursos).

Quadro 61 — Matriz de riscos

Matriz Risco Probabilidade de Ocorréncia
Elevada Moderada Baixa
Elevado evada evada Moderado
Impacto Previsivel Moderado ELE Moderado
Baixo Moderado
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Identificam-se na tabela infra as principais medidas adotadas para mitigar os riscos aceitdveis identificados pelo

HFF:

PROF, DOUTOR FERNANDO FONSECA EPE

Quadro 62 - Identificacdo de riscos

Risco Consequéncias c P N Risco Meadidas Implemantadas
Niorealizagic cu exacugio Falha de s 1 1- Controlo do prestador de manutengic:
incompletade Manutengio equipamentos/estruturas £33 e ] 2- Contralo do SIE;
Curativa por prestadores Nio realizagao de atos dinicos 2 Aceitagio pelos Sendgos utilizadores.
Frocessamanto salsnal de Frejuizo para o Hospital; 1 L 1-Verificagio mensal de procassameantos, imadiatamante
forma indevidz Prejuizo para o funcionaric Eaa3 LR antes e apes o feche dos masmos
2-Vslidagdo dos termos contratudis estabalacidos.
i 3 Verificagso da obtengso de despacho autorizader prévio 3o
| processamanto de remunaragéas van avais;
! 4 Verificagles slestdrias pela coordenagio da UARK,
S Auditonaspencdicas ac processamento da salarios, por
componentes rémun&raton as.
AlteragSo de dados d3 Favorecimento de terceires i 1 1-Verificagdo menzal de processamentos, imediatamente
assiduidade no 3mbito da GRH LERH] Ban antas e apos o fache.
2-Verificagdo mensal de registos na feraments de zestdo de
hordrios do HFF,
- Verificagdes alaatdrias pala coordenagic da UARH.
Assung3c de compromissos MNio cumprimento da Lei dos 2 1 1- Foi implementado o Médulo Orgamantal em $4P que permite
sempréviz cabimentagio e Cempromissos @ dos hMozeraga b um contrele des Cabimentos e Compromissos emitidos.
ccnsequente afetagio Fagamantos em Atraso |
orgamantal
Abata e alienagdo de Nio cumprimento dos L 1 1-Circuito implementado que nac permite o abata da
Imobilizado ndo auterizado procedimentos e da lagislagio Baixz Bars Imebilizade sem 3utonzsgio do CA e prévia comunicagio a
emvigor Autoridade Trbutéria.
Controloinadequado de Caixa e|Apropriagio cu utilizagio i 1 1-langamentos Contabilisticos de Caixa efetuados numa base
Depdsitos Bancanos indevida de disponibilidades LEEE] Barz diaria;
pertancentes zo HFF 2-Valores emcaixa contados dianamente;
3- Controlo dos movimentos de contas bancarias atraves de
raalizagdo mansal de reconciliagdes bancanas;
Circul 3530 pouce control ada de |Desvio de atives i L 1- Canvalizagio da conferéncia dos valores;
valores referentes ataas Bana 2- Centagem de valores realizada com segundo elemento
modersdores recebidas. prasante;
3- Existéncia de cofras nos secratariados dos chefes de
Anulzgdo indevida de racibo de |Desvio de atives 1 i 1-Tedas as anulagdes sdo validadas ou aprovadas pelas
taxas moderadorss 533 LIRSS chefias administrativas dos respetivos senvigos;
2-Todos o3 recibes anulades fazem paneintegranta da
do:umenti;iu entregue na areas financeira;
3 Apenasseaceitam recibos criginaispars se efewars
anulagio;
Manipulagdo indevida e Desvio de ativos i ) 1- Procedimento validado e ragistado por 2 profizsicnais de
desaparacimento de expolics Baixa Bilxa diferantes draas;
dos doentas 2- Existéncia de um cofre especifico para espolios de valorcam
acasso contralade.
Desvio na utilizagio dos Desvio de atives 1 1 1- Circuito contrel ado de pessoas extarnas ao sendgo de
produtos famacéuticos Erres de inventano LR Ealaa Farmacia:
amazenados 2-Cimarass de vigilanciano acesso a Farmadia;
3- Medicamantos de ambulatoric & encelogia cam
Procassosdeaquisi¢io de bens|Corrupgdo passiva per ate 1 L 1- Segregacdo de fungdes em termos de consulta a0 mercado,
esenigos- supressio de ilicito; Banz LERE] pedidos de compra e gestic de dados mestre da fornacedores;
pracedimentos necassarios Trafico de influéncia; 2. Acompanhamento jundico dos precessos.
Participagio economica em
negbeio;
Sa3idas de bens de amazém Desvics de atives 1 L 1. Ainformagio zobre oz artizos de existéncias éragistadae
femo registoc emsistema; Bina Baxa mantida cometamante,;
Ratengio da material pam uso 2-Todos os movimantos de mercadonas estio completamante
proprio automatizados, sendo 3 infformag3o registadz= no momento do
movimento. As existéncias sdo menitorizadas diariameante,
aquandc da exacugic do MRP, (gestio de stocks em Sap). E
também efectuade, anualmente, uminventaro as existéncias
Produgdo registads sem Afetagdo da verdadeiraimagem b 1 | 1- Auditoriaz, de forma 3 aferir os registos em sistems
esacugic do respetive ato dos atos reslizados no HFF, LEE] Bins | informatico com os registos no processeo clinico doutante e as
tom impaceo no procesio de diversas aplicagdos informaticas;
contratuslizagio 2. Auditonaspars cruzaros 3103 registados como " 3em
rasenga do utente” com a3 e sténcia de consentimento
Relzgdo com aindistnia Favorecimento de terceiros e i L 1-Financiamentos pam congrassos s3o devidzamenta
farmacéutics (favoracimento de |vantagem patrimonial doz LERE) Bana registados junto do Infarmad;
emprasasnaprascrigdo de proprics funcionanos. 2-Relatdrio com os maioras prescritoras de medicamentos e
farmacos & dispositives quais;
médicos) 2 A entrada de novos medicamentos é avaliada pela CFT.
Apropriagac indevidade Dasvio de atves i 1 1-Sistema e-kanban nas enfarmarias comragisto dos
material hosgitalar Baxa e consumes de matenzl clinico e farmacéutico;
2-Solicitasdc de medicamentos a Farmacia mediante
prescrigao;
3- Monitorizagao dos consumes vi atividade do Hospiml;
Favorecimento de utentes n3o |Imparczlidade no tratamento 2 i 1. Monitarizagdo das ListasdeEspera para Conzulta e parz
raspeitande lista de inscritos. |dos utentes MeZzraga LR Cirurgia, comniveis de prioridade estabeleados;
2. Controlo da UCe LEC pala Unidade Local de Gest3o de
Atesios;
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O HFF dispde ainda de um Servigo de Auditoria Interna, conforme estipula o artigo 19.2 do Decreto-Lei n.2
18/2017, de 10 de fevereiro, com competéncia para proceder a avaliagdo dos processos de controlo interno e
de gestdo de riscos, nos dominios contabilistico, financeiro, operacional, informdtico e de recursos humanos,

contribuindo para o aperfeicoamento continuo do sistema de controlo interno do HFF.

lgualdade de género

No dmbito do desenvolvimento organizacional e das politicas de gestdo de pessoas baseadas na valorizagdo do
capital humano, das competéncias e da qualidade, reconhece-se uma cada vez maior importéncia as questdes

relacionadas com a igualdade de género.

Para dar resposta aos objetivos previstos nos Planos Nacionais para a lgualdade e as determinagdes do
Conselho de Ministros, foi elaborado um Plano para a lgualdade de Género, de forma a demonstrar o atual
posicionamento do HFF na promogdo de politicas e praticas que visam garantir os principios de igualdade de

oportunidades entre géneros, evitando toda e qualquer forma de discriminagao.

Para o HFF a igualdade de género é uma questdo de direitos fundamentais e por isso, a ndo discriminagdo em
funcdo do género, estd expressamente assegurada no Cédigo de Etica. O HFF e os seus colaboradores/as estdo
assim comprometidos/as em pautar a sua atuagdo pelos mais elevados padrdes de integridade e dignidade

individual, devendo mitigar eventuais praticas que contrariem qualquer tipo de discriminacéo.

O Plano para a lgualdade de Género tem como objetivo identificar as boas praticas desenvolvidas no HFF,
estabelecer as medidas para suprimir eventuais desequilibrios e desigualdades que possam subsistir na gestdo
do Capital Humano, bem como melhorar as préticas existentes no ambito da lgualdade de Género. Este Plano
assenta na andlise de trés componentes fundamentais de gestdo: o planeamento estratégico, a gestdo dos

recursos humanos e a comunicagao.
Planeamento Estratégico
Estratégia, missdo e valores

O HFF, EPE mantém uma politica de recursos humanos assente no principio da igualdade de género e ndo
discriminagdo entre homens e mulheres. Nas normas de ética e conduta, presentes no Cédigo de Etica do HFF,

a igualdade de tratamento e a ndo discriminagdo estdo salvaguardadas.
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Gestdo de Recursos Humanos
Recrutamento e selegdo

A politica e procedimentos de recrutamento e selegdo de pessoal assentam nos principios da igualdade e ndo
discriminacio em fungdo do género. O recrutamento de profissionais, independentemente da categoria
profissional, é realizado tendo como principio a igualdade de género, proibindo a discriminagdo de tratamento
dos candidatos, ndo podendo estes ser beneficiados ou prejudicados no acesso ao emprego em fungdo da
ascendéncia, idade, sexo, orientacdo sexual, estado civil, nacionalidade, origem ética ou raga, religido,
conviceBes politicas ou ideoldgicas, filiagdo sindical entre outras, previstas no artigo 24.2 do Cddigo do

Trabalho.

O HFF cumpre igualmente a legislagdo em vigor no que respeita a regras de publicitagdo nos antncios de oferta

de emprego, bem como ao tratamento da informagdo de forma desagregada por género.
Formacdo

O HFF considera o acesso a formacdo como um direito de mulheres e homens, proporcionando os meios
necessdrios & sua participacdo e incentivando os processos de aprendizagem, sem qualquer tipo de
discriminacio, permitindo a interrupg¢do na carreira para a formagdo dos seus profissionais. Neste seguimento,
a formacio interna e externa tem uma participagdo indiferenciada por género, adequada as competéncias de

cada um.
Gestdo de carreiras e remuneracdes

0 HFF, engquanto entidade publica do Estado, assegura a igualdade e ndo discriminacdo de género em matéria
de remuneracBes e processos de gestdo de carreira, nomeadamente no que respeita a igualdade de
remuneracio por igual trabalho; existéncia de critérios transparentes na promogdo e progressao salarial e de

carreiras que assegurem a igualdade de acesso a categorias ou niveis hierarquicos superiores.

Os Instrumentos de Regulamentagdo Coletiva aplicaveis em especifico ao HFF (Acordo de Empresa publicado
no Boletim do Trabalho e Emprego, 1.2 série, n.2 45, de 8/12/2003 com as alteragBes que constam dos Boletim
do Trabalho e Emprego n.2 26, de 15/07/2008 e n.2 22, de 15/06/2009 para as designadas Carreiras Gerais, e 0
Acordo de Empresa publicado no Boletim do Trabalho e Emprego, 1.2 série, n.2 39, de 22/10/1999 com as
alteragdes que constam do Boletim do Trabalho e Emprego n.2 33, de 8/09/2005, para a Carreira Médica)
celebrados com as estruturas representativas dos trabalhadores preveem a nao diferenciagdo: salarial, de
enquadramento profissional, progressdo na carreira, direitos genéricos dos trabalhadores nomeadamente em

fungdo do género, estado civil ou situagdo familiar.
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0 acesso a fungdes e lugares de gestdo/decisdo ocorre, igualmente, sem quaisquer mandatos do conselho de
administracdo e do 6rgio de fiscalizagdo (por nomeagio do governo, a qual a Empresa é alheia), foram sempre
exercidos por Homens. No entanto, desde 2008 que pelo menos um dos 5 membros nomeados € Mulher,

registando no mandato atual (iniciado em 2017) uma proporgdo de 40% de mulheres.

Didlogo social e participacdo de trabalhadores

O HFF promove o didlogo social dentro das suas instalagdes, permitindo o acesso e circulagio dos sindicatos e

respetivos delegados sindicais, na promogdo e divulgagdo dos seus direitos.

Faz parte da Politica de Recursos Humanos do HFF, a personalizagdo do processo de Acolhimento e Integragdo
dos Novos Colaboradores, através da disseminacio de um conjunto de informagio e orientacbes Uteis aos
profissionais recém-admitidos no HFF de modo a facilitar a sua integracéo (a titulo de exemplo, refira-se o
Manual de Acolhimento e Programa de Acolhimento e Integracdo aos Novos Colaboradores). De entre outros
instrumentos de comunicacdo, promotores e facilitadores, do desenvolvimento profissional e da comunicagdo
dos trabalhadores, destaca-se a Intranet como sendo um importante meio de divulgagdo interno (divulgagdo

de orientacBes, nova legislagio, processos de recrutamento, agdes de formagdo, agradecimentos, etc.).

Conciliagiio entre a vida profissional, familiar e pessoal

O HFF assegura, com rigor, a observincia dos direitos dos seus Trabalhadores (as), desighadamente no
contexto da parentalidade e da conciliagdo da vida profissional com a vida familiar, com especial destague na

assuncéo da flexibilizagdo do horario de trabalho.

Respeito pela dignidade das mulheres e homens no local de trabalho

O HFF criou procedimentos e mecanismos que identificam, orientam e contribuem para a resolugdo de

situacgBes de assédio, fisico e ndo fisico, das quais os profissionais poderdo ser alvo.

Comunicagdo

Comunicacio interna e externa

No dmbito da comunicacio interna e externa, o HFF, EPE respeita a igualdade de género no que concerne ao
tratamento dos contelidos comunicacionais transmitidos e nos processos de recolha e tratamento de dados

estatfsticos.
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Demonstragoes financeiras
Balanco

Quadro 63 - Balango

=

31 de dezembro de 2019

RUBRICAS
ACTIVO
Activos ndo correntes
Activos fixos tangiveis 5
Outros activos financeiros 18
Activo corrente
Inventario 10
Devedores por transferencias e subsidios ndo reembolsaveis 18
Devedores por emprestimos bonificados e subsidios reembolsdveis 18
Clientes,contribuintes e utentes 9;18
Estado e outros entes ptblicos 18
Qutras contas a receber 18
Diferimentos
Caixa e depésitos 1.2¢e)
Total do Activo
PATRIMONIO LIQUIDO
Patrimonio/Capital
Reservas
Resultados transitados
Qutras variagdes no patrimonio liquido
Resultado liquido do perfodo
PASSIVO
Passivo ndo corrente
Provisbes 15
Financiamentos obtidos 7
Passivo corrente
Fornecedores 18
Adiantamentos de clientes, contribuintes e utentes 18
Estado e outros entes publicos 18
Fornecedores de investimentos 18
QOutras contas a pagar 18
Diferimentos
Total do passivo
Total do Patrimonio Liquido e Passivo

(valores expressos em euros)

DATAS

31-12-2019

31-12-2018

74.928.219 76.330.990
373.711 258.770
75.301.930 76.589.760
8.521.691 6.046.915
1.497.281 10.242
6.645.774 6.914.709
24.083.768 34,152,768
269.332 319.176
22.145.155 21.492.749
2.363 10.788
2.846.855 2.200.920
66.012.218 71.148.266
141.314.148 147.738.026
44.200.000 44.,200.000
6.201.430 6.201.430
-71.878.794 -49.707.819
86.173.573 85.181.120
-7.314.072 -27.661.026
57.382.137 58.213.704
177.099 28.306
6.778.785 6.778.785
6.955.884 6.807.091
43.697.756 52.025.279
8.459.399 8.441.224
3.689.307 3.451.963
477.290 383.175
19.881.352 17.574.969
771.022 840.621
76.976.127 82.717.231
83.932.011 89.524.322
141.314.148 147.738.026
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PROF, DOUTOR FERNANDO FONSECA FPE
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Quadro 64 — Demonstragdo de Resultados por natureza

31 de dezembro de 2019

RENDIMENTOS E GASTOS

A=y

{valores expressos em euros)

Impostos,contribui¢des e taxas

Vendas

Prestacdes de servigos e concessdes
Transferencias e subsidios correntes obtidos

Custo das mercadorias vendidas e das matérias consumidas
Fornecimentos e servicos externos

Gastos com o pessoal

Imparidade de inventarios (perdas/reversdes)

Imparidade de dividas a receber (perdas/reversdes)
Provisdes (aumentos/redugdes)

Qutros rendimentos e ganhos

Qutros gastos e perdas
Resultados antes de depreciacdes e gastos de financiamento
Gastos/reversdes de depreciagdo e amortizagdo
Resultado operacional (antes de gastos de financlamento )
Juros e rendimentos similares obtidos

Resultado antes de impostos

Imposto sobre o rendimento

Resultado liquido do periodo

13
13
4;13
14

10
30
19
10
9
15
13;14;3

13

PERIOD_OS
31-12-2019 31-12-2018
2.348.347 2.260.404
1.159.520 1.182.621
152.756.579 146.256.033
34,217.887 11.999.879
-53.397.399 -53.468.451
-39.837.968 -36.630.318
-101.801.839 -96.875.992
-42.475
-60.855 -157.323
-164.408 -14.343
1.493.164 2.196.998
-173.630 -138.530
-3.460.603 -23.431.495
-3.831.003 -4,211.105
-7.291.605 -27.642.600
49
-7.291.605 -27.642.550
-22.467 -18.476
-7.314.072 -27.661.026
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Demonstracdo das alteracées do Patrimdnio Liquido

Quadro 65 — Demonstragdo das Alteracdes do Patriménio Liquido

Capital Proprio atri

buido aos detentores do capital da empresa-mae

_—ﬂé—

DO FONSECA EPE

Sp—

| Outras
| Excedentes | Varlagdes no| Resultado | Total do
Capital Reservas Outras | Resultados de | Capital liquido do I Interesses que Capital
DESCRICAO NOTAS realizado legais reservas transitados | revalorizagio Proprio periodo | Total ndo controlam Propiio
POSICAO NO IN[clo po pERlODD 2019 6 44.,200.000 1.286,710 4,914,720| -49,707.819 85.181,120| -27.661.026| 58,213,704 58.213,704
ALTERACOES NO PER[ODO
Primeira adopg¢do de novo referencial
contabilistico 0 0
Alteragdes de politicas contabilisticas
Diferengas de conversdo de demonstracées
financeiras
Realiza¢do do excedente de revalorizagio de
activos fixos tanglveis e intangiveis
Excedentes de revalorizagdo de activos fixos
tangiveis e intangivels e respectivas variagGes
Ajustamentos por impostos diferidos
Outras alteragdes recanhecidas no capital
proprio -27.661.026 992.453| 27.661.026 992.453 992.453
7 -27.661.026 992.453| 27.661.026 992.453
RESULTADO Liquipo Do PERlODO B8 -7.314.072 -7.314.072 -7.314,072
RESULTADO INTEGRAL 9=748 -27.661.026 992,453| 20,346,954 -6,321.619
OPERACOES COM DETENTORES DE CAPITAL NO
PERIODO
DistribuigBes
Entradas para cobertura de perdas 7.214.000 7.214.000
QOutras operagdes -1,723.948 -1.723.948
10 5,490,052 5.490.052 5,490,052
POSIGAO NO FIM DO PERIODO 2019 647+8+10 44,200,000] 1,286,710 4.914.720] -71.878.794 86.173,573| -7.314.072| 57.382,137 57,382,137
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Demonstracao de Fluxos de Caixa e
Quadro 66 — Demonstracdo de Fluxos de Caixa

31 de Dezembro (valores expressos em euros)

Rubricas Perlodos

2019

2018
Fluxos de Caixa das Atividades Operacionais
Recebimentos de Clientes 198.440,083,62| 153.039.233,65
Recebimentos de Contribuintes

Recebimentos de Transferéncias e Subsidios Correntes

Recebimentos de Utentes 2.348.934,74 2.246.380,19
Pagamentos a Fornecedores 104.392.671,32| 109.462.432,00
Pagamentos ao Pessoal 100.592.375,24| 93.714.710,88

Pagamentos a Contribuintes/Utentes
Pagamentos de Transferénclas e Subsidios

Caixa Gerada Pelas Operagdes -4.196.028,20( -47.891.529,04
Outros Recebimentos/Pagamentos -237.086,14 -186.209,98
Fluxos de Caixa das Atividades Operaclonais [a] -4.433.114,34| -48.077.739,02

Fluxos de Caixa das Atividades de Investimento
Pagamentos Respeitantes a:

Ativos Fixos Tangivels 2.359.363,36 2.422.058,86
Ativos Intangiveis
Propriedades de Investimento
Investimentos Financeiros 107.826,40 109.987,77
Qutros Ativos

Recebimentos provenlentes de:
Ativos Fixos Tangivels

Ativos Intangivels

Propriedades de Investimento
Investimentos Financeiros 24.982,77 18.,405,60
Qutros Ativos

Subsidios ao Investimento
Transferéncias de Capital
Juros e Rendimentos Simllares

Dividendos
Fluxos de Caixa das Atividades de Investimento [b] -2.442.206,99| -2.513.641,03

Fluxos de Caixa das Atividades de Financiamento
Recebimentos provenlentes de:
Financiamentos Obtidos 307.256,31 2.109.230,36
RealizagBes de Capital e de Outros Instrumentos de Capital 0,00 26.000.000,00
Cobertura de Prejuizos 7.214.000,00{ 23.051.337,00
Doagbes
Outras Operagdes de Financiamento
Pagamentos Respeitantes a:
Financiamentos Obtidos
Juros e Gastos Similares 53,048,58.
Dividendos
Redugdes de Capital e de Outros Instrumentos de Capital
Outras Operagdes de Financiamento

Fluxos de Caixa das Atividades de Flnanciamento [c] 7.521.256,31| 51.107.518,78
Variag3o de Caixa e Seus Equivalentes [ath+c] 645.934,98 516.138,73
Efeito das Diferengas de Cambio
Caixa e Seus Equivalentes no Infclo do Periodo 2.200.919,67 1.684.780,94
Calxa e Seus Equivalentes no Fim do Periodo 2.846,854,65 2.200.919,67

CONCILIACAO ENTRE CAIXA E SEUS EQUIVALENTES E SALDO DE GERENCIA
Calxa e Seus Equivalentes no Iniclo do Perfodo 2.200.919,67 1.684.780,94
[-] Equivalentes a Caixa no Inicio do Perfodo

[+] Parte do Saldo de Geréncia que ndo Constitul Equivalentes de Caixa
[-] VariagBes Cambiais de Caixa no Inicio do Periodo

[=] Saldo da Geréncia Anterior 2.200.919,67 1.684.780,94

De Execugdo Orgamental
De Operagdes de Tesouraria

Caixa e Seus Equivalentes no Fim do Perfodo 2.846.854,65 2.200.919,67
[-] Equivalentes a Caixa no Fim do Perfodo

[+] Parte do Saldo de Geréncia que ndo Constitul Equivalentes de Caixa
[-] VariagBes Cambials de Caixa no Fim do Periodo

[=] Saldo para a Geréncia Seguinte 2.846.854,65 2.200.919,67

De Execugdo Or¢amental 2.846,854,65 2.200.919,67
De Operagdes de Tesouraria
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Acontecimentos apés a data de relato

1>

Qhﬂ—’k% Apés a data de relato das demonstracdes financeiras, foi declarado o estado de pandemia de COVID-19,
C}{H, associada a infe¢do por SARS-Cov-2. O HFF preparou um Plano de Contingéncia para esta pandemia,
seguindo a Orientagdo n.2 003/2020, de 30/01/2020 para a prevencdo e controlo de infegdo pelo novo

(7 coronavirus, de forma a preparar uma resposta e a minimizar o impacto da mesma, tendo criado um
gabinete de crise para definir as respostas a cada nivel de intervencdo definido (1- Contengdo, 2-

Contencdo Alargada e 3- Mitigagdo).

Cumprindo a circular n.2 1398, de 8 de abril, da DGO, o HFF procedeu as alteragBes orgamentais
necessarias, para identificar das dotagBes e despesas relacionadas com o combate ao coronavirus,
criando as medidas 095 “Contingéncia COVID 2019 — prevengdo, contencdo, mitigagdo e tratamento e

096 “Contingéncia COVID 2019- garantir normalidade”.

Uma vez que 3 data deste relatério ainda estamos a viver esta situagdo de pandemia, ndo é possivel
contabilizar o impacto e efeito financeiro total que o HFF tera com a COVID-19 durante o ano de 2020.
Assim sendo, 3 data de 31 de maio de 2020, o impacto da pandemia em termos financeiros,

considerando os compromissos assumidos, ascende a 6.784.893 €, sendo detalhado da seguinte forma:

CMVMC ) 7 4.815. 89_5_;
Medicam-entos o - 567.399
Reagentes o o 365.381
Material consufﬁo clinico 3.840.653
Material consumo hotgleiro 7 : 19.382_
Material consumo administrativo 12.323

" Outro Material . 13.756
| FSE | 587.610!
:Gastos com Pessoal 735 631'
Investlnjl_entos N a 642.757
Total  6.784.803

A data de elaboracdo deste Relatério o pais encontra-se na fase de mitigagdo, estando o HFF com um
elevado nimero de doentes internados por COVID-19, o que implica a suspensdo da atividade
assistencial ndo urgente. Desta forma, a 31 de maio, atividade realizada face a esperada para o periodo
regista uma reducio significativa, consequéncia dos efeitos ja referidos, mas também da redugdo da
procura dos servicos de urgéncia por parte das populagBes, resultante do receio gerado pela situagdo
vivida. Assim sendo, o impacto registado no periodo nas principais linhas de atividade é o seguinte:

e  Consulta Externa: -21.686 consultas médicas (-15%)

e Internamento: -1.424 doentes saidos (-12%)
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e  Cirurgias: -2.153 cirurgias (-29%) CS;L;:L

e  Urgéncia: -27.084 atendimentos (-25%)
e Hospital de Dia: -4.422 sessdes (-35%)

Embora na presente data ndo seja possivel apurar todos os efeitos desta pandemia, é nossa convicgdo

que estas circunstincias excecionais ndo colocam em causa a continuidade das operagdes do Hospital.

Proposta de Aplicacao de Resultados

O Conselho de Administragdo do Hospital Prof. Doutor Fernando Fonseca, E.P.E., propde que o
Resultado Liquido negativo de 7.314.072,20 € em 2019 seja transferido para a conta de resultados

transitados.

O Conselho de Administracao

oemfe it (el &

Aexootse =wcze
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Notas Explicativas as Demonstragoes Financeiras

Foram colocadas todas as Notas Explicativas que sdo aplicaveis a realidade do HFF, ndo tendo sido

inseridas as notas que so consideradas como ndo aplicaveis.

1. Identificagdo da entidade, periodo de relato e referencial contabilistico

1.1 Identificacdo da entidade, periodo de relato

Denominag#o; Hospital Prof. Doutor Fernando Fonseca, EPE

Endereco: IC 19, Venteira, 2720-276 Amadora

Cédigo da classificagdo organica: 6530

Tutela: Ministério da Satde

Registada na Conservatéria do Registo Comercial da Amadora sob o N2 503 035 416

Legislagdio que criou a instituicdo e principal legislacdo aplicavel:

O Hospital Prof. Doutor Fernando Fonseca, EPE foi criado pelo Decreto-Lei n.2 203/2008, de 10

de outubro, que transformou o Hospital Prof. Doutor Fernando Fonseca, criado pelo Decreto-

Lei n.2 382/91, de 9 de outubro, numa entidade publica empresarial.

De acordo com o regime juridico e os estatutos publicados no anexo Il do Decreto-Lei 18/2017,

de 10 de fevereiro e nos termos do Decreto-Lei n.2 133/2013, o HFF é uma pessoa coletiva de

direito publico de natureza empresarial dotada de autonomia administrativa, financeira e

patrimonial.

A legislagdo que enquadra a organica e funcionamento do HFF é a seguinte:

Decreto-Lei n2 18/2017 de 10 de fevereiro, que em Anexo |l, aprova os Estatutos dos
Hospitais EPE;

Decreto-Lei n2 203/2008 de 10 de outubro, transforma o Hospital Professor Fernando
Fonseca, criado pelo Decreto-Lei n2 382/92, de 9 de outubro, em Entidade Publica
Empresarial;

Lei n2 27/2002, de 8 de novembro (capitulos II, lll, 1V), qua aprova o regime juridico da
Gestdo Hospitalar;

Estatuto do Servico Nacional de Salde, aprovado pelo Decreto-Lei n? 11/93 de 15 de
janeiro, na versdo mais recente da Lei n2 82-B/2014, de 31 de dezembro;

Regime Juridico do Setor Empresarial do Estado e das Empresas publicas, aprovado
pelo Decreto-Lei n.2 133/2013, de 3 de outubro, alterado pelas Leis n275-A/2014 de 30
de setembro e 42/2016 de 28 de dezembro;
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e Estatuto do Gestor Publico, aprovado pelo Decreto-Lei n2 71/2007, de 27 de Margo,
com as alteragBes introduzidas pela Lei n® 64-A/2008, de 31 de dezembro, pelo
Decreto-Lei ne 8/2012 de 18 de janeiro, pela declaragdo de retificagdo n2 2/2012 de 25

de janeiro e pelo Decreto-Lei n2 39/2016 de 28 de julho.

A consolidagio de contas do SNS é efetuada pelo Ministério da Salde por intermédio da

Administracdo Central do Sistema de Salide, I.P. (ACSS).
1.2 Referencial contabilistico e demonstracgdes financeiras

a) Indicacio de que foi aplicado o referencial contabilistico SNC-AP e justificagdio das disposictes
deste normativo que, em casos excecionais, tenham sido derrogadas e dos respetivos efeitos nas
demonstracdes financeiras, tendo em vista a necessidade de estas darem uma imagem

verdadeira e apropriada do ativo, do passivo e dos resultados da entidade.

Foi aplicado o referencial contabilistico SNC-AP ndo se identificando situa¢bes excecionadas as
disposicBes normativas com impactos nas demonstragdes financeiras, pelo que as demonstragbes
financeiras apresentam uma imagem verdadeira e apropriada do ativo, do patriménio liquido, do

passivo e dos resultados das operagbes econdmicas e financeiras.

b) Indicacio e comentdrio das contas do balango e da demonstragdo dos resultados cujos contetidos

ndo sejam comparaveis com os do periodo anterior.
Informagdes ja referidas nos pontos anteriores.

c) Quando a apresentagdo ou classificagdo de itens nas demonstragdes financeiras for alterada, as

quantias comparativas devem ser reclassificadas, a menos que a reclassificagdo seja impraticavel.
N#o houve alteraciio de apresentagdo ou classificagdo de itens nas demonstragdes financeiras.

d) Comentdrio do 6rgdo de gestdo sobre a quantia dos saldos significativos de caixa e seus

equivalentes que ndo estejam disponiveis para uso.

N3o se evidencia a 31 dezembro 2019 quaisquer montantes de caixa e seus equivalentes que ndo

estivessem disponiveis para uso.

e) Desagregacio dos valores inscritos na rubrica de caixa e em depdsitos bancarios
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Quadro 67 - 1.1. Desagregacdo de caixa e depdsitos -
/?‘% (valores expressos em euros)

31-12-2019 ‘ 31-12-2018

Meios financeiros liquidos - e — Eoid Aptiee ey
Quantias Quantias Quantias Quantias

constantes do balanco disponivels para | Indisponiveis para Totais disponiveis para | indisponivels para Totals
| uso uso uso uso |

/) Caixa 5.157 5.157 3.162 3.162
Depdsitos a ordem

Depdsitos a ordem no IGCP 2,755,721 2,755,721 1.988.494 1.988.494

Depdsitos bancarios a ordem 85.977 85.977 209.263 209.263

Outros Depdsitos no IGCP
Depositos a prazo
Depésitos consignados

Depositos de garantias e caugdes

Total de caixa e depdsitos 2,846,855 2.846.855 2,200,920 2.200.920

2. Principais politicas contabilisticas, alteracbes nas estimativas

contabilisticas e erros

2.1Base de mensurag¢do usada na preparacdo das demonstracoes financeiras

O normativo contabilistico adotado para a prestacdo de contas consolidadas é o Sistema de
Normalizagdo Contabilistica para as Administraces Publicas (SNC-AP), aprovado pelo Decreto-Lei n.2
192/2015, de 11 de setembro, adaptado ao Plano de Contas Central do Ministério da Saude (PCC-MS)

A

divulgado pela ACSS, tendo procedido & subdivisio de contas em fungdo das suas necessidades
especificas, o que constitui o seu Plano de Contas Local, cumprindo com:
e aestrutura do plano de contas SNC-AP;
e adesagregagio de algumas contas do Plano de Contas Multidimensional necesséria & obtengdo
do adequado contelido das rubricas do balango e da demonstracdo dos resultados, mas
respeitando a natureza da conta m3e incluindo a ligagdo dessa conta com a respetiva rubrica

do bhalango ou da demonstragdo dos resultados;

e adesagregacdo respeita também as contas (desagregadas) do PCC-MS.

De acordo com o SNC-AP, a informagdo incluida no relato financeiro deve obedecer a um conjunto de
caracteristicas qualitativas que permitem que essa informagdo seja util para os utilizadores das
demonstracdes financeiras e atinja os ohjetivos do relato financeiro, nomeadamente quanto a tomada
de decisBes. As caracteristicas qualitativas principais sdo: relevancia, fiabilidade, compreensibilidade,
oportunidade, comparabilidade e verificabilidade. Estas caracteristicas qualitativas aplicam-se a toda a

informacio financeira e n3o financeira relatada incluindo a informagédo financeira histdrica e prospetiva
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e as notas explicativas, para que as demonstragdes financeiras possam evidenciar uma imagem

verdadeira e apropriada da posi¢do financeira e dos resultados do HFF, EPE.

As caracteristicas qualitativas principais sdo os critérios valorimétricos utilizados relativamente as

rubricas do Balanco e da Demonstragio de Resultados que foram as seguintes:
1. Ativos Fixos Tangiveis

0 tratamento contabilistico dos ativos fixos tangiveis foi efetuado de acordo com o disposto na NCP 5 -
Ativos Fixos Tangiveis (AFT), estando os mesmos registados ao seu custo considerado, deduzido das
depreciagbes acumuladas e de perdas por imparidade. Os AFT reconhecidos referem-se a hens com

substancia fisica que cumulativamente:

e S3o detidos para uso na produgdo ou fornecimento de bens ou servigos, para aluguer a
terceiros, ou para fins administrativos;

e Seespera sejam usados durante mais de um periodo de relato;

e  For provavel que fluirdo para a entidade beneficios econémicos futuros ou potencial de servigo
associados ao bem;

e O custo ou o justo valor do bem puder ser mensurado com fiabilidade.

Um bem do ativo fixo tangivel é inicialmente reconhecido pelo seu custo, o qual compreende o seu
preco de compra e os custos suportados inicialmente para a sua aquisicdo ou construgdo, e ainda os
custos suportados subsequentemente para adicionar, substituir uma parte ou prestar assisténcia a esse
ativo, desde que estes possibilitem um aumento do potencial de servigo ou dos beneficios econdmicos

futuros associado a esse hem.

Os aumentos ao valor contabilistico em resultado de revalorizagBes sdo creditados em excedentes de
revalorizagio de AFT no patrimdnio liquido. As reducdes que possam ser compensadas por anteriores
revalorizagbes do mesmo ativo sdo movimentadas contra a respetiva rubrica de excedentes de
revalorizacdo de AFT. As restantes redugBes sdo reconhecidas na demonstra¢do dos resultados como

perdas por imparidade.

A imparidade resulta de eventos ou circunstancias que indiciam que o valor contabilistico excede o valor
recuperavel, sendo a diferenga, caso exista, reconhecida em resultados, devendo essa politica aplicar-se

a todos os bens que integram essa classe, aplicando-se a NCP 9- Imparidade de Ativos.

Quando os ativos revalorizados sdo alienados, o montante que se encontra reconhecido em excedentes
de revalorizacdo é transferido para resultados transitados. Adicionalmente, o montante de realizagdo
anual do excedente associado aos bens reintegraveis, sdo também transferidos para a rubrica

“Resultados Transitados”.
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JIY Quando um bem do ativo fixo tangivel for adquirido através de uma transagdo sem contraprestacdo
P-4

(obtidos a titulo gratuito), a mensuracdo far-se-a da seguinte forma:

ol
e Imoéveis — Valor patrimonial tributério (VPT).

/\u e Outros ativos — Custo do bem-recebido, ou na falta deste, o respetivo valor de mercado
apurado através de avaliagio segundo critérios técnicos que se adequem a natureza desses

bens.

.

As bases de mensuracdo aplicadas sdo explicitadas e justificadas no documento, de acordo com o

preconizado na NCP 1 — Estrutura e Contelido das Demonstrag¢Bes Financeiras.

Quanto as depreciagdes sdo calculadas a partir do momento em que os bens estdo disponiveis para uso
e nas condigdes necessarias para operar de acordo com o pretendido, pelo método das quotas
constantes, com imputacdo duodecimal, tendo em conta o periodo de vida util estimado para cada
grupo de bens. Para o efeito, sdo utilizadas as taxas de depreciacdo que refletem a vida Gtil estimada
dos bens definidas no Classificador Complementar 2 (capitulo 7 do PCM) — Cadastro e vidas Uteis dos
ativos fixos tangiveis, intangiveis e propriedades de investimento que entrou em vigor em 1 de janeiro

de 2017, conforme dispde o n.2 1 do artigo 18.2 do Decreto-Lei n.2 192/2015, de 11 de setembro.

Para determinagdo da vida (til de um ativo sdo considerados os seguintes fatores:

e Utilizagdo esperada do ativo, que é avaliada por referéncia a capacidade ou & produgao fisica
esperadas para esse ativo.

e Desgaste fisico esperado, que depende de fatores operacionais tais como o nimero de turnos
durante os quais o ativo serd usado, o programa de reparagdes e manutenc¢des e o cuidado e
manutengdo do ativo enquanto estiver ocioso.

e Obsolescéncia técnica e comercial resultante de alteragdes ou melhoramentos na produgdo, ou
de alteracBes na procura do mercado para os produtos ou servicos produzidos pelo ativo.

e Limites de natureza legal ou outra sobre o uso do ativo, tais como as datas de expiragdo de

contratos de locacdo relacionados.

A NCP 5 - Ativos Fixos Tangiveis preconiza que o método mais adequado as AdministragBes Publicas é,
em regra, o método das quotas constantes (ou da linha reta). Este método deve ser aplicado de forma
consistente de periodo para periodo, a ndo ser que ocorra uma alteragdo no modelo de consumo

esperado desses beneficios econdmicos futuros ou potencial de servigo.

O valor unitario e as condicBes em que os elementos dos AFT sujeitos a depreciagdo ou deperecimento

possam ser totalmente depreciados um sé exercicio sdo os definidos na lei.
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Os terrenos ndo sdo depreciados. A depreciacio dos AFT é calculada segundo o método das quotas

constantes de acordo com os seguintes periodos de vida util esperada dos bens:

Rubrica Vida Util
Edificios e Outras Construgdes 20-50
Equipamento Bésico 2-10
Equipamento de Transporte ~ 4-6
Equipamento Administrativo 3-8
Outros Ativos Fixos Tangiveis 4-8

2. Inventdrios

O tratamento contabilistico dos Inventarios é efetuado de acordo com o disposto na NCP 10 —
Inventarios. S3o reconhecidos como inventarios os bens adquiridos para revenda, as matérias-primas e
os materiais a aguardar e a ser usados na produgdo, os produtos acabados ou os produtos em curso de

producdo.

A sua mensuracdo é normalmente feita ao custo de aquisigdo (com IVA incluido) quando este ndo é
dedutivel sempre que se trate de transagBes com contraprestagdo, e inclui todos os custos de compra,
custos de transformacio e outros custos suportados para colocar os inventdrios no seu local e condigdo
atuais. Existem, no entanto, situa¢cdes em que a mensuragdo pode ser efetuada de acordo com as

circunstancias em que forem adquiridos e/ou com a sua utilizagdo futura, nomeadamente:

e bens detidos para vender ou consumir em condi¢des normais de mercado — mensuragdo pela
guantia mais baixa entre o custo e o valor realizavel liquido;

o bens adquiridos através de uma transagdo sem contraprestagdo (a titulo gratuito), devem ser
mensurados pelo justo valor a data de aquisi¢do;

e bens detidos para distribuir sem contrapartida ou com uma contrapartida simbdlica, ou para
consumir no processo de produgdo de bens para subseguentemente distribuir sem
contrapartida ou por uma contrapartida simbdlica, devem ser mensurados pela quantia mais

baixa entre o custo e o custo de reposicdo corrente.

As matérias-primas, subsididrias e de consumo encontram-se valorizadas ao custo de aquisicdo ou ao
preco de mercado, no caso de este ser inferior (utilizando-se o custo médio como método de custeio).

Entende-se por prego de mercado, o valor realizavel liquido ou o custo de reposicdo.

Caso os inventarios se encontrem registados por um valor superior ao que se espera obter do seu valor
de venda ou de uso, reconhece-se perdas por imparidade. O método de custeio das saidas de armazém
adotado é por regra o custo médio ponderado. Anualmente sdo avaliados os inventdrios para efeitos de
reconhecimento de Imparidades, avaliando-se nomeadamente se os inventdrios se encontram

danificados, obsoletos, na totalidade ou parcialmente e se os seus prazos de validade se encontram
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ultrapassados. A imparidade é desreconhecida se o custo do inventario for recuperavel ou nos casos em

que se proceda ao seu abate ou eventual alienagdo.
3. Dividas a terceiros

As dividas a terceiros que ndo vencem juros sdo expressas pelas importdncias constantes dos
documentos que as titulam. As operagdes em moeda estrangeira sdo registadas ao cambio da data
considerada para a operagdo, salvo se o cambio estiver fixado pelas partes ou garantido por uma

terceira entidade.
4, Dividas de terceiros

As dividas de terceiros sdo registadas pelo seu valor nominal e apresentadas no balango deduzidas de
eventuais perdas por imparidade, reconhecidas na rubrica “Imparidade de dividas a receber (perdas/
reversdes)”, de forma a refletir o seu valor realizavel liquido. As perdas por imparidade sdo registadas na
sequéncia de eventos ocorridos que indiguem, objetivamente e de forma quantificavel, que a totalidade
ou parte do saldo em divida ndo serd recebido, sendo as imparidades registadas em clientes de
cobranca duvidosa e avaliadas anualmente tendo em conta a avaliagdo dos riscos de cobranca dos

respetivos saldos.

As dividas de terceiros, independentemente da sua maturidade estdo contabilizados no realizavel de
curto prazo. No Ativo corrente do Balango, na rubrica “Clientes, contribuintes e utentes” estdo
contabilizadas dividas que na sua maioria se encontram vencidas ha mais de um ano, e para as quais
ainda nio estd formalizado um plano para os pagamentos das mesmas, estando a quase totalidade

titulada em nome da ACSS, IP, ADSE e ARSLVT.
5. Imparidade de Ativos

A determinacdo e o reconhecimento de imparidade de Ativos é efetuada nos termos definidos na NCP 9
— Imparidade de Ativos. A Norma define imparidade como uma perda de beneficios econdmicos futuros
ou potencial de servigo de um ativo, para além do reconhecimento sistematico da perda dos beneficios

econdmicos futuros ou potencial de servigo desse ativo por via da deprecia¢do.

A quantia escriturada de um ativo é reduzida para a sua quantia recuperavel de servigo quando a
quantia recuperavel de servigo for menor do que a quantia escriturada, constituindo-se uma perda por
imparidade, sendo a quantia recuperdvel a maior quantia entre o justo valor de um ativo menos custos
de vender e o seu valor de uso (valor presente dos fluxos de caixa futuros que se espera obter do uso

continuado de um ativo e da sua alienag&o no final da sua vida ttil).
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As perdas por imparidade s3o reconhecidas imediatamente nos resultados. Quando a quantia estimada
de uma perda por imparidade for maior do que a quantia escriturada do ativo com o qual se relaciona, a
quantia escriturada do ativo é reduzida para zero com uma correspondente quantia reconhecida nos

resultados. O passivo & reconhecido se, e apenas se, isso for exigido por uma outra NCP.

Ap6s o reconhecimento de uma perda por imparidade, o encargo da depreciagdo (amortizagéo) do ativo
é ajustado em periodos futuros para imputar a quantia escriturada revista do ativo, menos o seu valor

residual (se houver), numa base sistematica durante a sua vida Gtil remanescente.

Em cada data de relato é avaliado se hd qualquer indicio de que uma perda por imparidade reconhecida
em perfodos anteriores possa ter diminufdo ou deixado de existir, apurando-se a quantia recuperavel
estimada de servico desse ativo e regista-se a respetiva reversdo parcial ou total da perda por

imparidade.

Relativamente aos ativos detidos sobre entidades que integram o perimetro de consolidagdo
patrimonial do SNS (ARS, Hospitais SPA, Hospitais EPE, ULS e ACSS), e concretamente no que se refere
aos saldos de Contratos Programa, Programas Verticais e Convengdes Internacionais ndo deve ser
constituida qualquer imparidade nos termos da Circular Normativa n2 3/2020/ACSS - Encerramento de

contas relativo ao exercicio de 2019.
6. Provisdes, Passivos Contingentes e Ativos Contingentes

A NCP 15 — Provistes, Passivos Contingentes e Ativos Contingentes define os termos em que devem ser
efetuados o seu reconhecimento e mensuracdo. A Norma define Provisdes como passivos que sdo
obrigacBes presentes e é provavel que seja exigido um exfluxo de recursos incorporando beneficios

econdmicos ou potencial de servigo para pagar essas obrigacdes.

As provisdes sdo reconhecidas quando existe uma obrigagdo presente (legal ou implicita) resultante de
um evento passado, e seja provavel que para a resolugdo dessa obrigacéo ocorra uma saida de recursos
e 0 montante da obrigacio possa ser razoavelmente estimado. As provisdes sdo revistas na data de cada

balango e sio ajustadas de modo a refletir a melhor estimativa a essa data.
Os passivos contingentes sdo definidos como:

i) obrigacdes possiveis que surjam de acontecimentos passados e cuja existéncia somente sera
confirmada pela ocorréncia, ou ndo, de um ou mais acontecimentos futuros, incertos e ndo
totalmente sob o controlo do Hospital; ou

ii) obrigacBes presentes que surjam de acontecimentos passados, mas que ndo sdo reconhecidas

porque ndo é provavel que um exfluxo de recursos que incorpore beneficios econémicos seja
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necessario para liquidar a obrigagdo ou a quantia da obrigagdo ndo pode ser mensurada com

suficiente fiabilidade.

fo
3%# A constituigdo de provisBes para riscos e encargos decorre de circunstancias em gue as mesmas devem
ser reconhecidas, e a sua mensuragio deve respeitar as regras definidas na NCP 15 — Provisdes,
I Passivos Contingentes e Ativos Contingentes. E igualmente considerado o previsto na NCP 1 na
(? divulgagdo de informacio acerca de provisdes, passivos contingentes e ativos contingentes em notas

explicativas as demonstragdes financeiras, para permitir que os utilizadores compreendam a sua

natureza, oportunidade e quantia.

Os ativos contingentes surgem normalmente de eventos ndo planeados ou outros esperados que dardo

origem & possibilidade de um influxo de beneficios econémicos para o Hospital.
7. Especializacdo dos exercicios

A especializacdo dos exercicios foi efetuada com base NCP que se aplicam especificamente a cada

situacdo ou, na auséncia de uma NCP, foram seguidas politicas contabilisticas que, nos termos na NCP 2.

Os gastos e rendimentos foram reconhecidos no momento em que foram gerados, independentemente

do momento do seu pagamento ou recebimento.

No encerramento anual de contas é efetuada uma avaliagio com maior acuidade, sendo registados
prioritariamente os documentos que titulam os gastos e rendimentos e os saldos finais das contas de
acréscimos e diferimentos que correspondem aos gastos e rendimentos ainda ndo titulados ou cujos
titulos tenham sido emitidos num periodo econémico posterior, mas digam respeito ao periodo

econdmico em andlise.
8. Encargos com férias e subsidios de férias

As férias e subsidio de férias sio registados como gasto no ano em que os funciondrios adquirem o
direito ao seu recebimento. Em consequéncia, o valor de férias e subsidio de férias vencido e ndo pago a

data do balanco, foi estimado e incluido na rubrica “Outras Contas a Pagar”.
9. Reconhecimento de gastos

Os gastos sdo reconhecidos & medida que sdo incorridos de acordo com o principio do acréscimo, e

independentemente do momento em que sdo pagos.
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10. Contabilizac8o dos subsidios ao investimento

Os subsidios ao investimento s3o registados em conta apropriada no Patriménio Liquido aquando do
seu recebimento e sdo transferidos para resultados na proporgdo das depreciagdes e amortizacdes

praticadas sobre os bens financiados.
11. Imposto sobre o rendimento

Atendendo a que em sede de IRC — Imposto sobre o Rendimento de Pessoas Coletivas a entidade se
encontra enquadrada no regime geral, a estimativa de imposto é efetuada com base no normativo fiscal
existente. S3o reconhecidas contabilisticamente as situagbes de ativos e passivos por impostos
diferidos, aplicando-se a NCRF 25 — Imposto sobre o rendimento, supletivamente, uma vez que o SNC-

AP nido contempla em nenhuma norma o tratamento dos impostos sobre o rendimento.
12. Pensdes de reforma e outros encargos sociais
O HFF, EPE processou no exercicio de 2019, os valores referentes a:

e Os valores de Pensdes pagos no ano, dizem respeito a funcionarios publicos que se
aposentaram, mas que o pagamento da pensdo até pagamento em Didrio da Republica é da
responsabilidade da entidade patronal (5.611,72€).

e Subsidio familiar a criangas e jovens, cabendo a entidade patronal assumir o encargo (337,67€);

e Remuneragdes por doenca (1.368,60€);

e  Subsidios de parentalidade (1.711,17€);

e  QOutras despesas de seguranga social (972,38€).
2.2 Outras Politicas Contabilisticas Relevantes
N&o se identifica politicas contabilisticas relevantes para além das enunciadas anteriormente.

2.3. Julgamentos (excetuando os que envolvem estimativas) que o érgdo de
gestdo fez no processo de aplicagdo das politicas contabilisticas e que tiveram

maior impacte nas quantias reconhecidas nas demonstragoes financeiras.

Na preparacdo das demonstracdes financeiras, o Conselho de Administragdo baseou-se no melhor
conhecimento sobre eventos passados e/ou correntes considerando determinados pressupostos
relativos a eventos futuros. Na adogio de politicas contabilisticas entendeu-se manter no essencial os
critérios de mensuragdo que vinham sendo adotados em anos anteriores, ndo se tendo assumido, para

efeitos de custo considerado na transicio para o SNC AP, as avaliagBes especificas dos ativos e passivos,
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com excecio nalgumas alteracdes do periodo de vida (til dos ativos fixos tangiveis, em funcdo da
aplicagdio do Classificador Complementar 2 aprovado através do Decreto-Lei n.2 192/2015, de 11 de
setembro. Seguindo as orientacdes do Manual de Implementacdo do SNC-AP estabelecido pela
Comissio de Normalizacio Contabilistica, as alteragBes efetuadas foram aplicadas numa base

prospetiva.

2.4. Principais pressupostos relativos ao futuro (envolvendo risco significativo
de provocar ajustamento material nas quantias escrituradas de ativos e passivos

durante o ano financeiro seguinte)

As estimativas contabilisticas mais significativas refletem nas demonstragbes financeiras o
reconhecimento de rendimentos no Ambito do Contrato Programa comunicados pela ACSS, IP, mas
ainda n3o encerradas e validadas. As estimativas podem sofrer ajustamentos nos rendimentos agora
reconhecidos, no decorrer do processo de faturacio dos referidos anos, por efeitos de acertos a

atividade apurada por via da identificagdo dos utentes.

2.5. Quando a aplicacdo inicial de uma NCP tiver efeitos no periodo corrente ou
em qualquer periodo anterior, ou pudesse ter tais efeitos, mas é impraticavel
determinar a quantia do ajustamento, ou puder ter efeitos em periodos futuros,

uma entidade deve divulgar:

N3o foi constituida qualquer imparidade para os ativos detidos sobre entidades que integram o
perimetro de consolidagdo patrimonial do SNS, nomeadamente no que se refere aos saldos de
Contratos Programa, Programas Verticais e Convengdes Internacionais nos termos da Circular Normativa
n2 3/2020/ACSS - Encerramento de contas relativo ao exercicio de 2019. Caso se venha a verificar a

constituicio de imparidades no futuro poderd vir a resultar impactos nos resultados supervenientes.

2.6. Principais fontes de incerteza das estimativas (envolvendo risco significativo
de provocar ajustamento material nas quantias escrituradas de ativos e passivos

durante o ano financeiro seguinte).

Como principais fontes de incerteza das estimativas identificam-se as relacionadas com os Acréscimos
de Rendimentos com a ACSS, IP, contabilizados para garantir a especializacdo dos exercicios e estimados
de acordo com as instrucdes da ACSS, na sua Circular Normativa n® 6/2019/ACSS de 21 de margo, que
vem estabelecer instrucdes para normalizagdo dos registos contabilisticos associados a execugdo dos

Contratos Programa, Programas Verticais e Conveng@es Internacionais, tendo também em consideracdo
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-{}y a implementacdo do referencial contabilistico SNC-AP. Para efeitos de reporte das demonstragdes

financeiras, o acréscimo de rendimento respeitante a produgdo é calculado tendo por referéncia o

?ﬁh melhor desempenho relativamente aos 3 dltimos contratos programa encerrados e é resultante da

aplicagdo da taxa de execucdo mais elevada de entre os contratos programa. Para o ano de 2019 foi

q apurada a taxa de execugéo de 94,6%, conforme indicacdo da ACSS. Para efeitos de registo do acréscimo

de rendimento respeitante aos incentivos, 0 mesmo serd calculado tendo por referéncia a taxa de

D

execucdo de incentivos mais elevada, alcangada nos tltimos 3 anos. Para o ano de 2019 foi apurada uma
taxa de execucdo de 99,3%. Em sede de reafectagdo da dotagdo para contratualizagdo com as EPE, em
2019, foi celebrada adenda ao Acordo Modificativo para 2019 no ambito da qual o valor final para

subsidio de cobertura de custos de contexto foi de 33.702.182,74€.

Em 2019, foram concluidas as andlises dos Contrato Programa de 2013 e 2014, tendo sido feito um
acerto de contas, num valor total de 1.723.948€, correspondendo 714.958€ ao ano de 2013 e
1.008.990€ ao ano 2014, registados em Resultados Transitados, por refletir melhor a situagdo financeira

do HFF.

Quadro 68 - Acréscimo de Rendimentos

(valores expressos em euros)

Descrigio | 31.12,2019 31,12.2018

Prestacdes de Servigos a faturar
SNS 16.109.073 16.024.695
Total 16,109.073 16.024.695

Quadro 69 - Acréscimo de Rendimentos — SNS

(valores expressos em euros)

Descrigio | 31.12.2019
Ajudas Téenicas 2013 7.274
Programa de Investigagio e Desenvolvimento 2015 13999
Contrato Programa 2017 4.777.662
Contrato Programa 2018 11.131.626
Convengdes Internacionais 2017 86
Convengdes Internacionais 2018 91.042
Convengdes Internacionais 2018 19.192
Programas Verticais 2018 48.823
Programas Verticais 2019 17.371
Programas Verticais 2019_acerto 1.999
Total 16,109,073
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eriodo de Concessio

Py
Contrato de Concessio Concesslondario Atlve de Concessio
Data de Inicio

=
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Quadro 70 - Tabela 4.1, Acordos de concesséo de servigos: concedente

Valor anual (valor

(valores expressos em euros)

Pagamento ao Concessiondrlo

'/-\\ Data de Término sem IVA) Anos Anterlores | Ano Corrente | Anos Futuros
. ‘
i e i di
|Exploragio de Cafetarias 21, 2, 3 e 4 no HFF AU In=tRito Fécicoile servicos de Exploraio de Cafetarias | 01-01-2017 ‘ 31122021 243300 486.600 243300 | 486600
| Alimentaggo Humana SA ‘ | ] o
|
(? EExplaracan de Papelaria no HFF ! DaisyGift, Lda. Atividade comercial de Papelaria ‘ 01-08-2019 01-08-2022 | 15.000 ] 6.250 38,750
| {
| - i Azinhais
|Postos de Vending :‘:::lmm'""" Bildzighats Atividade comercial de Vending 01-03-2019 01-03-2022 218,436 0 | 182,030 473.278
. ] S [ - R
o0 de E instalagia d Vodaf -c T
e e R e :\""“38' \Equipamento de Radiocomunicagdes |  01-06-2012 16920 16920 0 ‘ 0
Utilizagio de E i 3 o . i ' o
Utilizagdo de Espaco paranstalacdo de ATM |y, o comercial Portugés, A |Mdquinas de tomatico | 01-£0-2013 ‘ 5760 5760 0 ‘ 0

Ml contrato renovével por periodos sucessivos de 1 ano, desde 1 de Agosto de 2019, salve se uma das partes comunicar intengdo de denuncia do mesmo (com antecedéncia minima de 60 dias)
% Contrato renovével por periodos sucessivos de 1 ano, desde 1 de janeiro de 2014, salvo se uma das partes comunicar intengdo de renovagdo
Plontrato efetuado por perfodo de um ano, a contar da data da assinatura(24/03/2013 ), e renovavel por iguals periodos de tempo, salve se uma das partes comunicar inten¢do de renovagdo

5. Ativos fixos tangiveis

Os Ativos Fixos Tangiveis estdo registados pelo seu custo deduzido das deprecia¢des acumuladas e de
perdas por imparidade. O custo compreende o prego de compra do ativo, os custos inicialmente
suportados para a aquisi¢io ou construgiio e ainda os custos posteriormente suportados para adicionar

ou substituir uma parte e ainda outros custos de manutengdo do ativo.

No quadro abaixo apresenta-se um resumo da valorizagdo das varias classes de ativos fixos tangiveis.

Quadro 71 - 5.1. Ativos fixos tangiveis — variag3o das depreciagdes e perdas por imparidades acumuladas

(valores expressos em euros)

Final do periodo
Pardas por
Imparidade
Acumuladas

Inicio do periodo
Pardas por
Imparidade
Acomuladas

Deprecdagdes
acumuladas

Depredagdes
aumuladas

Rubricas Quantla Brita Quantla Escriturada | Quantia Bruta Quantia Escriturada

(1}

{2} {3)

Bens de dominio publico, patriménlo
histérlco, artistico e cultural

ETTETTYPINET)

(5)

{7}

(B1-5}H6M7)

Ativos fixos em concessio

Qutros Ativos fixos tangiveis

Terrenos e recursos naturais 15.381.300 15.381.300 15.381.300 15.381.300|
Edificios e outras construgdes 67.828.843 12.873.152 54.955.691 68.021.984 14.720.023 53.301.962
Equipamento bdsico 26.022.997 21.095.220 4,927.776 27.749.730 22.816.775 4.932.955
Equipamento de transporte 110.376 77.589 32.787 110.376 88.751 21.625
Equipamento administrativo 6.310.245 5.809.980 500.265 6.759.513 6.051.175 708.338
Qutros ativos tangivels 174.399 159,596 14.803 178.291 169.817 8.474
115.828.160 40,015,538 75,812,622 118.201.194 43.846.541) 74,354,653

Ativos fixos tangivels em curso 518.368 518.368 573,565,45 573,565
518.368 518.368 573.565 573,565

Total 116,346,528, 40.015.538 76,330,990 118.774.759 43,846.541| 74.928.219|
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Quadro 72 - 5.2. Ativos fixos tangiveis — quantia escriturada e variagBes do periodo

(Voo 1508 € Eras)

Variagdes no periodo

Transleréntla |
Quantia escriturada . il i Rev po Depeetisgbesdo Diferengas s
Rubricas i Inteinasd | Revaloiitagies e i) Birminugdes

entidide

T 1 = | = e e L
L J f ul ] 9 41614 70 1811 1

Bens de dominio piblico, patidménio
histérico, artistico e cultural

Ativos fixos em concessdo

Outros Ativos fixos tangivels

Terrenos e recursos naturals. 15.381.300 15.381.300
Edificios e outras canstrugdes 54,955,691 193.141 -1.846.870 53.301.962
Equipamento basico 4.927,776 1.726.733 -1.721.555 4.932.955|
Equipamento de transporte 32.787| -11.162 21625
Equipamento administrativo 500.265 449,268 -241,195] 708,338
Outros ativos tangivels 14,803 3.892 -10.220,49 B.ATA
75,812,622 2,373,034] -3.831,003 74,354,653
Atlvos tangiveis em curso 518368 55.197| 573.56£‘
518,368 55,187 573.565)
Total 76,330.990] 2,428,231 -3,831,003 74.928.2 19!

A Estrutura Conceptual da Informagio Financeira Publica (EC) define no art.2 88 e seguintes que “um
Ativo é um recurso presentemente controlado pela entidade publica em resultado de um evento passado
e com a capacidade de proporcionar um influxo de potencial de servico ou de beneficios econdmicos

futuros, originados pelo recurso em si ou pelo direito a dispor desse recurso.”

A Norma de Contabilidade Publica “/NCP) 4 — Ativos Fixos Tangiveis determina que um Bem deve ser
reconhecido como ativo se, e apenas se for provavel que fluirdo para a entidade beneficios econémicos
futuros ou potencial de servico associados ao Bem e o custo ou o justo valor do Bem poder ser

mensurado com fiabilidade.”

Um bem é reconhecimento como ativo fixo tangivel se for provavel que fluirdo para a entidade
beneficios econédmicos futuros ou potencial de servigo associado e se o custo pode ser mensurado com

fiabilidade, nos termos na NCP 5 — Ativos Fixos Tangiveis.

No contexto do SNC-AP foi aprovado um classificador complementar sobre o cadastro e vidas tteis dos
ativos fixos tangiveis, intangiveis e propriedades de investimento, que substituiu a Portaria n.2
671/2000, de 17 de abril, relativa ao Cadastro e inventario dos Bens do Estado (CIBE). Este classificador
refere que os critérios de mensuragdo devem respeitar as normas contabilisticas aplicaveis, referindo
expressamente a NCP e indicando que por regra se utilizard o método da linha reta, considerando a vida

Gtil de referéncia constante da tabela af apresentada.

As vidas Uteis aplicadas correspondem a realidade, ou seja, a duragdo estimada dos bens. As vidas uteis
previstas no Classificador Complementar 2- Cadastro e vidas Uteis dos ativos fixos tangiveis, intangiveis e
propriedades de investimento sdo a referéncia considerada nomeadamente na aplicagdo do método de
depreciagio em linha reta, a ndo ser quando existam evidéncias que permitam fundamentar

tecnicamente vidas Uteis diferentes.
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As taxas de amortizacdo apllcadas aos AFT sdo as seguintes, por categoria de ativos:

Taxas de amort:zagoes
Rubrica Tx. Minima | Tx. Mdxima
Edificios e Outras Construcbes 2,0% 14,3%
Equipamento Bésico 11,1% 50,0%
Equipamento de Transporte _ 25% -
Equipamento Administrativo ) 12,5% ~33,3%
Outros Ativos Fixos Tangiveis 12,5% 25,0%

Foram adquiridos, em 2019, AFT no total de 2.426.045€ dos quais 55.197€ estavam em curso a data de
31/12/2019. Regista-se um valor de doacio de 2.187€ referente a quatro equipamentos, dois no valor

de 516,70€ cada e outros dois no valor de 576,81€ cada.

Quadro 73 - 5.2. Ativos fixos tangiveis — adigdes

(VANNES BYIESSCE €Nt Srs)

Adigges

| poxzo, | 3
Rubricas < | s Transfeténda ou Eepopsiichs herangalegade

Doagla em locagio | FusSouisiofiees
ou perdido a pagamento financeira | truturagio

= | tavor do Eatado |

[} 2 (4 (L] | m | L] | ®

ntemas
troa

Bens de dominio piiblico, patriménic
histérico, artlstico e cultural

Ativos fixos em concessdo

Outros Ativos fixos tangiveis
Terrenos e recursos naturais

Edificios e outras construgdes 193.141 193.141
Equipamento basico 1.724.546/ 2.187 1.726.733
Equipamento de transporte 0|
Equipamento administrativo 449.268 449.268
Equipamentos biologices L]
Qutros ativos tangiveis 3.892 3.892]
0,00] 2,370.847 0 0] (1] 2.187 0| a 0| o} 2,373,034

Ativos Langiveis em curso 55.197 55.197
0,00] 55,197 0| 0 0 0 0 0 0 0 55.197

Total 0,00 2.426.045 ] 0 0 2,187 0 0 0 o] 2,428,232

7. Custo de Empréstimos Obtidos

Quadro 74 — Custo de empréstimos obtidos

(valores exprassos em euras)

Dat | Pagam I Saldo em
i e Caplm gamentos Encargos aldo e
Entidade de visto T . | ~deanos

vencldos S 31

aprovagdo contrato do ano " 1janelro
L doTC Contratado | Utilizado | . 4arigres e niio pagos ! dezembro

Pagamentos

Agéncia para o
Desenvolvimento e | 10-10-2017 5 13 anos 6.778.785 133.011 - 133.011
Coesdo, IP

O HFF fez uma candidatura com o nimero POSEUR-01-1203-FC-000064 no ambito do Programa
Operacional de Sustentabilidade e Eficiéncia no Uso de Recursos — POSEUR, para a concessdo de apoio a
eficiéncia energética, a gestdo inteligente da energia e a utilizacdo das energias renovaveis nas

infraestruturas publicas, tendo a mesma sido aprovada em 10 de outubro de 2017.

Pédgina 104 de 123

Elr—s




REPUBLICA SERVICO NACIONAL e |
@ PORTUGUESA O ' SN DE SAUDE PROF. DOUTOR FERNANDO FONSECA EPE

S HOSPITAL o e S

O valor de investimento elegivel é de 7.201.914€, com uma contribui¢do do Fundo de Coesdo de 95%
(6.841.818€), dos quais 6.778.785€ correspondem a um financiamento reembolsével, com um plano de

reembolso a 13 anos sem juros, com inicio em 2022.

9. Imparidade de ativos

As imparidades para clientes de cobranca duvidosa sdo avaliadas anualmente tendo em conta a
avaliacdo dos riscos de cobranga dos respetivos saldos. A constituigdo de imparidades segue
genericamente e em analogia o critério fiscal de constituicdo de imparidades para dividas com

antiguidade superior a dois anos, com avaliagdo casuistica.

Quadro 75 - 9.1. Imparidade de ativos geradores de caixa e ativos ndo geradores de caixa

(valores expressos em euros)
Quantia | _Madelo utilizado
Valor de uso

Imparidade |
acumulada | recuperavel | Justo valor

Quantia

Ativo Natureza
bruta

Dividas de cobranga duvidosa

Dividas de clientes Gerador de caixa 25.426.636 1.342.868 24.083.768 Fluxos de caixa
Outras dividas de terceiros Gerador de caixa Fluxos de caixa
Total 25.426.636 1,342,868 24.083.768

As dividas de Clientes, Contribuintes e Utentes ascendiam a 25.426.636€, em 31dezembro 2019, com

imparidades acumuladas de 1.342.868€, o que corresponde a 5,2% do total da divida.

O critério de calculo sobre as imparidades para clientes de dividas de cobranga duvidosa considerou os

seguintes pressupostos:

e Provisdo realizada apenas para a divida de Clientes N3o Estado;

e Provisionadas em 100% as dividas de entidades privadas cujos saldos estejam em mora ha mais
de 24 meses;

e Provisionadas em 50% as dividas de entidades privadas cujos saldos estejam em mora ha mais

de 12 meses e até 24 meses.

No ano 2019 foram constituidas imparidades para cobranga duvidosa, no montante de 60.854,52€.

10. Inventarios

Os inventarios estdo valorizados ao custo de aquisicdo, sendo o custo médio ponderado o método

utilizado para o custeio das saidas.
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Quadro 76 - 10.1. Inventarios

DE SAUDE

Rubrica (1) Quantia bruta (2)

Mercadorias

Matérias-primas, subsidiérias e de
consumo

Produtos acabados e intermédios
Subprodutos, desperdicios, residuos e
refugos

Produtos e trabalhos em curso

¥
'y
S

8.521.691

Impar'idade
acumulada (3)

HOSPITAL

(valores expressos em euros)
Quantia
recuperavel ( 4)=(2)-(3)

0 8.521.691

8.521.691

2P

Total

0 18,521,691

Quadro 77 - 10.1. Inventérios - Movimentos do periodo

Movimentos do periodo

Quantia

Reversdes de

SERVICO NACIONAL__ e §

PROF. DOUTOR FERNANDO FONSECA EPE

é fk__,m_gs:v -

(valeres evpressos em euros)

VariagGes nos 3 Qulros Quantia
escriturada Compras Consumos Perdas por Perdas por
fuhrica inicial liquidas [gastos InvENeE imparidade imparidade FaInSI S
plcduc;ao inventarios Inventérios final
(2) (3) {a) (6) (7) (8)

Mercadorias
Matéilds primassubsldhdries o do 6.046,915 55.684.161 53.397.399 42475 54460 8521691
consumo
Produtos acabados e intermédios
Subprodutos, desperdicios, residuos e
refugos
Produtos e trabalhos em curso

Total 6,046,915 55,880,161 53,397,399 0 o] 54,460/ 8,521,691

A quantia escriturada inicial corresponde as Existéncias de 6.046.915€, sendo a quantia escriturada final

corresponde as Existéncias de 8.521.691€ & data de 31 dezembro 2019.

13. Rendimentos de transagdes com contraprestag¢ao

Os movimentos registados tiveram como principio a NCP 13 do Decreto-Lei n? 192/2015, de 11 de

setembro de 2015, onde é referido o tratamento contabilistico do rendimento proveniente de

transacdes e acontecimentos que tenham uma contraprestagdo.

As transacBes com contraprestagdo, em 2019, foram de 157.648.702€, montante que representa um

aumento de 6.010.643 € face ao ano anterior.

Quadro 78 - 13,1, Rendimentos com contraprestac¢do

(valores expressos em euros)

Tipo de transagdo com Rendimento Rendimento
contraprestacdo reconhecido em 2019 | reconhecido em 2018

Taxas 2.348.347 2.260.404
Prestacdo de servigos 152.756.579 146.256.033
Venda de bens 1.159.520 1.182.621
Juros 49
Outros 1.384.257 1.938.951

Total 157,648.702| 151.638.059
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14. Rendimentos de transacdes sem contraprestacao

setembro de 2015, onde é referido o rendimento proveniente de transagdes sem contraprestacdo, com

excecdo daquelas que originem uma concentragdo de entidades.

0 valor mais significativo de Rendimentos sem contraprestagdo, refere-se aos Rendimentos de Contexto

i
- ,ﬂQ Os movimentos registados tiveram como principio a NCP 14 do Decreto-Lei n2 192/2015, de 11 de

proveniente no Contrato Programa de 2019 do HFF, EPE para a prestacdo de cuidados, no montante de

33.702.183€.

Quadro 79 - 14.1. Rendimentos sem contraprestagdo

(valores expressos em euros)

Rendimento do periodo Quantia por receber \
Tipo de transagdo sem contraprestagéo (1) Adlantanjentos
(2) 13) recebidos
Resultados Patriménio liquido Iniclo do periodo | Final do periodo
Subsidios 515.704
Rendimentos de Contexto 33.702.183
Qutros 108.908
Total 34.326.794

15.Provisbes. Passivos contingentes e ativos contingentes

No ano de 2019, foi criada uma provisdo para processos judiciais em curso no valor de 151,716 €.

Quadro 80 - 15.1. Provisdes

(valores espreasos em euros)

Quantia Aumentos Diminulgdes
escriturada umentos da Quantia
Provisio iniial 2015 utros sumentas Totalaumentos  Unllzaglies | Reversdes dn‘i“ﬂ:;ﬂ dwn::::.éex Escriturada Final
(1) 3 EIE@FIA (8] fid) (] 5)=(8)+i71+i81 {104
Impostos,contribuigdes e taxas 28,306 12,691 15.614 15.614 25.383
Garantias a clientes
Processos judiciais em curso 151.716 151.716 151.716
OQutras Provisdes
Total 28.306 12,691 151.716 0 151,716 15.614 0 0 15.614 177.099

17.Acontecimentos apés a data de relato

Ap6s a data de relato das demonstragdes financeiras, foi declarado o estado de pandemia de COVID-19,
associada a infecfio por SARS-Cov-2. O HFF preparou um Plano de Contingéncia para esta pandemia,
seguindo a Orientacdo n.2 003/2020, de 30/01/2020 para a prevengdo e controlo de infe¢do pelo novo
coronavirus, de forma a preparar uma resposta e a minimizar o impacto da mesma, tendo criado um
gabinete de crise para definir as respostas a cada nivel de intervencdo definido (1- Contengdo, 2-

Contencdo Alargada e 3- Mitigagdo).

Cumprindo a circular n.2 1398, de 8 de abril, da DGO, o HFF procedeu as alteragBes or¢amentais

necessérias, para identificar das dotacdes e despesas relacionadas com o combate ao coronavirus,
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c%( criando as medidas 095 “Contingéncia COVID 2019 — prevengdo, contengdo, mitigagdo e tratamento e
096 “Contingéncia COVID 2019- garantir normalidade”.
%ﬁb Uma vez que a data deste relatério ainda estamos a viver esta situacdo de pandemia, ndo € possivel
(\“ contabilizar o impacto e efeito financeiro total que o HFF tera com a COVID-19 durante o ano de 2020.
) Assim sendo, 3 data de 31 de maio de 2020, o impacto da pandemia em termos financeiros,
() considerando os compromissos assumidos, ascende a 6.784.893 €, sendo detalhado da seguinte forma:
ovme a 4.818.895|
lr Medicamentos i 567.395;
‘ Reagentes . 365.7381%
‘ 7Mraterial consumo clinico 7 : 3.8-40.653-
Materi;I consﬁmo hoteleiro ' 19.382
Materiél consumo administrativo | 12.323
| Outro Material - 7 13.755i
FSE ' 587.610
Gastos com Pessoal 7 ; 735.631
Investimentos ‘ 642,757
L . 1 6.784.893

Total

A data de elaboragéo deste Relatdrio o pais encontra-se na fase de mitigagdo, estando o HFF com um
elevado ndmero de doentes internados por COVID-19, o que implica a suspensdo da atividade
assistencial ndo urgente. Desta forma, a 31 de maio, atividade realizada face a esperada para o periodo
regista uma redugdo significativa, consequéncia dos efeitos ja referidos, mas também da redugéo da
procura dos servigos de urgéncia por parte das populagdes, resultante do receio gerado pela situagdo
vivida. Assim sendo, o impacto registado no perfodo nas principais linhas de atividade é o seguinte:

e  Consulta Externa: -21.686 consultas médicas (-15%)

e Internamento: -1.424 doentes saidos (-12%)

e  Cirurgias: -2.153 cirurgias (-29%)

e Urgéncia: -27.084 atendimentos (-25%)

e Hospital de Dia: -4.422 sessdes (-35%)

Embora na presente data nio seja possivel apurar todos os efeitos desta pandemia, € nossa convicgdo

que estas circunstancias excecionais ndo colocam em causa a continuidade das operagdes do Hospital.
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18.Instrumentos Financeiros

Quadro 81 - 18.1 - Ativos financeiros

Aumentos Diminuig8es
Rubricas Quantia Reversies Quantia escriturada
Ganhos de | de perdas Perdas de  Perdas
escriturada inicial Ganhos de  de per Outros AlienagBes por final
Justo valor por justo valor | imparidade
imparidade
Ativos financeiros ao custo ou custo
amaortizado menos imparidade
Clientes 34.152.768 60.855 10.008.145 24.083.768
Estado 319.176 49.844 269.332
Qutras contas a receber 28.417.700 1.870510 30.288.210
Caixa e Depositos bancdrios 2.200.920 645.935 2.846.855
Qutros Ativos Financeiros 258.770 114.941 3713711
Total 65,349,334 0 o 2631386 0 of e0sss|  10.057.9% 57.861.875

Os movimentos em Clientes, Contribuintes e Utentes estdo detalhados na nota 9, sendo que
15.667.716€ correspondem ao saldo a receber da ACSS referente aos Contratos Programa de 2013 a

2019.

A Conta corrente do Cliente ACSS apresenta um saldo inferior face ao ano anterior justificado no
seguimento dos offcios da ACSS n.2s 66624/2019 e 73668/2019 relativos ao acerto de contas dos
contratos Programa de 2013 e 2014, num valor total de 1.723.948€, correspondendo 714.958€ ao ano
de 2013 e 1.008.990€ ao ano 2014.

De referir ainda que na sequéncia de autoriza¢do do Senhor Secretério de Estado Adjunto e da Satde foi
transferido para o HFF, no ano 2019, no &mbito dos adiantamentos do Contrato Programa, o montante

de 9.622.120€, valor este afeto a Contratos Programa anteriores a 2011.

Os saldos do Estado correspondem a regularizagdes de IVA a favor da entidade, pagamentos especiais

por conta de IRC que se encontram por utilizar e a reteng8es sobre rendimentos prediais.

As Outras Contas a Receber apresentam um valor de 30.288.210€ detalhado da seguinte forma:

e 19.262.879€ relativos a acréscimos de Rendimentos, dos quais 16.109.073€ correspondem a
valores a receber dos Contratos Programa conforme referido na nota 2.6. Os restantes
3.153.806€ correspondem a acréscimos de rendimentos com a ARS (1.260.343€), com
Instituiches do SEE (89.952€), com Instituicdes do SNS (63.731€) e os Acréscimos de
Rendimentos com Outras Entidades (1.739.779€) relacionados na sua maioria com Rappel &
Acordos (1.155.074€), valores a Faturar a seguradoras(399.896€), valores de Taxas
Moderadoras( 183.496€) e outros { 1.313€)

e  6.645.774£ referentes a Devedores por empréstimos bonificados e subsidios reembolsaveis;
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1.497.281€ referentes a Devedores por transferéncias e subsidios ndo reembolsaveis;

S‘ﬁ?& e  356.280€ correspondente a valores a receber relativos a Adiantamento e Caugbes de Pessoal;

e 2.506.238€ corresponde Qutros Credores Diversos, sendo 2.037.614€ relativo a faturas de

(V]\ fornecedores em  recegdo e  conferéncia  também refletido  na  conta
r) “2253000000_fornecedores_ Faturas em conferéncia” e 468.624€ correspondentes a

pagamentos efetuados em 2019 e regularizados no ano seguinte.
e 19.758€ corresponde a valores em Outros Devedores Diversos.

Os Outros Ativos Financeiros Ndo Correntes correspondem a participagdo no Fundo de Compensagdo do

Trabalho.

Quadro 82 - 18.2 - Passivos financeiros

Aumentos h ) ™ Diminuigdes
Rubricas -Quantla . Ganhos de LI Perdas de Perdas por Quanllal
escriturada inicial perdas por Outros Outros escriturada final
justo valor Justo valor imparidade
y Iimparidade =~ f=x
Passivos financelros mensurados ao custo
amortizado
Fornecedores 52.025.279 8.327.523 43.697.756
Adiantamento de clientes 8.441.224 18.175 8.459.39%
Estado 3.451.963 237.344 3.689.307
Outras contas a pagar 17.958.144 2.400.498 20.358.642]
Financiamentos obtidos
Total 81,876,610 of of 2,656,017 o] o] s327.523 76.205.104

As dividas a Fornecedores apresentavam uma redugdo de 8.327.523€ (-16%) face a quantia escriturada

inicial.

Os adiantamentos de Cientes correspondem a 8.441.224 € de adiantamentos do Contrato-Programa e

os restantes 18.175 € a um adiantamento do Hospital do Espirito Santo de Evora, EPE.

Os saldos do Estado correspondem aos descontos sobre as remuneragdes de dezembro 2019 a liquidar
em janeiro 2020, ao IVA a pagar em 2020 referente aos meses de novembro e dezembro de 2019 e ao

montante de imposto estimado de IRC.

As Outras Contas a Pagar apresentam um valor de 20.358.642€ no Balango, sendo que a maioria do
valor corresponde a Acréscimos de Gastos (19.578.007€). Dos Acréscimos de Gastos, destacamos 0s
efetuados com Pessoal (13.376.846€) e com Subcontratos e Fornecimentos e Servigos Externos
(6.201.161€). Importa ainda destacar que, estdo incluidas nas Outras Contas a Pagar, dividas a

Fornecedores de Investimento no montante de 477.290€.
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Patrimanio Liquido

O HFF registou em 2019, um aumento de 7 214 000 euros em numerario, nos termos dos Despachos
Conjuntos do Secretdrio de Estado do Orcamento e do Secretdrio de Estado da Saude, de 26 de
fevereiro e 25 de junho de 2019, para cobertura de prejuizos transitados que, de acordo com as

orientagbes da ACSS, foi registado em Resultados Transitados.

O Patriménio Liquido inclui um total de 82 538 757 euros na rubrica “Outras varia¢des no patriménio
liquido” resultantes do registo contabilistico do edificio do Hospital em 2009 pelo seu valor de avaliagdo
(73 730 000 euros), valor que aguarda despacho da tutela para ser incorporado no Patriménio, bem
como do valor liquido dos bens que transitaram da anterior empresa Hospital Amadora/Sintra,
Sociedade Gestora, SA (8 808 757 euros), estando o HFF a aguardar resposta a requerimento enviado a
Direcdo Geral do Tesouro e Finangas a solicitar a afetagdo ao HFF da propriedade dos edificios que

constituem o Hospital.

Em resultados transitados foram registados os valores relativos ao acerto de contas dos contratos

Programa de 2013 e 2014, num valor total de 1.723.948¢€.
19. Beneficios dos empregadores

O numero de efetivos do HFF, EPE, em 31 dezembro 2019 era de 3.128, mais 186 efetivos do que os

existentes em 31 dezembro 2018, 2.942.

Os beneficios dos empregados em 2019 correspondem exclusivamente aos processamentos mensais de

remuneracdes, resumidos na tabela seguinte, ndo existindo quaisquer beneficios adicionais.

Quadro 83 - 19.1. Beneficios dos empregados - Valor presente da obrigacéo de beneficios definidos

(valores expressos em euros)

Remuneragdes, suplementos, outras componentes 31-12-2019 31-12-2018
remuneratorias e encargos W

Total das remuneragdes base 50.466.024 49.,766.898
Total de subsidio de férias / Natal 9.153.158 9.202.879
Total de subsidios de refeicdo 2.949.110 2.876.212
Total do abono de ajudas de custo e de transporte 4,567 2.401
Total de remunerages por trabalho suplementar e extraordinério 7.422.197 7.326.025
Total de suplementos e outras componentes remuneratorias 13.023.063 9.896.501
Total de encargos da instituicdo 18.783.719 17.805.076

Total 101.801.839 96.875.992
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20. Divulgagdo de partes relacionadas

Procede-se a divulgagdo das transacdes efetuadas em 2019 com as entidades do SNS integrantes do
perimetro de consolidagio de contas do Ministério da Saude. Sdo divulgadas as transagbes ativas e

passivas ocorridos durante o ano de 2019.

Quadro 84 - 20.1.1. Divulgac@es de partes relacionadas - Ganhos/Ativos

'volores expressos em euros)

y Descri¢3o Ribrica
Prestagdes de Transferéncias e

Nome Entidade Outros rendimentos Total Geral

T servigos e subsidios correntes Vendas
concessdes obtidos
Administrag@o Central do Sistema de Satde, IP 151.951.409 33.702.183 185.653.591
ARS Lisboa V.T. 82.573 1.153.513 1.236.086
C. Hospitalar Lishoa Ocidental EPE. 242,942 2.744 245.686
CENT HOSP UNIVERSITARIO COIMBRA EPE 742 742
CENT HOSP.OESTE NORTE CALDAS RAINHA 934 934
CENTRO DE SAUDE DE QUELUZ 6.669 6.669
CENTRO HOSP LISBOA NORTE, EPE 260.484 3.154 263.637
CENTRO HOSP PSIQUIATRICO LISBOA 20.500 34 20.535
CENTRO HOSPIT BARREIRO MONTIIO EPE 93.262 33.124 126.386
CENTRO HOSPITALAR COVA DA BEIRA EPE 27.804 27.804
CENTRO HOSPITALAR DE LISBOA CENTRAL 8.279 258 8.537
CENTRO HOSPITALAR MEDIO TEIC E.P.E 2,290 2.290
CENTRO HOSPITALAR OESTE EPE 4.087 4.087
CENTRO HOSPITALAR SETUBAL EPE. 152,853 152.853
HOSPITAL AMATO LUSITANO 1302 1302
|;OSPITAL DISTRITAL SANTAREM 189.062 189.062
Hospital Espirito Santo 23595 401 23.996
Hospital Garcia da Orta, SA 131.850 8.866 140.716
INEM 244.645 38 244.683
INFARMED IP 93 93
INSTITUTO PORTUGUES DO SANGUE 90 90
SUCH 16.590 16.590
ULS DO LITORAL ALENTEJANO EPE 1.455 1.455
ULSNA UNID LOCAL SAUDE NORTE ALENT 62.337 62,337
UNID LOCAL SAUDE BXO ALENTEIO EPE 20.922 20.922
UNID LOCAL SAUDE CASTELO BRANCO EPE 20.815 20.815
Unid, Loc. Salide Norte Alente] Epe- 5.208 5.208
UNIDADE LOCAL SAUDE BAIXO ALENTEIO 392 392
ACESS AMADORA 217 217
TOTAL 1.524.740 152.097.278 33.702.183 1.153.,513 188.477.714
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X( Quadro 85 - 20.1.2. Divulgagdes de partes relacionadas Gastos/Passivos

Deserigdo Rabrica

Custo das
Nome Entidade mercadorias vendidas Funrerjmentos e Gastos com pessoal Outros gastos e Total Geral
e das matérias servigos externos perdas
consumidas

— Instituto Portugués do Sangue e da Transplantagio 39461 674.652 714.112
Instituto Nacional de Satdde Dr.Ricardo Jorge, IP 26.619 26.619

Instituto Oftalmoldgico Dr.Gama Pinto 936 936

() ARS Lishoa V.T. 3.516.651 3.516.651
ACSS-Admin Central Sistema Salde 24.778 24.778

Centro Hospitalar da Cova da Beira, EPE 197 197

Instituto Portugués de Oncologia - Porto, EPE 31.985 31,985

Centro Hospitalar de Lisboa Ocidental, EPE 123.440 123.440

Centro Hospitalar de Lishoa Central, EPE 111.969 111.969

Centro Hospitalar do Porto, EPE 2.637 2.637

Centro Hospitalar de Lisboa Norte, EPE 28.752 28.752

Centro Hospitalar e Universitério de Coimbra, EPE 3.417 3.417

Inst Port Oncol Francisco Gentil 1.900 1.900

DIRECAO-GERAL DA SAUDE 3.563 3.563

Servigos de UtilizacGo Comum dos Hospitais (SUCH) 3.487.786 3.250 3.491.036

TOTAL 39,461 8.039.281 0 3.250 8.081.992

30. Outras divulgacoes

Apresenta-se os quadros abaixo com o total dos Outros Rendimentos e Ganhos e dos
Fornecimentos e Servicos Externos que, muito embora uma parte ja esteja referida na nota 20,
divulga-se em maior pormenor as diversas rubricas que compdem os respetivos saldos nha

Demonstracdo de Resultados.

Quadro 86 — Outros rendimentos e ganhos

{valores expressos 8m euros)

Saldo 31 Dez Saldo 31 Dez

Descrigdo Ribrica Descrigdo | 2018 2019
Outros rendimentos e ganhos  |78.1 - Rendimentos suplementares  |Arrendamento de espacos e aluguer de equipamento 437.276 434.891
Outros rendimentos e ganhos  |78.1 - Rendimentos suplementares  |Rendimentos Suplementares - Formagdo 34.412 63.051
Qutros rendimentos e ganhos  |78.1 - Rendimentos suplementares  |Rendimentos Suplementares - Investigagio 477.040 339,629
Outros rendimentos e ganhos  |78.1 - Rendimentos suplementares  |Rendimentos Suplementares - Outros 41,241 13.179
Outros rendimentos e ganhos  |78.1 - Rendimentos suplementares  |Reembolsos de telefone 12 0
Outros rendimentos e ganhos  |78.1 - Rendimentos suplementares  |Instituicdes do SPA/SNS 140910 144.029
Outros rendimentos e ganhos  |78.1 - Rendimentos suplementares  |Instituigdes do SEE 774548 22.072
Outros rendimentos e ganhos  |78.1 - Rendimentos suplementares  |Outras entidades 1.096 7.293
Outros rendimentos e ganhos  |78.1 - Rendimentos suplementares  [Outros Reembolsos 32.416 360,111
Outros rendimentos e ganhos  |78.4 - Ganhos em Inventarios Sobras 9.290
Outros rendimentos e ganhos |78.8 - Outros Diferengas de cdmbio favordveis na atividade operacional 41 438
Outros rendimentos e ganhos T Rendlrnentos & ga'nhos nos Fundo de Compensacdo de Trabalho(FCT)

restantes ativos financeiros 3,798 14.738

Outros rendimentos e ganhos | 78.8 - Outros Qutros beneficios penalidad contratuais 84.406 54.734
Outros rendimentos e ganhos  |78.8 - Outros Imposto sobre o rendimento das pessoas coletivas 5.251 0
Qutros rendimentos e ganhos | 78.8 - Outros Imputagio de subsidios e transferéncias para investimentos 160.491 29.632
Outros rendimentos e ganhos  |78.8 - Outros Outros 4.059 76
| ] e Total i ot 2.5 2,196,998 ~ 1,493,164

Pdgina 113 de 123




PORTUGUESA —_—————

DE SAUDE PROF. DOUTOR FERNANDO FONSECA EPE
SAODE - HOSPITAL

" __=_ =
REPUBLICA ’ SN SERVICO NACIONAL e |

Quadro 87 — Fornecimentos e Servigos Externos

leres expressos em eurvs)
Descrigao
Deslacagdes, et i Sarihos Saldo 31 Dez 2019 Saldo 31 Dez 2018
estadas e Energia e fluldos % i Subcontratos
b, Y ConsUMo diversos especlalitados
Descrigdo Rubrica Campo transportes
62.1.1.1.1 - Patologia clinica 733.559 733,559 470.725
62.1.1.1.2 - ia patoldgi 190.594 190.594 230.820
62.1.1.1.3 -1 iologi 803.244 803.244 688.184
62,1.1.1.4 - Cardiologia 168.543 168.543 121.051
- Medicina nuclear 304.064 304.064 284.745
- Gastroenterologia 129.517 129.517 99.271
62.1.1.1.9 - Outros Meios de Diagndstico 82.074 82.074 107.206
62.1.1.2.2 - Medicina fisica e de reabilitagdo 13
62.1.1.2.4 - Cuidados Respiratérios Domicilidrios 1.882.110 1.882,110| 1.734.689
62.1.1.2.5 - Unidades terapéuticas de sangue 624.385 624.385 524.927
Fornecimentos e servicos 62.1.1.2.6 - Radioterapia 9.850
. 62.1.1.2.9 - Outros Meios Comp. de terapéutica 42.479 42.479 52.842
62.1.1.5 - Inter t 13.281.918 13.281.918 4.185
62.1.1.9.1- éncia 6 382.894 382.894 12,235.884
62.1.1 - 15.036 15.036 396.616
62.1.1.9. 2.025.172 2,025.172 1.333.632
62.2 - Servicos especializados 13.912.394 13.912.394 13.329.265
62.3 - Materiais de consumo 316.785 316.785 208.977
62.4 - Energia e fluidos 2.187.562 2.187.562 2.108.245
62.5.1 - Desl Oes e estadas 29.434 29.434 11.937
62.5.3 - Transportes de mercadorias e outros bens vendidos 245 245 1114
62.5.5 - Transporte de doentes 800.758 B800.758 708.329
62.6 - Servicos diversos 1.925.19% 1,925.199 1.967.813
Total 830,437 2,187,562 316,785 1.925.199 13.912,394 20,665,591 39.837.968 '36.630.318
O Técnico de Contas O Conselho de Administragdo
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Demonstragoes Or¢gamentais

DOR1. Demonstrac¢do do desempenho orgamental

Quadro 88 — Demonstragio do desempenho orgamental recebimentos

RECEBIMENTOS

‘Saldo de gerénda anterlor

{valores expressos em euros)

Fontes de Financlamento

Fundat Alhslos

Operagaes orgamentafs (1) 2.200.920 2.200.920
Devolugao do saldo Oper.orgamentais
Recebimento do saldo devalvida por entidades terceiras
Operagdes de tesouraria [A]
Recelta corrente 200,789,097 o [ o o 200,789,097
R1 Receita fiscal 0 0 0 0 0 ]
k1.1 Impostos diretos o o o o o 0
R12 tmpostos indiretos 0 0 0 0 0 0
R2 « Ges para sistemas de protegas 1 dasaide [} o [1] o o [}
] Taxas, multas e outras penalidades 2342.692 0 0 (] 0 2342692
R4 Rendimentos de propriedade 1] ] o o o 0
RS Transferénclas Coreentes 74.800 (] 0 o 0 74800
RS.1 Administragdes Piblicas 00 | 0 ol o o 74.800
RS.L1 Administragao Central - Estado 0 0 0 0 ] 0
R5.1.2 Administragio Central - Outras entidades 74.800 0 0 0 o 74,800
R5.1.3 Seguranga Sacial 0 0 0 o 0 ]
RS.14 Administragao Regional 0 0 0 o o 0
AS.1.5 Administragao Local 0 0 0 0 0 0
R5.2 Exterior - UE 0 0 0 0 a o
RS3 Outras o o o o a o
RE Vendade bens eservigos 198371605 0 0 0 [ 198.371.605
R? Outras receilas correntes o o o 0 0 o
Recalta de capltal 0 0 [] 0 [ [}
s Vendade bens de investimento o 0 0 0 0 o
"9 Transfetéaclas de Capital o o o o o o
R9.1 Administragdes Piblicas o 0 o 0 0 0
A9.1.1 Administragao Central - Estado o 0 o ] ] 0
R2.1.2 Administragio Central - Outras entidades 0 ] ] 0 o 0
R9.1.3 Seguranga Social o o 0 ] ] 0
R9.1.4 Administragdo Regional 0 o o ] ] 0
A9.LS Administragdo lacal o L o ] 0 0
9.2 Exterior - UE o o o o 0 a
R93 Outras 0 0 0 d ] 0
R0 Outras receitas de capltal 0 o [ [ o (]
A11 Reposido ndo abatidas ans pagamentos [ o 0 o o 0
Recelta efeliva (2) 200.789.097 0 [ L L 200,789,097
Recsita nio efetiva (3) 7,214,000 o 307,256 L o 7.521,256
R12 Receita com Ativos financeiros [ 0 0 o o 0
R13 Receita com Passivas financelros 7.214.000 0 307.256 o o 7.521.256
1oma (4)=(1)+{2)H3) 210.204.017 0 307,256 (] (] 210,511,273

Operagdes de tesouraila [B)
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Quadro 89 — Demonstragio do desempenho orgamental pagamentos

PAGAMENTOS

Fontes de Financiamento

(valores expressos em euros)

Fundas Alhelos

Despesa coranta 205,286,605 o 0 o o 205,286,605
DL Despesas com o pessoal 101.520.648 [ L] [ o f 0 o 101.520.648
pL1 Remuneragdes Certas e Permanentes 62.298.778 o o o a 62.298.778
D12 Abonos Varidveis ou Eventuals 19.727.379 0 0 ] 0 19.727.379
D13 Seguranga social 19.494.491 o o o [} 19494491
D2 Aquisi¢do de bens & servigos 103.503.085 o o a [1] 103.503.085
D3 Juros e oulros encargos ERGE] o o o [} 3713
D4 Transfaréncias correntes 49.953 a [ o r a 1] 49,953
D4y Administragdes Piblicas a r 0 r (4] f o o r o
b4 Administracio Central - Estado 0 a o [} o o
D4.1.2 Administragdo Central - Outras entidades 0 0 o [ a 4]
D413 Seguranga Soclal 0 o o [ o o
D4.14 Administraco Regional o o L] o o o
D415 Administracio Local o o (] o o o
D42 InstitulgBes sem fins lucrativos o o o 0 L] o
D4.3 Familias 49,953 o o 1] o 49953
D44 Outras o 1] [} 0 o L]
D5 Subsidios o o o o 0 L]
D6 Outras despesas correntes 209.207 ] o [ ] 209.207
Despesa de capital 2.070.557 L] 307,256 a 0 2,377.813
D7 Investimento 2.070.557 o 307.258 o ] 2.377.813
b8 Transferéncias de capital o a o o [ a
DB.1 Adminlstragdes Publicas (] 1] a o Qo o
D811 Administragdo Central - Estado (1] o o o [ a
D812 AdministragEo Central - Outras entidades ] o 0 o [ 0
D813 Seguranca Social 0 o o [+] o o
DB.1.4 Adminlstragdo Reglonal 0 o 0 o [+ o
08.1.5 Administragdo Local o o o o o [
DB.2 Institulges sem fins lucrativos 0 [ ] ] o 0
083 Familias 0 o 0 ] o ]
DE.4 Outras [} 0 o o o 0
D9 Outras despesas de capltal 0 o [} 1] 1] [}
207,357,162 o 307,256 [} o 207,664,418
Despesa nfo efetiva (6) 0 0 o L] (]
D10 Ativos financelros o o a o ] [
Di1 Passivos financeiros o a 0 [} (] [
soma {7)={5)4(6) 207.357.162 [ 307,256 [ 0 207.664.418
Operagdes da tesouraria [C] (]
Saldo para a Geréncla seguinte

Operagdes orgamentals {8)={4)}(7) 2.846.855

Operagdes de tesouraria [D]=[A]+]8]-[C] o

Saldo Global {2H5) 2.8456.855

Despesa priméria 207.664.418

Saldo corrente -4,497.508

Saldo de capital -2.377.813

Saldo primério -6.875.321

Recaita Total (1)3{2)#{3) 210511273

Despesa Total (5)H6) 207.664.418
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DOR2. Demonstracido de execucdo orgamental da receita

i ;E Quadro 90 — Demonstragio de execugdo orcamental da receita

=

(valares expressos em euros)

Receitas por cobrar
de periodos
anteriotes

Receitas cobradas iquidas

Petlodos anterlotes.

Receitas por cobrar
] no final do perlada

Ruceitas cobradas
brutss

Class|ficagdes orgamentals detathadas Previsdes corrigidas Rece|tas |iquidadas Receitas anuladas

Raceita corrante
R3 Taxas, multas e cutras penalidades 232140 1] 2342692 2342692 0 2342692 2342692 []
r
RS Transferéncias Correntes 202400 o 81.600 0 74.800 0 74800 74800 6800
r
R5.1 Administragdes Piblicas 202400 [} 21600 o 74.800 Q 74,800 74800 6.800
R5.1.2 Administragao Central - Outras entldades 202400 [} 81600 o 74,800 a 74.800 74800 6300
RE Venda de bens e servigos 211.688.746 35434781 188,356,659 1723948 188.371.605 11372657 186.998.948 198371605 25419836
R7 Oulras receitas cormentes 31296 0 o o 0 0 0 0 ]
Receita capital
R13 Receita com Passivos Financelros 12884622 0 7521256 o 7521256 o 7521256 1521256 L]
Outras Receltes
R14 ‘Saldo de Geréncia Anterior - OperagBes Orgamentais 2200520 0 2200920 o 2200920 ] 2200920 23200920 o
Tatel 229,302,224 200,503,128 1.723.948 210.511.273 11.372.657 199,138,616 210,511.273 25.426.636

DOR3. Demonstracdo de execugao orcamental da despesa

Quadro 91 — Demonstra¢3o de execugio orgamental da despesa

(valores expressos em euros)

= Despesas pagas liquidas
Compromissos Despesas pagas

ificagd i I 5 igh Qbrigagh
Classificagdes orgamentals detalhadas Dotagdes corrigidas Asbisidos Brutas brigagBes por pagar
Parfodot anterlores Perloda correnta Tatal

Despesa corrente 219,536,042 243.463.715 205,286,605 54,590,175 150,696,431 205,286,605 38,177,110
D1 Daspesas com o pessoal 100.233.500 101.526.282 101.520.648 8,053,143 93467505 101.520.648 5634
D11 Remuneragdes Certas @ Permanentes 61.041.338 62.298.778 62.298.778 5.967.847 56.330.931 62.298.778 [}
DL2 Abonos Varidvels ou Eventuals 19.627.246 19.727.379 19.727.373 730.817 18.996561 19.727.379 o
D13 Seguranga soclal 19.564.916 19.500.125 19.494.491 1.354.478 18.140.013 19.494.4%1 5634
B2 Aquisi¢io de bens e servigos 112.036.913 141.666.315 103.503.085 46.511,859 56.991.226 103.503.085 38,163,230
D3 Juros e outros encargos 3.714 5529 ns o 3713 3713 1.816
D4 Transferéncias correntes 49,954 49,933 49,953 o 49.953 49,953 o
D43 Familias 49.954 49953 49.953 o 49953 49.953 Q
D& ‘Outras despesas correntes 211961 215,636 209.207 25.173 184.034 209,207 6429
o

Despesa capital 8,008,697 2,858,273 2,377.813 641,360 1,736,453 2,377.813 480.459
o7 Investimento 8.008.697 2,858,273 2.377.813 641.360 1736453 2377.813 480459

= I

r

Despasa nio efetiva [} 0 o 0 (] 0 o
pio Ativos financelros 0 (]
Operagdes de tesouratla (B) (/] ] (/] (] 0] (] (1]
Total 227,544,738 I 246,321,988 I 207.664.418 55,231,534 152,432,884 207,664,418 38.657.569
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DOR4. Demonstra¢do da execugdo do plano plurianual de investimentos

investimentos, tendo em conta que n3o estiio aprovados os investimentos para anos seguintes.

E O HFF, EPE nio apresenta, neste relatério a Demonstracdo de execugdo do plano plurianual de
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Anexo as Demonstragoes Orcamentais

DORS5.1. Alteragdes orgamentais da receita

A previsio inicial da receita para 2019 foi de 209.203.049€, sendo o valor de créditos especiais de

20.099.175€. Tendo em conta as variagBes no exercicio a previsdo corrigida foi de 229.302.224€.

O movimento de reforco da receita registado na rubrica R13 num total de 7.214.000€, refere-se a uma
verba para cobertura de prejuizos, segundo Despacho SEO, SET e SEAS, de 26 de Fevereiro e 146.931 €

referente ao projeto SAMA sem execugdo no ano de 2019,

Quadro 92 - AlteracSes orgamentais da receita

(valores expressos em euros)

Rubrica orgamental Receita

Rievlsoes [nlals e ; ie8arcaie BreN1soes Eartlalias

rdtoses _g_;{glsigﬁl: (A EELN R

Recelta Corrente

R3 - Taxas, multas e outras penalidades 2.322.240 2.322.240
R4 - Rendimentos de propriedade 1]
RS.1.2 - Administragio Central - Outras entidades 202.400 202.400
R6 - Venda de bens e servigos 201.151.422 10.537.324 211.688.746

R7 - Outras receitas correntes 3.296 3296

Receita de Capital

R13 - Receitas com Passivos financelros 5523691 7.360.931,00 12.884.622

Outras Receitas

R14 - Saldo da Geréncia anterior - operagdes orgamentals 2.200.920,00 2.200.920

Total 209.203.049 0 0 20,099.175 229.302.224
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DOR5.2. Alteracdes orgamentais da despesa

A dotagio inicial da despesa para 2018 foi de 209.203.049€, sendo o valor de inscri¢ges/reforgos de
8.232.189€, de diminuicdes/anulacdes de 9.989.674€ e de créditos especiais de 20.099.175€. Tendo em

conta as variag@es no exercicio a dota¢do corrigida foi de 227.544.739€.

Quadro 93 — Alteragdes orgamentais da despesa

{valores expressos em euros)

ki

SDatacoas Inicials

Despesa Corrente

D1- Despesas com o pessaal

D1.1- agbes Certas ef | 60.238.698 60.238.698 ‘

D1.2 - Abonos Varidveis ou Eventuais 11.755.882 964.489 10.791.393

D1.3 - Seguranca social 16.153.797 964.489 17.118.286
D2 - Aquisigdo de bens e servigos 89.607.139 | 26.198.231 26.490.371 142.295.741
D3 - Juros e outros encargos 16.822 16,822
D6 - Outras despesas correntes | 94.001 2 94.003 |

Despesa de Capital

D7 - Investimento | 5.460.720 12.453 4.847 5.478.020
Operagdes Extra-Orcamentals 1.792.000 1.792.000
Total | 185,119.059 27.175.173 964.489 26.495.220 237.824.963

DORS5.3. Alteragdes ao plano plurianual de investimentos

O HFF, EPE nio apresenta, neste relatério a Demonstragdo de execugdo do plano plurianual de
investimentos e respetivo mapa de alteragdes ao plano, tendo em conta que ndo estdo aprovados os

investimentos para anos seguintes.
DORS5.4. Operagoes de tesouraria

O HFF, EPE ndo apresenta neste relatdrio a Demonstracdo de operagBes de tesouraria, uma vez que no

ano de 2019 nio foram realizadas este tipo de operagdes.
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DOR5.5. Contratacdo administrativa - Situacao dos contratos

O HFF, EPE informa que com o sistema informdtico em uso ndo é possivel facultar a informagdo

pretendida. O HFF estd a trabalhar na reestruturagdo do sistema a fim de preparar reports de

contratagiio para as entidades reguladoras e fiscalizadoras.

DOR5.6. Contrata¢do administrativa - Adjudicagdes por tipo de procedimento

O HFF, EPE informa que com o sistema informético em uso ndo é possivel facultar a informagdo

pretendida. O HFF estd a trabalhar na reestruturagdo do sistema a fim de preparar reports de

contrataciio para as entidades reguladoras e fiscalizadoras.

DOR5.8. Transferéncias e subsidios — Receita
Quadro 94 — Transferéncias e subsidios

| o0 3 o Devolugdo de
ceita prevista e nbo
A mtidade fi ciadol transferénclas
Dlspasigdestogais (1) | Finctidade ) |° e Inantiadon | peceltapravista (4] | Receita recebida(5) recebida p tos
) subsidios e¢orridos no
61=14)- 15)
exercido (7)

Agéach
o e 5523691 96.736 5426895 [
oo

Transferéncias correntes

Portarla 57-8/2015,
de27 ds

POSEUR

Total transferéncias correntes 5.523.691 96.796 5.426.895 o

Transferéncias de capital

Despacho SEO, SET e

Cobertura de Prejulzos SEAS, de 26 de
Feverelo

Redugdo Pagamentos

DGTF 7.214.000 7.214.000 o o
&em atraso

Total transferénclas de capital 7.214.000 7.214,000 o L]

DORS5.9. Outras divulgacoes

DORS5.9.1. Encargos contratuais

(valores expressos em euros)

Observagdes (8)

Prajecto em cwiso - Valor Total
Financiamento Reembols dvel =
6.278.785

Aplicagio exclusiva a0 pagamento de
divida vencida por ordem de
maturidade

O HFF, EPE informa que com o sistema informético em uso ndo é possivel facultar a informagdo

pretendida. O HFF estd a trabalhar na reestruturagdo do sistema a fim de preparar reports de

contratagiio para as entidades reguladoras e fiscalizadoras.

Pédgina 121 de 123




DE SAUDE PROF. DOUTOR FERNANDO FONSECA EPE
HOSPITAL

REPUBLICA ____L

SAUDE :

DORS5.9.2. Dividas por antiguidade de saldos

Quadro 95 — Dividas por antiguidade de saldos

Classificagdo A 3y
¥ Lyt Divida vincenda Intervalos de antiguidade da divida vencida {em dlas)'© Pagamentos em
Econdmica associada a . -
Pescrigao 1 . . Excegoes (D)

cada uma das rubricas | ' | R R e ; ; atraso (E) = (2) +(3) +
do DTAS | CurtoPrazo (A) <90 (1) | [90-180({2) [180-365](3) | >365 dias {4) {@)- ()

Despesas Correntes
y
02 Aquisiges de Bens e Servigos 20.873.634,82 8.979.412,48 2.342.967,54 1.036.524,96 4.874.992,61 8.254.485,11
Despesas de Capital
; r
o7 Aquisicdes de Bens de Capital 252.900,11 201.210,52 0,00 1.918,80 21.260,79 23.179,59
Soma 21.126,534,93 9.180.623,00 2.342,967,54 1.038.443,76 4,896.253,40 8.277.664,70
o . 5
O Técnico de Contas O Conselho de Administracdo
.
. N
So o TRELRELS-

P
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