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Mensagem do Presidente @

O ano de 2024 foi um ano marcante, pois a criagdo da Unidade Local de Saude do Arco
Ribeirinho (ULSAR), em janeiro de 2024 obrigou a definigdo de novas estratégias para que os
Cuidados de Satide Hospitalares, os Cuidados de Salide Primdrios e a Saude Publica, pudessem
trabalhar em conjunto para promover uma adequada integragdo dos Cuidados de Salde,
assim como a descentraliza¢gdo dos mesmos sempre que se justifique e onde se pretende obter
ganhos de eficacia e eficiéncia.

Para prestar cuidados de salde temos de dar prioridade a adequacgdo eficaz de varios itens;
Recursos Humanoas, edificios e equipamentos, produtos farmacéuticos, dispositivos médicos e
gestdo de residuos.

A ULSAR, no final de 2024, contava com 2375 colaboradores efetivos, que englobavam vérios
grupos profissionais, com as especificidades que séo conhecidas e necessarias para prestar
atividade em Saldde, mas apesar de ter este nimero significativo de trabalhadores, manteve a
necessidade de recorrer ao trabalho de prestadores de servigos, sobretudo na drea médica.
No ano de 2024 mantivemos a Certificacdo em varios Servigos e Unidades, quer do front office
quer do back office.

Com a criagio da ULSAR, e perante a transferéncia de competéncias para as Autarquias, parte
do edificado e equipamentos ( dos Cuidados de Saude Primérios e Satde Publica) passaram a
estar sob a responsabilidade das Autarquias, quer no que respeita a manutencdo dos mesmos,
assim como a area da seguranc¢a e higiene, sendo um parque de edificios, com zonas a
necessitar de intervencio urgente, assim como se verificou também ser necessaria a
substituicdo/arranjo, de diversos equipamentos (Ex: elevadores, aparelhos de climatizag¢do,
etc.), o que tem obrigado a reunibes frequentes com os responsdveis das autarquias
envolvidas (Municipios do Barreiro , Moita , Montijo e Alcochete).

Convém referir que no ano de 2024 foi inaugurado um novo Centro de Satde no Concelho da
Moita, na Baixa da Banheira, com boas condi¢Ges para a prestagdo de Cuidados de Saude.
Relativamente a Equipamentos, ha a salientar que a ULSAR adquiriu um novo aparelho de
Tomografia Computorizada, para o Servico de Radioterapia, assim como um novo
Equipamento de Imagiologia convencional. Igualmente aproveitando o Plano de Recuperagado
e Resiliéncia (PRR), foram avaliadas necessidade para a ULSAR e preparadas candidaturas ao
mesmo, foi igualmente possivel a constituigdo do Centro de Responsabilidade Integrada da
Satude Mental (CRI).

Relativamente aos produtos farmacéuticos e dispositivos médicos, a gestdo e distribuicdo
centralizada dos mesmos traduziu-se numa mais valia, com melhoria franca na gestdo dos
stocks, sobretudo na area dos Cuidados de Satde Primérios.

lgualmente foi extremamente gratificante a taxa de cobertura de vacinagdo conseguida em
2024 na area de influéncia da ULSAR.

Relativamente & gestdo de residuos tem sido também opg¢do da ULSAR sensibilizar os
colaboradores para uma adequada gestdo dos mesmos, de acordo com a legislacdo em vigor
procurando promover a economia circular (foi iniciado em 2024 um projeto de recuperagao
de material de revestimento/ cobertura de pegas de material do bloco operatodrio, convertida
em capas e bolsas distribuidas a profissionais e utentes da ULSAR.

lgualmente procuramos eliminar material ndo recuperavel, quer dos Hospitais do Barreiro e
Montijo, quer dos Centros de Satde, muitas vezes com colaborag¢do das Autarquias na recolha
de residuos de grandes dimensdes.
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2024 foi sem duvida um ano de desafios e oportunidades em que os profissionais da ULSAR,
como sempre, contribuiram com o seu saber, experiéncia, capacidade de trabalho e resiliéncia
para manter o nosso lema.

«JUNTOS CUIDADMOS»

A Presidente do Conselho de Administragdo
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1. Caraterizac¢do da Unidade Local de Saude do Arco Ribeirinho (E" _

=
A Unidade Local de Satide do Arco Ribeirinho, EPE, (ULSAR} é uma pessoa coletiva de direito
plblico com a natureza de entidade empresarial, integrada na administracdo indireta do
Estado e no Servico Nacional de Sadde (SNS), dotada de personalidade juridica, autonomia
administrativa, financeira e patrimonial. Foi criada, a 1 de janeiro de 2024, pelo Decreto-Lei
n.2 102/2023, de 7 de novembro, por integracdo no Centro Hospitalar Barreiro Montijo
(CHBM) do Agrupamento de Centros de Satide Arco Ribeirinho.

Hospital Distrital do Montijo

O Hospital Distrital do Montijo nasce de um projeto da
Santa Casa da Misericérdia do Montijo para a construgdo
de um edificio destinado a duas enfermarias, com lotagao
para dezasseis camas.

Em 2 de maio de 1943, registou-se o lancamento da
primeira pedra, tendo o Hospital sido inaugurado em 1947.
Quatro anos depois, iniciaram-se obras de ampliagao, que

ficaram concluidas em 1954.

No dia 1 de agosto de 1967, o Hospital passou a denominar-se por Hospital Concelhio do
Montijo. Em 1976 foi integrado no Servigo Nacional de Saude.

A 16 de fevereiro de 1983, por despacho ministerial, foi elevado a categoria de Hospital
Distrital, até a sua integracdo no Centro Hospitalar Barreiro Montijo, EPE em 2009.

Hospital de Nossa Senhora do Rosario

O edificio atual foi inaugurado no dia 17 de setembro de 1985, com cerca de 500 camas, com
a designacdo de Hospital Distrital do Barreiro. Em setembro de 1995 viu a sua designacdo ser
alterada para Hospital Nossa Senhora do Rosdrio — Barreiro.

Em dezembro de 2002, o Decreto-Lei n.2 299/2002
transformou a Instituicdo numa sociedade andénima de
capitais exclusivamente publicos. Trés anos mais tarde,
com o Decreto-Lei n.2 233/2005 passou a entidade
publica empresarial, designando-se entdo Hospital de
Nossa Senhora do Rosério, EPE.

A 1 novembro de 2009 passou a estar integrado no
Centro Hospitalar Barreiro Montijo, EPE.
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Cuidados primdrios

Aquando da sua constituicdo a ULSAR integrou os Centros de Satde da sua area de influéncia,
a data correspondendo ao Agrupamento de Centros de Saude do Arco Ribeirinho. No final de
2024 a prestacdo de cuidados de saude primdrios é desenvolvida nas seguintes unidades
funcionais:

10 Unidades de Satide Familiares (USF)

7 Unidades de Cuidados de Saude Personalizados (UCSP)
4 Unidades de Cuidados na comunidade (UCC)

1 Unidade de Saude Publica (USP)

A ligacdo de complementaridade entre as diferentes tipologias de cuidados vé-se assim
reforcada o que permite definir, concretizar e fazer evoluir de forma organizada os cuidados
de salude oferecidos a populagdo residente na area de influéncia, através da cooperagdo que
se visa e deseja aumentar, por forma a garantir o continuo dos cuidados de saude. No final do
ano 2024 a ULSAR apresentava uma taxa de utentes com médico de familia atribuido de 62,9%
num total de 235.155 utentes inscritos, embora a area de influéncia tenha uma populagdo de
219.455 habitantes, segundo a publicacdo dos resultados dos Censos 2021 do Instituto
Nacional de Estatistica (INE).

Articulacdo com as restantes entidades
Instituigbes hospitalares publicas

Localizada na Peninsula de Setubal, a ULS do Arco Ribeirinho, constitui, juntamente com a ULS
da Arrdbida (ULSA) e a ULS Almada/Seixal (ULSAS), a infraestrutura de apoio a cerca de 808.000
cidaddos residentes na Peninsula de Setubal. A nivel hospitalar, a ULSAR e a ULSA estdo
dotadas de um nivel de diferenciagao similar, enquanto
a ULSAS ¢é classificada como hospital central,
concentrando a resposta mais diferenciada, i
designadamente em urgéncia polivalente.

Os trés hospitais da Peninsula Setubal mantiveram a
metodologia de trabalho conjunto no sentido de
promover uma intervengdo assistencial articulada e

complementar. Foram  também  desenvolvidas
estratégias de parceria com o objetivo de otimizar os
recursos existentes nas trés unidades e sinergias, visando obter situacdes mais vantajosas em
matéria de concursos nas areas dos Dispositivos Médicos, Medicamentos, Prestaces de
Servigo, MCDT’S e Tecnologias de Informacgdo, designadamente, obtengdo de melhores pre¢os
no mercado.
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InstituicGes privadas

A ULSAR, para complementaridade na prestacdo de cuidados de saude, designadamente na
realizacdo de meios completares de diagndstico, estabelece contratos com diversas entidades:
Grupo Affidea Portugal, I.M.1. - Imagens Médicas Integradas, IRE — Centro de Senologia, Imaset
- Clinica de Imagiologia de Settbal, Lda., SAMS, Hospital CUF Infante Santo, Clinica Radiolégica
Rosério Lda., Clinica Dr. Joaquim Chaves, Dimasul - Diagnéstico pela Imagem do Sul, Lda,,
Clinica Check-Up, Lda., ITM — Instituto de Telemedicina, Lda., Clinica Quadrantes — Clinica
Médica e Diagndstico, Sociedade Unipessoal, Lda, entre outros.

Na drea geografica da ULSAR, operam duas clinicas na drea dos cuidados nefrolégicos, além
de um significativo conjunto de pequenas clinicas e consultérios particulares, com uma oferta
de relevo na prestacdo de cuidados de satde.

No presente, existem na drea geografica da Peninsula de Settbal diversos Hospitais Privados
(Hospital da Luz Setubal, Clinica CUF Barreiro, Clinica CUF Almada e o HPA-Hospital Particular
de Almada) com oferta ao nivel do internamento, atividade cirirgica convencional e
ambulatdria, consultas externas, MCDT e atendimento permanente.

Cuidados continuados

A Rede Nacional de Cuidados Continuados Integrados (RNCCI) foi criada em 2006 e resulta de
uma parceria entre os Ministérios do Trabalho Solidariedade e Seguranga Social (MTSSS) e da
Satde (MS). Sdo objetivos da RNCCI a prestagdo de cuidados de saude e de apoio social de
forma continuada e integrada a pessoas que, independentemente da idade, se encontrem em
situacdo de dependéncia, na sequéncia de episddio de doenga aguda ou na necessidade de
prevenc¢ao de agravamentos de doenga cronica.

A oferta de camas para a RNCCI, funciona em rede, na drea de influéncia da ULS do Arco
Ribeirinho integra um total de 411 camas de internamento, em Unidades de Cuidados
Continuados Integrados (UCCI) e distribuidas por 3 tipologias:

e Unidades de Convalescenga — 36 camas
e Unidade de Média Duragdo e Reabilitagdo — 114 camas
¢ Unidade de Longa Duracdo e Manutengdo — 261 camas

A ULS do Arco Ribeirinho, através das 5 Equipas de Cuidados Continuados Integrados (ECCI),
tem também a capacidade para prestacdo de cuidados, em ambulatério, a 175 utentes.

Nesta drea geografica existe ainda uma Unidade de Cuidados Paliativos, com 20 camas,
integradas na Rede Nacional de Cuidados Paliativos (RNCP).

Durante o ano de 2024 foram referenciados e colocados 1.097 utentes. Durante este ano
verificou-se, ainda, que 153 utentes perderam a vaga nas UCCI onde estavam internados por
episddios de agudizacdo, dos quais resultaram 81 dbitos.
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Missao, visdo e valores

A Unidade Local de Satdde do Arco Ribeirinho, EPE adota as seguintes politicas da instituicdo:

Miss@o

A ULSAR tem por Missao assegurar a saude da comunidade, garantindo o acesso a cuidados
de saude integrados ao longo do ciclo de vida do utente, promovendo a execucdo local da
politica de saude nacional, refletida nos planos estratégicos aprovados e operacionalizada
através de contrato programa, assegurar os meios necessarios ao exercicio das competéncias
da autoridade de saude.

Tem ainda como missdo criar condicdes de exceléncia a captagdo, manutencdo e
desenvolvimento dos seus colaboradores, participar no ensino e na formagdo pré e pds-
graduada e no desenvolvimento de linhas de investigac¢ao clinica.

Visdo

A ULSAR pretende ser reconhecida como uma organizacdo de salide centrada no cidadao e no
seu percurso de vida, transformadora na oferta de cuidados de saude disponibilizados, com
diferenciacdo cientifica e tecnolégica, garantindo equidade no acesso, elevados niveis de
seguranca, qualidade e satisfacdo do utente e motivagdo dos seus colaboradores, assumindo-
se como uma instituicdo de referéncia na promogao da salde e bem-estar da populagdo.

Valores

No desenvolvimento da sua atividade, a ULSAR rege-se, entre outros, pelos seguintes
principios:

a) Humanizacdo e qualidade;

b) Etica e deontologia profissional;

c¢) Trabalho de equipa pluridisciplinar e multiprofissional;

d) Respeito pela dignidade e seguranca das pessoas;

e) Responsabilidade partilhada na utilizacdo dos recursos disponiveis;

f) N&o discriminagdo e respeito pelos direitos das pessoas;

g} Inovagdo, incorporando os avan¢os da investigacdo, da ciéncia e da tecnologia, com

criacdo de valor;
h) Compromisso e responsabilidade social.

Objetivos
No cumprimento da missdo institucional da ULSAR, a atuacdo dos seus colaboradores deverd
observar a prossecucdo dos seguintes objetivos:
a) Promover 0 acesso aos cuidados de saude;
b) Promover a eficacia, seguranca e eficiéncia dos cuidados prestados, nhum quadro de
sustentabilidade econdémica, financeira e ambiental;
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¢) Promover o desenvolvimento dos seus profissionais;
d) Promover a participacdo e literacia dos cidaddos.

Orgios Sociais

Conselho de Administragdo atual

Presidente: Ana Teresa Nobre Duque Monteiro Leite Marques Xavier
Vogal: Fernando Joaquim Domingos Cerqueira Galvdo

Diretor Clinico para a drea dos Cuidados de Saide Hospitalares: Elisabete Maria Farias
Gongalves

Enfermeiro Diretor: José Filipe Fernandes Nunes

Conselho Consultivo

Presidente — Dr. José Afonso Oliveira Janeiro Neves (nomeado a 18 janeiro 2021, com renuncia
a designacio de Presidente do Conselho Consultivo a 3 novembro 2021)

Conselho Fiscal

Nomeado em novembro de 2024, por despacho conjunto do Secretario de Estado do Tesouro
e da Secretéria de Estado da Gestdo da Saude:

Presidente: José Miguel Morais de Azevedo Rodrigues
Vogal: Rita Domingues dos Santos da Cunha Lea
Vogal: Miguel Teixeira Ferreira Roquete

Vogal Suplente: Teresa Luisa Teixeira Magalhdes

Revisor Oficial de Contas

Nomeado a 14 de dezembro de 2018, por despacho conjunto do Secretdrio de Estado do
Tesouro e do Secretario de Estado Adjunto e da Saude, na auséncia de nova nomeagdo, o ROC
encontra-se em exercicio de fun¢des tendo em conta as condigdes contratuais definidas para
o triénio 2018 - 2020.

BDO & Associados, SROC, LDA, representada por Anténio José Correia de Pina Fonseca.

0 Decreto Lei n2 55/2025, de 28 de mar¢o, procede a alteracdo do artigo 812 e 822, com a
seguinte redacdo:
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Artigo 812

1 - O fiscal Unico, que é revisor oficial de contas, é o érgdo responsavel pelo controlo da
legalidade, da regularidade e da boa gestdo financeira e patrimonial do estabelecimento de
sadde, E. P. E., nos termos do artigo 413.2 do Cédigo das Sociedades Comerciais, e dos
estabelecimentos de saude, S. P. A

2 - O fiscal Unico é designado por despacho dos membros do Governo responsaveis pelas areas
das financas e da saude, obrigatoriamente de entre os auditores e, no caso do estabelecimento
de saudde, E. P. E., de entre os revisores oficiais de contas e sociedades revisoras oficiais de
contas registados na Comissdo do Mercado de Valores Mobilidrios.

Artigo 822
m) com base na proposta de plano de desenvolvimento organizacional apresentada pelo
conselho de administracio, o fiscal Gnico emite um relatério e parecer, o qual é remetido aos

membros do Governo responsaveis pelas areas das finangas e da saude.

Pelo que se aguarda a nomeagdo do Fiscal Unico em substitui¢do do Conselho Fiscal e Revisor
Oficial de Contas que permanecem em fungdes até a data dessa nomeacao.

Organograma

PNDADL LOCAL DE SRR
ARCD RIBEIRINHO
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Envolvente interna e

As unidades hospitalares da ULSAR praticaram em 2024 uma lotagdo média de 356 camas,
abrangendo uma area de influéncia com uma populagdo de 219.455 habitantes, segundo a
publicacdo dos resultados preliminares dos Censos 2021 do Instituto Nacional de Estatistica
(INE). Proporciona resposta a procura de cuidados de saude de utentes provenientes
essencialmente dos concelhos do Barreiro, Moita, Montijo e Alcochete, muito embora, no final
do ano 2024 a ULSAR apresentasse uma taxa de utentes com médico de familia atribuido de
62,9% num total de 235.155 utentes inscritos.

No caso da Radioterapia e no cumprimento da rede de referencia¢ao definida, da resposta a
doentes provenientes ainda das Unidades Locais de Saide da Arrabida, Almada/Seixal e do
Estudrio do Tejo, que corresponde a 1.055.132 habitantes, conforme resultados preliminares
dos Censos 2021 publicados pelo INE. Pontualmente, recebe ainda doentes provenientes do
Instituto Portugués de Oncologia de Lisboa, entre outros.

Em atividade mantém:

e Servico de Urgéncia Basica e Servigo de Urgéncia Médico-Cirdrgica (Urgéncia Geral,
Pedidtrica e Obstétrica/Ginecologica);

e Bloco Operatorio e Bloco de Partos;

e Servicos de Internamento;

e Meios Complementares de Diagndstico e Terapéutica nas dreas de Imagiologia,
Imunohemoterapia e Patologia Clinica;

e Servicos Farmacéuticos;

e Unidades de Hospitaliza¢do Domicilidria (Cirurgica e Médica).

Em horario diurno funcionam:

e Consulta Externa;

e Unidade de Técnicas Endoscdpicas;

e Hospitais de Dia de Oncologia, Infeciologia, Diabetologia, Autoimunes, Pneumologia,
Urologia, Pediatria, Imunohemoterapia, Gastroenterologia, Senologia, Medicina
Interna e Psiquiatria;

¢ Medicina Fisica e de Reabilitagdo;

e Anatomia Patoldgica;

e Unidade de Radioterapia;

¢ Unidade de Cirurgia do Ambulatério;

e Apoio Domicilidrio em Cuidados Paliativos (adultos e pediatricos) e em Psiquiatria.

No Hospital do Montijo funciona a Unidade de Cirurgia do Ambulatério, o Servigo de Urgéncia
Basica, o Hospital de Dia de Psiquiatria, bem como um conjunto diversificado de consultas de
especialidade e meios complementares de diagndstico e terapéutica e uma Unidade de
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No Quadro seguinte apresentam-se as especialidades/valéncias disponiveis na ULSAR:

Maedicina

intensiva,

urgéncia

e
emergén

Tabela 1 - Especialidades/Valéncias ULSAR.

Especialidade

Cardiologia
Gastrenterologia
Imunohemoretrapia
Medicina Interna
Dermato-venereologia

Infecciclogia
Neurologia
Oncologia

Pneumologia

U. Cuidados Intermédios Adultos
Anestesiologia

Cirugia Geral

Oftalmologia

Ortopedia

Otorrinolaringologia

Senologia

Urologia

Cirurgia plastica e reconstrutiva e estética
U. Cuidados Intermédios Adultos
Ginecologia - Obstetricia
Pediatria

Neonatologia

Psiquiatria

Psicologia

Psiquiatria da Infancia e da Adolescencia
Anatomia Patologica
{magiologia

Medicina fisica e reabilitagdo
Patologia Clinica

Radioterapia

Urgencia Basica

Urgéncia Meédico Cirurgica

U. Cuidados Intensivos Polivalentes

Cuidados paliativos

Saude Familiar e comunitéria
Satde Publica e das Populacbes

<
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Desde 2021, a ULSAR passou a assegurar a atividade de Hospital de Dia de Pedopsiquiatria no
Hospital do Montijo, diversificando o Hospital de Dia dedicado a Saude Mental existente no

Montijo e Barreiro.

Destaque também para o funcionamento da Unidade de Cirurgia de Ambulatério no Hospital
do Barreiro, permitindo a realizagéo de cirurgias de ambulatério mais complexas, uma vez que
esta localizagdo permite efetuar o recobro dos utentes integrado num servico de

internamento.
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Na Urgéncia Geral estd implementado o modelo de Triagem de Manchester, com o objetivo de
qualificar o tipo de doentes que acede a esta estrutura de cuidados, para que a assisténcia
prestada seja concretizada em fungdo do estado clinico do doente e ndo observando somente
o critério da ordem de chegada. O mesmo modelo de triagem foi também implementado na
Urgéncia Basica do Hospital do Montijo a 26 de margo de 2018 e em fevereiro de 2021, iniciou-
se a triagem de Manchester na Urgéncia Pediatrica, localizada no Hospital do Barreiro.

Em 2024, deu-se continuidade a oferta de cuidados de Hospitalizagdo Domicilidria da ULSAR,
reforcando as duas unidades dedicadas a doentes cirurgicos e doentes de especialidades

médicas.

2. Caraterizacao da Populagao

Os Concelhos do Barreiro, Moita, Montijo e Alcochete, constituem a drea de influéncia direta
da ULSAR, num total de 219.455 habitantes, tendo por base a informacdo dos Censos de 2021.

Em termos globais a populacdo da drea de influéncia da ULSAR regista um crescimento, que
se vem mostrando superior ao observado no Continente e Regido de Salde de Lisboa e Vale
do Tejo, conforme dados dos Censos de 2021. Detalhada a evolucao da populacdo dos 4
Concelhos, verifica-se que os Concelhos da Moita, Montijo e Alcochete apresentam
crescimento populacional, sendo este mais evidente no Concelho de Alcochete, por
contrapartida de uma ligeira redugdo no Concelho do Barreiro.

Gréfico 1 - Evolugdo da Populagdo Residente ACES Arco Ribeirinho por Concelho

Populacio Residente Arco Ribeirinho | 2011 > 2021

90.000

& 18,97% & 8,72%

80.000 & -0,51% & +0,35%

70.000
60.000
50.000
40.000
30.000
20,000
10.000

Alcochete Barreiro Moita

m2011 m2021 ®Var%21-11

Recorrendo aos dados dos Censos 2021 é possivel verificar que a piramide etaria sofreu
alteracdes com maior relevo na faixa etdria das idades acima dos 65 anos.
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Grafico 2 - Pirdmide etaria do Arco Ribeirinho, para os anos de 2011 e 2021

Piramide Etaria - Arco Ribeirinho - [2011 > 2021]

65 e mais anos I .
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Considerando a andlise da piramide etéria dos utentes inscritos na ULS do Arco Ribeirinho em
conjunto com a evolu¢do da populagdo residente, verificamos que o acréscimo populacional
se tem consubstanciado na manutencdo dos escal@es etarios mais baixos e num acréscimo
significativo da populagdo na faixa etdria [65 e mais anos].

3. Atividades desenvolvidas

O ano de 2024 foi marcado por um volume de atividade, nas diferentes linhas de producao,
nao superior ao ano de 2023, destacando-se:

o A atividade desenvolvida no ambito das Consuitas Médicas, em 2024, verificou uma
reducdo face ao ano 2023, tendo sido realizadas 164.593 consultas, das quais 41.926
primeiras consultas e 122.667 consultas subsequentes. Com este volume de consultas
realizadas, foi possivel fixar a taxa de acessibilidade em 25,5%.

e Relativamente ao internamento, no anc de 2024, verificou-se uma redug¢do no n.2 de
doentes saidos face ao ano 2023. Assim, a ULSAR apresentou um total de 13.076
doentes saidos, representando uma redugdo de 724 doentes face a 2023.

¢ No ano de 2024 foram intervencionados na ULSAR 7.539 doentes, dos quais 2.405 em
cirurgia convencional, 3.888 em cirurgia do ambulatério e 1.246 em Urgéncia.
Constata-se assim, que dos 6.293 doentes intervencionados em atividade programada,
61,8% efetuaram cirurgia em ambulatério.

e No que diz respeito a atividade da Urgéncia Médico-Cirtrgica, verificou-se que
apresentou niveis de procura inferiores aos observados no ano 2023 em cerca de -
10,8%, com a Urgéncia Basica a registar, por outro lado, um incremento da sua
atividade em +2,3%. Em termos globais observa-se a realizacdo de menos 12.580
episddios de urgéncia (-8,0%) no ano 2024, por comparagdo com o periodo homdlogo.
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No ano de 2024, com os encerramentos programados, a Urgéncia Pediatrica registou
um decréscimo de 31,4% de episédios, e a Urgéncia Obstétrica/Ginecoldgica -14,6%,
face ao periodo homdlogo, respetivamente.

¢ Influenciado pelas alteracdes verificadas ao nivel do Bloco de Partos, o ano de 2024
apresenta uma reducio de 11,7% no numero de partos face ao ano anterior (-181).

O ano de 2024, foi também ele, marcado por uma elevada pressdo ao nivel dos recursos
humanos, especialmente na classe médica e nomeadamente ao nivel dos Servigos de
Urgéncia.

Muito embora o Governo tenha criado mecanismos legais para dar continuidade ao regime
remuneratério aplicdvel & prestacdo de trabalho suplementar realizado por médicos nos
servicos de urgéncia, nomeadamente através dos seguintes diplomas: Decreto-Lei n.2
15/2023, de 24 de fevereiro e Decreto-Lei n.2 65/2023, as dificuldades foram crescentes ao
longo do ano, vindo alguns profissionais a apresentar minutas de recusa para a realizacdo de
trabalho suplementar acima do limite legal das 150 horas extra anuais.

Estas dificuldades, nomeadamente ao nivel dos Servicos de Urgéncia de
Ginecologia/Obstetricia e de Pediatria, conduziram, a que sob coordenagdo em articulagdo
com a Direcdo Executiva do Servigo Nacional de Satde, ao encerramento programado destas
Urgéncias, em articulagdo com as outras ULS da Peninsula de Setubal: Unidade Local de Satde
da Arrabida e Unidade Local de Saide Almada Seixal.

Muito embora as dificuldades sentidas ao longo do ano, bem como a situagdo de fragilidade,
face a dimens3o e estrutura etaria das equipas das referidas especialidades, o Conselho de
Administracdo n3o pode deixar de realgar o enorme empenho que estas equipas tém
demonstrado no sentido de garantirem um adequado nivel de servigo, sem encerramentos ou
com funcionamentos em contingéncia, para além dos programados.

A ULSAR EM NUMEROS CUIDADOS DE SAUDE
0 ANO DE 2024 HOSPITALARES

2% 6U10ADOS BE 261.3871 CONSULTAS
L1 || SAUDE pRIMARIOS 164.400 Médicas

§6.981 Ndo médicas

902.676 CONSULTAS 13.665 INTERNAMENTOS
@ + _5?5‘050 pleCicns g‘_“l 13.076 Hospitalares
& 4 326.626 N3o médicas 589 Hospitalizagdo Domicilidria
7o) 7.539 -
e 95.181 DOENTES OPERADOS ﬁ 28.869 sessoEs

- VACINAS ADMINESTRADAS 3.888 em ambulatdrio -~ DEHOSPITAL DE DIA
.l...v.
@ 144.306URGENCIAS
6% resultou em internamento
2.562.392

UNIDADE LOCAL DE SAUDE MEIOS COMPLEMENTARES DE DIAGNOSTICO E TERAPEUTICA

ARCO RIBEIRINHO
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ReclamagGes e Louvores no Gabinete do Cidadao

O Gabinete do Utente da ULSAR foi criado nos termos e para os efeitos do disposto no
Despacho Ministerial n2 26/86, DR- |l Série, de 24 de julho, constituindo-se como um elemento
primordial na aplicacdo de normas constitucionais e que conferem a todo o cidaddo o direito
de tomar parte na decisdo dos assuntos publicos do pais, através de reclamacgGes ou sugestdes
para defesa dos seus direitos.

Posteriormente, ao abrigo do Despacho n? 8958/2013, DR- Il Série, de 9 de julho, foram
harmonizadas as designacdes dos gabinetes do utente e do cidaddo, que vinham a ser
aplicadas, de forma diferenciada, na rede de cuidados hospitalares e de cuidados de saude
primarios, passando todos a designar-se por Gabinete do Cidaddo (GC).

Durante o ano de 2024, a ULSAR continuou a garantir o direito a todos os seus utentes de
apresentar sugestdes, reclamacdes e elogios bem como o direito de obter uma resposta
adequada, clara e percetivel mediante o seu registo no Sistema de Gestdo de Reclamacoes
(SGREC).

De forma sucinta, apresentamos as principais conclusdes relativas ao nimero de exposices
trabalhadas pelo GC, ao longo do ano de 2024, quer ao nivel dos Cuidados de Saude
Hospitalares, quer ao nivel dos Cuidados de Satide Primarios.

Exposicoes

No ano de 2024 foram registadas 2290 exposicdes na ULSAR, das quais 1993 foram
reclamacodes, 294 elogios e 3 sugestoes.

Exposicdes ULSAR
292

‘I‘

= Reclamacio Sugestdo Elogios

Pagina 14

&

{

Z—



O ’ UNIDADE LOCAL DE SAUDE
ARCO RIBEIRINHO

Reclamacbes

Em 2024, registou-se um aumento das reclamagbes no ambito dos cuidados de saude
hospitalares, invertendo a tendéncia observada desde 2021. No que diz respeito aos cuidados
de satide primarios 2024 continuou a tendéncia de redugdo iniciada em 2022.

Reclamagdes Cuidados Hospitalares Reclamacdes Cuidados Satde Primarios

1400 1400
1200 1200

1179 1245 2
1000 1000 117

1024 .
200 800 910 933
818
600 600
400 400
200 200
4] 0
2021 2022 2023 2024 2021 2022 2023 2024
.

Elogios

Em 2024, registou-se uma reducdo dos elogios no ambito dos cuidados de satide hospitalares,
invertendo a tendéncia observada desde 2021. No que diz respeito aos cuidados de saude
primarios 2024 registou uma ligeira redugado face ao ano de 2023.

Elogios Cuidados Hospitalares Elogios Cuidados Saude Primérios
250 350
300
200 313
193 250
150 168 200
137
150
100 114
100 117 131 126
50
50
[} [4]
2021 2022 2023 2024 2021 2022 2023 2024

Avalia¢3o da satisfagdo dos utentes da ULSAR

A satisfacdo dos utentes, enquanto indicador da qualidade dos servigos de salde, reveste-se
da maior importancia, quer para entender as reagdes as politicas definidas para o sector, quer
para avaliar o grau de corre¢do da qualidade em resultado da sua aplicagdo. Neste sentido, e
no ambito do Sistema Integrado de Gestdo por Objetivos (SIGO) e numa perspetiva de
melhoria continua, a ULS do Arco Ribeirinho realiza anualmente um inquérito de satisfagdo
aos utentes.

Este inquérito prevé avaliar varias dimensdes, entre elas a Satisfagdo Global, os Tempos de
Espera, a Hotelaria e Alimentac¢do e os Profissionais (por categoria), para as vérias valéncias da
ULS, mas uma vez que a realidade de presenca fisica dos utentes no espaco da instituicdo
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apenas foi possivel efetuar inquéritos setoriais.

Manteve-se também a metodologia para recolha da avaliagdo da satisfacdo dos utentes e sua
percecao da qualidade dos servigos prestados, através de terminais eletrénicos higienizaveis e
com recurso a tecnologia de toque (touch-screen). Estes terminais SmileyTouch da
HappyOrNot. Trata-se de uma metodologia mais user friendly e facil de usar pelos utentes,
gue recorre a uma escala de faces para avaliagdo da satisfagdo, pedindo de seguida qual o fator
insatisfacdo. Permite ainda recolher

mais determinante para a satisfagdo ou

sugestGes/comentérios. O tempo médio de resposta é inferior a 1 minuto.

Em 2024, realizaram-se 23 ac¢des de avaliacdo de satisfagdo em 15 servigos distintos.

Servico/Unidade | Periodos de Avaliagdo Tipo de instrumento Resultado
Bloco Operatério 07/2024; 08/2024; Inquérito de Satisfacdo | 4,85 “Muito
113 Respostas 09/2024 a 12/2024 adaptado Satisfeito”
Formagdo 06/2024; 7/2024; | HappyOrNot® Happylndex -
24 Respostas 08/2024; 09/2024: 61/100

10/2024

Hospital de dia de | 11/2024 HappyOrNot® Happylndex -
oncologia 87/100
207 Respostas

Imunohemoterapia
— Hospital de Dia
125 Respostas

03/2024; 10/2024

Inquérito de Satisfagdo
adaptado

Multidimensional

iImunohemoterapia
— Dadores
192 Respostas

03/2024; 10/2024

Inquérito de Satisfacdo
adaptado

Multidimensional

Medicina Fisica e

06/2024; 10/2024;

Inquérito de Satisfagdo

Multidimensional

Reabilitacdo adaptado

443 Respostas

Refeitorio 06/2024; 07/2024; | HappyOrNot® HappyIndex -

761 Respostas 12/2024 76/100

Servico de | 03/2024; 04/2024 HappyOrNot® Happylndex -
69/100

Recursos

Humanos

408 Respostas

UCA Montijo 05/2024; Inquérito de Satisfagdo Multidimensional

196 Respostas adaptado -4,9

UCA Barreiro 05/2024; Inquérito de Satisfagdo | Multidimensional

45 Respostas adaptado - 4,6
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Aprendizagem, desenvolvimento e investigagao

A ULS continuou a promover diversas agdes de aprendizagem e desenvolvimento, quer para
profissionais da institui¢do, quer para profissionais de outras instituicbes, sendo algumas
também dirigidas a utentes e familiares que utilizam os cuidados de satide.

Em 2024, a ACAF realizou um total de 498 acdes de formagdo, que envolveram 7.300
formandos num total de 12.565 horas. Destaca-se, ainda, um total de 2.375 colaboradores que
participaram em, pelo menos, uma formagdo.

A ULSAR colabora na inclusio social (empregabilidade) através da adesdo ao Programa
Impulso jovem, bem como protocolos com Universidades, Institutos Politécnicos e outras
Escolas Superiores, através da oferta de estagios académicos.

Qualidade dos Servigos Prestados

Em 2024, a ULSAR, EPE, manteve a certificacdo pela gestdo da qualidade em 12 servigos, 8 em
contexto hospitalar, 3 em unidades de cuidados de satide primdrios e 1 de unidade de satde
publica. Destes, 4 servigos sdo certificados pelo referencial da NP EN I1SO 9001:2015 e 8 pelo
Modelo de Acreditacio da ACSA, adotado pelo Ministério da Saude Portugués.

Servicos com certificacdo pela Norma NP EN ISO 9001:2015:

e O Servico de Recursos Humanos foi certificado para a atividade de “Planeamento,
Recrutamento, Sele¢do, Admissdo, Acolhimento, Integracdo, Gestdao de carreiras,
Gestdo das remuneragbes e Gestdo do

desempenho dos Recursos Humanos”. O
empresa

Sistema de Gestdo da Qualidade implementado e'.C intemacional
pelo Servico de Recursos Humanos foi ‘ de certificacdo
reconhecido pela EIC — Empresa Internacional

de Certifica¢io S.A. e visa desenvolver uma gestao integrada de pessoas alinhada com
as melhores préticas, de forma a fomentar a gestdo do talento, a qualidade do servigo
e a sua eficiéncia, reconhecendo o mérito e qualidade de vida dos colaboradores da
ULSAR, EPE. Foi efetuada auditoria de renovagdo em junho de 2024 e tem certificado
vélido até junho de 2027.

e O Servi¢o de Radioterapia renovou uma vez mais a sua certificagdo pelas atividades de
“planeamento, administragdo e controlo de
radioterapia externa em doentes do foro
oncoldgico”, que mantém deste 2009. Foi efetuada
auditoria de renovacdo em outubro de 2024 cujo
certificado é valido até outubro de 2027. O Servico
garantiu mais uma vez o cumprimento dos

requisitos da norma, focando-se na melhoria da
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qualidade dos cuidados prestados aos seus utentes, aumentando a sua satisfagdoedas _ L
instituicGes que os referenciam. O Servico de Radioterapia do CHBM disp&e de dois \
aceleradores lineares, tendo ambos sido substituidos em outubro de 2021 e em

novembro de 2023, respetivamente, ao abrigo do programa Lisboa2020.

¢ 0O Servigo de Aprovisionamento manteve, também, a sua certificacdo pelo sistema de
"gestdo e controlo de stocks e aquisicdo de bens e servigos”, apods receber uma vez
mais a Auditoria da entidade certificadora APCER.
Este servico implementou um Projeto Integrado
de Logistica Hospitalar em 2007, através do
sistema e-kanban, reconhecimento que mantem
desde 2009. Foi efetuada auditoria de renovacdo
em dezembro de 2024. Tem certificado valido até
margo de 2027.

e A Imunohemoterapia - O Servico de
Imunohemoterapia foi certificado em 2022, pelas atividades de "Sele¢do de dadores e
colheita de sangue; Transporte, validacdo e armazenamento de componentes e
hemoderivados; Disponibilizagdo e envio de componentes sanguineos;
Hemovigilancia; Realizagdo de analises imunohematoldgicas; Consulta de

imunohemoterapia; Aplicacdes terapéuticas em hospital de dia; e Consulta de anti
coagulacdo”. Teve auditoria de renovacdao em novembro de 2024 e tem certificado
valido de janeiro de 2025 até janeiro de 2028.

Servigos com certificacdo pelo Modelo de Acreditagdo da ACSA:

¢ O Bloco Operatorio e Unidade de Cuidados p6s Anestésicos mantém a certificagdo de
Qualidade de nivel Bom atribuido pela DGS em julho de 2022, cumprindo os standards
de unidades de salude - gestado clinica ME 51-07, aplicdveis a sua carteira de servigos de
cuidados de satde hospitalares.

e O Servigo de Pediatria mantém a sua certificagdo pelo cumprimento dos standards
definidos no Manual de Standards de Unidades de Satide de Ambulatério ME 5 1_07,
aplicdveis a sua carteira de servigos. Foi certificado com o nivel de qualidade Bom em
fevereiro de 2023, valido até 2028.

e O Servico de Oncologia foi acreditado em 2016, cumprindo os standards definidos no
Manual de Standards de Unidades de Satde de Ambulatério ME 5 1_07, aplicaveis &
sua carteira de servicos. Foi certificado com o nivel de qualidade Bom em junho de
2023, vélido até 2028.

e A Unidade de Cirurgia de Ambulatério do Hospital do Montijo — UCA Montijo - foi
acreditada pela DGS em 2021, cumprindo os standards definidos no Manual de
Standards de Unidades de Saude -Gestdo Clinica ME 5 1_07, aplicaveis a sua carteira
de servigos. Foi certificada em setembro de 2021, vélido até 2026.
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e A Unidade de Satde Familiar Lavradio - Foi acreditada pela DGS em 2024, cumprindo //
os standards definidos no Manual de Standards de
Unidades de Saude - Gestdo Clinica - ME 5 1_08,
aplicaveis a sua carteira de servigos. Foi certificada
com o nivel de qualidade Bom em maio de 2024,
valido até 2029.

e A Unidade de Saude Familiar Ribeirinha - Foi
acreditada pela DGS em 2024, em conformidade
com os standards definidos no Manual de Standards ‘ _
de Unidades de Saide de Ambulatério ME 5 1_07, - — —
aplicaveis a sua carteira de servigos. Foi certificada com o nivel de qualidade Bom em
maio de 2024, valido até 2029.

e A Unidade de Saude Familiar Santo Antdnio da Charneca - Foi acreditada pela DGS em
2022, cumprindo os standards definidos no Manual de Standards de Unidades de
Saude Gestdo Clinica ME 5 1_07, aplicaveis a sua carteira de servicos de cuidados de
salide primdrios. Foi certificada com o nivel de qualidade Bom em junho de 2024,
valido até 2029.

s A Unidade de Saude Pablica Arnaldo Sampaio - USPAS - Foi acreditada pela DGS em
2019, cumprindo os standards definidos no Manual de Standards de Unidades de
Saude de Ambulatdrio ME 28 1_01, aplicaveis a sua carteira de servigos. Foi certificada
com o nivel de qualidade Bom em julho de 2024, valido até 2029.

Investimentos

0 plano de investimentos do ano 2024 foi sendo concretizado, de acordo com o planeado,
tendo sido concluidos os projetos cofinanciados e que decorriam de aprova¢des de anos
anteriores, incorporados novos investimentos relacionados com solugdes que viabilizaram
adaptacdes de espacos e equipamentos.

e A Unidade Local de Saude do Arco
Ribeirinho (ULSAR) dispde de um novo
equipamento para a realizagdo de exames
de gastrenterologia, num investimento de
cerca de 279 mil euros. Trata-se de um
Intensificador de Imagem
(Fluoroscépio/Arco em C) e respetiva

marquesa; equipamento adquirido, no
Ambito do reforco e atualizagdo das
infraestruturas e equipamentos integrantes dos respetivos Servicos de
Gastrenterologia. A aquisicdo deste equipamento, permitira realizar internamente
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exames de importancia diagndstica e terapéutica, sobretudo as CPRE, que atualmente ~<| £~
estdo a ser feitas no exterior em entidades prestadoras.

e 0Os doentes acompanhados no Servico de
Radioterapia da Unidade Local de Saude do Arco
Ribeirinho (ULSAR) vdo ter acesso a um novo
equipamento de Tomografia Computorizada
(TC), adquirido ao abrigo do PRR — Plano de
Recuperagdo e Resiliéncia, num valor de
investimento de 760 mil euros. A aquisi¢cao deste

equipamento permitira manter os niveis de
diferenciagdo tecnoldgica existentes no Servi¢o
de Radioterapia da ULSAR, que recentemente substituiu os 2 aceleradores lineares,
num investimento total de 4,5 milhdes de euros.

e Substituicdo dos carros de transporte das
refeigbes principais para os doentes
internados na Unidade Local de Saude do
Arco Ribeirinho. Cada um tem a capacidade
para 30 refeigdes. Um investimento de
cerca de 55 mil euros, a aquisicdo destes

equipamentos da continuidade a renovagao
gradual dos ja existentes na Instituicdo ha
mais de 25 anos.

e Remodelagdo do espago dos
Servigos Farmacéuticos. Com esta ]
intervencao aproveitou-se para
regrganizar 0s circuitos,
nomeadamente criar instalagdes para
a rececdo de medicamentos e
mercadorias, criar espaco de
armazenamento de medicamentos

para os Cuidados de Saude Primarios,
uma nova sala de frigorificos e
posteriormente a criacdo de uma sala de preparagdo de medicagdo para os doentes
com tuberculose. Com este novo espago melhorou-se também o armazenamento do
stock de retaguarda de medicamentos, bem como o aumento da capacidade
instalada da rede de frio para armazenamento dos medicamentos.
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4. Atividade assistencial
Em 2024, a atividade assistencial da ULSAR desenrolou-se da seguinte forma, pelas principais //
linhas se detalham.

Consultas Externas

A atividade desenvolvida no ambito das Consultas
Médicas, em 2024, apresentou uma ligeira redugdo face
ao numero verificado em 2023, tendo sido realizadas
164.593 consultas, das quais 41.926 primeiras consultas
e 122.667 consultas subsequentes. Com este volume de
consultas realizadas, foi possivel fixar a taxa de
acessibilidade em 25,5%.

Procedendo-se a comparagdo da atividade realizada em
2024 com a de 2023, observa-se uma diminui¢do global das consultas médicas realizadas,
sendo a variacio global (2024/2023) de -0,8%.

Quanto as primeiras consultas médicas verifica-se, face a 2023, que em 2024 foram realizadas
mais 672 (+1,6%). No que respeita a consultas subsequentes foram realizadas menos 3.410 (-
2,7%) consultas face a 2023, alterando-se assim a tendéncia de crescimento. Neste contexto,
o efeito do crescimento do nimero de primeiras consultas e a redugdo do nimero de consultas
subsequentes permitiu melhorar a taxa de acessibilidade em cerca 1,0 p.p., fixando-se este
valor em 25,5% no final de 2024.

Gréfico 3 - Consultas Médicas realizadas 2022-2024

Consultas Médicas
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Total 163.641 168.696 167.331
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Analisada a atividade de consulta por especialidade, verificou-se um comportamento™

assimétrico entre as diferentes especialidades. Se por um lado especialidades como
Ginecologia {+627 consultas), Cirurgia Geral (+261), Anestesiologia (+362), Urologia (+351) e
Medicina Fisica e de Reabilitacdo (+856) foram as especialidades com maior crescimento
absoluto no nimero de primeiras consultas realizadas, Gastrenterologia (-442), Cardiologia (-
260), Pediatria (-256), Medicina Interna (-244) e Radioterapia (-153) encontram-se no polo
oposto como as especialidades com maior redugdo no niimero de consultas realizadas.

No que concerne as Consultas Ndo Médicas, em 2024, realizaram-se 96.981 consultas, das
quais 87.454 (+6,3%) Consultas de Enfermagem, 985 (+23,9%) Consultas Farmacéuticas, 6.761
(-7,2%) Consultas de Psicologia e 6.265 (-7,3%) Consultas de Nutri¢do, o que no global se
traduz num aumento de atividade ndo médica em 5,2%, face ao periodo homélogo.

Acessibilidade e Tempos de Espera

Ao caracterizar-se a procura de consultas na ULSAR a 31 de dezembro de 2024, verifica-se que
34,2% (14.325) das primeiras consultas médicas realizadas resultaram de referenciagao dos
Cuidados de Saude Primérios (CSP). Este valor representa um aumento, tanto em valor
absoluto (+1.479 consultas) como em valor relativo (+3,0p.p.).

Analisada a prioridade dos pedidos, verifica-se em 2024 um aumento do n.2 de pedidos muito
prioritarios (+149) e prioritarios (+488), quando comparado com o periodo homdlogo de 2023.

Tabela 2 - Pedidos provenientes Cuidados de Satide Primarios 2022-2024

2022 2023 2024 \2024/2023 \2023/2022

Prioridade i Realizad Realizad Reali: Realizad
Pedidos | hedlizado. | o iios ealzado | po didos e T i W s ol WP e dido: g
dentro TMRG dentro TMRG dentro TMRG dentro TMRG dentro TMRG

Muito prioritdrio 122 108 478 309 627 402 149 93 356 201

|
Prioritdrio 1261 1174 1.487 1.146 1.975 1.337 488 191 226 -28
|
Normal 12.134 8.111| 10.881 5.897 11.723 5.807 842 -90 -1.253 -2.214|

TOTAL 13.517 9393 12.846 7.352 14.325 7.546 1479 194 671 -2.041

Em rela¢do a resposta em tempo adequado para as primeiras consultas hospitalares, constata-
se que das 14.325 consultas realizadas com proveniéncia dos CSP, cerca de 52,7% foram
realizadas dentro dos TMRG?, previstos para cada nivel de prioridade.

Analisando-se a evolugdo da resposta em tempo adequado para primeira consulta hospitalar,
verifica-se que o ano de 2024 terminou com uma percentagem de consultas atendidas dentro
dos TMRG inferior ao nivel do ano de 2022 e 2023 (69,5% e 57,2%, respetivamente).

! Considerando o TMRG da Portaria n2 153/2017 de 4 de maio.
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Grafico 4 — % Pedidos para consulta externa respondidos nos TMRG 2022-2024 /
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No que respeita aos tempos médios associados aos processos internos de avaliacao do pedido
e realizacdo das consultas, verifica-se uma aceleragdo da tendéncia de crescimento (+8,3 dias
que em 2023) no que diz respeito ao tempo médio de avalia¢do do pedido. Quanto ao tempo
médio de resposta este fixou-se nos 151,6 dias, que corresponde a uma deterioracdo do tempo
de resposta, para primeira consulta hospitalar, de cerca de -13,1 dias face a 2022.

Grafico 5 — Tempos Médios de espera para triagem e realizacdo de consulta 2022-2024
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Atividade Cirurgica

No ano de 2024 foram intervencionados no Centro
Hospitalar 7.539 doentes, dos quais 2.587 em cirurgia
convencional, 3.888 em cirurgia do ambulatério e 1.246
em Urgéncia. Constata-se assim, que dos 6.293 doentes |
intervencionados em atividade programada, 61,8%
efetuaram cirurgia em ambulatério.

Comparando com o periodo homdlogo, estes nimeros
mostram um incremento de 2,2% da atividade cirdrgica,
acompanhado com um relevante aumento na taxa de ambulatorizagdo de 3.8p.p.

Griéfico 6 — Atividade Cirtrgica realizada 2022~-2024

Atividade Cirlrgica - Doentes Intervencionados
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Tempos de Espera

Para 2024, manteve-se a aplicacdo da Portaria n.2 153/2017, de 4 de maio de 2017, no que diz
respeito aos TMRG, verificando-se uma redugdo na percentagem de doentes em LIC fora do
TMRG, passando de 31,6% em 2023 para 28,2% em 2024. Relativamente a LIC para doentes
oncoldgicos, em 2024 foi possivel assegurar que o ano terminou sem utentes a aguardar
cirurgia para além dos TMRG, uma melhoria de 14,8p.p. face a 2023.

Apesar desta melhoria, os utentes em LIC com tempo de espera superior a 12 meses,
apresentaram um crescimento face a 2023 de cerca de 0,8p.p., constatando-se que no final do
ano de 2024, 8,7% dos doentes em LIC apresentavam um tempo de espera superior a 12
meses, quando em 2023 o peso destes doentes era de 7,9%.
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Grafico 7 - % doentes em LIC dentro/fora dos TMRG 2022-2024 Gréfico 8 — % LIC > 12 meses - //
LICTMRG LIC > 12 meses
~ 100,0%
160,0% = 10%
80,0% 79,2% 8% N 5.7%
60,0% RESS 6% RESS
’ 6,5%
40,0% 4%
20,0% 28 - i 2:@
0,0% b 0%
2022 2023 2024 aoee s .

LIC fora TMRG B LIC dentro TMRG ¥ LIC Oncoldgicos dentro TMRG WLIC> 12 meses

Nota: TMRG de acordo com Portaria n.2 153/2017, de 4 de maio.

Em termos médios verifica-se que o tempo de espera para cirurgia correspondeu a cerca de
154 dias no final do ano de 2024, representando um crescimento de 3 dias face aos tempos
observados no ano de 2023. Analisando a mediana, verifica-se que a mesma também
evidencia uma tendéncia decrescente, passando de 108 dias em 2023 para 110 dias em 2024

(+2 dias).

Grafico 9 — Tempo Médio de Espera em LIC (dias) e Mediana do Tempo de Espera para cirurgia
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Internamento

A andlise da atividade do internamento efetua-se
essencialmente com base no nimero de doentes saidos,
resultante da atividade médica e cirurgica, sendo analisada de
forma individualizada a atividade de Bergério.

Quando analisada atividade em internamento, pode verificar-
se que em 2024 o n.2 de doentes saidos apresentou uma
reducdo, face ao ano de 2023, de 724 doentes, fixando-se em
13.076 doentes saidos durante o ano de 2024.

Em termos globais, no ano de 2024, a ULSAR praticou uma
lotagdo média de 356 camas, acrescida de 25 bergos,
registando uma taxa de ocupac¢do de 92% (sem Bergério), o
que se traduziu em 11.748 doentes saidos (sem transferéncias

internas), acrescidos de 1.328 altas do Bergario, o que totaliza 13.076 altas no ano de 2023.

Em 2024, a demora média aumentou 0,5 dias relativamente ao anterior, atingindo-se o valor

de 10,1 dias.
Grafico 10 — Evolu¢io numero de doentes saidos: 2022-2024
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Analisada a taxa de ocupacdo e lotagdo média praticada no triénio, constata-se um aumento

da taxa de ocupacado de 85,8% em 2022 para 92,0% em 2024.
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Grafico 11 —- Demora Média e Taxa de ocupagdo: 2022-2024
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No ambito do internamento, a ULSAR confronta-se ainda, com frequéncia, com situacbes
sociais que extravasam o seu dmbito de atuagdo e missdo, e para as quais nao tem meios para
encontrar resposta. Muitos dos utentes que permanecem internados no Hospital decorrem de
motivos relacionados com problemas sociais. Para tal contribui o facto de a ULSAR ser a Unica
estrutura na comunidade a funcionar 365/366 dias ao ano, ter uma porta aberta para os
utentes 24h por dia, recebendo cidaddos para os quais os servicos judiciais e de seguranca
social ndo encontram outro apoio, condicionando o desvio dos recursos disponiveis para
tratamento e diagndstico para outros fins que ndo estritamente a presta¢ao de cuidados de
saude.

Neste contexto, apresenta-se no quadro abaixo, o calculo da demora média ajustada (sem
bergério), sem os dias de protelamento ap6s alta clinica hospitalar, o que permite demonstrar
que a demora média ajustada assumiria um valor de 9,0, inferior aos 10,1 dias apurados, sem
este ajustamento. Em 2023, o n.2 de dias de protelamento representou um acréscimo de 1,1
dias na demora média do CHBM e 10,5% dos dias de internamento totais.

Tabela 3 — Demora Média Ajustada - Expurgados os dias de Internamento Prolongado 2022-2024

2022 2023 2024

Total de Doentes saidos (sem bergario) Q) 12241 12 331 11748
Total de Dias de Internamento (Doentes Saidos sem @ 112949 118743 118763
Bergario) b

Total de Dias de Internamento prolongado (apés aita '

clinica) (3) 9 468 13 541 12484
% Dias de Internamento por protelamento no total dos @ =02 838% 1140%  10.51%
Dias de Internamento ’ ' e
Demora Média By =(@/(1) 9,2 9,6 10,1
Demora Média ajustada (Dias de Internamento sem ©) =2 -3/ 85 85 9.0
prolongamento /Doentes Saidos) Q) ' ’ ’
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Rede Nacional de Cuidados Continuados Integrados (RNCCI)
A RNCCI constitui-se como um recurso dos hospitais ao encaminhamento dos doentes que se
encontram clinicamente estaveis, mas em situacdo de dependéncia de cuidados. Ao nivel
hospitalar a referenciacdo operacionaliza-se através das Equipas de Gestdo de Altas (EGA) dos
Hospitais e das diferentes unidades dos Cuidados de Satude Primdrios, no caso concreto da
ULSAR, através da EGA e da Equipa Intra Hospitalar de Suporte em Cuidados Paliativos
(EIHSCP). Estas equipas tém por objetivo preparar e gerir a alta hospitalar em articulagdao com
outros servicos, para os doentes que requerem seguimento dos seus problemas de saide e

sociais.

Analisada a atividade das equipas, verifica-se que no decorrer do ano de 2024 foram
referenciados para cuidados continuados 766 doentes. Ao observar-se o peso das
referenciagbes tendo em conta as tipologias de cuidados, constata-se que as referenciagdes
para a tipologia de Média Duragdo e Reabilitagdo (UMDR) se mantém a mais frequente,
representando cerca de 32,4% do total das referenciagdes, seguindo-se as referenciacdes para
as Equipa Comunitéria de Cuidados Integrados (ECCI) com um peso de 24,5%.

Em relagdo as restantes tipologias de cuidados, verifica-se que as referenciacdes para as
Unidades de Longa Duracdo e Manutencdo (ULDM), Unidades de Convalescenca (UC) e
Unidades de Cuidados Paliativos (UCP), mantém, sensivelmente, os pesos relativos face a
2023.

Tabela 4 - Referenciagdes RNCCI 2022—~2024. {Fonte: Portal da Transparéncia SNS https.//transparencia.sns.qov.pt)

2021 2022 2023
Tipologia | Referenciagbes Peso Referencia¢bes Peso Referendiagbes Peso
ECCi 62 14% 79 16% 20 20%
uc 61 14% 89 18% 82 18%
uce 14 3% 31 6% 49 11%
uLDM 41 10% 64 13% 53 12%
UMDR 253 59% 224 46% 185 40%
|TOTAL 431 100% 487 100% 459 100%

Unidade de Hospitalizagdo Domicilidria

Convergindo com o processo de modernizagdo do SNS, estabelecido no programa do XXI
Governo Constitucional, que estabeleceu como prioridade a redugédo das desigualdades de
acesso & prestacdo de cuidados de satide em Portugal, assim como o paradigma da oferta
desses cuidados no SNS, com o objetivo de estimular o “cuidar em casa”, reorganizando o
sistema em torno do cidad3o, das suas necessidades e das suas expetativas, promovendo a
acessibilidade, a celeridade, a equidade, a proximidade e a humaniza¢do dos servicos, sem
perder de vista a qualidade, a viabilidade e a sustentabilidade, a ULSAR tem implementadas
duas Unidades de Hospitalizagdo Domicilidria (UHD). A primeira UHD foi criada em outubro de
2019 encontrando-se dedicada ao tratamento e acompanhamento do doente do foro
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cirirgico. Um ano depois, em novembro de 2020,
constatados os beneficios deste tipo de prestacdo de
cuidados, a ULSAR criou a segunda UHD dedicada ao
tratamento e acompanhamento de doentes do foro
médico. Em 2023 a capacidade de Hospitalizagdo
Domiciliaria da ULSAR fixou-se em 20 camas.

A hospitalizagdo domicilidria, enquanto modelo de
prestacio de cuidados em casa, afigura-se como uma
alternativa ao internamento convencional, proporcionando assisténcia continua e coordenada
aos cidad3os que, requerendo admissdo hospitalar para internamento, cumpram um conjunto
de critérios clinicos, sociais e geograficos que permitem a sua hospitalizagdo no domicilio, sob
a responsabilidade dos profissionais de salide que constituem a Unidade de Hospitalizagdo
Domicilidria, com a concordancia do cidad3o e da sua familia.

Assim, até final de dezembro de 2024 registaram-se 571 doentes saidos, com uma demora
média de 10,1 dias de internamento. A taxa de ocupac¢do em 2023 foi de 82%.

Tabela 5 - Estatistica das Unidades Hospitaliza¢do Domicilidria em 2023-2024.

Total Hospitalizac
- - - UHD Cirurgia Geral s os.p.lt.a‘ |'zat;ao
Hospitalizacdo Domiciliaria Var.% Domicilidria

2023 2024 2023 2024
Capacidade em HD 10 10 ¥ 0,0% 10 10 ¥ 00m% 20 20 ¥ 0,0%
N° Total de Visitas de Profissionals 3720 3766 |4 1,2%| 3414 3203 (¥  -62%| 7134 6969 |W¥ -2,3%
N.° de ativagdes de prevengoes 152 148 [ -2,6% 25 30 B 20,0% 177 178 N 0,6%
N° Doentes Avaliados para HD 463 66 |4 0,6%| 279 349 |4 251%| 742 815 | 9,8%
N° de Doentes Recusados para HD 76 66 ¥ -13,2% 45 98 h  117,8% 121 164 ) 35,5%
N.° de Doentes Saidos (Considera Tl) 364 374 |4 2,7%| 207 215 |4 3,9%| 571 589 M 3,2%
Demora Média (dias) 9,1 8,3 ¥ 88%| 148 133 |¥  -101% 13,2 101 |¥ -9,8%
Tx. Ocupagao 89% 6% |¥  -31% 83% 7% | -72%| 8m% 82% |W -5,7%

Salienta-se também que a atividade de hospitalizagdo domicilidria ndo se encontra refletida
ha estatistica de internamento, em conformidade com as orientagbes constantes na Circular
Normativa N.2 15/2019/DPS/ACSS e no Modelo de Acompanhamento das Unidades de
Hospitalizagdo Domicilidria no SNS definido pela ACSS.
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Hospital de Dia

Durante o ano 2024 a atividade desenvolvida em
Hospital de dia verificou uma ligeira redugdo da
producdo de cerca de 0,6% no nimero de sessoes,
e de forma mais significativa, o n.2 de doentes
tratados neste dmbito reduziu-se em cerca de
10,7% face ao periodo homologo. Resultou assim, a
realizacdo de 28.869 sessdes, das quais 8.361 de
Psiquiatria (inclui Pedopsiquiatria), 3.262 de

Imunohemoterapia e 17.246 na linha de outros —— — —
Hospitais de Dia, onde se incluem as especialidades de Oncologia, Pneumologia, Infeciologia,
Pediatria, Senologia, Autoimunes, Diabetologia, Medicina Interna, Gastrenterologia, Urologia,
Neurologia e Esclerose Multipla.

Quando analisado o n.2 de doentes acompanhados em HDI observou-se uma redugdo de
10,7% o que equivale a menos 752 utentes. Observou-se, ainda, que o n.2 médio de sessbes
por doente sofreu um aumento de 4,1 para 4,6 sessdes por doente em 2024.

Gréfico 12 — Hospitais de Dia - Sessoes e Doentes 2022-2024
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Urgéncia

No ano de 2024 verificou-se que a atividade da
Urgéncia Médico-Cirtirgica apresentou niveis de
procura inferiores ao ano de 2023 em cerca de
10,8%, com a Urgéncia Bdsica a registar um
incremento da sua atividade de 2,3%. Em termos
globais observou-se a realiza¢do de menos 12.350
episédios de urgéncia (-8,0%) no ano 2024, por
comparacdo com o periodo homélogo.

Gréfico 13 — Comparacdo Atividade da Urgéncia realizada 2022-2024
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A Urgéncia Médico-Cirurgica registou 109.731 episédios no ano de 2024, dos quais 22.508 na
Urgéncia Pedidtrica (-31,4% face periodo homdlogo), 7.318 na Urgéncia
Obstétrica/Ginecoldgica (-14,6% face ao periodo homdlogo), 79.905 na Urgéncia Geral (-2,2%
face ao periodo homologo).

Analisado o volume de episddios da urgéncia geral por prioridade atribuida, verifica-se que a
percentagem de episddios com prioridade Emergente, Muito Urgente ou Urgente apresenta
uma tendéncia ligeiramente decresceste face aos ultimos dois anos, representando cerca de

55,8% do total de episddios de urgéncia realizados.

Em 2024 foi implementada a Equipa Dedicada no Servigo de Urgéncia Médico Cirurgica.
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Tabela 6 — Episddios de Urgéncia por prioridade atribuida 2022-2024

Peso Relativo Episodios Urgéncia
Urgéncia Geral Urgéncia Basica Urgéncia Pedidtrica

2022 2023 2024 2022 2023 2024 2022 2023
0,34% ; 0,29% 0,27% 0,13% 0,10% 0,12% 0,15% 0,11%
10,94%i 9,12% 6,22% 4,20% 4,53% 4,80% 8,25% 8,70% 8,33%
48,76% 50,03% 49,26% 40,25% 39,21% 38,86% 31,56% 37,01%| 35,91%
33,38% 33,36% 37,00% 53,65% 53,26% 53,35% 57,93% 51,71%| 53,70%
1,37%I 1,80% 2,07% 0,97% 1,81% 1,70% 0,27% 0,19% 0,17%
4,84% 4,39% 0,16% 0,62% 0,50% 1,36% 1,80% 1,32%

0,56% 0,78% 0,63% 0,48% 0,68% 0,49% 0,50% 0,50%

2024
0,07%

4,88%
0,34%

Relativamente a Urgéncia Bdsica, verifica-se que a propor¢do de casos Urgentes, Muito

Urgentes ou Emergentes, encontrou-se em linha com o ano anterior (-0,74 p.p.) fixando-se
esta proporg¢ao, em 2024, em 43,7% do total de atendimentos.

Analisados os atendimentos dentro dos tempos preconizados para a triagem de Manchester
por prioridade atribuida, o ano de 2024, deu continuidade a melhoria verificada no ano
anterior no que diz respeito a episédios muito urgentes (+0,2p.p.), mantendo o mesmo valor
para os episdédios urgentes. Por seu lado, o atendimento de episddios pouco urgentes dentro
do tempo preconizado no protocolo de triagem de Manchester apresentou uma deterioragdo
deste indicador (-11,8p.p.), a semelhanga dos episddios ndo urgentes (-26,9p.p.), terminando,
ainda assim, o ano de 2024 com 54% de episodios atendidos dentro desse tempo maximo.

Grafico 14 - Atendimentos Dentro dos Tempos de Espera definidos no Protocolo de Triagem de
Manchester por prioridade clinica no SUG 2022-2024
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Radioterapia

Conforme determinado no oficio do Senhor Secretario de Estado Adjunto e da Saude, com o
n.2 7368, datado de 01/08/2016, o Servico de Radioterapia da ULSAR continua, dentro das
suas capacidades, a dar resposta aos doentes provenientes da ULS da Arrabida, ULS Almada
Seixal e ULS da Leziria, para além de assegurar os doentes da sua propria drea de influéncia
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direta. Desta forma, a base populacional de abrangéncia do Servigo de Radioterapia da ULSAR //
ascende a 1.055.132 habitantes, de acordo com os Censos 2021.

O ano de 2024, deu continuidade ao aumento de producdo verificado nos anos anteriores.
Também evidente foi a altera¢do do perfil de tratamentos realizados com os tratamentos
complexos a aumentarem cerca de 27,8% e os tratamentos simples a diminuirem cerca de
29,2%, quando comparados com o ano de 2023. Globalmente, em 2024 foram realizados um
total de 24.351 tratamentos.

Para além da realiza¢do dos tratamentos o Servico de Radioterapia, mantém a realizagdo de
consultas de decisio terapéutica, sempre que possivel, nos hospitais de origem com a
presenca de radio-oncologista da ULSAR, ou através de teleconsulita.

Grafico 15 - Atividade Radioterapia realizada 2022-2024
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Programas de Saude

A carteira de servicos da ULSAR contempla vérios programas de saude especificos como:

e Programa de apoio hospitalar aos rastreios base populacional: cancro célon e reto;
e Programa para interrupg¢do voluntdria da gravidez;
e Prestacdo de cuidados a pessoas a viver com patologias crénicas:
o Programa de tratamento de doentes com dispositivos PSCI;
o Programa de tratamento ambulatério de pessoas portadoras de infecdo pelo
virus hepatite C;
Programa de tratamento ambulatério de pessoas a viver com infe¢ado VIH/SIDA;
Programa de tratamento ambulatorio de pessoas a viver com Esclerose
Multipla.
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Programa de apoio hospitalar aos rastreios base populacional

. . - /
No que diz respeito a este Programa, nomeadamente o Programa de Rastreio do Cancro do =

Colon e Reto, a ULSAR iniciou esta atividade durante o ano 2021, tendo esta continuado a sua
atividade em 2022, 2023 e 2024. Neste ultimo ano foram realizados rastreios (colonoscopias
diagnosticas) a 59 doentes encaminhados pelos Cuidados de Satde Primarios ao abrigo deste
Programa.

No ambito da prestacdo de cuidados a pessoas a viver com doencas cronicas, em 2024, a
ULSAR apresentou a seguinte atividade:

Programa para interrup¢ao voluntaria da gravidez

No que diz respeito a interrup¢do voluntaria da gravidez {IVG), em 2024, verificou-se a
realizacdo de 551 IVG medicamentosas. Deste modo, verifica-se que face ao ano de 2023
foram realizados mais 49 procedimentos de interrup¢do voluntédria da gravidez, a que
corresponde um crescimento de 9,8%.

Grafico 16 — Evolugédo do n.2 de Interrupg¢des Voluntérias da Gravidez 2022-2024

Interrup3o Voluntéria da Gravidez

12,8% 9,8%

600
500
400
300
200

100 A A A Cirdirgica

2022 2023 2024

Medicamentosa

Programa de tratamento de doentes com dispositivos PSCI

Em 2024, o Programa de tratamento de doentes com dispositivos com PSCI verificou o
acompanhamento de cerca de 105 doentes equivalente. Assim, verificou-se uma tendéncia de
continuidade face a 2023, com incremento de cerca de 34,8% de novos doentes seguidos e
um aumento dos doentes em anos de seguimento de 6,4%.
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Grafico 17 - Doentes em tratamento com PSCl 2022-2024
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Programa de tratamento ambulatério de pessoas portadoras de infe¢do pelo virus da
Hepatite C

O n.2 de doentes com Hepatite C tratados em 2024 reduziu cerca de 25,5% quando comparado
com o ano 2023, representando menos 13 doentes tratados. Esta redug¢do estd em linha com
a tendéncia ja verificada entre 2022 e 2023.

Gréafico 18 - Doentes tratados Hepatite C 2022-2024
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Programa de tratamento ambulatério de pessoas a viver com infe¢dao VIH/SIDA

Ao analisar-se a atividade relacionada com o acompanhamento de doentes com infe¢do
VIH/SIDA, verifica-se que o n.2 total de doentes equivalente em tratamento apresentou um
aumento de cerca de 7,8% face a 2023.
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Grafico 19 - Doentes com VIH/SIDA 2022-2024
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Programa de tratamento ambulatério de pessoas a viver com Esclerose Multipla

Em 2024, verificou-se um aumento de 19,3%, invertendo a tendéncia do ano anterior. Este
aumento corresponde a 10,6 doentes equivalentes, fazendo assim que em 2024 tenham sido
acompanhados um total de 65,3 doentes equivalentes.

Gréfico 20 - Doentes em tratamento para a esclerose Mdltipla 2022-2024
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Apresenta-se em seguida um mapa resumo dos principais indicadores da atividade assistencial
da ULSAR nos anos de 2022 a 2024.
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Evolugdo dos indicadores de atividade assistencial

2022 2023 2024

INTERNAMENTO (sem bercario)

N¢ de camas 364 364 356
Doentes Saidos 12.241 12.331 11.748
Demora média (dias) 9,2 9,6 10,1
Taxa de Ocupagdo 85,8 88,9 92
Doentes Tratados/Cama 33,6 33,9 33,0
Taxa de Mortalidade 10,7% 10,9% 9,7%
Doentes Saidos 512 570 589
Demora média (dias) 11,2 11,2 10,1
Taxa de Ocupagdo 82,5 86,6 82
N.2 Doentes 7.499 7.500 7.539
Cirurgia Convencional (Base + Adicional) 2.499 2.587 2.405
Cirurgia Ambulatéria (Base + Adicional) 3.626 3.571 3.888
Cirurgia Urgente 1.374 1.342 1.246
% Cirurgias em Ambulatério 59,2% 58,0% 61,8%
Consultas Externas (Médicas) 168.696 167.331  164.593
Primeiras Consultas 41.774  41.254 41.926
Consultas Subsequentes 126.922 126.077 122.667
Taxa de Acessibilidade 24,8% 24,7% 25,5%
Consultas Ndo Médicas 97.399 92.291 96.981
N¢ Total de Consultas Realizadas 266.095 259.622 261.574
Urgéncias 155.246 156.886  144.306
Urgéncia Geral 76.773  81.706 79.905
Urgéncia Obstétrica/Ginecologica 9.174 8.572 7.318
Urgéncia Pediatrica 39.561  32.803 22.508
Urgéncia Basica 29.738  33.805 34.575
Hospital de Dia (n.2 Sessbes) 27.314  29.042 28.869
Radioterapia (N.2 Tratamentos) 21.334  21.384 24.351
Servico Domicilidrio 126 141 142
PROGRAMAS DE SAUD
Rastreio do Cancro do Célon e Reto 21 31 59
Interrrup¢do Voluntaria da Gravidez 445 502 551
Tratamento de doentes com dispositivos PSCI (Doentes ec 85,2 01,4 105,4
Hepatite C 61 51 38
Doentes com infec¢io por VIH (Doentes equivalentes) 904,8 975,4 1.051,3
Doentes com Esclerose Multipla (Doentes equivalentes) 55,6 54,8 65,3
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5. Indicadores de recursos humanos
No final do ano de 2024, a ULSAR integrava 2.375 profissionais, o que representa um aumento M=
de 453 colaboradores (+23,6%), face ao numero apresentado no ano anterior. Este aumento

deve-se pela integracdo no Centro Hospitalar Barreiro Montijo (CHBM) do Agrupamento de
Centros de Salde Arco Ribeirinho a 01 de janeiro de 2024.

VIAPA DE PESSOAL

LN RN PR Tee 23 TR | SR S LR T R O U e AL~ Py
Srupo Profissional | oweres | o e TOTAL ctee/es crrem o L e L)
Conselho de Administragio l 5 | 5 6 | 6 1 20,0%
Dirigente / C. Fiscal i 9 | 1 20 10 1 21 1 5,0%
Médico 51 110 129 250 111 150 145 426 136 46,9%
Técnicos Superiore.s de Sadde / 5 2 I 7 14 a 7 7 22 8 57,1%
Farmacduticos
Quire Técnico Superior l 9 | 25 34 16 28 44 10 29,4%
Enfermeiro L 289 a7 706 831 422 853 147 20,8%
Técnico Diagnéstico e Teraputica 74 ‘| 97 in 97 102 B i;; 28 16,4%
Assistente Téenico | 83 45 178 182 135 298 120 67,4%
Assistente Operacional 106 | 391 497 28 66 94 -403 -81,1%
Técnicos Auxiliares de Saude ' h 0 0 a 70 333 40; 4—;; 100,0%
Pessoal Informética | 0 6 6 2 7 9 3 50,0%
Docente 1 0 1 L] ] 0 1 ' -100,0%

TOTAL GERAL 3 1257 2.375 23,6%

Relativamente a distribuicdo por tipo de vinculo, 961 profissionais (40,5%) detinham, na
mesma data, contrato em fungdes publicas por tempo indeterminado, 157 profissionais (6,6%)
detinham contrato de trabalho a termo resolutivo {médicos em formacdo) e 1.257
profissionais, {52,9%) possuiam contrato individual de trabalho.

ETC
Grupo Profissiofial dez/23 dezf24 A%
{22-23)
Conselho de Administragdo 5,00 6,00 20%
Dirigente / C. Fiscal 20,57 21,51 5%
Médico 314,82 456,50 45%
TécnicostlrJ;earci;lrjiisci: Saude / 14.47 2243 55%
Outro Técnico Superior 34,79 45,14 30%
Enfermeiro ! 700,64 851,14 21%
: Técnico Diagndstico e Terapéutica | 171,59 199,30 16%
Assistente Técnico 176,00 298,00 69%
Assistente Operacional i 497,14 94,14 -81%
Técnicos Auxiliares de Saude : 0,00 | 403,00 100%
Pessoal Informatica | 6,57 89,57 46%
Docente | 1,00 ] 0,00 -100%

TOTAL GERAL 2.406,73 226%
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Rotatividade
A rotatividade de profissionais no ano em analise foi a seguinte:

ROTATIVIDADE

[IIFY Iniclaram funcbes em 2024 Cessaraim fungbes 2m 2024

Grupo Profisslonal | CTFR/CS CTFFTRI | (=1 | TOTAL CTrP/Cs CIFPTRI | (414 ‘ TOTAL a
Conselho de Administragéo 0 : o 0
Dirigente/ C. Fiscal 3 I 3 6 3 : 2 : 5 '
Médico 1 51 ‘ 15 67 11 43 E 15 B9 -2

Técnicos Superiore.s de Saide/ i i ! 3 2 . 3 o

Farmacéuticos |

Outro Técnico Superior 3 3 1 i 1 2 1
Enfermeira ' EE 39 2] E 35 a8 -7

Técnico Diagndstico e Terapéutica I 6 6 2 E 8 B -2
Assistente Técnice | 5 | 5 11 < 12 23 -18
Assistente Operacional 9 9 g ¥ ) 16 7
Técnicos Auxiliares de Salide & 9 & 4 10 -1

Pessoal Informidtica 1 1 ; 0 1
Dacente | ‘ 0 | 0 1 0
TOTAL GERAL 5 52 90 147 56 43 a2 181 -34

No decurso do ano de 2024, verificou-se a contrata¢do de 147 profissionais, 52 com contrato
a termo resolutivo incerto (internos) e 90 com contrato individual de trabalho, para
substitui¢do de 187 profissionais que, ao longo do ano, cessaram fungdes.

Estrutura etdria

Entre 2024 e 2023, o nivel etdrio teve um aumento de 30,9% na faixa etaria dos 60 ou mais
anos, apurando-se que 17,3 % dos trabalhadores se encontram nesta faixa etaria,
aproximando-se da idade de reforma. Prevé-se, a médio prazo, um impacto relevante na
reducgdo de profissionais da ULSAR.

A distribuicdo por grupos socioprofissionais é a seguinte:

Nivel Etério il 25 A‘!é
n? funcionarios | pesa relativo | n? fundonarios | peso relativo (22-23)

Dos 20 aos 29 anos 226 11,8% 228 9,6% 0,9%
Dos 30 aos 39 anos 407 21,2% 460 19,4% 13,0%
Dos 40 aos 49 anos 485 25,2% 645 27,2% 33,0%
Dos 50 20s 59 anos 490 25,5% 631 26,6% 28,8%
60 ou mais anos 314 16,3% 411 17,3% 30,9%

TOTAL GERAL 100,0% 100%

Persiste, assim, a tendéncia de envelhecimento dos profissionais da instituicdo, uma vez que
mais de 43,9% dos profissionais tém idade superior a 50 anos.
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Antiguidade em 31 de dezembro de 2024
o

Cerca de 52,6% dos trabalhadores tém antiguidade superior a 15 anos, e 42,2% dos ‘
trabalhadores tém um nivel de antiguidade com mais de 20 anos, reflexo da estrutura etdria

apresentada anteriormente:

ANTIGUIDADE DO TRABALHADOR

Grupo Profissional Até 5 anos De5a9anos |De10ai4anos {De 15 a19 anos | De 20 a29 anos :mats de 30 anos TCTAL
Conselho de Administragdo 2 4 6
Dirigente / C. Fiscal 3 3 2 4 7 53 21
Médico 162 66 54 34 33 77 426
Técnicos;:;zri;;;scgz Saide / & o 2 4 3 ! 3 23
Outro Técnico Superior 12 s 4 6 i1 6 44
Enfermeira 171 132 28 79 204 | 239 853
Técnico Diagndstico e Terapéutica 44 11 15 27 67 35 199
Assistente Técnico &9 23 & 34 106 { &0 298
Assistente Operacional 24 12 12 14 22 10 94
Técnicos Auxiliares de Salide 136 92 29 11 80 H 25 403
Pessoal tnformatica 7K 1 0 4 2 1 9
Docente 0 o

TOTAL GERAL 345 152 247 2,375

% 14,53% 6,40% 10,40% 19,45% 100,00%

Nivel Habilitacional

A formacgdo académica de nivel superior situa-se nos 66,3%.

NIVEL HABILITACIONAL

Habilitagbes 2023 2024 (2;‘_’:3}
Doutoramento 3 [ 100,0%
Mestrado/Pds-Graduagéo 253 384 51,8%
Licenciatura 826 988 19,6%
Bacharelato 152 197 29,6%
122 Ano 327 437 33,6%
Inferir ao 12 ano 326 334 25%
Ensino Primério 35 29 -17,1%
TOTAL GERAL 1.922 2.375 219,9%
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A taxa de absentismo registada no ano 2024 foi superior a verificada no ano de 2023 em 24%:

Taxa de Absentismo

TAXA DE ABSENTISMO

——— s 2014 -
Grupo Profissional Fosny e VR e P .
Total de efetivos| Auséndas {dias) A% Total de efetivos| Auséncias (dias) A%
Conselho de Administragdo 5 0 0,0% 6 o} 0,0%
Dirigente / C. Fiscal 20 369 1,3% 21 370 7.0%
Médico 290 9.131 12,5% 426 12.898 12,0%
Técnicos Super!?ref de Saide / 14 157 45% 22 978 17.6%
fFarmacéuticos
Qutro Técnico Superior 34 971 11,3% a4 1.127 10,2%
Enfermeiro 706 27.233 15,3% 853 31.056 14,4%
Técnico Diagndstico e Terapéutica 171 3.805 8,8% 199 5.183 10,3%
Assistente Técnico 178 3.619 8,1% 298 6741 13,0%
Assistente Operacional 497 19.926 15,9% 94 9.266 39,1%
Técnices Auxiliares de Sadde 0 a 0,0% 403 1C.343 10,2%
Pessoal Informatica 6 12 0,8% 9 216 9,5%
i
Docente 1 120 47,6% (1] : 8] 0,0%

TOTAL GERAL 13,5%

A taxa de absentismo global verificada no ano de 2024 (13,6%), traduz 81.177 dias de
absentismo. No grupo profissional Assistentes Operacionais (39,1%), a taxa ultrapassa a média
geral.

E de referir ainda que, mantem-se um elevado absentismo em quase todos 0s grupos
profissionais, com taxas acima de 10,0%.

As principais causas para o absentismo ligam-se com doenga, gravidez de risco, parentalidade,
faltas por assisténcia a filhos menores e ainda estatuto de trabalhador-estudante e acidente
de trabatho.

6. Indicadores de desempenho econémico-financeiro

O Resultado Liquido no final de 2024, ascende a 30 milhdes de euros negativos, com um
EBITDA também negativo de 24,8 milhdes de euros, o que representa um agravamento dos
resultados liquidos do exercicio em 44,6%, face ao valor alcancado no periodo homdlogo.

Este resultado reflete, um aumento de 64,7% no total dos gastos, 0 que representa mais 79,3
milhdes de euros, compensado pelo lado dos rendimentos, com um aumento de 69,2% do
total das receitas, o que representa mais 70,3 milhdes de euros.
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RESULTADOS

s i -
Realizado Realizado Realizado Var. 24 /23 Or¢amento

Var. Real / Org.
2022 2023 2024 2024

E2ITDA ABE7903|  -15B46188] 24781812 sca% 28082172
e e 23725506) 20048841, 20990 147 43,2% 33342581

Resultados Liquidos do Exercicio -23605503 -20776738 -30049127 -9272389 44,6% -35713764 5 664 637

O indicador financeiro EBITDA, quando aferido na compara¢ao com o ano de 2023, apresenta
um agravamento em 56,4%, o que representa menos 8,9 milhdes de euros. Face ao valor
previsto em orgamento, o valor final apurado evidencia um agravamento em 11,8% face ao
valor estabelecido.

Os rendimentos totais em 2024 ascenderam a 171,8 milhGes de euros, evidenciando um
crescimento de 69,2% {+70,3 milhdes de euros), face ao ano anterior. Esta variagdo resulta do
aumento do valor global do Contrato Programa de 2024 estabelecido com a tutela.

RENDIMENTOS

izad Realizad i
Realizado ealizado Realizado Var. 24 /23 Orgamento

Var. :
2022 2023 2024 2024 I il el

Impostos, contribui¢Ges e taxas 708,812 564 530 473 3682 -106.1482 512. -34.643 -6,
Prestagao de senigos e concessdes 79186078|  82686.473 166.598.850| 83.912.377: 176.307.364)  -0.702.614 5,59
SNS (Contrato Programa) 77723889 81334766 165.930.951)  84.596.195 175.984.626  -10.083.665 5,7
Prestagbes de Saude de Finan. Vertical 0 20895 552 20343 0 552 ”J
Outras entidades responsaveis 1.450.473 1.330.813] 667.337|  663.476 316.738 350.599 110,
Acerto de Estimativas o 0 0 0 i 0 0 0
Outros Senigos 0 0 o o 0 0
Variag&o nos nventarios da Produgdo 0 0 o 0: 0 0
Trabalhos na prépria entidade 9 ol o o o T o
Subsidias 3 Explorag&o 11.642.136|  17.081.251 100.768) -16.971.483 994% 0 109.768
Rewrsges - 0 146.272 505.220)  358.9561 245,4% 9 506.229
Oulros Rendimentos e Ganhos | 1192744] 1085098  4158147] 3072148, 2820% 392270 3.765.877| 960,0
Juros, Dividendos e outros Rendimentos 27.248 3.637 ar7| aaee : 0 an

TOTAL DOS RENDIMENTOS 92.760.118 101.588.163 171.850.853 70.262.691 177.206.559 -5.355.706  -3,0%

Considerando apenas os rendimentos decorrentes do Contrato-Programa 2024, a execucdo
orcamental dos rendimentos apresenta uma taxa de 5,7% abaixo do previsto, o que representa
menos 10.1 milhées de euros.

Para efeitos de reporte das demonstracdes financeiras, o acréscimo de rendimentos
respeitante a producdo foi calculado tendo por referéncia o melhor desempenho
relativamente aos 3 udltimos contratos programa encerrados e resultante da aplicacdo da taxa
de execucdo mais elevada de entre os contratos programa. Para o ano de 2024 foi estabelecida
pela ACSS uma taxa de execugdo de 98,0%.

Para efeitos de registo do acréscimo de rendimentos respeitante aos incentivos, o mesmo foi
calculado tendo por referéncia a taxa de execugdo de incentivos mais elevada, alcangada nos
Ultimos 3 anos. Para o ano de 2024 foi estabelecida pela ACSS uma taxa de execugdo de 98,0%.

Nos termos da clausula 32 do anexo ao Contrato Programa — clausulas especificas para o ano
de 2024, ndo foram aplicadas quaisquer penalidades @ ULSAR.

Foi, ainda, realizado um reforco para cobertura de prejuizos transitados no montante de
19.077.735,00 €. As orientagbes da ACSS estabelecem que este refor¢o serd aplicado para a
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liquidacdo de fornecedores externos que se encontrem em situagao de pagamentos em atraso
ha mais de 90 dias.

Os gastos totais em 2024 ascenderam a 201,8 milhdes de euros e apresentam uma execucao
orcamental 5,2% abaixo do previsto, o que representa uma despesa inferior em 11 milhdes de

euros face ao inicialmente estabelecido.

Relativamente ao periodo homdlogo, os gastos totais situam-se 64,7% acima do realizado,
sendo que se verifica um acréscimo nas grandes rubricas, das quais destacamos o0 aumento
nos gastos com fornecimentos e servigos externos em 193,7% (+46,9 milhdes de euros) e nos
gastos com pessoal em 39,3% (+ 27,1 milhdes de euros).

GASTOS

3 m i
Realizado Realizado Realizado Var. 24 /23 Orcamento

Var. R ;
2022 2023 2024 2024 ar.Real / Org

CMVMC. 22015246|  23911.885| 26.422085| 26111000 10,5%  27.272.627 849.642] 31
Fomecimentos e Senigos Extemos 22494566  24230.384]  71.174.474| 46.944.090] 193,7%  82710.184)  -11.636.710, -13,9%
I Gastos com Pessoal | 64353.206)  €8.949.017|  06.067.364| 27.118.347] 39,3%  07.243.563) 1476218 -,
‘Gastos de Depreciagdo e de Amortizagso 5046470 5102652 5.208.335 105683, 2,1% 5.456.472 248.137)  45%
I Perdas por Imparidade ) 72.817 72.817} 0 72.817
Qutros Gastos e Perdas T 1ee3.161 339.429 2804549  2.556.1200 752,8% 146.207 2.748.342) 1879,8
Gastos e Perdas de Financiamento 81.410 51404 29916 -36,7% 4125 10244 24

CUSTQOS TOTAIS 116,472,649 122614776 201.892.017 79.277.241 64,7% 212.920.323 -11.028.306

A estrutura de gastos manteve-se praticamente inalterada nos dltimos anos, no entanto, em
2024 assistimos a um aumento do peso relativo dos encargos com FSE que passou de 19,8%,
em 2023 para 35,3% em 2024, resultante dos gastos acrescidos com a contratacdo de servicos
de saude. Esta rubrica engloba os MCDT e os Produtos Vendidos por Farmadcias para os quais
no ano de 2024 os valores foram incorporados nos resultados desde abril, decorrentes da
transferéncia de responsabilidades financeiras da ARSLVT para a ULSAR. Este facto inviabiliza
uma comparagao efetiva na rubrica.

ESTRUTURA DE GASTOS

Realizado Realizado Realizado
2022 2023 2024
1-CUSTOS TOTAIS 116.472.649 122.614.776 201.892.017,
2 - Gastos com Pessoal 64.353.206 68.949.017 96.067.364
3-C.MV.M.C. 22.915.246 23.911.885 26.422.985
4 - Fomecimentos e Senigos Extemos | 22.494.566 24.230.384 71.174.474
5= (2)/(1) 55,3% 56,2% 47.6%
. 6 = (3)/(1) 19,7% 19,5% 13,1%
7 = (4)/(1) 19,3% 19,8% 35,3%

0s CMVMC registam neste periodo um crescimento de 10,5%, face ao periodo homélogo, o
que representa mais 2,5 milhdo de euros. Esta variagdo deve-se a um acréscimo nos gastos
com produtos farmacéuticos que cresce neste periodo 10,0%, o que representa mais 1,9
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milhdes de euros e também no material de consumo clinico que cresce neste periodo 10,7%,
o que representa mais 445 mil euros.

Face ao Orcamento, a rubrica de CMVMC apresenta-se 3,1% abaixo do previsto o que
representa menos 849 mil euros.

CM.V.M.C.

Orcamento
2024

Realizado Realizado Realizado

Var. Real / Orc.
2022 2023 2024 2 G

Var. 24 /23

Produtos Famacauticos 18210788) 19080 241 22 089 511
| Material de Consumo Clinico 4036728 atsease]  as0s220)  ws7II| 107 438s730|
Material de Consuma Hateleiro 266768| 285867 391 188 104218 36,3 24 522
Material do Consumo Administrativo 166 166 191 941 197 244 s303|  28% 254645 67401 -22,6%
Material de Manutengao e Conservagéo 233014 180 312 229 497 39 185 20,6'&' 210 219 19 278 9,
Qutro Matrial de Consumo s &4 _BE{. 9374 1115&54 5000 " aass “és_,ﬁ
Produtos Alimentares 2632 3847 3268 £79| 154 3000 e8| B

TOTAL DOS C.M.V.M.C. 22 915 246 23 911 885 26422985 2511100 10,5% 27 272 627 -849642 -3,1%

Os custos na rubrica de Produtos Farmacéuticos cifraram-se em 2024 em 20,9 mithdes de
euros, o que representa mais 1,9 milhdes de euros, detalhado conforme quadro seguinte:

PRODUTOS FARMACEUTICOS

Orgamento
2024

Realizado Realizado Realizado
2022 2023 2024

Var. 24 /23 Var. Real / Org.

Medicamerntos 15.359.063 16.719.514 18.494.477 1.774.962E 10,8 19.677.480 -1.183.003 -6,0
Reagentes & Produtos de Diagnéstico Répido 2.558.811 2.098.461 2.229.299/ 130.8385 6, 2.186.821 42.478 1,
Outros Produtos Famacéuticos 292815 262.266 264.329 2.063l 0, 225.210 39.119| 17,4

OTA 8 0.789 9.080.24 0.988.104 907.86 0,0% D89 01.40 0%

Destacamos um crescimento nos gastos com medicamentos em 10,6%, o que representa mais
1,7 milhdes de euros face ao periodo homologo. No mesmo sentido, registamos um aumento
do consumo de reagentes em 6,2%, 0 que representa mais 130,8 mil euros e também um
aumento no consumo de outros produtos farmacéuticos em 0,8%, o que representa mais 2

mil euros.

Os gastos na rubrica de Material de Consumo Clinico cifraram-se em 2024 em 4,6 milhdes de
euros, com um aumento nos gastos relativamente ao ano anterior em 10,7 %, 0 que representa
mais 445,7 mil euros.

Comparativamente com o valor do Orgamento para 2024, o Material de Consumo Clinico situa-
se 5,0% acima do previsto, o que representa mais 218 mil euros.

Analisando a performance dos custos por familia de Material de Consumo Clinico, verifica-se
um crescimento na maior parte das rubricas, a saber: Gastos com material de penso (+15,2%),
material de tratamento (+25,1%), material de laboratério (+66,1%), préteses (+1,3%),
osteossintese (+28,1%) e no outro material de consumo clinico (+4,4%). Em sentido contrario
regista-se um decréscimo em artigos cirdrgicos (-10,5%) e no material de electromedicina
(-30,7%).
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MATERIAL DE CONSUMO CLINICO

I i i t
Realizado Realizado Realizado Var. 24 /23 Orgamento
2022 2023 2024 2024

Penso 176 493 190 718! 21977 202 305
Artigos Cinlrgicos 278534 383 518 343 247 -40 271  -10,5% 395635

Var. Real / Org.

Tratamento 828 806 204 161 1 .131 349 227188  25,1% 968 300

B Electromedicina 30708 21894 15171 6723 -30,7% 22700
N Labaratério 76 472 78 745 130 832 . 52 087 66,1% 89210
Préteses 707 488 746 133 755 993 9?0 = 783 115
Osteosintese i 326738 398 728 510 857 112“1;9. 416 515
1434 595 1497 609 2414 1507 950
4158 492 4 604 229

1611488
4036728

Outro Material de Cansumo Clinico

445737 10,7% 4385730 218 499 5,0%

Os Gastos com Pessoal representam 47,6% do total dos gastos, sendo que em 2024 esta
rubrica regista um aumento de 39,3% em relagdo ao ano anterior (+27,1 milhdes de euros).
Face ao orgamentado, regista um desvio de menos 1,2%, o que representa um valor de 1,2

milhdes de euros abaixo do expectavel.

A O O DA
do do ado - Orcamento o :
0 0 024 024

Remunerag6es Orgéos Socials e de Gestao 471 445 504 494 584 048 79 654 16, 547 961 36 087| 6,6
Remuneragbes certas e permanentes 41 025 360 43 565 022 64 651 477 21086 466 48,4% 64 218 530 432 547" 0,74
Abonos varidweis ou eventuais 10677 061 B 11 702 002 12616 784 _914_7_8; = T,BTH 14 232 150 =1 616 368 -11,454
Encargos S/Remuneragdes 11 856 358 12 813 832 17 643 147 4829 316 37,7%| B ;_76; 792 -126 645 -0,7'34

QOutras Despesas com Pessoal 322 981 363 667 571 908 2038 241 -70,3%| 476 150 96 768, 20,1

64 353 206 68 949 017 96 067 364 27 118 347 97 243 583 -1176 219

As remuneragdes certas e permanentes cresceram 48,4% (+21,1 milhdes de euros), face ao
periodo homélogo e os abonos varidveis ou eventuais cresceram 7,8% (+0,9 milhdes de euros).
Relativamente ao orgamento, as remuneragdes certas e permanentes apresentam uma
execucdo de 0,7% acima do previsto e os abonos variaveis ou eventuais apresentam uma
execucdo de 11,4% abaixo do or¢amentado.

Os gastos com Fornecimentos e Servigos Externos ascendem a 71,1 milhdes de euros, o que
representa um aumento de 193,7% face ao ano anterior, o que representa mais 46,9 milhdes
de euros. Este desvio deve-se principalmente ao aumento dos gastos com servicos
subcontratos e concessdes de servigos (+720,6%).

Face ao Orcamento, esta rubrica ficou 13,9% abaixo do previsto, o que representa menos 11,5
milhdes de euros.
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FORNECIMENTOS E SERVICOS EXTERNOS

Realizado Realizado Realizado Orgamento
Var. 24 /23
2022 2023 2024 AEY

Var. Reat / Org.

Subcontratos e concessdes de senigos 6 078 256 49886 T96| 43 807 5401 720,6%, 62 9359 730
o Senigas Especializados 9 997 335 11 367 657 12718 5:35 1361 839{ 11,9',6“125“40 G_EB 178 Mf i
Materiais de Consumo. 34 534 49 240 40 539 -8 700| 17, 7% 49 361 . -8 iazz o
Energia e Flu'd;s N - 3680 407 2532416 1947 711 . -584 7(16I -23,1% 1 764 220 183 491
Deslc-)cagées, Estadas e Transportes 1 :;36’ ‘-|40 - _‘; 926 365 3622821 169 “Gl 3 8_8.1% 2 907 439 7 715;82
Senigos Diversos o 2361793 2275411 2 957 070 F 681 sssirm :ot;:la 2 508 745 1 _-4—48 325

22 494 566 24 230 384 71174474 46944090 193,7% 82710184 -11535710 -13,9%

As rubricas mais significativas sdo os Subcontratos e Concessbes de Servigos e os Servigos

Especializados, que representam 88,0% dos custos totais dos Fornecimentos e Servigos
Externos.

A rubrica de Subcontratos e Concessdes de Servigos, encontram-se 720,6% acima do realizado
no ano anterior, o gue representa mais 43,8 milhdes de euros. Como referido anteriormente,
esta rubrica engloba os MCDT e os Produtos Vendidos por Farmacias para os quais no ano de
2024 os valores apenas foram incorporados nos resultados em abril, decorrentes da
transferéncia de responsabilidades financeiras da ARSLVT para a ULSAR, pelo que inviabiliza
uma comparacao efetiva na rubrica.

SUBCONTRATOS E CONCESSOES DE SERVICOS

Realizado Realizado Realizado Var. 24 /23 Orcamento
2022 2023 2024 2024

3162 920 3245177 10 B69Y 339 7624162 234,9% 13 683 482

Var. Real / Org¢.

Meios complementares de diagnéstico

- =
Meios complementares de Terapéutica 490 800 1202 483 10 308 638 9106 164 757.3‘!5' 13 790 493 -3 481 866

Produtos Vendidos por Farmacias 0 0 26 372 187| 26 372187 33 453 480 -7 081 293

Intemamentos 978 077 1125 165 1716 015 690 860 52,5 1309 670 406 346

Qutros Subcantratos 126 326 168 171 240 860 71 €89 42,4%| 211701

Senigos de recolha e tratamenta de residuc 326 234 337 260 42 498, 12,8%)| 369 395 10 363 2,89

5 084 357 6 079 256 49886796 43807540 720,6% 62939730 -13052934 -20,7%

A rubrica de servicos especializados apresenta um crescimento de 11,9%, face ao periodo

homdlogo, o que representa mais 1,4 milhSes de euros. Nesta rubrica, destacamos os
aumentos nos servicos especializados (+11,1%), que inclui as prestagdes de servigos médicos
realizados por empresas, e na conservagao e reparagdo com um aumento de 36,2%.

SERVICOS ESPECIALIZADOS

Realizado Realizado Realizado Var. 24 /23 Orgamento
2022 2023 2024 2024

Trabalhos Especializados 5 582 227 6634 400 7 368 269 733 870 11,1%; 6 925 544 442726

Var. Real / Org.

Publicidade, comunicag&o e imagem 24 109 31363 24 393 £ 970  -22,2%| 42 920 -18 627
Vigilancia e Seguranca 516 756 469 834 443 139 -26 696 -5, 7%| 560 190 ] -117 081

Honorarios - 1943055 2269 184 2 260 534 e -3;50 &= -0,;.‘;1. 2 704 450 ] “—-443 918

] o Consenagio & Reparagao 1 855 835 1 755 055 2 389 805 _ G~34‘ 8;0 T ;6,2%‘ o 2 08_3-9;5 (& :‘;05 915

26 436 12,2% 223 595 9701

Outros senigos especializados 75354 207 862 233 296
11 367 697

9997 336 12719536 1351839 11,9% 12 540 689 178 847
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Balango e estrutura patrimonial 022
Em face dos resultados negativos apurados no presente periodo e dos prejuizos acumulad .

de periodos anteriores, que n3o foram totalmente cobertos pelas entradas de capital para a
cobertura de prejuizos transitados ocorridas em 2024, embora ndo se tenha assistido a um
agravamento da Estrutura do Balango, mantém-se com Fundos Patrimoniais negativos. Esta
situacdo ndo coloca em causa a continuidade da prestag¢do de cuidados saude, mas sim o
carater empresarial, a sustentabilidade e a solvabilidade da ULSAR enquanto instituigdo EPE.

ESTRUTURA DO BALANCO

2022

Ativo ndo Corrente 29 564 631 29624 134

Ativo Corrente 21 055 392 21 320 900

TOTAL DO ATIVO 50 620 023 50 945 034 56 606 660

FUNDOS PATRIMONIAIS E PASSIVO

Fundos Patrimoniais -51 599 964 -52 008 890 -62 327 720

PASSIVO

Passivo ndo Corrente 8 758 109 9 195 882 8 130 531

Passiw Corrente 93 461 878 93 758 042 110 803 849

TOTAL DOS FUNDOS PATRIMONIAIS E
PASSIVO

50 620 023 50 945 034 56 606 660

Indicadores Econdomico-Financeiros

A anélise dos indicadores econémico-financeiros, constante no quadro da pagina seguinte,
reflete dois aspetos importantes:

e O Prazo Médio de Pagamento passou de 183 dias para 85 dias, revelando uma melhoria
em 98 dias, face a 2023, em resultado de um reforgo de verbas para a regularizacdo de
passivos no montante de 19.077.735 €;

e O Prazo Médio de Recebimento é bastante curto pelo efeito do financiamento do
contrato programa, tendo em conta que este valor é recebido sob a forma de
adiantamento. Em 2024, assistimos a uma ligeira diminuicdo do prazo em 6 dias;

e Assistimos a uma manutencio dos racios de Solvabilidade e Autonomia Financeira,
embora, mantendo-se em terreno negativo;

Pagina 47



0 | UNIDADE LOCAL DE SAUDE
ARCO RIBEIRINHO

CONTAS DE RESULTADOS

ESTRUTURA DO BALANCO

Impostos, Contribuigbes e Taxas 709 912 584 530 478 382
Prestagbes de Senigos 79 188 077 82 686 473 166 598 850
Subsidios & Exploragéo 11 642 136 17 081 251 109 768
EBITDA -18 679 036 -15 846 188 24 781 812
Result'ado Opera'c:onal (antes de gastos 23 725 506 20 948 841 29 990 147
financiamento e impostos)

Resultado Liquido -23 605 503 -20 776 738 -30 049 127

Prazo Médio Recebimento (em dias)

19

Ativo nao Corrente 29 564 631 29624 134 26 856 305
Ativo Corrente 21 055 392 21 320 900 29 750 355
Ativo Total 50 620 023 50 945 034 56 606 660
Fundos Patrimontais -51 599 964 -52 008 890 -62 327 720
Passivo ndo Corrente 8 758 109 9 195 882 8 130 531
Passivo Comente 93 461 878 93 758 042 110 803 849
Total dos Fundos Patrimoniais e Passivo 50 620 023 50 945 034 56 606 660
INDICADORES ECONOMICO FINANCEIROS

Liquidez Geral 0,225

Liquidez Reduzida 0,17 0,17 0,20
Endividamento 2,02 2,02 2,10
Solvabilidade 0,495 0,495 0,476
Autonomia Financeira -1,02 -1,02 -1,10

RACIOS DE GESTAO

24

18

Prazo Médio Pagamento (em dias)

196

183

Principais investimentos realizados em 2024

Temos vindo gradualmente a recuperar o nivel de investimento necessario para dotar os
servicos de condi¢des estruturais de forma a garantir a continuidade de prestacdo de cuidados
de satde diferenciados, nomeadamente a substituicdo de algum equipamento basico que pelo
seu uso constante se tornou obsoleto, no montante global de 2,8 milhdes de euros.

Em 2024 procedemos & substituicdo de uma Tomografia Computorizada, no montante global
de 762 mil euros.
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Investimentos Valor (milhares de euros)

Aquisigéo_de -Tomografia Computorizada : 762

e Equipamento;\.f.(;m.\z-ético”_"_ TR 680 e
Equipamer;t_os m;é;iicos-cirurgicos ede i\BT IR 497
§ Aquisicdo de inte_nsificac;;)r .de imagem T~ 369
Equipamento bésico diverso 313
Obras Adaptagdo da Farmacia 91
Outras Empreitadas 34

INVESTIMENTO

ATIVOS FIXOS TANGIVEIS 2021 2022 2023 2024
Edificio e Outras Construcbes 2643362€ 304730 € 5740 € 180762 €
Equipamento Basico 1883001 € 1692216 € 4008 244 € 18971346 €
Equipamento de Transportes Q€ 31490¢€ o€
Equip to Administrativo e Informidtico 91909 € 207 661 € 75131 € 587979 €
Outros Activo Fixos Tanglveis 7163 € 4434 € 6053 €
Sub-Total 4625435 € 2204 607 € 4125039 € 2746140 €
Imobilizagbes em Cursa 237460 € 1814153 € 1228848¢€ 0€
ATIVOS INTANGIVEIS
Projectos de Desenvolvimento
Programas de Computador 29926 € 72821 f 10 258 €, 95092 €

4892821 € 4091581€ 5364 145 € 2841232 €

Contabilidade de Gestao (NCP 27)

Com a publicacio na Circular Normativa n2 20/2024/ACES, de 21 de junho, vem aprovar o
Plano de Contabilidade Analitica das ULS, que produz os seus efeitos no dia 01 de janeiro de
2025. A plena implementacdo do Plano requererd um assinaldvel esforco de adaptagdo e
reequipamento das unidades de salde, bem como a recolha de dados de acordo com a arvore
de custos nele definida, que, por razdes de comparabilidade, apenas podera ter lugar no inicio
do préximo ano de 2025. Por essas razbes consideramos ndo ser possivel a sua divulgagdo
conforme previsto na NCP 27.
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7. Proposta de Aplicagdo de Resultados

Nos termos da competéncia estatutaria, o Conselho de Administragdo da Unidade Local de
Salde do Arco Ribeirinho, E.P.E. propde que o resultado negativo do exercicio do periodo
compreendido entre 01 de janeiro e 31 de dezembro de 2024, no montante negativo de
30.049.127,36€ (trinta milhdes quarenta e nove mil cento e vinte e sete euros e trinta e seis
céntimos), seja aplicado do seguinte modo:

Aplicacdo de Resultados Valor (€)

Para Reservas Legal

Para Reservas Livres

Para Resultados Transitados - 30049 127,36 €

8. Informacgao Especifica para o Setor da Saude

Considerando as orientagdes da ACSS e da DGTF relativamente as orientagbes especificas
aplicdveis as entidades publicas empresariais que integram o SNS, passamos a incluir no
Relatdrio e Contas um capitulo com a informagdo adicional da estimativa de proveitos.
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Quantidade Quantidade . Taxa de
) Diferenga i
Contratada  Produzida Execugao

‘Culdados Primérios

1. Consultas 583.077,00 575817 -7260 98,8%;
N consultas médicas presenciais 35946200 352.143,00 -7.319,00 98%
NP consultas médicas n&o presenciais 223.615,00 223.674,00 59,00 100%
[2 Total das consultas médicas CSP 15.050,00 17642 2592 117,2%
NP visitas donicilarias médicas 2.100,00 2.130,00 30,00 101.4%
NP visitas domicilidrias de enfermagem 12.950,00 15.512,00 2.562,00 119,8%
3. Outras Consultas por Pessoal nio Médico 374.427,00 326519 47908 87,2%]
N° consultas de enfermagem 357.701,00 305.950,00 -51.751,00 85,5%
NP consultas de outros profissionais 16.726,00 20.569,00 3.843,00 123%
'Cuidados Hos pitalares

1. Consultas Externas: 165.679,04 158650 -7029 95,8%
N de 1° consultas médicas 29.731,46 26.393,00 -3.338,00 88,8%
N° de 12s consultas referenciadas (CTH) 13.661,00 14.462,00 801,00 105,9%
NP de 1% consultas descentralizadas 100,00 0,00 - 100,00 0%
N° de consultas subsequentes médicas 121.886,58 117.795,00 -4.092,00 96,6%
NP de consultas subsequentes descentralizadas 300,00 0,00 -300,00 0%
2. Internamento: 13.435,00 12502 933 93,1%
Doentes Saidos ]

GDH Meédicos 9.635,00 9.028,00 - 607,00 93,7%
GDH Cirlrgicos 1.884,00 1.723,00 - 161,00 91,5%
GDH Cirdrgicos Urgentes 1.916,00 1.751,00 - 165,00 91,4%
3. Epis6dios de GDH de Ambulatério: 4.055,00 4089 34 100,8%
GDH Cirtrgicos 3.342,00 3.382,00 40,00 101.2%
GDH Médicos 713,00 707,00 -6,00 99,2%
4. Urgéncias: 133.272,00 123070 +10202 92,3%
Atendimentos SU - Folivalente ]
Atendimentos SU - Médico - Cirurgica 105.714,00 92.251,00 -13.463,00 87,3%
Atendimentos SU - Basica 27.558,00 30.819,00 3.261,00 111,8%
5, Sessdes em Hospital de Dia: 23.876,00 23012 864 96,4%
Base 18.313,00 17.287,00 -1.026,00 94,4%
Hematologia / lnuno-hemoterapia 1.255,00 977,00 - 278,00 77.8%
Psiquiatria (Unidades Sécio-Ocupacionais) 4.308,00 4.748,00 440,00 110,2%
6. Rastrelos - N° de Rastreios 1.089,00 59 -1030 5,4%
Rastreios do Cancro da Mama 17,00 0,00 -17,00 0%
Rastreio do Cancro do Colo do Utero 0,00 0,00 0,00

Rastreio do Cancro do Colon e Reto 740,00 59,00 - 681,00 8%
Rastreio da Retinopatia Visual 332,00 0,00 - 332,00 0%
Rastreio Visual Infantit 0,00 0,00 0,00

7. Sessdes de Radioncologia 21.487,00 29587 1100 105,1%
Tratamentos Simples 5.445;00 2.566,00 -2.879,00 47,‘i %
Tratamentos Complexos 16.042,00 20.021,00 3.979,00 124,8%
8. Sessdes de Quimioterapia 5.374,00 5315 .56 99%
Sessdes de Quinioterapia 6.371,00 5.315,00 - 56,00 99%
9, Servigos Domicilidrios 874,00 731 143 83,6%]
Consultas Domicilirias 144,00 142,00 -2,00 98,6%
Hospitalizagéo Doriciidria 730,00 589,00 - 141,00 80,7%
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Q1 - indice Desempenho Global-ULS

A Grau de Grau de indice de
Objetivos Meta Real Cumprimento Cu'mpn'menlo Var 2024/2023
(%) Ajustado (%)
Objativos Mecionals
: 5is
. Indice de Desempenho* da Sub-drea Acesso 60,0 2487 414,5% E 120,0% 16:)
A2, Percentagem de pedidos em Lista de Espera B:;éansulta (LEC) dentro do 51,0 45,0, 90,0% 90,0% 6,8 42,0 3,9
A3. Percentagem de utentes em Lista de Inscritos para Cirurgia (LIC), dentro do 74,0 69,8/ 94,3% ’ 94,3% 7A 6.9 28
e a
B.1 {ndice de Desempenho* da Sub-area Gestdo da Saiide 53,0 2236 424,9% ; 120,0% 8,0
B.2 {ndice de Desempenho* da Sub-area Gestac da Doenga 60,0! 253, 421,7% 120,0% 8,0
6.3 (ndice de D penho* da Sub-area Qualificagao da P icd 61,0] 245 401,6% 120,0%; 6,0
B.4 Percentagem de reintemamentos em 30 dias, na mesma grande categoria de 248 38 83,3% 63,3%; 1,3 48 -1,0
Egﬁ'e':éetntagemde :irurgia.s em}ambulatério,‘;;;a procedimentos - B-,l; - 17:6 T ;5‘5-::5:/:1 - ;2—6,;9;1- = ;;1 o A5,§ : ) _“B-,-7”
B.6 Percentagem de cirurgias da anca efetuadas nas primeiras 48 horas 31,0 18,9 81,1% 61,1% 1,2 17,8! 1,1
B.7. Demora média sjustada T T T o 1,1080 00,1% X Y A
B.8. Demora média antes da drurgia 0,85 0,85 68,6% 68,6% 1,4i 0.9 -0,1
B.10 Niimero de ensaios clinicos iniciados no ano ) 0.0% 0,0% 0.0
B.11 Percentagem d’e doentes saidos em hospitalizazgo domiciliaria (GDH) no 5,0 0,95 18,9% 0,0% 0,0 09 "0,;
B12p gem de consultes hospitalares d ralizadas, domiciliarias e de 05 00! 0,9%!! 0,0% 00, 0,0 00
€ s ' o
"C1. Gastos operacionais por Inscritos 9450 ] “0.0)
'C2 Doente padréo‘por médico ETC 59,5 i 00 76,1 -164_3
C.3. Doente padrio por enfermeiro ETC e «3_0—,—4‘ . 0.0 327 : -2,2
T4 Pe:icentagem dosAgasms com traball?o extraordinério, suplementos e | 56,7/ H | 0,0 831 38
CEEmDA i 268805063 | o] -18.4147383]  -5.460.166,0
D.1 Resolutividade em doenga aguda dos CSP i SS.Di 55,7 101,3%| | 101,3%: 3,035
‘D2 Percentagem de populago rastreada no Rastreio do Cancro do Colo do 446 : 00l 30,2| 5.4
D.3 Per de populagi da no Rastreio do Cancro do Colon e Reto ) 49,4 i 0,0 443 51
D.4 Pe de utilizad do SU (> 4 episédios no ano) 4.o§ 1.7 156,6% 120,0% 38 40 23
D.5 Percentagem de episddios triados com cor verde, azul ou branca no SU 43,01 47,5 80,6% 89,6%; e 48,8 09
D.6 Taxa de internamento para amputagio de membro inferior em pessoas com A 0,0]

etan :
D.7 Taxa dei evitdveis na lagao adulta (ajustada para uma . o,0lf
D.8 Proporgio de Itas de psicologia, nutrigio e medicina dentaria | -

7% C =

Em 2024, com a criagao das ULS, foi adotado um novo modelo de financiamento que tem por
base uma capita por utente inscrito nos cuidados de sadde primarios. Com este novo modelo
deixa de haver uma ligacdo direta entre cada ato contratualizado e o financiamento da
instituicdo, como até agora. O novo modelo de contratualizacdo continua a prever uma
dimensao, e valor financeiro, associado a indicadores de desempenho. Neste ambito, para o
ano de 2024, estima-se uma execucdo de 83,1% a que corresponde um proveito de
9.653.075,20€ do total de 11.615.167,30€ contratualizados.

Execucdo Financeira do Contrato Programa

O quadro seguinte representa a execucdo financeira dos Contratos Programa face ao valor dos
adiantamentos recebidos, sendo que na presente data, o Ultimo ano encerrado em termos de
conclusdo da faturacdo com a ACSS é o ano de 2016.
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EXECUCAO DO CONTRATO PROGRAMA

Contrato Programa
{Ano)

2024

2023

2022

2021

2020

2019

2018

2017

2016

2015

2014

2013

2012

2011

2010

Total Contratado

166184373 €

102 085697 €

92 850 807 €

88843469 €

87001051€

84 529515€

61908 907 £

67 452116 €

57540904 €

59728890 €

65 687 990 €

69012100 €

68 908 855 €

65718 431€

73079930€

Valor Faturado

162612342 €

99155543 €

89229625 €

85354189 €

83452161¢€

80460187 €

64929 767 €

53151958¢€

55402 238€

56833377€

63150852€

64 054 162 €

63 609 444 €

59100964 €

63282714 €

Acrésdmo
Registado

3318619€

0€

0€

0€

122 878€

640584 €

3589779€

3268055€

€

0€

0€

0€

0€

0€

0€

10939915 €

Adiantamentos
Recebides

165 930 961

102 100 154

92 821645

87501 246

87001 051

84529515

74092 436

63 815014

58 887 515

58517731

64 361 020

70008 534

68 908 856

65718431

65 689 131

Fas
X

o

Saldo
-3318619€
-2944611€
-3592020€
-2147057€
-3426012€
-3428744€
-5572891€
-7395001€
-3485278€
-1684354€
-1210168€
-5954372€
-5299412€
-6617467€

-2406417 €

-58 482 422 €|

Faturagao Liquida

O quadro seguinte representa a faturagdo liquida realizada em 2024, as entidades com um
volume superior a 100.000 €, destes destacamos a faturagdo emitida a ACSS que inclui

faturagdo referente ao Contrato Programa de 2024.

FATURACAO LIQUIDA EM 2024

saldo em 31/12/2024
Faturagio emitida i
em2024 T
| A Devedor

Entidade Terceira NIF | ContaSNCAP

Credar

ACSS 503045039 € 165930961 €| 2111

- € 524024 €

ARSLYT 503 148776 € 2916483 € 7817509 €} 2854277 ¢! 2111

502423943 €

109768 €
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Acontecimentos apds a data de Balango

Os eventos ocorridos apds a data do balango sobre condi¢es que existiam a data do balanco,
sdo eventos ajustdveis considerados na preparagdo das demonstracdes financeiras.

Neste contexto, importa referir que, no cumprimento da Circular Normativa n.2 6/2019/ACSS,
de 21 de marco, a ULSAR recebeu em 28 de margo de 2025, a informacdo acerca dos
ajustamentos para eliminac¢do das diferencas contabilizadas entre as entidades e a ACSS, vindo
a atualizar as estimativas de execu¢io do Contrato-Programa de 2024 bem como do indice
desempenho Global para efeitos de apuramento dos incentivos associados.

Ainda neste ambito, a manutenc¢do da guerra entre a Russia e a Ucrania e o conflito na faixa
de Gaza entre Israelitas e Palestinianos, trard inevitavelmente impactos significativos as
economias portuguesa e europeia. Esta situagdo podera traduzir-se numa deteriora¢do do
desempenho financeiro da ULSAR, verificando-se, desde ja, incrementos dos custos de
operagao por via do aumento dos pregos dos combustiveis, energia e gas, bem como, por
ineréncia, de diversos outros produtos e servigos.

9. Cumprimento das Obrigagcoes Legais

Objetivos de Gestao e Plano Atividades e Orgamento

A Unidade Local de Saude do Arco Ribeirinho, EPE pauta a sua atuacdo na prossecucdo dos
seguintes objetivos:

¢ QOrientar toda a atividade em fungdo do doente, respondendo as suas necessidades, de
acordo com as melhores praticas disponiveis;

e Prosseguir e implementar metodologias de gestdo que proporcionem a realizacdo
pessoal e profissional dos seus colaboradores;

e Rentabilizar a capacidade disponivel e garantir a viabilidade econdmico-financeira da
instituicao.

Para 2024, a ULSAR tem como principais focos de atuagdo cinco areas distintas de intervencdo:
MIE 1. Cultura organizacional centrada no utente e na valorizag¢io dos profissionais
e Promover a marca ULSAR e fortalecer o sistema de comunicagdo interno e externo

e Promover a valorizagdo e satisfacdo dos profissionais
¢ Melhorar a atratividade da Instituicdo para Profissionais
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MIE 2. Acesso, qualidade e ganhos em saide ;P

Reorganizar e reforgar a carteira de servigos, incorporando inovagao e proximidade

Expandir e requalificar as unidades de salde <= y
Reforgar a ambulatorizacdo de cuidados e generalizar as respostas domiciliarias

Garantir a execucdo de medidas delineadas no Plano Nacional/Regional/Local de

Sadde

MIE 3. Modelo Integrado de prestagdo de cuidados de satde

Modelar adequadamente o acesso dos utentes aos diferentes niveis de cuidados
Melhorar a integra¢do dos diferentes niveis de cuidados ao longo do ciclo de vida do
utente

Reforcar respostas no &mbito da transi¢do digital na satde

Assegurar a integra¢do e interoperabilidade dos sistemas de informacdo de apoio a
gestdo e a atividade clinica

MIE 4. Melhorar a eficiéncia e garantir a sustentabilidade

Implementar modelos de organizagdo sustentaveis

Generalizar praticas e metodologias de contratualizagdo interna
Rentabilizar os recursos e potenciar sinergias

Incrementar, reorganizar e rentabilizar a oferta de MCDT

Criar Observatoério de Satde Publica

MIE 5. Investigacdo, inovacdo e formagdo

Reforgar a atividade de investigagao
Potenciar o recurso a fontes de financiamento

Investir em formacdo

INDICADORES : PAO 2024 Executado 2024 Desvio {+/-) Observagbes

Resultado Liquido - 35713 764 €] - 30049127¢€ 5664 637€i
EBITDA - 28082172 €| - 29990147 €| - 1907 975 €
Resultade Operacdional {EBIT) 33342581¢€|- 24781812€|- 58124393 €
Volume de Negécios 176814 289 € 167077 232 €| - 9737057€

Endividamento L _1,94 2,10 _ -o,; o
Divida Financeira Liguida /EBITDA | -0,14 -0,16 -0,02i
Disponibilidades 1125350€ 2357453 € - 1232103€

No decorrer do exercicio de 2024, a ULSAR prosseguiu a sua politica de investimentos, de
acordo com o previamente definido no Plano de Atividades e Orgamento, pelo que se
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evidéncia no quadro abaixo o desenvolvimento de cada projeto de investimento, assim como
os desvios registados no final do ano de 2024.

INVESTIMENTOS
1 ' Execrteco 3084 | v !
| Fontes Financament H
iniostimanta } Projecta | oz | e = TR PAOWS e H
1 1 . ! e i oam Extaado) i
PRI e 2 ] - SR . . At + Hu Thants 4
N . oo ooy i i |
Reaquilificagio da drea Pediatrica - Neonalologia/Urgéncia Pedidtrica e eoaicedd werael | | | | atlacale !
Internamento de pediatria i | | i
F HA. fachada, i z i
) Istesnas, instalagbes elémicas) g2 0406 08 anyoan ¢ |
i N g T e e -y i
e Interiares dos edificios 4o CHEM 29987 od | | o
s, espages] ' |
— == T
! |
|Aualizag3o equlpamento Informitico 175000 ¢} g | [EPR
- . | | i |
Equipamentos médico-lrurgicos & de MCOT 100265 ¢f e | | ' 569036 €
| ' | ' | |
= e ) Tt O £ e | |
hatelaria, | | |
e Am iy nsoud 140 TON 1 ApaTEi (|
e | B2 e R T | 1
[Beneficiagso das Instalagbes dos Servigos Farmaceuticos ¢ armazém 300000 ¢| 95252¢; H ! | | 204 708 ¢
| S I R — I l }
oditbris, § i |
B3 a4 €3 3s98s0¢! e, | 1383504
| fpabieiate S .! - § 1
|Rede Gascs Medicinals w0000 ¢) 0 (E | i i { 200000 ¢/ |
[emeane coniosima“crurooesicioctnso e iroma . . s il
|PROJECTO £ ADAPTAGAD AQ QGIT [geradores| ] L snn e 4| I
| | e S e . | Gsatl) S | | 1 i
|aquisi¢so de Equipamento TAC para Radioterapla | ss0000€) 761500¢! i 12s00¢) |
| 1 + t =1
turdconal do domsa | 2825 250¢ o€ ;numl |
e s s | — e 4 —— 1
jo- Polo deambulatdrio na rea da | e odt | | ! o i !
al e e S e =T TN . oy | B
E |
Bhiciéncla Encrpdtica o Hospital da Morit]o & Bamero - CHBM (Clarsbosas, | i | 1
% | nated
Fachadas, amfanto, calxilharias, limpadss LED_) b s e i
B E o e R 4 | 1 | -
dasga de dpua, ETAR, Sistema 1080000 ¢} od | 1080000 ¢| ]
de rega) i | ' I
i i b el ey i) ; _— ;
e diagnostico 1 b I
EEanSeke == R B - i
Promogao da eficléncla energétiea do Bloco Operatério 1180000 ¢! ne { ! 11monoc] {
N i L. -
ia Clinica 400000 ¢ w1’ H 359509 L i
| =S - i | j
{Restruturagio do datacenter e da estrutura da rede Wirless (WIFE do CHEM 287 188 (i 277010 (} } ! 120174 € i
| il S . i qE=" 1 =
|Reastrunurachio das cosinhas do CHEM lsooowti ot | Lannece € !
T e i Rt e - | 1
000t odl H 5 !
Eur.eu Mésiica Cirrugica| e detetor digital de [magem no Hospltal do Montijo 2200004} i I Sa0000q) i
|Cragho de bavipa Comuaitsria deSeide MentsL A - Aaisigio de Viaturs 38900} o€ [ | wwwas ]
P e — | {
] ] | 1
Dlgital €5 da Bava da Banheira 196800 €] oe : | 195800 € i
o B ha i 3 '
g i i
A para fede de Felo - Centros de Satde do & 5 |
e ssa05¢) Janee !
i i | )
Criagho de Gabinete de Medicina Dentiria, Kit de cadsira de dentlsta | o) | | as21¢
] — - k- ' !
[Aquisig o de Equipaments de Cirurgia Rabética | 24500004} 2 ! 3 ens 000 £
\ - T i 1 | I
el | 30000¢! i ! | ! 2ms8¢ |

22163121€  2173451¢€ 0E -17125244€

A anadlise ao grau de execucdo do orcamento carregado no SIGO/SOE é realizada no relatério
de execug¢do Orcamental em documento auténomo.

Gestao do Risco Financeiro

Em dezembro de 2008, o CHBM financiou-se através do Fundo de Apoio de Pagamentos do
SNS, no montante de 24,3 milhdes de euros e realizou uma aplicagdo no mesmo Fundo no
montante de 4 milhdes de euros. Este financiamento destinou-se a regularizacao de dividas a
fornecedores do SNS, conforme determinado pela Resolu¢io do Conselho de Ministros n.2
191-A/2008.

Em setembro de 2009 realizou-se o resgate do montante aplicado tendo-se liquidado juros no
valor de 298 mil euros, em dezembro desse mesmo ano efetuou-se um aumento do Capital
Estatutario de 8 milhGes de euros, utilizado para amortizacdo o financiamento realizado e
segundo as orientagdes da tutela. Desse resgate resultou uma amortizacdo de capital de 7,8
milhdes de euros, liquidando-se juros no valor de 125 mil euros.

Por Despacho conjunto n.2 14181-A/2013 de 1 de novembro, do Secretdrio de Estado do
Tesouro e o Secretario de Estado da Saude, foi determinado um aumento do capital estatutério
no valor de 12,8 milhdes de euros, realizado através da entrega do nimero de unidades de
participacdo, detidas pelo Estado no Fundo. Sdo também perdoados todos os juros vencidos e
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nao pagos até a data de entrada em vigor do despacho acima referido, que produziu os seus
efeitos a 1 de janeiro de 2014.

0 Despacho n.2 15476-B/2014 de 19 de dezembro, do Secretdrio de Estado do Tesouro e o
Secretario de Estado da Saude, veio refor¢ar o Capital Estatutdrio do CHBM, EPE no montante
45,3 milhdes de euros.

0 Despacho n.2 1265/2017 e 1266/2017 de 29 de dezembro, do Secretério de Estado do
Tesouro, reforgou novamente o Capital Estatutdrio do CHBM no montante de 6,15 mithdes de
euros, totalmente subscrito pelo Estado em numerdrio cifrando-se no final de 2020 nos 105,18
milhGes de euros.

0 Despacho Conjunto do Ministro das Finangas e do Ministro da Saude de 22/12/2023, que
reforca o Capital Estatutdrio do CHBM no montante de 7,6 milhbes de euros, totalmente
subscrito pelo Estado em numerdrio cifrando-se no final de 2023 nos 112,7 milhdes de euros.

0 CHBM contraiu um empréstimo reconhecido a data de 31/12/2023 de 4.022.936,33€. Este
empréstimo refere-se a uma comparticipagdo financeira do Fundo de Coeséo, por via de uma
candidatura ao POSEUR, designada por Eficiéncia Energética do Hospital do Barreiro para
apoio ao investimento em estruturas no dominio da Sustentabilidade e Eficiéncia no Uso de
Recursos.

GESTAO DE RISCO FINANCEIRO
ANOS I

Encargos Financeiro €

Taxa Média de Financiamento (%}

Limite de crescimento do endividamento

Nos termos definidos n.2 1 do artigo 652 da Lei 75-B/2020, de 31 de dezembro, o crescimento
global do endividamento das empresas publicas fica limitado a 2%. O valor do crescimento do
endividamento da ULSAR em 2024 foi de 0,0%, abaixo do valor definido, estando assim em

cumprimento.

Limite de Crescimento do Endividamento

Variacio do Endividamento (Execugio) 2024 2023
Financiamento Remunerado (Corrente e ndo Corrente) 4022936€ 4022936 €
Capital Estatutédrio 112 733 480,00 €| 112 733480,00 €
Novos Investimentos 2024 - € - €

Variac¢io do Endividamento
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Evolugio do Prazo Médio de Pagamento

No final do ano de 2024, a ULSAR obteve um prazo médio de pagamento de 85 dias, o que
representa uma diminuigdo em 53,6% (-98 dias), face ao valor alcangado no ano anterior. Esta
diminui¢io deve-se ao reforco de verbas para a regularizagdo de passivos.

PRAZO MEDIO DE PAGAMENTO

PMP (Dias)

Dividas vencidas de acordo com o arte. 12 DL 65-A/2011
pcne i n SRR SRS oot e e bt B
90 - 180 dias 180 - 240 dias 240 - 360 dias ! >360 dias
Aqg. De Bens e Servigos 3.601.782€]  2.736.877 € 165.563 € 71.672€ - 4.810€
i
Aq. de Capital 399.947 € 15.793 € - € S

4.001.729 € 2.752.670 € 165.563 € 77.672 € -

De acordo com n.2 2 do artigo 262 do Decreto-Lei de Execugdo Orgcamental (DLEO) de 2019, foi
divulgada a lista das dividas certas, liquidas e exigiveis ha mais de 30 dias, das EPE com PMP
superior a 60 dias, no respetivo sitio da Internet.

Dividas a Fornecedores

http://www.chbm.min-saude.pt/attachments/article/303/dividas fornecedores24.pdf

DIVIDAS A FORNECEDORES A 31/12/2024

| Divida Vencida ,

Dividas vencidas de atordo com o rte. 148 DLEO - 2016 J

t |
Fomecedores SNS 90 894 €| 157118 €} 46330 21753 € 3343363 €} 4201 8595 €] 3617761 €] 3526867 €
¢ I t

|
11044 €], 20218 € 427 955 €|

' '
i i I
| { TotelDivida | Pegementosem

Tipo Fornecedor I | [ i DividaTotal | i
g i o-sdiss | 90-180dizs | 180-2a0dms | 260-3600ls | >360dks i | Vendda i Mono

i i i v

Fomecedores Externos i 7634126 €l 7913 €! 605 €| - 3519€|- 13958 €| 25100743 €! 7 625 167 €r- 8959 €:
i | } |
1 I 1 t
}
|
;
t
i

i
Outros Fomecedores 14 402 €I 496 861 €i 491173 €|r 473619 €
!

18065362€ . 7742574€ 179433 € 16282 € 38452 € 3757360€ 29799463€ 11734101 € 3991527 €

Dividas venddas de acordo com o art®. 12 DL 65-Af2011
Dividas Vencidas e el e S P RS e e
90 - 180 dias 180 - 240 dias 240 - 360 dias >360 dias
E
Ag. De Bens e Servigos 7532913 € 7913 £ 605 €E B 3519 € - 13958 €
Aqg. de Capital 101213 €

7634126 € 7913 € i 3519¢€ - 13958 €
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Resultados Obtidos

Foram prosseguidas todas as diligéncias acordadas em sede de contratualizagdo com o Servigo
Nacional de Saude, designadamente o cumprimento do orcamento de custos aprovado,
embora por insuficiéncia de recursos financeiros ndo tenha sido possivel colocar a divida de

fornecedores nos niveis legalmente consignados.
A Certifica¢do Legal de Conta de 2023, inclui as seguintes reservas e enfases.

Reservas

Conforme referido no capitulo 8 do relatério de gestdo e nas notas 11 e 19.2 do anexo as
demonstra¢des financeiras: (i) os rendimentos associados as prestagdes de servigos do Servico
Nacional de Saude, que resultam das condi¢bes acordadas com a Administragdo Central do
Sistema de Satde, 1P (ACSS) no dmbito dos Contratos-Programa (CP) e respetivos Acordos
Modificativos, celebrados anuaimente, sio registados tendo em consideragdo as instrugdes da
ACSS para normalizacio dos registos contabilisticos associados a execuc¢ao dos CP, Programas
Verticais e Convengdes Internacionais, preconizadas na Circular Normativa n® 6/2019/ACSS, de
21 de marg¢o, ndo levando em consideragdo a informagdo disponivel relativa a producdo
efetivamente realizada pela ULSAR, sendo que é reconhecido pela propria ACSS que os
ajustamentos realizados “(...) ndo prejudicardo os acertos a efetuar aguando do encerramento
dos CP ainda em aberto” e; (ii) de acordo com a taxa de execucdo real do CP de 2023, apurada
pela ULSAR, os rendimentos relevados contabilisticamente no exercicio encontrar-se-do
sobrevalorizados em cerca de 2.365.000 euros (sobrevalorizados em cerca de 4.528.000 euros
no acumulado até 31 de dezembro de 2022), caso esta producdo seja integralmente aceite
pela ACSS. O facto de: (i) se encontrar ainda em curso pela ACSS o processo de conferéncia
para encerramento dos CP dos exercicios de 2017 a 2023, ndo sendo assim ainda possivel
quantificar os seus efeitos; e {ii) os efeitos dos acertos efetuados aos ultimos exercicios terem
sido significativos {em 2019 foram encerrados os CP de 2013 e 2014 com impacto positivo nos
resultados desse exercicio de cerca de 2 426 000 euros € em 2020 foram encerrados os CP de
2015 e 2016 com impacto também positivo, de cerca de 1.801.000 euros); conjugado com as
situacdes referidas anteriormente, consubstanciam limitagdes ao ambito e profundidade do
nosso trabalho.

Decorrente de limitagdes do sistema informatico da Entidade, as notas de crédito recebidas
em 2023, relacionadas nomeadamente com ajustamentos aos precos de medicamentos, no
montante total de cerca de 4.870.000 euros, foram registadas diretamente a crédito do custo
das existéncias consumidas, sem ter em considera¢do se os bens a que respeitam ja foram
consumidos ou se permanecem em armazém. Deste modo, ndo nos é possivel determinar o
impacto desta situagdo nas demonstracdes financeiras de 2023, designadamente na possivel
sobreavaliacdo da rubrica de Inventérios e/ou resultado liquido do exercicio.

Do processo de confirmagio de saldos efetuado pela ULSAR junto da Administracdo Regional
de Satde de Lisboa e Vale do Tejo (ARSLVT) com referéncia 31 de dezembro de 2023 resulta
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que o saldo registado na ULSAR com a ARSLVT (saldo liquido a receber de cerca de 1.974.000
euros) é divergente do saldo registado pela ARSLVT (saldo liquido a receber de cerca de
3.562.000 euros) em cerca de 5.536.000 euros, sendo a justificagdo apresentada para a maior
parte desta diferenca respeitante a faturagdo de Cuidados Respiratérios Domicilidrios emitida
pela ARSLVT em exercicios anteriores e ndo registada pela ULSAR. Face a divergéncia de
opinides no que respeita a esta matéria, ndo foi possivel concluir se a ULSAR deveria ter
registado as responsabilidades associadas aquela faturagdo.

Enfases

Conforme mencionado na nota 16.6 e 16.7 do anexo as demonstra¢des financeiras, e nos
termos do Despacho Conjunto das Finangas e da Salde, de 22 e 29 de dezembro de 2023, o
acionista unico procedeu, no final do exercicio de 2023, a duas entradas de capital em
numerario, sendo a primeira, no montante de 7.553.480 euros, destinada a aumento do
capital estatutdrio e a segunda, no montante de 11.293.350 euros, para cobertura de prejuizos
transitados devendo ser aplicada no pagamento de dividas em atraso a fornecedores. Saliente-
se que, apesar da Entidade ter vindo a apresentar resultados negativos avultados ao longo dos
Oltimos anos, consideramos que a sua continuidade ndo se encontra em causa, dado tratar-se
de uma entidade publica empresarial relevante na prestacao de servigos publicos no setor da
saude, e ter vindo a contar com o apoio financeiro do seu Acionista para o equilibrio da sua
atividade operacional, ainda que traduzido na forma de cobertura de prejuizos e/ou de
aumentos de capital estatutario.

Conforme mencionado na nota 8.1 do anexo as demonstrac¢des financeiras, as taxas utilizadas
na depreciacdo dos Edificios e Outras Construgdes tém essencialmente por base a vida util
estimada aquando da realizacdo da Gltima avaliacdo dos mesmos, efetuada em 2013, sendo
que ap0ds a finalizagdo dos investimentos que estdo atualmente a decorrer nos edificios da
ULSAR no ambito do Programa Operacional Sustentabilidade e Eficiéncia no Uso de Recursos,
essas vidas dteis serdo revistas.

Conforme divulgado no relatério de gestdo e na nota 14 do anexo as demonstragdes
financeiras, o Decreto-Lei n2 102/2023, de 7 de novembro, que entrou em vigor no dia
seguinte a sua publica¢io, com producgio de efeitos a 1 de janeiro de 2024, procedeu a criagdo
de unidades locais de satide (ULS), com a natureza de entidades publicas empresariais (EPE),
tendo a Unidade Local de Satde do Arco Ribeirinho, EPE, sido criada através da reestruturacao
do Centro Hospitalar Barreiro Montijo, EPE com a integra¢do do Agrupamento de Centros de
Satde Arco Ribeirinho (ACES AR). De salientar, que as contas agora auditadas com referéncia
a 31 de dezembro de 2023 se referem exclusivamente ao até entdo denominado Centro
Hospitalar Barreiro Montijo, EPE.
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Remuneragdes

Conselho de Administragao
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Aos membros do Conselho de Administra¢io ndo foi atribuido qualquer prémio de gestao, nos
termos do art.2 41.2 da Lei n.2 82-B/2014, de 31 de dezembro (LOE 2015). Os membros do
Conselho de Administra¢do ndo tém acumulagodes de fungdes.

CONSELHO DE ADIVIINISTRACAO (ate 17 de marco de 2025}

| ttandats Designagzo
[ N R Cargo Nome o e A gy —o i ]
| { inicio - Fim ) - Dot Doz
t o
| 26/0772022 2 31/12/2024 | presicente Maria Teresa Fernandes de Jesus de Sousa Carneiro D;:;;z";zg 20/07/2022
| |
1. & - Dk Despacho n®
! 26/07/2022 a 31/12/2024 Vogal Miguel Angelo Madeira Rodrigues 5052/2022 ._n‘.ﬂm?f!ﬁﬂ
| | Despacho n?
|
I | da Sit i 20/07

: 26/07/2022 a 31/12/2024 I Vogal Jorge Manuel da Sitva Pinto 9052/2022 /07/2022
| 1 = b A Despicho n® 3 ¥
| 26/07/2022 a 31/12/2024 Directora Clinica CSH |Ana Teresa Nobre Dugue Moriteiro Leite dSargues Xavier 9052/2022 20/07/2022
| |
| | o
| 26/07/2022231/12/2024 |  EnfeDiretor  |loséFilipe Fernandes Nunes Despacho n 20/07/2022
i i 9052/2022

| Directora Qinica C4P | Anabela Domingues Pires Ribeiro Marting

Uisar

ULSAR

26/07/2022 a 31/12/2024

Estatuto do Gestor Publico

Miguel Angelo Madeira Rodrigues

o ge Manuel da Silva Pinta

José Filipe Fernanthes Funes

MNome
iMaria Teresa Fernandes de Jesus de Sousa Carneiro
IMiguel Angelo Madeira Rodrigues
i}nrgn Manuel da Siiva Pinto
| Teress Hobre Dugue Monteiro Leite Marques Kavier
?msé Filipa Fernandes Nunes
| .
|fnabela Domingues Pires Ribero Marting
1

TOTAL
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Maria Teresa Fernandes de Jesus de Sousa Carneiro

Aria Teresa Nobre Dugue Monteiro Leite Marques Zavier

Anabels Domingues Pires Ribeiro Marting

—

Remunerac¢do Anual 2024 (€)

Fixa
86 651,104
6932110€
6332110€
10189396 €
£3321,10¢€

88 #16,18 €

R.enumeraéo mensal bruta (€)
e Venclmento ml::’::‘:;o

5 81 4609,11 € 1843,63¢€
5 81 3687,29€ 147492¢€
S B1 3687,28€ 147492 €
Bl 5 990,38 147492¢€

S Bl 3687,29€ 147492¢€
5 547,99 € 147492{

Varlavél | Bruta

957.28€|  8760838¢€
NA i 69 221,10€

i
NA ‘ 69321,10¢
723290 ¢€ 109 126,90 €

|
165,08 € 59487,18€
| 95 236,46 €

BA2020 €

500 101,12 €

Redugdo

Vslor Firnal

87608,38€

€8 321,10€

69 321,10 €

109 126,90 €

69 487,18 €

95 236,46 €

500 101,12 €
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Beneficios Sociais 2024 (€)

i Valor Subsidio Refeigio : Regime de Protegso Soclal Seguro de Vida Segurode Saide | Outras
Nome Rl RIS S = LIRS S AR S P S S R SV
| Dl&rio Encorgoanual | Entidade Encargo anual Entargo enual Encergoanual | Encargoanual
Maria Teresa Fernandes de Jesus de Sousa Carneiro ‘ 6,00¢€ 1518,00€ CGA 9531,60€ NA NA
| i
Miguel Angelo Madeira Rodrigues | 6,00¢€ ; 151800€ CGA 762528 € NA NA
|
Jorge Manuel da Silva Pinto 1 6,00¢€ 1518,00€ CGA 762528€ NA NA
|
|
i
Ana Teresa Nobre Duque Monteiro Lelte Marques Xavier | 6,00 € 1398,00€ . CGA 1200391¢€ NA NA
i 1
José Filipe Fernandes Nunes ‘ 6,00 € 1410,00 € cGA 762528€ NA NA
Anabela Domingues Pires Ribeiro Martins 1 6,00€ 1290,00€ CiaA 10 476,00 € NA NA
! 2
TOTAL 8652,00€ 54 887,35 €

0 Conselho de Administragdo ndo tem despesas associadas a viaturas nem despesas
associadas a deslocagdes em servigos.

Fiscalizagao

A remuneracdo dos membros do conselho fiscal é fixada no despacho de nomeag¢do dos
respetivos membros, atendendo ao grau de complexidade e de exigéncia inerente ao exercicio
do respetivo cargo e tendo em conta os critérios de classificagdo dos hospitais E.P.E., fixados

na resolucdo do Conselho de Ministros a que se refere o n.2 4 do artigo 28.2 do Estatuto do
Gestor Publico.

O Decreto Lei n2 55/2025, de 28 de marco, procede a alteracdo do artigo 819 e 822, com a
seguinte redagio:
Artigo 81°¢

1 - O fiscal Unico, que é revisor oficial de contas, é o drgdo responsavel pelo controlo da
legalidade, da regularidade e da boa gestdo financeira e patrimonial do estabelecimento de
saude, E. P. E., nos termos do artigo 413.2 do Cédigo das Sociedades Comerciais, e dos
estabelecimentos de satude, S. P. A.

2 - O fiscal unico é designado por despacho dos membros do Governo responsaveis pelas dreas
das financas e da saude, obrigatoriamente de entre os auditores e, no caso do estabelecimento
de salde, E. P. E., de entre os revisores oficiais de contas e sociedades revisoras oficiais de
contas registados na Comissdo do Mercado de Valores Mobilidrios.

Artigo 822
m) com base na proposta de plano de desenvolvimento organizacional apresentada pelo

conselho de administracdo, o fiscal Uinico emite um relatério e parecer, o qual é remetido aos
membros do Governo responsaveis pelas areas das finangas e da salde.
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Conselho Fiscal %

CONSELHO FISCAL (cessante)

- .
Mandato | Designaclio
1L ek T SO i Cango Nome H SIS ) e ¢
(iricio - Fim ) g Forma Data
' Despacho
01/0/2018 a 31/12/2020 Presidente Maria Leonor Betencourt Silva Dantas Jorge P L 26/04/2018
iConj. SET e SES
s 3 ! Despacho
01/6/2018 a 21/12/2020 Vogat Renato Filesbertc Pinto Marques ' 26/04/2018
;Conj. SET e SES
01/0/2018 a 31/12/2020 Vogal 10sé Manuel Gongalves André i D_spacho 26/04/2018
ECnnJ. SET e SES
n i Despatho
01/0/2018 2 31/12{2020 Vogal Suplente  :Anabela Mendes Garcia Barats : 26/04/2018
:Conj. SET e SES

Este Conselho Fiscal cessou as suas fungbes em 07/11/2024.

Remuneragdo
Nome
Anual 2024
i 1
{Renato Filesberto Pinto Marques | 5 380,00 €
i 4 i
iAnabela Mendes Garcia Barata | 475760€]
i )
TOTAL 10 137,60 €

O Conselho Fiscal atual iniciou as suas fungdes em 08/11/2024, por despacho conjunto das
Finangas e da Saude.

CONSELHO FISCAL (atual}

|
Mandato | Designacdo
—— 1 Largo Nome — e
{ tnicio - Fim ) | fewe =S8 e bty
. Jad 5 : Despacho
01/01/2024 a 31/12/2026 Presidente José Miguel Morais Azevedo Rodrigues ¥ i 08/11/2024
| Conj. SET e SES!
| i
| !
01/01/2024 a 31/12/2026 vogal Miguel Teixeira Ferreira Roquette Despacho  © o2 /11/2024
| Conj. SET e SES ¢
|
01/01/2024 2 31/12/2026 | Vogal Rita Dominguss Santos Cunha Leal Despache | gg/11/2024
Conj, SET e SES{
Remuneraga
Nome emul 1Ca0
Anual 2024
i ¥
i 1
José Miguel Morais Azevedo Rodrigues g 1787,45€
'Miguel Teixeira Ferreira Roguette 1340,58 € i
|
Rita Domingues Santos Cunha Leal ; 1340,59€

4 468,63 €

Revisor Oficial de Contas

Na auséncia de nova nomeacdo, o ROC encontra-se em exercicio de fungdes tendo em conta
as condi¢bes contratuais definidas para o triénio 2018 — 2020.

REVISOR OFICIAL DE CONTAS

Marsae igertificagio SROC / ROC | Designagsn |

|
i Sy Mt duiscrighame] NtAegtens | 1
{inkio-Fim ) i e : 2eac i Phor ‘ e { etz Contrntads

i

01/0/2013 2 31/12/2020 /D0 & Aszaciades, SROC, s P2 1 zoms1msa) OSPO Taunapons | o2ai0n0me 3

Canjunta

Pagina 63



@ | UNIDADE LOCAL DE SAUDE
ARCO RIBEIRINHO

i

Remuneracao

home Anual 2024

BDO & Associados, SROC, Lda. 16 500,00 €

A ULSAR ndo tem Auditor Externo.

Complementos de Pensdes

Ndo foram pagos complementos de pensao, para além dos consentidos pelo art. 78.2 Lei n.2
82-B/2014, de 31 de dezembro (LOE 2015).

Artigo 32.2 do Estatuto do Gestor Publico

N3o é permitida a utilizagdo de cartdes de crédito e outros instrumentos de pagamento pelos
membros do Conselho de Administragdo, tendo por objeto a realiza¢do de despesas ao servico
da ULSAR. Assim como nio é permitido o reembolso de quaisquer despesas que caiam no
ambito do conceito de despesas de representacdo pessoal.

O valor maximo das despesas associadas a comunicagdes, que incluem telefone movel,
telefone domicilidrio e internet, tem como limite o valor fixado para os cargos de diregdo
superior de 1.2 grau da Administragdo Publica pelo Despacho n.2 7167/2003 do Secretario de
Estado Adjunto da Saude, ratificado em reunido do Conselho de Administracdo do dia 4 de
novembro de 2016 (Ata n.2 48/2016).

Gastos com Comunicagoes (€)

Pistond mensel :
Valor anusl b
Hote definida o !

i
i

Maria Teresa Fernandes de lesus de Sousa Carneiro ! 70,00 €
:

iMiguél Angelo Madeira Rodrigues NEo Utllim

|
{Jorge Manuet da Silva Pinto I NA | NA
|
;

Nao utiliza
Ana Teresa Nobre Duque Montetro L&ite Marques Xavier i NA , NA Nio Utiliza
José Filipe Fernandes Nunes NA NA N&o utillza |
TOTAL 4249 €

As viaturas da ULSAR ndo estdo alocadas em exclusividade aos membros do Conselho de
Administragdo, existe uma frota de viaturas que sdo utilizadas em funcdo dos servicos que
delas carecem.

Despesas Nao Documentadas

Foi dado cumprimento ao principio de proibicdo de realiza¢do de quaisquer despesas nao
documentadas e de transparéncia financeira, conforme previsto do n.2 2 art. 162 da Lei n.2
133/2013 de 3 de outubro, detendo esta Instituicdo contabilidade organizada nos termos
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legais, que permite identificar claramente todos os fluxos financeiros, operacionais S;E'
econdémicos.
< /

Relatério sobre Remuneragdes pagas a Homens e Mulheres

A ULSAR elaborou o plano e o relatério sobre as remunerag8es pagas a mulheres e homens,
nos termos da Resolucdo do Conselho de Ministros n.2 18/2014 de 7 de margo, o qual foi
divulgado internamente e disponibilizado no respetivo sitio na Internet.

Plano

http://www.chbm.min-
saude.pt/attachments/article/328/CHBM plano igualdade genero 22.pdf

Relatorio

http://www.chbm.min-saude.pt/attachments/article/328/rel remuneracoes genero20.pdf

Plano e Relatério Anual de Gestdo de Riscos de Corrupgao e Infragées Conexas

O Plano de Prevencéo de Riscos de Corrupgdo e Infragdes Conexas foi atualizado e aprovado
pelo Conselho de Administragdo em 11 de margo de 2022, foi publicado no sitio da internet e
intranet e divulgado através de circular informativa e da Newsletter da CHBM, tendo sido,
também, remetido emails a todos os responsaveis sectoriais, tendo em 2024 sido aprovado o
Relatério Anual de Acompanhamento deste relatério, aprovado em Reunido de CA de 26 de
abril de 2024 e remetido as entidades competentes.

Dada a cria¢do da Unidade Local de Satide do Arco Ribeirinho, EPE, pelo Decreto-Lei n.2
102/2023, de 7 de novembro, e com a entrada em funcionamento desta ULS a 1 de janeiro de
2024, a organica constante no Plano de Gest&o de Riscos de Corrupgdo e Infragces Conexas da
sua antecessora n&o representa a organica da presente entidade.

Encontra-se, ainda, em elaborac¢3o o Plano de Prevengdo de Riscos de Corrupgdo e Infracdes
Conexas da ULSAR e por conseguinte o Relatdrio Intercalar de Acompanhamento do Plano de
Prevencédo de Riscos de Corrupgao e Infragbes Conexas.

No entanto, o ano de 2024 caracterizou-se por um forte empenho da ULSAR no cumprimento
do Programa de Cumprimento do Normativo, com a aprovagdo do Cddigo de Conduta Etica e
do Regulamento Interno de Comunicagdo de irregularidades da entidade, tendo a Comisséo
de Acompanhamento da Prevencio de Corrupgdo (CAPC) acompanhado as recomendagées do
Mecanismo Anticorrupcdo. No dmbito das atividades desenvolvidas pela CAPC destacam-se a:

1. Atualizagdo do Manual de Procedimentos e Boas Praticas em Contratacao Piblica, pelo
Servico de Aprovisionamento, a luz de novo enquadramento legal, nas seguintes
matérias:

e Procedimentos de aquisi¢do, Juri e nomeacdo do gestor de contrato;
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e Medidas que visam a prevenc¢do dos riscos de corrupgdo e dos riscos de 2‘ -

gestdo, em face quer das recomendagdes do CPC quer ao abrigo da ultima
redacdo do Cddigo dos Contratos Publicos;
e Controlo de Declara¢des de conflitos de interesses e de Incompatibilidades;
e Legislacdo sobre controlo de Dispositivos médicos.

2. Realizacdo de ac¢bes de controlo e fiscalizagdo surpresa para aferir a regularidade da
cobranga de taxas moderadoras, conforme recomendagtes da IGAS, n.2 287/2014.

Plano

http://www.chbm.min-saude.pt/attachments/article/733/PGRCIC plano 22.pdf

Relatério

http://www.chbm.min-saude.pt/attachments/articie/733/relatorioPGRCIC 23.pdf

Contratagdo Piblica

As normas de contratag¢do publica em vigor na Unidade Local de Saude do Arco Ribeirinho, EPE
(ULSAR) decorrem do Codigo dos Contratos Publicos (CCP) aprovado pelo Decreto-Lei n.@
18/2008 de 29 de janeiro, alterado e republicado pelo Decreto-Lei n.2 111-B/2017, de 31 de
agosto (retificado pelas declara¢des de retificagdo n.2 36-A/2017, de 30 de outubro e n.2
42/2017, de 30 de novembro), pelo Decreto-Lei n.2 33/2018, de 15 de maio, pelo Decreto-Lei
n.2 170/2019, de 4 de dezembro, pela Resolugdo da Assembleia da Republica n.2 16/2020, de
19 de marco e pela Lei n.2 30/2021 de 21 de maio.

Em 2012, foi aprovada uma “Politica de Aprovisionamento” que visa estabelecer as regras
relativas a aquisicdo de bens, servigos e aquisi¢do de empreitadas, bem como a gestdo dos
stocks na ULSAR, concretizadas através da agdo desenvolvida pelo Servico de
Aprovisionamento (SAp), com a participagdo dos clientes internos (utilizadores).

A preparac3o e realizacdo da compra é sempre e apenas, efetuadas pelo SAp segundo as regras
de contratagdo publica prevista no CCP e demais legislagdes aplicdveis. A “Politica de
Aprovisionamento” da ULSAR é operacionalizada através da elaboragdo e implementag¢ao dos
Procedimentos Gerais ou Sectoriais.

O SAp encontra-se certificado desde 2009, pela Norma ISO 9001:2015, tendo sido o primeiro
servico de aprovisionamento certificado a nivel nacional por este referencial. Tendo em vista
assegurar a eficiente utilizagdo dos recursos, o eficaz controlo dos processos e a avalia¢do e
minimizacdo dos riscos identificados, estdo aprovados e publicados 12 procedimentos
internos, além do Manual de Qualidade e do Manual de Procedimentos e Boas Praticas na
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drea da Contrata¢do Publica. Procedeu-se recentemente a revisdo e atualiza¢do deste ultimo,

que incorpora também as recomendagdes do Conselho de Prevencgdo da Corrupggo. ({/'

7~

Durante o ano a que se reporta o presente Relatério, ndo foi celebrado nenhum contrato de
valor superior a 5SM€, sendo, contudo, submetidos a fiscalizacdo prévia do Tribunal de Contas
todos os atos, contratos ou outros instrumentos geradores de despesa nos termos dos artigos
44.2 3 48.2 da Lei de Organizacdo e Processo do Tribunal de Contas.

Em 2018 foi elaborado o Manual de Procedimentos e Boas Préiticas na area da Contrata¢ao
Publica, que estabelece a identificacdo das praticas para a area da contratagdo publica, em
cumprimento do Despacho n.2 851-A/2017 do Gabinete do Ministro da Satide de 13 de janeiro,
publicado em 16 de janeiro.

0 Manual de Procedimentos e Boas Préticas na area da contratagdo publica foi atualizado em
2021.

http://www.chbm.min-
saude.pt/attachments/article/328/manual_boas praticas contratacao publica 21.pdf

Adesio ao Sistema Nacional de Compras Publicas

No que se refere aos contratos celebrados para aquisicdo de bens e servigos, esta ULS,
enquanto entidade voluntaria, mantém a ades&o aos acordos quadro da Servigcos Partilhados
do Ministério da Satde (SPMS), bem como aos acordos quadro da ESPAP, sobretudo em areas
de grandes consumos, tais como eletricidade, combustivel, gas, papel, medicamentos e
equipamentos informaticos.

Principio da Unidade de Tesouraria

Conforme previsto na Lei n.2 82-B/2014, de 31 de dezembro, a ULSAR mantém as suas
disponibilidades e aplicagdes financeiras junto do IGCP, E. P. E., sendo-lhe para esse efeito
aplicavel o regime da tesouraria do Estado, aprovado pelo Decreto-Lei n.2 191/99, de 5 de
junho, alterado pelas Leis n.2 3-B/2000, de 4 de abril, e n.2 107 -B/2003, de 31 de dezembro.

‘ 42 Trimestre

Rubricas 12 Trimestre | 2¢ Trimestre ! 3¢ Trimestre
I I.
Disponibilidades 2708107 € 3759362 € 1742550 € 2339759¢€
AplicacBes Financeiras - € - € - € - £
|

L

2708107 € 3759362 €i 1742550€ 2339759€

N3o foram auferidos juros em incumprimento da Unidade de Tesouraria do Estado,
reconhecendo-se que as receitas de todas as aplicages financeiras que sejam efetuadas em

violacdo deste principio revertem para o Estado.

Por despacho do IGCP, de 21 de abril de 2023 foi autorizado a dispensa do cumprimento do
Principio de Unidade de Tesouraria para os anos de 2023 e 2024, para os valores de objeto de
recolha, os quais devem ser transferidos para contas no IGCP.
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Banca Comercial

Banco 12 Trimestre 22 Trimestre 32 Trimestre i 42 Trimestre

H
Banco Santander Totta 33 749 =€§ 80851€ 17693 €

Juros suferidos

N3o foram auferidos quaisquer rendimentos ou juros das disponibilidades que se encontram

depositadas na Banca comercial, nem foram realizadas aplicagbes financeiras.

Auditorias do Tribunal de Contas

A ULSAR n3o foi alvo de auditoria pelo Tribunal de Contas nos ultimos trés anos em apreco.

Plano para a lgualdade

O Plano de Igualdade de Género aprovado para 2022, com a finalidade de promover medidas
que favoreca, a incorporagdo, a permanéncia e o desenvolvimento da carreira profissional das
pessoas que participam na organizagao.

Plano

http://www.chbm.min-
saude.pt/attachments/article/328/CHBM plano _igualdade genero 22.pdf

Informagao no sitio da internet do SEE {portal DGTF)

Divulgagho
Informagio a constar no site do SEE Comentdrio
£ N NA. | Dstaatualizacio
Estatutos X
Caracterizacio da Empresa X
Fungdes de tutela e acionista X
Modelo Governo / Membras dos Org3o Sodals:

Wentificacio dos Grglos Sodals I X
Estatuto Remuneratério fixado )( 1
Divulgacio das remuneragbes suferldas & demais regatias | ;( |
Kentificagso das fungbes e s membros do Consetho de X
administraglo L o e — =
das slnt dos OrgBas Sodlals X
Esfor¢o Financaira Piblico
Ficha Sintese X
_—i;cmaﬁo;:uln hist6rka e atual i )? -
Prindplos do Bom Governa
Internos € P t: X
e ¥
Outres Transaglies X
Andlise da sustentabilidade da empresa nas daminios: I X
Econémico X
soc X
Amblental X
Avalisgio do Cumprimente dos Prindpios de Bom Governo )(
Codigo de tuu | X

Pagina 68



O ' UNIDADE LOCAL DE SAUDE £,

ARCO RIBEIRINHO
E— S

Apéndice 2

Cumprimento lustificagio / Referenda ao pento H
[« i orl & v
F das cBes Legais - 2024 Quanttficaciio / identificagiio o Reiatorie
s N NA //
Objectivos de Gestiio / Planos de Actividades e Orgamento
. - Indicar cada objectlvo de gestio da
Objectivos de Gestio % Cumprimento empress
Metas a atingir no PAD 2024 % Cumprimento
Investimento X
Nivel de endividamento X
Grau de 30 do gado no SIGO/SOE X Reporte auténomo
lGestao do Risco Financeiro X 0% |
Limltes de Cresdmento e Endividamento X 0,00%
Evolugio do PMP a fornecedores X (85) -53,6%
Divulgacio dos Atrasos nos Pagamentos ("Arrears”™) X . €
Recomendaches do adonista na ultima aprovaciio de contas:
- Atd a0 momento nio foam
Recomendasio do adoriita X recepcionadas as aprovacbes de contas
_ pelo acionista referente aos exercicios
Reservas e enfases emitidas na Gltima QLC X desde 2018
Remuneracbes honorarios
CA - redugis érlas em 2024 X
Artigo 322 e 33¢ do EGP
N3o utilizag3o de carties de aédito. X No axistem cartdesde crédito
N3o bolso d de rep! 30 pessoal X Nia existemn reembolsos
Yalor ‘_!___ dasd S ad a a . X Plafond mensal 70€ ~ -
Valor mé&imo de combustivel e portagens afeta mensalmente s viaturas X Viati B0
de servio | ca
ndo ou confidendais n? 2 do artigo 162 do RISPE e
artigo 11¢ do EGP
Proibigdo de realizag3o de d nio di das ou fidenciai X it d o d o
Promogio da i Made salarial entre mufheres e h -n?2 daRCM ﬁl
18/2014 | .
Elaboragio e divulgacdo do relatério sobre as remuneragéies pagas a X Divulgado Plano « Relatério no site da
mulheres e homens | UBAR - S a— -
Divul, Pl Ralaéri da
laborag3o e 30 de relatério anual sobre p S0 da corrupgio X u&:do anoe Ralutériono site
Contratagiio Piblicx
Aplicagiio das Normas de contratacio publica pela empresa X
Aplicagiio das Normas de contratacio piblica pelas participadas X
Contratos submetidos a visto prévio do TC X
Ades3o ao Sktema Nadonal de Compras Piiblicas X
Gastos Operadonals das Empresas Piblicas
Prindplo da Unidade de Tesouraria do Estado (artigo 28 do DL 133/2013) X
i e aplicagh no IGCP | 99,3%
: bilidades e aplicaches na Banca Comerdal 15T
Juros auferidos em hwm;rlmenn; daUTEe ;r{!.r;es em Recelta do
Estado o€
Auditorias do Tribunal de Contas:
R docs Nio foram realizadas auditorias do
ecomendacio | X Tribunal da Contas
Elaboragio do Plano para a igualdade conforme determina o art2 72 da Lel X Divulgado Plano no site da ULSAR
62/2017, de 1 de agosto |
Ap S0 da 30 ndo Fi il | x Reporte auténomo

A Demonstracdo n3o Financeira, prevista nos artigos 662-B ou 5082-G do CSC, é apresentada
em relatdrio autonomo.

Barreiro, 04 de setembro de 2025
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Ana Teresa Nobre Duque Monteiro Leite Marques

. Fernando Joaquim Domingos Cerqueira Galvédo
Xavier

A Diretora Clinica O Enfermeiro Diretor
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Elisabete Maria Faria Gongalves

Pagina 70



@ I UNIDADE LOCAL DE SAUDE
ARCO RIBEIRINHO

10. Anexos - Demonstracoes financeiras

Pagina 71






o , UNIDADE LOCAL DE SAUDE
ARCO RIBEIRINHO

Balango em 31-12-2024

(montantes em EURO)

UNIDADE LOCAL DE SAUDE DO
ARCO RIBEIRINHO, E.P.E.

DATAS
31/12/2024 31/12/2023

RUBRICAS Notas
ATIVO
Ativo ndo corrente
Ativos fixos tangiveis 8
Ativos intangiveis 7
Outros ativos financeiros
Ativos por impostos diferidos 15
Ativo corrente
Inventarios 10
Clientes, contribuintes e utentes 16
Estado e outros entes pblicos 15
Outras contas a receber 6,16
Caixa e depdsitos bancarios 4
Total do ativo
PATRIMONIO LiQUIDO E PASSIVO
Patriménio Liquido
Patriménio/Capital 16
Reservas
Resultados transitados 16
Excedentes de revalorizacdo 8
Outras variagbes no capital préprio
Resultado liquido do periodo
Total do capital préprio
Passivo
Passivo ndo corrente
Provisdes 12
Financiamentos obtidos 9
Passivos por impostos diferidos 8,15
Outras contas a pagar 16
Passivo corrente
Fornecedores 16
Adiantamentos de clientes, contribuintes e utentes 16
Estado e outros entes ptiblicos 15
Fornecedores de investimentos 16
Qutras contas a pagar 616
Diferimentos 16
Qutros passivos financeiros 16

Administragdo

Total do passivo

Total do capital préprio e do passive

25508 962,41 €

27928721,09 €

11543805 € 6278210 €

- £ - €
1231904,60 € 1632 630,60 €
26 856 305,06 € 29 624 133,79 €
6942 563,69 € 5 645 669,57 €
813130846 € 5371178,00 €
423 383,28 € 423 652,77 €

11 895 645,95 € 7 845 548,62 €
2357453,19 € 203485099 €
29 750 354,57 € 21320899,95 €
56 606 659,63 € 50945 033,74 €
112733 480,00 € 112 733 480,00 €

614179588 €
159196 990,88 € -
3968 630,68 €
4074 490,95 €

3004912736 € -

6141 795,88 €
159 337 275,75 €
569139515 €
353845251 ¢€

20776 737,89 €

62 327 720,73 € -

52 008 890,10 €

2211280,72 €
402293633 €

2716 509,32 €
4022936,33 €

993 234,17 € 1466 662,69 €
903 079,92 € 989 773,14 €
8130531,14€ 919588148 €
22818 292,79 € 2325381535 €
58 488 800,10 € 55169 866,90 €
3247 558,27 € 2758 000,53 €

1934 812,66 €
24 160 001,97 €

1926 877,78 €
10170 019,88 €

13261597 € 450 923,31 €
2176746 € 28 538,61 €

110 803 849,22 € 93 758 042,36 €
118 934 380,36 € 102 953 923,84 €
56 606 659,63 € 50 945 033,74 €

MO/
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Demonstracdo dos Resultados por Natureza

o _ UNIDADE LOCAL DE SAUDE <o paiodofindo em31-12:20
ARCO RIBEIRINHO

UNIDADE LOCAL SAUDE DO
ARCO RIBEIRINHO, E.P.E.

(montantes em EURO)

PERIODO
RENDIMENTOS E GASTOS Notas
31/12/2024 31/12/2023

Impostos, contribuiges e taxas " 478 381,69 584 529,51
PrestacGes de servigos e concessdes 11 166 598 850,29 82 686 473,47
Transferéncias e subsidios correntes obtidos 13 109 768,37 17 081 251,16
Custo das mercadorias vendidas e das matérias consumidas 10 -26 422 984,78 -23911 884,71
Fornecimentos e servigos externos 19 -71 174 473,87 -24 230 384,21
Gastos com o pessoal 6,17 -96 067 363,69 -68 949 016,58
Imparidade de dividas a receber (perdas/reversdes) 16 -72 816,96 107 213,22
Provisdes {aumentos/redug¢des) 12 505 228,60 39 059,04
Outros rendimentos 19 4158 147,31 1085 999,33
Outros gastos 19 -2 894 548,50 -339 428,58
Resultado antes de depreciagbes,gastos de financiamento e impostos ~24 781 811,54 -15 846 188,35
Gastos/reversdes de depreciagdo e de amortizacio 7.8 -5 208 335,38 -5 102 652,39
Resultado operacional (antes de gastos de financiamento e impostos) -29 990 146,92 -20 948 840,74

Juros e rendimentos similares obtidos 476,93 3 636,81
Juros e gastos similares suportados -51 493,99 -81 409,69
Resultado antes de impostos -30 041 163,98 -21 026 613,62

Imposto sobre o rendimento do periodo 15 -7 963,38 249 875,73
Resultado liquido do periodo -30 049 127,36 -20 776 737,89

,NWQ&\.»,P. F/\.\\M\\
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@ _ UNIDADE LOCAL DE SAUDE

>—NOO m_mm:ﬂ_z IO Demonstracdo das AlteracBes no Patriménio Liquido do periodo findo em 31-12-2024 )
{mantantes em euros) UNIDADE LOCAL DE SAUJDE DO ARCO RIBEIRINHO, E.P.E.
gLl hies Qrsﬂ_-\-__n.% o....“a”_u_nu_ préprio i _““W.Zum“”h_mnn_” ”.»o_“.oauu S transitados ativos msnananca.a qE-_ozﬂ«uaM O._.”””h._.”“”“mo:c »3:_.“““_0_““ et n_.-“_”““._:&:_o
POSICAO NO INICIO DO PERIODO 2024 112 733 480,00 6141795,88 {159 337 275,75) 5691 395,15 3538 452,51 (20776 737,89) {52 008 £90,10)
ALTERACOES NO PERIODO
Primeira adogo do novo referencial 0,00
Alterag8es de pollticas contabilfsticas 0,00
Realizagfio do excedente de revalorizac3o 7.8 (2327 248,62) (2327248,62)
Excedentes de revalorizagiio e respetivas variagGes 1839287,76 604 484,15 2443771,51
Transferéncias e subsidios de capital 466 353,49 466 353,49
Outras alterages reconhecidas no capital préprio (20 776 737,89) 69 684,95 20776 737,89 €9 684,95
(18937 450,13) {1722 764,47) 536 038,44 20776 737,89 652 561,73
RESULTADO LIQUIDO DO PER(ODO {30049 127,36) {30049 127,36)
RESULTADO INTEGRAL (9272389,47) {29 396 565,63)
OPERACOES COM DETENTORES DE CAPITAL NO PERIODO
Subscriges de capital / patriménia 0,00
Entradas para cobertura de perdas 19 077 735,00 19077 735,00
0,00 19 077 735,00 19077 735,00
e O SR 112 733 480,00 6141 795,88 {159 196 990,88) 3968 630,68 4074 490,95 (30049 127,36) (62327 720,73).
gz i n-ta“_n\um_u-nc o“.”!?. prépia hCgeliv ﬂ”ﬁ:ﬂhﬂﬂﬂ””ﬂuﬂu PO transitados stivos n:-:no_”“ _‘2._0:“-0” o:““h._. ””un””_”__o zﬁ:.ﬁu”.:_“u“&a i n_”_an“”:&:_o
POsiAONO INICIO 00 PeRiODO 2023 105 180 000,00 6141 795,88 (148 847 146,29) 7513 418,68 2017 470,93 (23 605 502,99) (51599 963,79}
ALTERAGOES NO PERIODO
Primeira adoggo do novo referencial 0,00
AlteragBes de poll bill
Realizago da excedente de revalorizagio 7:8 1822023,53 (2 306 358,90) (484 335,37)
Excedentes de revalorizacdo e respetivas variagdes 484 335,37 484 335,37
Transferénclas e subsidios de capital 2118576,72 2118576,72
Qutras alteragGes reconhecidas no capital préprio (23 605 502,99) {597 595,14) 23 605 502,99 {597 595,14)
{21783 479,46) 0,00 {1822023,53) 1520981,58 23605 502,99 1520981,58
RESULTADO LIQUIDO DO PERIODO (20776 737,89) (20776 737,89)
RESULTADO INTEGRAL 2828 765,10 (19 255 756,31)
OPERAGOES COM DETENTORES DE CAPITAL NO PERIODO
Subscri¢des de capital / patriménio 7 553 480,00 7553 480,00
Entradas para cobertura de perdas 0,00 11293 350,00 11293 350,00
7553 480,00 11 293 350,00 18 846 830,00
POSICAO NO FIM DO PER(ODO 2023 112 733 480,00 6141 795,88 (159 337 275,75) 5691 395,15 3538452,51 {20776 737,89) {52 008 830,10)
Administiagio ?I@.\/ 1 [
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UNIDADE LOCAL DE SAUDE Dempastrackoniis Hiuasth R "
O | AReC RBERERD s oo s e i UNIDAOS LOCALOE A€ 00

PERIODO
RUBRICAS Notas
31/12/2024 31/12/2023
Fluxos de caixa das atividades operacionais
Recebimento de utentes 478 660,90 590 815,91
Recebimento de clientes 166 191 769,44 38211 234,00
Recebimento de transferencias e subsidios correntes 109 768,37 241631,13
Pagamentos a fornecedores -89418 878,95 -48 850 050,380
Pagamento ao pessoal -93 150 780,28 -62 119 555,94
Pagamento a contribuintes / utentes -117,36 0,00
Pagamento de transferencias e subsidios 0,00 -122 945,73
Caixa gerada pelas operagdes -15 789 577,88 -72 048 871,43
Pagamento / recebimento do Imposto sobre o rendimento -470 327,36 -105 698,89
Outros recebimentos/pagamentos 41 966,34 57 536 607,45
Fluxos de caixa das atividades operacionais (a) -16 217 938,90 -14 617 962,87
Fluxos de caixa das atividades de investimento
Pagamentos respeitantes a:
Ativos fixos tangiveis 8 -2713 240,14 -5 625 821,80
Ativos intangiveis -11 641,37 -79 823,82
Investimentos financeiros
Recebimentos provenientes de:
Ativos fixos tangiveis
Subsidios ao investimento 25341140
Investimentos financeiros
Juros e rendimentos similares 476,93 3636,81
Fluxos de caixa das atividades de investimento (b) -2470993,18 -5 702 008,81
Fluxos de caixa das atividades de financiamento
Recebimentos provenientes de:
Financiamento obtidos 0,00 548 946,43
RealizagOes de capital e de outros instrumentos de capital préprio 0,00 7553 480,00
Doagdes 5 634,60 4 956,40
Cobertura de Prejuizos 19077 735,00 11 293 350,00
Pagamentos respeitantes a:
Juros e gastos similares -71835,32 -61 068,36
Fluxos de caixa das atividades de financiamento (c} 19 011 534,28 19339 664,47,
Variagdo de caixa e seus equivalentes (a+b+c) 322 602,20 -980 307,21
Caixa e seus equivalentes no inicio do periodo 4 2034 850,99 3015158,20
Caixa e seus equivalentes no fim do periodo 4 2357 453,19 2034 850,99
Conciliagdo entre caixa e seus equivalentes e saldo de Geréntia
Caixa e seus equivalentes no inicio do periodo 2034 850,99 3015 158,20
Equivalentes a caixa no inicio do periodo 0,00 0,00
Parte do saldo de geréncia que ndo constitui equivalentes de caixa 0,00 0,00
Variagdes cambiais de caixa no inicio do pediodo 0,00 0,00
Saldo de geréncia anterior (SGA) 2 034 850,99 3015 158,20
De execugdo orgamental 2 034 850,99 3015 158,20
De operacGes de tesouraria 0,00 0,00
Caixa e seus equivalentes no fim do periodo 2357 453,19 2034 850,99
Equivalentes a caixa no fim do periodo 0,00 0,00
Parte do saldo de geréncia que ndo constitui equivalentes de caixa 0,00 0,00
Variagdes cambiais de caixa no fim do periodo 0,00 0,00
Saldo de geréncia seguinte (SGS) 2357453,19 2 034 850,99
De execug¢do orgamental 2357453,19 2034 850,99
De operagbes de tesouraria 0,00 0,00

e, .

ontabilista CertificadofN® 17872






