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1. Nota Introdutodria

A acessibilidade aos cuidados de saude constitui um dos principais desafios do Servigo
Nacional de Salde, preocupacio que tem marcado a nossa intervengdo nos Ultimos anos. O
incremento do nivel de acessibilidade dos utentes aos cuidados de saude prestados por este
Centro Hospitalar, fruto do esforgco conjunto de uma dedicada equipa de profissionais, assume
tradugéo na redugéo do tempo médio de resposta a primeira consulta em 14% e 6% do tempo
médio de espera para realiza¢do de cirurgia comparativamente ao final do ano 2018 (dados a
outubro de 2019). Na atualidade verificamos o cumprimento genérico (Centro Hospitalar) do
Tempo Maximo de Resposta Garantido para primeira consulta e cirurgia, objetivo que importa
consolidar no ano de 2020, concretamente nas especialidades onde ainda nao se verifica o
cumprimento deste desiderato.

No presente ano manteremos um rumo consistente no intento de renovar equipamentos e
instalagdes deste Centro Hospitalar, dotando-c das melhores condi¢des fisicas e tecnolégicas,
requisito essencial ao desenvolvimento de uma atividade assistencial de exceléncia em termos
de qualidade, segurang¢a e comodidade para os utentes.

Em sede de negociacao do compromisso assistencial (Contrato-programa) para o ano de 2020
com a Tutela, apresentaremos um crescimento da atividade assistencial relativamente ao
desempenho deste ano no valor de 3,6%, manteremos um nivel de desempenho global
equivalente ao previsto para este ano, perspetivando alcancar uma taxa de execugao de cerca
de 97% e entendemos ser de manter um valor de cerca de 3 milhdes de euros a titulo de
“custos de contexto” como medida paliativa para mitigar o facto do atual modelo de
financiamento do Centro Hospitalar determinar, fatidicamente, um desequilibrio financeiro que
muito condiciona o seu exercicio gestionario e coarta significativamente a acao do Conselho
de Administracdo, em termos de investimento e desenvolvimento sustentado da Instituicao.
Atencédo redobrada ira merecer-nos o controlo dos custos operacionais pois antevemos fortes
pressbes a este nivel decorrentes ndo sé da incorporagdo da inovagéo terapéutica como
também da press@o avassaladora que se antevé possa decorrer da caréncia incremental dos
recursos humanos no Servico Nacional de Saude. Assim, impera adotar abordagens
assistenciais e terapéuticas que demonstrem ser custo-efetivas, introduzir modelos
organizacionais que incrementem a eficiéncia organizacional e melhorem a performance da
Instituicdo. A este respeito experimentaremos modelos inovadores de organizagdo dos
cuidados hospitalares como sejam a criacdo de Centros de Responsabilidade Integrados, a
promogdo da cirurgia do ambulatério, a hospitalizagdo domiciliaria e o fortalecimento da
articulagdo com os cuidados de saude primarios e cuidados continuados integrados,
garantindo o continuo do processo assistencial.

A reflexdo estratégica sobre o ambiente interno e o contexto externo deste Centro Hospitalar
conduz-nos a necessidade de incrementar o atual nivel de competitividade desta Instituicao
s06 possivel se soubermos criar valor para os Utentes, para a Organizagéo e para a Sociedade.
Para o efeito, deveremos ser capazes de, entre outras iniciativas, evitar a saida de
profissionais para outras unidades de saude sediadas na Peninsula de Setubal e na cidade de
Lisboa; melhorar o nivel motivacional dos profissionais pelo reconhecimento publico da
exceléncia assistencial desta Organizacao procurando incrementar a sensibilidade no centrar
o processo assistencial no doente com foco dirigido mais aos resultados que aos processos;
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fidelizar os utentes prestandc cuidados de saude em tempo oportuno, de elevada
diferenciagdo técnica, com niveis de qualidade e seguranga reconhecidos pelos utentes;
promover a eficiéncia da organizagao preparando-a para acomodar possiveis pressées em
termos de procura de cuidados de saude resultantes da evolugdo demografica desta regiao
resultantes dos investimentos infraestruturais previstos para esta area geografica, com
destaque para a nova unidade aeroportuaria do Montijo; continuar a melhorar os niveis de
acessibilidade aos cuidados hospitalares em termos de atividade programada (consulta
externa e cirurgia) através do reforgo de articulagdo com os cuidados de saude primarios;
adequar o0 acesso aos servigos de urgéncia a verdadeira tipologia de cuidados urgentes e
emergentes através da valorizagdo do papel dos cuidados de saude primarios e cuidados
continuados; incrementar o montante financeiro associado ao Contrato Programa evitando a
deslocalizagdo de financiamento para outras unidades da ARSLVT, acautelar a
sustentabilidade econémico-financeira da organizagdo através do controlo de custos e do
incremento de receitas extra Contrato-programa; garantir niveis de investimento em
instalacées e equipamentos que acautelem o necessario desenvolvimento tecnolégico e
organizacional do Centro Hospitalar e, nessa medida, evitem a obsolescéncia da organizagao.

A trajetéria de sucesso alcangada nos ultimos anos inspira-nos e motiva-nos a ambicionar um
ano de 2020 de sucesso para os nossos profissionais e de valor incremental para os nossos
Utentes.

O Presidente do Conselho d?dministraqéo

L
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2. Caraterizacao do Centro Hospitalar

O Centro Hospitalar Barreiro Montijo, EPE (CHBM) foi criado a 1 de novembro de 2009, através
do Decreto-lei n.° 280/2009 de 6 de outubro, com a natureza de entidade publica empresarial,
por fusdo do Hospital de Nossa Senhora do Rosério, EPE e do Hospital Distrital do Montijo.

O CHBM presta assisténcia ao nivel do Internamento, Consulta Externa, Urgéncia, Hospital
de Dia, Assisténcia Domiciliaria e assegura, praticamente, todos os Meios Complementares
de Diagnostico e Terapéutica dai decorrentes.

Com uma area de influéncia que engloba os concelhos do Barreiro, Moita, Montijo e Alcochete,
a Instituicdo serve uma populacdo com cerca de 215 mil habitantes.

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 designacao de Hospital Distrital do Barreiro. Em setembro de 1995 viu a sua designacéo ser
alterada para Hospital Nossa Senhora do Rosario — Barreiro.

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

Hospital Distrital do Montijo

O Hospital Distrital do Montijo nasce de um projetc da Santa Casa da Misericordia do Montijo
para a construcdo de um edificio destinado a duas enfermarias, com lotagcdo para dezasseis
camas. Em 2 de Maio de 1943, registou-se o langamento da primeira pedra, tendo o Hospital
sido inaugurado em 1947. Quatro anos depois, iniciaram-se obras de ampliagdo, 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, sendo dotado das respetivas valéncias basicas.

Desde a constituicdo do Centro Hospitalar, foi promovida a reorganizagdo dos servigos
clinicos, de apoio e de suporte, por forma a eliminar, sempre que possivel, a redundancia dos
servicos, mantendo-se a oferta base da carteira de servigos, a que acresceu uma unidade de
cirurgia do ambulatério em 2012 no Hospital do Montijo, a instalagdo de uma Unidade de
Cuidados Paliativos na Rede de Cuidados Continuados em Abril de 2010, atuaimente parte
integrante da oferta de cuidados aos utentes do Centro Hospitalar, e o refor¢o da capacidade
do servigo de Radioterapia, com a aquisicdo do segundo Acelerador Linear em dezembro de
2010. Em 2018, o Servico de Urgéncia Médico Cirurgica localizado no Hospital de Nossa
Senhora do Rosario, é alvo de uma remodelacdo fisica e organizacional que aumenta o
espaco, conforto e funcionalidade de atendimento ao publico, bem como de gabinetes medicos
e de enfermagem, cumprindo as normas de seguranca em vigor.
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Para o ano 2020 o CHBM funcionara com um Internamento médio de 388 camas (para 21
especialidades), Consultas Externas (28 principais especialidades, repartidas por 117
subespecialidades de consultas médicas, a que acresce a atividade desenvolvida por outros
profissionais de salde, como sejam consultas de Psicologia, de Nutricdo, de Farmacologia e
de Enfermagem), Urgéncia Médico-Cirirgica (Geral, Obstétrica-Ginecoldgica, Pediatrica),
Urgéncia Basica, 13 especialidades de Hospital de Dia e diversos Meios Complementares de
Diagnéstico e Terapéutica (Imagiologia, Patologia Clinica, Anatomia Patoldgica, Medicina
Fisica e de Reabilitagdo, Radioterapia € Imunohemoterapia).

Missao, visao e valores

Missao

O Centro Hospitalar tem como misséo a prestacao de cuidados de saude diferenciados a todos
os cidadaos no ambito da responsabilidade e capacidade das unidades hospitalares que o
integram, o Hospital Nossa Senhora do Rosario e o Hospital do Montijo, exercendo a sua
atuacdo de acordo com as linhas estratégicas definidas pelo Conselho de Administragao no
ambito da autonomia de gestao que legalimente Ihe assiste, promovendo a execugao local da
politica de salde regional e nacional plasmada nos planos estratégicos superiormente
aprovados e operacionalizada através de contrato programa.

Visdo

Ser um Centro Hospitalar com diferenciag&o cientifica, técnica e tecnologica, reconhecido pela
efetividade clinica, seguranga e satisfacdo do doente e motivagdo dos colaboradores,
assumindo-se como uma instituicdo de referéncia na promogéo da saude e bem-estar da
populacao.

Principios e Valores

- Gestao integrada do acesso aos cuidados de saude;

—  Livre circulag@o dos doentes no ambito do Servigo Nacional de Saude;

— Preocupagido partihada com o doente na utilizacdo custo efetiva dos recursos
disponiveis;

- Humanizagéo e qualidade dos cuidados de saude;

— Nao discriminacao e respeito pelos direitos dos doentes;

—  Educacgéo para a saude e promogao da literacia em saude;

— Autocuidado e participacao dos doentes no processo assistencial;

— Respeito pela dignidade e segurancga individual da cada doente;

- Atualizacédo assistencial incorporando os avangos da investigagdo da ciéncia e da
tecnologia;

— Exceléncia técnico-profissional;

— Etica e deontologia profissional;

—  Trabalho de equipa pluridisciplinar e muitiprofissional;

-  Sustentabilidade econémico-financeira;

-~ Respeito pelo ambiente;

- Promocéao de cultura de mérito e avaliagcdo sistematica.
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Estes principios contribuem e agregam-se num principio orientador geral: JUNTOS
CUIDAMOS que integra os Valores pelos quais os profissionais do Centro Hospitalar pautam
a sua atuacgao:
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Orientacdo Estratégica

Organizar a capacidade instalada de acordo com as necessidades de saude da populagdo
servida, procurando prestar cuidados de saude ajustados, atempados e centrados nos utentes.

Analise do ambiente interno e externo (SWOT)

Pontos Fortes

1. Boa estrutura na oferta materno-infantil;

2. Boa estrutura na oferta oncolégica;

3. Capacidade cirurgica por explorar,

4. Corpo intermédio de gestao robusto e de elevada competéncia técnica;

5. Potencialidades da radioterapia (resposta a toda a Peninsula de Setubal e a utentes

provenientes do Hospital de Vila Franca de Xira),

Forte cultura organizacional para elaboragdo de procedimentos e subsequente

certificagdo/acreditacao;

7. Contratualizacdo interna consolidada

8. Boa acessibilidade dos utentes aos cuidados de saude, concretamente a primeira
consulta hospitalar e a cuidados cirurgicos.

o

Pontos Fracos

1. Relevante estrutura de custos fixos com Recursos Humanos;

Elevada média etaria dos Recursos Humanos;

Reduzida capacidade de inovacgdo e/ou reformulacdo de praticas;

Estrutura fisica a necessitar de intervencdes significativas;

Reparticao de Recursos Humanos criticos por dois polos de atividade assistencial;
Falta de recursos humanos em areas clinicas especificas;

o
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Ferramentas de apoic a gestdo desatualizadas, pouco flexiveis e ndo ajustadas aos
niveis de gestéo (operacional; intermédio; estratégico);

Forte dependéncia do exterior para a realizagdo de meios complementares de
diagnaostico e terapéutica;

Limitada capacidade de renovagdo de equipamentos e incorporacdo de inovacao
tecnologica.

Oportunidades

1.

2.

o

Partilha de recursos e competéncias com as outras instituicdes hospitalares da
Peninsula de Setubal, em termos de complementaridade;

Articulagdo efetiva de cuidados de saide com o ACES Arco Ribeirinho, Rede Nacional
de Cuidados Continuados Integrados e Unidades de apoio comunitario;

Fidelizagdo dos profissionais para contratacdo direta, decorrente das alteragdes
legislativas;

Promocéo do investimento através da utilizacdo de fundos comunitarios;

Novos modelos organizacionais como sejam os Centros de Responsabilidade
Integrados, os Centros de Referéncia, a hospitalizacdo domiciliaria, a ambulatorizacao
de cuidados de saude cirurgicos e médicos (psiquiatria);

Aumento da procura de cuidados de saude decorrente da pressdo demografica
provocada pela construgdo da 2% unidade aeroportuaria de Lisboa no concelho do
Montijo e terminal de contentores no Barreiro;

Negociar um Contrato-programa para 2020 que incorpore reforgo financeiro,
Captacao de utentes decorrente dos elevados niveis de acessibilidade aos cuidados
de saude (12 consulta hospitalar e cirurgia).

Ameacas

1.

N

8.
9

Trade-off (em varias areas) que resuita das negociagées com as outras estruturas
hospitalares da Peninsula de Setubal;

Carateristicas socioculturais e demograficas da populacao;

A area geogréfica do Arco Ribeirinho é aquela que detém maior numero de camas da
RNCCI, com o afluxo de doentes ao Servigo de Urgéncia em fase de agudizagéao;
Limitacdo de Recursos Financeiros para promover o efetivo reajustamento estrutural
dos Recursos Humanos e colmatar necessidades de investimento;

Construgdo ou ampliacdo de novas unidades hospitalares na Peninsula de Setubal;
Derivacdo da procura de cuidados de saude para o futuro Hospital Oriental de Lisboa
pela proximidade geografica com a Ponte Vasco da Gama,;

Benchmarking hospitalar nas areas da qualidade assistencial, efetividade e seguranca
dos cuidados de salde;

Fidelizacao de profissionais;

Pressao associada a inovag¢ao medicameniosa

10. Elevada taxa de utentes do ACES Arco Ribeirinho sem médico de familia atribuido.

No quadro seguinte apresentam-se as especialidades existentes no Centro Hospitalar a
novembro 2019:
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3. Atividades Previstas e Recursos para 2020

Principais medidas de intervencdo estratégica (MIE)

Para 2020 o CHBM mantém como principais focos de atuagdo quatro areas distintas de
intervencao:

MIE 1. Modernizacao da oferta hospitalar

1.1. Criar o internamente de hospitalizagéo domiciliaria

1.2. Alargar a prestacdo de cuidados de ambulatério

1.3. Criar Centros de Responsabilidade Integrados

1.4. Inovar em termos de eficiéncia energética e gestio do parque hospitalar

1.5. Programa de Humanizacgéo na Prestacdo de Cuidados

1.6. Realocacdo dos espacos de internamento dos servicos meédicos e dos servicos
cirdrgicos

1.7. Gestao integrada das enfermarias em cada Departamento

1.8. Gestao dinamica da ocupacéo do bloco operatério e das equipas cirurgicas

MIE 2. Melhorar o acesso aos cuidados de satde

2.1. Elaborar protocolos de referenciacdo para consuita externa com o ACES Arco
Ribeirinho

2.2. Promover a realizagao de atividade cirurgica adicional

2.3. Otimizar a taxa de ocupacdo da UCA e do bloco operatério central

2.4. Diminuir a Demora Média dos Servicos de Internamento

2.5. Cumprir dos Tempos maximos de resposta garantidos (Programa 90-90)

2.6. Implementar o modelo de “one day surgery” no CHBM

MIE 3. Promover a integracdo de cuidados no SNS

3.1. Estabelecer um plano de assisténcia integrado com o ACES Arco Ribeirinho para os
doentes frequentes do servigo de urgéncia

3.2. Integrar o programa regional de rastreio do cancro do colon e reto

3.3. Concluir os projetos do Programa de Incentivo a Integracdo de Cuidados e a
Valorizagdo dos Percursos dos Utentes iniciados em 2017

MIE 4, Garantir a sustentabilidade financeira

4.1. Atualizar perfis de prescricdo na area do medicamento

4.2. Promover o switch da prescricdo de medicamentos com base em analise
custo/efetividade

4.3. Rentabilizar capacidade interna na area dos MCDT com redugéo do recurso ao
exterior

4.4, Alargar a negociagdo e aquisicdo conjunta com os Hospitais da Peninsula de Setubal
de material de consumo clinico e presta¢des de servigcos regulares

4.5, Consolidar a ferramenta de gestdo e otimizacdo do processo de transporte nao
urgente de doentes (plataforma informatica SGTD)



gcm BM ;:;:;::;mmnhjo EPt

Atividade assistencial para 2020

Tendo por referéncia as medidas de intervencdo estratégica do CHBM, EPE para 2020,
coadjuvado pelos contratos de gestdc dos membros do Conselho de Administragdo, em
consonancia com os principios gerais de promog¢ao do acesso, melhoria continua da qualidade
dos cuidados de saude prestados, uma gestdo racional e eficiente dos recursos disponiveis,
principios de sustentabilidade econdmico financeira, através de uma gestao partilhada dos
recursos entre entidades do SNS, visando a obtencdo de sinergias € o aumento da
produtividade global, consta na pagina seguinte o quadro com a proposta de contratualizagao
do ano de 2020, relativamente a atividade assistencial prevista para efeitos de elaboragdo do
Orgamento de Estado de 2020, prévio a negociacdo do Contrato Programa 2020 com a
ARSLVT.

A estratégia do CHBM do ponto de vista da eficiéncia operacional e sustentabilidade
econdmico financeira passa pelo objetivo de melhoria dos seus resultados com a
implementacgao de medidas tendentes a garantir o aumento da atividade assistencial realizada,
bem como atingir os indicadores de qualidade e eficiéncia definidos no ambito do Contrato
Programa de 2020. A par disso, igualmente a implementagdo de uma gestéo rigorosa do
orcamento econémico disponivel, controlando custos e incrementando a receita extra Contrato
Programa, sempre que possivel, ndo descorando a necessidade de continuar a garantir a
realizacdo de investimentos prementes para a prestacio de cuidados, nomeadamente através
dos fundos comunitarios no Programa Operacional Regional de Lisboa — Lisbo@2020 e do
POSEUR - Programa Operacional Sustentabilidade e Eficiéncia no Uso de Recursos.

Nesta linha, a renovagao de equipamento clinico obsoleto, a modernizagdo de processos
suportado por tecnologias da informagéao, a substituicdo do Acelerador Linear do Servigo de
Radioterapia, a criagdo dos Centros de Responsabilidade Integrados, a criagdo de um novo
Hospital de Dia de Psiquiatria no Hospital do Montijo, a melhoria das infraestruturas do edificio
do Hospital Nossa Senhora do Rosario para maior eficiéncia energética e utilizagdo das
energias renovaveis bem como, a renovagdc do respetivo parque hospitalar, norteiam a
atuacao dos profissionais do CHBM no decorrer de 2020.

Antecipam-se dificuldades na gestdo de recursos humanos, em especial garantir a plenitude
das equipas das duas urgéncias que o CHBM assegura, com destaque para as diferentes
equipas que compde a resposta da urgéncia médico-cirurgica, dependente de médicos
especialistas (medicina interna, cirurgia geral, ortopedia, ginecologia obstetricia, pediatria e
anestesia), para as quais é crucial a cooperagdo entre os trés Hospitais da Peninsula de
Setubal, sob a égide da ARSLVT, no sentido de definir protocolos de complementaridade que
contribuam para a garantia da prestacao de cuidados de saude de qualidade a populagio e
para a sustentabilidade econémico-financeiro dos hospitais.

Nas paginas seguintes consta a atividade assistencial de 2018, estimada para o encerramento
de 2019 e as previsdes para o ano 2020 e 2021, como a base de trabalho para a elaboragao
do Orgamento de Estado para 2020.
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Realizado 2018

Producao
Total

Producgao
SNS

Centro Hospitaler

Barreiro Montijo et

Estimado 2019

Produgao
Total

Produgao
SNS

Previsao 2020

Produgao
Total

Produgao
SNS

Previsao 2021

Produgao
Total

Produgao
SNS

Consultas Externas

N° Total Consultas Médicas 173 948 168 564 185 956 180 465 192 983 187 406 192 983 187 406
Primeiras Consultas 42735 41 767 47 618 46 485 50 479 49 389 50 479 49 389
Primeiras Consultas com origem nos
CSP referenciadas via CTH 13 493 13 493 16 924 16 924 17 941 17 941 17 941 17 941
Primeiras Consultas CRI 0 0 4025 3985 4025 3985
Primeiras Consultas Descentralizadas
0 0 55 55 55 55
nos CSP
Primeiras Consultas Cuidados Paliativos 109 109 77 77 109 109 109 109
imei joragao d
ngr;'ms Consultas (sem majoragao de 29133 28 165 30647 29 484 28 349 27 300 28 349 27 300
Consultas Subsequentes 131 213 126 797 138 338 133 980 142 504 138 016 142 504 138 016
Consultas Subsequentes CRI 0 0 10 009 9693 10 009 9693
Consultas Subsequentes
Descentralizadas nos CSP s 98 5 33
Cansiitay Subaequenios Ouldados 256 256 295 295 295 295 295 295
Paliativos
@nsuﬁas PR eRU (Sam 130 957 126 541 138 043 133 685 132 145 127 973 132 145 127 973
majoragéo de prego)
Internamento
Doentes Saidos - Agudos 14 708 14 250 14 851 14 404 15389 14927 16 14 927
D. Saidos - GDH Médicos (Total) 10 950 10 597 10 982 10 643 11 363 11013 11363 11013
GDH Médicos 10758 10 406 10824 10 485 11 044 10 698 11044 10 698
GDH Médicos Int. CRI 127 123 127 123
GDH Médicos Int. Cuidados Paliativos 192 191 158 158 192 192 192 192
GDH Cirdrgicos 3756 36563 3869 3761 4026 3914 4 3914
D. Saidos - GDH Ciriirgicos
1981 1978 2039 2033 2121 2115 2121 2115
Programados (Total)
GDH Cirurgicos Programados 1981 1978 2039 2033 1771 1766 1771 1766
GDH Cirdrgicos Int. Centros Ref 350 349 350 349
O, SWdos < COHCIRdYEiccn g 1774 1675 1830 1728 19086 1799 1905 1799
(Total)
GDH Cirirgicos - Urgentes 1774 1675 1830 1728 1633 1542 1633 1542
GDH Cirdrgicos Urgentes CRI 272 257 272 257
Doentes Tratados
Residentes/Crénicos
i Sy 8 8 10 10 11 1 11 1
Religiosas)
Dias de Internamento Doentes
Residentes/Cronicos
Psiquiatria-No Hospital
FNqisirie-te Baerion (e 1822 1822 1631 1631 1976 1975 1975 1975

Religiosas)
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Realizado 2018 Estimado 2019 Previsao 2020 Previsao 2021
Producao Produgdo Produgao Produgao Produgao Produgao Producao Producao
Total SNS Total SNS Total SNS Total SNS

Urgéncla

Total de Atendimentos 152122| 144 568 158143| 150101 156 947| 148 961 156 947| 148 961

Wl AR on. U Madko- 120 651 114 784 130622 124147 120022|  122626|  129022| 122626
Cirargica

Total de Atendimentos SU Basica 31471 29784 27 521 25 954 27 925 26 335 27 925 26 335

R duAtsndimardos (Rem 141 821 134460|  147998|  140002| 146874| 138937|  146874| 138937
Internamento)

ol enlimentos’ 64 Mdlizo: 110778 105133 120 489 114052] 118011 112653 119011 112 653
Cirtirgica

Total de Atendimentos SU Basica 31043 29327 27 509 25 950 27 863 26 284 27 863 26 284

Hospital de Dia 16 554 16 483 18 040 17 942 18 m[ 18796 18 904, 18796

Imuno-hermoterapia 1265 1 260 1640 1639 1697 1696 1697 1696

Peinisati tAdulios e infanci 2 899 896 917 917 { 260 1253 1260 1253
AdoleSCéncla)

Base
(Pediatria+Pneumologia+Oncologia s/ 14 390 14 327 15 483 15 386 15 047 15 847 15 947 15 847
Quimio+0Outros)

Servigos Domicilifirios

Total de Domiciios 37 317 514 514 612 612 612 612

Hospitalizagao Domiciliaria 60 60 60 60

GDH Ambulatério

BOHMudicas de Ambulaiorio 5 669 5650 6563 6 557 6705 6699 6705 6 699
(Total)

GDH Médicos 5669 5 650 6 563 6557 6700 6 694 6700 6694

GDH Médicos Amb. CRI 5 5 5 5

SO Girfegieos do Jmbylario 3238 3236 3704 3700 4005 4001 4005 4001
(Total)

GDH Cirdrgicos 3238 3236 3704 3700 3 889 3885 3889 3885

GDH Cirdrgicos Amb. CRI 116 116 116 116

Sessses de Radioncologia 24 214 24 214 26 257 26 257 26 257 26 257 26 257 26 257

Tratamentos Simples 12952 12 952 12577 12577 12577 12577 12577 12577

Tratamentos Complexos 11262 11262 13680 13680 13 680 13680 13 680 13680
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Centro Hospitalar
Barreiro Montijo e

Realizado 2018 Estimado 2019 Previsao 2020 Previsao 2021
Produgao Producao Producao Producao Producao Produgao Produgao Producao
Total SNS Total SNS Total SNS Total SNS
Programas de Satde
e 737 737 790 790 840 840 840 840
Equivalente/Ano
VIH/Sida - N.° Doentes em TARC (1° e
2 Linha) 42 42 53 53 60 60 60 60
VIHFSlda.- Doentes Transitados TARC 595 695 737 737 780 780 280 780
(1° e 2° Linha)
IG até 10 Semanas 430 430 405 405 405 405 405 405
IG até 10 semanas - N.° IG
421 421 403 403 4 4
Medicamentosa em Amb. % ¢ e u3 40 403
- = T
IG até 10 semanas - N.? IG Cirdrgica em g g 2 2 2 2 2 2
Amb.
Esclerose Miltipla - Total de
Doentes Equivalente/Ano 50 % w el & o 63 e
Hepatite C 114 114 109 109 170 170 170 170
N° Doentes Tratados (individuos) 114 114 109 109 170 170 170 170
Rastreios - N° de Rastreios
Rastreio do Cancro do Colon e Reto 0 0 323 323 323 323
PSCI (Centros de Tratamento ] l
Auton pela DGS) 50 50 69 69 70 70 70 70
i -]
Dognten novos {Cidados: 17 aho) 23 23 19 19 15 15 15 15
(doente equivalente/ano)
Doentes em Seguimento (Cuidados 2°
ano e seguintes) (doente 27 27 50 50 55 55 55 55
equivalente/ano)
Medicamentos
Disp. Gratuita em Ambul. ¢/ suporte
legal e da responsabilidade financeira do 1076 337 653 361 942 042 503 144 942 042 503 144 942 042 503 144
Hospital (patologias abrangidas pelo
Programa de incentivo &
Integragdo de Cuidados e &
Valorizaglo dos Percursos no SNS
0?:2;2’;“ ge oesitvg & hiegrapho de 840,48| 840,48| 455243,20| 455243,20| 455243,20| 455243,20| 455243,20| 455 243,20
Sistema de Apoio de Ajudas
Téenicas (SAPA)
Aiizi‘:""’ de Atrbuicao de Produtos d& | 1., 744 89| 147 731,89 184834,62| 184834,62| 188531,31) 188531,31| 188531,31| 188 531,31

Ha a realcar que a previsdo de Contrato Programa para 2020, mantendo algumas variaveis
constantes face ao estabelecido para 2019, no ambito da atividade assistencial determina
como principais alteragdes face ao contrato transato:

1. Valorizagdo do Contrato Programa em 73,7M€, ou seja, um incremento de 3,3% face
ao contrato anterior;

2. Incremento do montante de financiamento pela atividade assistencial em mais 3,6%,
ou seja, um aumento de cerca de 2,9ME;
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Inclusdo de linhas de financiamento para a atividade assistencial a realizar pelos
Centros de Responsabilidade Integrada (CRI);

inclusdo de linha de financiamento para a atividade assistencial a realizar na

hospitalizagao domiciliaria;
Manutencdo da verba de custos de contexto no valor de 2,9M€ destinada ao
investimento do Acelerador Linear de substituigao;

Nesta fase optou-se por manter o valor dos incentivos institucionais de 2019, o qual
em sede de negociagdo do Contrato Programa correspondera a 5% do valor do
contrato, portanto com previséo de incremento face a 2019.

Melhoria da eficiéncia organizacional

A atividade prevista no Contrato Programa 2020 correlaciona-se com uma melhoria da
eficiéncia organizacional, ou seja, um incremento da atividade assistencial que tem como
resultado uma melhoria do valor do doente padrdo, destacando-se os seguintes pontos:

A

Incremento da atividade de consulta externa e das cirurgias programadas, para
melhoria dos tempos maximos de resposta garantidos, com o objetivo de atingir taxas
de cumprimento de 90% (Programa 90-90);

Rentabilizagdo da Unidade de Cirurgia do Ambulatério, privilegiando os cuidados
prestados em ambulatério, incentivando-se a transferéncia de cuidados do
internamento;

Articulagio entre o Hospital e o ACES do Arco Ribeirinho para dar continuidade aos 3
projetos aprovados, em 2017, do Programa de incentivo a integragdo de cuidados
(PIIC) e a valorizagdo dos percursos dos utentes no SNS, promovido pela ACSS e
ARSLVT, nas especialidades de Paliativos, MFR e Psiquiatria;

Inicio da atividade assistencial de hospitalizagdo domiciliaria do Servigo de Cirurgia
Geral para doentes de pé diabético;

Inicio do Rastreio do Cancro do Colon e Reto para os utentes do ACES do Arco
Ribeirinho, impulsionando uma nova candidatura a Centro de Referencia do Cancro do
Reto;

Criacdo de mais 2 Centros de Responsabilidade Integrados previstos para o Centro
Hospitalar (Gastroenterologia e Senologia em 2019 e Ortopedia e Urologia em 2020);

Reestruturacio fisica dos Departamentos e Servicos com o confinamento dos servigos
médicos e servigos cirlirgicos a espago Departamental;

Rentabilizacio do Servigo de Radioterapia, apés a substituicdo do primeiro Acelerador
Linear do servigo, que pelas novas carateristicas técnicas permitira aumentar o nimero
de tratamentos.

Sustentabilidade Econdmico Financeira

A sustentabilidade econémico-financeira do CHBM tem como alicerces o principio de aumento
da valorizacéo da atividade assistencial do ano 2020, decorrente da introdugdo de novas linhas
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de atividade (Hospitalizagdo domiciliaria, Centros de Responsabilidade Integrada e Rastreio
do Cancro do Colon e Reto), bem como medidas para otimizar performance de gestdo da
Organizagao, das quais destacamos:

4

1. Manutencgdo das negociacdes para a aquisi¢do conjunta de medicamentos, material de ,i o

consumo clinico, lavagem e tratamento de roupa, contratos de assisténcia técnica,
tendo em vista a constituicdo de velumes de aquisicdo que impliguem contrapartidas
financeiras favoraveis para os Hospitais da Peninsula de Setubal;

2. Continuagao de reducao de precos obtidos por resultado dos procedimentos
contratuais e da negociagéo junto dos fornecedores de bens e servicos para uma
politica de contencéo de custos;

3. Internalizacdo de MCDT no CHBM com destaque para a rentabilizagdo da Unidade de
Técnicas Endoscoépicas (doentes de Pneumologia, ORL e Gastro) com a respetiva
reducédo de listas de espera para a realizagéo destes exames;

4. Celebracdo de protocolos com hospitais de maior diferenciacdo para a realizacdo de
exames ou tratamentos que nao estéo no perfil assistencial do CHBM, nomeadamente
com recurso a plataforma GPR_SNS;

5. Adogao de protocolos clinicos para a prescricdo de MCDT e suportado por plataforma
clinica de prescricao para a emissao de credenciais de exames ao exterior;

6. Monitorizacao ativa das alternativas terapéuticas mais custo efetivas nas patologias de
VIH/SIDA e Hepatite C;

7. Maior utilizagao de medicamentos biossimilares;

8. Consolidagdo da utilizacdo da plataforma informatica SGTD para o transporte nao
urgente de doentes;

9. Exploragd@o conjunta com o SUCH do parque de estacionamento do Hospital Nossa
Senhora do Rosario do Barreiro.

O Contrato Programa 2020 integrara nos principios de contratualizagdo, por certo, uma
listagem de indicadores assistenciais, de qualidade e de eficiéncia econdémico-financeira, que
o CHBM devera cumprir para efetivo financiamento dos incentivos institucionais (montante a
determinar).

As metas serdo negociadas entre a ARSLVT e o CHBM, de acordo com uma metodologia
nacional, procurando contribuir para o acréscimo de justica e de equidade e para a
minimizagao de eventuais discrepancias de avaliagdo entre instituigbes.

Esta componente do incentivo representa, em regra, 5% do valor do Contrato Programa, sendo
que 60% esta associado a objetivos institucionais comuns a nivel nacional e 40% a objetivos
institucionais de cada regido de saude. No presente documento apenas é possivel apresentar
uma estimativa dos indicadores a setembro do ano 2019, uma vez que ainda nao foi
disponibilizado o documento “Termos de Referencia para a contratualizagdo de cuidados de
Saude no SNS para 2020".

) 4
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indice Desempenho Global s

Instituicdo: Centro Hospitalar Barreiro/Montijo, EPE
Periodo Analise: setembro 2019

Peso Relativo Realizado Acum,
Indicador (%) setembro 2019

Objectivos

Objectivos Nacionais

A. Acesso

A.1 - Percentagem de utentes em Lista de Espera para a Consulta (LEC)

3 49,4 84,3
dentro do TMRG ’
A.2- Percentagemde consultas realizadas dentro dos tempos maximos de i 78.0 81.4
resposta garantidos (TMRG) ’ ’
A.3 - Percentagem utentes emLista de Inscritos para Cirurgia (LIC )

. 3 70,8 75,7
dentro do TMRG (180 dias)
A.4 - Percentagem de doentes operados dentro dos TMRG (180 dias) 4 73,6 84,5
A.5 - Percentagem de episodios de urgéncia atendidos dentro do tempo de
3 67,3 64,4

espera previsto no protocolo de triagem

A.6 - Percentagem de doentes referenciados para a RNCCI,
avaliados/confirmados pela EGA em tempo adequado (até 2 dias Uteis ), no 3 60,0 92,4}
total doentes referenciados para a RNCCI

> i

B.1 - Percentagemde reinternamentos em 30 dias, na mesma Grande

o . 3 4,2 3,5
Categoria Diagnostico
B.2 - Percentagem de cirurgias realizadas em ambulatorio, para . 5 R
procedimentos tendencialmente ambulatorizaveis :
B.3 - Percentagemde cirurgias da anca efetuadas nas primeiras 48 horas* 3 50,0 31,9
B.4 - Indice de mortalidade ajustada 4 1,45 1,56
B.5 - indice de demora média ajustada 4 1,10 1,13
B.6 - Demora media antes da cirurgia* 3 0,75 1,06
S -
C.1 - Gastos operacionais por doente padrao 5 3574€ 3491 €
C.2 - Doente padrao por médico ETC* 5 72,8 48,6
C.3 - Doente padrao por enfermeiro ETC* 5 41,0 25,9
C.4 - Percentagem de gastos com horas extraordinarias, suplementos e
fornecimentos de servigos externos ( selecionados ) no totalde gastos 5 17,0 17.7

com pessoal

Objectivos Regionais Lisboa e Vale do Tejo

D.1 - % de primeiras consultas médicas (CTH) no total de Primeiras

1 34,0 35,1
Consultas .
D.2 — % de utentes em espera para cirurgia com tempo superior a 12 meses 10 45 5.0l
<X % : ’
D.3 - N de projectos de articulagdo com os CSP implementados 10 2 4
D.4 - % de especialidades com protocolos clinicos de referenciagao g " e
implementados (Colégio Especialidades OM) :
D.5 Percentagemde rendimentos operacionais extra contrato-programa, g Ed g

v 3

no total de rendimentos (operacionais)
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Plano de Investimentos

O plano de investimento de 2020, integra-se na estratégia definida pelo Conselho de

X

.-C’);_ )

\C :

Administragdo que iniciou mandato a 3 novembro 2016 com continuidade de mandato f’-k’f'?-"

renovado a 21 margo 2019, que correspondera a instalagdo de um Acelerador Linear de
substituicdo, criagdo do hospital de dia de psiquiatria no Montijo, intervencédo no servigo de
MFR e no servico de Urgéncia Pediatrica, eficiéncia energética através do POSEUR e verbas
para acomodar as necessidades de substituicdo de equipamentos médico-cirurgicos,
administrativos e de informatica manifestados como necessidades apuradas pelos servicos,
sem descurar a constante manutencao e reparacéo de espacos assistenciais e estrutura do
edificio do Hospital do Barreiro.

O quadro da pagina seguinte identifica os principais projetos de investimento até 2021, bem
como o investimento regular de manutencéo e atualizacdo tecnoldgica do Centro Hospital, dos
guais se destaca os seguintes:

1. Aquisi¢cao de Acelerador Linear de substituicdo e instalagdo no bunker no valor de
2.361.600€, com candidatura ao Programa Operacional Regional de Lisboa -
Lisbo@2020 para cofinanciamento de 50% (2019 e 2020);

3. PIIC - Readaptacdo do espago da MFR atualizado para um valor 440.000€, com
execucgao de 40.000€ em 2020 do projeto de especialidades para permitir a elaboragao
de concurso publico também em 2020 (investimento plurianual);

4. PIIC - Reinstalagao da Psiquiatria do Montijo e criagcdo do Hospital de Dia no valor de
200.000€;

5. Projetos de Eficiéncia Energética com diversas intervencées no H. Nossa Senhora do
Rosario (Barreiro) com candidatura aprovada pelo POSEUR, no valor total de
5.147.545€ (2019 e 2020);

7. Readaptagdo do espago da Urgéncia Pediatrica com um valor de 385.000€, com
execucdo de 35.000€ em 2020 no projeto de especialidades para permitir a elaboragao
de concurso publico também em 2020 (investimento plurianual),

16. Remodelagdo do parque de estacionamento do H. N. S. Rosario (Barreiro) com fonte
de financiamento pelo SUCH — Servico de Utilizacdo Comum dos Hospitais, no valor
de 3.523.242€ (2019 e 2020).

Para o ano 2020 o valor estimado de investimento totaliza 12.339.795€, dos quais se prevé
financiados com fundos préprios apenas o valor de 1.695.000€, excluindo o Acelerador Linear,
o POSEUR e o Parque de Estacionamento que dependem maioritariamente de fontes de
financiamento externas.
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Plano de Recursos Humanos

O mapa de pessoal proposto para ¢ ano de 2020 engloba as varias tipologias de contrato de
trabalho e considera, do ponto de vista institucional, o nimero minimo de efetivos que permitira
ao CHBM cumprir as obrigacbes e missdo que lhe estdo cometidas no ambito do Servigo
Nacional de Saude (SNS). Este mapa traduz a analise estratégica efetuada e que incorpora
nao s6 os condicionantes, limitagbes, expetativas e objetivos institucionais como também
circunstancias e contextos externos com impacto direto no exercicio gestionario de 2020,
nomeadamente:

a)

Encontra-se ainda por mitigar o impacto decorrente da reducdo do periodo normal
semanal de trabalho de 40 horas para as 35 horas semanais para os trabalhadores
detentores de contrato em fungdes publicas, extensivo aos demais regimes contratuais,
por aplica¢do dos respetivos ACT'S, no ano 2018, n°s 11, 23 e 42 de 22/3, 22/6 e 15/11,
respetivamente e no corrente ano o Dec. Lei 25/2019 de 11/2 e 0 ACT n°® 93/2019 de
1/7, que estimamos colmatar ainda no presente ano de 2019, com exceg¢do dos
profissionais da categoria de Assistente Operacional cuja situacdo de caréncia de
efetivos muito apreciariamos poder concluir no ano de 2020;

No presente ano de 2019 constatamos o incremento das principais linhas de atividade
assistencial, nomeadamente doentes saidos, consultas externas, cirurgias, sessoes de
hospital de dia, atendimentos nos servicos de Urgéncia Basica e Urgéncia Médico-
cirlrgica comparativamente a idéntico periodo de 2018, resultado da melhoria da
performance da Instituicdo, decorrente do incremento da produtividade alcancada. Esta
evolucdo permite-nos, na atualidade, dar cumprimento aos tempos maximos de
resposta garantidos para acesso a primeira consulta hospitalar e cirurgia, em analise
Institucional. Apesar deste desempenho reconhecidamente referencial em termos de
benckmarking com as demais instituicées hospitalares do Servigo Nacional de Saude,
ndo podemos escamotear o caminho ainda a percorrer para cumprimento deste
desiderato de promogio do acesso dos utentes aos cuidados de saude em algumas
especialidades como seja a Ortopedia, no caso do acesso a cirurgia, ou a
Gastrenterologia e Ortopedia no tocante ao acessoc a primeira consulta hospitalar.
Importa a este respeito referir também as caréncias de efetivos médicos, para além da
especialidade de Ortopedia e Gastrenterologia ja referidas, na especialidade de
Anatomia Patolégica Anestesiologia, Cardiologia, Cirurgia Geral, Gastrenterologia,
Ginecologia/obstetricia, Imuno-Hemoterapia, Medicina Interna (com perfil), Medicina do
Trabalho, Otorrinolaringologia, Patologia Clinica, Pediatria, Pneumologia, Psiquiatria,
Radiologia e Radioterapia. Esta escassez de recursos médicos encontra retrato no
Despacho Conjunto n.° 7082/2018, de 19 de julho, que titula esta Instituicdo como
“carenciada” e ainda nos Despacho n.° 4947-C/2019 e Despacho n.°4947-E/2019, onde
consta a preocupacédo da Tutela em garantir vagas para ingresso de médicos
especialistas nas referidas especialidades, razdo pela qual obviamos mais comentarios
por desbarato de tempo.

Ajuste do modelo assistencial no propésito da procura de cuidados mais efetivos, de
incremental qualidade e seguranga para os utentes, como é o caso da criagdo da
Unidade de Internamento Domiciliario, projeto que iniciaremos no presente més de
novembro e que estimamos venha a consolidar-se durante o ano de 2020 e 2021 e com
o qual pretendemos conseguir um shift, do modelo tradicional de prestacdo de cuidados
em regime de internamento para cuidados de maior proximidade, de maior conforto e
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incrementados recursos humanos, concretamente profissionais de enfermagem, uma

vez que nao sera possivel nem aconselhavel descontinuar camas de internamento (e
subsequente equipa clinica de apoio) enquanto o modelo domiciliario ndo se encontrar f* a4
funcionalmente estruturado e robustecido

seguranga para os utentes. Este desiderato apenas podera ser possivel se forem (

d) Tendo presente os critérios de seguranga em termos de protegdo radiologica
determinados pela Agéncia Portuguesa do Ambiente carecemos obrigatoriamente, para
operar simultaneamente com dois equipamentos “Acelerador Linear” de reforcar
significativamente a equipa de Técnicos Superiores de Diagnéstico e Terapéutica -Area
da Radioterapia- e contratar pelo menos mais um Técnico Superior de Salde na area
da Fisica Médica. Relativamente a este ultimo recurso, consideramos a contratagao de
um profissional no mapa de recursos humanos do ano de 2020. No que concerne aos
Técnicos Superiores de Diagndstico e Terapéutica -Area da Radioterapia- a contratar,
para dar cumprimento as orientagbes da Agéncia Portuguesa do Ambiente,
entendemos, a presente data, aguardar pela prontncia do Ministério da Saude sobre a
matéria, pois da analise literal das referidas orientacdes constatamos a necessidade de
robustecer significativamente o numero atual de profissionais, circunstancia que nao
espelhamos no presente mapa de recursos humanos por imperativo de prudéncia, mas
se tais exigéncias se mostrarem inultrapassaveis para o funcionamento pieno dos dois
Aceleradores Lineares, este Centro Hospitalar ndo tera outra solugdo a nao ser rever o
referido mapa de recursos humanos durante o ano de 2020.

e) No presente ano de 20192 um dos nossos profissionais com a categoria de Técnico de
Informatica requereu mobilidade para o ACES do Algarve |. Este profissional contatou
recentemente esta Instituicdo dando nota informal do eventual interesse em nao
consolidar o processo de mobilidade, facto que determinara o seu regresso a este
Centro Hospital, motivo pelo qual consideramos este reingresso no ano de 2020.

Nesta sequéncia, o acréscimo de profissionais previsto no mapa de pessoal para o ano de
2020, reflete as necessidades acima identificadas e reportadas conforme solicitado pela
ARSLVT e ACSS em 23/8, 29/8 e 23/10.
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Mapa de Pessoal CHBM
Previsdo para 2020

GRUPO PROFISSIONAL a':?:::_"l"; Pfe‘":;;; P33 | Dez-19 # 2020 s

P. CONSELHO ADMINISTRACAO 5 5 0
P. DIRIGENTE g 8 0
P. MEDICO 294 304 0
P. TEC. SUPERIOR DE SAUDE 14 15
OUTRO P. TECNICO SUPERIOR 43 43 0
P. ENFERMAGEM 668 670
P. TEC. DIAG. TERAPEUTICA 161 161 0
P. DOCENTE 2 2 0
P. ASSISTENTE TECNICO 181 181 0
P. ASSISTENTE OPERACIONAL 452 454
P. INFORMATICA 8 9

TOTAL GERAL 1836 1852 6

Importa fazer notar que, cientes do incremento de efetivos que em consciéncia nos propomos
alcancar no ano de 2020 atentas as caréncias e as razdes ja aduzidas, tal circunstancia nao
determinara uma redugado de performance deste Centro Hospitalar, uma vez que o presente
exercicio previsional assenta num realistico crescimento de atividade (ja observado no
presente ano de 2019 e que pretendemos manter em 2020) que determinara um custo doente-
padrdo inferior ao verificado no presente ano, concluindo-se assim pelo alinhamento
gestionario do exercicio de 2020 com a exigéncia estabelecida no Despacho Conjunto do
Ministério das Financas e da Saude de 29 de margo de 2019.

e
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4 Demonstracoes Financeiras Previsionais

Os resultados estimados para 2020 evidenciam uma melhoria nos resultados liquidos em <}

4,13%. A estrutura de custos existente, no CHBM, n&oc esta ainda suportada pelos proveitos
apurados no ambito do modelo de financiamento, do ano de 2020, mantendo-se um
desequilibrio financeiro.

Até ao presente momento ainda nao foram iniciadas as negociagbes em sede de
contratualizagdo do Contrato Programa para 2020, mas estamos a estimar um aumento da
atividade assistencial em 3,52%, colmatando uma parte dos custos operacionais decorrentes
da atividade, todavia o pagamento dos servicos prestados aos beneficiarios do SNS, é
claramente insuficiente e abaixo dos precos de mercado, em areas de grande complexidade
como a dos doentes com patologia oncolégica (para os quais ndo é permitido ao CHBM faturar
por doente tratado por ndo ser reconhecido como Centro de Referéncia para o Cancro do
Colon e Reto).

Em face destes condicionantes, o resultado liquido previsional para o final de 2020 ascende a
16,9 Milhdes de euros negativos. Este resultado representa uma subida de 3,29% dos
proveitos totais, face ao encerramento do ano anterior, conjugada com um aumento nos custos
totais de 1,86%, o que contribui para o desequilibrio financeiro entre a estrutura de custos e
proveitos do Centro Hospitalar.

Evolucdo dos Proveitos

No Orgamento Econémico previsto para 2020, prevé-se um aumento dos proveitos totais em
cerca de 3,29%, o que representa mais 2,4 milhdes de euros, associado ao aumento do valor
previsto para contrato programa de 2020 no total de 73.659.923€, incluindo uma verba de
custos de contexto no valor de 2,9M€E.

Evolucdo dos Custos

No Orgamento Econémico previsto para 2020, a evolucéo dos custos totais face ao realizado
no ano anterior apresenta um acréscimo de 1,86%, o que representa um crescimento de 1,7
milhdes de euros, que se fica a dever a um crescimento na rubrica de Consumos em 3,97%,
nos Fornecimentos e Servicos Externos em 3,25% e nos Custos com Pessoal em 1,39%.



ﬁcmBM g;":::::m:li]o W 5

Demonstragio de Resultados - Gastos (SNC-AP) ’4
Instscies Centro Hospitalar Barrero/Montio, EPE Agr.
Scenario Contratualzagao
Time Dezembro 2019 “Umidades om Euros
: Acréscimo
Estimada 2019 Previslo 2020 Previsto 2021 “ 2020 / 2019
6 - Gastos
€0 - Transferénclas
18.7 1 1 1
61.1 - Mercador@as
61,2 - Matérias-primas, subsidianas ¢ de consums 1B8.835 216 00 1872521100 19 468 703,00 19.468.703,00 m
61.2.1 - Matérias-prirmas
61.2.2 - Matérias subsidiarias
6123 - Embalagens
612 4 - Matérias de consumo especlico dos servigos de salde 18 835216.00 18.725211,00| 19.468.703,00 19.468 703,00
61.2.4.1 - Produtos farmacéuticos 15.560 936,00 15406 366,00 16 118.379.00 16.118.379,00
&1 - Custo das 612411 - Medcamentos 13 835.968.,00 13.931.306,00 14.596.945,00 14,596 945,00
vendidas & das matdrias GFFE ep de diagntstico rapido 1474 589,00 1.219.989,00 1.258.400,00| 1.259.400,00
Tk 61.2.4 1.9 - Qutres produtos farmacéuticos 310.378,00 255.071,00] 262.034,00 262.034,00
1242 - Material de consumo clhico 2.779.547,00 2852.977,00 2830.824.00 2.880.824,00 t
61.2.4.3 - Material de consumo hotelero 183.389.00 190.472,00 190.000,00 190.000,00
61.2 .4 4 - Material de consumo adminestrativo 123.490,00 114.892,00 115.000,00 115.000,00
61.2.4.5 - Material de Manutengio e Conservagio 172.452.00 152.520,00 156 520,00 156 520,00
61249 - Qutro materal de consumo 1128500 5.304,00) 5.300,00 5.300,00
6125 - Pegas e outros matenais de manutendgio
6125 - Aimentagio - géneros para confecionar 411700 2.680,00 25680,00 2680,00 !ﬁ
61.2.9 - Qutros materiars diversos de consumo
61,3 - Atvos biolbgices
13.750.550,00{ 1 ; 14.541.9589,00 14.541.989,00| 3,25%
[ B2.1- Subcontratos € concessbes de servigos 1.483.301,00 1577.227,00 3.831.587.00 3 831 587,00 T.41%
62.1.1 - Servigos de sadde 317001200 3.210.298,00 3.485 587 00 3.485,587,00 Jr
©2111 - Wews complementares de dagnéstico 1.956.142.00 1989 839,00 1888 137.00 1.988.137,00 hr
B21.1.1.1 - Patologia clhica 327 788,00 324 528,00 324 500,00 324,500,00 0% |
621,112 - Anatoma patologea 17090600 118 926,00 120.000,00 120.000.00
62.1.1.1.3 - magickegia 1.104 301,00 1.196.337,00 123511500 1.235.115,00
62.1.1.1 4 - Cardiologia 18.560.00 |B.5|B.0—D| 18.500,00 18.500,00
62.1.1.1 5 - Betroencefalografia 0.00 29.200,00] 29.200,00 29.200,00
62,1116 - Medicma nuchear 45 536,00 B5.702,00 85.700,00 85.700,00]
62.1.1 1.7 - Gastroenteralogia 94 268 00 B84 270,00 42.762,00 42.762,00
62.1.1.1.8 - Pheumalogea / Imunoalergologia
62.1.1.18 - Qutres Meios de Diagndstico 144 78300 132.360,00 132.360,00 132.260,00
62.1.1.2 - Mewss cormplementares de terapéutica 41569400 471.451,00 738 498,00 738.498 00
§2.1121- Femodamse g
62.1.122 - Medcna fBica e der
62.1.123 - Litoricia
621,124 - Cuidados Respratdrios Domcilianos
62,1125 - Unidades terapéuticas de sangue 210.788.00 213.260,00 180.948,00 180.948,00 ‘i ﬁ
62.1.1 26 - Radsoterapsa 204 906 00 243,629,00 543.000,00 543.000,00
621127 - Saude oral
62.1.12 9 - Dutros Mews Comp. de terapéutica 0,00 14.552,00 14.550,00 14,550,00 -&l‘li
62.1.1.3 - Produtos vendidos por farmecias
621,14 - Produtos Fornecidos por Farmacias Hospitalares
62 i o8 @ 62 1.1.5 - ternamentos 675.723.00 652.785,00 652 785,00 652.785,00 !E
servigos externos 62.1.16 - Confratos e Acordos
62.1.1.9 - Outros subcontratos 121.454 00 96.223,00 106.167,00 106.167,00
62.1.1.9.1 - Asssténcia ambulaténa 5.051,00 18.878,00 1025900 10.259,00/
62,1192 - Apareh pl de 115.403,00 77.345,00| 95.908,00 95.908,00 %E_
621193 - Asssténcia no estrangero
62.1.1.9.4 - Convengdes niemacionais
621199 - Cutros
6212 - Infr de & parques de
6213 - Serviges de transporte
£2.1.4 - Serviges de alogmento e de restauragao
62.1.5 - Espagos de desporto, cuftura e lazer
62 1.6 - Serviges de fornecimento de dgua
B2 17 - Servigos de recoha e tratamento de residuos soidos e wibanos 313.286.00 366.929,00 346 .000.00 346.000,00
6218-T fogias de i cdo e icach
62.1.9 - Outres subcontratos ou concessdes
62.2 - Servigos especializados 6657 905,00 6.578.847 00 6.708.887 .00 £.708.887 00 1
62,3 - Materias de consumo 20.054 00 5,529,00 6.680,00 6.680,00
62.4 - Energia e fluidos 122727200 1.217.175.00 1221 260,00 1,221.260,00
62.5 - D ghes, estadas e tr pol 716 88500 1 .D??.T?S.I)DI 1.130.180.00 1.130.180,00
62.5.1 - Deslocagdes ¢ estadas
5252 Transportes de pessoal 000 1.880,00 1.880.00 1880000 0,00% |
62.5.3 - Transpories de mercadorias e cutros bens vendsdos
6255 - Transporte de doenles T1B.8B85,00 1.075293,00 1.128 300,00 1.128.300,00 Qﬁ
6258 - Qutros
B26 - Servigos dversos 1643133,00 162687800 1643 365,00 1.643.365,00 1,01%
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5142260500  54811.834.00]
830 - RemuneragBes dos thulares de orglios de soberania & membros de
orghos autdrauces.
63 1 - Remuneragdes dos orgdos socias o de gestio 353 728,00 473 003,00 476 229,00
63 2 - Remuneragées do pessoal 41 280 391,00 43 976 352 00/ 44 540 850,00
632 1 - Remuneragdes certas e permmanentes 35 186 002,00 36 530 675,00/ 38 222 507,00
5321 1- Remuneragha base 28477 781 00 25 600 587,00 31127 T78.00
632111 - Pessoal emregime de nomeagia defintva e
contrato de trabakho emfungdes publcas par tempo indetermnada i AR5 405100 14.566:36:00 50806200 5,03%
632112 - Pessoal emregme de nomeagdo ransaona &
contratn de rabaho emfungdes publcas a termo resalutvo o R s 2 A0 342%
622113 - Pessoal emregme de contrato mdyidual de
S s R TRt > 387 805,00 397 805,00 357 05,00 0,00%
632 114-Fesgoal emreqme oo contrato indnidual de
bl s St A A 161 650,00 161 650,00 161 650,00 0,00%
632 115- Pessoal emregme de contrato individual de
trabalho sem tarma 12 546 907 0D 12 561 012,00 13325 920,00 13 325 920,00/ 5,00%
632116 - Pessoal emcedéncia de mter esse publco 2 em
comssio de servigo 76 380,00 35 860,00 35 660,00 £3,06%
632117 - Pessosl emcomssie de Servigo Dingentes
&32 11 8- Pessoal em mobédade especial {Pessoal em
walarzagho profssonal)
63211 9- Pessoal em qualquer outra siuagdo 275237, 00) 374 335,00
63212 - Subsido de fénas. 2 551 868,00 2 633.471,00
63213 - Subsicko de Matal 2475 687,00 2 514 388,00 2514 388,00
63214 - Despesas de Representagio 21 573.@ X 2265000
632135 - Subsida de refeg o 1 880 560,00 15824 220,00/ 192422000
53216 Gradcagtes
63217 - Suplementos e premas
63219 Outras
§32 2- Abonos varavers ou eventas, 5 094 389,00 744567700 6318 383,00] 5318 383,00
632201 - Subsido e abono de fixagSo, resséncia & Alajaments I
B3 22 02 - Alrentagao & glogments
632203 - Apdas de cusio 545n.m|
6322 04 - Irabalho extracrdnana 3612 ns.cﬂ‘
6322041 - Horas BExtraordmanas. 3 458 052,00
63 - Gastos com o pessoal 632 204 2 - Frevengoes 153 367,00]
63 2 2 05 - Gratficagbes vaniaves ou eventuan 0,00
6322051 - Premos de desermpenha
6322059 - Ouras
63 22 06 - Abono para fahas
632 2 07 - Subsidio de prevengiio, Fabaha noturno & de urmo
632207 1 - Noiles & Suplementos 3 006 035,00)
632 2072 - Subsida de turna
632208 - Formagdo 0.0a 1 500,00|
37 7 05 - Colabarayao 1echca e especalcada 000 5208,00|
632799 - Outros abonos vandvers 478 622,00 745 811,00
6322091 - SIGC 345 £37 00 589 373,00/
6322099 Outres 133 185,00 156 438,00/
63 3 - Benelicios pba-emprego .00 0,00
633 1- Frémos para pensfes 000 D.ﬂ
6332 - Cutros benefcos
63 4 - hdemnzaghes 4 457 00 2 BA1,00] 2 BB1.0D 2.881,00
63 5 - Encargas sobre remuneragles 93&639.001 9 854 522,00 10 295 308.00 10295 308,00
635 1- Sstemas de protegao social 9 ‘!68639_02‘ 9054 522 00 10 295 308,00 10295 308,00
6351 1- Seguranga Socml dos Funcionanas Fublicos-CGA 4 477 521.00 5044 306,001 5 306 560,00 5 306 560,00
63512 - Seguranga Socal 4890 718.00 4910 216,00 4 988 748,00 A GBE 748,00
635121 Seguranga Social - Regeme Geral 4833 551 00 4 B53 045,00 4 936 564,00
635122 - Seguanga Socal - Prestagdes Sociars Dretas 57 157.00| 57 167,00 52 184,00
635129 - Oulros encarges
B35 7 - Subssiemas de saude
6359 Dutros.
535 - Acwentes no habahn ¢ doengas profmsanan 569,00 533100 ] 331_0E[ 331,00
537 - Gastos de ag & socal 0.00] 0,00 0.00 0,00
B3 7 1- Servigos socias da admnesiagdo pubkca
B3 T 2 - Encargos so0ias volntanes
6279 - Outros
B3 8- Gutros gasios com o pessoal 156 238,00 84 893,00 124 593,00 124 853,00 3245% |
G381 - Vestudno e artgos pessoas
636 7 - Transparte de pessoal
6383 - Servico medca, de enfermagem e assisténcia socal
63 B 4 - Subsida por doenga
6389 - Outres 156 238,00/ 184 B53.00 124 893,00 124 BS3.00
63 9- Outros encargos SoCIAs. 258 673,00/ 31085?.DD] 224 992 00| 224 082,00
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4.023.825.00 3.910.349,00| 3.801.860.00 “3.801.860,00
65 1- Emcontas a receber 17 776,00 11353, 11 353, 11
65 2 - Emnventanos i
65 3 - Emnvestmentos financeros
65 4 - Empropredades de mvestmento
65 5 - Em atvos foos tangvers
65 6 - Em atvos ntangyes
65 7 - Emmveshmentios emcwso
32.137,00 50.000,00 50.000,00 50.000,00
68 1 - Impostos e taxas 13 13 1
58 2 - Descontos de pronto pagamento cancedises |
66 3 - Dvigas incobrdy e 230.00 230,
68 4 - Pordas emnventinos 3.933.00) 3833( 351 35
P
GB & - Gastos a;;?:nn! restantes mvestmentos financeros I I
BB 7 - Gastos & perdas em mveatmenios nao nanceros n},ﬁﬁ} 13 mm'
B8 Oubos 187 067.00) 62 074,00 533000 3330,
69 1 - ures suportados 621,00 1.715,00] 2 500,00 2500,
69 10- heos e encargas eorentes de divida publca
6911 - Juros de inanciamentas obbdas
8012 - Jures de locaghe fimancera
6913 - Juros DUtanos
B 18- Outros res 51.00) 1715,00] 2 500,00 2500,
B8 2 - Df erengas de cATE na atvtade de | |
66 8 - Outros gastos @ perdas de financamenta
622191 - Servicos thcnacas de recursos humanes 1 159 605,00 1307 859,00 1.307 859,00 1307 659
622 4 - Fonoranos 7 805 538.00| 1793 67800 1793874 1793 B78 0C

—

£
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Demonstragio de Resultados - Rendimentos (SNC-AP)

Ittt Ses Centra Hospetalar Barreiro/Montio, e Agr
Scenana Contratuakz a¢ o
Tima Dezembra 2020 Lhidedes em Euros
72.016.257, 385%
701 - Imposios dretos
702 - Impostos indiretos
70 3 - Contrbucdies para sisteras de profegia social e o8 saude
704 - Taxas, rulas e oulras penaldades 1215648 00 1 28003300 1 260 000.00 1280 033,00
T041-Taxas 1215 648,00 1 280 033.00 1 260 000,00 1 260 033,00

704101 - Taxas de psbea

704102 - Taxas de regsto de notanado
704 103 - Taxas de regsto preceal
704104 - Taxas de regsto cvid

704 105- Taxas de regsto comercial
704 1.06 - Taxas Tlerestas & ambientais
704107 - Taxas vmeolas

TG4 1 0B - Taxas moderadoras 1215 648,00 1280 033,00 1280 000,00 1280 033,00
704108 1 - Consultas 426 326,75/ 396 950,00 366 950,00/ 396 950,00
70410832 UgencaSAP 5@'_ 578 240 uol 578 240,00 578 240,00
- 7041083 Mows Gagnest & F56 044,50 304 843,00 304 810,00 304 843,00
70 - Imposto 704108 8- Outros. 31,80
o taxas 704108 - Taras sobre espalacuios @ overtimenios

704110 Taxas sobre energa
TO4 111 - Taxas sobre gealoga & mnas
704112 - Taxas sobre comerciakz agda e abate de gado
704113 . Taxas de portos
704114 - Taras sabre operaghes de boka
704115 Taxas sobre contrake metroldgea & de guaidade
704116 - Taxas sobre fecalzagdo de e
704117 - Taxas sobre drversos a
704118 - Taxas sobre o vaior de adudicagio de obras publcas
704119 - Adcionas
704120
704 121 - Portagens
704 1372 - Propmas
70 4123 - Taxas de supervis o e regulagio
704199 - Qutras
704 2- Taxas especfcas das regdes autonomas
7043 - Taxas especfazas das autarquias cas.
70 4 4 - Multas ¢ outras penalidades

711- Mercadarias

I 712 - Produtos acabadas e intermedas

71 -Vendas 713 - Subprodutos, desperdicsas. reskduos e refugas
714 - Atvos boldgeos

717 - DevohugBes de vendas

716 - Descontos e ababmentos emvendas
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58 520 404 63
57 450 161,05

7201 - Servigos especficos do setor da saude B8 321 916,00 71 764 606, 00| 71912 435,00
T201 1. 58NS - Servigo Nac Sadde (Contrato Programa EFE) G5 B43 85800 70 725 616.00| 70 796 40400/
720111 - mernarents 24 629 926,72 25819 13200 27 451 658.00] 27 141 331.00
201111 - GOH Médcos. 18 B62 458 72 16 312 052,001 20 413 580,00 20 081 74700/
72011 12- GOH Crurgeos 7 471 546,00 3 B67 525,00 3831 211,00 4 186 746,00
72011 13- GOH Crurgcas Urgentes 2 424 425,00 2 659 235,00 3023 517.00| 2786 528.00]
720111 4 - Das Wamarmant Doenias Gronicas m“ 74 580,00 82 650,00 86 310.00
7201132 - Canaufa 7 122 763,00 7 457 835,00 7 998 554,00 7 B78 BI0.00
7201121 - Parewas Consuttas 1 BOZ 756,00 1 884 051,00 2 162 740,00 2 098 836,00
7201122 - Cansultas Subsequentes 5319 507,00 5 473 775.00 5 B35 B44,00) 5 779 994,00
7207113 - rghnea 6095 140,00 6517 247,00 £ 684 010,00 6 4B7 340,00/
7201131 - Alndrrentos (SU-FPolvaknte)
7201132 - Awndmenos {SU-Madico Crurgea) 4845 375,00 5 400 552,00 5632 650,00 5 495 900,00
7201133 - ECMO (Centros de Oy par
720113 4. Aendrrentos {SU-Basica) 1 148 765,00 1 116 655,00/ 1 051 350,00 991 440,001
7201 14 - GOH Anbultbng 699913800 828072300 9642 232,00 B 992 906,00
7201141 - GOW Crurgcos A 820 282,00 5 274 495,00 6272 038,00 5 765 962.00
T2011 4 2 - GOH Médicos £ 178 857 00, 3016 228,00 3 226 844,00
T201 1.5 - Hospral de dia 664 611,00 813702,
720116 - Outras Prestagfes Sarvgos Sause 11 579 08133 | eammmw
TZ0116 1 - Servigo Domcdane, 12 008,00 2371200
720116 2. Progranos de gestao da doenga crbnea 5401 982.00) 6 525 05,00 7 247 514,00 7 664 143,00
T201 1621 - VHSda 3 779998 00| 4552 338,00| 5037 480,00 5 319,338,00
72011622 Exclerose Mulipis 738 591 00| 7492600 804 700,00 B04 700,00
7201 1623 - Hpertensao Pumanar 4 _'I _I
72011624 - Cancra 0.00 29.121.00 122 094,00 198 450,00
20116241 - Cancro da Marma
720116242 - Canero do Colo do (ero
720116243 - Cancro do Gédon @ Rato
7201163248 Ouros 0.00) 26121 00| 122 094,00 196 450,00
5} Cancro do Pukriie
5 Cancro da Prostata
- Mieiarma
5] Fostroos 0.00] 2512100 122 094.00] 198 450,00
e} Fastrew do Cancro do Coke do Utero
) Fastresa do Cancra do Cdlon e Reto 0.00| 29.121.00| 122 094.00| 158 450,00
" Outros Cancros
TZ01 1625 - Temonferzagag
T2M 16251 - Talrentorzagio DPOC
720116252 - Talrontorzagio EAM
T201 162513 Tekmondorgagio ICC
720116258 - Outras
T2M1626-PSCI B4 264 ,00| 92 155.00] |oemm| 95 700,00
72011627 - Doengas Leassoman,
TZON 1628 - PAFT - Paramboidose
7201162 9- Oulras Pragrarms de Gesthe da Doenga
(] Hapatts C
(5] Pecoses
Ui ienat i b _| j :| ]
7201 1 63 - 5aude Sexual @ Reprodutva 18 23 00 121 144,00 714 787.00) 126 715.00|
TZ011631- NGat as 10 sermnas 118 823,00 121 144,00 114 787 00 128 715,00
7201 1632 - PWA - Ox o d
TZO1 1633 - Dagnasheo Pré-Matal
7201163 4 - Banco de Gamatas
de nervigos TZ01 165 Vakr ¢ TOLE]
T201166 - Sessbes de Radoterapa a@[ 4 345 793,00 & 754 265 00 554221100
T201 167 - Medcamentos do Codénca B53 361,00 543 019,00 S0 144, 00| 6T 72500
7201168 - ntarnos 1218 924,00 1 196 855,00 1 242 B40.00| 1242 B40.00]
T201 169 - Outras prestagoes de Servigos 333 186,33 4 043 505,00 4 209 172,00| 4 212 843,00
"} SAPA 142 600,00 177 555,00 188 531,00/ 192 202.00 |
[al! i 593.00 43 m.nu] 455 243,00 455 243,00,
o) Fentves 343573,33 3433 511 ,00] 3 565 396,00 3 565 350,00,
*) Cutros Prestacdes de servgos (outras)
7201 2- de Saude de Fmanciaments Verscal (ACSS] 12 653,00 6,00 0,00
T201 3 - Qutras entdades respansdvers. 1030 243,58 1 038 990,00 1 (138 990,00 1116 03,00
T2 31 - terramanio 177 852,41 185 559,00/ 185 55,001 228 458,00
720132 - Canaufa 15 345,45 16 345,00 16 345,00 15 750,00
720133 UrghncalSAp 745 804 25 245 834,00 245 594,00 277 723,00
TZ01331- Urgénca 245 894 25 245 894,00 245 894,00 277 T3.00
T20133 2. Servigo de atendrremo permanents
720133 8- Outros.
7201 34 - Quartos parbculares.
7201 35 - Hospral de dia
T201 36 - Mow G de Dy 172 634.03] 172 560,00 172 560,00 172 550,00
720136 1 - Moos de Dagnbstco 172 562,03 172 56000 172 560,00 266 146,00
7201361 1 - Patokga cinca 35 514.3_1 36 614,00 35 614,00 61 540,00
7201361 2- Anatorma patalbgea 4163 42,00 42,00 £4 450,00
T201 3613 - megolga 38 62627 38 62600 38 626,00 42 031.00
7201361 4- Cardolga
T201 3615 - Medicana nuckaar
7201 3616 - Gasmenteraioga
7201 3619 - Outros 08 279,82 98 278,00| 98 278,00 54 085,00
720136 2 - Moo do Toragbutca 7200 000] 0.00] 0,00
7201 362 1 - Hemooalse
T201 362 2 - Medicna feca e de reabitagio 72.00]
7201362 3- Lioca
7201 362 4 - Cumoterapa
7201362 5- Radoterapa
T2013629- Outros.
TZ01 37 - Servigos domedzana
7201 36 - GOH ANBULATORO
7201381 . GOH Crargees
7201382 - GDHMidwas
7201 39 . Qutras prestagdes de servigos 417 517 44 417 592 00| 217 552,00 420 500,00
720139 1 - Anakses sandanas
201397 - Convengdes mlernaconars
72013 93 - Uradades teragdiulicas da Sangua
7201399 Ouvas 417 517 44 417 582.00| 417 592,00 420 500,00
7201 4 Acerta de Estrmtvas 2426 375.00| 0.00] [
T205 - Concessdes
T206 - Vistoras & ensans -
7207 - Estudos, pareceres, promios e consuladora
T2 08 - Servigos SOCEuS, recreatvos, culras @ desporto
7209 - Transporte de doentes.
7210 - Servigos Bboratonas.
T2 11 - Aluguer oo equpamentos
T212 - Arrendamento
7213 - Reparaghes
7214 - Subsmteras de saode faculamyos
| 7298 - Ouros servios

N

(N

k 'l_
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11396.96500|  326398800|  326398800) 326398800 W
76 1 - De depreciaghes ¢ de amortzagbes 4

TE 2 - De perdas por srpandade 11 388 67 [

762 1- Emcontas a receber 113886
7622 - Emawentanos
7623 - Emswestimenios fnanceiras
762 4 - Empropredades de mveshmento
7625 - Ematvos foos tanghvers
762 6 - Emativos intanghers
TE27 - A SIS0

76 3 - De pravesdes

780 - Oubros. rendsmentos e ganhos do Estada
T8 - 414 372,47 321 210,00 321 210,00] 321 210,

78 2 - Descontes de pronts pagarmenta obtidos 236,33 154,001 154,00 154,
78 3 - Recuperag o de contas a receber l | 3 |

78 4 - Ganhos 3 508, 355,0 355,00 355,
785~ 5 & ganhon & B

TBE- © ganhos nos restantes atvas fnancercs

747 & ganhos ndo 7

786 - Outros 454 133,34 4759 476100 a758)

79 1- Juros obbdos
782 - Dn obbdos.
7921- coniroladas & emp
7927 - Oulras enbdades
793 DN de clries lavar aves na atvsdade de
79 B - Outros saTiares

Balango e estrutura patrimonial

O Total do Ativo Liquido em 2019, ascende a 39,4 milhdes de euros, estima-se para 2020 a
manutencdo deste valor face ao ano anterior. Identifica-se um agravamento do Total do
Passivo, para o qual se prevé um aumento de 18,9% face a 2019, por via do aumento das
dividas a fornecedores externos, com um aumento de 3,7M€ e dos Adiantamentos de clientes,
contribuintes e utentes que aumentam previsivelmente 6,4M€.

A evolugéo do patriménio liquido devera ser negativa, esta consequéncia resulta do elevado
peso dos resultados transitados face ao total do capital préprio bem como incremento negativo
do resultado liquido do exercicio de 2019.
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Q 24 Balango - Activo

(SNC-AP)
Unidade Monetana em Euras
nstiugdes alar Barrero/Montio, BPE Agr
Scenario Contratusicacio
Time Dezembro 2020

Ao feco tanghers 28 048 410,88 24 597 920,00 25 926 230,00
Propredades de investimento
Al mangh es 958383 16 270,00 15.280,00| 14 290,00|
Atwva Biolbgicos
Investmentos financeiros
De par emp d e subsidios r
Acionstas! $6¢i0s/ associados
Dienmentas
Qutros ativos financeros 140 413 56 193 652 00 246 831,00 300 130,00/
Atvos por impostos difendos
Total do ativo nlto carrenty 8. 24.807, 26.240.650,00!
Inventaros 3 576 880,77 312521000 312521000 3125 250,00
Atwvo Bioldgeos
Devedores por transferéncias e subsidios ndo reembos aves
Deved par emp e T
Chentes. contribuintes e utentes 1627 271.42 2215 254.00 1 825 320.00 1 569 558,00
Estado e outros entes plblicos 389 047 17 3689.050.00 356 540,00 358 568,00
Acionstas! sdcios! assocados
Qutras contas a receber 7 551.213.17] 8 179 040.00 5 526 698,00 3 260 520,00
Difenmentos
Aty o detdos para neg G
Qutres atves financeros
Atvos nio correntes deldos para venda
Caixa e depbstos 656 833,81 725 214.00 BB 425 00 B55 245,00
Patnmoniod Capial 105 180 000.00 105 180 000.00 105 180 000,00 105,180 000,00
Agdes {quetas) prépnas
Outres instrumentos de captal praprio
Frémos de emssao
Reservas 6 14170588 6141 796.00 £ 141 796.00 6141 796.00
Resultados transtados <152 077 B77.04 -164 609 660,00 -182 304 838,00 -199.268 693.00|
Austamentos em ativos linancesos
Excedentes de revalofzagdo 14 253 848,47 12 711 970.00 11 170 092,00 9628 214,00/
Outras vanagies no patriménio bguide 924 956,20 837 012.00 749 068,00 661 12400/
Resultado lkudo de perlodo -15.906 656,30 -17 B85 178,00 -16 963 855.00 -16.815 995 00|
Drdendos antecipados
nteresses que ndo controlam
Total do Patriménio Liquido 41 574 -76.027.737, -94.473.554,00|
Frovedes 1435 66562 1.489 665,00 1539 665.00 1125 630,00
Financiamentos obitdos
Fornecedores de mvestmentos
Responsabddades por beneficios pos-emprego
Drfermentos
Passivos por empostes diferdos 3781 062.08 3 353 400,00 3 181 062.00 297049200
Cutras contas a pagar
Total do passivo nio corrente 5.220.727, 4720727 4.096.122,00|
Credores por e nao avers s
: Farnecedores 15 273 310.76 20 222 253,00 23 980 437 00 30 188 577,00
A de clentes, @ utentes 43 852 902 17 57 870 988,00 64 305 548,00 71618 180,00
Estado e outros entes pdblicos 1 722 945,15 201521400 2152 320,00 2152 320,00
Acionstas! socos! assocados 57 742,08 152 324,00/ 2 502 324.00 4 890 168,00
Financiamentos obbdos
Fornecedores de mvestmento 232580212 3 252 140,00/ 5 BH2 650,00 2652 320,00
Cutras contas a pagar 14 930 157 42 B 265 325,00/ 11 855 215,00 14 325 658,00
Drferimentos 244 360,00
Passvos detidos para neg
Qutros passwos fnanceiros
Total do passive corrente 78
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Instituighes Barreiro/Montijo, EPE Agr
Scensrio Contratualizagido
Time [e2embro 2020 LUnidade Monetdrio: em Euro.
Recebimentos de clientes 63 680,188 89 82.432,095,00 72.619.920,00 73.238,254,00
bi tos de Contribui
Recebimentos de transferencias e subsidios correntes 3.263.988,00| 3.263.988,00| 3.263.988,00)
Recebimentos de Utentes 1.215.648,00) 1.144.634,00] 1.247,679,00] 1.310,065,00|
Pagamentos a fornecedores -39.936.154,27 -29.883.652,00 -20.610.159,00| -19.140.256,00|
Pagamentos ao Pessoal -51,356,204,72 -54,911,634,00 -55,674,524,00] -56,453,967,00|
Pagamentos a contribuintes [ utentes 0,00 0,00 0,00 0,00/
P de ias e 0,00 0,00] 0,00 0,00
Pagamentos de prestaghes sociais 0,00/ 0,00/ 0,00/ 0,00/
Caixa gorada pelas operagies -26. 306522, 10f 2.218.084,00
Pag: [ recebi do Imp sobre o rendimente -101.624,41 101.624,00 96.770,00] 96.770,00|
Qutros recebimentos/pagamentos 2288433133 -2.089.676,00, -2.266.580,00, -2.266.580,00
Flumos de Actividedes Operscionals 57.379,00| m
Fhoccs de Actividades de investiment | | |
Ppmmunton resaleR S (0t 2.538.9%0,08 _1.440.532.00] -5.320.563,00| 533515,00
Activos Fixos Tangiveis -2.873.519,17| ~1.373.070,00| -5.268,795,00 A70.000, 00|
Activos Intangiveis -10.455,00) -12.054,00| 5.260,00) -5.000,00
Propriedades de Investimento
Investimentos Financeiros -54.955,86 -55.508,00| -57.428,00 -58.515,00
Dutros Activos
= de [a): 113.402,53) 1 1.406.875,00| o.00]
Activos Fixos Tangiveis
Activos Intangiveis
Propriedades de Investimento
Investimentos Financeiros
Dutros Activos
Subsidios ao Investimento 113.102,53 112.260,00 1.406.875,00) 0,00}
Transferéncias de capital
Juros e rendimentos similares
Dividendos
Flumos de Actividades de Investimento 2m25.827,50) 1.328.572,00 -3.914.088,00| -93.513,00)
Floros te Actividadas de Finanelamento ] | |
Rcsbimenior proverientes de (41 6.207.742,08 sas.864,00( 34756800 0.00]
Financiamentos obtidos 57.742,08] 542.600,00 4.347.568,00) 0,00
Realizagbes de capital e de outros instrumentos de capital 6.150.000,00
Cobertura de prejuizos
Doagdes 3.264,00|
Outras operagies de financiamento
Pagamentos respeltantes @ {-}: -601,27) 0,00(
Financiamentos obtidos
Juros e gastos similares 691,27 85,00
Dividendos
Redugtes de capital e de outros intrumentos de capital
Qutras operaghes de financiamento
Fluxos de Actividedes de Financiamento %207 056,81 4347
i de Calna @ seus equival -232.591.87 £2.380,00, -4.180,00|
Efeito das diferengas de cimbio
Caixa e seus equivalentes no inicio do periode ; 859.425,68 656.834,00 725.214,00 889.425,00
Caixa e seus equivalentes no fim do periodo 65683381 725.214,00 B89.426,00 885.245,00




@ C m BM ;::;:;mtiio EPE

5. Principios gerais de elaboracdo dos instrumentos previsionais de

gestao

Objetivos de Gestdo

O Centro Hospitalar Barreiro-Montijo, EPE pauta a sua atuagao na prossecucao dos seguintes
objetivos:

Orientar toda a atividade em funcgéo do doente, respondendo as suas necessidades,
de acordo com as melhores praticas disponiveis;

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

Otimizar os processos internos, promovendo a eficiéncia da organizagéo e a criagéo
de valor para o doente;

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

Gestdo 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 milhées de euros e realizou uma aplicacéo
no mesmo Fundo no montante de 4 milhdes de euros. Este financiamento destinou-se
a regularizacdo de dividas a fornecedores do SNS, conforme determinado pela
Resolugdo do Conselho de Ministros n°® 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 milhdes de euros, utilizado para amortizagéo o
financiamento realizado e segundo as orientagdes da tutela.

Desse resgate resultou uma amortizagdo de capital de 7,8 milhdes de euros,
liguidando-se juros no valor de 125 mil euros.

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

O Despacho n°® 15476-B/2014 de 19 de dezembro, do Secretario de Estado do Tesouro
e o Secretario de Estado da Salde, reforgou o Capital Estatutario do CHBM, EPE no
montante 45,3 milhdes de euros, totalmente subscrito pelo Estado em numerario
cifrando-se nos 99,03 milhdes de euros.

O Despacho n°® 1265/2017 e n® 1266/2017 de 29 dezembro, do Secretario de Estado
do Tesouro e do Secretario de Estado da Saulde, reforcou o Capital Estatutario do
CHBM, EPE no montante 6,1 milhGes de eurocs, totalmente subscrito pelo Estade em
numerario cifrando-se nos 105,18 milhdes.

O CHBM, EPE néo prevé contrair quaisquer empréstimos em 2020.
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Previsto Estimado Realizado
Variagdo 19/18
PASSIVO REMUNERADO (€) 2020 2019 2018
Valores(€) Valor %
Financiamentos Obtidos (Correntes e Ndo Correntes) - £ € € - € #DIV/O!
- Dos quais concedidos pela DGTF - € - € - € - € #DIV/0!
Aumentos de Capital por dotagdo - € - € € - € #DIV/0!
Aumentos de Capital por conversdo de créditos - 3.374.873€ 9.168.949 € 5.794.076 €] 171, 7%}
Endividamento Ajustado - € € € € #DIV/0!

Evolucdo do Prazo Médio de Pagamento

O prazo médio de pagamento estimado para o final de 2018 é de 246 dias, o que representa
um aumento de 14,3% (41 dias), face ao valor alcangado no ano anterior.

Prevemos para 2020 que este indicador se situe nos 278 dias, o que representa um aumento
de 11,1% (+31 dias), face ao valor estimado para o final de 2018, caso n&o existissem reforgos
de financiamento para pagamento de divida, uma vez que a estrutura financeira de 2019 per
si ndo permitiria recuperar divida.

Prazo Médio de Pagamentos

ol VariagSo P20/E19
g Estimado 2019 | Realizado 2018
2020 valor %
PMP (dias) 278 246 287 32 11,1%

Resultados Obtidos

Estamos a prosseguidas todas as diligéncias acordadas em sede de contratualizagdo com o
Servico Nacional de Salde, designadamente no cumprimento do orgamento de custos
aprovado para 2019, embora por insuficiéncia de recursos financeiros nao tenha sido possivel
colocar a divida de fornecedores nos niveis legalmente consignados, mas foi efetuada uma
recuperacdo de 5,5% face ao valor alcangado em 2018.
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.. , " Previsto
Dividas a Fornecedores a 31/12/2019 (Estimativa)
2020
Divida Vencida Dividas vencidas de acordo com o art®, 149 DLED - 2016
| Dividas nio Total Divida em | F em
Fornecedor - i
| e Vencidas Divida Total %
| 0 - 90 diss 80-120dias | 120-240dias | 240360 dias > 360 dins
¥ r
| Fornecedores Extemos 7.253.037 € 6.861.858 ¢ 18547254} 21956633 € € o€ 18.926.253 € 11673.216 € 4811358 € 8331614 ¢ 3%
r r
Fomecedores 5K 107.291€ 165.003 ¢ 42.380 ¢ 148382 ¢/ u_mn{ 3301770 € 3.780.201 €| 1672910€ 3503907 ¢ 3846 236 4 -2
¥ 4
Outros Fomecedores B141€ 8764 € 35 € 6735 ¢ € o€ 30,675 € 22534 ¢ 13.770 4 0¢€ -100%|
| | . '
I TOTAL 7.368.469 € 1.039.625 € 1.904.120 € 3111750 € 11.395€  3ILTMOE 22737429€ 15368660 €| 8320035€ 10777850 ¢ %
L I |

De acordo com o art.® 14°

do Decreto-Lei de Execucdo Orgamental (DLEO) para 2016, foi
divulgada a lista das dividas certas, liquidas e exigiveis ha mais de 30 dias, das EPE com PMP
superior a 60 dias, para o ano de 2020 estimavamos um aumento em 41% do valor dos

pagamentos em atraso, face ao valor estimado para o final de 2019.

Indicadores de eficiéncia operacional

No que respeita a aferigdo do cumprimento dos parametros de eficiéncia operacional foi
autorizado através do Despacho Conjunto do Senhor Secretario de Estado do Tesouro e do
Senhor Secretario de Estado Adjunto e da Saude do dia 6 de dezembro de 2018, que
estabelece metas para os indicadores de gastos operacionais das EPE’s integradas no SNS
de forma a concretizar uma trajetéria de convergéncia para niveis de eficiéncia mais

harmonizados a nivel nacional.

O indicador selecionado mede o racio do total dos custos operacionais sobre o total do doente
padrio, sendo que o doente padrdo mede a atividade hospitalar expressa numa Unica unidade
as quantidades das diferentes linhas de producéo utilizando um ponderador de equivaléncia
de pregos.

O quadro seguinte apresenta a evolugac deste indicador para o triénio 2019-2021 e evidencia
o cumprimento dos objetivos tragados pelo despacho cima mencionado.

Previsdo Previso Estimativa Execuclo
INDICADORES 2021 2020 2019 2018
OBIECTIVO (Despacho conjunto SET e SEAS de 06.12.2018) 3.503,00 € 3.538,50€ 3.574,00€ 3.574,00 €
Gastos Operacionais 93.598.929 € 93.598.929 €| 91.887.593 €| 88.301.388
Doente Padrdo 27.585 27.585 26.439 25.073
1- Gastos Operacionais / Doente Padrdo 3.393,11 € 3.393.11€1 3.4?5,454 351,77
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Plano de Reducdo de Custos

1 - CMVMC 19.468.703 € 18.725.211 € 18.835.216 € 4, 0%
2-FSE 14541959€| 14083.829¢ 13.750.549 !.Nf v
3 - Gastos com Pessoal 55674524 € 54.911.634 51422695 € 1,4%
Indemnizacdes por rescisio 2881 ¢ 2881 a#
Valorizagbes Remuneratorias - € #DIv/o!
r r
4 - Gastos Operacionais = (1}+{2}+(3) 89.685.186 € IJ#
5 - Volume de Negdcios (VN) 73.044.606 € 0,6%
Subsidios & exploraglo 3263588 ¢ ﬂﬁ
Inde ghes Compe . € #DIV/0l]
|6 - Peso dos Gastos / VN = (4)/(5) ﬂ-ﬂ tﬁ
7 - Deslocacdes e alojamento (valor) - € #DIV/O!
|8- Ajudas de Custo (valor) 7.816€]
9 - Gastos com frota automdvel (valor) 78.000 €
(7 +(8)4(39) L
::n‘sfj;:;o:ﬂl:aotr::l::]mtacées de estudos, pareceres, projectos e o324

Recursos Humanos

1- Gastos totais com pessoal (a)+(a)+{ch+{d)+e}+{g] 55.674,524) 54.911.634 51,422.695) 762.890) 1,4%|
(a) Gastos com Orglos Sociais E o,

(b) Gastos com Cargos de Direcio 520, 2401 516.559 462 780) 0,7%

(0 RamuneriBes do pesssdl uomeod asemd swmreg 1.3%

{1} Vencimento base + Sub, Férias + Sub. Natal 36.275.637 ¢ 34.628.142 € 33389416 €] 4,8%

{iF) Outros Subsidios 7.745.013 8.831.651 7428.195 -12.3%

(it} ValorizagBes Remuneratdrias 0€ 0 € o€ #DIV/OI

{d) Beneficios pés-emptego o #DIv /01|

(e} Ajudas de Custo 7.816 € 7.701 € 5457 € 1,5%}

{f] restantes encargos 10,646, 199

| (R) Rescises / indemnizagBes 2881 € 2881¢€ 4457 € 0,0%|

il-m"‘“' pessoal (1) sem o impacto das medidas identificadas w

Designagio

|;r¢- de RH (0.5, + Cargos Direcio + Trabalhadores) 0%

NP Orglos Sodiais 8 L 8 0 0,0%|

] N® Cargos Direcio 11 1 0,0%|

| NE Trabalhadores 1833 1817 1741 16 0,9%

Gastos com Dirigentes / Gastos com Pessoal (b / (1-g)) 4"*
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Barreiro, 29 de novembro de 2019

O CONSELHO DE ADMINISTRAGCAO

O Presidente do Consellip de Administragdo

Pedro Nuno Miguel Baptista Lopes

O Vogal do Conselho de Administracdo A Vogal do Conselho de Administracao
Q. 2
)_' 3>y }:i‘ .
Jodo Pedro Mendes dos Santos Sonia Maria Alves Bastos
A Diretora Clinica O Enfermeiro Diretor
72 IR S
/l AP () /[ ( RALLRAALS . 'l .,,)/JL_ = -.?___ (N K

Ana Teresa Nobre Duque Monteiro Leite

. Antonio Manuel Silva Viegas
Marques Xavier



