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I Sintese (Sumario Executivo)

PROE DOUTOR FERNANDO FONSFCA FPE
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A sintese ou sumaério execultivo deve permilir a facil percegédo do contetdo do relatdrio e, em
particular, mencionar as alteracées mais significativas em matéria de Boas Praticas de Governo

Societédrio adotadas em 2016.

O Hospital Prof. Doutor Fernando Fonseca,
EPE (HFF), constitui a Gnica unidade de satde
publica de agudos dos concelhos de Amadora
e de Sintra. Com 802 camas, um Servigo de
Urgéncia de nivel médico-cirdrgico e também
de nivel basico (na freguesia de Algueirdo
Mem-Martins), possui todas as especialidades
médicas tradicionalmente presentes num
Hospital desta dimenséo.

Durante o exercicio de 2016, o HFF
desenvolveu o seu Plano de Atividades em total
coeréncia com o Plano Estratégico 2014/2016,
apresentado e discutido com os responsaveis
do Hospital, no més de Fevereiro de 2014.
Recorde-se que os objetivos estratégicos

IL. Missao, Objetivos e Politicas

definidos, foram a acessibilidade, formacéo e
investigagédo clinica, gestdo da qualidade e
“clinical governance”, eficiéncia, modelo de
gestdo interna, sistemas de informagao e
reestruturagdo hospitalar. A atividade do
Hospital continuou a ser desenvolvida num
contexto marcado pelas medidas restritivas,
implementadas desde 2011.

O objetivo principal deste relatério é o de
assegurar sistemas de gestdo de risco, de
controlo interno e de auditoria que se adequem
a dimensdo e complexidade do HFF, em
conformidade com as orienta¢des eslratégicas
destinadas ao Sector Empresarial do Estado

1. Indicagdo da missdo e da forma como é prosseguida, assim como da visdo e dos valores
que orientam a entidade (vide artigo 43.° do RJSPE).

Misséo

O Hospital Prof. Doutor Fernando Fonseca,
EPE (HFF), é um Hospital publico geral,
integrado na rede do Servico Nacional de
Salde (SNS), da Regido de Lishoa e Vale do
Tejo, que tem por missdo, a prestagdo de
cuidados de sadde humanizados e
diferenciados em todo o ciclo da vida da
pessoa, em articulagdo com os cuidados de
saude primarios e continuados, bem como com
os demais Hospitais integrados na rede do
Servico Nacional de Saulde, utilizando
adequadamente os seus recursos humanos e
materiais, em obediéncia aos principios da
qualidade, de efetividade e de eficiéncia. Faz
também parte da sua misséo, a investigagédo, o
ensino e a formagao pré e pos-graduada de
profissionais de salde e de outros
profissionais.

Visao

O HFF pretende ser um Hospital de referéncia
em termos de facilidade do acesso no processo
assistencial, de articulagéo com os cuidados de
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satide primérios, de promogdo do trabalho
multidisciplinar, de elevada satisfagdo dos
utentes e profissionais, bem como da boa
gestdo, tornando o Hospital um projeto
economicamente sustentavel.

Valores

A atividade desenvolvida pelos colaboradores
do Hospital pauta-se por procedimentos e
alitudes assentes em praticas humanistas e
principios  estruturais, num quadro de
permanente e atuante disponibilidade, de
dignificagdo humana e profissional, de
responsabilizagdo, participagdo e dialogo e
orienta-se em fun¢do dos interesses dos
Utentes e suas familias, numa perspetiva de
defesa do direito a protecdo da salde e da
satisfagdo das suas necessidades e
preferéncias individuais. Fazem igualmente
parte dos valores institucionais, a honestidade
e retiddo na relagdo com terceiros, sejam
Utentes, fornecedores ou entidades técnicas e
oficiais, obrigando-se todos os colaboradores
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do Hospital a pautarem o seu comportamento
pelas normas de élica e deontologia aplicaveis.
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2. Indicagdo de politicas e linhas de agdo desencadeadas no ambito da estratégia definida
(vide artigo 38.° do RJSPE), designadamente:

a) Objetivos e resultados definidos pelos acionistas relativos ao desenvolvimento da
atividade empresarial a alcangar em cada ano e friénio, em especial os econdmicos e

financeiros;

b) Grau de cumprimento dos mesmos, assim como a justificagdo dos desvios verificados
e das medidas de corregdo aplicadas ou a aplicar.

DESENVOLVIMENTO ESTRATEGICO HFF 2016

Os principais eixos do desenvolvimento
estratégico do HFF para 2016, foram baseados
num instrumento estratégico (Analise SWOT),
realizada no quadro do processo interno de
planeamento estratégico, em que os principais
pontos fortes foram combinados com as
oportunidades que a prestacdo de cuidados, na
zona de referéncia do Hospital (Concelhos de
Sintra e Amadora) implica e oferece.

Os principais pontos fortes identificados foram:

. Diferenciac¢éo do Corpo Clinico;

. Hospital Cerlificado e Acreditado;

. Centros de Referéncia Cirdrgicos;

. Desenvolvimento das Tecnologias de
Informagao

. Ensino e Investigagéo Clinica;

. Estruturas de Gestéo Integrada;

. Cultura de Gestao;

. Internato Médico — Formacéo;

. Referéncia ao nivel da Colheita de
Orgéos.

Em termos de oportunidades, as principais
identificadas, foram:

. Melhoria da ligagdo com os ACES;

. Melhoria da acessibilidade;

. Alargamento de Projetos na
Comunidade  para a Promogéo  da
Saulde/Prevencéo;

. Dimensdo da Populagdo — Area de
Influéncia;

. Instituicdo de referéncia ao nivel dos

Ensaios Clinicos;
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. Ensaios clinicos e  capacidade
formativa;

. Melhoria da Taxa de infecdo associada
aos cuidados de salde;

x Criacgdo do Polo de Sintra.

Neste quadro, o0s principais objetivos

estratégicos para 2016, foram  assim
organizados e quantitativamente estabelecidos:

OBJETIVO DE MELHORIA DO SERVIGO DE CONSULTA
EXTERNA

Otimizagao da area da Consulta

O numero de consultas realizadas no Hospital
tem registado um crescimento bastante
significativo nos Ultimos anos. Em 2016, demos
inicio a uma analise efetiva da utilizacdo dos
gabinetes de consulta, estudando a
possibilidade de expanséo da area, por forma a
melhor as condi¢gdes gerais de acesso dos
doentes e de trabalho dos profissionais do
Hospital. Mesmo sem a conclusdo desta analise
foi possivel, em 20186, o crescimento de 5,6% do
nimero de consultas médicas realizadas
(+17.255 consultas), ultrapassando largamente
o objetivo definido inicialmente da realizagéo de
um crescimento da atividade em 3%.

Lista de Espera para a Consulta

Com o objetivo de melhorar os indicadores e
tempos médios de resposta garantidos da LEC,
no global e nas especialidades identificadas
como criticas, Oftalmologia, Ortopedia e
Urologia, foram tomas medidas interna de
gestdo que, em conjunto com a Diregio Clinica,
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a Diregéo da Consulta Externa e as Diregdes de
Servigo.

Em 20186, verifica-se uma diminuigdo de 16% da
lista de espera global de primeira consulta
médica (internas + CTH).

Nas especialidades consideradas prioritarias, os
valores apresentados referem que:

. Houve uma diminui¢do do nimero de
doentes em espera para as especialidades de
Oftalmologia (-13%) e Ortopedia (-24%);

. Aumento do numero de utentes em
Espera para a especialidade de Urologia (+7%).

O namero de doentes inscritos em Lista de
Espera para a Consulta, reduziu 9,3% face a
2015.

Figura 2 - Evolugéo do n.® de doentes em espera
para consulta (2015/2016)
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Objetivo de aumento de 10% do numero de
primeiras consultas face a 2015

Em 2016, o crescimento das primeiras consultas
foi de 5,4%, néo tendo sido atingido o objetivo
estabelecido.

Nas especialidades criticas os valores

registados foram os seguintes:

. A Oftalmologia, apresentou um
crescimento de 17% face a 2016, ndo tendo
conseguido atingir o objetivo estabelecido de
21,1%;

. A Ortopedia, apesar do grande
crescimento registado em 2016 face a 2015, de

26,3%, nao conseguiu atingir o objetivo
estabelecido em 36,3%;
. Por fim, a Urologia, apresentou um

crescimento de 11,1% nas primeiras consultas
face ao ano anterior, tendo atingido e
ultrapassado o objetivo de 9,9%.

Nao existéncia de doentes em espera desde
2014 e anos anteriores
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No inicio do ano de 2015 existiam 911 pedidos
cuja entrada em lista de espera era anterior a
2014 (internas + CTH). No final de 2016,
observam-se 61 pedidos de primeira consulta,
todos respeilantes & especialidade de
Obesidade.

OBJETIVO DE MELHORIA DA PRESTAGAO NA
URGENCIA

Anadlise conjunta com ACES sobre utilizadores
frequentes

O HFF, através da anélise conjunta com o ACES
do numero de utentes com mais de 4 vindas por
ano, estabelecendo como alvo de intervengéo
utentes com este perfil de procura aos servigos
de urgéncia o HFF promoveu, a difusdo de
informagéo para andlise pelos ACES, com vista
a implementagdo de medidas adequadas a
racionalizacdo do acesso aos servigos de
urgéncia.

Finalizagdo dos contratos de duplo vinculo

O Hospital, manteve os duplos vinculos nas
situagdes decorrentes do Plano de Contingéncia
de Inverno de modo a garantir, a conslitui¢io de
acordo com o referencial das escalas médias da
Urgéncia Geral e SUB. Esta situagdo sera
transitdria e a cessar com a conclusdo do Plano
de Contingéncia.

OBJETIVO DE OTIMIZAGAO DO INTERNAMENTO
Demora Média

O HFF tinha estabelecido como objetivo para
2016, uma Demora Média para os servigos de
Medicina inferior a 14 dias e uma Demora Média
pré-operatoéria inferior a 0,7 dias.

Apesar dos esforcos efetuados, através de
reunides entre as equipas de gestdo, o
Conselho de Administragdo, a Diregdo Clinica e
os Diretores de Servigos de Medicina (incluindo
as diferentes especialidades médicas), em
2016, a Demora Média foi de 14 dias, tendo
agravado 0,1 dias face ao ano anterior. Mesmo
com a grande pressdo das urgéncias, a
casuistica ndo permitiu a redugédo deste
indicador.

Em 2016, a Demora Média pré-operatéria foi de
0,7 dias, mantendo igual valor face a 2015.

Redugédo dos doentes com alta clinica que
permanecem internados no hospital

O HFF, em 2016, manteve a contratualizagdo de
58 camas no exterior, 28 respeitante a
internamento social e 30 referentes a cuidados
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continuados nas tipologias de convalescenca
média e longa duragdo. Face & pressao
verificada no sentido de garantir o fluxo de
doentes dos Servigos de Urgéncia Geral para o
Internamento, reduzindo o nimero de doentes
internados no UICD da Urgéncia Geral, nédo
possivel promover a redugdo de camas no
exterior.

Evolugéo de Servigos

Foi iniciado o processo de uniforimizagdo de
Servigos na area do Departamento Cirdrgico do
Hospital, ficando projetado para o inicio de 2017
a integragdo dos dois Servigos de Cirurgia num
s0.

A dada continuidade, em 2017, ao processo de
uniformizagdo dos servigos com vista a
otimizacdo de recursos e incremento do
desempenho.

OBJETIVO DE OPTIMIZAGAO DO BLOCO OPERATORIO
Melhoria da eficiéncia
Aumento da taxa de ocupag&o do bloco

Em 2016 houve um aumento da taxa de
ocupagio do bloco face a 2015, sendo de 77%
e 73%, respetivamente.

Redugdo do nimero de desmarcagdes no
préprio dia

O ano de 2016, veio introduzir mudangas
significativas (quais foram?) na estrutura de
gestdo do bloco. Desta forma, houve
necessidade de reformular formas e contetidos
de recolha de informagédo. Por este motivo,
apenas para o proximo ano, sera possivel aferir
sobre o numero de desmarcagées no proprio
dia. No entanto, é possivel analisar a Taxa de
cancelamentos de cirurgias por servigo, onde se
constata uma ligeira subida do valor face ao ano
anterior.

Quadro 2 — Taxa de cancelamentos de cirurgias
por servico
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Abaixo apresentamos os principais motivos de
cancelamento registados em 2016.

Figura 3 — Motivos de cancelamento - 2016

Iupnm,

Nao existéncia de doentes em espera anteriores
a 2015

O objetivo de proposto néo foi atingido, sendo
9% dos doentes ainda inscritos em LIC com
tempo de espera superior a 12 meses.

Figura 4 — Doentes em LIC 2016
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OBJETIVO DE OTIMIZAGAO DOS RECURSOS
DISPONIVEIS - EXAMES EXTERNOS

Reviséo do circuito

Ficou definida a obrigatoriedade de validagéo da
prescri¢ao de MCDT, pela Dire¢édo Clinica. Tal
como estabelecido, a prescricdo de exames a
doentes em ambulatério e a realizar no exterior,

Atividade Assistencial

A acessibilidade a prestagdo de cuidados de
saide, ¢ assumida como uma das linhas de
forca da atividade contratualizada com a
ARSLVT e transportada para o Contrato
Programa do HFF, onde adquire uma particular
centralidade nas opgdes deste Hospital. Deste
modo, o HFF organizou-se e ajustou-se de
forma a assegurar a adequada resposta as
necessidades de cuidados de saltde da
Comunidade da sua area de referéncia. A
construgdo desta relacdo de confianga entre o
HFF e a populagdo dos municipios de Amadora
e Sintra, & assumida como um referencial a
cumprir, através do garante do acesso aos

Consulta Externa

Acessibilidade

Com o objetivo de melhorar os indicadores e
tempos médios de resposta garantidos da LEC,
no global e nas especialidades identificadas
como criticas, Oftalmologia, Ortopedia e
Urologia, foram tomas medidas interna de
gestéo que, em conjunto com a Direg&o Clinica,
a Diregéo da Consulta Externa e as Diregdes de
Servico.

Em 20186, verifica-se uma diminuigdo de 16% da
lista de espera global de primeira consulta
médica (internas + CTH).

Nas especialidades consideradas prioritarias, os
valores apresentados referem que:

o Houve uma diminuigdo do numero de

doentes em espera para as especialidades
de Oftalmologia (-13%) e Ortopedia (-24%);
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com Entidades Financeiras Responsaveis, séo
objeto de faturagao aos mesmos.

Instalagdo de novos equipamentos

Reforgo da capacidade instalada do Hospital, na
area da Imagiologia, com a instalag&o e entrada
em funcionamento dos novos equipamentos, da
TAC e Ressonancia Magnética em Agosto de
2016.

cuidados de satide e promogao da qualidade da
prestacéo de cuidados em tempo adequado.

Neste sentido, importa agora evidenciar o
percurso realizado pelo HFF, em especial, em
duas areas criticas do SNS: Consulta Externa e
atividade cirargica. Areas que claramente
consubstanciam essa interiorizagdo na alocagéo
de recursos e iniciativas implementadas e
concretizadas neste periodo, com vista a
promover a necessaria  acessibilidade
tempestiva aos cuidados de sadde &
Comunidade servida pelo HFF.

¢ Aumento do niumero de utentes em Espera
para a especialidade de Urologia (+7%).

o O numero de doentes inscritos em Lista de
Espera para a Consulta, reduziu 9,3% face
a 2015.

Atividade Realizada

No ano de 2016, verificou-se um crescimento
bastante significativo no ntmero de consultas
realizadas, tendo sido realizadas cerca de 330
mil consultas.

Face ao periodo homologo foram realizadas
mais 17 mil consultas, tendo-se observado uma
taxa de primeiras consultas de 31%.
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Figura 1 — Evolugéo das consultas realizadas
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Da andlise do quadro abaixo apresentado, realizado mais 5.068 consultas. De igual forma,
verifica-se que, em 2016, o HFF apresenta um as consultas subsequentes apresentam um
crescimento bastante acentuado no nimero de crescimento de 6% face ao periodo homélogo.

primeiras consultas médicas face a 2015, tendo

Quadro 1 - Andlise consultas médicas e ndo médicas 2016 vs. 2015

CONSULTA EXTERNA oHE

2015 2018 A2016/2015
T Medras A Total | Meédcas oo Totat Medicas Mo Medicas Total
Medicas Medcas
1.2* Consuitas 93.387 2293 95.680 93.455 2274 100.729 5088 54% -19 08% 5.049 53%
Subsequentes 205.122 8.485 214.607 218434 8379 226813 12312 B0 -108 -1 12.206 5.7%
Total 293.509 10.778 310.287 316.889 10.653 327.542 17.380 58% =125 -12% 17.255 5.6%
A oferta de consultas do HFF é composta por 29 As especialidades que apresentaram maior
especialidades. No ano em analise, 5 aumento do nimero de consultas face ao ano
especialidades representam 40% do total de anterior foram a Oftalmologia (+5.318 consultas)
consultas realizadas no HFF, sendo eles: a e a Ortopedia (+4.928 consultas).

Oftalmologia, a Pedialria, a Psiquiatria, a
Medicina Interna e a Cirurgia Geral.
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Quadro 2 — Consultas médicas realizadas por servigo

CONSULTABXTERAS e
Epecla[ldades 2015 2016 A2016/2015
Medicina nterna 20.829 21.633 84 39%
hfecciologia 8.554 9.293 739 AE\-.‘S-‘-%_—

ﬁigéiﬁigﬁ;irAﬂuy—-u— 11.685 12.385 701 50%
Cardiologa T oot | voros | e | esw
Gas uo;n;robgb 10.279 10.921 842 7"6.2%

" Prieunologh 7087 8007 o0 P
Mefrologia 5408 5.5%4 £ o ;4:—

" Oncologa o T is2ze | st | s | ass
Esp. Médicas 89.135 93.019 3.884 4,4%
Cirurgia Geral 19.595 21.329 1734 85%
Grorga Pisstca 5683 5.810_ 27 2_2;',m
Cirurgia Maxio-Facial 1.216 1.129 87 -12%

Oftamoogia | as010 | 293 | sam | am

TR 15527 15.979 52 2%
Ortopedia 14.375 19.303 4928 383%
Urologia o 8.646 8.560 6 -1rr=-;7 R

- Anastesiologia _5.806 6.063 257 5 44.’; :
Dor 3.328 4.391 1083 319%
Esp. Cirdrgicas 98.186 111.892 13.706 14,0%
Chbstetricia 13.182 12.452 737 -56%
Ginecologia 13.272 13211 -61 -05%
Dept. da Mulher 26.461 25.663 -798 -3,0%
Pediatria 25.535 26.213 678 27%

" Grurgia Fedidica | ser 5331 | o | 4w
Dept. de Pediatria 31.142 31.544 402 1,3%
Psiquialria - Hospial 5.687 5.657 -30 05%

. -l;s:."_iairia-CLSaL'lde o 1921‘(_3" 20116 o ‘9.0-0"- o 4.7f,;"

Tpedopsquatia | 138s | tesr |  ws | 2w
Psiquiatria 26,292 27.460 1158 4,4%
MFR 4.733 479 63 13%
muno I e 5883 s | am

”.;;atonia paotogea | 113 83 -30 25.5%
Iragiolegla 804 887 63 78%
Patologia Clinica h 15.775 14042 P s
Saide Ocupacional j 859 o 740 -18 Be%
Total 299.509 316.889 17.380 58%

O nimero de primeiras consultas realizadas via
CTH, aumentou, tendo sido marcadas mais
2.135 consultas que em 2016. No entanto, face
ao ano anterior, a percentagem de primeiras
consultas realizadas tendo em conta a
marcagdo via CTH no fotal de primeiras
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consultas manteve o mesmo valor, tendo sido de
10,8%. Destaca-se o aumento do nimero de
consultas  agendadas via CTH nas
especialidades de Ortopedia (+3,1%), Urologia
(+3,1%) e Cirurgia Pediatrica (+1,5%).
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Urgéncia

O Servigo de Urgéncia Geral do HFF evidencia
um desempenho ao nivel da atividade dos
maiores Hospitais Pulblicos Universitarios do
SNS e tem sido objeto de especial
acompanhamento, considerando ndo s6 a sua
repercussdo interna, dimensdo, profissionais
diferenciados envolvidos e o facto de ser porta
principal de referenciagdo de doentes para o
Departamento de Medicina, bem como os
custos associados ao seu funcionamento. O
Servico de Urgéncia do HFF é uma Urgéncia
Médico-Cirdrgica, que integra trés areas
distintas de atendimento: a Urgéncia Geral, a
Urgéncia Ginecoldgica e Obstétrica e a Urgéncia
Pediatrica. O atendimento urgente do HFF é
complementado pelo Servico de Urgéncia
Basica, situado na comunidade, em Algueiréo -
Mem-Martins.

Saliente-se, tamhém, o impacto do Servigo de
Urgéncia junto da Comunidade que serve,
assente em critérios de autorreferenciagéo e
que se aproxima da taxa de 98% do total das
admissdes do internamento do HFF.

Relativamente  ao  posicionamento  das
urgéncias do HFF no contexto das urgéncias

PROE DOUTOR FERNANDO FONSECA FP'E
HOSPITAL

hospitalares da Regiao de Lisboa e Vale do Tejo
(RSLVT), importa ter em consideragio que:

e O HFF é a maior urgéncia na
RLVT;

o O HFF tem a Urgéncia Pediatrica com a
segunda maior alividade na RLVT;

« O HFF tem a Urgéncia
Obstétrica/Ginecologica com a segunda
maior atividade na RLVT.

Em 2016, o Servigo de Urgéncia Médico
Cirtrgica (Geral, Obstétrica/Ginecologica e
Pediatrica) teve uma atividade,
significativamente superior a registada no ano
anterior, apenas tendo registado mais 10.080
admissbes no total (+4,9%). O Servigco de
Urgéncia Basica, registou um crescimento de
afluéncia bem mais significativo, tendo mais
8,1% de admissbes face a 2015 (+4.196
admissdes).

Quadro 3 — Admissoes aos Servigos de Urgéncia Médico Cirtrgica e Urgéncia Basica

Local

2016 A2016/2015

2015
Urgéncia Geral 127.938 134.320 6392 50%
" Wgéncia Obstética/Gnecologica | 59084 | 62263 | sme | saw
" Lrgancia Pediatrica ' 19.440 19030 | 4 | 26
Urgéncia Basica 52.115 56.311 4.98 8.1%
Total 258.557 272,833 #.276 5.5%
Apesar das solicitagbes do HFF a ARSLVT, qualquer alteragdo no seu horario de

alertando para a necessidade de reajustamento
da afetagdo de recursos humanos & Urgéncia
Basica de Algueirdo — Mem Martins (SUB), no
periodo noturno (0-8h), ndo se verificou

Relatério de Governo Societdrio 2016 | HFF

funcionamento, tendo sido mesmo reforgado o
servico disponibilizado no inicio de 2016.
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Quadro 4 - Frequéncia de admissdes — média por dia

Lol 2016 . azowrzms
Urgéncia Geral 368 368 (1] -0,F%
" Urgéancia OostéricalGinecdlégica | w8 | o | s | s
Urgéncia F&adie;t.r—i;:;‘ o 55 a 55 0 - _02-;,
" Urgéncia Basica s | s Tu | een
Total 733 747 " 1,9%

Houve em 2016, um aumento do nimero de
afluéncia didria as urgéncias, é importante
assinalar o crescimento das admissdes ao
Servigo de Urgéncia Basica de Algueirdo-Mem
Martins. Efetivamente, a afluéncia ao Servigo de
Urgéncia Basica registou um aumento
significativo mesmo no periodo de menor

afluéncia (00h-08h) onde ser verificou um
crescimento de 19%. Assim sendo, passa de 16
doentes admitidos no referido horario em 2015
para 19 doentes em 2016. Ainda assim,
considera-se um desajuste enire a oferta e a
procura.

Quadro 5 — Afluéncia ao Servigo de Urgéncia por turnos — 2015 e 2016

AFLUENGIA'A SERVIGO DE URGENCIA FORTURNOS

00h - 08h 03h - 16h 17h - 24n
Local
2015 2016 2015 2016 2015 2016

Urgéncia Geral 21.919 22.785 67.840 70.901 38.179 40634

" Ugancia ObstéticalGrecoiogica | 2909 | 3059 | 10514 10775 6.017 6105
Urgéncia Pedidtrica 7.201 7.505 28220 30.340 23643 | 24418
Urgéncia Basica 5014 7.031 27.912 30.140 18 289 19.140
Total 37.943 40.380 134.486 142.156 86.128 90.207

No que se refere ao tempo médio de equipas e disponibilidade das mesmas,

permanéncia nos diferentes tipos de urgéncia,
nota para a melhoria registada na Urgéncia
Geral. No entanto, devido também a
condicionantes relacionadas com a limitagao de

Relatério de Governo Sacietdrio 2016 | HFF

registou-se um aumento mais expressivo na
Urgéncia Pedialrica e no Servigo de Urgéncia
Basico, face a 2015.
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Quadro 6 — Tempo Médio de Permanéncia (hh:mm:ss) — 2015 e 2016

A 201672015

Local 2015 2016
Urgéncia Geral 05:00:18 04:55:53 -15%
- Urgénci;a bﬁslélricafGénec&ég'cé i 015354‘ ) 015636 i . .243’7.
UgenciaPeddica Co220:14 | 022855 | oz
Ll;gé.ncia Basica I 0129;_ “-0-1-:;97:5.7 7 23,12:': i
Total 03:23:08 03:25:49 3%

Internamento

A atividade global do internamento do HFF, em
2016, revelou uma tendéncia decrescente face
ao ano de 2015, sendo de -3,1%, o que
corresponde a uma variagdo de menos 967
doentes saidos.

O periodo respeitante ao ano de 2016 leve
associado, para além das j& recorrenles
incertezas ditadas pela menos atempada
conclusdo da definigdo da produgéo a realizar,
fruto das \vicissitudes do processo de
contralualizagdo, verificaram-se ainda oulras
condicionantes que dificultaram a adequada
programagéo das atividades do HFF, devendo
ser referido o seguinte:

a) Constrangimentos na contratagdo de
recursos humanos, com  particular
incidéncia ao nivel das equipas médicas
das Urgéncias, bem como, limitagbes de
recursos humanos na drea da
Anestesiologia e com impacto na atividade
cirtrgica programada, com repercussao ao
nivel do cancelamento de tempos
operatorios programados;

b) Também o ano de 2016 foi caracterizado
pela ocorréncia de diversas greves,
novamente com Iimpacto ao nivel da
atividade global do internamento do HFF;

¢) Variagdo negativa de menos 824 em
relagéo ao ano transato, no que respeita ao
Departamento de Cirurgia (-9,8%). No caso
deste Departamento, verificou-se que esta
redugdo de atividade esteve associada a
redugéo da capacidade de internamento ao
longo de 20186, para refor¢o dos servigos
mais expostos ao fluxo de doentes
provenientes do Servigo de Urgéncia Geral,
através da UICD, caso dos Servigos de
Medicina Interna,

d) Em contrapartida e decorrente do
reforgo da lotagdo do Departamento de
Medicina verificou-se um acréscimo na
atividade de internamento que resultou na

Relatério de Governo Societdrio 2016 | HFF

realizagdo de mais 330 internamentos
(+3,30%) face ao ano anterior;

e) O Servigo de Ginecologia teve uma
redugdo da sua produgdo por via da
supressio de tempos operatdrios e ainda
pela utilizagéo partilhada das suas camas
pelo Departamento Cirdrgico na sequéncia
da supressdo de camas a este
Departamento;

f) Nesta area as Equipas de Gestdo de
Camas e Gestao de Altas, em articulagéo
com o Servigo Social, evidenciam constituir
um esteio ao regular funcionamento da
plataforma do internamento, considerando
as limitagbes crescentes verificadas ao
nivel da adequada resposla da Seguranga
Social, associado ainda & fragilidade
crescente das familias da Comunidade;

g) As dificuldades e constrangimentos
associados & referenciacdo de doentes
para a RNCC e Rede Social tém provocado
dificuldades crescentes aos servigos do
HFF, conduzindo ao aumento de dias de
internamento e agravando a demora média,

nomeadamente, pelo atraso na
concretizagado das propostas de
encaminhamento dos doentes.
Particularmente critico sdo 0s
constrangimentos associados a

referenciagdo de doentes para a Rede
Social, obrigando a manutengéo de utentes
com alta clinica, decorrente da quase nula
resposta externa nesta area por parte das
respetivas entidades externas;

h) Constatou-se assim uma forte presséo
no sentido da utilizagdo da plataforma do
internamento para resposta a situagbes
nao clinicas e de garantia de continuidade
de cuidados de satide n&o hospitalares,
com todos os inconvenientes dai
decorrentes, nomeadamente ao nivel da
permanéncia dos doentes no Hospital,
repercutindo-se na demora média e
atividade programada;
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i) Importa ainda referir a preparagédo e dos ACES de Amadora e de Sintra. As
operacionalizagio  dos  Planos de medidas apresentadas nestes Planos
Contingéncia, Modulo Inverno 2015/2016 e procuraram dar resposta de forma efetiva e
201/2017, Ondas de Calor e Vagas de Frio, planeada aos varios constrangimentos com
para 0s quais se contou para a sua que, habitualmente, somos confrontados
elaboragdo, para além das equipas do nestas épocas do ano.

Hospital, com o envolvimento das equipas

Quadro 7 - Doentes Saidos

Especialidades [ 2015 o 2016 A2016/2015 2015 2016 A2016/2015
Nedicina hlerna 5.443 6.004 551 03% 159 15,4 05 -3
i hfecciobgiairii R T .-202 208 o & i 30% o -2;5;— 237 R 00 OCT; i
Cardologa 1.338 1.348 o 07% 98 9,7 0.1 . m,s
uclic T I h249 '-"2.6;5 | —;i—— - 57.4'.% -”-“i,-(]- o 7.1 N 6.1 o —td:,’s- -
Naurologia 207 7;9: -1 -R5% 12,0 13,9 19 Ts;;s_aa N
" Castosnterdoga | 2 | ess | - o | e | 1a | er | s | wes
Weunn!ogia; o E 679 534 7 -85 -HO0% - ;4,4 'Tﬁii i —_1.8_____;2.,5"; )
Nefrotogia ' 358 389 3 87 150 135 as | oo
Esp. Médicas 9.928 10.258 330 3,3% 13,9 14,0 0.1 0,7%
Cirurgia Geral 4333 3.562 B -175% 7.9 9.0 i8] [9%
" Grurga Pastca o 255 s | o . 102 | a5 o | esn
77aurgTa Laxilo-Facial o 7 ébkk ) 60_ A 20 -25,0-% 37 ;.1 _—wr i -4;2-‘;"
'ﬁonalrmbg'ua 1;3 7 139 4 :z,aae 36 33 o,;_ -83%
’ ORL 817 675 -2 -TA% 28 27 0.1 - aﬁf
Tonopeda | asm | amo | w | e | 129 | 12t | s | ez
Tboega | 1am 1281 v | eex | 72 T2 | v P
Esp. Cirtrgicas 8.402 7.578 -824 -9,8% 8,2 8,5 0,3 3,7%
Obslelricia 5437 5.341 B -158% 4,2 44 02
Ginecologia ) 1.063 932 o -B1 3% 475 4.2 03 )
Dept. da Mulher 6.500 6.273 -227 -3,5% 4,2 44 0,2 4,8%
Pediatria 1.639 1.529 -0 05% 0,1 6,0 59 59000%
Cirurg'a Peditrica - 239 N 238 . -1 254% -0,2 33 3.;:” -7E00%
" uclEn Tast | s | e s EXE 195 o | -meoon
T ucier o 199 | w | m | aw | 18 | a1 | aa | eex
Dept. de Pediatria 2.288 2.187 -101 “4,4% 0,3 7.0 6.7 22331,3%
Psiquiatria 402 406 4 1,0% 24,7 244 -0.3 -12%
UcClLP i14 126 4 05% 15,2 14,3 08 59%
TUeiere T m | s | e | se | ma | 2a | | e
uic.o 156 176 20 12,8% 18,2 174 -0.8 -4,4%
U.LCD. - Geral 2.836 2.5% 240 85% 14 15 01 7,14
ULCD. - Pediatrico N 114 - 138 24 21F 01 1.2 u ; 100.0%
U.LC.D. - Obst/Ginee. 379 426 47 °A% 0.2 15 13 i _-;55.0.0‘/’:
Total UL.C.D. 3.329 3.160 -159 -5,1% 1,2 1.5 0,3 25,0%
Total 31.005 30.038 -967 -3,4% 88 91 0,3 3,4%
O Plano de Contingéncia Especifico do HFF objetivo minorar os possiveis efeitos do calor
para Ondas de Calor teve como principal sobre a saude da populagdo afravés de uma
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intervengao atempada e concertada,
privilegiando a articulagdo com as varias
Unidades Funcionais: ACES, ANPC e DGS.

QO Plano de Contingéncia para as Vagas de Frio,
elaborado pelo HFF, teve em consideragdo a
gestdo do risco para a salde das populagdes
que em siluagdes extremas de exposigdo ao frio,
em especial durante varios dias, podem surgir
diversas perturbagdes no organismo que pela
sua gravidade podem obrigar a cuidados
médicos de emergéncia. Constitui, assim, um
problema transversal a sociedade, obrigando a
mobilizagdo das estruturas de satde e de todas
as entidades com responsabilidade na protegéo
das populagdes. Este Plano integra,
nomeadamente, o Instituto de Seguranga
Social, a Autoridade Nacional de Protegao Civil
e 0s servigos de Administragéo Local.

Com vista a aumentar a capacidade de oferta de
cuidados no ambito do Maédulo de Inverno, o
HFF definiu as seguintes iniciativas:

a) Incremento da capacidade interna através
do reforgo da plataforma do internamento
médico;

b) Aquisicdo de camas no exterior para
seguimento de doentes agudos na area da
medicina;

¢) Continuidade de cuidados para além do
reforgo em camas agudas hospitalares,

=== |
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através da contratualizagdo de camas de
cuidados continuados no exterior;

No dmbito da alinea anterior consideram-se
as tipologias de convalescenga, média
duragéo e longa duragéo;

d

~—

e) Encaminhamento de utentes do foro social
para camas de internamento social no
exterior, através da contratualizagio deste
servigo externo por insuficiéncia de
resposta atempada da Rede Social;

f) Dinamizagdo da atividade do Hospital de
Dia de Medicina Interna e Especialidades
Médicas;

g) Contratualizagdo de recursos humanos
para suporte a atividade indicada no ponto
le V.

Internamentos no Exterior

O HFF viu-se perante a necessidade de arranjar
respostas para garantir a alta dos doentes, sem
resposta da familia ou de estruturas da
comunidade (Rede Nacional de Cuidados
Continuados Integrados e Seguranca Social).
Foram alojados 285 doentes (17.062 diarias).
Foi também necessario, durante o periodo de
Inverno, assegurar o internamento no exterior,
por falta de vagas disponiveis no HFF de 77
doentes (787 diarias). Os encargos assumidos,
ascendem a 1 283 827,68€, respeitantes a
internamento no exterior em 2016, conforme
quadro apresentado de seguida.

Quadro 8 — Internamento no Exterior 2016

Tipologia

Internamento Social

Cuidados Continuados 233
Camas Cnicas 77
Total 362

Internamentos no Exterior 2016

6.430 159.878,68

10.632 939.360,00
787 184.589,00
17.849 1.283.827,68

Relatdrio de Governo Societdrio 2016 | HFF

14/74

D



Atividade Cirargica

Acessibilidade

No final de 2016, o HFF tinha 6.287 doentes
inscritos para cirurgia. Os doentes inscritos, 72%
dos mesmos, aguardavam cirtirgica ha menos
de 6 meses (4.507 doentes). O ano de 2016, ndo
foi um ano em que a grande escassez de
recursos, nomeadamente em especialidades

= _E_.
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como a Anestesia, afetaram de forma
determinante a capacidade do HFF de reduzir os
tempos de espera para cirlrgica. Nao obslante,
em 2016 foram operados mais doentes que em
2015, mais 6.306 doentes operados.

Quadro 9 — Lista de Espera Cirtrgica

CIRURGIA-3B 1.336 166,85

CIRURGIA - 3C 659 143,27 102,0 9,1% 14,73
CIRURGIA MAXILO FACIAL 10 34,80 27,0 0,0% 0,0%
CIRURGIA PEDIATRICA 619 211,80 189,0 17,6% 33,1%
CIRURGIA PLASTICA 978 140,02 114,0 6,6% 12,2%
GINECOLOGIA 486 156,47 153,0 1,2% 239%
OFTALMOLOGIA 549 107,82 54,0 5,6% 11,1%
ORTOPEDIA A 220 141,05 135,0 0,5% 13,6%
ORTOPEDIA B 347 208,61 1350 18,4% 248%
OTORRINOLARINGOLOGIA 758 126,19 99,0 53% 9,9%
UROLOGIA 324 133,89 75,0 7.4% 16,7%

Total Geral 6.287 1533 111,0 8,8% 18,1%

Atividade Realizada

De acordo com a informagao disponivel, verifica-
se um acréscimo de 46% na atividade cirirgica
realizada no ano de 2016 face ao ano de 2015.
Este crescimento, mais acentuado na atividade
ambulatorio, com 68,7% e a atividade
convencional com um crescimento de 42,5%
que em 2015.

A atividade cirdrgica estd relacionada com linhas
de produgdo bastante distintas, nomeadamente
na atividade programada, onde estéo
englobadas as pequenas cirurgias, cirurgia
ambulatéria com GDH Cirargico, Cirurgia
Ambulatéria com GDH Médico (procedimentos
contemplados — por exemplo circuncisdes,

Relatdrio de Governo Societdrio 2016 | HFF

colocagéo de cateteres, excisdo de lesdo da
pele com> 3 cm), até a cirurgias altamente
complexas, como os doentes dos Centras de
Referéncia Colo-Rectal, Hepato-Bilio-
Pancreatico, retalhos livres da Cirurgia Plastica,
Cirurgias Uroldgicas de alta complexidade,
Colocagéo de Implantes cocleares na Otorrino,
entre outras das varias especialidades
existentes no HFF.

N4o obstante ao crescimento verificado, o HFF
continua a confrontar-se com a escassez de
recursos humanos de Anestesiologia, que
continuam a limitar e condicionar o
desenvolvimento da atividade cirtirgica.
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Quadro 10 — Doentes Operados 2016

2015 2018 A2ea01s

Ambulnéria Urgente Total Convencianall Ambutatéria Urgante Totsl Convencisns | Ambulstéria Wrgenta Teota! J

1406 102 42235 2027 214 1013

3 153 & &3 1

5 €35 176 4x)
3 12 172 o)

K ss |
8 2701 153 8
75 75¢ 1542 €0
s Pen S
0 Tes e | m T |
Cus=rcia 45 o 1020 1105 1113 o 1083
Esp.Médicas 5352 SE33 253 13741 7624 9834 2513 2.047 5% LLRLS LRLY 4595
Hospitais de Dia
Em 2016, o HFF realizou mais sessbes de Importa aqui ter consideragéo, & semelhanga do
Hospital de Dia e seguiu nesta atividade, mais verificado na Consulta Externa, a atividade néo
doentes. considerada do Servigo de Infeciologia, por via
da sua integragdo em prego compreensivo do
Registaram-se  variagbes ~expressivas nos Plano de Sadde VIH/SIDA, no respeitante as
Hospitais de Dia das diferentes especialidades sessbes de hospital de dia para os doentes
que passamos a justificar. integrados nestes Programas.
Em 2016, foram realizadas obras de melhoria e Ainda de referir a variagdo da atividade no
reabilitagdo na Hemodidlise, por forma a Hospital de Dia de Medicina e Especialidades
aumenlar a capacidade do mesmo e melhor a Médicas do Servigo de Pediatria, e Psiquiatria,
qualidade dos servigos prestados aos utentes. A com uma variagdo posiliva muito expressiva
requalificagdo das instalagdes foi realizada em face a 2015.
Maio e Junho de 2016, meses em que 0s
utentes foram alocados a centros de Deve ainda ser destacada a abertura do Hospital
Hemodidlise no exterior. A atividade foi de Dia de Medicina Interna e Especialidades
gradualmente retomada a partir de Julho. Esle Médicas, em 2015 com uma alividade pouco
facto fez com que se registasse um decréscimo expressiva, mas que correspondeu a um forte
de 26% de atividade face a 2015. investimento de recursos humanos, instalagées
e equipamentos, projetando-se uma atividade
No exercicio em andlise, a linha de producgéo do muito significativa para 2016.
Hospital de Dia registou uma variagdo de
atividade acentuada face ao ano anterior, tendo
sido realizados mais 476 sessdes.
16/74
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Quadro 11 — Atividade realizada nos hospitais de dia

HOSEITAIS DE DIAT=

. DIS 2015 . - A201512015 ‘ 4201512018
Especialidade 3 = 5 -
Ses“s‘ées Do’:;ﬂes 3;:::::’ Sest-ﬁes Do:r-les 5;::?"!:1' Hfde Sesctng et
Gastroerterglog’a 43 o3 44 533 a7 39 20 287% 410 427%
Gnxologa 203 _3;4 85 2% 3n 70 72 34% -G6o -10%
Hemod&'se T 2547 52 49.07u - 15335 2 _3‘l9 €62 -200% 70 B5%
Hosptalde DisMedicina ] 9 B 12 36 1833 523 B ER) 1633 E-;ZAI:E’»; 520 | 3.2130,(;;.- -
Timvmotwes | om0 | e | w | aws | s | w | | o2 | | om
Trreange | e | e | w | s | ae | w | | s | ew | wmm
Mediciha Nf N 2848 - 6::3\ i 73,0 2333 = 7{:5; ] ;9,4 i -3—0_7 b FﬁY:;;'r:v N :t;Z‘.D- ’ . ;2155; i
Tovcowgs | e | ws | sz sors | 1w s2 | e | e | ave | e
Pedatns . 5821 2342 ;.'l i 5982 2269 o 28 | h ‘S‘F:‘ -730 -'!.fh_
e | gm | s | #a 8353 w | w2 | wm | wes | w0 | mes
| Urolaga 777:;11 338 48 ) 130 a0 7“;2 -393 -233% i 480 - -R5% )
Total 31245 6.471 4.8 7 6.747 4,7 476 15% 276,0 4.3%

Ambulatério Médico e Cirtirgico

Ambulatério Médico

Esta linha de produgéo, registou um significativo
acréscimo do nivel de atividade face a 2015 e
que se situou nos 10,5%. Este desempenho
permitiu uma variagdo positiva de 1.248
episddios face ao ano transato, com particular

Relatorio de Governo Societdrio 2016 | HFF

destaque para o desempenho dos servigos de
Neurologia e Oncologia. Neste dltimo Servigo,
629 episodios, correspondendo a 9,40% de
acréscimo relativamente ao ano anterior.
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Quadro 12 — Atividade realizada de GDH de Ambulatério Médico

Espacialidae A2016/2015 -
Cardiologia 1 (4} -1 -000%
Thewooga | se | 2 | 4 | se2n
Theuncoga | e | ez | a | am
T omokga 6738 | 7380 | e | e
Esp. Médicas 8.116 9.194 1.078 13,3%
Cirurgia Geral 310 416 03 342%
ﬁﬁ(.‘;i.:;r;;-ia Fastica i 14 - 13 o . ﬁﬁﬁwrﬂ';'
77777 (}{:J rgia Maxilo-Facial o 1 i 7 6 60(:,0%
ORL o I 72 Bl -1 I -1 -50,0%
Tompeda | s | 3| 2| s
"".Urok)gb o 1.385 T 1.469 84 _—”'E; r/n,
Esp. Cirdrgicas 1.717 1.909 192 11,2%
Ginecologia 1.584 1.598 # 09%
Dept. da Mulher 1.584 1.598 14 0,9%
Pedialria 337 319 -8 -53%
" Gnrgaredarca | me | 101 | s | em
Dept. de Pediatria 456 420 -36 -7,9%
Total 11.873 13121 1.248 10,5%

Ambulatério Cirargico

No que respeita & atividade da Cirurgia de
Ambulatério, constata-se igualmente um
aumento face ao ano anterior, 2.490 episoddios o
que corresponde a 46,1%, invertendo uma
tendéncia de decréscimo desta linha de
atividade no ano anterior. Na origem deste
resultada deve ser tido em consideragdo o
seguinte:

a) Retomar em pleno a atividade adicional,
o que ndo se verificou ao longo do ano de
2015;

b) Reforgo do processo de
ambulatorizagdo da atividade cirdrgica
programada;

Relatdrio de Governo Societdrio 2016 | HFF

¢) Ainda assim, ndo foi possivel atingir a
atividade de 2014, decorrente da transi¢éo
de GDH de ambulatério cirdrgico para
médico, ou nAo elegibilidade para efeito de
GDH cirdrgico, na sequéncia do novo
enquadramento por via do Agrupador com
efeitos a janeiro 2015. Decorrente desta
situagéo, temos atividade realizada e nao
considerada elegivel para esta linha de
atividade, em especial na Cirurgia Geral,
Cirurgia Plastica (pequenas cirurgias) e
Ginecologia.
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Quadro 13 — Atividade realizada de GDH de Ambulatério Cirtrgico

2016 A2016/2015

Especialidades 2015
Cardio'ogia 0 13 h¢) 0,0%
" meumologa | s | o | s | woos
Esp. Médicas 5 13 8 160,0%
Cirurgia Geral 792 1.083 291 36,7%
" Grgadésica | 678 10 | 0 s90%
GrurgaMexioFacal | 72 s s | 2%
" Oftaologa | 2865 3688 | e
ORL 7 649 _ 805 1;5
Wa&;;::m 7777777777 N 318 - 703 w3.!*.5
Udoga 25 | 18 | e
Esp. Cirtrgicas 5.099 7.561 2.462 48,3%
Ginecologia 2 20 8 900,0%
Dept. da Mulher 2 20 18 900,0%
COrurgia Pediatrica 296 298 2 07%
Dept. de Pediatria 296 298 2 0,7%
Total 5.402 7.892 2.430 46,1%

QOutras Atividades Assistenciais

Centros de Referéncia

O Servigo de Cirurgia Geral integra dois Centros
de Referéncia reconhecidos que permitem
agregar capacidade de resposta sinérgica em
torno de entidades nosoldgicas com afinidades
nas suas manifestagbes e abordagens
diagnosticas e terapéuticas, a saber:

e Centro de Referéncia Oncologia de
Adultos — Cancro do Reto

o Centro de Referéncia Oncologia de
Adultos -  Cancro  Hepatobilio-
Pancreatico

O Centro de Referéncia Cancro do Reto é
determinante na mortalidade pds-operatéria e
na taxa de recaidas locais. No caso do cancro
do colo-rectal, é determinante a capacidade de
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utilizar modalidades combinadas de tratamento,
utilizando quimiorradioterapia e cirurgia, pelo
que a capacidade de programar, em simultaneo,
estas modalidades terapéuticas é fator critico
para o sucesso no tratamento. Para além dos
resultados da doenga oncoldgica, o volume de
cirurgias efeluadas revelou-se determinante na
percentagem de doentes submetidos a cirurgia
com preservacéo esfincteriana.

O Centro de Referéncia Cancro Hepatobiliar
assequra, para além dos tumores primitivos, sao
habitualmente incluidos 0s tumores
metastaticos, particularmente do cdlon que, pelo
numero de casos, torna esta area como de
grande relevancia.



Colheita e transplantagéo de érgaos e tecidos

O Nicleo de Coordenagao Hospitalar de
Doacg#do (NCHD) do (HFF, manteve em 2016,
segundo ano da sua existéncia formal, a sua
dindmica e constituigdo, sempre com o objetivo
de promover as atividades de doagéo e colheita
de érgéos, tecidos e células no HFF. Trata-se de
um grupo de trabalho constituido por
profissionais, médicos, enfermeiros e técnicos
que iniciaram este tipo de atividades em 2009 e
que ao longo destes anos tém desempenhado
um papel ativo na permanéncia do HFF na Rede
Nacional de Hospitais com atividade de doag&o
e transplante.

O ano de 2016 apresentou duas principais areas
no ambito da atividade intra-hospitalar:

- Inicio das colheitas de sangue de cordéo
umbilical para o Banco Publico (LUSOCORD)

- Estruturagéo e implementagao do Processo de
Certificagdo das atividades de colheita de
orgéos, tecidos e células do HFF

Alividade Realizada:

Da totalidade de casos avaliados pelo NCHD
com vista a eventual doagdo de 4rgéos,
concretizaram-se no total 7 colheitas de 6rgaos
contra 6 no ano de 2015.

A caracterizagédo dos 7 dadores efetivados em
2016 foi a seguinte:

Medicina Fisica e de Reabilitagdo

O Servigo de Medicina Fisica e de Reabilitagdo
(SMFR) do HFF iniciou a sua atividade em 1 de
junho de 1997. Em quase 20 anos houve um
crescimento da atividade desenvolvido assim
como na diferenciagdo. O SMFR tem por Missao
a prestagio de cuidados de saude referenciados
e diferenciados na area de intervengdo da
Medicina Fisica e de Reabilitagdo (MFR), numa
perspetiva de diagndstico e tratamento funcional
enquanto estrutura do segmento hospitalar,
integrada na rede de cuidados de satde local. O
SMFR presta cuidados de reabilitagdo a doentes
internados e em regime de ambulatério tendo
disponivel uma vasta carteira de servigos.

O SMFR assenta em equipas de reabilitagéo,
que integram médicos fisiatras, fisioterapeutas,
terapeutas ocupacionais, terapeutas da fala,
neuropsicélogos e  técnicos  auxiliares,
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o 2 Dadores do sexo feminino e 5 do sexo
masculino;

o |dade média 67,1 anos com o mais novo de
56 anos e o mais velho de 77 anos.

s Quanto a etiologia:
o 5 AVC’'s hemorragicos,
o 1AVC's isquémicos,
o 1TCE.

Neste ano de 2016 registimos uma das médias
de idade mais avangadas de sempre dos nossos
dadores, sendo que o dador mais novo
apresentou a idade mais avan¢ada de sempre
(56 anos). Tal facto prende-se seguramente com
a maior e melhor resposta das equipas de
Neurocirurgia, organizadas na  Urgéncia
melropolitana de Lisboa que em 2016 iniciou
uma cobertura eficaz dando resposta a um
grande nimero de doentes, sobretudo mais
jovens que no passado ndo eram
encaminhados.

A idade mais avangada dos nossos dadores
aliada ao aumento da idade dos dadores mais
jovens, determina que o numero de Org&os
colhidos n&o tenha aumentado em relagéo ao de
2015 (13 orgéaos colhidos) e ao nimero de
érgéos colhidos por dador mais baixo de sempre
(1.85 orgdos colhidos por dador, ainda mais
baixo do que aconteceu em 2013 quando se
registaram 1,87 orgaos colhidos por dador).

desenvolvendo a sua atividade assistencial em
internamento e em ambulatério, avaliando e
tratando doentes com patologias de diversos
foros/sistemas, nomeadamente neuroldgico,
cardiopulmonar ou musculo-esquelético, nas
diferentes faixas etarias.

Destaca-se a estruturagdo e intervengdo em
“Equipas”, Equipas de Reabilitagdo
Multidisciplinares que, dotadas de recursos
humanos e materiais, prestam cuidados
diferenciados de reabilitagdo prioritariamente
aos doentes internados (Apoio
hospitalar/Consulladoria). O SMFR  presta
também cuidados de reabilitagdo aos doentes
de ambulatorio, através de Percursos e
Protocolos, dos quais se salienta:

20/74




Neoplasia da mama operada, méo, pavimento
pélvico, amputagdes, artoplastias da anca e
joelho, ligamentoplastias do joelho, derrame
pleural e pneumotdrax, prematuros, entre
outros;

A prestagio de cuidados de saude diferenciados
numa perspetiva transversal, em articulagéo
com as equipas assistenciais de cada servigo e
unidades de salde da area;

E efetuado um investimento na diferenciagéo e
consultadoria especializada em Reabilitagdo em
areas especificas (ex. misculo-esquelética com
diferenciagdo em Técnicas minimamente
invasivas de reabilitagdo, neurologica com
diferenciagido no tratamento de espasticidade
com Toxina Botulinica, cardiorespiratoria,
pediatrica, entre outras);

Por forma a privilegiar a inovagdo e
interdisciplinaridade do SMFR, foi recentemente
criada a “Classe de Exercicio para Doentes
oncolégicas (Neoplasia da mama operada) ™. O
SMFR participa também em atividades de
Consulta, Grupos de Trabalho e Projetos
multidisciplinares. Destacamos o grande
envolvimento do SMFR, nas em projetos e
atividades como:

Consultas pré-operatorias em artroplastias da
anca e joelho, da Dor e de Desenvolvimento;

Grupos de Quedas, de "Produtos de Apoio” e de
“ Prevencdo de Lesdes Musculo-esqueléticas”,

Projetos Unidade Movel de Apoio Domiciliario e
no Corddo Umbilical.

Salientamos também a intervengao da Equipa
Multidisciplinar de Reabilitagdo na Unidade de
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Cuidados Intensivos Polivalente e no Servigo de
Medicina 4, com a promogdo de atividade
articulada entre os grupos médicos e de
enfermagem de reabilitagdo dos servigos de
internamento e a equipa de reabilitagao (fisiatra
e fisioterapeuta) de MFR.

A atividade desenvolvida pelo médico fisiatra no
doente internado (apoio hospitalar/consulta
interna), para além de despoletar a intervengdo
dos outros elementos da Equipa de
Reabilitagio, intervém e lidera uma articulada e
diferenciada cadeia de cuidados de reabilitagéo,
pelo seu direto envolvimento na Gestéo de Altas
hospitalares, sendo ele elemento determinante
nas referenciagbes para unidades de
internamento integradas na Rede nacional de
Cuidados Continuados Integrados (RNCCI) e
para os Centros /Hospitais dotados de
internamento de reabilitagdo, como o Centro de
Medicina de Reabilitagdo de Alcoitdo (CMRA).

No sentido da diferenciacdo e melhoria dos
cuidados de Reabilitaggo ao doente
ambulatério, em 2016, o0 SMFR iniciou atividade
no Hospital de Dia de Medicina e das
Especialidades Médicas (HDMEM), salientando
as técnicas invasivas de reabilitagdo como a
mesolerapia e infiltragdes em doentes do foro
musculo-esquelético e a infiltragdo de Toxina
Botulinica no tratamento da espasticidade.

O SMFR promove também cuidados de
reabilitagio aos colaboradores do HFF
contribuindo para a sua mais rapida
recuperagio e menor impacto negativo
decorrente de auséncias por doenga para
tratamentos dos mesmos. No ano de 2016 foram
tratados no Servigo 112 colaboradores do HFF.
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Quadro 14 - Atividade do Servigo de Medicina Fisica e de Reabilitagdo

ATIVIDADE MEDICA

] e s resergas

Total de Atlddade Beurcpsicologla

Psiquiatria na Comunidade

O Servigo de Psiquiatria do HFF é constituido
atualmente por quatro Unidades Funcionais, o
Internamento, Hospital de Dia e Psiquiatria de
Ligagdo que desenvolvem a sua atividade no
espago fisico do HFF, e pela Unidade Funcional
Comunitaria que desenvolve toda a sua
atividade fora do HFF. Desta Unidade fazem
parte 4 equipas comunitarias: Amadora, Brandia
e Damaia que funcionam em instalagées dos
Cuidados Satide Primarios e pela equipa de
Queluz que funciona em instalagbes proprias.
Integra ainda duas 4reas de Dia, o espago@com
Damaia e o espago@com Queluz, que
funcionam junto a duas equipas comunitarias.
Desde 2016, contamos também com uma
equipa multidisciplinar de Psiquiatria da Infancia
e da Adolescéncia.

Cada equipa comunitaria é constituida por dois
psiquiatras (a4 excec¢do de Queluz que possui
uma éarea maior), um psicologo, dois
enfermeiros psiquidtricos e uma assistente
social. Tém como objetivos a prestagéo de
cuidados ambulatérios  psiquiatricos  aos
doentes e suas familias e a articulagdo com os
médicos de familia e outras organizagdes
prestadoras de cuidados de saude da mesma
area geografica. Funcionam quatro dias por
semana das 9 as 17.
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Nas 4 equipas comunitarias desenvolveram as
seguintes atividades:

o Atividade clinica, nomeadamente:

o 1.126 Primeiras consultas de
Psiquiatria, incluindo 196 primeiras
consultas de Pedopsiquiatria;

o 225538 Consultas subsequentes de
Psiquiatria, incluindo 1.482 consultas de
Pedopsiquiatria;

o 1.167 Visitas domiciliarias.

s« Consultas de enfermagem, administragdo
de medicagdo; Avaliagdo e intervencéo
social, avaliagéo psicoldgicas e
psicoterapias;

o Articulagdo com Cuidados de Salde
Primarios — sob a forma de reunides
regulares para formagdo e consultadoria
inicialmente nas equipas da Amadora,
Brandoa e Damaia, e atualmente na equipa
de Queluz;

o Articulagio com a Salde Pdblica -
permitindo trabalho conjunto na avaliagao e
encaminhamento de doentes e facilitando
todo o processo relacionada com a
aplicagéo da Lei de Saude Mental;
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o Articulagdo com estruturas comunitérias
nomeadamente IPSS, bibliotecas, piscinas,
lares, Centros de dia.

Cada um dos espaco@com {Damaia e Queluz)
é conslituido por uma psicomotricista e uma
terapeuta ocupacional, sendo coordenados
cada um por uma psiquiatra. Dispdem de um
conjunto de intervencbes entre as quais
promogao de competéncias saciais,
psicomotricidade, relaxag¢do individual e em
grupo, e terapia ocupacional individual e em
grupo, clube de emprego, treino de cogni¢do
social, terapia familiar, avaliagdo e reabilitagdo
cognitiva e treino de atividades de vida diaria.

Anivel destas estruturas desenvolve-se também
o Programa de Seguimento Assertivo de
Doentes apds o 1° Episddio Psicotico (PSIC).
Este programa pretende garantir um
acompanhamento de qualidade a doentes com
Esquizofrenia numa fase inicial da doenga com
o objetivo de melhorar o prognostico, articulando
0s recursos terapéuticos existentes no Servigo.
O programa engloba Terapia familiar,
Reabilitagao Cognitiva, (Cognitive Rehabilitative
Treatment e utilizagdo do programa Cogniplus),
Intervengdo Psicomotora e de Terapia
Ocupacional individual e de grupo e ainda treino
de cognigdo social (Programa SCIT).

Entre Maio de 2015 e Abril de 2016, o Servico
de Psiquiatria do HFF, desenvolveu o Programa
Semente — Promogdo da salde mental nos
filhos de pessoas com doenga psiquidtrica
financiado pelos EEAgrants no ambito do
programa “Iniciativas de Satde Publica”.

Este programa, tem como principal objetivo
melhorar 0 acesso aos cuidados de salde
mental dos filhos de pessoas com doenga
psiquialrica acompanhados no Servigo. Os seus
objetivos especificos séo 0s seguintes:

o Promover a Saude Menlal destas criangas
e adolescentes;

+ Promover as competéncias parentais dos
pais com doencgas psiquiatricas;

¢ Promover a identificagdo e tratamento
precoce dos sintomas psiquiatricos nestas
criangas e adolescentes.
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Sao parceiros do Servigo de Psiquiatria para
este projeto a Voksne for Barn (uma IPPS
Norueguesa que desenvolve a sua atividade no
mesmo ambito), a Escola Nacional de Salde
Publica, os ACES Amadora e ACES Sintra, e as
Céamaras Municipais da Amadora e de Sintra.

O programa contempla trés niveis de
intervencdo em fungdo do nivel de risco
associado a familia, integrando diferentes tipos
de intervengdes. No ambito deste projeto foram
desenvolvidas uma série de atividades:

o Conlratagdo de equipa multidisciplinar de
Pedopsiquiatria — um psicélogo, um técnico
de servigo social, uma psicomotricista, uma
terapeuta ocupacional, uma enfermeira e
uma interna de pedopsiquiatria (2
tardes/sem);

o Formagdo de todo o Servigo, e de forma
mais especifica a Unidade Comunitaria,
nas varias formas de intervengao;

o Estabelecimento de protocolo com a
Camara Municipal de Sintra que viabilizou
as instalagbes para funcionamento da
equipa;

o Reorganizagdo da rede de cuidados e
articulag@o com varias eslruturas.

A sustentabilidade do projeto esta garantida pela
aquisicdo de formagdo e sobretudo pela
mudanga de atitude dos profissionais face a
estas familias. O reforgo de articulagdo com
todas as estruturas, a contratagio dos técnicos
e a viabilizagdo de novas instalagdes, permitird
dentro em breve assumir a é&rea de
referenciagéo a nivel da Psiquiatria de Infancia
e da Adalescéncia.

Atualmente o Servigo integra a Equipa de
Psiquiatria da Infancia e da Adolescéncia, que
inclui trés Pedopsiquiatras, trés psicélogos, um
Enfermeiro, uma técnica de servigo social, uma
psicomotricista e uma terapeuta acupacional.

Desempenha a sua atividade em instalagbes
provisorias cedidas pela Junta de Freguesia de
Queluz, enquanto se aguarda a finalizacdo das
obras de remodelagdo de uma antiga escola
priméria em Queluz.
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Programa de Salde Mental

O HFF integra desde 2014, o «Programa de
Gestao dos Doentes Mentais Internados em
Instituigdes do Setor Social — PGDMIIS», na
qualidade de Entidade Referenciadora e Servigo
Pagador as instituigdes previstas nas Circulares
Normativas e Informativas da Administracéo
Central do Sistema de Satde, |.P: Casa de
Saude do Telhal (Instituto de Sdo Jodo de
Deus); Casa de Saude da ldanha e Casa de
Salde de Santa Rosa de Lima (Irmas
Hospitaleiras). Esta “linha de atividade” esta
prevista ~em  Contrato-Programa  como:
«Doentes de Psiquiatria no Exterior, (Ordens
religiosas)».

Os internamentos nessas Casas de Salde, ao
abrigo deste Programa, abrangem doentes
cronicos, de saude mental, com diferentes
patologias e organizam-se em trés grandes
gruposftipologias de faturas: os doentes
internados até 31 de Dezembro de 2013 (l);
doentes referenciados para internamento,
oriundos de unidades fora da area de
intervengdo do Hospital, no que respeita a Rede
de referenciagio estabelecida para as Unidades
Locais de Salde Mental (ll) e doentes da area
de intervencdo do HFF — especificamente de
Queluz e Massama (lll).

A metodologia inerente ao programa
mencionado esta definida nas seguintes
circulares da Administragdo Central do Sistema

—— 1|
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de Saude, .P. (ACSS, IP): Circular Normativa
(CN) n°13/2014, de 6 de Fevereiro; Circulares
Informativas (CI) n®10/2014, de 31 de Margo,
n.°32/2014, de 29 de Dezembro e Cl n°17, de
27-04-2015, emanada pela ACSS, IP e SPMS,
EPE - Servigos Partilhados do Ministério da
Saude, EPE.

A referenciagdo de doentes por unidades
hospitalares de gestédo em Parceria Publico-
privada (PPP) e respetiva indicagcdo de
faturagao foi igualmente clarificada, no segundo
ano de implementagdo do Programa, em 2015,
com a publicagéo da Circular Informativa N.°17,
de 27/04/2015.

Em Julho de 2015, o Hospital teve conhecimento
da atualizagdo do valor da diaria de
internamento de doentes de saude mental,
contemplada neste Programa- O valor de diaria
foi alterado dos trinta e oito euros e oitenta e
nova céntimos - 38,89- para trinta e nove euros
e dezassete céntimos - 39,17€ -com efeitos
retroativos a 1 de Janeiro de 2015. Em 2016, o
Acordo Madificativo definiu o montante de onze
milhdes, trezentos e noventa e oito mil,
quatrocentos e setenta euros (equivalente a 291
000 diarias).

Nas tabelas infra estédo identificados os valores
reportados, relativos a 2016 e respetiva variagio
com o periodo homologo.

Quadro 15 — Internamento de Psiquiatria

Internamentos no Exterior 2016

Tipologia Unidades Prestadoras
Casa Salde de Santa Rosa de Linma 598 18.013 705.589,21
Sdites Wisiadss Casa Saide do Tehal 3.871 116.911 4.580.461,46
até 31 Doz 2013 (1) Casa Saude da danha 3957 120.003 4,700.517,51
Sub-Total 8.424 254,927 9.986.548,18
Casa Salde de Santa Rosa de Lima 48 1484 57344,88
Desrites o reratinat Casa Saide do Tehal 361 9725 38084991
pelHET (1) Casa Saude da Wanha 186 5310 207692,7
Sub-Total 5395 16.499 646.187,49
Casa Satde de Santa Resa de Lime 88 2588 101293,62
Doentes . o
saterencadostsien Casa Saude do Tehal 420 a768 384952,76
mtewencé(c[![HFF*H”PP' Casa Satde da Hanha 276 7995 313203,32
} ) - :
Sub-Total 784 20.348 793.459,70
Total 9.903 291.774 11.432.195,37
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Servigo Domiciliario

O Servigo Domiciliario do HFF é efetuado em
duas vertentes e prestado por dois servigos
distintos com o0s seus préprios objetivos.
Prestam este tipo de servigo as populagdes do
HFF, o Servigo de Psiquiatria e de Pediatria.

Servigo Domiciliario de Psiquiatria

O Servico de Psiquiatria do HFF tem um
marcado enfoque comunitdrio, as visitas
domiciliarias constituem-se como uma atividade
das equipas comunitdrias mais fortemente
valorizada. Sao realizadas essencialmente por
enfermeiros e assistentes sociais, podendo
pontualmente ser realizadas também por
médico.

Tém como principal objetivo a administragdo de
medicacdo, o acompanhamento de doentes que
por razbes diversas tém dificuldade em se
deslocar a consulta, garantindo desta forma o
seu seguimento. No entanto, podem também ser
realizadas com o objetivo de avaliar situagdes
que foram identificadas por nés ou por outras
estruturas, sendo por vezes realizadas também
em conjunto com profissionais dos CSP. Podem
também servir para avaliar situagdes em que
posteriormente & despoletado o internamento
compulsivo de acordo com a Lei de Saulde
Mental.

Permitem-nos conhecer a realidade em que o
doente habita, as suas dificuldades e
competéncias, e também planear de forma mais
adequada a estratégia de intervengéo.

Finalmente a visita domiciliaria permite aos
técnicos o estabelecimento de uma relagéao
terapéutica mais soélida com os doentes que
acompanham, tornando-se fundamental em
doentes que por vezes sdo muito resistentes a
adesdo ao acompanhamento e & medicagao.

Cada equipa comunitaria realiza um dia de
visitas domiciliarias por semana.

Em 2016, foram realizadas pelo Servigo de
Psiquiatria 1167 visitas domiciliarias, numa
média de 22 visitas semanais.

Servigo Domiciliario de Pediatria
A Unidade Movel de Apoio Domiciliario do HFF

acompanha no domicilio recém-nascidos,
criangas e adolescentes com doenga cronica
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elou necessidades especiais da area de
influéncia do Hospital.

Durante 2016, foram realizadas 784 visilas
domiciliarias, das quais 474 sdo neonatais e 310
pediatricas.

A Unidade de Neonatal, acompanhou no
domicilio 111 recém-nascidos e respetivas
familias. Em todas as visitas as intervengdes
foram ao encontro da educagdo e promogéo da
salide, salientando-se os seguintes assuntos:

o Promogao do aleitamento materno;

o Técnicas de relactagéo;
durante a

¢ Alimentagéo materna

amamentagao;
s Aleitamento artificial;
e So0no e repouso;
¢ Posicionamentos;
o Higiene e conforto;
o Vigilancia de saude infantil;

o Orientagdo e encaminhamento para
recursos da comunidade;

¢ Prevengdo da Sindrome da Morte Subita do
Lactente;

o Prevencéo de Infecdes Respiratdrias;

o Prevencdo de acidentes;

o Visitas e passeios/saida;

o Validagdo da terapéulica medicamentosa.

Foram prestados outros cuidados de
enfermagem relacionados, tais como:

o Cuidados respiratorios: ensino/treino sobre
realizagio da higiene nasal, aspiragéo de
secregbes, manuseamento do material de
oxigenioterapia, monitorizagdo da VNI,

o Cuidados com cateteres venosos centrais:
ensino/treino sobre a manipulagéo e
manutengio;

e Cuidados com a pele: realizagéo de
pensos, cuidados com o eritema da fralda e
outras lesdes cutaneas;

o Cuidados com alimentagdo: reforgo do
ensino sobre preparagdo e manuseamento
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da alimentagéo parentérica ou entérica por
sonda nasogastrica de longa duracg&o;

o Cuidados sociais: encaminhamento para
outros recursos da comunidade, articulagéo
com o servigo social e oulras
associagdes/instituicbes de apoio,
distribuicdo de alimentos e outros bens de
primeira necessidade;

o Referenciagio para consulta/urgéncia:
encaminhamento para o servigo de
urgéncia devido 4 situagao clinica
apresentada;

¢ Procedimentos invasivos: recolha de
produtos para a andlise clinica;

¢ Administracdo de Palivizumab;

o Monitorizagdo com telemetria e gasimetria
capilar.

A Unidade Pediatrica acompanhou no domicilio
46 criangas/adolescentes, 21 foram primeiras
visitas e destas, 8 correspondem a criangas
diabéticas. Realizou-se um total de 310 visitas
domicilidrias e 8 sessdes de formagdo nas
escolas das criangas diabéticas

Foi otimizada a articulagdo com a equipa de
Medicina Fisica e Reabilitagdo e foram
realizadas visitas domiciliarias em parceria com
os fisioterapeutas. Também foram realizadas
visitas a instituicées de ensino para validar os
apoios que recebem as criangas referenciadas
para a Intervengéo Precoce.

Manteve-se o projeto que apoia a ventilagdo ndo
invasiva no domicilio em parceria com as
empresas Linde, Vital Air e a equipa da UMAD.

Sao seguidas no domicilio 15 utentes a realizar
VNI durante o sono. O acompanhamento destes

Objetivos de Qualidade e Eficiéncia

O valor do Contrato Programa para 2016, na
vertente de atividade, foi de 135.151.984,48€. A
este valor acresce o montante de 7.113.262,34€

Desempenho face a atividade Contratualizada
para 2016

O nivel de execucgédo do Contrato Programa de
2016 foi de 98.6%, tendo este valor significado
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utentes é realizado de forma seriada, com visitas
planeadas em articulagio com técnicos
especializados das empresas de cuidados
respiratérios domicilidrios. E, apds as visitas
efetuam-se, mensalmente, reunides, que
permitem avaliar a adesdo ao tratamento e aferir
parametros ventilatérios através do registo de
leitura da prétese ventilatoria e realizagdo de
gasimetrias.

Das atividades desenvolvidas durante a préatica
didria pela equipa da UMAD Pediatrica
destacam-se:

o Avaliagdo dos cuidados prestados pelo
cuidador;

¢ Apoio na prestacdo de cuidados que
implicam um suporte técnico ventilagio;

e Avaliagdo da administragdo de terapéutica;

e Articulagdio com outros recursos da
comunidade;

o Realizagdo de colheitas de sangue a
criangas; Administragdo de terapéutica;

o Apoio as familias na manipulagéo,
manutengéo e permeabilidade de cateteres
centrais;

e Avaliagdo de sinais vitais, monitorizagéo
por telemetria e realizagdo de gasimetria;

¢ Avaliacdo do desenvolvimento psicomotor;
o Substitui¢do de botdes de gastrostomia,

o Heparinizagdo de cateteres centrais de
longa duragéao

o Colheita de produlos para patologia clinica
(sangue, urina, fezes, expetoracgéo... etc).

referente ao cumprimento do Indice de
Desempenho  Global do Hospital nos
Indicadores Institucionais definidos para o ano.

uma perda de valor de contrato de 1.897.199,98
€.
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A analise mais detalhada, por linha de atividade
revela os desvios que passamos a analisar.

Na Consulta Externa, foram contratualizadas
99.244 primeiras consultas no total, tendo sido
realizadas 95.395, tendo sido realizadas menos
3.849 primeiras consultas. Deste desvio resulta
uma perda de proveitos de 255.498,05€ que
representa uma taxa de execugdo na linha de
atividade de 99,3%. A linha que apresenta um
maior desvio face ao esperado séo as primeiras
consultas médicas sem majoragdo, com a
realizagdo de menos 3.002. Nas consultas
realizadas referenciadas via CTH, foram
realizadas menos 748 e nas primeiras consultas
de Saude Mental na comunidade menos 99
consultas.

Nas consultas subsequentes os valores
apresentados superaram o contratualizado em
12.532 consultas, tendo resultado num proveito
adicional de 196.487€.

O Internamento apresenta uma taxa de
execucdo de 96,8%, com uma perda
consequente de proveito de 2.146.570,56€. O
internamento médico ficou aguém do esperado
em 223 doentes equivalentes, tendo
representado uma perda de proveitos de
422.726,83€. No entanto, foi o internamento
cirdrgico que apresentou o desvio mais
significativo, tendo ficado abaixo do

Desempenho no cumprimento dos objetivos
institucionais

Importa referir que & data da realizagéo deste
relatério, o HFF nao tinha ainda informag&o, por
parte da tutela sobre o desempenho final de
todos os indicadores. Os indicadores ainda nao
disponibilizados pela tutela sdo os Objetivos
Regionais e dos quais o HFF n&do consegue
obter o calculo final.

Assim, o Indice de Desempenho Global do
HFF, ndo considera o resultado do indicador
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contratualizado em 790 doentes equivalentes,
com uma consequente redugao de proveitos de
1.497.552,44€. Apenas o internamento cirdrgico
urgente ulirapassou residualmente o objetivo
tendo realizado mais 48 doentes equivalentes.

Os doentes cronicos de psiquiatria no exterior,
ficaram ligeiramente aquém do esperado, com
menos 248 dias de internamento. No caso dos
doentes crénicos ventilados, em 2016, foram
registados menos 923 dias de internamento do
que o valor contratualizado.

Os GDH's de Ambulatério Cirdrgico
ultrapassaram o valor contratualizado em 526
GDH. Apesar do esforgo representado por uma
taxa de execugdo de 107,2%, por via das regras
de marginalidade do Contrato Programa, o
impacto deste aumento representou apenas um
acréscimo de proveito de 761.530,18€.

A mesma tendéncia de crescimento foi registada
nos GDH’s de Ambulatério Médico com mais
1.134 GDH's do que o contratualizada e um
impacto em proveitos de mais 84.071,6€. O nivel
de execugdo do Contrato Programa desta linha
de atividade foi de 101,4%.

Os Hospitais de Dia apresentaram uma taxa de
execucdo de 97,4%, Apenas o Hospital de Dia
de Imuno-Hemoterapia uitrapassou
residualmente o valor contratualizado.

regional de despesa de medicamentos
faturados por utilizador (pvp). Sem a incluséo
do desempenho do referido indicador, o IDG
para 2016 é de 65,8%.

Dos objetivos estabelecidos, apenas o0s
objetivos C.2 - EBITDA e C3 - Acréscimo de
divida vencida (fornecedares externos) (€), pelo
seu desempenho, ndo contribuem para o indice
de Desempenho Global do HFF para 2016.
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3. Indicacdo dos fatores crilicos de sucesso de que dependem os resultados da entidade.

Os fatores chave de que dependem os
resultados da empresa estéo relacionados com
a capacidade de resolver as questdes que
envolvem a acessibilidade e consequente
resolugéo das listas de espera, tanto de cirurgia
como de consulta. A qualidade dos servigos
prestados, e o correto encaminhamento e
tratamento dos doentes, dentro do hospital,
constituem também por si um fator critico para
o desenvolvimento desta atividade. O Servigo

de Urgéncia constitui uma das principais
atividades desenvalvidas, dado o elevado
numero de doentes que s@o admitidos de
acordo com a sazonalidade, obrigando o
Hospital a condicionar a sua atividade tendo
conta a mesma. Assim, nas alturas mais
criticas, como sendo o Inverno, sdo aplicados
planos de contingéncia — plano de inverno —
que condiciona o desempenho da atividade
programada.

4. Evidenciagdo da atuagdo em conformidade com as orientagdes definidas pelos ministérios
setoriais, designadamente as relativas & politica setorial a prosseguir, as orientagbes
especificas a cada entidade, aos objetivos a alcangar no exercicio da atividade operacional
e ao nivel de servigo ptiblico a prestar pela entidade (vide n.° 4 do artigo 39.° do RJSPE).

O Hospital cumpre as orientagbes emanadas
pela Tutela, nomeadamente, no exercicio da
respetiva  atividade operacional e no
desempenho do nivel de servigo publico.
Integrado no processo de Planeamento
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Estratégico trianual, o HFF contratualiza
anualmente com a Administragdo Regional de
Satde de Lisboa e Vale do Tejo, IP (ARSLVT)
as atividades, objetivos e resultados a alcangar.
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111 Estrutura de capital
1. Divulgagdo da estrutura de capital (consoante aplicavel: capital estatutério ou capital social,
namero de agdes, distribui¢do do capital pelos acionistas, etc.), incluindo indicagdo das
diferentes categorias de agdes, direitos e deveres inerentes as mesmas e percenlagem de
capital que cada categoria representa (vide alinea a) do n.° 1 do artigo 44.° do RJSPE).

O capital estatutario do HFF é constituido por
uma dotagdo em numerario, no valor de
18.200.000 Euros, totalmente realizado, e
detido a 100% pelo Estado.

2. Identificagdo de eventuais limitagdes a lilularidade e/ou transmissibilidade das agbes.

Ndo se aplica. O capital do HFF nado se
encontra representado por agbes. O Estado é o
detentor da totalidade do capital.

3. Informacgédo sobre a existéncia de acordos parassociais que sejam do conhecimento da
enlidade e possam conduzir a eventuais restrigdes.

N&o se aplica. O Estado, como Unico acionista
do HFF, ndo celebrou quaisquer acordos
parassociais.
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V. Participacdes Sociais e Obrigacoes detidas
1. lIdeniificagdo das pessoas singulares (6rgdos sociais) e/ou coletivas (entidade) que, direta
ou indiretamente, sdo litulares de parlicipagbes noutras entidades, com indicagdo
detalhada da percentagem de capital e de votos imputdveis, bem como da fonte e da causa
de imputagdo nos termos do que para o efeito estabelece o Cddigo das Sociedades
Comerciais (CSC) nos seus artigos 447.° e 448.° (vide alineas a) e b) do n.°1 do artigo 44.°
do RJSPE).

O HFF e os seus orgdos sociais ndo sdo
detentores de participagdes noutras entidades.

2. Explicitagdo da aquisigédo e alienagdo de participagbes sociais, bem como da participagdo
em quaisquer entidades de natureza associativa ou fundacional (vide alinea ¢) do n.°1 do
artigo 44.° do RJSPE).

Nao se aplica. Contudo, o HFF é associado do
SUCH - Servigo de Utilizagdo Comum dos
Hospitais, sendo a quolizagdo mensal de 250
Euros.

3. Indicagdo do numero de agbes e obrigacoes detidas por membros dos drgdos de
administragdo e de fiscalizagdo, nos termos do n.° 5 do artigo 447.° do CSC.

Nao se aplica. Os membros dos drgdos de
administragdo e de fiscalizagdo do HFF, ndo
detém acgbes em entidades em relagdo de
dominio ou de grupo.

4. Informacdo sobre a existéncia de relagbes de natureza comercial entre os titulares de
participa¢des e a entidade.

Nao se aplica pois o capital do HFF ndo se
encontra representado por agies e o Estado é
o detentor da totalidade do capital.
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Orgaos Sociais e Comissodes
A entidade deve apresentar um modelo de governo societdrio que assegure a efetiva separagéo

entre as fungées de administragdo executiva e as fungdes de fiscalizagdo (vide n.° 1 do artigo
30.° do RJSPE). Desta forma, deve ser explicitada a composicdo dos seguintes 6rgaos:

A. Assembleia Geral

1.  Composicdo da mesa da assembleia geral, ao longo do ano em referéncia, com
identificacdo dos cargos e membros da mesa da assembleia geral e respetivo mandato
(data de inicio e fim), assim como a remuneragao relativa ao ano em referéncia. Caso
tenha ocorrido alteragdo de mandato durante o ano em reporte, a entidade devera indicar

0s mandatos respetivos (o que saitl e o que entrou).

A Mesa da Assembleia Geral ndo faz
parte dos érgaos sociais do HFF, sendo
estes constituidos pelo Conselho de
Administragdo, o Fiscal Unico e o
Conselho Consultivo

2. Identificacdo das deliberagbes acionistas que, por imposigdo estatutdria, s6 podem ser
tomadas com maioria qualificada, para além das legalmente previstas, e indicagdo dessas

maiorias.

N&o se aplica

B. Administracdo e Supervisdo

1. Ildentificagdo do modelo de governo adotado.

O Hospital Professor Doutor Fernando
Fonseca E.P.E., assim designado por
forga do Decreto-Lei n.° 203/2008, de
10 de outubro, é uma Entidade Publica
Empresarial, integrada no SNS, dotada
de autonomia administrativa, financeira
e patrimonial, e rege-se pelo regime
juridico aplicavel as entidades publicas
empresariais, com as especificidades
previstas no Decreto — lei n® 18/2017,
de 10 de fevereiro, constantes dos seus
anexos | e Il, bem como no respelivo
regulamento interno e nas normas em
vigor para o SNS que néo contrariem as
normas previstas no referido decreto -
lei. Conforme o disposto no artigo 5.° do

referido Anexo |, sdo 6rgéos do hospital
E.P.E.:

a) O conselho de administragao,

b) O conselho fiscal, o revisor oficial de
contas ou uma sociedade de revisores
oficiais de contas, caso se encontrem
abrangidas pelo regime constante da
Lei n.° 148/2015, de 9 de setembro; ou

¢) O fiscal Unico; e

d) O conselho consultivo.

2. Indicagdo das regras estatutdrias sobre procedimentos aplicaveis & nomeagdo e
substituicdo dos membros, consoante aplicavel, do Conselho de Administragdo, do
Conselho de Administrag&o Executivo e do Conselho Geral e de Superviséao.
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ao Decreto — Lei n°® 18/2017, de 10 de
fevereiro.

A composi¢do e mandato dos membros
do conselho de administragdo rege-se
pelo disposto no artigo 6.° do Anexo Il

3. Caracterizagdo da composi¢éo, consoante aplicavel, do Conselho de Administragédo, do
Conselho de Administragdo Executivo e do Conselho Geral e de Supervisdo, com
indicagdo do niimero estatutdrio minimo e maximo de membros, duragéo estatutaria do
mandato, nimero de membros efetivos, data da primeira designagéo e data do termo de
mandato de cada membro. Caso tenha ocorrido alteragdo de mandato durante o ano em
reporte, a enfidade devera indicar os mandatos respetivos (o que saiu e o que entrou).

Mandato Cargo Nome Designagao Remuneragio

(injcio Fim) Forra (1) Data :;:::r: (oD}
Jan 2014 - Dez 2016 Presidente Francisco Roxo R 06/06/2016 HFF D
Jan 2014 - Dez 2016 Presidente Luis Marques R 31/12/2013 HFF D
Jan 2014 - Dez 2016 Vagal Margarida Ralo R 31/12/2013 HFF D
Jan 2014 - Dez 2016 Vogal Francisco Roxo R 15/02/2016 HFF D
Jan 2014 - Dez 2016 Vogal Fatina Sena e Silva R 06/06/2016 HFF D
Jan 2014 - Dez 2016 Vogal Luis Gouveia R 31/12/2013 HFF D
Jan 2014 - Dez 2016 Dir. Clinico Helena Almeida R 26/02/2015 HFF D
Jan 2014 - Dez 20186 Enf. Director Joao Vieira R 31/12/2013 HFF D

Nimero estatutario minimo e maximo de membros - [nimero minimo] / [nimero méximo)
Legenda: (1) Resolugdo (R) / Assembleia Geral (AG) / DeliberagZo Unénime p Escrito (DUE) / Despacho (D)
(2) O/D — Qrigem / Destino

Em Janeiro de 2016, o Dr. Luis Miguel
Ferreira Rodrigues Gouveia renunciou
ao cargo de Vogal e cessou fungbes
como membro do Conselho de
Administragdo. Em sua substituicéo foi
nomeado o Dr. Francisco Jodo Velez
Roxo.

Em Junho de 2016, o Dr. Luis Manuel
Abrantes Marques renunciou ao cargo
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de presidente e cessou fungdes como
membro do Conselho de
Administragdo. Em sua substitui¢éo foi
nomeado o Dr. Francisco Jodo Velez
Roxo. Em substitui¢do do Dr. Francisco
Jodo Velez Roxo com Vogal do
Conselho de Administracdo  foi
nomeada a Dra. Maria de Fatima
Campos de Sena e Silva
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4. Distingdo dos membros execulivos e ndo executivos do Consetho de Administragdo’ e,
relativamente aos membros nao executivos, identificagdo dos membros que podem ser
considerados independentes?, ou, se aplicavel, identificagdo dos membros independentes
do Conselho Geral e de Superviséo (vide artigo 32.° do RJSPE).

Todos os membros do Conselho de
Administragdo sdo executivos.

5. Apresentagdo de elementos curriculares relevantes de cada um dos membros, consoante
aplicavel, do Conselho de Administragdo, do Conselho Geral e de Supervisdo e do
Conselho de Administragdo Executivo. Deverdo especificamente ser indicadas as
atividades profissionais exercidas, pelo menos, nos tltimos 5 anos (vide alinea j) do n.° 1

do artigo 44.° do RJSPE).

Francisco Jodo Velez Roxo -
Presidente

HabilitagGes Académicas

. Licenciou -se em Organizagao
e Gestao de Empresas depois de obter
o bacharelato em Economia no ISEG e
obteve o grau de Mestre em
Comunicagdo Multimédia na UT Lisboa
(1972 -1988).

. Candidato com Estudos de
Doutoramento no IEP da UCP Lishoa
(2008 -2010).

. Complementou a formagéo
universitaria desde 1977, com a
obtengdo de Diplomas de Pos
Graduagdo em Engenharia Industrial
(AliRati -Suécia) e do International
Teachers  Program  (HEC/London
Business School).

¥ Obteve Certificados de cursos
de Estratégia e Marketing de média e
curta duragdo em varias Business
Schools: INSEAD (Franga), IMEDE
(Suiga), HEC (Franga), COLUMBIA
UNIVERSITY (EUA) e HARVARD
BUSINESS SHCOOL (EUA) e
IESE/AESE.

. Participou em dezenas de
conferéncias e coldquios como

parlicipante e interventor na area de
Gestao de Servigos em especial na
Gestdo de Servigos de Saude, tanto a
nivel nacional como internacional. E
apresentou comunicagdes em
Congressos de Estratégia, Marketing,
Gestao da Salde e tecnologias da
informagao, e escreveu artigos técnicos
e divulgagdo cientifica para Revistas
Portuguesas especializadas em temas
de General Management.

Atividade Profissional

. Presidente do Conselho de
Administragdo do HFF (junho 2016 -
dezembro 2016)

. Vogal Executivo no HFF
(fevereiro - junho 2016)
. Tem repartido, desde 1977, a

sua atividade profissional entre o
trabalho como Técnico Superior e
Quadro com funcdes de Gestdo na
Administragéo Publica (FFH),
Empresas Publicas (CTT, IPE, ANCP,
CHL) Empresas Privadas (Alterfato,
Iberconsult, Tendencias L.da,
Lusitanofonia UP, SSF, Easyphone,
Altitude Software, Vertente Capital,
SIBS, UNICRE, ANCP, CHL, ULSLA),
e a docéncia no ensino universitario
(ISCTE, ISEG, ISGB, ISEL, IPL, UCP),

1 Conforme decorre da aplicaggo do n.? 1 do artigo 278.° e n.° 1 e 2 do artigo 407.° do CSC.

2A independéncia dos membros do Conselho Geral e de Supervisao e dos membros da Comissao de Auditoria
afere-se nos termos da legislagio vigente. Quanto aos demais membros do Conselho de Administragéo,
considera-se independente quem néo esteja associado a qualquer grupo de interesses especificos na entidade
nem se encontre em alguma circunstancia suscetive! de afetar a sua isengao de andlise ou de decisao.
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com  consultoria e Formacéo
Profissional para Quadros Médios e
Superiores.

. Na UCP/Catdélica Lishon, onde
é& Professor Auxiliar Convidado, é
atualmente Coordenador dos Cursos
de Executivos na area da Gestdo em
Salde.

. Como Profissional em Gestao
da Salde exerceu desde 2011 e
sucessivamente como Vogal Executivo
atividades de Gestor no SNS como
Vogal Executivo no CHLeiria (2011 -
2014), Vogal Executivo na ULS Litoral
Alentejano (2015 -2016).

Maria de Fatima Campos de Sena e
Silva - Vogal

Administradora Hospitalar de 3? classe,
do quadro do Centro Hospitalar de
Lisboa Ocidental, EPE.

HabilitagGes Académicas

. Graduada em Administragéo
Hospitalar — ENSP (1994); Leadership
in Healthcare Delivery — Nova SBE
(2015);

. Curso de Gestao Estratégica
— INA (2007);
. Curso de Alta Direcdo para a

Administragao Plblica (CADAP) — INA
(2005);

. Seminario  Avangado  de
Gestdo e Invesltimento Servigos de
Salide — AESE (2000);

. Curso de Gestdo de Unidades
de Saude — UCP (1997);

. Especializagdgo em Salde
Infantil e Pediatrica— ESEMFR (1988);
. Licenciatura em Enfermagem
— ESECGL (1985);

. HOPE — Programa Europeu

de IntercAmbio Profissionais de Salde
no Hospital Universitario e Politécnico
de La Fe, Valéncia, Espanha (2014).

. A contratualizagao nos
servigos de satide ACSS/APDH (2013);
. New Frontiers for Hospital

Management, Porto Business School,
UP (2013);

Relatério de Governo Societdrio 2016 | HFF

HOSPITAL

. Gestao Estratégica INA (2007);

. Lideranga e Gestéo de Equipas
IPOLFG (2004);

. Equipas de Qualidade IPOLFG
(2003);

. Auditor Interno de Qualidade
na Administragdo Publica IPOLFG
(2003);

. Reflexdo e  Planeamento
Estratégico IPOLFG (2002);
. Técnicas de  Engenharia

Industrial Aplicada a Hospitais IPOLFG
(2001);

. Formagdo de Formadores,
HCC (1999);

. Organizagdo do Trabalho e
Gestao de Tempo, HFF (1998);

. Produtividade, Qualidade e
Eficiéncia no Hospital, HFF (1998);

. Gestdo e Lideranga nos
Servigos de Salde, HFF (1995);

. O Essencial no Incremento de

Qualidade em Satde, ENSP (1995).

Atividade Profissional

. Vogal do Conselho de
Administragdo do Hospital Prof. Doutor
Fernando Fonseca (junho 2016 -
Dezembro 2016);

. Vogal do Conselho de
Administragdo  do  Instituto  de
Oftalmologia Dr. Gama Pinto (2014 a
2016);

. Administradora Hospitalar no
Centro Hospitalar de Lisboa Ocidental
(2013 a 2014);

. Vogal do Conselho de
Administragdo do Centro Hospitalar de
Lisboa Norte (2010 a 2013);

. Administragdo Regional de
Salde de Lishoa e Vale do Tejo (2006
a 2010);

. Coordenadora da equipa de
projeto «Parcerias Publico Privadas»
da ARSLVT para o acompanhamento
dos novos hospitais de Lisboa: Todos -
os -Santos, IPO Lisboa, Loures, Seixal,
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Cascais e Vila Franca de Xira (2008 a
2010);

. Assessora do Conselho de
Administragdo da  ARSLVT e
colaboradora da Agéncia de
Contratualizagdo dos Servigos de
Salde da ARSLVT (2006 a 2008),

. Administradora Hospitalar no
Instituto Portugués de Oncologia de
Lisboa de Francisco Gentil (IPOLFG)
(1999 a 2006);

. Administradora Hospitalar no
Hospital Curry Cabral (1998 a 1999),
. Adminisiradora Hospitalar no

Hospital Prof. Doutor Fernando
Fonseca (1994 a 1998).

Qutra atividade profissional:

Membro da Comissdo Cientifica do
Prémio Boas Praticas em Saude (2013
e 2014); Membro da Comisséo

Luis Manuel Abrantes Marques -
Presidente

Habilitagdes Académicas

] Licenciatura em Economia
(1987), Faculdade de Economia -
Universidade Nova de Lisboa.

[l Pos-Graduagdo em Finangas
(2004), Faculdade de Economia -
Universidade Nova de Lisboa.

0 Dominio aprofundado das
linguas Inglesa e Francesa (falada e
escrita).

0 Dominio do Microsoft Office.
Atividade Profissional

2010-2015 HOSPITAL PROF. DR.
FERNANDO FONSECA, EPE

O Presidente do Conselho de
Administragdo - Responsavel pelas
areas de Auditoria Interna, Financeira,
Produgdo, Qualidade e Comunicag&o
Externa. Presidente do Conselho de
Administragio em  regime de
substituigdo desde junho de 2011 a
dezembro 2011, tendo, posteriormente,
sido nomeado até 2013, inclusive, e
renomeado para o triénio 2014/2016
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Nacional para a Redugdo da Taxa de
Cesarianas (2013); Formadora em
Gestdo Hospitalar, no curso de
Engenharia Biomédica (IST) e no curso
de Medicina (FML); Coordenadora do
Grupo de Trabalho para a definigédo do
programa funcional do Hospital do
Seixal (2009); Coordenadora do Grupo
de Trabalho para a definigao do perfil
dimensionamento do Hospital do Seixal
(2008); Integrou o Grupo de Trabalho
para a construgdo do manual de
elaboragdo de planos funcionais de
hospitais de alta resolugao (20086);
Membra do Grupo de Trabalho
referente a Gestédo de Informagéo no
ambito da acreditag@o do Instituto pela
Joint Commission International
(IPOLFG 2005); Coordenadora do
Grupo de  Trabalho para a
implementagdo do PACS (Arquitectura
de Comunicagao e Arquivo de Imagens
Digitais) (IPOLFG 2005).

0 Vogal do Conselho de
Administragdo desde junho de 2010 a
maio 2011.

2004-2010 HOSPITAL GARCIA DE
ORTA, EPE

Vogal do Conselho de
Administragdo - Responsavel pelas
areas Financeira, Sistemas de
Informagédo e Planeamento e Controlo
de Gestéao.

1998-2003 CENTRAL Fundos-
Sociedade Gestora de Fundos de
Investimento Mobiliario, Administrador.

CENTRAL-Banco de Investimento, SA,
Administrador - Responséavel pelas
areas de Asset Management, Redes de
Distribuigdo, Marketing, Sistemas de
Informagéo (1999/2000).

1990-1997 Grupo JOSE de MELLO

M Fiduciaria-Sociedade Gestora de
Patriménios, SA, Diretor Geral entre
1990 e 1991. Administrador entre 1991
e 1997.

M Fundos-Gestora de Fundos de
Investimento Mobiliario, SA,
Administrador entre 1992 e 1997. M
Fund Sicav / M Conseil — Luxemburgo,
Administrador entre 1994 e 1997.
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Banco Mello de Investimentos, SA -
Diretor Adjunto entre 1924 e 1995.
Diretor entre 1996 e  1997.
Responsavel pelas dreas de Fundos de
Investimento Mobiliario (1994/1997) e
Private Banking (1997).
Corresponsavel pela criagdo da area
de Asset Management (gestio de
carteiras de clientes particulares,
fundos de pensdes, fundos de
investimento mobiliario nacionais e
esltrangeiros).

GAN - Groupe des Assurances
Nationales (Companhia de Seguros).

Adjunto da Diregdo Financeira com
fungdes de Gestor de Investimentos.

Margarida Maria Pires Garcia Rato —
Vogal

Habilitagées Académicas

0 Licenciatura - janeiro 1992 —
Gestdo de Recursos Humanos e
Psicologia do Trabalho;

H| Licenciatura em dezembro
1992 — Especializagdo de Enfermagem
em Saude Publica.

u Pés-graduagdo em  janeiro
2002 — Gestion da la Calidade em los
Servicios — Sistemas de qualidade,
analise de processo, (Universidade
Técnica da Catalunha);

a Pds-graduagdo em janeiro
1995 - Administragdo Hospitalar
(ENSP);

Formagao complementar

0 Junho 2005 — Programa de
Alta Diregdo de Instilui¢bes de Salde,
(AESE);

Atividade Profissional

0 Vogal Executivo do Conselho
de Administracdo do Hospital Prof.
Doutor Fernando Fonseca, EPE (2014-
2016); Responsavel pelas éareas de
negociacdo e logistica, recursos
humanos, gabinete juridico, gabinete
de codificagéo clinica e comunicagao.

N Auditora Interna do HFF (2012
-2013);
| Administradora da Consulta

Externa, responsavel pela Consulta a
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Tempo e Horas, Departamento
Cirdrgico, no Hospital Garcia de Orla
(2011 - 2012); Diretora do Servigo de
Planeamento e controlo de Gestdo do
HGO (2009 - 2011);

. Membro da Equipa de
Contratualizagdo da Administragao
regional de Salde de Lisboa e Vale
doTejo (2007 -2009); Administradora
Hospitalar — Departamento da Dor e
Emergéncia, Departamento Cirdrgico,
Servigo de Alimentagéo, Presidente da
Comisséo de Humanizagéo,
Responsavel pela Gestao das Listas de
Espera Cirtrgicas, Coordenadora do
Processo de Acreditagédo do hospital do
Health Quality Service (1994 -2007).

0 Enfermeira Graduada e
Enfermeira Especialista de Saude
Plblica (1990 -1993). Enfermeira de
Grau | (1985 -1990).

Qutras atividades relevantes:

Membro do grupo de validagdo do
manual do Programa de acreditacéo.

Membro da Bolsa de auditores do
Programa de Acreditagdo de Hospitais
do 1QS.

Foi formadora em varios cursos e
agdes de formagdo na area de gestéo
de servigos de satde.

Luis Miguel Ferreira Rodrigues
Gouveia — Vogal

Habilitagdes Académicas

0 Licenciatura em Gestdo de
Marketing, Instituto Portugués de
Administragdo de Marketing, Lisboa
(1999).

] Pos - graduagao em
Administragdo Hospitalar, Universidade
Nova de Lisboa — Escola Nacional de
Saude Publica, Lisboa (2003).

8 Programa Avancado de Gestéo
para Executivos, Universidade Catélica
Portuguesa (Faculdade de Ciéncias
Econémicas e Empresariais), Lisboa
(2007).

Atividade Profissional
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] Vogal Executivo do Conselho

de Administragdo do Hospital Prof.
Doutor Fernando Fonseca, EPE (2012-
2013); Responsavel pelas areas
logistica, planeamento e controlo de
gestdo, gestdo de tecnologias e
sistemas de informacgao, coordenacéo
estratégica referente ao planeamento
do investimento.

a Gestor de produgdo do
Hospital Prof. Doutor Fernando
Fonseca - Departamento da Mulher -
Servigos de Obstetricia e Ginecologia
(inclui urgéncia); outros Servigos -
Cardiologia; UCIC, Ortopedia;
Gastrenterologia; Nefrologia;
Neurologia; Pneumologia (abril de 2010
-2011).

0 Gestor do  Departamento
Cirtirgico (todos os Servigos Cirlirgicos
e Blocos Operatérios) do Hospital Prof.
Doutor Fernando Fonseca (Maio de
2005 a abril de 2010).

0 Gestor do Departamento da
Crianga e Gestor do Departamento da
Mulher do Hospital Prof. Doutor
Fernando Fonseca (agosto de 2002 a
maio de 2005).

| Chefia administrativa do
Hospital Prof. Doutor Fernando
Fonseca -

O Servigo de Consultas Externas
(1998 -2002); Servigos de
Internamento (2000 a 2001).

Projetos/Grupos de Trabalho

Reacreditagéo pelo HQS; Hospital Prof.
Doutor Fernando Fonseca (2011).

«Projeto de Exceléncia do HFF»,;
Hospital Prof. Doutor Fernando
Fonseca (2007).

«Projeto de Mudanga do HFF»;
Hospital Prof. Doutor Fernando
Fonseca (2005).

Acreditacéo pelo Health Quality Service
do Kings Fund do HFF (2000; 2003).

Helena Isabel de Seabra Nunes de
Almeida — Diretora Clinica (desde
Fevereiro de 2015)

Nota curricular
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1984 - Licenciatura em Medicina, FML,
média final 17 valores.

1986 - Aprovada no Exame Nacional de
Acesso ao Internato da Especialidade
com 82%.

1986 - Aprovada no Exame
Internacional da Educational Comission
for Foreign Medical Graduates
(ECFMG).

1987-1992 - Internato Complementar
de Pediatria Médica no Hospital de
Santa Maria, classificagao final de 18,9.

1989-1991 - "“Research Fellowship” em
Biologia Celular na Universidade de
Michigan em Ann Arbor, Estados
Unidos da América.

1992-1996 - Assistente Hospitalar de
Pediatria com fungdes na Unidade de
Cuidados Especiais Pediatricos no
Hospital de Santa Maria.

1993-2008 - Assistente Livre, Cadeiras
de Pediatria | e Il da FML.

1996-2002 - Assistente Hospitalar de
Pediatria no Hospital Prof. Doutor
Fernando Fonseca, responsavel pela
Unidade de Cuidados Intensivos
Pediatricos.

2003-2015 - Responsavel pela Unidade
Urgéncia Pediatrica e Unidade de
Cuidados Intensivos e Especiais
Pediatricos do Departamento de
Pediatria do HFF.2004 - Sub-
especialidade em Cuidados Intensivos
Pediatricos.

2005 - Chefe de Servigo da Carreira
Hospitalar, aprovada com 18 valores.

2006-2015 - Responséavel pelo Nicleo
de Protegdo as Criangas Vitimas de
Maus Tratos do HFF.

2011-2012 - Pos-Graduagdo em
Investigagdo Clinica e
Epidemiolégicada Faculdade de
Medicina de Lisboa.

2013-2015 - Presidente da Diregao da
Secgdo de Cuidados Intensivos
Pediatricos da Sociedade Portuguesa
de Pediatria.

Jodo Luis Perestrelo Vieira -
Enfermeiro Diretor

Habilitacbes Académicas
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0 Curso Geral de Enfermagem, de ortopedia do HFF, Amadora (de
ESE de S. José de Cluny, Funchal 1/110/1995 a 10/6/1996).
(1988). O Enfermeiro especialista de

0 Mestrando  em Bioética, reabilitagdo na Unidade de Medicina e

Instituto de Bioética da Universidade
Catolica (20086).

0 Pés-graduagdo em Gestdo de
Unidades de Saude, Universidade
Catdlica (1999).

N Curso Especializagéo
Enfermagem de Reabilitagdo, ESE
Angelo da Fonseca (1993).

Atividade Profissional

Reumatologia do Centro Hospitalar do
Funchal (de 3/1/1994 a 30/9/1995).

0 Enfermeiro de grau | na
Unidade de Cuidados Intensivos
Polivalente do Centro Hospitalar do
Funchal (de 10/10/1988 a 19/5/1992).

Artigos publicados:

«Autonomia e prestagdo de cuidados
de salde», Nursing, n.° 222, junho

2007.

«Listas de espera para cuidados de
saide — Onde fica a ética», Nursing,
n.° 217, janeiro 2007, pp. 30 -35.

«Triagem de enfermagem na urgéncia

eral de adultos — Uma realidade no
Amadora (de 1/4/2005 a.23/7/2003). Elospital Amadora Sintra», Sinais
] Enfermeiro-chefe no servigo de Vitais, n.° 42, maio de 2002; «Cuidados
urgéncia geral do HFF, Amadora (de de enfermagem a doentes com
12/6/1996 a 31/3/2005). hemorragia subaracndidea», Sinais
Vitais, n.° 5, novembro de 1995.

0 Enfermeiro-diretor do HFF,
Amadora (desde 1/4/2007).

[l Gestor de camas do HFF,
Amadora (de 1/8/2005 a 30/3/2007).

m Enfermeiro consultor do HFF,

0 Enfermeiro-chefe no servigo de
especialidades cirlirgicas e no servigo

6. Evidéncias da apresentagdo das declaragdes® de cada um dos membros do érgéo de
administragdo ao 6rgdo de administragdo e ao drgdo de fiscalizagdo, bem como a
Inspegéo-Geral de Finangas (IGF), de quaisquer participagdes patrimoniais que detenham
na entidade, assim como quaisquer relagées que mantenham com os seus fornecedores,
clientes, instituigdes financeiras ou quaisquer outros parceiros de negdécio, suscetiveis de
gerar conflitos de interesse (vide artigo 52.° do RJSPE).

com terceiros suscetiveis de gerar
conflitos, que se juntam em anexo ao
presente Relatério.

Os membros do CA emitiram
declarages de nao detengido de
participages patrimoniais ou relagoes

7. ldentificagdo de relagbes familiares, profissionais ou comerciais, habituais e significativas,
dos membros, consoante aplicavel, do Conselhio de Administragao, do Conselho Geral e
de Supervisdo e do Conselho de Administragdo Execulivo com acionistas.

Nao se aplica. O capital do HFF é
integralmente detido pelo Estado.

3 Tem-se por desejavel ser adequadamente evidenciada a recegao das declaragdes por parte dos destinatarios.
De nolar que uma minuta da declaragéio a ser remetida a Inspegio-Geral de Finangas esta disponivel no sitio
desta Ultima, sendo acedivel através da hiperligagao hitp:/Avww.igf.gov.pt/deveres-de-comunicacao/deveres-de-
informacao-gestores-publicos1.aspx.
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8. Apresentagdo de organogramas ou mapas funcionais relativos a reparticdo de
competéncias entre os varios 6rgdos sociais, comissdes e/ou departamentos da entidade,
incluindo informacéo sobre delegagées de competéncias, em particular no que se refere a
delegagdo da administragdo quotidiana da entidade.

A delegagdo de competéncias em vigor
a 31-12-2016:

Ao Presidente do Conselho de
Administragdo, Mestre Francisco Jodo
Velez Roxo, sem prejuizo das
competéncias estabelecidas no artigo
8.° do Anexo Il ao Decreto -Lei n.°
12/2015:

a) Coordenar o Desenvolvimento
Estratégico do HFF;

b) Coordenar as areas e estruturas do
HFF, no sentido de desenvolver a sua
eficiéncia e eficacia, e assegurar o seu
pleno funcionamento, sem prejuizo das
competéncias atribuidas aos vogais
executivos nas matérias que lhes
sejam especialmente atribuidas;

¢) Assinar ou visar a correspondéncia
do HFF de e com destino a quaisquer
entidades ou organismos publicos;

d) E também atribuida a competéncia
de coordenagdo e  supervisao
estratégica do sistema de seguranca
fisica das instalagbes do HFF, bem
como a de supervisdo e coordenacéo
das seguintes areas
funcionais/estruturas:

Gabinete de Comunicacgio e Imagem;
Gabinete de Gestao de Risco;
Gabinete Juridico;

Servigo de Auditoria Interna;

Servigo de Gestdo Financeira;

Servigo de Gestdo das Tecnologias e
da Informagéo;

Servigo de Planeamento e Controlo de
Gestao;

Servigo da Qualidade/Processo de
Acreditagdo e  Certificago  da
Qualidade.

1.2 — A Vogal Executiva, Dr.2 Maria de
Fatima Campos de Sena e Silva, fica
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atribuida a competéncia de supervisdo
e coordenagdo das seguintes areas
funcionais/estruturas:

Servigo de Farmacia;
Servigo de Gestédo de Produgéo;

Servigo de Hoteleiros e Servigos
Gerais;

E também atribuida a competéncia de
coordenagao referente ao
Desenvolvimento Organizacional do
HFF nas dimensdes de cooperacdo
com outros Hospitais, Centros
Hospitalares e ACES.

13 — A Vogal Executiva, Dr?
Margarida Maria Pires Garcia Rato, é
atribuida a competéncia de supervisao
e coordenagdo das seguintes dareas
funcionais/estruturas:

Gabinete de Auditoria e Codificagao
Clinica;

Servico de Gestdo de Recursos
Humanos;

Servigo de Negociagdo e Logistica;

E também atribuida a competéncia de
coordenacdo  conjunta com O
Presidente do Conselho de
Administracdo, das matérias referentes
a Responsabilidade Social do HFF.

1.4 — A Vogal Executiva, Dr.2 Helena
Isabel de Seabra Nunes de

Almeida, Diretora Clinica, e nos termos
do artigo 9.° do Anexo Il ao Decreto -
Lei n.? 12/2015, compete a diregdo de
produgdo clinica do hospital, que
compreende a coordenagdo da
assisténcia prestada aos doentes e a
qualidade, corre¢do e prontiddo dos
cuidados de saude prestados.

1.5 — Ao Vogal Executivo, Enf.? Joo
Luis Perestrelo Vieira, Enfermeiro
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Diretor, e nos termos do artigo 10.° do
Anexo Il ao Decreto —Lei n.2 12/2015,
compete a coordenagdo técnica da
atividade de enfermagem do hospital,
E. P. E., velando pela sua qualidade, e,
sem prejuizo do disposto em sede do
regulamento interno.

2 — O Conselho de Administragao
delibera ainda delegar do ponto de
vista funcional:

2.1 — No Presidente, Mestre Francisco
Jodo Velez Roxo, exercer as
competéncias inerentes aos cargos dos
demais Vogais na sua auséncia ou
impedimento.

2.2 — Na Vogal Execuliva, Dr.? Maria
de Fatima Campos de Sena e Silva ou,
na sua auséncia, na Vogal Executiva,
Dr.2 Margarida Maria Pires Garcia Rato:

a) Autorizar a emissdo de termos de
responsabilidade relativos a realizagéo
de exames e tratamentos que o HFF
ndo tenha capacidade interna para a
sua realizacgao;

b) Autorizar o gozo e acumulagdo de
férias bem como aprovar o respetivo
plano anual no que diz respeito ao
pessoal a seu cargo;

¢) Homologar as avaliacbes de
desempenho dos trabalhadores afetos
as areas e servicos sob a sua
responsabilidade;

d) Autorizar a formagéo profissional, a
realizagdo de estagios, congressos ou
iniciativas semelhantes, nos termos da
legislagdo em vigor, outorgando os
respetivos instrumentos de execugdo
para as respetivas areas e servicos sob
a sua responsabilidade;

e) Dar parecer aos pedidos de
participacédo em jdris de concursos em
outras instituicdes dos trabalhadores
afetos as areas e servigos sob a sua
responsabilidade;

f) Assinar toda a correspondéncia e
expediente relativo as areas da sua
competéncia.

2.3 — Na Vogal Executiva, Dr.?
Margarida Maria Pires Garcia Rato ou,
na sua auséncia, na Vogal Executiva,
Dr.2 Maria de Fatima Campos de Sena
e Silva:
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a) Justificar e injustificar faltas, desde
que observadas as disposigdes legais
em vigor;

b) Autorizar a concessao do estatuto de
trabalhador -estudante, nos termos das
normas legais em vigor;

¢) No ambito do regime juridico da
protegdo da maternidade e
paternidade, autorizar as regalias e
praticar todos os atos que a lei comete
ao empregador,;

d) Autorizar os processos relacionados
com dispensa para amamentagao e
tratamento ambulatério, bem como as
dispensas para as consultas médicas
ou os exames complementares de
diagnéstico;

e) Mandar verificar o estado de doenga
comprovada por certificado meédico,
bem como mandar submeter o0s
trabalhadores a junta médica, nos
termos da legislagao em vigor,

f) Autorizar as acumulagbes de
fungdes;

g) Autorizar a participagdo em jaris de
concursos em outras instituigdes;

h) Proceder a outorga de coniratos de
trabalho, estagios profissionais, e
contratos de prestacdo de servigos
médicos.

2.4 — Na Vogal executiva e Direlora
Clinica, Dr.2 Helena |sabel de Seabra
Nunes de Almeida, e sem prejuizo das
competéncias estabelecidas no artigo
9° do Anexo Il do Decreto -Lei n.°
1212015, de 26 de janeiro:

a) Propor ao Conselho de
Administragdo a designagdo ou
destituigdo de diretores de servigos da
area médica;

b) Autorizar as escalas de urgéncia
para o pessoal médico, que n&o
representem realizagdo e pagamento
horas extraordinarias e de prevencao,
na medida em que levem a uma
racionalizagdo e maior eficiéncia na
aplicagdo dos recursos existentes;

¢) Autorizar o gozo e acumulagdo de
férias bem como aprovar o respetivo
plano anual no que diz respeito ao
pessoal a seu cargo;
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d) Submeter a aprovagdo do Conselho
de Administragdo a introdugéo de
novos medicamentos, apos parecer da
comissdo de farmacia e terapéutica,
em obediéncia a principios de
normalizagdo e de  eficiéncia
econdmica;

e) Dar parecer na integragdo dos
médicos para a participagdo nos jlris
dos concursos de outras instituigdes;

f) Autorizar a disponibilizagéo de dados
clinicos relativos a  assisténcia
prestada, consultando, em caso de
davida, o responsavel pelo acesso a
comunicagdo, ou a entidade externa
que for a competente para o efeito;

@) Tomar conhecimento e determinar
as medidas adequadas, se for caso
disso, sobre as queixas e reclamacgdes
apresentadas pelos utentes ou seus
familiares, que envolvam pessoal da
area médica;

h) Dar parecer na inscrigio e
participagdo em estagios, congressos,
reunides, semindrios, coloquios e
cursos de formagao.

2.5 — No Vogal executivo e Enfermeiro
Diretor, Enf.° Jodo Luis Perestrelo
Vieira, e sem prejuizo das
competéncias estabelecidas no artigo
10.° do Anexo Il do Decreto -Lei n.°
12/2015, de 26 de janeiro:

a) Autorizar as escalas para o pessoal
a seu cargo, bem como a verificagéo e
o cumprimento das mesmas, gue nao
representem realizagdo e pagamento
de horas extraordindrias e de
prevengéo, na medida em que levem a
uma racionalizagdo e maior eficiéncia
na aplicagao dos recursos existentes;

b) Autorizar o gozo e acumulagéo de
férias bem como aprovar o respetivo
plano anual no que diz respeito ao
pessoal a seu cargo;

¢) Participar no processo de admisséo
e de mobilidade dos enfermeiros, em
concreto:

Dar parecer para a admisséo e
mobilidade externa de pessoal de
enfermagem e de  assistentes
operacionais;
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Proceder a afetacdo e movimentagéo
do pessoal a seu cargo no ambito
interno;

d) Propor a nomeacgédo de enfermeiros
adjuntos para a Diregdo de
Enfermagem e de Enfermeiros Chefes
ou responsaveis dos servigos;

e) Aprovar os horarios do pessoal de
enfermagem e assistentes
operacionais;

fy Dar parecer na inscrigio e
participagdo em estagios, congressos,
reunides, seminarios, coloquios e
cursos de formagdo, quando envolve
financiamento;

g) Autorizar a participagao em estagios,
reunides cientificas, seminarios e
outros desde que nédo envolvam apoio
financeiro;

h) Homologar as avaliagbes de
desempenho do pessoal de
Enfermagem e assistentes
operacionais;

i) Tomar conhecimento e determinar as
medidas adequadas, se for caso disso,
sobre as queixas e reclamagGes
apresentadas pelos utentes ou seus
familiares, que envolvam pessoal a seu
cargo.

3 — 0 Conselho de Administra¢do mais
delibera a delegagdo de competéncias
aos membros do Conselho de
Administracéo, relativamente a
atribuicdo de responsabilidades e
atribuicdo de poderes especificos de
gestdo e acompanhamento nas
seguintes Comissdes:

3.1 — No Presidente, Mestre Francisco
Jodo Velez Roxo:

Comissdo de Investigag&o Clinica,

Comissao da Qualidade e Seguranca
do Doente;

Conselho dos Técnicos de Diagndstico
e Terapéutica.

3.2 — Na Vogal executiva, Dr.? Maria
de Fatima Campos de Sena e Silva:

Grupo de Registos da Salde.

3.3 — Nos Vogais executivos, Dr.2.
Margarida Maria Pires Garcia Rato e
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Enf.° Jodo Luis Perestrelo Vieira,
Enfermeiro Diretor:

Comissdo de Normalizacdo de
Consumiveis.

3.4 — Na Vogal executiva, Dr.? Helena
Isabel de Seabra Nunes de Almeida,
Diretora Clinica:

Comissao de Etica;
Comissédo de Farmacia e Terapéutica;

Comissdo de  Cerlificagdo  das
Condigdes para a |.V.G;

Grupo de Coordenagdo Local do
Programa de Prevengéo e Controlo de
Infegbes e de Resisténcia aos
Antimicrobianos;

Nucleo de Coordenagéo de Doagao de
Orgéaos e Tecidos;

Nucleo Hospitalar de Apoio a Crianga e
Jovem em Risco.

3.5 — No Vogal executivo, Enf.® Jodo
Luis Perestrelo Vieira, Enfermeiro
Diretor:

Comissdo de Aleitamento Materno;

Equipa para a Prevencgéo da Violéncia
em adultos.

=——— 1}
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3.6 — Nos Vogais executivos, Dr.?

Helena Isabel de Seabra Nunes de
Almeida, Diretora Clinica, e Enf.® Jodo
Luis Perestrelo Vieira, Enfermeiro
Diretor:

Comisséao de Coordenagao
Oncoldgica;

Comisséo de Auditoria Clinica;
Comisséo de Informatizagéo Clinica;
Comissdo de Reanimacgao;
Comissao de Transfus&o Hospitalar;

Departamento de Ensino e
Investigacdo.

3.7 — Nos Vogais executivos, Dr..
Maria de Fatima Campos de Sena e
Silva e Dr.? Helena Isabel de Seabra
Nunes de Almeida, Diretora Clinica, e
Enf.° Jodo Luis Perestrelo Vieira,
Enfermeiro Diretor:

Comisséo de Gestdo de Camas e de
Altas.

4 — O Presidente do Conselho de
Administragdo sera substituido nas
suas auséncias e impedimentos pela
Vogal executiva, Dr.° Maria de Fatima
Campos de Sena e Silva.

9. Caracterizagdo do funcionamento do Conselho de Administragao, do Conselho Geral e de
Supervisdo e do Conselho de Administragdo Executivo®, indicando designadamente:

a) Nuamero de reunides realizadas e grau de assiduidade de cada membro as reunioes

realizadas®;

No ano de 2016 foram realizadas 56
reunides ordinarias e 5 extraordinarias,
sendo a % por pessoa a abaixo
indicada:

« Luis Marques — 57%. Referente a 22
reunibes até 05/06 data em que foi
exonerado.

« Margarida Rato — 92%.

« Jodo Vieira — 90%

+ Luis Gouveia — 3,8%. Referente a 2
reunides, tendo cessado fungbes a
8/01/2016.

« Francisco Velez Roxo - 83%.
Referente a 43 reunides, tendo iniciado
fungbes a 15/02/2016 como Vogal e a
6/06/2016 como Presidente.

+ Fatima Sena e Silva — 52%. Referente
a 27 reunides, tendo iniciado fungdes a
06/06/2016.

« Helena Almeida — 88%.

4 Deve ser ajustado ao modelo de governo adotado.

5 A informagao poderé ser apresentada sob a forma de quadro.
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b) Cargos exercidos em simultdneo em oultras entidades, dentro e fora do grupo, e outras
atividades relevantes exercidas pelos membros daqueles 6rgdos no decurso do
exercicio, apresentados segundo o formato seguinte:

Os membros de Conselho de
Administragdo ndo exercem cargos em
simultdneo em outras entidades e nao

exerceram outras atividades relevantes
no decurso do exercicio de 2016.

c) Orgédos da entidade competentes para realizar a avaliagdo de desempenho dos
administradores executivos e critérios pré-determinados para a avaliagdo de

desempenho dos mesmos;

O Fiscal Unico, em cumprimento do
disposto no n® 17 do Anexo a
Resolugdo do Conselho de Ministros
n.° 49/2007, de 28 de Margo, procede a

apreciagao global das estruturas e dos
mecanismos de governo em vigor no
HFF.

d) Comissbes® existentes no orgéo de administragdo ou supervisdo, se aplicavel.
ldentificagdo das comissdes, composi¢do de cada uma delas assim como as suas
competéncias e sintese das atividades desenvolvidas no exercicio dessas

competéncias.

As Comissdes Especializadas
integrando membros do Conselho de
Administragao, sdo as seguintes:

Comissdo da Qualidade e Seguranga
do Doente (Dr. Luis Marques, Enf.°
Jodo Vieira, Dra. Helena Isabel
Almeida, Dr. Luis Miguel Gouveia)

1 - A Comissdo da Qualidade e
Seguranga do Doente & um O&rgéo
permanente, multidisciplinar e de apoio
técnico ao Conselho de Administragéo
que tem como missdo a promogéao,
integragdo e acompanhamento das
diferentes matérias no dominio da
Qualidade e Gestao do Risco.

2 - Esta comissdo é presidida pelo
representante  do  Conselho de
Administracdo com o pelouro da
Qualidade, fazendo parte da mesma,
os Diretores Clinico e de Enfermagem,
un Vogal do Conselho de
Administracdo, os Responsaveis da
area da Qualidade, Produgéo,
Farmacia, Gabinete do Cidadao,
Servigo de Saude Ocupacional, Gestor
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de Risco Clinico e nao Clinico, 0s
Presidentes ou representantes do
Grupo de Coordenagdo Local do
PPCIRA, das Comissbes de Auditoria

Clinica, Transfusédo Hospitalar,
Reanimagio, podendo vir a ser
integrados Presidentes ou

representantes de outras Areas,
Comissdes ou equivalentes.

3 - Compete a Comissfo da Qualidade
e Seguranga do Doente:

a) Formular propostas ou
pareceres no Ambito das estratégias da
Qualidade e Gestdo do Risco a
prosseguir pelo hospital;

b) Estabelecer, promover e
monitorizar as agdes necesséarias ao
cumprimento das orientagdes
definidas, anualmente, pelo
Departamento da Qualidade na Salde
da Diregédo Geral de Saude no dmbito

6 Que incluam ou tenham a participagdo de elementos do drgéo de administragdo ou superviséo.
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da Estratégia Nacional para a
Qualidade na Saude;

c) Garantir a promogdo e
acompanhamento de outras agbes
estabelecidas em fungao dos objetivos
do préprio Hospital, nas matérias em
causa;

d) Identificar e promaver agdes de
natureza sectorial efou transversal,
com vista & garantia da qualidade e
seguranga.

Comisséo de Coordenagio
Oncolégica (Dra. Helena Isabel
Almeida)

A Comisséo de  Coordenagdo
Oncoldgica é uma estrutura de apoio
técnico cuja missdo é promover o
registo oncolégico do Hospital e é
presidida pelo Diretor Clinico.

1 - A Comissdo de Coordenagéo
Oncoldgica é composta, no maximo,
por cinco médicos, sob proposta do
Diretor Clinico.

2 - Sa0 competéncias da Comisséo de
Coordenagdo Oncoldgica:

a) Organizar as consultas de
grupo multidisciplinar com o objeto de
analisar e definir as estratégias de
diagnostico e terapéuticas relativas a
oncologia;

b) Definir  critérios e propor
protocolos de relacionamento com
instituicdes especialmente
diferenciadas na doenga oncologica;

c) Definir e aprovar protocolos de
atuacao diagnéstica e terapéutica;

d) Promover e coordenar o registo
oncolégico do Hospital, fornecendo os
elementos necessarios ao
cumprimento das tarefas do registo
oncologico regional com sede no
Instituto Portugués de Oncologia de
Lisboa Francisco Gentil E.P.E..

3 - A Comissdo de Coordenagdo
Oncoldgica rege-se pela Portaria n.°
420/1990, de 8 de junho.

Comissdo de Farmécia e Terapéutica
(Dra. Helena Isabel Almeida)
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A Comissédo de Farméacia e Terapéutica
é constituida no maximo por seis
membros, sendo trés médicos e trés
farmacéuticos, entre os quais o Diretor
Clinico que preside e tem voto de
qualidade e o Diretor da Farmacia. Os
restantes médicos e farmacéuticos,
todos do quadro do Haospital, séo
nomeados, respetivamente, pelos
Diretor Clinico e Diretor da Farmacia. O
responsavel pelo Servico de Logistica
pode ser convocado para participar nas
reunides em fungdo das matérias a
tratar.

1 - Compete a Comissédo de Farmacia
e Terapéutica:

a) Atuar como 6rgdo de ligagéao
entre os Servigos de agdo médica e a
Farmacia;

b) Elaborar as adendas privativas
de aditamento ou exclusdo ao
Formulario Hospitalar de

Medicamentos;

c) Emitir pareceres e relatorios,
acerca de todos os medicamentos a
incluir ou a excluir do Formulario
Hospitalar de Medicamentos;

d) Acompanhar o cumprimento do
Formulario Hospitalar de
Medicamentos e suas adendas;

e) Pronunciar-se sobre a corregao
da terapéutica prescrita aos Utentes,
quando solicitada pelo seu presidente e
sem quebra das normas deontoldgicas;

f) Apreciar com cada Servigo
hospitalar os custos das terapéuticas
que periodicamente lhe sdo
submetidas, apds emissédo de parecer
obrigatario pelo Diretor da Farmacia;

g) Elaborar, observando
informacéo sobre os custos a emitir
pelo Diretor da Farmacia, a lista de
medicamentos de urgéncia que devem
existir nos Servigos de prestagéo de
cuidados;

h) Propor o que tiver por
conveniente dentro das matérias da
sua competéncia;

i) Elaborar programas de
formagdo continua, na area da
terapéutica.
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2 - As reunibes da Comissdo de
Farmacia e Terapéutica abordardo a
recolha de informagdo sobre a
prescricao e utilizacéo dos
medicamentos no ambiente hospitalar,
tendo em vista a eficacia do tratamento
do Utente e o objetivo da poupanga e
racionalidade na gestdo dos stocks.

Comissdo de Normalizagdo de
Consumiveis (Enf.° Jodo Vieira)

|
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2 - A Comissdo de Normalizagdo de
Consumiveis Clinicos é composta por
meédicos, enfermeiros e pelo
responsavel da logistica. Da sua
composicdo faz parte, igualmente, o
Enfermeiro Director.

3 - Compete a Comissdo de
Normalizagao de Consumiveis
Clinicos:

a) Emitir  parecer sobre a
introducdo no Hospital de todo o

material de consumo clinico; Definir e
propor uma politica de normalizagédo
dos produtos consumidos;

1 - A Comissdo de Normalizacao de

Consumiveis Clinicos & uma estrutura

de apoio técnico, & qual cabe emitir

pareceres relativos & politica de b) Desenvolver,

consumiveis clinicos no Hospital. transversalmente, procedimentos de
utilizagdo que promovam a utilizagdo
racional dos mesmos.

C. Fiscalizacao

1. Identificagdo do drgéo de fiscalizagdo correspondente ao modelo adotado e composigéo,
consoante aplicavel, do Conselho Fiscal, da Comissédo de Auditoria, do Conselho Geral e
de Supervisdo ou da Comissdo para as Matérias Financeiras, ao longo do ano em
referéncia, com indicagdo do ntimero estatutdrio minimo e méaximo de membros, duragéo
estatutaria do mandato, ntimero de membros efetivos e suplentes, data da primeira
designacgdo e data do termo de mandato de cada membro. Caso tenha ocorrido alteragéo
de mandato durante o ano em reporte, a entidade devera indicar os mandalos respetivos
(o que saiu e o que entrou). Informagédo a apresentar segundo o formato seguinte:

N&o se aplica. Ver ponto D. Revisor
Oficial de Contas (ROC)

2. ldentificagdo, consoante aplicavel, dos membros do Conselho Fiscal, da Comissdo de
Auditoria, do Conselho Geral e de Supervisdo ou da Comissdo para as Matérias
Financeiras que se considerem independentes, nos termos do n.° 5 do artigo 414.°, do
CSC.

Nao se aplica. Ver ponto D. Revisor
Oficial de Contas (ROC)

3. Apresentacdo de elementos curriculares relevantes de cada um dos membros do
Conselho Fiscal, da Comissdo de Auditoria, do Conselho Geral e de Supervisdo ou da
Comissdo para as Matérias Financeiras e outros. Deverdo especificamente ser indicadas
as atividades profissionais exercidas, pelo menos, nos dltimos 5 anos.
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Nao se aplica. Ver ponto D. Revisor
Oficial de Contas (ROC)

4. Caracterizagdo do funcionamento do Conselho Fiscal, da Comissdo de Auditoria, do
Conselho Geral e de Supervisdo ou da Comissao para as Matérias Financeiras, indicando
desighadamente, consoante aplicavel:

a) Nuamero de reunibes realizadas e respetivo grau de assiduidade por parte de cada
membro, apresentados segundo o formato seguinte:

N&o se aplica. Ver ponto D. Revisor
Oficial de Contas (ROC)

b) Cargos exercidos em simultaneo em outras entidades, dentro e fora do grupo, e oulras
atividades relevantes exercidas pelos membros daqueles 6rgdos no decurso do
exercicio;

Nédo se aplica. Ver ponto D. Revisor
Oficial de Contas (ROC)

¢) Procedimentos e critérios aplicaveis a intervengao do 6rgao de fiscalizagdo para efeitos
de conlratagdo de servigos adicionais ao auditor externo;

N&o se aplica. Ver ponto D. Revisor
Oficial de Contas (ROC)

d) OQutras fungbes dos drgdos de fiscalizagdo e, se aplicavel, da Comissdo para as
Matérias Financeiras.

Nao se aplica. Ver ponto D. Revisor
Oficial de Contas (ROC)

Revisor Oficial de Contas (ROC)

1. Identificagdo, membros efetivo e suplente, da Sociedade de Revisores Oficiais de Conltas
(SROC), do ROC e respetivos nimeros de inscricdo na Ordem dos Revisores Oficiais de
Contas (OROC) e na Comissdo do Mercado de Valores Mobiliarios (CMVM), caso
aplicavel, e dos sécios ROC que a representam e indicagéo do niimero de anos em que o
ROC exerce fungbées consecutivamente junto da entidade e/ou grupo. Caso tenha ocorrido
alteragdo de mandato durante o ano em reporte, a entidade deveré indicar os mandatos
respetivos (o que saiu e o que entrou).

Fiscal Unico Efetivo: ABC — Azevedo de Azevedo Rodrigues, inscrito na
Rodrigues, Batalha, Costa & Ordem dos ROC sob o n® 681, a prestar
Associados — SROC Lda, inscrita na servigos ao Hospital desde o exercicio
Ordem dos ROC sob o n° 115, de 2014.

representada por José Maria Monteiro
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Fiscal Unico Suplente: José Manuel
Martins Gongalves Roberto, inscrito na
Ordem dos ROC sob o n° 1051.

2. Indicagdo das limitagdes, legais e outras, relativamente ao niimero de anos em que o ROC
presta contas & entidade.

Os Estatutos do HFF estabelecem que obrigatoriamente de entre os Revisores
o Fiscal Unico e Suplente s&o Oficiais de Contas, por um periodo de
nomeados por Despacho do Ministro trés anos, renovavel apenas uma vez.

de Estado e das Finangas,

3. Indicagdo do nimero de anos em que a SROC e/ou o ROC exerce fungées
consecutivamente junto da entidade/grupo, bem como indicagéo do niimero de anos em
que o ROC presta servigos nesta entidade, incluindo o ano a que se refere o presente
relatério, bem assim como a remuneragéo relativa ao ano em referéncia, apresentados
segundo os formatos seguintes:

Mandato Identificagio SROC/ ROC Designagdo M. de sncsde [N 0 deanosde
- tungdes fungdes
args : =
. M.tinscrigio |N.*registona il skersiddsag) exersldannl
(Ficic-Fm) Home RO chiv Ferma Data Conleatada grupo entidade
ABC-Azevedo
ro Rodriguss,
s Uri
201209 f‘;“:l".r:)m Bataha Costae 15 2536 ) Ble/iz08 3 3
e Ass0G330s-
SROC, Lds
Jasd M sl
Fiszal Urico 11 artirs
g 5
204-208 Suplente Gangahes 05 ) B/R/20% k} 3
Rcberto

Legenda: (1) Assembleia Geral (AG) / Deliberagdo Unanime p Escrito (DUE) / Despacho (D)
Nota: Mencionar o efectivo (SROC e ROC) e o suplente (SROC e ROC)

Remuneragio Anual 2016 (%

Nome
Brula RedughoRemuneratésia | ReversioRemuneratéria Vilor Final

=1 -2 -3 ({1203

ABC-SROCLd2 732428 185403 BAN

4. Descrigéo de outros servigos prestados pela SROC a entidade e/ou prestados pelo ROC
que representa a SROC, caso aplicavel.

N&o s#o prestados outros servicos ao
Hospital
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3. Auditor Externo

1. Identificagdo do auditor externo designado e do sdécio ROC que o representa no
cumprimento dessas fungdes, bem como o respefivo nitimero de registo na CMVM, assim
como a indicagdo do ntmero de anos em que o auditor externo e o respefivo sécio ROC
que o representa no cumprimento dessas fungdes exercem fungdes consecutivamente
junto da entidade efou do grupo, bem assim como a remuneragdo relativa ao ano em
referéncia, apresentados segundo o formato seguinte:

O Auditor Externo ndo faz parte dos
érgaos sociais do HFF.

2. Explicitagdo’ da politica e periodicidade da rotagdo do auditor externo e do respetivo sécio
ROC que o representa no cumprimento dessas fungées, bem como indicagdo do 6rgdo
responsavel pela avaliagdo do auditor externo e periodicidade com que essa avaliagéo é
feita.

O Auditor Externo nfo faz parte dos
érgaos sociais do HFF.

3. Identificagdo de trabalhos, distintos dos de auditoria, realizados pelo auditor externo para
a entidade efou para entidades que com ela se enconirem em relagdo de dominio, bem
como indicagdo dos procedimentos internos para efeitos de aprovagéo da contratagdo de
tais servigos e indica¢do das razées para a sua conlratagdo.

O Auditor Externo néo faz parte dos
orgéos sociais do HFF.

7 Acompanhada de mencéo a legislagdo aplicavel.
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4. Indicagdo do montante da remuneracédo anual paga pela entidade e/ou por pessoas
coletivas em relagdo de dominio ou de grupo ao auditor e a outras pessoas singulares ou
coletivas pertencentes a mesma rede® e discriminagédo da percentagem respeitante aos
seguintes servigos, apresentada segundo o formato seguinte:

Valor dos servi¢os de revisao de contas [€] [%]

Valor dos servigos de consultadoria fiscal [€] [%]
Valor de outros servigos que ndo os das alihneas anteriores €] [%]

Total pago pela entidade 8 SROC [€]

-—--\;;l;r dos servigos de revisdo de con.l;;mm_ [€] _[;5_
Valor dos servigos de consultadoria fiscal [€] [%]
Valor de outros servigos que nao os das alineas anteriores [€] [%]

Total pago pelas enlidades do grupo a8 SROC €] 100%

Nota: deverd indicar-se o valor dos honordrios envolvidos recebidos pelos trabalthos e a percentagem sobre os
honorarios totais faturados pela empresa a entidade/grupo.

8 Para efeitos desta informagéo, o conceito de rede é o decorrente da alinea p) do artigo 2.° do Regime Juridico
da Supervisao de Audiloria, aprovado pelo artigo 2.° da Lei n.° 148/2015, de 9 de setembro.
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A. Estatutos e Comunicacoes
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1. Indicagdo das regras aplicaveis 4 alteragdo dos estatutos da entidade.

Os eslatutos do HFF encontram-se dispostos
no Anexo ao Decreto-Lei n.° 233/2005, de 29

de dezembro, na redacéo que lhe foi dada pelo
Decreto-Lei n.° 244/2012, de 9 de novembro

2. Caralerizagdo dos meios e politica de comunicagdo de irregularidades ocorridas na

entidade.

Considerando o disposto no artigo 17° - A dos
Estatutos anexos ao Decreto-Lei n.° 233/2005,
de 29 de Dezembro, na redagdo que lhe foi
dada pelo Decreto-Lei n°® 244/2012, de 9 de
Novembro, foi aprovado o Regulamento para a
rececdo e tratamento de comunicagGes de
irregularidades, que eventualmente ocorram no
HFF.

O Regulamento aprovado teve como objetivo
estabelecer um conjunto de regras e
procedimentos internos para a recego, registo
e tratamento de comunicagdes de
irregularidades recebidas, em conformidade
com as disposi¢des legais e regulamentares,
em cada momento aplicaveis, bem como com
as regras, principios e valores plasmados no
Cadigo de Etica do Hospital.

Na  prossecugdo  deste  objetivo, as
comunicagdes de Irregularidades nos termos
do presente Regulamento serdo submetidas a
um sistema eficaz, célere e idoneo a sua
delegdo, investigacdo e resolugdo conforme
com os mais elevados principios éticos
reconhecidos pela QOrganizagdo e com o0s
principios de confidencialidade e n&o retaliagéo
a salvaguardar nas relagbes com o0s
Declarantes.

O HFF dispde de um Regulamento de
Procedimentos a Adotar em Matéria de
Comunicagdo de Irregularidades, aprovado
pelo Conselho de Administracéo, a 8 de margo
de 2013.

3. Indicagéo das politicas antifraude adotadas e identificagéo de ferramentas existentes com
vista a mitigagdo e prevengéo de fraude organizacional.

Na sequéncia da Recomendagéo do Conselho
de Prevencdo da Corrupgéo, de 01 de Julho de
2009, emitida pelo Conselho de Prevengéo da
Corrupgéo (CPC), cujo prazo foi prorrogado
pela Recomendacdo n°1/2010, publicada em
Diario da Republica, 27 série, n.° 71, de 13 de
Abril de 2010, sobre "Planos de gestdo de
riscos de corrupgio e infragdes conexas”, a
qual estabelece que “Os drgaos dirigentes
méaximos das entidades gestoras de dinheiros,
valores ou patrimdnios publicos, seja qual for a
sua natureza, devem, (...) elaborar planos de
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gestdo de riscos de corrupgdo e infragdes
conexas (...)", o Conselho de Administragéo do
Hospital Prof. Doutor Fernando Fonseca, EPE
(HFF), apresentou o seu Plano para o ano de
2016, no ambito do qual se identificam os
possiveis riscos efou eventos por
areas/Servigos, reportando, através de escala
propria, o nivel de impacte e grau de
probabilidade de ocorréncia e apresentando
medidas preventivas. O referido plano
encontra-se publicitado no sitio internet do
Hospital.
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B. Controlo interno e gestio de riscos?

1. Informagdo sobre a existéncia de um Sistema de Controlo Interno (SCI) compativel com a
dimensdo e complexidade da enlidade, de modo a proteger os investimentos e os seus
ativos (este deve abarcar todos os riscos relevantes para a entidade).

O HFF tem vindo a desenvolver esforgos no
sentido da existéncia de um sistema de controlo
interno e gestdo de riscos adequado &
dimenséo e complexidade da Instituicdo, de
forma a proteger os seus ativos. Neste sentido,
tem procurado assegurar a implementagéo de
um sistema com enfoque nos riscos mais
evidentes da entidade.

O controlo interno é um processo levado a cabo
pelo Conselho de Administragdo, gestores e
outro pessoal da Organizagdo, criado para
proporcionar confianga a um nivel razoavel na
concretizagdo de objetivos nas seguintes
categorias:

. Eficacia e eficiéncia das operagaes e
salvaguarda dos ativos;

. Fiabilidade no reporte da informagéo,
financeira e néo financeira;

. Conformidade com a legislagdo e
regulamentos aplicaveis.

Neste contexto, sdo tidos em conta os
seguintes tipos de controlo:

. Controlos preventivos: visam evitar ou
reduzir a acorréncia de eventos negativos;

. Controlos detetivos: visam facilitar a
detegdo dos eventos negativos, caso ocorram;

. Controlos corretivos: visam corrigir os
efeitos de eventos negalivos, caso ocorram;

. Controlos diretivos: visam induzir
comportamentos e eventos positivos.

O Servigo de Auditoria Interna (SAl) do HFF foi
criado no Regulamento Interno da Instituigéo,
que se encontra atualmente para aprovagio da
Tutela, em cumprimento do disposto no
Decreto-Lei n.°244/2012, de 9 de novembro.
Conforme estipulado, ao SAl compete a

avaliagédo dos processos de controlo interno e
de gestdo de riscos, nos dominios
contabilistico, financeiro, operacional,
informatico e de recursos  humanos,
contribuindo para o seu aperfeicoamento
continuo.

No ambito das suas fungdes, elabora o plano
anual de auditoria tendo em conta a
persecucdo de um sistema de controlo interno
eficaz, essencial & melhoraria da performance
em termos de efetividade assistencial e de
exploragdo econdémica e financeira, e que
procure assegurar o cumprimento dos
procedimentos e processos instituidos. Para o
efeito, é tida em linha de conta a avaliagéo do
risco, efetuado com base na experiéncia do
auditor, informacdo prestada pela gestiao e em
outras fontes que possam indicar potenciais
riscos. E esta avaliagdo que serve de guia
fundamental ao trabalho de auditoria a realizar.
Esta abordagem centra-se na avaliagdo da
gesté@o de riscos da Organizag3o, para que a
auditoria se assuma como um importante
instrumento de gestdo na Instituicdo, e que
exista uma maior ligagdo entre os trabalhos de
auditoria e a Estratégia da Instiluigio. Aquando
da realizagdo de cada trabalho de auditoria, é
efetuada a avaliagdo dos potenciais riscos
primeiramente identificados, e se essa
identificagdo de riscos se mantém adequada
face a atual realidade, ou seja, se ndo existem
novos riscos que ndo estejam devidamente
identificados e miligados pelo sistema de
controlo interno.

Acresce que, mediante proposta do entdo
Gabinete de Auditoria Interna, foi aprovado pelo
Conselho de Administragdo o Regulamento de
Procedimentos a adotar em matéria de
comunicacéo de irregularidades, a 8 de margo
de 2013.

9 Querendo, a entidade podera incluir sintese ou extrato(s) de Manual ou Cédigo que satisfaga(m) o requerido. Tal
formato de prestagéo da informagéo implica que o texto seja acompanhado das adequadas referéncias que
permitam identificar as partes da sintese ou extrato(s) que satisfazem cada uma das alineas.
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2. ldentificagdo de pessoas, érgéos ou comissdes responséveis pela auditoria interna efou
pela implementagéo de sistema de gestéo e controlo de risco que permita antecipar e
minimizar os riscos inerentes a atividade desenvolvida.

Conselho de Administragao, responsavel pelo
Gabinete de Gestdo de Risco Clinico e Nao
Clinico, responsavel pelo Servico de Auditoria
Interna e responsaveis das Diregées de
Recursos Humanos, Financeira, Gestdo e

Tecnologias de Informagéo,  Logistica,
Qualidade, Produgdo e Planeamento e
Controlo de Gestio.,

3. Em caso de existéncia de um plano estratégico e de politica de risco da entidade,
transcrigdo da definicdo de niveis de risco considerados aceildveis e identificagdo das

principais medidas adotadas.

O Hospital definiu a Gestdao do Risco na sua
estratégia, documento DA.0010/T.GGR/Versio
02/18-03-2014/Estratégia de Gestdo do Risco
(2014-2016), como sendo “a cullura, processo
e estrutura dirigida a gestdo efetiva das
potenciais oportunidades e das ocorréncias”
relatadas. Neste ambito é definida a
necessidade de identificagdo do risco, as
opgées de o tratar, a sua avaliagdo, bem como
a preparacdo dos planos de agdo e sua
implementagdo. Os riscos sdo aceitaveis,
toleraveis ou inaceitdveis, com base na
metodologia de avaliagao e priorizagio (estudo
do risco) de todos os riscos identificados. A
efetiva gestdo  dos riscos  envolve
frequentemente uma equipa pluridisciplinar e
pode ser abordada nas seguintes opgées: a
prevencdo, o controlo, a transferéncia e a
aceitagio.

Paralelamente foi definida pelo CA a politica
transversal relativa a Qualidade e Gestao do
Risco, documento PO.0002/T.CANersio
02/20-03-2014, onde sdo definidos os niveis de
risco considerados aceitaveis.

O hospital esta empenhado em minimizar todos
os riscos até um nivel tdo baixo quanto o
recomendavel, com base nas melhores préticas
e na legislagédo aplicavel. Na definigdo de risco
aceitéavel, tolerancia nao significa aceitagdo. A
um risco que se situe entre o aceitavel e o ndo
aceitdvel, deve aplicar-se o principio ALARP
(as low as reasonably practicable).

Acresce que a existéncia do Plano de Riscos de
Gestéo, integrado na politica de gestao de risco
geral, inclui os riscos de corrupgio e infragdes
conexas, constituindo um novo instrumento
fundamental como suporte do planeamento
estratégico, do processo de tomada de decisio
do planeamento e execugdo das suas
atividades. Este plano obedece aos principios
da integridade institucional, da disciplina, da
responsabilidade e da transparéncia de atos e
de decisGes inerentes a otimizagdo dos
recursos préprios da governagdo ética e da
gestao por objetivos.

4. Explicitagdo, ainda que por inclusdo de organograma, das relagbes de dependéncia
hierarquica e/fou funcional face a outros érgaos ou comissées da entidade.

Ver organograma em anexo.

5. Indicagdo da existéncia de outras dreas funcionais com competéncias no controlo de

riscos.
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A drea de Gestdo de Risco Clinico e Néo
Clinico.

6. Identificagdo e descrigdo dos principais tipos de riscos (economicos, financeiros,
operacionais e juridicos) a que a entidade se expde no exercicio da atividade.

EVENTO/RISCO

Financalros

Dados mestre de ternecedores desactualizados e/od ncorreclos

Facluras ndo o entregues alempadamente na coniabidade.

Notas de encomenda emiidas com pregos e/cu quantidades erradas.
Aquisigdes efectuadas directamente pelos servigos sem Nofa ce Encomenda.
Ihcumprmen‘o dos procedimentcs instguidos .

Ihsuficiéncia de tzsourara.

Pararetrizagdo SAP efecluada externamenie.

Anulagdo ndevida de recbos.

Reclrsos Humanos

Oblzngéo de favorecimanto para o processamento de dinhairos de forma indevida.
Favorscimento para cbtengéo de documentagéc oficial da DRH com dedos fels0s.
Obtzng do de favorecimento para ateragéo de dados da assidudade.
Favorscimento de canddato

Corrupgéo passiva para ecto iicito

Tréfico de influéncia

Parcielidade na nomeagac de jirs de concursos

' Logistica

N&n a‘endmanta dns requisins lrgas e/on regulamentares

Novos fornecedares efou produtos a pre;os mutto reduzidas mas nio inclidos no "Catdlcgo” SPHS
Hegutiagdu 2 sncomendd a (unmetedores elecluada dieclamente pelos consumdores.

Saidas de bens de armazém sem o registo em sistema

Héo a‘endmento das regras existentes.

Favoracimerto

Héo a‘endmento dos requistos legais e/ou regulamentares.

Relatério de Governo Societdrio 2016 | HFF 53/74 7 %/

i



7. Descrigdo do processo de identificagdo, avaliacdo, acompanhamento, controlo, gestdo e

mitigagdo de riscos.

O processo de Gestdo do Risco no HFF
assenta num programa de atividades
planeadas com vista a identificagdo e gestéo
dos riscos e, consequentemente, a prevengao
e minimizagao de riscos. Numa primeira fase, é
elaborada uma Avaliagdo do Risco, onde sao
analisados os riscos, em termos de
probabilidade de ocorréncia e impacto, de
forma a definir como deverdo ser geridos.
Posteriormente sdo selecionadas as respostas
ao risco e desenvolvido um conjunto de agdes,
de forma a alinhar os riscos com a sensibilidade
ao risco da entidade.

A identificacdo e gestdo continua dos riscos
haseiam-se, entre outras fontes, nas seguintes:

1) Analise regular e sistematica dos
resultados obtidos pelo sistema de notificagéo
de ocorréncias;

2) Avaliacdo preventiva dos riscos,
através da identificagdo de potenciais riscos e,
consequente  desenvolvimento de acgdes
preventivas;

3) Resultados de auditorias internas ou
externas;

4) Monitorizagdo de Indicadores de
processo e resultados;

5) Reclamagdes;

6) Nao conformidades;

7) Avaliagdo de Satisfacéo;
8) Indicagdes legais ou normativas.

Os dados recolhidos sdo documentados e
avaliados, sendo os riscos hierarquizados por
nivel de probabilidade de ocorréncia e
gravidade (consequéncia).

Tendo em conta a metodologia do risco geral, o
Plano de Prevengdo de Riscos de Corrupgéo e
Infrag6es Conexas é um instrumento de gestao
dindmico, que é periodicamente acompanhado

na sua execugao e atualizado sempre que se
identificam novos fatores de risco. O
acompanhamento da execucdo do Plano de
Preven¢do de Riscos e de Corrupgédo e
Infrages Conexas ¢é efetuado anualmente
pelas areas identificadas, compreendendo as
seguintes atividades:

. Verificagao das medidas

implementadas;

. Identificagio dos motivos de eventuais
atrasos face ao previsto;

. Verificagdo do efeito obtido com as
medidas implementadas, medindo a alteragio
provocada na probabilidade de ocorréncia e no
impacto esperado;

. Avaliagdo do Risco Residual (quando
adequado), & data do acompanhamento;

. Recomendagdo de medidas corretivas,
quando adequado;

. Identificagao e classificagdo de novos
fatores de risco sugeridos apds a elaboragédo do
Plano inicial;

. Definicdo de medidas a adotar para
prevenir e minimizar esses novos riscos;

. Emissédo de Relatério de
Acompanhamento a enviar ao grupo de
trabalho responsével pelo Plano de Prevengéo
de Riscos e de Corrupgao e Infragbes Conexas.

Independentemente da periodicidade das
revisbes, validagdes e atualizagbes, sempre
que surjam riscos elevados que importe
prevenir, os dirigentes e demais responséaveis
dos Servicos informam o Conselho de
Administragdo, para que este, atendendo aos
objetivos estratégicos do Hospital, possa
promover a adequagdo dos processos da
organizagdo, de forma a uma eficiente gestéo
do risco.

8. Identificacdo dos principais elementos do SCl e de gestdo de risco implementados na
entidade relativamente ao processo de divulgagdo de informagéo financeira.

A Cultura de Gestdo implementada, permite
adaptar a estrutura produtiva do Hospital de
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anualmente, em cada Contrato-Programa.
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A estrutura organizativa do Hospital tem por
base a existéncia de nove diregdes de primeira
linha, com forte orientagdo de gestdo e
planeamento, entre as quais, a Dire¢do de
Produgéo, a Dire¢do de Qualidade e a Diregéo
de Planeamento e Controlo de Gestdo. Cada
diregdo tem a sua area de responsabilidade
perfeitamente delimitada e definida,
trabalhando em conjunto e muito préximo do
Conselho de Administragéo.

O processo de orgamentag@o para o ano
seguinte, & iniciado em Junho com a
disponibilizagdo da calendarizagao,
identificagé@o de responsabilidades no processo
e as linhas orientadoras para o exercicio, e que
permitam a elaborag#o dos Planos de Atividade
pelos Servigos.

C. Regulamentos e Codigos

PROL. DOUTOR FERNANDO FONSICA FPE
HOSPITAL

Apos consolidagdo orgamental e envio dos
mapas de contratualizagdo, séo iniciadas
reunides de discusséo e analise dos Planos de
Atividade com todos os Servigos Clinicos e Nao
Clinicos do Hospital. Estas reunides t&m como
principal objetivo, o estabelecimento de
compromissos entre o Conselho de
Administragdo e os Servigos, por forma, a
permitir o alcance das metas tragadas. No més
de Dezembro, a ARSLVT inicia com o Hospital,
a negociagdo das linhas de financiamento para
o ano seguinte. Com o encerramento do
primeiro més de atividade de N+1, damos inicio
também ao acompanhamento da Execugéo
Orcamental.

1. Referéncia sumaria aos regulamentos internos aplicaveis e regulamentos externos a que
a entidade esta legalmente obrigada, com apresentagdo dos aspetos mais relevantes e de
maior importancia. Indicagdo do sitio da entidade onde estes elementos se encontram

disponiveis para consuita.

Os principais diplomas regulamentares séo os
seguintes:

. Decreto-Lei n.° 203/2008, de 10 de
Outubro, que transformou o Hospital Prof.
Doutor Fernando Fonseca, criado pelo Decreto-
Lei n.° 382/91, de 9 de Outubro, numa entidade
publica empresarial, designada por Hospital
Prof. Doutor Fernando Fonseca, EPE, cuja
gestéo foi assegurada a 01.01.2009;

. Lei n.® 27/2002, de 8 de Novembro
(capitulos II, 1l e IV), que aprovau o regime
juridico do Sector Empresarial do Estado;

. Estatutos anexos ao Decreto-Lei n.°
233/2005, de 29 de Dezembro, republicado
pelo Decreto-Lei n.® 244/2012, de 9 de
Novembro;

. Decreto-Lei n.° 558/99, de 17 de
Dezembro, alterado e republicado pelo
Decreto-Lei n.° 300/2007, de 23 de Agosto,
também alterado pela Lei n.° 55-A/2010;

. Decreto-Lei n.° 71/2007, de 27 de
Margo, que aprovou o estatuto do gestor
publico, republicado pelo Decreto-Lei n.°
8/2012, de 18 de Janeiro;
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. Lei n.° 4/83, de 2 de Abiril, que aprovou
o regime do controle publico da riqueza dos
titulares dos cargos politicos, com as alteragdes
introduzidas pelas Leis n.%s 38/83, de 25 de
Qutubro, n.° 25/95, de 18 de Agosto, n.°
19/2008, de 21 de Abril, n.° 30/2008, de 10 de
Julho, e n.® 38/2010, de 2 de Setembro;

. Lei n.° 64/93, de 26 de Agosto, que
estabeleceu o} regime  juridico de
incompalibilidades e impedimentos de titulares
de cargos politicos e altos cargos publicos,
alterado pelas Leis n.%s 28/95, de 18 de Agosto,
n.° 39-B/94, de 27 de Dezembro, n.° 42/96, de
31 de Agosto, n.° 12/96, de 18 de Abril, n.°
30/2008, de 10 de Julho, Decreto-Lei n.°
71/2007, de 27 de Margo, e Lei Org. n.° 1/2011,
de 30 de Novembro;

. Despacho Conjunto, do SETF e SES,
de 24 de Setembro de 2010, o qual, apds
reforco em 31 de Agosto de 2009, com 13
milhées de euros, passando para 14.200.000 €,
determinou o aumento do capital estatutario do
Hospital Prof. Doutor Fernando Fonseca, EPE,
em 4.000.000 €, passando o mesmo para
18.200.000 €;

. QOutras normas em vigor para o Servigo
Nacional de Satde que decorram do seu objeto
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social e ndo sejam incompativeis com a sua
natureza juridica.

Para além dos supra citados diplomas, em 20
de Agosto de 2008, foi aprovado o
Regulamento do Gabinete do Utente do HFF.
Em 3 de Fevereiro de 2009, entrou em vigor o
Regulamento para a realizagdo dos Ensaios
Clinicos. Em 19 de Janeiro de 2009, entrou em
vigor o Regulamento do Servigo de Assisténcia
Espiritual e Religiosa do HFF, aprovado pelo
Conselho de Administragdo (CA), de acordo
com o Decreto-Lei n.° 253/2009, de 23 de
Setembro. Em Junho de 2010, o Secretario de
Estado da Saude aprovou o Regulamento
Interno do Hospital, onde consta a composigdo
dos diversos 6rgdos da inslitui¢do e se definem
as suas competéncias. Em 28.03.2011, foi

HOoSPITAL

aprovado o Regulamento da Comiss@o de
Investigagado Clinica. Em 31 de Margo de 2011,
foi aprovado o Cadigo de Etica do HFF.

Cumulativamente, esta instituido um conjunto
de “Politicas e Procedimentos” em diversas
areas, tendo o Hospital sido acreditado junto do
CHKS (Caspe Healthcare  Knowledge
Systems), anteriormente Kings Fund Health
Quality.

O Regulamento Interno do HFF enconlra-se
disponivel para consulta no site do Hospital, na
sua pagina de intranet através do link
http://www.hff.min-
saude.pt/media/content/Regulamento_Interno_
versao_homologada.pdf. O novo Regulamento
Interno aguarda aprovagao superior.

Referéncia & existéncia de um c¢ddigo de élica, com a dala da ultima atualizagéo, que
contemple exigentes comportamentos éticos e deontoldgicos. Indicagdo onde este se
encontra disponivel para consulta, assim como indicagao da forma como é efeluada a sua
divulgagao junto dos seus colaboradores, clientes e fornecedores. Informagéo sobre as
medidas vigentes tendo em vista garantir um tratamento equitativo junto dos seus clientes
e fornecedores e demais titulares de interesses legitimos, designadamente colaboradores
da entidacle, ou outros credores que néo fornecedores ou, de um modo geral, qualquer
enfidade que estabelega alguma relagdo juridica com a entfidade (vide artigo 47.° do

RJSPE).

O Codigo de Etica, aprovado pelo Conselho de
Administragéo, no més de Maio 2015, encontra-
se disponivel para consulta no site do Hospital,
na sua pagina de intranet, bem como no portal
das empresas do SEE da DGTF.

http:/iwww.hff.min-
saude.pt/medialcontent/Codigo_de_Elica_ HFF
.pdf

O Conselho de Prevengio da Corrupgéo (CPC)
aprovou, em reunidgo de 7 de Novembro de
2012, a Recomendagdo n.° 5/2012, que preveé,
nomeadamente, que "As Entidades de natureza
publica, ainda que constituidas ou regidas pelo

direito privado, devem dispor de mecanismos
de acompanhamento e de gestdo de conflitos
de interesse, devidamente publicitados, que
incluam também o periodo que sucede ao
exercicio de fungdes publicas, com indicagdo
das consequéncias legais." Neste sentido, em
11 de maio de 2015 foi aprovada e
implementada uma nova versédo do Caédigo de
Etica do HFF, que permite dar cumprimento a
referida recomendagao (v.g. seus pontos 4.6.
“Integridade, Lealdade e Honestidade™ e 10
“RELACOES EXTERNAS").
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Referéncia a existéncia do Plano de Gestéo de Riscos de Corrupgédo e Infragdes Conexas
(PGRCIC) para prevenir fraudes internas (cometida por um Colaborador ou Fornecedor
de Servigos) e externas (cometida por Clientes ou Terceiros), assim como a identificagdo
das ocorréncias e as medidas tomadas para a sua mitigagdo. Indicagdo relativa ao
cumprimento da legistagdo e da regulamentacdo em vigor relativas a prevengao da
corrupgdo e sobre a elaboragdo do Relatdrio Identificativo das Ocorréncias, ou Risco de
Ocorréncias (vide alinea a) do n.° 1 do artigo 2.° da Lei n.° 54/2008, de 4 de setembro).
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Indicagdo do local no sitio da entidade onde se enconlra publicitado o respetivo Relatério
Anual de Execugdo do PGRCIC (vide artigo 46.° do RJSPE).

Na sequéncia da Recomendagdo do Conselho
de Prevencgéao da Corrupgéo, de 01 de Julho de
2009, emitida pelo Conselho de Prevengéo da
Corrupgdo (CPC), cujo prazo foi prorrogado
pela Recomendagdo n.°1/2010, publicada em
Diario da Republica, 22 série, n.° 71, de 13 de
Abril de 2010, sobre "Planos de gestdo de
riscos de corrupgdo e infragcdes conexas’, a
qual estabelece que “Os drgdos dirigentes
maximos das entidades gestoras de dinheiros,
valores ou patrimdnios publicos, seja qual for a
sua natureza, devem, (...) elaborar planos de
gestdo de riscos de corrupgdo e infragdes
conexas (...)", o Conselho de Administragao do
Hospital Prof. Doutor Fernando Fonseca, EPE
(HFF), apresentou o seu Plano para o ano de
2014, no ambito do qual se identificam os
possiveis riscos efou eventos  por
areas/Servigos, reportando, alravés de escala

prépria, o nivel de impacto e grau de
probabilidade de ocorréncia e apresentando
medidas preventivas. O referido plano
encontra-se publicitado no sitio internet do
Hospital através do Link

hitp://www.hff.min-
saude.pt/media/content/plano_gestao_de_risc
os_e_infracoes_2014.pdf.

O HFF realiza, anualmente, uma avaliagéo do
Plano de gestdo de riscos de corrupgdo e
infragdes conexas disponibilizado na sua
pagina da Internet através do Link

http:ffwww.hff.min-
saude.pt/media/content/Avaliacao_do_Plano_d
e_Prevencao_de Riscos_de_corrupcao_e_infr
acoes_anexas_2015.pdf.

D. Deveres especiais de informacao

1. Indicagdo da plataforma utilizada para cumprimento dos deveres de informagéo a que a
entidade se encontra sujeita, nomeadamente os relativos ao reporte de informagdo
econémica e financeira (vide alineas d) a i) do n.°1 do artigo 44.° do RJSPE), a saber:

a) Prestagdo de garantias financeiras ou assungdo de dividas ou passivos de oulras
enlidades, mesmo nos casos em que assumam organizagéo de grupo;

O HFF, nos termos da legislagdo aplicavel,
pode ser obrigado a prestar garantias bancarias
ou seguro caugio a favor de outras entidades,

Se aplicavel, informagdo reportada na
plataforma Sistema de Recolha de Informagéo
Econdmica e Financeira (SIRIEF).

designadamente, nas situagdes de contencioso
referente a processos executivos em que
intervém na qualidade de executada, ou no
cumprimento das regras da responsabilidade
ambiental.

b) Grau de execugdo dos objetivos fixados, justificagdo dos desvios verificados e
indicagdo de medidas de corregdo aplicadas ou a aplicar;

Contratualizagio e Acompanhamento (SICA) e
no SIRIEF e anualmente através do Relatério e
Contas.

Os deveres de informagdo a que o HFF esta
obrigado, sdo cumpridos periodicamente nas
plataformas dos organismos da tutela,
nomeadamente no Sistema de Informagéao para
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¢) Planos de atividades e or¢amento, anuais e plurianuais, incluindo os planos de
investimento e as fontes de financiamento;

Informagédo reportada nas Plataformas SICA,
Sistema de Informagdo de Gestdo Orgamental
(SIGO) e SIRIEF.

d) Orcamento anual e plurianual;

Informacéo reportada nas Plataformas SICA e
SIGO.

e) Documentos anuais de prestagao de contas;

Informagéo reportada na Plataforma SIRIEF e
Servigos Online da ACSS. Adicionalmente,
documentos de prestagdo de contas sao
enviados para o Tribunal de Contas, IGF e
ARSLVT.

Os documentos de prestagdo de contas estdo
disponiveis no sitio da internet do HFF, no link
hitp://iwww.hff.min-
saude.pt/index.php/conteudof/informacao-de-
gestao_122.

) Relatérios trimestrais de execugdo orgamental acompanhados dos relatérios do 6rgao

de fiscalizagdo.

Informacgao reportada na Plataforma SIRIEF

2. Indicagéo da plataforma ulilizada para cumprimento dos deveres de transparéncia a que
a entidade se enconira sujeila, nomeadamente os relativos a informagdo a prestar
anualmente ao titular da fungdo acionista e ao publico em geral sobre o modo como foi
prosseguida a sua missao, do grau de cumprimento dos seus objetivos, da forma como foi
cumprida a politica de responsabilidade social, de desenvolvimento sustentdvel e os
termos de prestagdo do servigo piiblico, e em que medida foi salvaguardada a sua
compelitividade, designadamenie pela via da investigagdo, do desenvolvimento, da
inovagéo e da integragéo de novas tecnologias no processo produtivo {vide n.° 1 do arligo

45.° do RJSPE).

As informagbes relativas ao grau de
cumprimento das obrigagbes do HFF
encontram-se disponiveis na sua pagina da
internet através dos seguintes links:

o Principios do Bom Governo -
http:/AMww.hff.min-
saude.pt/index.php/conteudo/principio
s-de-bom-governo_133

o Informacédo de Gestéo .
http:/Awww.hff.min-
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saude.ptfindex.php/conteudofinformac
ao-de-gestao_122

e« Relatdrios sobre o Acesso a Cuidados
de Sadde - hitp/iwww.hff.min-
saude.pt/index.php/conteudol/relatorio-
anual-sobre-o-acesso-a-cuidados-de-
saude-hospital-fernando-fonseca-

epe_102
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E. Sitio da Internet

1. Indicagdo do(s) enderego(s) utilizado(s)'® na divulgagdo dos seguintes elementos sobre a
entidade (vide artigo 53.° do RISPE):

a) Sede e demais elementos mencionados no artigo 171.° do CSC;

http:/iwww.hff.min-saude.pt/

b) Eslatutos e regulamentos de funcionamento dos 6rgdos e/ou comissoes;

http://www.hff.min-saude.pt/media/content/DL_n_233_2005_e_ 244 2012 _
_Regime_Juridico_e_Estatutos_dos_Hospitais_EPE.pdf

c) Titulares dos 6rgdos sociais e outros 6rgaos estatutarios e respetivos elementos
curriculares, bem como as respetivas remuneragdées e oulros beneficios;

http://Awww.hff.min-saude.pt/index.php/conteudo/conselho-de-administracao_16
http://mwww . hff. min-saude.pt/index.php/conteudo/direccoes_59
http:/imww_hff.min-saude.pt/index.php/conteudo/conselho-consultivo_124

d) Documentos de prestagdo de contas anuais'' e, caso aplicavel, semestrais;

http:/AMww.hff. min-saude.pt/index.php/conteudo/informacao-de-gestao_122#257

e) Obrigagbes de servigo publico a que a entidade esta sujeita e os termos conlratuais da
prestacgdo de servigo publico;

http:/Amww.hff. min-saude.pt/

f) Modelo de financiamento subjacente e apoios financeiros recebidos do Estado nos
tltimos trés exercicios.

O modelo de financiamento aplicado ao HFF é http://www.acss.min-

definido, anualmente, pela Administragdo saude.pt/DepartamentoseUnidades/Departam

Central do Sistema de Salde, IP (ACSS) e esta entoGestaoeFinanciamentoPrestSalde/Contra

disponivel através da pagina da Internet tualizagdoHHUL S/tabid/288/language/pt-
PT/Default.aspx

10 A informagZo deve incluir a indicagio da “hiperligagao™ correspondente.

" Conforme resulta do n.° 2 do artigo 70.° do CSC, devem estar acessiveis pelo menos durante cinco anos.
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F. Prestacio de Servico Piblico ou de Interesse Geral

1. Referéncia ao contrato celebrado com a entidade piiblica que tenha confiado a entidade a
prestagdo de um servigo piblico ou de interesse geral, respeitante & remuneragdo dessa
atividade (vide n.° 3 do artigo 48.° do RJSPE).

O Contrato Programa de 2016, foi assinado a 6
de maio de 2016. A data da sua assinatura, o
documento assinado, refletia a produgéo que o
HFF esperava realizar para o ano de vigéncia
do mesmo.

Os aspetos econdomicos, expressos no
Contrato Programa, néo refletia as verdadeiras
necessidades e custos esperados pelo HFF
para o exercicio e para o nivel de atividade
esperada. Esta situacao foi referida inimeras
vezes em diferentes reunides entre o HFF, a
ARSLVT e ACSS.

Em outubro de 2016, o HFF solicitou uma
revisdo as quantidades contratadas para 2016,
situagdo que & data de encerramento de
contas, ndo tinha sido ainda devidamente
apreciada pela tutela, ndo estando, por este
motivo refletida nas contas de 2016.

A Produgéo contratualizada e os Incentivos
Institucionais para 2016 (descritos no Acordo
Modificativo 2016 do Contrato Programa,
encontram-se disponiveis na pagina da Internet
do SNS através do Link: hilp://www.acss.min-
saude.ptiwp-content/uploads/2016/10/Acordo-
Maodificativo-do-CP-HFF.pdf

2. Exposigdo das propostas de contratualizagdo da prestagdo de servigo pliblico
apresentadas ao litular da fungdo acionista e ao membro do governo responséavel pelo
respetivo setor de atividade (vide n.° 1, 2 e 4 do artigo 48.° do RJISPE)'?, das quais deverdo

constar os seguintes elementos:

a) Associagdo de metas quantitativas a custos permanentemente auditaveis;

b) Modelo de financiamento, prevendo penalizagées em caso de incumprimento;

¢) Critérios de avaliagdo e revisdo conlraluais;

d) Parametros destinados a garantir niveis adequados de satisfagdo dos utentes;

e) Compatibilidade com o esforgo financeiro do Estado, tal como resulta das afetagdes de
verbas constantes do Orgamento do Estado em cada exercicio;

f) Melodologias adotadas tendo em vista a melhoria continua da qualidade do servigo
prestado e do grau de satisfagdo dos clientes ou dos utentes.

As propostas de contratualizacéo, estao
explanadas no Contrato-Programa de cada
exercicio. As normas e regras do mesmo,
encontram-se definidos no documento de
metodologia do contrato, emitido pela Tutela.

Metodologia do Contrato-Programa para 2016 -
hitp://www.acss.min-saude.pt/wp-
content/uploads/2016/07/Contratualizacao-HH-
ULS-Termos-Referencia_VF.pdf

12 Caso ndo tenha contrato celebrado ou, tendo, caso haja apresentado novas propostas.
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VIL Remuneracgoes
A. Competéncia para a Determinagao

1. Indicagdo quanto & competéncia para a determinagdo da remuneragdo dos 6rgdos sociais,
dos membros da comissdo executiva ou administrador delegado e dos dirigentes da

entidade.
Remuneracao do Fiscal Unico [Secrelaria de Estado do Tesouro e Financas)
Remuneracdo dos membros do [Resolucdo do Conselho de Minisiros]

Consetho de Adminislracao

Remuneracdo dos dirigentes [Despacho do Consetho de Administracao)

Mota: este mapa devera ser completado e adaplado ao modelo de governo em vigor na entidade

2. lIdentificagdo dos mecanismos' adotados para prevenir a existéncia de conflitos de
interesses, aluais ou polenciais, entre 0s membros de 6rgdos ou comissoes societarias e
a entidade, designadamente na aprovagdo de despesas por si realizadas (vide artigo 51.°

do RJSPE)
Os membros do CA  apresentaram determina o artigo 51.° do Decreto-Lei n.°
individualmente uma Declaragdo de 133/2013, encontrando-se as mesmas
Independéncia (copia em Anexo), conforme arquivadas na Instituicdo.

3. Evidenciagdo ou mengdo de que resulte inequivoco o cumprimento por parte dos membros
do érgdo de administragdo do que dispde o artigo 51.° do RJSPE, isto é, de que se abstém
de intervir nas decisées que envolvam os seus préprios interesses, designadamente na
aprovagdo de despesas por si realizadas

Os membros do CA  apresentaram 51.° do Decreto-Lei n.° 133/2013, encontrando-
individualmente uma Declaragdo de se as mesmas arquivadas na Instituigao.
Independéncia, conforme determina o artigo

B. Comissao de Fixacdo de Remuneragoes

Composigdo da comisséo de fixagdo de remuneragées, incluindo identificagdo das pessoas
singulares ou coletivas contratadas para lhe prestar apoio.

Nzo se aplica, por estar em causa um hospital fixadas em diploma legal estabelecido pelo
publico, cujas remuneragdes sdo previamente Governo

13 Mecanismos diversos dos inerentes a evidenciagio ou meng&o a que se refere o ponto 3, seguinte.
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1. Descrigdo da politica de remuneragédo dos 6rgédos de administragdo e de fiscalizagdo.

A remuneragéo dos membros do Conselho de
Administragdo obedece ao disposto no n.? 5 da
Resolugdo do Conselho de Ministros n.°
18/2012, de 21 de fevereiro, e a classificagéo
conferida pela Resolugdo do Conselho de
Ministros n.° 36/2012, de 26 de margo, alterada
pelas Resolugbes do Conselho de Ministros
n.°s 97/2012, de 21 de Novembro, 45/2013, de
19 de julho, e 48/2013, de 29 de julho.

A remuneragdo do Fiscal Unico foi fixada pelo
n.° 2 do Despacho da Senhora Secretaria de
Estado do Tesouro n.°

2646, de 19 de Dezembro de 2014. A
remuneracao do fiscal tnico efetivo do Hospital
& a constante do contrato de prestagdo de
servicos celebrada entre o Conselho de
Administragdo do Hospital e o respetivo Fiscal
Unico, em harmonia com o estabelecido nos
artigos 59.° e 60.°, dos Estatutos da Ordem dos
Revisores Oficiais de Contas, com o limite
maximo equivalente a 22,6% da quantia
correspondente a 12 meses do vencimento
base mensal iliquido atribuido, nos termos
legais, ao Presidente do Conselho de
Administragéo.

2. Informagdo sobre o modo como a remuneragdo é estruturada de forma a permitir o
alinhamento dos objetivos dos membros do drgéo de administragdo com os objetivos de

longo prazo da entidade.

Ndo se aplica por estar em causa hospital
publico, cujas remuneracbes do drgdo de

administragdo s&o previamente fixadas em
diploma legal estabelecido pelo Governo

3. Referéncia, se aplicdvel, a existéncia de uma componente varidvel da remuneragao,
critérios de atribuigdo e informagéo sobre eventual impacto da avalia¢do de desempenho

nesta componente.

Nao se aplica.

4. Explicitagdo do diferimento do pagamento da componente variavel da remuneragédo, com

mengéo do periodo de diferimento.

Nao se aplica.

5. Caracterizagdo dos parametros e fundamentos definidos no contrato de gestao para efeitos

de atribui¢do de prémio.

Nao se aplica.
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6. Referéncia a regimes complementares de pensées ou de reforma antecipada para 0s
administradores e data em que foram aprovados em assembleia geral, em termos

individuais.
Nao se aplica por estar em causa um hospital prevendo regimes complementares de pensdes
publico, cujas remuneragbes do orgdo de ou de reforma antecipada para os membros do
administragdo sdo previamente fixadas em Conselho de Administracgéo.

diploma legal estabelecido pelo Governo, ndo

D. Divulga¢ao das Remuneragoes

1. Indicagdo do montante anual da remuneragéo auferida, de forma agregada e individual,
pelos membros do érgdo de administragéo da entidade, proveniente da entidade, incluindo
remuneragdo fixa e varidvel e, relativamente a esta, mengédo as diferentes componentes
que lhe deram origem, podendo ser feita remissdo para ponto do relatério onde ja consle
esta informagéo. A apresentar segundo os formatos seguintes:

Estatuto do Gestor Pliblico

Membro do Orgdosde | Fixado _Classiﬂcaﬁd ' Remuneracdo Mensal Bruta
Administra¢do ? | ; g Despesas

G LGB0 VNS oz
Luis Marques™® S B 4 752,55 1663,39
Margarida Rato S B 3891,47 1 556,59
Luis Gouveia** S B 3891,47 1 556,59
Helena Almeida S B 3891,47 1 556,59
Jodo Vieira 5 B 3 891,47 1556,59
Francisco Roxo*** S B 3 891,47 1556,59
Francisco Roxo**** S B 4 752,55 1663,39
Fatima Sena e Silva***** 8 B 3 891,47 1556,59

(*) Cessou fungdes em Junho de 2016.

(**) Cessou fungdes em Janeiro de 2016.

(***) Iniciou fungdes em Fevereiro de 2016 como Vogal.
(****) Em Junho de 2016 foi nomeado Presidente.

(*****) |niciou funcdes em Junho de 2016.

-

63/74 7

Relatério de Governo Societdrio 2016 | HFF



l'll})l'. NOUTOR FERNANDO FONSECA FPE
HOSPITAL

Remuneragio Anual 2016 (€)
Nome [ | ZoLeidz)| [caa (Br 6

e | varavel | mwa [Retuieteltz Beite fere
Luis Marques 38 495,64 0,00 38 495,64 1924,78| 3657,09( 32913,77
Margarida Rato 73 159,66 0,00 73 159,66 3657,98| 6950,17| 62 551,51
Luis Gouveia 5448,06 0,00 5 448,06 272,40 517,57 4658,09
Helena Almeida 73 159,66 0,00 73 159,66 3657,98| 6950,17| 62551,51
Jodo Vieira 73 159,66 0,00 73 159,66 3657,98| 6950,17| 62 551,51
Francisco Roxo* 60 287,88 0,00 60 287,88 3014,39] 6762,48]| 50511,01
Fatima Sena e Silva 21792,24 0,00 21792,24 1089,61| 3105,39| 17597,24

(*) De Fevereiro a Maio esteve como Vogal, sendo que em Junho de 2016 foi nomeado Presidente do

Conselho de Administracio por cessa¢do do Dr. Luis Marques.

Beneficios Saciais (€)
: ] [ ,‘
Nome Sub. Refeicao {"Regime de Protecdo Social i Seguro de iSeguro de I outros
- i sagde || vida | i
Didrio} {Encargo anual [ [dentificar | Valor i gl |Identificar;iValor]
Luis Marques 4,27 414,19 SS 7817,02 0,00 0,00 N/A 0,00
Margarida Rato 4,27 1029,07 CGA 14 855,98 0,00 0,00 N/A 0,00
Luis Gouveia 4,27 21,35 SS 1106,30 0,00 0,00 N/A 0,00
Helena Almeida 4,27 939,40 CGA 14 855,98 0,00 0,00 N/A 0,00
Jodo Vieira 4,27 982,10 CGA 14 855,98 0,00 0,00 N/A 0,00
Francisco Roxo 4,27 905,24 SS 11996,36 0,00 0,00 N/A 0,00
Fitima Sena e Silva 4,27 546,56 CGA 4 179,34 0,00 0,00 N/A 0,00
Gastos com Comunicagdes Mdveis (€)

L

Plafond 3 }
Mensal | ValorAnual | ~ Observagdes
Definido ||

Membro do Orgdo de
Administra¢do

Dr. Luis Marques 61€ 215,81 € |Valor até Junho

Dr. Francisco V. Roxo 61€ 295,15 € |Valor considerado a partir de Mar¢o
Dr2, Margarida Rato 61€ 75,49 €

Dr. Luis Gouveia 61€ 29,24 € |Valor referente a Janeiro

Dr2. Fatima Sena e Silva 61€ 330,84 € |Valor considerado a partir de Julho
Dr2. Helena Isabel Almeida 61€ 48,68 €

Enf.lodo Vieira 61€ 204,48 €

2. Indicagédo dos montantes pagos, por oulras entidades em relagéo de dominio ou de grupo
ou que se encontrem sujeitas a um dominio comum.

Né&o se aplica.
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3. Indicagéo da remuneragéo paga sob a forma de participagao nos lucros e/ou de pagamento
de prémios e explanagédo dos motivos por que tais prémios e/ou participagéo nos lucros
foram concedidos.

Nao se aplica.

4. Referéncia a indemnizagbes pagas ou devidas a ex-administradores executivos
relativamente a cessagéo das suas fungdes durante o exercicio.

Em 2016 o HFF ndo pagou nem deve qualquer
indeminizacao a ex-administradores
executivos.

5. Indicagdo do montante anual da remuneragdo auferida, de forma agregada e individual,
pelos membros do érgdo de fiscalizagdo da entidade, podendo ser feita remissdo para
ponto do relatério onde ja conste esta informacéo.

Remuneragdo Anual 2016 (€) 7 i
Redugdo Reversdo Valor Final

Memhro do Orgdo de

Fiscalizagdo Bruta (1)

Remuneratéria(2) | Remuneratdria(3) (4)=(2)=(2) £(3)
ABC-SROC Lda 17324,28 1854,03 15470,25

6. Indicagdo da remuneragdo no ano de referéncia dos membros da mesa da assembleia
geral, podendo ser feita remissdo para ponto do relatério onde ja conste esta informagao.

Néo se aplica. A Mesa da Assembleia Geral
néo faz parte dos 6rgdos sociais do HFF.

Relatdrio de Governo Societdrio 2016 | HFF 65/74



HOSPITAL

VIII. Transagoes com partes Relacionadas e Outras

1. Apresentagdo de mecanismos implementados pela entidade para efeitos de controlo de
transagbes com partes relacionadas™ e indicagdo das transagbes que foram sujeitas a

controlo no ano de referéncia.

O Hospital Prof. Doutor Fernando Fonseca EPE
¢ uma entidade pulblica empresarial. As
transagbes  relevantes com  entidades
relacionadas, neste caso a ACSS, representam
cerca de 96,44% do volume da faturagdo,
sendo aplicados termos ou condigdes idénticos

2. Informagéo sobre oulras transagdes:

aos praticados com entidades independentes
em operagdes comparadveis, sendo toda a
faturagdo emitida em fungdo dos pregos
estipulados em Portaria e controlados pela
prépria ACSS.

a) Procedimentos adotados em matéria de aquisicdo de bens e servigos;

As aquisicbes de bens e servicos e a
contratagdo de empreitadas sdo efetuadas em
condigbes normais de mercado, sem prejuizo
da aplicagdo do regime do direito comunitario

relativo & contratagido publica, orientadas por
principios gerais da livre concorréncia e de
economia e eficacia.

b) Identificagdo das transagdes que ndo tenham ocorrido em condi¢Ges de mercado;

A instituigdo ndo efetuou este tipo de transagoes.

14 para efeitos do conceito de parte relacionada tenha-se em conta o que se encontra definido na NCRF 5 (Norma
contabilistica e de relato financeiro 5. Divulgagdes de Partes Relacionadas), e também no n.°4 do arligo 63.° do
CIRC (CODIGO DO IMPOSTO SOBRE O RENDIMENTO DAS PESSOAS COLETIVAS).
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¢) Lista de fornecedores com transagdes com a entidade que representem mais de 5%
dos fornecimentos e servigos externos (no caso de ultrapassar 1 milhdo de euros).

Nome'Fornecedor

Gilead Sciences, Lda.
Inst. S.Jodo de Deus - Casa Saude T
C.S. Daldanha - Instituto Irmds Ho
ViiV Healthcare

SIEMENS HEALTHCARE DIAG. IDA.
JANSSEN-CILAG

Merck Sharp & Dohme, Lda.
Medtronic Portugal, Lda.

Novartis Farma, SA

Abbvie, lda

B. Braun Medical Lda

UNISELF

Roche Farm Q.
A.R.S.LX.V.TEJO-SUBREGIAOQ LX.
Efacec Manvia Manuten¢ao Hosp, ACE
NeoValor - Serv Ambiente e Saude, S
Edp Corporate

Boston Scientific Portugal, Lda
Bristol-Myers Squibb, S.A.
SUCH-VEOLIA, Serv.Hosp. ACE

|
|

Faturacao 2016

Valume

7293 444,82
5742 987,89
5222026,89
3560276,67
3457141,36
3089577,41
1751 889,00
1744 693,94
1710281,37
1671783,71
1670152,74
1663 949,57
1660615,89
1655 275,32
1628379,79
1402 706,76
1331816,20
1331237,28
1229653,21
1178 846,06
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sustentabilidade da entidade nos dominios

econdémico, social e ambiental

Caracterizagdo dos elementos seguidamente explicitados, podendo ser feita remissdo para
ponto do relatério onde ja conste esta informag&o's;

1. Esiralégias adotadas e grau de cumprimento das metas fixadas.

2. Politicas prosseguidas com vista a garantir a eficiéncia econémica, financeira, social e
ambiental e a salvaguardar normas de qualidade.

3. Forma de cumprimento dos principios inerentes a uma adequada gestdo empresarial:

a)

b)

c)

d)

e)

Definicado de uma politica de responsabilidade social e de desenvolvimento sustentavel
e dos termos do servigo ptiblico prestado, designadamente no ambito da protegéo dos
consumidores (vide artigo 49.° do RISPE);

Definigdo de politicas adotadas para a promogéo da protegéo ambiental e do respeito
por principios de legalidade e ética empresarial, assim como as regras implementadas
tendo em vista o desenvolvimento sustentavel (vide artigo 49.° do RJSPE);

Adogdo de planos de igualdade tendentes a alcangar uma efetiva igualdade de
tratamento e de oportunidades entre homens e mulheres, a eliminar discriminagées e
a permitir a conciliagdo entre a vida pessoal, familiar e profissional (vide n.° 2 do artigo
50.° do RJSPE);

Referéncia a medidas concretas no que respeita ao Principio da Igualdade do Género,
conforme estabelecido no n.° 1 da Resolugdo do Conselho de Ministros n.° 19/2012,
de 23 de fevereiro;

Identificagdo das politicas de recursos humanos definidas pela entidade, as quais
devem ser orientadas para a valorizagdo do individuo, para o forlalecimento da
motivacdo e para o estimulo do aumento da produtividade, tratando com respeilo e
integridade os seus trabalhadores e contribuindo ativamente para a sua valorizagao
profissional (vide n.° 1 do artigo 50.° do RJSPE);

Informagdo sobre a politica de responsabilidade econémica, com referéncia aos
moldes em que foi salvaguardada a competitividade da entidade, designadamente pela
via de investigagdo, inovagéo, desenvolvimento e da integragdo de novas tecnologias
no processo pradutivo (vide n.° 1 do artigo 45.° do RJSPE). Referéncia ao plano de
agdo para o futuro e a medidas de criagdo de valor para o acionista (aumento da
produtividade, orientagdo para o cliente, redugao da exposigdo a riscos decorrentes
dos impactes ambientais, econdmicos e sociais das atividades, elc.).

Sustentabilidade no Dominio Econdmico

Né&o obstante o esfor¢o efetuado pelo Conselho
de Administrag&o para o equilibrio financeiro do
HFF, a andlise das rubricas operacionais,
revela-nos que, face ao orgamento, os custos
ficaram acima do esperado, apresentado um
desvio de +11% em relagdo ao orgamento
(+31.698.938€). Nas rubricas de Custos das
Mercadorias Vendidas e Matérias Consumidas,

destaca-se o desempenho da rubrica de outros
Produtos Farmacéuticos, onde se incluem as
rubricas de Medicamentos, Reagentes e
Sangue, que ficou 6,1% (+3.154.714€) acima
do valor orcamentado.

Verifica-se, ainda, que cerca de 92,2% dos
proveitos operacionais do exercicio referem-se

15 Querendo, a enlidade podera incluir sintese ou exlrato(s) do seu Relatério de Sustentabilidade que satisfaga(m)
o requerido. Tal formato de prestagdo da informagdo, implica que o texto sefa acompanhado das adequadas
referéncias que permitam identificar as partes da sintese ou extrato(s) que satisfazem cada uma das alineas.
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a valores relacionados com a atividade
contratada com o SNS.

Os montantes contratualizados anualmente
com o HFF estdo estabelecidos no Contrato-
Programa celebrado com a ARSLVT.

A atividade realizada em 2016, face a 2015,
melhorou significativamente em praticamente
todas as linhas de atividade. Para tal, muito
contribui a disponibilidade dos servigos para a
realizagdo de atividade adicional, situagédo néo
registada no ano anterior.

Face aos custos operacionais apresentados,
relacionados com a necessidade de reforgo de

Sustentabilidade no dominio social

1. De entre os objetivos delineados para o
ano de 2016, assume especial destaque o
cumprimento dos seguintes:

s Ajustamento dos procedimentos de
recursos humanos em fungdo das
alteragdes legais observadas ao longo do
ano;

s Conclusdo da corre¢do do cadastro migrado
incorretamente para 0 RHV,
designadamente  a  verificagdo  da
informagdo sobre vinculos e habilitagdes,
bem como a corregdo de inconformidades
identificadas;

¢ Incremento na verificagao do
processamento salarial, visando premir
irregularidades;

e Cumprimento de procedimentos
relacionados com a prevengdo da
ocarréncia de conflitos de interesses;

o Concretizagio do plano de agéo delineado
para o cumprimento do objetivo trianual
definido para a formagédo estratégica
obrigatéria

s Implementagdo plena do processo de
recrutamento e selegéo, de acordo com as
regras de transparéncia, objetividade e
critérios definidos;

o Aposta na melhoria da qualidade de
informagdo para a gestdo de recursos
humanos e tomada de  deciséo,
nomeadamente, a apresentagdo ao
Conselho de Administragdo, de relatérios
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recursos humanos nos ultimos anos, face a
situacdo deficitaria de recursos apresentada
pelo Hospital, agravada pela eliminagéo dos
duplos vinculos em 2015.

O resultado operacional para 2016 é de menos
26.056.352 €, sendo o cash flow de exploragéo
negativo de -22.081.043 €.

No entanto, registe-se que o HFF, no final de
2016, tem fundos proprios positivos de
64.574.995 €, quando no final de 2009 eram de
98.355.707€. Apesar de alguma redugéo, esta
& uma realidade singular entre os Hospitais do
SNS.

mensais com a compilacdo de indicadores
de RH.

2. A estratégia de Recursos Humanos do
HFF visa promover uma forte cultura do
desempenho e da  comunicagéo
organizacional, alinhada com a missé@o e a
estratégia global do Hospital, que potencie
a valorizagdo e motivagdo  dos
profissionais e a obtengdo dos melhores
resultados.

No que concerne a politicas de RH definidas
pelo HFF, salientam-se as seguintes:

A) Politica de Recrutamento e Selegao, tendo
em vista o recrutamento de profissionais de
elevada capacidade, competéncia técnica e
atitude ética e profissional, de acordo com
as necessidades e a dotagéo orgamental;

B) Politica de Avaliagdo do Desempenho,
visando os seguintes objetivos:

o Identificar e medir o desempenho e,
consequentemente, avaliar a contribuigéo
do colaborador para o desempenho do
Servigo e para a realizagdo dos objetivos do
HFF, EPE;

o Identificar as necessidades de formagéo do
colaborador, as necessidades de
desenvolvimento pessoal e profissional,
bem como as suas expectativas quanto ao
desenvolvimento da sua carreira;

o« Promover a satisfagdo intrinseca do
colaborador, fundamentando as
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oportunidades para a sua progressdo e
desenvolvimento;

o Integrar os resultados da Avaliagdo de
Desempenho no planeamento da formagéo
e desenvolvimento profissional.

C) Politica de Formagao Profissional, visando
garantir a aquisi¢ao ou desenvolvimento de
competéncias necessarias ao exercicio de
fungdes e ao alcance dos abjetives, bem
como definir as orientagbes da politica de
formagdo de acordo com as orientagbes
estratégicas do Conselho de Administragao,
tendo em consideragao as necessidades de
desenvolvimento existentes e identificadas.

No que concerne a medidas adotadas pelo
HFF no &ambito do Investimento na
Valorizagdo Profissional, enumeram-se as
seguintes:

e Investimento no desenvolvimento dos
recursos humanos, nomeadamente na
formagéo graduada e pos graduada;

s Participagdo no programa europeu de
intercAmbio de profissionais de saude
(HOPE), visando a partilha de
conhecimentos e a troca de experiéncias
com os profissionais de varios paises
envolvidos, numa procura constante das
melhores praticas;

o Formalizagao de protocolos com
estabelecimentos de ensino, investigacéo e
entidades prestadoras de cuidados de
salde, disponibilizando os profissionais do
HFF em parcerias institucionais
disseminando as boas praticas e
promovendo o desenvolvimento  de
competéncias pedagdgicas;

o Incentivo e apoio a realizagdo de eventos
cientificos internos e financiamento de
cursos formativos no exterior de interesse
institucional.

3. No contexto do Plano para a lgualdade
foram tomadas medidas tendentes a

Sustentabilidade no dominio ambiental

No ano de 2016 foram mantidas as linhas
orientadoras de boas préticas ambientais
implementadas nos anos anteriores.
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alcangar uma efetiva igualdade de
tratamento e de oportunidades entre
homens e mulheres e a eliminar as
discriminagdes, nomeadamente fazendo
cumprir as disposigdes legais, tomando
como exemplos as consignadas no Cédigo
do Trabalho, Cédigo de Etica do Hospital e
procedimento interno de recrutamento de
profissionais.

Foram tomadas medidas tendentes a
facilitar a conciliago da vida pessoal,
familiar e profissional dos trabalhadores e
trabalhadoras do Hospital, nas areas da
protegdo da maternidade e da
paternidade, regimes de licengas, faltas e
dispensas, a flexibilizagdo de horérios de
trabalho e a concessdo de estatuto de
trabalhador estudante.

No que respeita ao Principio da Igualdade
do Género, o HFF dispée de um
diagnostico da situagdo de homens e
mulheres no  Hospital, atualizado
mensalmente e divulgado através do
Balango Social.

Acresce a implementagao do
procedimento “lgualdade de
oportunidades e igualdade de tratamento
entre homens e mulheres em dominios
ligados ao emprego e & alividade
profissional”, com o objetivo de assegurar
a verificagdo dos principios da igualdade
de oportunidades e igualdade de
tratamento entre homens e mulheres em
dominios ligados ao emprego e a atividade
profissional, de forma a obter uma maior
diversidade de recursos humanos, com um
melhor reflexo da realidade da sociedade,
estando por isso mais bem preparada para
servir 0s seus utentes,
independentemente da sua origem.

Em termos energéticos, o HFF, continua a
explorar a Central de Cogeracgéo alimentada a
Gas Natural, para produgdo de vapor,
aquecimento, agua gelada e égua quente
sanitaria, poupando um montante estimado em
1500 toneladas de Fueldleo, contribuindo para
a redugéo do consumo de combustiveis f6sseis
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e a consequente diminuicdo da emissdo de
gases de estufa. Esta instalagdo gera uma
poupanga anual de 1,2GW de energia elétrica.
A cogeracdo é uma tecnologia que permite
aumentar a eficiéncia de conversdo de recursos
energéticos e simultaneamente reduzir as
emissfes gasosas. A partir de um dnico
combustivel produz-se energia elétrica e
energia térmica. Os gases de escape s&o
reaproveitados para produgio de vapor e ar
quente levando a uma consequente redugao de
custos e emissdo de gases poluentes para a
atmosfera.

O HFF conlinua a investir na substituicio e
requalifica¢do do sistema de armazenamento e
distribuicdo de 4gua sanitaria (quente e fria),
nomeadamente na rede de abastecimento ao
edificio hospitalar, diminuindo assim as perdas
com ruturas.

O consumo de agua a nivel hospitalar verifica-
se essencialmente na lavandaria, rega, cozinha
central, instalacdes sanitarias, balnearios,
limpeza e higienizagdo de instalagées e
equipamentos.

Por outro lado, os dois furos hertzianos em
exploracdo no HFF permitem o abastecimento
auténomo da Central de Cogeragéo, para a
produgéo de energia térmica, o abastecimento
da rede de rega e da lavandaria, gerando uma
poupanga aproximada de 22.200m3.

O HFF continua a substitur os seus
equipamentos mais antigos por novos
equipamentos energeticamente mais
eficientes, além de efetuar melhoramentos nas
instalagdes, de modo a garantir um menor
consumo de energia térmica e elétrica. Sempre
que possivel sdo substituidos os balastros
ferromagnéticos por balastros eletrénicos,
instaladas lampadas e projetores LED, por
forma a reduzir o consumo energético.

Ainstalag&o de interruptores crepusculares que
apenas permitem que a iluminag&o exterior se
acenda na auséncia de luz natural, veio
melhorar a eficacia e o consumo, restringindo a
utilizag&o apenas aos periodos necessarios.

Paralelamente a  estes  investimentos,
comegaram a funcionar em Setembro 0s novos
equipamentos de TAC e Ressonancia
Magnética, energelicamente mais eficientes
gerando uma poupanga de 4.000€.
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O HFF vai inscrever-se no programa PO SEUR
Portugal 2020 por forma a conseguir fundos
para requalificagdo total das instalagdes de
AVAC, instalagdes elétricas, bombas
circuladoras e de aquecimento com consumos
energéticos substancialmente menores!

Sdo efeluadas amostragens semestrais da
qualidade do ar interior. A avaliagio da
qualidade do ar é a medida mais eficaz para
garantir que o ar que se respira tem as
caracteristicas necesséarias ao bem-estar, quer
de utentes, quer dos colaboradores.

A monitorizagao dos consumos e a promogéo
de boas praticas sdo fundamentais para a
redu¢do do consumo de Agua e eletricidade
com impacto direto nos custos do HFF.

No ambito da prestagdo dos servigos de
jardinagem, que envolve as operagdes de
limpeza e de manutengéo dos espagos verdes,
de patios ajardinados, de arruamentos e do
sistema de rega, foi langado concurso Publico
que acabou por ser adjudicado j& em junho de
2016. Este facto tornou limitativo para o
desenvolvimento de projetos de melhoria,
tendo, no entanto, sido assegurada uma
intervengdo de fundo na zona de prado e a
substituicdo por desgastel/uso dos
programadores por novos para dar resposta a
programag&o noturna da rega.

Manteve-se em 2016 a responsabilidade do
fornecimento e gestdo dos sacos pretos,
destinados a limpeza dos arruamentos, pela
empresa prestadora do servigo, garantindo-se
assim um consumo e gestdo mais
responsaveis.

A Gestdo Global de Residuos Hospitalares no
HFF, consiste no planeamento e execugdo de
um conjunto de medidas que passam, em
primeiro  lugar e, obrigatoriamente, pelo
cumprimento da legistagéo em vigor - nacional
e comunitéria - e que determina as acbes para
o ciclo de vida de cada tipologia de residuo,
desde a sua produgéo ao destino final, de forma
adequada, correta e ambientalmente segura.
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Em 2016, mantiveram-se as estratégias
definidas nos anos anteriores, nomeadamente
no que respeita ao Plano de Sustentabilidade
Ambiental do HFF, que assenta em politicas e
procedimentos, de acordo com a Norma 21 do
CHKS, inscritos no Manual de Acreditagdo em
Qualidade. O cumprimento desta Norma
conduz a wuma produgdo de residuos
controlada, incentiva a melhoria continua e a
partitha de Boas Préticas, de forma a garantir
uma maior seguranga e eficiéneia no
desempenho de cada profissional e uma
reducdo dos impactes ambientais.

No decorrer de 2016, fruto da implementagéo
em 2012 do sistema de pesagens dos
Residuos Hospitalares Perigosos por servigo,
todas as produgdes e custos foram imputados
ao respetivo servico, apds andlise dos
relatérios mensais. Este procedimento permite
individualizar e avaliar a melhoria dos
processos em cada servigo, com o objetivo da
monitorizagao e melhoria continua na realidade
global.

A analise da produgéo anual de 2016 relativa a
2015 revela um aumento na producdo de
residuos perigosos na ordem dos 6% a 8%.
Este impacto estara relacionado
nomeadamente com a tipologia de consumiveis
adquiridos, como sdo exemplo as seringas, 0s
contentores de cortantes e perfurantes e os
baldes de soro. Relativamente & percentagem
de redugdo face a 2011 os valores de redugado
ndo foram tao acentuados no entanto
mantiveram-se percentagens de reducdo acima
dos 14% e dos 33% respetivamente no Grupo
Il e no Grupo IV. Relativamente aos residuos
ndo perigosos, verifica-se um aumento de
cerca de 1% relativamenle aos valores de
2015,
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Das estratégias adotadas pelo HFF,
desenvolveram-se  agbes proactivas de
sensibilizagdo, de informagdo, de formagdo e
de envolvimento efetivo dos profissionais,
sobretudo, no que respeita & gestdo dos
residuos, em particular no aumento da
quantidade dos residuos valorizéveis para
Reciclagem, Redugdo e Reutilizagdo, sempre
na perspetiva de minimizar os impactes
Ambientais, Econémicos e de Saude Piblica.

No &mbito dos reciclaveis a tipologia mais
representaliva é a do papel/cartdo, da qual
foram encaminhadas para reciclagem cerca de
100 toneladas. Relativamente ao
encaminhamento de plastico fita filme, foi dada
continuidade ao procedimento, em colaboragéo
com a empresa gestora do papelfcartdo, e
resultou em cerca de 1 tonelada de pléstico
com destino a reciclagem (aumento de cerca de
10% relativamente a 2015).

Estas estratégias incluem ainda, para além da
formacdo anual em Gestdo de Residuos
Hospitalares, de caracter obrigatério para todos
os colaboradores, os planos de agdo de acordo
com a especificidade de cada Servigo, as agdes
de formagdo especificas e adaptadas a cada
Grupo Profissional, a monitorizagdo Servigo a
Servigo, as agbes corretivas e informagao
regular e atempada.

O Plano de Sustentabilidade Ambiental do HFF
inclui a contratagdo de Operadores autorizados
e com Cerlificagdo Ambiental, depositando
nestes a partilha de responsabilidade pela
Gestdo Global dos Residuos, atribuida ao
Produtor e que se processa nas fases de
fransporte para o exterior, tratamento
adequado e destino final, no caso dos Residuos
Hospitalares sélidos e liquidos e, no caso dos
residuos valorizaveis, o respetivo processo de
recolha e valorizagao.
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X. Avalia¢do do Governo Societario

1. Verificagdo do cumprimento das recomendagdes recebidas'® relativamente & estrutura e
pratica de governo socielario (vide artigo 54.° do RJSPE), através da identificagdo das
medidas tomadas no dmbito dessas orientagées. Para cada recomendacéo devera ser
incluida:

a) Informagdo que permita aferir o cumprimento da recomendagdo ou remissao para o
ponto do relatério onde a questdo é desenvolvida (capitulo, subcapitulo, seccdo e

pagina);
O Hospital Professor Doutor Fernando outubro de 2016. Tendo elaborado e enviado
Fonseca, E.P.E. recebeu recomendagdes novo relatério com as alteragdes
relativamente a estrutura do Relatério de recomendadas. Cumpre referir que essas
Governo Societario de 2015, com data de 11 de alteragées foram incorporadas neste Relatério.

b) Em caso de ndo cumprimento ou cumprimento parcial, justificacdo para essa
ocorréncia e identificagdo de eventual mecanismo alternativo adotado pela entidade
para efeitos de prossecugdo do mesmo objetivo da recomendagéo.

O HFF cumpriu com as recomendacbes
recebidas.

2. Outras informagdes: a entidade deverd fornecer quaisquer elementos ou informagées
adicionais que, ndo se encontrando vertidas nos pontos anteriores, sejam relevantes para
a compreensdo do modelo e das préticas de governo adotadas.

O Hospital Professor Doutor Fernando Fonseca
nao tem outras informagdes a prestar.

O Conselho de Administragéo

7
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'8 Reporta-se lambém as recomendagdes que possam ter sido veiculadas a coberto de relatérios de analise da
UTAM incidindo sobre Relatério de Governo Sacietario do exercicio anterior.

"7 A informag&o podera ser apresentada sob a forma de tabela com um minimo de quatro colunas: “Refer
“Recomendagio”; “Aferigdo do Cumprimento™; e “Juslificagdo e mecanismos alternativos”.

N
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XL ANEXO0S DO RGS

Como anexos ao relatdrio da entidade deverdo ser incluidos pelo menos os seguintes
documentos:

1. Ata ou extrato da ata da reunido do érgédo de administragdo em que haja sido deliberada a
aprovagédo do RGS 2016.

Documento enviado em anexo.

2. Relatério do 6rgéo de fiscalizagéo a que se refere o n.° 2 do artigo 54.° do RJSPE.

O parecer do Fiscal Unico referente a
informagao incluida no RGS de 2016 encontra-
se no Relatério do Fiscal Unico.

3. Declaragdes a que se refere o artigo 52.° do RJSPE.

Documentos enviados em anexo.

4. Ata da reunido da Assembleia Geral, Deliberagdo Unanime por Escrito ou Despacho que
contemple a aprovagdo por parte dos titulares da fungdo acionista dos documentos de
prestagdo de contas (ai se incluindo o Relatério e Contas e o RGS) relativos ao exercicio

de 2015,
O Despacho de aprovagdo dos documentos de

Prestacio de Contas de 2015 ainda ndo foi
emitido.

0¥
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EXTRATO DA ACTA N° 19 / 2017

Aos dez dias do més Maio do ano dois mil e dezassete, pelas onze horas, na sua sede sita no
Itinerdrio Complementar Dezanove, freguesia da Venteira, concelho da Amadora, Distrito de
Lisboa, reuniu o Conselho de Administracdo do “Hospital Professor Doutor Fernando Fonseca,
E.P.E" (HFF EPE), tendo estado presentes, o Presidente do Conselho de Administragdo, Dr.
Francisco Jodo Velez Roxo, a Vogal Dr.@ Marcia Raquel Indcio Roque, a Vogal Diretora Clinica, Dra
Helena Isabel Almelda, a Vogal Dr.@ Maria de Fatima Campos de Sena e Silva e o Vogal
Enfermeiro Director Rui Jorge Dias Santos.

O Conselho de Administracdo, presidido pelo Senhor Dr. Francisco Jodo Velez Roxo e
secretariado pela Secretdria do Conselho de Administracdo, Maria de Fatima Antunes
deliberou o seguinte, relativamente aos assuntos a seguir mencionacdos:

Pontos Prévios

1. Ponto Prévio - Relatério e Contas de 2016. Foi deliberado: O CA aprova o Relatdrio e Contas e o
Relatorio do Governo Societario referentes ao ano 2016.

Esgotados os pontos da presente Ordem de Trabalhos, ndo querende mais ninguém usar da
palavra, o Dr. Francisco Jodo Velez Roxo deu por encerrada a reunido pelas catorze horas.
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/— - Maria de Fatima Campos de Sena e Siva
Franisfo Jodo Velez Roxo Vogal

Presidente
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Helanafisabel Alﬁ{!}f RuiJorge Dias Santos
Directdya Clinica Enfermeiro Director
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DECLARAGAO DE INDEPENDENCIA

(art.2 512 do Decreto Lei n® 133/2013, de 3 de Outubro - 32 versdo -a mais recente - Lei n.2 42/2016,
de 28/12)

Eu, Francisco Jodo Velez Roxo, declaro que me abstenho de intervir nas decis6es que envolvam os
meus préprios interesses, designadamente na aprovagio de despesas por mim realizadas, conforme
determina o art.2 512 do Decreto - Lei n® 133/2013, publicado no Didrio da Reptiblica, 1.2 série — N.¢

191 — 3 de outubro de 2013 - 32 verséo - a mais recente - Lei n.2 42/2016, de 28/12, ou outra

legislacdo aplicavel.

Amadora, 3 de margo de 2017

0 Presidente do Conselho de Administra¢do

Francisco Velez Roxo

CAP. ESTATUTARIO: € 18.200.000,00

HOSPITAL PROFESSOR DOUTOR FERNANDO FONSECA, E.PE.
NIF: 503 035 418

2720-276 AMADORA
TEL.: 21434 8200 FAX: 21 434 55 66

HFF EPE - Mod. 1501 - V372011 /
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HOoOSPITAL

DECLARACAO DE INDEPENDENCIA

(artigo 51° do Decreto-Lei n.° 133/2013, de 3 de outubro)

Eu, Luis Manuel Abrantes Marques, declaro que ndo intervenho nas decistes que
envolvam os meus proprios interesses, designadamente na aprovagio de despesas por

mim recalizadas, conforme determina o artigo 51.° do Decreto-Lei n.° 133/2013 ou em

outra legislagdo aplicével.

Amadora, 29/04/2016
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HOSPITAL PROFESSOR DOUTOR FERNANDO FONSECA, EPE.
2730-276 AVADCRA
TEL: 21 434 6200 EAX: 21 434 8566

HFF £PE - Meod 1531 - Y3201
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CAP. ESTATUTARIO: € 18.200.000,00

MIF: 503 035 416
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HOSPITAL

DECLARACAO DE INDEPENDENCIA

(artigo 51° do Decreto-l.ei n.® 133/2013, de 3 de outubro)

Eu, Margarida Maria Pires Garcia Rato, declaro que ndo intervenho nas decisdes que
envolvam os meus proprios interesses, designadamente na aprovagiio de despesas por

mim realizadas, conforme determina o artigo 51.° do Decreto-Lei n.° 133/2013 ou em

outra legisla¢io aplicavel.

Amadora, 29/04/2016
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HOSPITAL PROFESSOR DOUTOR FERNANDG FONSECA. E.PE. CAP. ESTATUTARIO: € 18.200.030,00
HIF: 503 635 416

2770276 AMADORA
TEL 214348200 FAX: 214345566 w

HFF EPE - Mod. 1581 - V32011
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DECLARACAO DE INDEPENDENCIA

(art.2 512 do Decreto Lei n® 133/2013, de 3 de Outubro - 32 versiio - a mais recente - Lei n.2 42/2016,
de 28/12)

Eu, Marla de Fatima Campos de Sena e Silva, declaro que me abstenho de intervir nas decisGes que
envolvam os meus préprios interesses, designadamente na aprovacio de despesas por mim
realizadas, conforme determina o art.2 512 do Decreto - Lei n® 133/2013, publicado no Didrio da

Reptiblica, 1.2 série — N.2 191 — 3 de outubro de 2013 - 32 versio - a mais recente - Lei n.2 42/2016,

de 28/12, ou outra legislagéo aplicdvel.

Amadora, 3 de margo de 2017

A Vogal do Conselho de Administragdo
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M. Fatima Sena e Silva

O V/
HOSPITAL PROFESSOR DOUTOR FERNANDO FONSECA, E.PE. CAP. ESTATUTARIO: € 18.200.000,00 @\ .
NIF: 503 035 416 \M"

2720-276 ALSADORA
TEL.: 214348200 FAX: 21 434 56 66

HFF EPE —Mod. 1501 - V3/2011
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DECLARACAO DE INDEPENDENCIA

(art.2 512 do Decreto Lei n? 133/2013, de 3 de Outubro)

Eu, Luis Miguel Ferreira Rodrigues Gouveia, declaro que néo intervenho nas decistes que
envolvam os meus proprios interesses, designadamente na aprovagdo de despesas por mim

realizadas, conforme determina o art.2 512 do Decreto Lei n® 133/2013 ou outra legislacdo

aplicavel.

Amadora, 12 de Novembro de 2014

0 Vogal do Conselho de Administragdo
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Luis Gouveia
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Ol ESTATUTARIO € 48 260 000,00
MIF; 503 035 416 '

HOSPITAL PROFESSOR DOUTOR FERNANDO FONSECA EPE.
2720276 AMADORA
TEL: 214348200 FAX 21434 55 66

HEF EPE - Mod 1501 - V7201
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DECLARAGAO DE INDEPENDENCIA

(art.2 512 do Decreto Lei n2 133/2013, de 3 de Outubro - 32 yersio - a mais recente - Lei n.2 42/2016,

de 28/12)

Eu, Helena Isabel de Seabra Nunes de Alineida, declaro que me abstenho de intervir nas decistes que

envolvam os meus proprios interesses, designadamente na aprovagéio de despesas por mim

realizadas, conforme determina o art.? 51¢ do Decreto - Lei n? 133/2013, publicado no Didrio da

Republica, 1.2 série — N.2191 — 3 de outubro de 2013 - 32 versdo - a mais recente - Lei n.2 42/2016,

de 28/12, ou outra legislagdo aplicdvel.

Amadora, 3 de margo de 2017

A Vogal do Conselho de Administragdo

Helena Isabel Almeida

ERA
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HOSPITAL PROFESSOR DOUTOR FERNANDO FONSECA, EPE. CAP, ESTATUTARIO: € 18.200.000,00 @,
2720-276 AHMADORA NIF: 503 035 416 '
TEL.: 214348200 FAX: 21 434 55 66 TL
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e

HOSPITAL

DECLARACAO DE INDEPENDENCIA

(artigo 51° do Decreto-Lei n.° 133/2013, de 3 de outubro)

Eu, Jodo Luis Perestrelo Vieira, declaro que ndo intervenho nas decisdes que envolvam

os meus proprios interesses, designadamente na aprovagdo de despesas por mim

realizadas, conforme determina o artigo 51.° do Decreto-Lei n.° 133/2013 ou em outra

legislacdio aplicavel.

Amadora, 29/04/2016
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HOSPITAL PROFESSOR DOUTOR FERNANDO FONSECA EPE

2720-276 AMADORA

TEL:214348260 FAX 214345560

HFF EPE - Fad. 1501 - V312041

CAP. ESTATUTARIO: € 18.200.000,00
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PROR DOUTOR FERNANDO FONSECA EPE
et esincca
HOoOSPITAL

DECLARACAO DE PARTICIPAGOES PATRIMONIAIS

(art.2 522 do Decreto Lei n® 133/2013, de 3 de Outubro - 32 versdo - a mais recente - Lei n.¢ 42/2016,
de 28/12)

Eu, Francisco Jodo Velez Roxo, com efeitos a 1 de Janeiro de 2017 (data de infcio do mandato),
declaro nio deter quaisquer participages patrimoniais neste Hospital, assim como ndo mantenho
quaisquer relagdes com os seus fornecedores, clientes, instituicdes financeiras ou quaisquer outros
parceiros de negécio, suscetiveis de gerar conflitos de interesse, conforme determina o n? 1 do art.?
529 do Decreto - Lei n2 133/2013, publicado no Didrio da Republica, 1.2 série — N.2 191 — 3 de

outubro de 2013 - 32 versdo - a mais recente - Lei n.2 42/2016, de 28/12, ou outra legislagdo

aplicavel.

Amadora, 3 de margo de 2017

O Presidente do Consetho de Administragio

Francisco Velez Roxo

0\
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HOSPITAL PROFESSOR DOUTOR FERNANDO FONSECA, E.PE. CAP. ESTATUTARIO: € 16.200.000,00
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TEL.: 214348200 FAX: 21 434 5566
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PROE DOUTOR FERNANDO FONSECA EPE
i s
HOSPITAL

DECLARAGAO DE PARTICIPAGOES PATRIMONIAIS

(art.2 522 do Decreto Lei n? 133/2013, de 3 de Outubro)

£u, Luls Manuel Abrantes Marques, com efeitos a 1 de janeiro de 2014 (data de inicio do mandato),

declaro niio deter quaisquer participagdes patrimoniais neste Hospital, assim como ndo mantenho

quaisquer relagdes com os seus fornecedores, clientes, instituigdes financeiras ou quaisquer outros
parceiros de negécio, suscetiveis de gerar conflitos, conforme determina o n® 1 do art.2 522 do

Decreto - Lei n? 133/2013, publicado no Didrio da Repdblica, 1.2 série — N.2 191 — 3 de outubro de

2013, ou outra legisla¢do aplicdvel.

Amadora, 24 de Abril de 2015

0 Presidente do Conselho de Administragdo

Lufs Marques

()

CAP, ESTATUTARIO: € 18.200.000,00
NIF: 503 035 416
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PROFE, DOUTOR FERNANDO FONSECA EPE
[
HosPITAL

DECLARACAO DE PARTICIPAGOES PATRIMONIAIS

(art.? 522 do Decreto Lei n® 133/2013, de 3 de Qutubro)

fu, Margarida Maria Pires Garcia Rato, com efeltos a 1 de janeiro de 2014 (data de inlcio do
mandato), declaro nfo deter quaisquer participagdes patrimoniais neste Hospital, assim como ndo
mantenho quaisquer relagdes com os seus fornecedores, clientes, inslituigoes financeiras ou quaisquer
oulros parceiros de negdeio, suscetiveis de gerar conflitos, conforme determina o n? 1 do art.2 522 do

Decreto - Lel n? 133/2013, publicado no Didrio da Republica, 1.2 série — N.2 191 — 3 de outubro de

2013, ou outra legislagdo aplicdvel.

Amadora, 24 de Abril de 2015

A Vogal do Conselho de Administragdo

/\N e JM,AJ & Qc,:lﬁ;)

Margarlda Rato

CAP. ESTATUTARIO: € 18.200.000,00

HOSPITAL PROFESSOR DOUTOR FERNANDO FONSECA, EPE.
NIF: 503 035416
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TOR FERMANDO FONSECA BPE
e maanite
HOSPITAL

PROL DOU

DECLARACAO DE PARTICIPAGOES PATRIMONIAIS

{art.2 522 do Decreto Lei n? 133/2013, de 3 de Outubro - 32 versdo - a mais recente - Lei n.2 42/2016,
de 28/12)

Eu, Maria de Fatima Campos de Sena e Silva, com efeitos a 1 de janeiro de 2017 (data de infcio do

mandato), declaro ndo deter quaisquer participagdes patrimoniais neste Hospital, assim como ndo
mantenho quaisquer relagdes com o0s seus fornecedores, clientes, instituigBes financeiras ou

quaisguer outros parceiros de negécio, suscetiveis de gerar conflitos de interesse, conforme

determina o n? 1 do art.2 522 do Decreto - Lei n¢ 133/2013, publicado no Diario da Reptblica, 1.2

série — N.2 191 — 3 de outubro de 2013 - 32 versfo - a mais recente - Lei n.2 42/2016, de 28/12, ou

outra legislacio aplicavel.

Amadora, 3 de margo de 2017

A Vogal do Conselho de Administragdo

wdedno Suo e e

M. Fatima Sena e Silva

|
) ol

CAP. ESTATUTARIO: € 18.200.000,00
NIF: 503 035 416 .

HOSPITAL PROFESSOR DOUTOR FERNANDO FONSEGA, E.PE.
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PROE DOUTOR FERNANDO FONSECA EPE
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HosPITAL

DECLARAGCAO DE INDEPENDENCIA

(art.2 512 do Decreto Lei n? 133/2013, de 3 de Outubro)

Eu, Lufs Miguel Ferreira Rodrigues Gouvela, com efeitos a 1 de janeiro de 2014 (data de inicio do
mandato), declaro ndo deter quaisquer participagdes patrimoniais neste Hospital, assim como nfo
mantenho quaisquer relagdes com os seus fornecedores, clientes, institui¢des financeiras ou quaisquer
outros parceiros de negéeio, suscetiveis de gerar conflitos, conforme determina o n? 1 do art.2 522 do

Decreto - Lei n? 133/2013, publicado no Didrlo da Rep(iblica, 1.2 série — N.2 191 — 3 de outubro de

2013, ou outra legislaciio aplicdvel.

Amadora, 24 de Abril de 2015

0 Vogal do Conselho de Administragdo

s l@«f(@ﬂ@'m ziv J éw;ﬁ?\

Luls Gouveia

CAP. ESTATUTARIO: € 18.200.000,00

HOSPITAL PROFESSOR DOUTOR FERNANDO FONSECA, E.RE.
NIF: 503 035 416

2720-276 AMADORA
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PROR DOUTOR ANMDO FONSECA REPE

s
HOSPITAL

DECLARAGAO DE PARTICIPACOES PATRIMONIAIS

(art.2 522 do Decreto Lei n® 133/2013, de 3 de Outubro - 32 versdo - a mais recente - Lei n.2 42/2016,
de 28/12)

Fu, Helena Isabel de Seabra Nunes de Almeida, com efeitos a 1 de janeiro de 2017 (data de inicio do
mandato), declaro ndo deter quaisquer participa¢des patrimonials neste Hospital, assim como ndo
mantenho quaisquer relagdes com os seus fornecedores, clientes, instituigbes financeiras ou
quaisquer outros parceiros de negécio, suscetivels de gerar conflitos de interesse, conforme
determina o n® 1 do art.2 522 do Decreto - Lei n? 133/2013, publicado no Digrio da Republica, 1.2

série — N.2 191 — 3 de outubro de 2013 - 32 vers#o - a mais recente - Lei n.2 42/2016, de 28/12, ou
|

outra legislacdo aplicavel.

Amadora, 3 de margo de 2017

A Vogal do Conselho de Administragdo

Helena Isabel Almeida

i e

HOSPITAL PROFESSOR DOUTOR FERNANDO FONSECA, E.P.E. CAP. ESTATUTARIO: € 18.200.000,00
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PROY. DOUTOR FERNANDO FONSECA EPE
HOSPITAL

DECLARAGAO DE PARTICIPAGOES PATRIMONIAIS

(art.2 522 do Decreto Lei n? 133/2013, de 3 de Outubro)

Eu, Jodo Luls Perestrelo Vieira, com efeitos a 1 de janeiro de 2014 (data de inicio do mandato),
declaro ndo deter quaisquer participagdes patrimoniais neste Hospital, assim como néio mantenho
quaisquer relagSes com os seus fornecedores, clientes, instituigdes financeiras ou quaisquer oufros
parceiros de negdceio, suscetiveis de gerar conflitos, conforme determina o n2 1 do art.2 52¢ do
Decreto - Lei n® 133/2013, publicado no Didrio da Repuiblica, 1.2 série — N.2 191 — 3 de outubro de

2013, ou outra legislagdo aplicével.

Amadora, 24 de Abril de 2015

O Vogal do Conselho de Administracédo

Jodo Vieira

b

HOSPITAL PROFESSOR DOUTOR FERNANDO FONSECA, E.PE. CAP. ESTATUTARIO: € 18.200.000,00 @
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