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0 objectivo principal cleste relat6rio e o de assegurar 

sistemas de qestao cle risco, de controlo interno e de 

auclitoria que se adequern a dimensao e complexidade do 

HFF, em confonnidade com as orientacoes estratepicas 

destinaclas ao Sector Empresarial do Estado. 

a acessibilidade. tormacao e investiqacao clinica, gestao da 

qualidade e "clinical governance", eficiencia, rnodelo de 

qestao interna. sistemas de inforrnacao e rcestruturacao 

hospitalar. A actividade do Hospital continuou a ser 

desenvolvida num contexto marcado pelas medidas 

restritivas, implementadas clescle 201 ·1. 
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Durante o exercicio de 2015, o HFF desenvolveu o seu 

Plano de Actividades em total coerencia com o Plano 

Estrateqico 20'14/2016, apresentado e discutido com os 

responsaveis do Hospital, no mes de Fevereiro de 20·14. 

Recorde-se que os objectivos eslrateqicos definidos, foram 

0 Hospital Prof. Doutor Fernando Fonseca, EPE (HFF), 

constitui a unica unidade de saude publica de agudos dos 

concethos de Amadora e de Sintra. Com 772 camas, um 

Service de Urgencia de nivel rnedicc-cirurqico e tarnbern de 

nivel basico (na freguesia de Alqueirao Mein-Martins), 

possui todas as especialidades medicas tradicionalmente 

presentes nurn Hospital desta dimensao. 

A sfntese ou sumetio executive deve permitir a tecit petceceo do conteudo do re/a/6rio e, em particular, mencionar as 

etterecces mais significa/ivas em meteti« de Boas Preiices de Governo Societerio adotadas em 2015. 

SINTESE (SUMARIO EXECUTIVO) I. 

··~(II. 1w1rnrn n'Jl." \XUO rfl:"~I C.:.\ 11'1 ~ 



a) Na sequencia das recornendacoes do Tribunal de 

Contas e cla IGAS e de iniciativas do Conselho de 

Adrninistracao, no sentido de terminarem as situacoes 

existentes de cluplos vinculos contratuais (CIT e PS), o 
modelo de actividade adicional foi objeclo de reavallacao. 

Este novo enquadramento da actividade adicional, com 

proqramacao das actividades do HFF, devendo ser referido 

o seguinte: 
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0 periodo respeitante ao anode 2015 leve associado, para 

alern das [a recorrentes incertezas ditadas pela menos 

atempada definicao da producao a realizar, coma resultado 

do atraso do processo de contratualizacao, outros 

constrangimentos que dificultaram a adequada 

Politicas c Execucao 

2. lndicac;ao de politicas e linhas de a9ao desencadeadas no ambito da estreteqie definida (vide artigo 38. 0 do Decrelo-Lei n. 0 

13312013, de 3 de outubro), designadamente· 

a) Objetivos e resultados definidos pe/os acionistas relativos ao desenvolvimento da atividade empresarial a eicencer em 

cada ano e tnenio, em especial as econ6micos e financeiros; 

b) Grau de cumprimento dos mesmos, assim coma a justificac;ao dos desvios verificados e das medidas de correcso 

aplicadas au a aplicar. 

A actividade desenvolvida pelos colaboradores do Hospital 

pauta-se par procedimentos e atitudes assentes em 

praticas humanistas e principios estruturais, num quadro de 

permanente e actuante disponibilidade. de diqnificacao 

humana e profissional, de responsabilizacao. participacao e 

dialoqo e orienta-se em funcao dos interesses dos Utentes 

e suas familias. numa perspectiva de defesa do direilo a 
proteccao da sauce e da satisfacao das suas necessidades 

e preferencias individuais. Fazem igualmente parte dos 

valores inslitucionais, a honestidade e rectidao na relacao 

com terceiros, sejam Utentes, fornecedores ou entidades 

tecnicas e oficiais, obrigando-se todos os colaboradores do 

Hospital a pautarem o seu comportamento pelas normas de 

etica e deontologia aplicaveis. 

Va lores 

promocao do lrabalho multidisciplinar, de elevada 

satisfacao dos utentes e profissionais. bem coma da boa 

qestao, tornando o Hospital um projecto economicamente 

sustentavel. 

0 HFF pretende ser um Hospital de referencia em termos 

de facilidade do acesso no processo assistencial, de 

artrculacao com os cuidados de saude primaries, de 

Visiio 

0 Hospital Prof. Doutor Fernando Fonseca, EPE {HFF), e 
um Hospital publico geral, integrado na rede do Service 

Nacional de Saude (SNS), da Regiao de Lisboa e Vale do 

Tejo, que tem par missao, a prestacao de cuidados de 

saude humanizados e diferenciados em todo o ciclo da vida 

da pessoa, em articutacao com os cuidados de saude 

primaries e continuados, bem como com os demais 

Hospitais integrados na rede do Servic;:o Nacional de Saude, 

utilizando adequadarnente os seus recursos humanos e 
materials. em obediencia aos principios da qualidade, de 

efectividade e de eficiencia. Faz tarnbern parte da sua 

missao. a investiqacao. o ensino e a torrnacao pre e pos- 

graduada de profissionais de saude e de outros 

profissionais. 

l\[isslio 

1. lndicac;ao da missso e da forma como e prosseguida, assim como da viseo e dos valores que orientam a entidade (vide 

artigo 43. 0 do Decreto-Lei n. 0 13312013, de 3 de outubro). 

MISSAO, OBJETIVOS E POLiTICAS 11. 
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0 Plano de Continqencia para as Vagas de Frio, elaborado 

pelo HFF, teve em consideracao a qestao do risco para a 

saude das populacoes, da eventual ocorrencia de situacoes 

extremas de exposicao ao trio, em especial durante varies 

dias, as quais poclem obrigar a cuidados medicos de 

ernerpencia, devido a sua gravidade. Constitui, assim, um 

problem a transversal a sociedade, obrigando a mobilizacao 

das estruluras de saude e de todas as entidades com 

responsabilidade na proteccao das populacoes. Este Plano 

integra, nomeadamente, o lnslituto de Sequranca Social, a 

Autoridade Nacional de Proteccao Civil e os Services de 

Adrninistracao Local. 

O Plano de Continqencia Especifico do HFF para Ondas de 

Calor teve como principal objectivo minorar os possiveis 

efeitos do calor sobre a saude da populacao alraves de 

urna intervencao atempada e concertada, privilegiando-se a 

articulacao com as varias Unidades Funcionais: ACES, 

ANPC e DGS. 

Durante o ano em analise, irnporta referir a preparacao e 

operacionaltzacao dos Pianos de Continqencia referen\es 

aos Modulo lnverno 2015/2016, Ondas cle Calor e Vagas 

de Frio. Na sua elaboracao, para alern das equipas do 

Hospital, livemos o envolvimento das equipas dos ACES cla 

Amadora e de Sintra. As medidas apresentadas nestes 

Pianos, procurararn dar resposta de forma efectiva e 

planeada, aos varies conslrangimentos com que, 

habitualmente, somos confrontados nestas epocas do ano. 

d) 0 anode 2015 foi, ainda, caracterizaclo pela ocorrencia 

de diversas greves, com impacto ao nivel da actividade 

programada. Refira-se que foram realizadas greves, em 7 

dias do anode 2015. 

c) Constrangimenlos na contratacao de recursos humanos 

corn particular incidencia ao nivel das equipas rnedicas das 

Urgencias. De igual moclo, foi sentido o impacto na 

aclividade cirurqica programada, devido a cancelamento de 

tempos operat6rios. 

b) Alraso na celebracao do Contrato Programa, dificultando 

a activacao de processos internos de neqociacao e 

monltorlzacao e controlo dos objectivos anuais; 

esta linha de producao, com impacto, em especial, nas 

especialidades cle Cirurgia Geral e Cirurgia Plastica 

(pequenas cirurgias); 
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a) Alteracao ao nivel da actividade considerada elegivel 

para efeitos de tacturacao (realizacao de proveitos), em 

especial, no que respeita ao ambulat6rio cirurqico, devido 

ao nova agrupador, o que retorcou componente de risco 

associada a sxecucao do Contrato Programa. Decorrente 

des ta alteracao verificou-se, nomeadamente, a 

transferencia de cerca cle 1.500 GDH's clrurplcos para 

GDH's medicos, no Service de Ginecologia e ainda a 

supressao de actividacle nao consiclerada elegivel para 

18-02-2015 Clrurgia Pedlatrlca 

07-04-2015 Cirurgia Plastica 

Urologia 01-12-2015 

ORL 06-04-2015 

Of1almologia 04-05-2015 

Clrurgla B 19-02-2015 

Cirurgia C 11-02-2015 

servtces lnicio Activldade Adiclonal 

Retoma da Actividade Adiclonal por Servlcos do 
Departamento Cirurgico ~ 2015 

Datas de retoma da Actividade Adicional em 2015 

c) O retomar da actividacle adicional, com base num novo 

enquadramento, foi gradual e estendeu-se ao longo do ano 

de 20'15, repercutindo-se, negativamente, na cxecucao do 

Contrato Programa. Esta sltuacao resultou. nomeadamente, 

do facto da tncorporacao do processamento desta 

actividade em contrato individual de trabalho, originar uma 

reducao nas remuneracoes auferidas pelos respectivos 

profissionais aderentes, por via do aumento da carga fiscal 

(IRS e laxa social unica): 

b) Assim, e de forma a consubslanciar o referido modelo 

alternativo, foram promoviclas reuni6es entre os Directores 

de Servico e a Direccao Clinica, Direccao de Producao, 

Dirsccao de Enfermagem e ainda Conselho de 

Adrninistracao. Deste moclo, foram realizadas reuni6es com 

cerca de trinla Services Clinicos, oncle foram explicitadas 

as rnotivacoes e fundamentos subjacentes as propostas 

apresentadas, de acordo com documenlos preparados e 

disponibilizaclos a todos os participantes; 

processo negocial interno dificil, conduziu a suspsnsao da 

mesma e, posleriormente, a sua retoma gradual, com 

graves tmphcacoes ao nivel da actividacle clrurqica e da 

consulta externa, ao nivel dos proveitos e do cumprimento 

do Contrato Programa, celebrado com a ARSLVT. 
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a) 0 Service de Ginecologia reajustou a dotacao da sua 

equipa face ao recrutamento de novas profissionais 

medicos, com impacto direclo na actividade do 

internamento, registando-se urna varlacao positiva face a 

Tambern a melhorla do desempenho do Departamento da 

Muther foi expressivo, quer relativamente ao orcarnentado. 

+ 4,8%, quer face ao ano anterior +2, 1 %. De facto: 

Tenda em conta o desvio verificado no Departamento de 

Medicina. foi solicitado ao Departamento Cirurqico, 

acrescirno na actividade de internamento, que resultou na 

realizacao de mais 137 internamentos (+·I ,7%) face ao 

valor orcarnentado (apes reneqociacao do Contrato 

programa). 

Refira-se a ocorrencia de urna varlacao significativa face ao 

orcarnentado, em particular no que respeita ao 

Departamento cle Medicina. No caso deste Departamento, 

Verificou-se que esta reducao de actividacle esteve 

associada aos Services rnais expostos ao rluxo de doentes 

provenientes do Service cle Urgencia Geral, atraves da 

UICD, caso dos Services de Medicina lnterna e de 

Neurologia (-529 doentes saidos face ao orcarnenlado). 

A actividade global do internamento, em 2015, revelou urna 

tendericia decrescente face ao ano de 2014, registando-se 

urna variacao de -1,4%, o que corresponde a - 452 doentes 

saidos. No entanto, a actividade realizada encontra-se em 

linha com a actividade conlratualizada, verificando-se urna 

variacao de -0,7%, quando consideramos o nurnero 

referencial, apes a renepociacao do Contralo Programa. 

INTERNAMENTO 

Ainda no arnbito deste Plano de Continqencia merece 

destaque a abertura do Hospital de Dia da Medicina lnterna 

e das Especialidades Medicas, bem coma a alteracao do 

fluxo de atendirnento e respectivo local, dos doentes pouco 

urgentes e nao urgentes (verdes e azuis) que procurarn o 

Service de Urgencia Geral. Este atendimento e realizado 

em espaco fisico distinto, por equipa dedicada. 

g) Contratualizai;;ao de recurses humanos para suporte a 
actividade indicada nas alineas a) e f). 

f) Criacao do Hospital de Dia de Medicina lnterna e 

Especialidades Medicas; 

f'l(Of, llOlfTOlt ITJIX.\~l}CI 10:0.:\IJ.',\ rf'I ~ 
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e) Encami11ha111ento de utentes do foro social para carnas 

de internarnento social no exterior, atraves da 

contratualizacao deste service externo por lnsuftciencia de 

resposta atempada da Rede Social; 

d) No ambito da alinea anterior consideram-se as lipologias 

de convaloscenca. media duracao. longa duracao e 

cuidados paliativos: 

c) Conlinuidade de cuidados para alern do referee em 

carnas agudas hospitalares, atraves da contratuanzacao de 

carnas de cuidados continuados no exterior; 

b) Aquisicao de carnas no exterior para seguimento de 

doentes agudos na area da medicina: 

a) lncremento da capacidade interna atraves do reforco da 

plataforma do mternarnento medico; 

Foi igual111ente importante, a rsaltzacao de "Auditoria 

Orientada ao Acesso ao Service de Urgencia Geral do 

Hospital Professor Doutor Fernando Fonseca, EPE", pelo 

Tribunal de Contas. Processo 11.0 8/2015-Audit, e que foi 

tido e111 consideracao na elaboracao do docurnento relative 

ao Plano de Continqencia Modulo lnverno 2015/2016.Com 

vista a aurnentar a capacidade de oferta de cuidados, no 

arnbito do Modulo de lnverno, o HFF definiu as seguintes 

inicialivas: 

Por outro lado, acrescente-se ainda o contexto 

extremamente desfavoravel do HFF, em rnateria de 

recurses humanos, pela sua escassez e dificuldades 

senlidas de rscrutamento, para apoio aos Services de 

Urqencia. 

No caso do Plano de Continqencia Modulo lnverno 

2015/2016, o contexto e111 que o 111es1110 se aplica, ainda e 

mais desfavoravel, quando se considera o peso relative da 

capacidade de internamento do HFF alocada a doentes 

co111 alta e a aquardarern vaga na Rede Nacional de 

Cuidados Continuados (RNCCI) e Rede Social (oscilando 

entre os 5,3% e os 8,6%). Refira-se ainda que esta taxa 

sofre significativo aqravarnenlo, quando considerada, 

apenas, a capacidade do internarnento afecta a Medicina 

lnterna e Especialidades Medicas. Neste caso, os doentes 

do Deparlarnento de Medicina com alta e a aguardarern 

vaga na RNCCI e Rede Social, pcdem atingir cerca de 80% 

do total de doentes deste Departarnento. 



Constata-se, desta forrna, uma forte pressao no 

internamento, no sentido de dar resposta a situacoes nae 

c!inicas e cle garantia de continuidade de cuiclados de 

saude nao hospitalares, com todos os inconvenientes dai 

decorrentes. 

a demora media. nomeadamente, pelo atraso na 

concretizacao das propostas de encaminhamento dos 

doentes. Particularmente critico, sao os constrangimentos 

associados a referenciacao de doentes para a Rede Social, 

obrigando a rnanutencao de utentes com alta clinica, 

decorrente da quase nula resposta externa, nesta area, par 

parte das respectivas entidades. 

l'HOI l)fH'TOk ITH:0.:..\'110 I 1l,.,;\l'.C,\ 1 l'i ~ 
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As dificuldades e constrangimentos associadas a 
referenciacao de doentes para a RNCC e Rede Social tern 

provocado dificuldades crescentes aos Services do HFF, 

levando ao aumento de dias de internamento e agravando 

2014, de +1,9%, e em relacao ao valor contralualizado, de 

+ 6,3%; 

b) Ja no caso da Obstetricia, este acrescimo de aclividade 

surge associado ao aumento do numero de partos 

verifrcados. apresentando urna variacao positiva, face a 

2014, de 2,1%, e face ao orc;:arnentado, de 4,6%. 

Nesta area do lnternamento, as Equipas de Gestao de 

Camas/Geslao de Altas. em articulacao com o Servic;:o 

Social, contlnuarn a ter um papel irnportante e fundamental, 

no seu regular funcionamento, considerando as limttacoes 

crescentes verificadas ao nivel da resposta da Seguranc;:a 

Social, associadas a fragilidade crescente das familias da 

Comunidade, neste conlexto de crise. 
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0,2% 

-16,3% 

-32,9% 

5,0% 

-0,8% 

-10,6% 

-12,3% 

-8,6% 

-3,5% 

8,7% 

5,5% 

-25,3% 

-0,7% 

6,3% 

4,6°/o 

1,7% 

-15,8% 

-10,8% 

-9.4% 

-9,2% 

-1,4% 

0,0% 

-15,0% 

16,6% 

17,6% 

-5,1% 

-10,5% 

0,6% 

7,4% 

-14,8% 

·17,0% 

5,4% 

-7,3% 

-11,9% 

2,0% 

-6,3% 

-8,2% 

-229 

-74 

-56 

135 

-234 

-5 

-16 

-38 

-83 

16 

13 

-101 

-11 

300 

63 

237 

'137 

-145 

-99 

-122 

-83 

-2 

0 

.45 

307 

326 

-529 

-42 

52 

-158 

-51 

68 

-16 

-197 

25 

-80 

-135 

1,6% 

-1.086 

54 

31.233 

3.323 

32.090 

3.274 

31.004 

3.328 

TOTAL DOENTES SAiDOS -3,4% 

~------~-----------~----~- .... ·~~---~----------- --~~-~-~-~----------- 
Total U.1.C.D. 

-12,7% 

-36,0% 

6,5% 

-4,0% 

2,4% 

-14,3% 

2,6% 

-3,7% 

19,2% 

2,4% 

-28,1% 

-0,6% 

1A% 

1,1% 

1,4% 

-11,7% 

-9,3% 

-8,8% 

-27,6% 

-10,3% 

-7,7% 

-13,0% 

-17,2% 

-11',5% 

-2,2% 

-5,89/o 

12,2% 

13,4% 

-11,8% 

-7,8% 

5,4% 

-5,2% 

-5,7% 

5,8% 

-1,6% 

-2,6% 

-55 

-64 

173 

453 

170 

2.700 

434 

178 

2.662 

379 

2835 

U.1.C.D. - Obsl./Ginec. 

UJC.D - Pediatrico 

U.l.C.D. - Geral 

114 

·1.140 

-19 

10 

-89 

32 

-117 

-10 

87 

12 

75 

·1.108 

-79 

-79 

-450 

-94 

-12 

-12 

-53 

-280 

-49 

-22 

-22 

74 

89 

-121 

-21 

69 

-11 

-88 

70 

-20 

-41 

27.910 

47 

130 

440 

2.371 

183 

238 

400 

1.550 

6.200 

1.000 

5.200 

8.265 

920 

920 

1.300 

900 

145 

BO 

300 

1.850 

1.850 

10.457 

400 

675 

700 

1.065 

300 

1.270 

218 

1.650 

1.250 

1.280 

1.650 

28.816 

41 

133 

392 

2.377 

167 

245 

416 

1.549 

6.413 

1.051 

5.362 

9.510 

854 

900 

1.628 

911 

155 

92 

308 

2.437 

2.225 

9.950 

380 

605 

663 

1.028 

270 

1.269 

213 

1.541 

1.205 

1.220 

1.556 

27.676 

42 

114 

402 

2.288 

199 

251 

299 

1.539 

6.500 

1.063 

5.437 

B.402 

775 

821 

1. 178 

817 

143 

80 

255 

2.157 

2.176 

9.928 

358 

679 

752 

907 

249 

1.338 

202 

1.453 

1.275 

1.200 

1.515 

Totals/ U.l.C.D. 

U.C.l.C.R.E 

U.C.l.P. 

PSIQULl\TRLl\ 

PEDIATRIAS 

U. C. I.E. P. 

U.C. I.E. N. 

PEDLl\TRLl\ 

CIRURGLl\ PEDIA TRICA 

OBST/GINECOL. 

GINECOLOGLl\ 

OBSTETRiCLl\ 

CIRURGIAS 

ORTOPEDV\ B 

ORTOPEDLl\ A 

UROLOGLl\ 

O.R.L. 

OFTALMOLOGLl\ 

CIRURGLl\ MAXILO FACLl\L 

CIRURGLl\ PLASTICA 

CIRURGLl\ C 

CIRURGVI B 

MEDICINAS 

NEFROLOGLl\ 

PNEUMOLOGLl\ 

GASTRO 

NEUROLOGLl\ 

U.C.l.C. 

CARDIOLOGLl\ 

INFECCIOLOGLl\ 

MEDICINA 4 

MEDICINA 3 

MEDICINA 2 

MEDICINA 1 

Valor (%) Valor (%) 

ORy.2015 2015 SERVl90 

eeor Uotrf"OSI 1111.~\MHl r\!:".''.>:[{".\ 1:1'1 
IJ Os Pl TA L 

t.Homol. 

Actividade de lnternamento em 2015 

2014 
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13,7% 

11,9% 

1,2% 

4,2% 

13,7% 

27,7% 

22,7% 

-7,5% 

6,6% 

-25,4% 

8,4% 

26,6% 
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7,8 8,8 DEM ORA M EotA DS 

Total U.l.C.D. 0,3 2,4 

3 

1,2 

1,5 

2,8 

8,4 1,1 
..~ 

2,7 0,3 

1,2 0 

1,5 0,1 

9,5 Totals/ U.l.C.D. 

U.1.C.D. - Geral 

U.l.C.D. - Pediatrico 

U.l.C.D. - Obsl./Ginec. 

24,7 

15,2 

26,4 

PSIQUIA TRIA 

U.C.l.P. 

U.C.l.C.R.E 

0,4 

5,3 

2,8 

-2,1 

6,6 

19,3 

12,4 

28,5 

7,1 PEDIATRIAS 

PEDIATRIA 

CIRURGIA PEDIA TRICA 

U. C. I. E.N. 

U.C.l.E.P. 4,1 5,5 -1,4 
---~-------------------------- .. ----- -~----------------1 

0,6% 

2,4% 

4.2 4,2 -0,1 

4,5 4,4 0,1 ------· 
4,2 4,3 

-·······-·········· 
6,1 6,1 0 

3,3 2,6 0,7 

19,8 18,3 1,5 

------- - ----~-~~------------~-·----- -- ------~---·----- --- -----~--------- ---~-~-----· ---------------- 
-1,2% OBSTETRiCIA 

GINECOLOGIA 
--------------------~--- 

OBSTIGINECOL. 

MEDICINA 1 17,9 16,3 1,6 9,8% 

MEDICINA 2 16,4 14,8 1,5 10,4% 

MEDICINA 3 16 15,4 0,6 3,6% 

MEDICINA 4 13,5 11,9 1,5 13,0% 

INFECCIOLOGIA 23,7 20,9 2,8 13,2% 

CARDIOLOGIA 9,8 9,3 0,4 4,3% 

U.C.l.C. 7 6,4 0,6 8,9% 

NBJROLOGIA 12 9,9 2,1 21,2% 

GASTRO 7,8 8;2 -0,3 -4,3% 

PNBJMOLOGIA 14.4 14,1 0,2 1,7% 

NEFROLOGIA 15 11,1 3,9 34,6% 
·-···-······-········-···- ··················-·--··-········· ----···········-- - ····-·········· 

MEDtCINAS 13,9 12,7 1,2 9,5% 
- ----~-------· ..... -------------------· - -------- ------- 

CIRURGIA B 8,8 6,7 2,1 32,0% 

CIRURGIA C 7 5,8 1,2 20,2% 

CIRURGIA PLASTICA 10,2 8,3 1,9 23,0% 

CIRURGIA MAXILO FACIAL 3,7 2,6 38,7% 

OFTALMOLOGIA 3,6 4 -0,5 -11,6% 

O.R.L. 2,8 2,7 0,1 3,8% 

UROLOGIA 7,2 5,5 1.7 30,0% 

ORTOPEDIA A 12,9 9,9 3,1 31,1% 

ORTOPEDIA B 12,9 11,9 8,2% 
........................ ----················· -----···············- .................. ·················- 

CIRURGIAS 8,2 6,6 1,6 24.3% 

): · ·· · :· - - Valor (%) . 

L\ Homol. 2014 2015 DEMORA MEDIA DOENTES SAiDOS- SERVl<;:O 

Analise da Demora Media, por doente saldo, 2014 e 2015 



Para esle resultado desfavoravet do Hospital contribuiram. 

em especial, a actividade associada as especialidades 

cirurqicas. mais exposta ao nova modelo de actividade 

adicional, e ainda, motivos ligados a dificuldade de 

recrutamento de medicos. em especialidades criticas coma 

a Ortopedia e Oftalmologia. 

Do lolal da actividade realizada em 2015, na linha de 

aclividade da consulla externa, 31,6% forarn prirneiras 

consultas. Este valor encontra-se, ainda assim, aquern da 

taxa de 34,0%, fixada corno objectivo institucional para as 

primeiras consultas rnedicas. 

Prlmclras Consultas 

6.G1B 

U1gi:im:i<I Mi!dicoC!rur•;f1ca 

UrgCncb61isb 

103ti 

~" 

HosphldeDa 

Arrbul=ID1;o Mi:!di<:o 

Arrtiuliil<'irloCo1rn1gko 

T"l11ICarisullas 

6.515 

6,817 

sas 

1.732 

3.514 

1.782 Prirn?irasCcnsultas 

Sobroposlyao Cf cutrc acuvidade Pr['yo Comprcenstvo HlV ACTIVIOADE 

l'ff()f_ lJ()lfTOR rr.RX\"i[HI rO,'l;\ll".\ 11'1 ~ 
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Por outro lado, importa referir que a actividade global da 

Consulta Externa deve integrar, para efeitos da respectiva 

avaliacao, as consullas realizadas pelo Service de 

lnfecciologia e integradas ern preco cornpreensivo no 

Contrato Prograrna, "Prograrna TARV". Neste 

enquadrarnento, foram realizadas pelo Service cle 

lnfecciologia, 6.817 consultas, nao obstante serem apenas 

elegiveis nesta linha de activiclade, para efeitos cle 

Iacturacao, 1. 726 consultas. 

A variacao das consultas foi rnais senlida ao nivel das 

prirneiras consultas, -1·1,1 %, face ao valor orcarnentado. Ja 

que no que respeita as consultas subsequenles, a variacao 

foi positiva face a 2014, +1.748, (0,9%), ainda que inferior 

ao orcarnentado, -0,9%. 

No cntanto. em 2015. livernos urna reducao de consullas 

face a 2014, -0,4%, o que corresponde a rnenos 1.126 

consultas. Relalivarnente ao valor orcarnentado, a 

dirninuicao foi mais expressiva, -13.103 consultas, 

correspondendo a uma variacao de - 4,3%, com particular 

destaque para o Departarnenlo Clrurqico, oncle a actividade 

foi inferior a orcarnenlada em - 12,7%. 

A acessibilidade a prestacao cle cuidados de saude e urn 

dos pilares essenciais do Servico Nacional de Saude e por 

esse motive, o HFF tern dado particular atencao a esla 

linha de aclividade, nos ultimas anos. 

CONSULTA EXTt.;RNA 
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-11.598 -3,0% -2.927 105 175 96 504 93 577 -11,0'Y.., 
------~--------------------------~ -------~--------------------- -~--- -------- -----·-- --~---~--- ---------~----- - 

TOTAL1'CONSULTAS 

-9,7% 

-11,1'%, 

-4,0% 

-14,8% 

-13,2% 

-8,7% 

12,0% 

-20,0% 

-38,9% 

-12,7% 

-12,8% 

-52,9% 

-246 

-48 

-198 

-11.352 

-542 

12 

-200 

-175 
237 

-154 

-74 

-253 

-258 

-2,3% 

-3,1% 

8,3% 

-11,0% 

-13,2% 

-23,2% 

52,9% 

-3,4% 

-6,1% 

27,3% 

-0,7% 

-48,0'Vo 

0,8% 

6,8% 

0,5"/o 

-17,1% 

-327 -3,3% 
·~--~-1------~-------~ 

-25 -3,8% 

0,2.o>/o 

-s,0°;., 

-1.4% 

-15,6% 

-14,6% 

-10,7% 

9,7% 

-41,3% 

-17,1% 

-4,0% 

-3,6% 

1,8% 

1,4% 

4,5% 

-7,8% 

30,0% 

-17,4% 

-18,7% 

11.7% 

-1,5'% 

-21,3% 

7,6% 

-'14,8% 

-16,4% 

-12,1% 

15 

44 

57 

38 

-342 

-7.295 

-69 

-874 

-943 

-1.432 

-1.527 

-534 

36 

-836 

-278 

-2.991 

-25 

191 

··1.608 

255 

·183 

·450 

374 

-42 

·788 

·192 

-197 

·272 

4,0% 

-13,1% 

-4,1% 

-6,2% 

-1,9% 

-4,7% 

7,7% 

5,9% 

-31,3o/, 

-31,1% 

-11,1% 

7,1% 

-2,7% 

2.1% 

3.7% 

3,80/1,} 

0,6% 

35.4% 

-14,2% 

30,0% 

1,8% 

-i6,1'% 

-8,0% 

10,8% 

-16,2% 

-53 

-2.874 

88 

-141 

-13 

-59 

-367 

24 

-122 

·83 

82 

-61 

40 

52 

-409 

303 

-251 

-94 

-315 

-2.098 

·1.383 

-992 

250 

29 

-507 

447 

-275 

14 

10 

150 

159 

119 

289 

-144 

27 

824 

48 

-557 

78 

.97 

98 

-383 

-64 

2.535 

1.200 

1.335 

0 

102.640 

1.200 

140 

1.990 

1.950 

6.200 

100 

1.000 

450 

650 

4.900 

5.600 

10.500 

7.850 

2.000 

9.850 

50.070 

4.500 

3.700 

5.000 

370 

4.900 

7.000 

13.000 

700 

2.500 

4.200 

4.200 

20.530 

850 

1.050 

2.400 

3.200 

2.730 

3.700 

500 

1.300 

1.200 

2.250 

1.350 

2.342 

1.064 

1.278 

922 

358 

155 

94.162 

1.038 

127 

1.750 

1.751 

6.025 

88 

2.289 

1.692 

5.658 

112 

800 

275 

237 

9'1.288 

1.152 

1.137 

1.737 

66 

1.046 

625 

Consultas Nao Medicas 

Consultas Medicas 

Dietetica 

Psico1ogia 

Im.mo 

Analorna Palol6gica 

lmagiologia 

Patoloqia Clinica 

Saude Ocupacional 

MF.R. 

Psiquiatria 

Psiqulalria - C Saude 

Pedopslquiatrla 

585 Psiquiatria - Hospital 

9.966 

7562 

1,909 

9.471 

4.925 

5.041 

44.873 

4.451 

3.165 

4.216 

377 

4.571 

6.275 

10.284 

661 

2.534 

4.107 

4.232 

18.803 

816 

1.011 

1.923 

2.750 

2.640 

3.469 

460 

1.205 

905 

2.361 

1.263 

9.523 

7.865 

1.658 

4.831 

4.726 

9.557 

42.775 

3.068 

2.173 

4.466 

406 

4.064 

6.722 

10.009 

675 

2.544 

4.257 

4.391 

18.922 

1.105 

867 

1.950 

3.574 

2.688 

2.912 

538 

1.108 

1 003 

1.978 

1.199 

Dept. de Pe diatria 

Pedialrla 

Cirurqia Pediatrics 

Dept. da Mulher 

Gineco1ogia 

Obsletr cla 

Esp. CirUrgicas 

Dor 

Anestesicloqia 

Ortopedia B 

Urotogia 

Ortopedia A 

ORL 

Oftalrrologia 

Cirurgia Maxilo-Facial 

Cirurgia Hastlca 

Cirurqia Gera1 C 

Cirurgia Geral B 

Esp. Medicas 

Oncologia 

Nefrotogia 

Pneurrolcqla 

Gastroenterologia 

Cardicloqia 

Neurologia 

Med - lnfeccioloqia 

Medicina !nterna IV 

11/iedicina lnterna Ill 

f\Aedicina lnlerna II 

Medicina lnterna I 
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Primeiras Consultas realizadas em 2015, par Service 



-7,1% 

15,3% 

-12,1% 

-0,9% 

-0,1% 

40,2% 

-5,7% 

0,5% 

-27,1% 

3,7% 

28,9% 

-7,3% 

4,5% 

7,6% 

-2,8% 

0,7% 

-4,9% 

-11,2°/11 

27.5% 

-27,7% 

-26,2% 

-26,1% 

1,1% 

3,1% 

~24.5% 

-9,7% 

5.9% 

5,5% 

-1,5% 

4.2% 

0,7% 

41,8% 

-1,7% 

-10,1% 

-1,0% 

24,4% 

14,6% 

20,2% 

-2.393 

-642 

-1.751 

256 

-899 

-12 

621 

-184 

101 

69 

-396 

878 

1.185 

1.241 

-312 

929 

-421 

49 

-470 

93 

16 

-545 

327 

-209 

182 

34 

1.964 

-125 

-974 

-12 

853 

328 

195 

-1.486 

-1.074 

-2.351 

289 

-151 

-6,909 

-1.007 

-1.020 

1.010 

0,9% 

0,5% 

-2.5% 

11,9% 

0,9% 

27,3% 

0,6% 

-26,4% 

4,6% 

0,8% 

35.0% 

3,2% 

20,6% 

7,2% 

-6,7% 

10,9°/o 

1,9% 

6,3"% 

-2.4% 

-24,5% 

-22,6% 

37,6% 

2,5% 

-9,5% 

-27,6% 

5,9% 

-8,3% 

1~0% 

-22,9% 

1,4% 

-3,5% 

7,5% 

-1.2% 

4.7% 

2,5% 

39,3% 

4,1% 

-7,3% 

-1,9°/4 

21.0% 

27,5% 

27,0% 

7,1% 

40 

903 

69 

124 

-23 

173 

1.788 

205 

-165 

97 

133 

1.74" 

559 

-381 

1.081 

24 

91 

1.447 

1.730 

-283 

-174 

446 

272 

-984 

-1.798 

366 

71 

-5.788 

-1.604 

491 

-1.259 

-932 

-213 

4.391 

-168 

205 

1.880 

290 

-676 

754 

556 

1 276 

208.715 

9.099 

1.670 

7.430 

199.616 

15.500 

23.560 

3.211 

250 

'18.000 

1.460 

4.100 

20.660 

16.400 

4.260 

15.000 

7.000 

8.000 

4.100 

8.500 

1.050 

3070 

61.935 

5.700 

8.700 

15.000 

510 

4.155 

5.620 

5-530 

59.500 

"14.000 

4.350 

5.000 

4700 

7.500 

9.600 

1.200 

3.500 

2.250 

5.000 

2.400 

521 

204.534 

B.417 

1.721 

6.696 

15.391 

488 

196.117 

3.003 

260 

23.357 

17.530 

1.445 

4.382 

15.911 

4.231 

20.142 

1-1.307 

7.223 

7.084 

60.ll14 

4.010 

7.947 

973 

2.848 

5.818 

8.302 

'15.252 

4.067 

5.006 

6.070 

58.355 

13.959 

4.327 

4.910 

4.784 

7.085 

9.302 

1.211 

3.599 

2.022 

4.734 

2.422 
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206.322 TOTAL CONSULT AS SUBSEQUENTES -1,1% 

8.457 Consultas Nao Medicas 

Psicologia 

1.926 

6.531 

C:Xeteuca 

197.865 Consullas Me.dicas 

15.488 

621 

jruno 

Anetoma Palo!Qgica 

lrmoiologia 

Patologia Clhlca 

Saude Ocupacional 

3.027 

351 

M.F.R 

Pslquiatna 

16.089 

1.064 

24.438 

Pslqulatrta - C. sauce 

pedcpslqulatna 

5.285 Pslqulatria - Hospilal 

Dept. de Pediatrta 

17,641 

3.948 

21.589 

Pediatria 

Cirurgia Pedlatrlca 

14.579 Oepl. da Mulher 

Ginecokxjia 

7.049 

7.530 

Obstetrkla 

Esp. ctrurqtcas 

Dor 

3.026 

6.149 

1.339 

2.919 

SS.026 

Urcloqia 

Auestestcloqie 

4-214 Ortopedia A 

Ortopecla B 

8.793 ORL 

13.993 Ortalrrologia 

526 arurgia Maxilo-Facial 

3.135 Cirurgia Ptastica 

5.075 Q1urgia Geral C 

5.857 01ur~1ia cera! B 

62.746 Esp. Medicas 

13.791 Oncologia 

4.532 Nefrologia 

5_034 Pneurmlogia 

6.664 Gastroenlerologia 

7.375 Cardloloqla 

8.626 Ncurologia 

1.188 ivied - lnleccloloqia 

4.353 Medicina jttema N 

2.578 Medicine lnlerna Ill 

6010 fi,1~dicina lnterna II 

8,1% 

Valor ('I.I Valor (%} 

2.595 Medfcina lnteme I 

OR<;;.2015 2014 

l'HOJ: l}OliTOQ TTM~\ ... no 1t)S,l.lt".\ Irr ~ 

6 Homol. 

Consultas Subsequentes realizadas em 2015, por Service 

2015 SERVl<;O 
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~7,6% 

-13.991 

-888 

-0,4% 

-13 

-1.139 313 890 

11.634 

301 038 

10.759 

299 899 

10.746 

TOTAL CONSUL TAS 

Gonsultas N.'io M~dicas 

-4.5% 

--------------------~~------------ --~---- ----~------------------- 

7,3% 

-4,3% 

-8,6% 

-6,8% 

12,0% 

-20,0% 

-1,2% 

2,4% 

-0,3% 

-29,4'% 

24.4% 

2,0% 
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208 

-1.097 

-13.103 

-442 

-441 

12 

-200 

-187 
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-65 

-470 

1.160 

602 

1256 

-654 

10,5% 

-3,8% 

-0,4'% 

33,4% 

0,1% 

27,3% 

-13,2% 

-0,7% 

-4,4% 

4,3"/i; 

3,1% 

-28,1% 

'19,0% 

8,7% 

-8,7% 

5,'I'/"' 
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-306 

1.068 

-35 

·276 

24 

-122 

14 

215 

-1.126 

567 

-442 

943 

302.256 

2.870 

8.765 

25.550 

5.161 

6.450 

100 

1.000 

15.950 

19.200 

1.600 

4.750 

30.510 

5,2% 

-10.4% 

·'137 
t-------------------------- 

2.033 

.534 

1.499 

-5,3% 

-0,2% 

-9,9% 

-12,7% 

-3,3% 

-29,1% 

-31,8% 

·4.0% 

-21,9% 

-1,2% 

-14,3% 

-0.7% 

-14,7% 

-5,0% 

2,0% 

0,3% 

0,0% 

-5,6%1 

29,6% 

-13,2% 

1,5% 

13,8(1/(1 

3.8% 

10,2% 

1,2% 

.9 

46 

·1 

26 

131 

738 

44 

·1,364 

-20 

·1.344 

·14.204 

-2506 

·3.878 

-245 

-115 

-2.322 

-185 

-3.998 

-976 

·488 

518 

1.638 

·4'16 

2.338 

-167 

-I 762 

661 

-0,6% 

-2,2% 

1,1% 

3,1% 

-28,0% 

-25,1% 

11,9% 

-20,3% 

6,4% 

-6,0% 

1,6% 

-14,0% 

2,4% 

-0,5% 

0,8% 

1,1% 

2,2% 

35,9% 

3,5% 

-9,7% 

3,3% 

13,7% 

22,3% 

12.6% 

3,0% 

19 

-54 

121 

61 

151 

55 

109 

-268 

131 

·2.367 

-2.790 

616 

100 

-7.886 

-2111 

938 

-1.534 

-922 

219 

4.5'10 

2.704 

338 

-1.233 

657 

654 

893 

25.500 

24.250 

6.260 

112.005 

11.900 

13.600 

8600 

12.200 

6.050 

3.440 

10.600 

15.700 

28.000 

1.210 

6.655 

9.820 

9.730 

80.030 

14.850 

5.400 

7.400 

7.900 

10.230 

13.300 

1.700 

4.800 

3.450 

7.250 

3.750 

290.279 

2.785 

7.974 

6.285 

88 

922 
15.749 

64:i 

25.107 

4.754 

18.568 

1.572 

4.967 

24.273 

23.473 

6.140 

29.613 

12.148 

12.125 

105.687 

8.461 

11.112 

5.189 

3.225 

10.389 

14.577 

25.536 

1.182 

6.601 

9.113 

10.302 

77.158 

14.775 

5.338 

6.833 

7.534 

9.725 

12.771 

1.671 

4.804 

2.927 

7.095 

3.685 

3.078 

7.668 

289.153 

26.175 

4.719 

6009 

112 

800 

15.763 

858 

19.135 

'1.130 

5.910 

31.112 

25.506 

5.606 

24.136 

11.880 

12.256 

6.094 

8.322 

5.805 

3.325 

97.801 

8.278 

15.515 

24.002 

1.201 

5.679 

9.332 

10.248 

81.668 

14.896 

5.399 

6.984 

10.238 

10.063 

11.538 

1.726 

5.461 

3.581 

7.988 

3.794 

Oielf!tica 

Psico1ogia 

Consullas Medicas 

Anatonia Palol6gica 
lmagiotogia 

Patoloqla Clfnica 

Saude Ocupacional 

Im.mo 

M.F.R 

Psiqulatrta 

Psiquiatria - C. Sauce 

Pedopsiquiatria 

Psiquiatria - Hospital 

Dept. de Pediatrla 

Peclatda 

Cirurqia Pedi3trica 

Dept. da Mulher 

Ginecologia 

Obstetrlcla 

Esp. Cirlirgtcas 

Ortopedia B 

Urologia 

Anestesio!ogia 

Dor 

Ortopedia A 

ORL 

Oftalrmlogia 

Cirurgia Maxllo-Facial 

Cirurgia Piastica 

Cirurgia Geral C 

Cirurqla Gerar B 

Esp. Meulcas 

Oncolcqia 

Nefroloqia 

A1eunnlogia 

Gastroenlerologia 

Cardiotogia 

Neurologia 

Med - lnfecciologia 

lv1edlcina lnlerna N 

tv.edlcina lnterna Ill 

IVledicina lnlerna II 

Mediclna lnlerna I 
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2015 
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Racio de Primeiras Consultas no total de consultas realizadas em 2015, por Service 

Servico Primeiras Subsequentes Total %Primeiras 

Anatoma Patoloqica 112 0 112 100,0% 

Aneslesiologia 4.466 1.339 5.805 76,9% 

Cardiologia 2.688 7.375 10.063 26,7% 

Cirurgia Geral B 4.391 5.857 10.248 42,9% 

Cirurgia Geral C 4.257 5.075 9.332 45,6% 

Cirurgia Maxilo-Facial 675 526 1.201 56,2% 

Cirurgia Pedlatrica 1.658 3.948 5.606 29,6% 

Clrurgia Plastica 2.544 3.135 5.679 44,8% 

Dor 406 2.919 3.325 12,2% 

Gastroenlerologia 3574 6.664 10.238 34,9% 

Ginecologia 4.726 7.530 12.256 38,6% 

lrrngiologia 800 0 800 100,0% 

l1runo 5.658 351 6.009 94,2% 

M.F.R. 1.692 3.027 4.719 35.9% 

Med - lnfecciologia 538 1.188 1.726 31,2% 

Medicina lnlerna I 1.199 2.595 3.794 31,6% 

Medicina lnlerna II 1.978 6.010 7.988 24,8% 

Medicina lnterna Ill 1.003 2.578 3.581 28,0% 

Medicina lnterna IV 1.108 4.353 5.461 20,3% 

Nefrologia 867 4.532 5.399 16,1% 

Neurologia 2.912 8.626 11.538 25,2% 

Obslelricia 4.831 7.049 11.880 40.7% 

Oflalrrologia 10.009 13.993 24.002 41,7% 

Oncologia 1.105 13.791 14.896 7.4% 

ORL 6.722 8.793 15.515 43,3% 

Ortopedia A 4.064 4.214 8.278 49,1% 

Ortopedia B 3.068 3026 6.094 50,3% 

Patologia Clinica 275 15.488 15.763 1,7% 

Pediatria 7.865 17.641 25.506 30,8% 

Pedopsiquiatria 66 1.064 1.130 5,8% 

Pneurmlogia 1.950 5.034 6.984 27,9% 

Psiquiatria - C. Saude 1.046 18.089 19.135 5,5% 

Psiquialria - Hospital 625 5.285 5.910 10,6% 

Saude Ocupacional 237 621 858 27,6% 

Urologia 2.173 6.149 8.322 26,1% 
-------··········- --------·-·······--------·--·--·--·--·--· -·--··-------·-~-- ----·--·-··········· - 

% PRIMBRAS 91 288 197 865 289 153 31,6% 
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GERAL 127,933 134.165 136.246 -6.232 -4,6(1/o -8.313 -6,1% 

PElllA TRICA 59.060 60.910 63.303 -1.850 -3,0% -4.243 -6,7% 

OBST./GlNEC. 19.438 19.703 19.300 -265 -1,3% 138 0,7% 

URG. BASICA 45.568 46.006 52.167 -438 -1,0% ·6.599 -12,7% 

TOTAL ADMISSOES 251.999 260.784 271.016 -8.785 -3,4% -19.017 -7,0°/o 
······-·-······························································································ ........................ ······ ................... .............. 

Valor t%) Valor (%} 

2015 ~ Homol. OR<;:.2015 

Total de Admissoes na Urgencia, em 2015 

2014 SERVl<;:O 

265 epis6dios) e do valor orcarnentado, evidenciando-se 

assim, uma establlizacao nesta linha de actividade. 

Durante o periodo 20·1412015 e pese embora as diferentes 

comunicacoes do HFF a ARSLVT, alertando para a 

desajuslada atectacao de recursos humanos a Urgencia 

Basics de Alqueirao-Mern Martins (SUB), no periodo 

nocturno (0-811), nao se verificou qualquer alteracao no 

horario de funcionamento. Assim. e apesar da referida 

escassez de recursos medicos, manleve-se aquela 

ineficiente afectacao de recursos. 

Esta dificuldade em materia de recursos humanos medicos 

foi manlida no decorrer de 2015, com diversos dias, em 

que no periodo nocturne nao exisliu urna dotacao 

adequada da escala medica. Em alguns clesses dias, foi 

activado o CODU para apoio a transferencia de doenles 

para a Urgencia Geraldo HFF. 

No periodo 0-811, a procura continua a ser residual, 

correspondendo a 7% da aclividade global e com cerca de 

uma adrnissao/hora. Mesmo em periodos associados a 

urna maier procura, como se verifica no lnverno, o seu 

peso nao sofre alteracao significaliva. Ao mesmo tempo, a 

auto-referenciacao suslentou 98% da procura, sendo que a 

proveniencia dos utenles se concentra nas proximidades 

do SUB (78%). Ainda de acordo com o Protocolo de 

Triagem de Manchester, o SUB apresenlou um peso 

elevado de doentes nao urgentes e pouco urgenles, com 

cerca de 73% do total das admiss6es. 

A Urgencia Pediatrica registou um dscresclmo da sua 

actividade. Assim, e face a 2014. leve uma variacao 

negativa de 1.850 epis6dios e, face ao on;:amentado, 

registou menos 4.243 epis6dios, (-6,7%). 

l'Rfll, murmn ITJ.l..>,;\\.!IO fll'>!>l'C\ 11•r ~ 

0 HFF lem a mais elevada actividade de 

urqencia na RLVT: 

O HFF tern a Urgencia Pediatrica com a segunda 

maior actividade na RLVT; 

0 HFF tern a Urgencia Obst/Ginecol6gica com a 

segunda maier actividade na RLVT. 

Em 2015, o Service de Urgencia Geral teve um nivel de 

aclividade, significalivamente, inferior ao orc;:amentaclo, - 

6,1% ea verificada em 2014, com menos 6.232 epis6dios, 

que corresponde a - 4,6%. 

Em relacao a Urgencia Obstetrica/Glnecotoqica, ainda que 

sendo expectavel urna reducao no nurnero de 

atendimenlos face ao ano anterior, esta tendencia acabou 

por nao ser muito expressiva, tendo-se verificaclo uma 

actividade muilo pr6xima da realizado no ano anterior (- 

lfR.GENCIA 
O Service de Urgencia Geral do HFF evidencia um 

desempenho ao nivel da actividade dos rnaiores Hospitals 

Publicos Universitarios do SNS e tern sido objecto de 

especial acompanhamento, considerando nao so a sua 

repercussao interna, dimensao. profissionais diferenciados 

envolvidos e o facto de ser porta principal de referenciacao 

de doentes para o Departamento de Medicina, bem coma 
os custos associados ao seu funcionamento. Saliente-se, 

tarnbern, o seu impacto junto da Comunidade que serve. 

assente em criterios cle auto-referenciacao e que se 

aproxima da taxa cle 98% do total das admiss6es. 

Relativamente ao posicionamento das urgencias do HFF no 

contexto das urqencias hospitalares da Regiao de Lisboa e 

Vale do Tejo (RSLVT), importa ter em consideracao o 

seguinte: 



2.034 
-·----~. ·~ -- - ------------- ·--~--------- 

22,3% 2.165 9.840 

116 34.1% -78 -14,6''/... 340 

'119 -42,2.% -87 

1394,3'% 1.434 956,0% 1.478 150 

1.434 1394,3% 1-478 150 

466 20,3°/11 1.250 290 

134 13,1% 160 1.250 

0,0% 

14 14 

167 60,6% 63 

956,0% 

37,3% 

10,7% 

143 47,4% 46 

0,2% 18 6,2% 475 8.100 
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9.709 11.874 TOTAL AMB MEDICO 20,7%1 

534 DEPT. PEDIATRIA 456 

206 119 

328 337 

106 'l.584 OBSTIGINECOL. 

2',7% -3 -0.9% 340 

-·--------~-~~------~---~~~----· , _ 106 1.584 

1.426 1.716 ESP. CIRLJRGICAS 

ORTOFHJ'A B 

ORTOFHJ'A A 

1.224 1.384 

O.RL 

14 CIRURG'°' AASTICA 

104 167 

97 143 

7.643 8.118 ESP. MEoiCAS 

506 620 620 -114 ~18,4% -114 -18,4% 

873 535 780 338 63,2% 93 11,9% 

6.738 6.488 6.700 250 3,9"/o 38 0,6% 
-----·--·-------- ---------~--- ---------- ---- -------- ---~~-- ---~- -------- -- --- 

Valor (11/o} Vator (%) 

CARDIOLOG'°' 

t;On;. 6 Homol. OR<;:.2015 

GDH's de Ambulat6rio Medico em 2015, por Service 

2014 2015 Ambulat6rio Medico - 
Servlcc 

urna tendencia de crescimento desta linha de actividade. 

Na origern deste resultado deve ser lido em conslderacao, 

o seguinle: 

a) lmpacto decorrente do processo negocial da 

actividade adicional que se prolongou ao longo do ano de 

2015; 

b) Esta variacao encontra-se ainda associada, as 

greves verificadas em 2015 e que tiveram particular 

impacto na actividade cirurqica prograrnada; 

c) lmpacto decorrente da transicao de GDH's de 

arnbulatorio cirurpico para medico, na sequencta da 

alteracao verificada no Agrupador em vigor, bern como a 

actividade nao considerada elegivel para esta linha de 

actividade, em especial na Cirurgia Geral e Cirurgia 

Plastica (pequenas cirurgias). 

Arnbulat6rio Cirurqico 

Ja no que respeita a aclividade de Cirurgia de Arnbulat6rio, 

constata-se uma significativa reducao face ao ano anterior, 

-3.454 epis6dios, o que corresponde a -39%, invertendo 

Arnhulatoriu Medico 
Esta linha de producao registou um significativo acrescimo 

do nivel de actividade, face a 2014 e que se situou nos 

22,3% e ainda urna variacao positiva face ao orc;:amenlado, 

de 20,7%. Este desempenho esteve especialmente 

associado a transicao de GDH's de arnbulatorio cirurqico 

para medico, verificado no Service de Ginecologia, com 

cerca de 1.500 epis6dios, correspondendo a cerca de 68% 

de acrescirno relativarnente ao ano anterior. 

AIHBULATQRlO 



Deve ainda ser destacada a abertura do Hospital de Dia de 

Medicina lnterna e Especialidades Medicas, no final de 

2015, com urna actividade pouco expressiva. mas que 

correspondeu a um forte investimento de recursos 

hurnanos. instalacoes e equipamentos, projectando-se uma 

actividade significativa para 2016. 

Ainda de referir a vartacao da actividade no Hospital de Dia 

do Service de Pediatria, Oncologia, Urologia e Medicina IV, 

com urna variacao positiva muito expressiva face a 2014. 

Relat6rio de Governo Societerio 2015 I HFF 

No exercicio em analise. a linha de producao do Hospital 

de Dia registou urna variacao de actividade rnuito 

acentuada face ao ano anterior, tendo sido realizadas rnais 

1.144 sess6es, ainda que ficando aquern do orc;amentado 

em 5, 1%, o que corresponde a -1.383 sess6es. lrnporta ter 

em conslderacao. a actividade nao considerada do Servic;o 

de lnfecciologia, por via da sua inteqracao em preco 

compreensivo do Plano de sauce VIH/SIDA, 

designadamenle, no respeitante as sess6es de hospital de 

dia. 

HOSPITAL de DIA 

PNEUll/OLOGl~ 32 33 -27 -84,4% -28 -84.8% 

ESP. MB:liCAS 32 33 -27 -84.4% -28 -84,8% --- -- -- 
CIRURGIA 8 343 374 1.300 -31 -6,3% .957 -73,6%1 

CIRURGIA C 449 1.004 1.570 .555 ·55,3% ·1.121 -71,4% 

CIRURGIA Fl.ASTK::A 678 1.508 1.160 ·830 -55,0% -482 -41,6% 

CIRURGl~ Ml\XILO FACIAL 72 92 76 -20 -21.7% .4 -5,3% 

OFTALll/OLOGIA 2.565 3.396 3.500 ·831 -24.5% .935 ·26.7% 

O.R.L. 649 410 716 239 58,3% -67 -9,4% 
···-··--···· ·····-· ····-·····-·····- ...... ····------········· ---···· -·-······-- ---···· ·····----·---- ..... 

UROLOGIA 25 19 480 31,6% -455 -94,8% 
----·················- -------····· ... ------······· ----- ---------········ 

ORTOPE!JtA A 136 209 480 .73 -34,9% .344 -71,7% 

ORTOPEDIA 8 162 177 300 2,8% -I 16 -39,3% 
--·· - 

ESP. CIRURGICAS 5.099 7.189 9.582 ·2.090 -29,1% -4.483 -46,8% 
- --· -· ----- ----- -· .. - --------- 

GINECOLOGIA 1.484 1.580 -1.462 -99,9% ·1.578 -99,9% ------ ---- ---- -- -- 
OBST/GINECOL. 1.484 1.580 -1.402 -CJ9,9% -1.578 -99,9% 

-------- ----------- 
CIRURGIA FSllA TRICA 296 151 448 145 96,0% ·152 -33,9% 

----····----····· ···-··~---··········· 
DEPT. PEDIATRIA 296 151 448 145 96,0% -152 -33,9% 

··························-··········· ······················-···············-·················-- ··················- -················ ·-················ ··············--······ 
TOTAL AM B CIRURGICO 5.402 8.856 '11.643 .J.454 -39,0~Y<> -6.241 -53,6% 

Valor (%) Valor ('lo) 

/\Or~. ORC.2015 2015 

r.cnr nmnou n M'l.\'no n,,,.,1 r,1 11•1 ~ 

L\ Hamal. 

GDH's de Ambulat6rio Clrurqlco em 2015, por Service 

2014 
Ambulat6rlo Cinirgico. 

servtco 
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Nesse sentido, importa agora evidenciar o percurso 

realizado pelo HFF, em especial, em duas areas criticas do 

Accssibilidade 
A acessibilidade a prestacao de cuidados de saude e 

assumlda coma urna prioridade em relacao a actividade 

contratualizada com a ARSLVT, reflectindo-se no Contrato 

Programa do HFF, sendo definida corno objectivo 

astrateqico deste Hospital. Deste modo, o HFF organizou- 

se e ajustou-se de forma a assegurar a adequada resposta 

as necessidades de cuidados de saude da Comunidade da 

sua area de referencia. A construcao desta relacao de 

confianca entre o HFF e a populacao dos rnunicipios de 

Amadora e de Sintra e assumida como um objectivo a 

cumprir, atraves do garante do acesso aos cuidados de 

saude e prornocao da qualidade da prestacao de cuidados, 

em tempo adequado. 

Gastroenterologia 94 57 37 64,9% 

Ginecologia 318 271 47 17,3% 

HDMEM 14 0 14 

Hemodiillise 52 56 -4 -7,1% 

lmunohemoterapia 149 170 -21 -12,4% 

Inf ecciologia - Hdia 174 78 96 123,1% 

Medicina IV - HOa 823 635 188 29,6% 

Oncologia 1174 983 191 19,4% 

Pedialria 1455 1003 452 45,1% 

Psiquiatrla 295 251 44 17.5% 

Urologia 268 250 18 7,2% 

4.816 3754 1062 28,3% 

Valor {%) 

L\ Homol. 2014 2015 Hospital de Dia 
Doentes 

Gaslroenterologia 399 249 150 60,2% 399 0,0% 

Ginecologia 2.006 1.740 1.850 266 15,3% 156 8,4% 

HDMEM 17 0 0 17 0,0% 17 0,0% 

Harroolafse 2.546 3284 3.334 -738 -22,5% -788 -23,6% 

lmunohemoterapia 263 328 321 -65 -19,8% -58 -18,0% 

jnfeccioloqia - Hdia 208 201 170 3,5% 38 22,6% 

Medicina IV - HDia 2.249 1.838 2.000 411 22,4% 249 12,5% 

Oncoloqia 5.722 4.838 5.400 884 18,3% 322 6,0% 

Pediatria 3862 3.062 3.500 800 26,1% 362 10,3% 

Pstqulatrja 7 097 8.103 9200 -1.006 -12,4% -2.103 -22,9% 

Urologia 1'323 905 1.300 418 46,2% 23 1,8% 

--------·-·-······ ------············------·--·----········ -·--------·····. 
TOTAL SESSOES HD 25.692 24.548 27.075 1.144 4,7% -1.383 -5,1% 

Numero de Doentes em Hospital de Dia em 2015, por Servi<;o 

llOr<;. 1\Homol. OR\:.2015 2014 2015 Hos pita I de Dia 
Service 

rsor OOL'T()R l'l k:>i,\'\1\0 J'(l!"~f(",\ 11'1 
11 O & r> IT Al 

Sess6es de Hospital de Dia em 2015, por servtco 



Relat6rio cle Govemo Societerto 2015 I HFF 

Fluxo Enlrada 44.402 40.927 37.792 36.507 27.358 17.308 2.529 

Consullas Realizadas 27.091 30.269 28.029 27.184 12.349 7.837 560 

Ten-po rredio no cenlro de saude (dias) 0,6 0,8 1,2 1,7 3,8 3,1 1,3 

Terrpo entre a ernssao ea envio para a triagem (dias) 0,6 0,5 0,7 2,2 4,1 3,1 1,4 

Ten-po rredio de lriagem(dias) 17,0 8,6 11,9 38,7 40,6 23,4 11,5 

Ten-po enlre o final da lriageme a marcacao (dias) 43,9 56,8 90,8 108,4 47,8 27,2 5,7 

Ten-po entre a rrarcacao ea reallzacao da consulla (dias) 71,9 53,2 39,5 42,4 32,2 42,3 19.8 

Tempo rn e dlc de resposta ao pedido (dias) 134,1 120,0 144,1 193,4 128,5 99,1 39,7 

% pedidos atendidos em tempo adequado 62,3% 66A% 57,6% 44,7°/o 54,9% 57,0% 87,1% 

Especialidade 2015 2014 2013 2012 2011 2010 2009 

lndicadores CTH 

Evolll(;;ao dos lndicadores CTH - 2009 a 2015 

Os servlcos criticos sao os seguintes: Cirurgia Pediatrtca, 

Neurologia, Oriopedia, Urologia, Oftalmologia e 

Gastrenterologia. No caso do Service de Ortopedia, as 

rastricoes em rnateria de recurses hurnanos medicos, 

norneadamente, o Sarvico torn 8 profissionais medicos 

(para uma dotacao de 15), com a idade media de 59 anos e, 

ainda, a necessidade de assegurar resposta a area da 

traurnatologia. condicionararn os niveis de resposta. Ja 110 

que respeita a Gastrenterologia, verificou-se urn 

crescimento acentuado da actividade na Consulta Externa. 

35,9%, face a 2014 (de 7.534 para 10.238 consultas) e, nas 

prirneiras consultas, 30% (de 2.750 para 3.574 consultas), 

tendo-se registado um peso relativo de 34,9%, das 

primeiras consultas. No entanto. e face a actual lista de 

espera, a realizacao de consultas corn pediclo mais antiqo 

penaliza os indicadores de acessibilidade do Service. Por 

sua vez, as dificuldades evidenciadas nos Services de 

Neurologia e de Urologia, enconlram-se associadas a 

alteracao do modelo de actividade adicional. 

d) Realizacao de greves com impacto ao nivel da 

actividade dos Blocos operat6rios. 

c) Tempos operatorios suprimidos por via da nao 

disponibilidade da equipa de anestesiologia. Em 2015, 

estao estimados tempos operat6rios corraspondentes a 

600 doentes; 

b) Enquadrarnento de procedimentos cirurqicos, no arnblto 

do nova aqrupador: 

a) Redu9ao da actividade adicional realizada em 2015, face 

a 2014: 

No que respeita a actividade clrurqica realizada em 2015. a 

variacao neqativa verificada, encontra-se associada a 

factores ja identificados: 

Em 2015 e pelos motivos ja identificados, verificou-se urna 

deqradacao muito expressiva dos indicadores de 

acessibilidade, em algumas especialidades, repercutlndo- 

se de torma significativa 110 nivel de service prestado pelo 

HFF, quer ao nivel da actividade cirurqica. quer ao nivel do 

CTH. 

SNS, Consulta Externa e Actividade Cirurqica. durante o 

exercicio em analise. 
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57,o•t. 
82,4% 

87.1% 

42,6% 

27,3% 

100,0% 

60,0% 

90.5% 

92,9% 

0,4% 

51,0% 

18,5% 

80,0% 

40,6% 

64,7% 

98,2% 

83,3°/o 

28,6°/o 

100,0% 

76,1% 

69,6% 

80,5% 

30,5% 

46,9% 

100,0% 81,4% 

93,•% 

100,0% 

80,0% 

95,2% 

81,5% 

88,9% 

96,9% 

54,4% 

22,5% 

58,6% 

7,2% 

14,2% 

9,8% 

100,0% 86,0% 

94,1% 

66,9°/o 

54,9% 

70,5% 

81,2% 

98,26/o 

56,0% 

52.7% 

68,7% 

92,9% 

90,3% 

87,5% 

73,3% 

77,7% 

40.0% 

100,0% 

2,2% 

3,4%1 

17,3% 

75,7% 

28,7% 

99,1% 

88,8% 

92,5% 

59,8% 

37,3% 

61,6% 

79,6% 

•6,1% 

82,2% 

0,0% 

96,1Y.. 

67,5% 

97.•% 

57,60/. 

8.2% 

55,6% 

70,9% 

20,4% 

97,2% 

58,6% 

7,2% 

89,3% 

99,7% 

94,8% 

83,7% 

18,3% 

63,0% 

88,2% 

64,4% 

97,5% 

4,9% 

91.9% 

86,6"/o 

98.0% 

95,6% 

99,8% 

26,7% 

7,8% 

88,8% 

85,6% 

40,8% 

87,1% 

98,6% 

84,8% 

95.3% 

95,2% 

97,9% 

20,0% 

80,2% 

99,4% 

83.7% 

11,5% 

85,2% 

79,4''! ... 

97,5% 

2,6% 

79,8% 

92,5% 

97,11'/,,. 

22,2% 

80,6% 

68,3% 

97,4% 

1,9% 

93,4% 

22,1% 

99.4% 

90,0% 

55,7% 

64,3% 

98,5% 

12,1% 

62,3"!. 

98,4% 

84,5% 

94,2% 

45,4% 

99,9% 

1.1% 

66,7% 

Total 

Oflalmologta 

Oucpedla 

Olouinolarlngologia 

A!diallia 

Aieumologia 

Psiquialria · Consulta Geral 

lkotogia 

Oeeuenterotcqta 

Ginecologia 

Ginecologia - Apoio a Fcrtilldade 

lmmo .. herrcter apla 

lrrunoaleigotogia 

Medicina Fisica e de Reablita1;ao - Flslaule 

Mediclna inlerna 

Nerrorogla 

Neuro!ogla 

Obstelrk:ia 

Cardiologia 

Cirnrgia Gerul 

Cirurgia Ger al· Obesidade 

Orurgia t"31CRofacial 

Cirurgla pedtlllrlca 

Cirmgia Hastica Reconslruliva 

Diabetologia 

Doencas hfecciosas 

Doi 

Espeoiilldade 2015 201• 2013 2012 2011 2010 2009 

%.pedidos atendidos em tempo adequado 

Evolucao do indicador da % de pedidos atendidos em tempo adequado - 2009 a 2015 

CTH (Consulla a Tempo e Horas) 

32,5 

39,7 

89,9 

68.5 

85,0 

47, 1 

45.1 

36.1 

269,9 

142,5 

94,8 

78,3 

l<l6,8 

65.• 

32,9 

63,1 

74,5 

74,3 

50,7 

36,5 

134,2 

102.6 

39,0 60.9 

31,5 

•4.9 
51,7 

67,8 

90,1 

66,7 

22.6 

33,8 

50,6 

57,4 

87,3 

128.5 

76,0 

99,1 

59.0 

29,5 

394,4 

230,5 

101.6 

96,0 

147,6 

137,1 

124.2 

68,5 

71,4 

80,2 

142.2 

59,4 

76.• 

81,0 

193.4 

9J.4 

87,5 

87,5 

9<,0 

41.9 

367,3 

294.7 

174,2 

144,0 

170,6 

153,3 

167,2 

111.1 

112.6 

108,2 

251,3 

54,4 

101,9 

68,5 

144,1 

59,6 

68,4 

109,9 

36,3 

269,2 

367,8 

104,2 

1·12.1 

175.1 

52,2 

99,4 

248_7 

106,5 

52,5 

83,2 

56,• 

427.2 

76,0 

104.6 

63.1 

120,0 

31,5 

51,1 

61,6 

121.4 

31.8 

226,0 

296.3 

43.6 

76.5 

139,4 

70,7 

95,5 

36.8 

42,5 

291,0 

75.5 

77,5 

41,9 

263.0 

98,2 

94.8 

28.8 

134,1 

34,5 

53.4 

59,4 

190,0 

31,5 

326,4 

313,5 

59.2 

101,8 

116.5 

55.7 

185,9 

38,7 

107.5 

34.7 

276,4 

77,0 

143,3 

42,2 

53,6 

50, 1 

49,2 

311.0 

91,7 

Nefrok>gia 

NeUl'ologia 

Obsteucta 

Oltalm:>logia 

Or1opedia 

01011inolaMgolog1a 

Pedfalria 

Pneun"Ologfu 
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Evolucao do Tempo medic de resposta ao pedido (dias) - 2009 a 2015 

CTH (Consulta a Tempo e Heras] 



Em 2015, os valores de clias (diarias) e inlernamentos, 

reportados pelas Casas de Saude da lclanha, Telhal e 

Santa Rosa de Lima, ao HFF, no perioclo compreendido 

enlre Janeiro e Dezernbro, no que respeita a valores e 

variacao horn61ogos, encontram-se identificados nos 

quadros seguintes: «PGDMllS - Diarias de internamenlo» e 

«PGDMllS - Doentes internados.» 

Numcros do PGDMllS 
Em 2015, o Contrato Programa do Hospital, para 

irnplernentacao do PGDMllS, conlemplou um montante de 

11.663.694,35€. No ano anterior, o valor para o mesmo 

programa, foi de 13.584.471,45€, verificando-se, assim, 

urna reducao de 1.920.777, 10€. 

anuncio atempado, junta das Uniclades/Entidades 

Pagadoras, da possibilidade/eventualidade de 

rectificacao posterior a uquioacao de facturas, 

dependente do esclarecimento pela ACSS, sabre 

os criterios de contabilizacao de diarias de 

internamento dos doentes em Programa. 

harmonizacao de dados que permita ao Hospital, 

enquanto Service Pagador, supervisionar, de modo 

cada vez rnais agil e celere, as diarias reportadas 

que correspondem aos inlernamentos dos doenles 

em programa; 

dlstribuicao de doentes pelas tipologias, previstas 

nas circulares publicadas; 

•Temp> enue oeniuao co en,,ro par.1a llfag~m(dlos) •Tempo m6dio do rrtagcm(dlM) 

Tempo eetre amort.11~10 o a realb:a~lo da 001uulla (dios} 

100 110 120 130 140 150 160 170 180 100 200 00 80 
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afericao da correta lnformacao a veicular pelas 

Entidades Prestadoras ao Hospital, referente a 

reforc;:o da necessidade de informacao clara e 

detalhada pelas Entidades Prestadoras, de acordo 

com as circulares emanadas pela ACSS; 

deflnlcao de procedimentos e suportes de 

cornunicacao a utilizar entre as instituicoes: Servic;:o 

Pagador e Entidades Prestadoras; 

A par da conferencia de facluras, pagamenlo as lnstttulcoes 

particulares cle solidariedade social, com acordos com o 

Ministerio da Saude e no arnbito das suas 

responsabilidades deste Programa de Gestao, o Hospital 

promove tarnbern as seguintes accoes: 

Programs de Sande Mental 

0 HFF integra, desde 2014, o «Programa de Gestao dos 

Doentes Menlais lnternados em lnslitcicoes do Setor Social 

- PGDMllS», na qualidade de Servic;:o Pagador e Entidade 

Referenciadora. Este programa foi definido no ambito das 

circulares emanadas pela Admlntstracao Central do 

Sistema de Saude, 1.P. (ACSS, IP), nomeaoamente, a 

Circular Normativa n.013/2014, de 6 de fevereiro, as 

Circulares lnformalivas n.010/2014, de 31 de rnarco, 

n.03212014, de 29 de dezembro e a Circular lnfonnativa 

n.0'17, de 27-04-2015, emanada pela ACSS, IP e SPMS, 

EPE - Servic;:os Partilhados do Ministerio da Saude. EPE. A 

referenciacao e adrnissao dos doentes com eventuais 

necessidades, no ambito da saude mental, em unidades 

convencionadas do Setor Social, ocorre ap6s a vafidacao 

do Servic;:o de Psiquialria do HFF. 

Tempo m&dio no omtu de Sii.iido (db!!) 

Tempo mire ofinal dtll lriagMn e amon:iw;llo (dlas) 

70 60 50 40 30 20 10 

Tempo medio desde a entrada no CS ate A rcauzacac da consulla 
(Objectivo: 125 dias) 

EvolUC(aO dos tempos medics dos pedidos - 2009 a 2015 

tNOT. 1>0l•m• rrxx"rio t~l~\ll'\ rrt ~ 
d 
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-3,7% 

-0,5% 

-8,5% 

Casa de Saude Idanha 4.530 4.914 -384 -7,8% 

Casa de Saude Santa Rosa de Lima 778 849 -71 ~8,4% 

Casa de Saude Telhal 4.641 4.636 5 0,1% 
-----~~~-----~-~~- -~- 

Total 9.949 10.399 -450 -4,3% 

Valor (%} 

tiHomol. 2014 2015 Unidade Prestadora - Doentes 
lnternados 

PGDMllS Doentes internados 

305.768 294.588 Total 

-641 136.537 135.896 Casa de Saude Telhal 

-2.158 25.413 23.255 Casa de Saude Santa Rosa de Lima 

-632 

143.818 135.437 Casa de Saude Idanha -5,8% 

Valor ~ 

-8.381 

ti Homol. 2014 2015 Unidade Prestadora - Diarias de 
lnternamento 

PGDMllS Diarias de internamento 



-458% I -11.507.189 -1316,6% • -8.725.967 -1.907.207 874.015 
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-10.633.174 EBITOA 

n1.7% 

~5.983.810 -3.332.234 

-124.477 

-13.765.154 RES UL TAOOS LfQUIOOS -130% • 

836.079 RESULTAOOS EXTRAOROINARIOS 

-293.405 -59,0% -108.864 -184.541 

-10.432.920 313.1% -7.7S1,243 

960.557 836.079 

U29.4B5 1'780,5% 1.069.421 60.064 

-293.405 Custos e Perdas Extraordinaries 

Prowltcs e Ganhos Extraordinaries 1.129.485 

·39.002 181,6% -25.154 

-55.557 11.7% 

-32,540 
·----- ·----- ·---- 

7.386 

-66,3% 

Custos e Perdas Hnancelros 

Proveitos e Ganhos Financelros 

-13849 

16.554 49.094 ----- 
-55.557 -62.943 

-39.002 RESULTAOOS FINANCEIROS 

-8.578.420 -143,4% • 

-253.8{]6 

-355,9% 

-20.0% 

·2.4% 

-11.368_323 

-93.060 

-5.983.810 

76.603 

4.000.000 

-3.193.908 

3.839.254 

228.668 

-14.562.231 RESULTAOOS OPERACIONAIS 

67 - Pro\.i'.s6es do Exercicio 

16.554 

162.662 --------- 66 - Amortlaacoes do Exerctc!o 3,746. 194 

106.259 138.7% -45,806 

7.6% -72,8% ' -82153 

-7.0% ~1.036.156 5,0% 

2 171 

655.946 

112.807 

14.625.343 

26.483 

13. 133.241 13.789.188 Outras Despesas com Pessoal 

-6,3%. 

--------------------------------- ---------------------------- -------------~------------------- 

30.654 65 - Quiros Custos Operaclonais 

3,2% 213.619 7.0% 

72,5% 

454_168 

3.048.029 6.516.791 

6,754.001 

4.205.295 

6.513.453 

7.253.324 

6.967.621 

Quiros Suplemenlos ·----- 
Subsidies de Pettas e Natal 

---------- -------------------- ---------------------------------------- -~------------- 
2.9% 54_615 57.978 1.875.240 1.671.877 

11,3% 735_533 

~ ~ ------- - ~ -- ------ --- -------- - - - - ---------- - - -- ----------~--~- - - ------ - - ------------- 
1.929.655 Noltes e Suplemenlos 

-3.0% -112.849 0.0% ·1.827 

3.1% 

·------------ 
678.299 31,9% 3.104.179 

1.180.783 

Suplementos de Remuneracoes ·-------- Trabalho Extraordinfirio 

38.689. 758 39.327.931 ·------·---------- 
12.644.662 9.740.503 12. 166 363 ----------- 
3. 661. 504 3.663.331 3. 774.352 

3.1% 

5.6% 

39.670 541 Remuneray6es Base 

398.372 

-26.9% • 

7,9% 

-970.125 

-4,7% -763,673 

-0.7% 

1.580.442 

-153.356 

-14.8% 

·10.7% 

-11.2% 

127,7% 15,0% 

-372.500 4.1% 

-525.856 

5.395.076 

·2.719-411 

368.092 

-2.665.721 

68.076.955 73.073.659 

16.413.238 18.368.976 

2.949.407 

64 ~ Custos com Pessoa! 73.472.032 

Fomecimenlos e Serviyos tit 

63 - Transferencias Correntes Concedidas 

1,4% 542.610 

15.649.565 

Fomecimentos e Servcos II 2.635.005 

0.5% 

-314 402 

21.256.268 ----- 
1.237.900 

3.605.130 

555_5-13 

23.768.633 

2.450.250 

15.967.773 

Fomecimenlos e Sen1yos 

Fomecimentos e Servcos I 

21.102.912 

2.818.342 

16.623.585 Subcontratos 

-1.4% 

-24.3% • ·496.147 3.3% 

483.454 

-5,1% 

49.524 

-2.009.909 

16.996.085 

1.496.329 2.042.000 
------ 

39, 736.406 38.252.353 37,726.497 62 - Fomecimentos e Servcos Extemos 

Outras Rubricas 

4,2% 

25,0% 1.054.216 3.3% 

3.704_59·1 

4.758.817 

•1.746.124 

-0,6% 

17.9% 

-2.2% 

11.550.000 12. 104.946 12.033.454 Material de Consume Clinico -71.493 

1_545_853 

165.957 

4,799.896 

4.212.656 5.100.916 
------------------------------- ---~------------ 

27.857.344 26. 762.048 31.561.945 Medicamentos 
--~--·-·-·------·--·--··-·--·------~----~---·---- .. ··-·-·-·--- ..... -----------··----··--·-~--- 

5.266.873 Oulros Produtos j=armaceuttcos 

15.6% 14.8% 

10,9% 

2.7% 

4.965.853 

4.943.885 

4_943.885 

B.192 357 

-2.367.613 

32.070.000 

45.662.000 

31.862.964 

45.464.239 

Mercadorias 

61 - C.M.V.M.C. 

10,4% 

---------~----~----------------------------------------------------- 50.408.124 

165.566.363 CUSTOS OPERACIONAIS 

10,4% 

1.377.291 76 - Quiros proiettos Operacionats 

36828.817 produtos Farrnaceutlcos 

13.3% 

50.408.124 Materials de Consume 

45.662.000 

161.177.422 

696.760 

45.464,239 

157.374.006 

3.744.904 
------------------------- ---- ------------------------------------------------ ------------- 

4.746.124 

4.388.941 

680.531 

10,9% 

5,2% 

-63.2% 97.7% 

7,5% 81 276 

156.824 -25,0% -52.374 

47,3% 374.339 1.084.840 791.776 

75 - Trahalhos para a Prcprta lnstttuicao 

1.166.1 !5 

209. 199 156.824 

73 - Prnvellos Suplementares 

74 - Transferencias Correnles Obtldas 

72 - Impastos 

-fi.312.509 -0.8% -1.234.i\14 152.690.48_6 148.612.391 712 - Prestacoes de Servcos 147.377.977 

28.3% 204.399 12,7% 104.096 721.527 821.830 711 -Vencas 
-3,5% 

925.926 

-2.7% -4.189.479 -2.1% -3_175.966 155.193.612 154, 160.099 151.004. 133 PROVEITOS OPERACIONAIS 

Demonstra~ao de Resultados 2015 

Impastos cle -13.765.154€, um Resultado Liquido de 

13.776.581€, sendo o Resultado Operacional de 

14.562.231€. No mesmo periodo, o cash-flow operacional 

(EBITDA) registado foi de -'10.633. 174€. 

l'MOI. nouruH n.xxxvnn Hl:"\SlT.\ 11•r ~ 

0 Hospital Prof. Doutor Fernando Fonseca. EPE, 

apresentou no ano de 2015, um Resultado Antes cle 

ECONOMICA E FINANCEIRA 

OR<,:A1"lliNTAL ANALISE EXECU(:AO 
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Estimativa de Proveitos associados ao Contrato-Programa 

Cerca de 95% dos proveilos operacionais do exercfcio 

referem-se a valores relacionados com a actividade 

contralada com o SNS. Nesse arnbito, o quadro seguinte 

de acornpanhamento do Contrato Programa, espelha os 

principais desvios por rubrica contratual. 

Provcitos Operacionais 

0 desvio da rubrics de Medicamentos deve-se ao custo 

nao orcarnentaoo do Programa criado, ja em 2015, para a 

Hepatile C, cu]o impaclo ascendeu aos 7.000.000 €. 

as rubricas de Medicamentos, Reagenles e Sangue, que 

ficou 14,8% (+4.758.8'17€) acima do valor orcarnentado. 

Nas rubricas de Custos das Mercadorias Vendiclas e 

Malerias Consumiclas, deslaca-se o desempenho da 

rubrica cle outros Produtos Farrnaceuticos. onde se incluem 

A analise das rubricas operacionais, mostra que, face ao 

orcarnento. os custos ficaram acima do esperado, 

apresentado um desvio de +2,7% em relacao ao orcarnento 

(+4.388.941€). 0 desvio, e explicado, fundamenlalmente, 

pelo comportamento da rubrica de Materiais de Consumo 

(produtos farrnaceuticos e material de consume clinico). 

com um desvio de 'I 0,4% acima do orcamentaco. 

Analise Ecououuca I Financeirn 
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4.J.'ll. 

5.7% 4Hl,615,00 

1.\07'1ll,H 0.00 O,O'·'h 

11.7% 667.070,71 

0,00 

182.807.111 

!35.ro5.31 

\97.210,42 

205.943.46 
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"" 1.107.923,7 Tempo Mi!dlo do Rospo~lo om LIC < 140,0 

'"' 1.107.923.7 
% d" Ulerite:; em E.lli»t:I P.'r.J Clru~a com Tempo 3,00% 7/.o% 
Superior a 12 ml!:io~ 

'" 369.307,9 N." do con~ul!a~ extemea por m!?diro ETC - O~almologia r.eea 2111 

369.307.'l N." ee eeneueas Q)(tem"~ por m.§d1c;a E. lC • Ortcpedio 1.050 900 

8.1 2!:.5.440,J OemDra M~dJi! (dlilS) 8.55 9,32 3,6'Xi 268.836,87 -UCIOl,.H 

--- --- 
B •. 2 295.446.J % de relnlemilmcnlo:i crm 30 di JS 7,5".6 8,00% 3.7% 275,749,00 

--~--- 
8.3 "' 2Et5.44Q,J 

% de eccreee :n1ldo!i1 com du"''ijo d11 lnlam:in1onl11 ncimu 1,35% 2.50% 0,0% 0.00 
dolimlarm:i1dmo 

•.. "' 295.446.3 <:(, du clrurgiiis d.a anca oloeltJod;:i.s rus primelras 48h 35,0% 27,'50'% 3,l')lt. 232.136,39 

':(,de cirurgia" reilliZi1d.l5 em :imbul:iicino no ;;;;Id;;---- 
e.e ,.,, '221.564.1 clrurgi:is PfDgram<1di!:; (GOH/ - p..1r:i procedimBnlos 70,00.(, 61,20'.6 2,6% 193.72a,J7 n.i;~•.n 

ambulwloriz:\wi:i 

221.584.7 
".(,d<lconsumoemb.modic;imot\losgcn(!rico:;nolo!wldu 44.1% 36,90% 2,6~ 195.456,113 ., 117,!tl 
omb de medic.:imentos 

---~ 

8.7 3% 221.584.7 
T;ix:i do rcgisto ee ut1lizilr;iio da "LI:il;:i do ~rl~cil'iiioo de 97,0'·:i!. 96.00% J,0% 219 300,36 J.JU.)4 
acfo'ld.ido clrin')h:i!8-lr><lkad<lrrnS3rentoiclrurglas1lgur:i 

'l111tt,IO 

---- ----- 
% ~ custcs, com hora:i odr:ioidin:lrfll:J, S1Jpiemenli1"13 o ,.,, 369.307.9 fomoclmcntos e ""~os 11xtorrios Ill ($nlaelol'\ildos), no 16.2% 21.68% '·"" 298.692,Sll 1ar;1-4,n 

tot-.:itdo eustce com pe.:;~oill ---- 
36'9,307.9 EBITTJJI ·1.9836104' ·10.63:1174,02 0.0% o.oo l•l.J(l1.llCl 

C.> 359,307.9 Ac1!!!1clmodl!di'i.id<1 o.o e 6,61la.714,5 -s ... _]IJl,il\l 

-~~-- 
5% 369.307.9 

% 00 prm.,ilos op(ll':lelonai!l e~!r.i conlralo-p1"09lilm~ no 4,50% 5,33% 5.9% 437-446,91 
tot:ildo p;o\<eitosop;m1cloriais 

---- 

A.I '" 221.584,7 P.:irccnlagamd.3:0prlmolr<1:;con:;ull1J!imOdic"snolotaldo 34.0% 31,6% 2.8% 
c:on~UHlls mMiC'15 ('JI.) 

a .. 221.564,7 Por.;:ent<ig.,m<f"U:"nt""' rofu1or~lodosPJ.ra e ccrnuna 70,0% 62.3% 2.7% 
axtorTUcitenclldosemtompoadO(t1lll<ki(%) 

---- --~~-~ 
A.3 3% 221.584,'I 

Pe>~das consulla:; exlarl'lil:i'C"1'nfC9islodeatl'1notolal 15,0% 9,2'l(> \,8% 
dOCOflSUl\ilSex!BITulS('){i) 

22\ 584,7 
PorccnlJgem ulenles ln:;c;rila:; um UC (nec.pl:isias "'·"" 66.0'X. 2,5% 
mnll~sl com lampo d11 eepera <= ™RG (".t) 

---- 
221.SSd,7 

Pormll:igem ee dcentes :ilnalll:ido:i a RNCCI, em tempo 28,0~ 7.81')1, 0.0% 
i!dequ;ido.notololdedoeril.eslr.iti!dos(%,J 

Por ultimo, o valor de lncentivos lnstitucionais posiciona-se 

nos 4.431.695€, o que representa um nivel de 

concretlzacao de 60%, explicado, entre outros rnotivos, 

pela recucao da actividade adicional. 

Os GDH's de Ambulat6rio flcararn 138.520€ abaixo do 

orcarnentado, ficando o Ambulat6rio Medico 0,5% acima do 

esperado e o Ambulat6rio Cirurqico -0,8%. 

A linha dos Hospitais cle Dia ficou abaixo do esperado em 

88.804€ (-'13,5%), sendo o clesvio explicado pelo 

desempenho do Hospital cle Psiquiatria que ficou 26,5% (- 

74:152€) abaixo do esperado. 

Urgencia Basica, com um desempenho 15.2% abaixo do 

esperaclo. 
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A Urgencia Geral ftcou 63.978€ abaixo do valor 

orcarnentado, ficando cerca de 0,6% abaixo clo esperado. 

Este desvio flea essencialmente a clever-se a linha da 

A Consults Externa apresenta na sua globalidade, um 

resultado destavoravel em 132.128€. Em terrnos globais, 

foram realizadas mais 796 consultas do que o orcarnentado 

O ln!ernamento, foi responsavel par um desvio 

desfavoravel de -1.163.386€. Este desvio tern especial 

incidencia nos doentes equivalentes provenientes dos 

GDH's Medicos, com urn valor 1.111.286€ abaixo do 

esperado. E ainda de referir que ern 2014, foram operados 

536 doentes do Hospital no exterior, atraves da cativacao 

de vales ctrurqicos previstos no programa SIGIC, valor 

acima dos 400 doentes orcamentados para o ano. 
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A rubrica de Custos com pessoal, face ao valor esperado 

para 20'15, registaram um aumento de 11 internos do ano 

comum nao orcamentado, correspondendo a um aumenlo 

anual de 192.060€ na rubrica de ordenados (foram 

orcamentados 43 e foram colocados 54 internos). Acresce 

Nos custos com pessoal, globalmente, o HFF registou um 

desempenho acima do valor orcarnentado em 398.372 € 

(+0,5%), e acima do valor hom61ogo em 5.395.076 € 

(+7,9%). 

Em FSE I, registou-se um desvio superior ao valor de 

orcarnento em 1.580.442 € e, face ao periodo hom61ogo, 

um clesvio inferior de 368.092 €. Nos FSE 11, a rubrica ficou 

abaixo do esperado em 26,9% (-970.'l 25€). Em FSE Ill, 

verifica-se urna evolucao tavoravel. face ao esperado, corn 

-763.673€ (-4,7%). 

A rubrics de fornecimentos e services apresentou um 

resultado 1,4% acima do esperado, e -5.1% face ao 

periodo hom61ogo. No entanto, aqui tambern verificamos 

evolucoes distintas. Os subcontratos tiveram uma variacao 

tavoravel de 2,2% face ao esperado, sendo o desvio 

justificado. pelo facto do valor dos doentes cr6nicos de 

psiquiatria, cuja gestao passou em 2014, para a 

responsabilidade do Hospital, terem ficado aquern dos clias 

de internamento inicialmente orcarnentados. Apesar desla 

reducao, o impacto econ6mico e nulo, pelo facto de se 

tratar de um reernbolso dos services prestados. E ainda 

importante referir que se registou um aumento significativo 

na rubrics dos doentes operados no exterior, atraves de 

vales cirurqicos, da responsabilidade financeira do Hospital. 

Nos consumiveis clinicos e, apesar do constante estorco 

de negociai;ao com fornecedores e de controlo interno 

sobre o consumo, resultou nurna avotucao desfavoravet 

face ao esperado, ficando a rubrica 4,2% acirna do 

esperado, mas 0,6% abaixo do valor do ano anterior. 

10.264.362,82 

91.819,12 Rappel 2015_ Desconto Hunira 

522.066,68 Rappel2015 

5. 912. 787 ,91 Hepatite C 

132.401,25 Acorda Apitarrra 2015_hepatite C 

3.602.649,98 Acorda Apilarrra 2015 

Acorda Apifarrm 2014 

-6.223, 10 

8.860,98 

Acorda Apilarrra 2013 
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Rappel de Medicamentos em 2015 

Em 2015, foram considerados 10.264.362,82€ em Rappel 

de Medicamenlos. 

Apesar do esforco em racionalizar os custos com 

medicamentos, o aumenlo continua do n.? de doentes nas 

varias patologias cr6nicas seguidas no hospital e a 

rnanutencao dos doentes em terapeutica, fruto da maior 

eficacia da mesma, taz com que os gastos com 

medicamentos continuem a aumentar. 

0 aumento de consumo no ambulat6rio deve-se tarnbem 

ao crescente nurnero de doentes noutras patologias 

cr6nicas com um grande peso no hospital: VIH/SIDA, 

Patologia Oncol6gica. Esclerose Multipla, Doenca de Crohn 

e Doern;:as Auto-imunes. Nesta ultirna entidade veriftca-se 

tarnbern um acrescimo do nurnero de doentes das Clinicas 

Privadas (prascricao externa). 

meclicamentos dispensados em regime de arnbulalorio, 

motivado par um aumento generalizado do nurnero de 

doentes e pela utilizacao de terapeuticas inovadoras. como 

e o caso do lratamento da Hepatite C. O consumo anual 

relativo a esta patologia foi cle 7.382.042 euros. sendo que 

destes, somente 263.062 euros se reterern a 

medicamentos que nao estao ao abrigo do Programa de 

Financiamento da Hepatite C e que sao encargo total do 

hospital. 

um a nos con sumo de aumento rnaioritariamente 

0 acrescimo de custos com medicamentos deve-se 

Assi111, na rubrica de cuslo das mercadorias vendidas e 

malarias consurnidas. os medicamentos reqlstararn um 

aumenlo de 17,9% face ao valor do ano anterior e de '13,3% 

face ao on;:amenlado. 

Nos custos operacionais, verificaram-se comportamentos 

distintos face ao Orcarnento, e dentro das pr6prias rubricas. 

Custos Opcracionais 
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Proveitos regista um decrescirno significativo, passando de 

280.453 mil euros em 2014, para 72.955 mil euros em 2015. 

Este comportamento da rubrica, fica a dever-se ao esforco 

205.040.467 407.834.578 

91.856.751 105.537.449 

18.200.000 18.200.000 

88.996.434 88.900.551 

-1.563.102 -1.265.120 

-'13.776.58'1 -297.982 --- --- 
113.183.716 302.297.130 

--- --- 
65.123.886 266.481.289 

27.199.062 17 .574.573 

6.133.421 4.920.529 

14.712.887 13.309.161 
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No Activo, verificou-se um aumento na Divida de Terceiros, 

que passou de 35.882 mil euros para 43.039 mil euros, 

resullante do aumento da divida de lnstituicoes do 

Ministerio cla Saude. 0 valor da rubrics de Acrescirnos de 

Acresc, Cuslos e Proveit. Diferidos 

Outros Passivos 

Fornecedores CIC 
Adiantamentos de Clientes 

--- -- --- --- 
Total do Passivo 

Resultado Liquido do Exercicio 
Resultados Transitados 

Patrim6nio I Capital Estatutario 

Reservas 

FUNDOS PROPRIOS E PASSIVO 
Total do Fundo Patrimonial 

lmobilizado lncorp6reo 0 
lmobilizado Corp6reo 81.022.440 80.746.546 

lnvestimentos Financeiros 25.076 0 

Existencias 5.977.798 4.332.287 

Dividas de Terceiros 43.039.285 35.881.728 

Titulos Negociaveis 0 4.200.000 

Dep6sitos 2.020.9'13 2.221.050 

Acresc, Proveil. e Cust. Diferidos 72.954.956 280.452.967 

Balance 2015 

Finalmente, os resultados financeiros e extraordinarios 

apresentaram resultados dislintos. Enquanto os resullados 

financeiros ficaram em linha com o esperado, o resullado 

extraordinario foi influenciado por correccao a custos de 

exercicios anteriores, originando um nlvel de custos e 

proveitos bastante acima do orcarnento. 

As arnortizacoes clo exercicio ficaram 2.4% abaixo do valor 

do ano anterior (-93.060€) e 6,3% abaixo do valor 

orcarnentado (-253.806€). 

hom61ogo, uma vez que em Dezembro de 2015 existiam 66 

contratos de trabalho pendentes de autorizacao da Tutela, 

referentes a varies grupos profissionais. O defice do 

nurnero de profissionais face a dotacao necessaria para 

garantir a prestacao de cuidados, implica o recurso a 

trabalho extraordinario. 

rsor nrn.hlfl 11 MN.M .. no roxvr 1•,\ 11'1 
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Relativamente ao trabalho extraordinario, nao foi passive! 

apresentar uma reducao do custo face ao periodo 

A rubrica cle "Subsldlos de Ferias e Natal" e os encargos 

com a sequranca social sac direclamente influenciados 

pelo aumento do numero cle internos e contratacao de 

profissionais em regime de contrato a tenno incerto. Estes 

ultimos afectam tambern a rubrica de "Noites e 

Suplementos", uma vez que a maioria dos profissionais 

contratados desempenham Iuncoes em regime de turnos 

rotativos que implicam o pagamento de horas de qualidade. 

a entrada em vigor do Despacho n° 342-C/2015, que 

permitiu a substituicao de profissionais ausentes 

lemporariamente, o que se traduzlu na contratacao de ·123 

profissionais nao orcarnentados em 2015, com o 

correspondente acrescirno nao esperado de 576.988€, ao 

qual acresce o respective encargo para a sequranca social 

no valor de 137.034,65€ (total de 714.022,67€). 



o HFF contratualiza anualmente com a Adrninistracao 

Regional de Saude de Lisboa e Vale do Tejo, IP (ARSLVT) 

as actividades, objectivos e resultados a alcancar, 
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0 Hospital curnpre as orieruacoes emanadas pela Tutela, 

nomeadamente, no exercicio da respectiva actividade 

operacional e no desempenho do nivel de service publico. 

lntegrado no processo cle Planeamento Estrateqlco trianual, 

a.Evioencieceo da atuac;;ao em conformidade com as otientecoes definidas petos ministerios setoriais, designadamenle as 

re/alivas a polilica setorial a prosseguir, as otientecoes espec/ficas a cada enlidade. aos objelivos a a/canc;;ar no exercicio da 

atividade operacional e ao nlve/ de setvlco pC1b/ico a preslar pe/a entidade (vide ponto 4 do artigo 39. 0 do Oecreto-Lei n. 0 

13312013, de 3 de ou/ubro). 

constitui urna das principals actividades desenvolvidas, 

dado o elevado 11(1111ero de doentes que sao adrnitidos de 

acordo com a sazonalidade, obrigando o Hospital a 

condicionar a sua actividade tendo conta a mesma. Assirn, 

nas alturas mais criticas, coma sendo o lnverno, sao 
aplicados pianos de continqencia - piano de inverno - que 

condiciona o desempenho da actividade programada. 

Os factores chave de que dependem as resultados da 

empresa estiio relacionados com a capacidade de resolver 

as quest6es que envolvem a acessibilidade e consequente 

resolucao das listas de espera, tanto de cirurgia coma de 

consulta. A qualidade dos services prestados, e o correcto 

encarninharnento e tratamento dos doentes. dentro do 

hospital, constituem tambern par si um factor critico para o 

desenvolvimento desta actividade. 0 Service de Urgencia 

3. /ndicac;;ao dos falores-chave de que dependem as resultados da entidade. 

0 Prazo Media de Pagamentos (PMP) apresentou urna 
rnanutencao do valor de 2014, que foi de 99 dias. Em 2015, 

foi de 100 dias. 

patrirn6nio continua financiado em apenas 24% (face aos 

76, ·1 mill16es de euros inicialrnente estirnados pela ACSS 

para o Capital Estatutario do HFF no momenta da sua 

transformacao para o regime E.P.E.), situacao que tarnbern 

concorre para a insuficlencia de tesouraria e para a nao 

regulariza<;;iio da divida a fornecedores para as prazos 

acordados. 
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A situacao do Fundo Patrimonial apresenta urn decrescimo 

associado ao resultado llquido registado ern 2015. O 

Em relacao ao Passivo, a rubrica de Adiantarnentos de 

Clienles regista urna dirninuicao significativa pelo motivo 

anteriormente referido de reqularizacao de facturacao de 

anos anteriores. Em 2015, registou-se um aumento do 

valor da rubrica de divida a fornecedores em cerca de 55%. 

de reqularizacao da tacturacao de Contrato Programa de 

anos anteriores. efectuada entre o HFF ea ACSS. 
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Nao se aplica. 0 Eslado, corno unico accionisla do HFF, 

nao celebrou quaisquer acordos parassociais. 

3.lnformac;;ao sabre a existencie de acordos parassociais que sejam do conhecimento da entidade e possam conduzir a 
eventuais restticoes 

Nao se aplica. O o capital do HFF nao se encontra 

represenlado por accoes. O Estado e o detenlor da 

totalidade do capital. 

2.ldentificac;;ao de eventuais timitecoes a titularidade e/ou transmissibilidade das ac;:oes. 

0 capital estalutario do HFF e constituido por urna dotacao 

ern nurnerarlo. no valor de 18.200.000 Euros, totalrnenle 

realizaclo, e detido a 100% pelo Estado. 

1. Divulgac;;ao da estrutura de capital (consoante eoticevet: capital eslatutario au capital social, mimero de ac;;oes, distribuic;;ao do 

capital pelos acionistas, etc.), incluindo indicac;;ao das ditetentes categorias de ac;;oes, direitos e deveres inerentes as mesmas e 

percentagem de capital que cada categoria representa (vide alinea a) do n. 0 1 do a1tigo 44. 0 do Decreto-Lei n. 0 13312013, de 3 

de outubro). 

ESTRUTURA DE CAPITAL 111. 
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Nao se aplica pois o capital do HFF nao se encontra 

representado por accoes e o Estado e o detentor da 

totalidade do capital. 

4.lnformac;ao sabre a existencia de retecoes de natureza comercial entre os titu/ares de periicipecoe« ea entidade. 

Nao se aplica. Os rnembros dos orqaos de adrninistracao e 
de fiscalizacao do HFF, nao detern access em entidades 

em relacao de dominio ou de grupo. 

s.tndtcecso do numero de ac;oes e obriqecoes detidas par membros dos 6rgaos de oamtntstreceo e de tiscetasceo, nos tennos 

do n. 0 5 do artigo 44 7. 0 do CSC. 

Nao se aplica. Contudo, o HFF e associado do SUCH - 

Service de Utilizacao Comum dos Hospitais, sendo a 

quotizacao mensal de 250 Euros. 

2.Explicitac;ao da aquisic;ao e euenecso de oenicipecoes sociais, bem coma da participac;ao em quaisquer entidades de 

natureza associativa ou fundacional (vide allnea c) do n. 01 do artigo 44. 0 do Oecreto-Lei n. 0 13312013, de 3 de outubro). 

0 HFF e os seus orqaos sociais nao sao detentores de 

particlpacoes noutras entidades. 

t.toentinceceo das pessoas singulares (6rgaos sociais) elou coletivas (entidade) que, direta ou indiretamente, sao /itulares de 

petticipecbes noutras enlidades, com indicac;ao detalhada da percentagem de capital e de votos imputeveis, bem coma da 

fonte e da causa de itnputeceo nos tennos do que para o efeito estabe/ece o C6digo das Sociedades Comerciais (CSC) nos 

seus artigos 447. 0 e 448. 0 (vide a/lneas a) e b) don. 01 do artigo 44. 0 do Oecreto-Lei n. 0 13312013, de 3 de outubro). 

OBRIGA<;OES DETIDAS 

PARTICIPA<;OES SOCIAIS E IV. 
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alteracoes introduzidas no Decreto-Lei n.? 244/2012, de 9 

de novembro e pelos artigos 12.0 e 13.0 do Estatuto do 

Geslor Publico. 
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A Cornposicao e mandala dos membros do Conselho de 

Adrninistracao rege-se pelo disposto no Artiga 6.0 do 

Decreto-Lei n.? 233/2005, de 29 de dezembro, com as 

2./ndicar;ao das regras estatutarias sobre procedimentos aplicaveis a nomeecso e subslituir;ao dos membros, consoante 

epliceve), do Conselho de Administraqao, do Consettio de Administraqao Executivo e do Conselho Geral e de Supetviseo. 

Conforme disposlo no artigo 5.0 dos Eslatulos dos 

Hospitais EPE, constante no Decreto-Lei 11.0 233/2005, de 

29 de Dezembro, com as altsracoes introduzidas no 

Decreto-Lel 11.0 244/2012, de 9 de novernbro. sao orqaos 

do HFF: 

a) O Conselho de Adrninistracao; 

b) O Fiscal Unico: 

c) O Conselho Consullivo. 

0 HFF e uma Entidada Publlca Empresarial, constituida 

atraves do Decreto-Lei 11.0 203/2008, de 10 de outubro, 

com o regime aplicado nos termos do Decreto-Lei n." 
133/2013, de 3 de outubro, e do artigo ·18.0 da Lei n.? 

27/2002, de 8 de novembro, e rege-se pelo disposto no 

Decreto-Lei n." 558/99, de 17 de dezembro e o Decreto-Lei 

11.0 233/2005, de 29 de dezembro, com as alteracoes 

lntroduzidas no Decreto-Lei 11.0 244/2012, de 9 de 

novembro. 

t.kientiticeceo do mode/a de govemo ado/ado .. 

B. Administrafao e Superviseo 

Nao se aplica. 

2.ldentificaqao das dellberecoes acionistas que. por imposiqao estetutetie, so podem ser tomadas com maioria qualificada, 

para a/em das /ega/mente previstas, e indicaqao dessas maiorias 

A Mesa da Assembleia Geral nao faz parte dos orqaos 

sociais do HFF, senclo estes constituidos pelo Conselho de 

Admlnistracao. a Fiscal Unico e o Conselho Consultive 

t.coooosicso da mesa da assembleia geral, ao /ongo do ano em retetencis, com ioenuttceceo dos cargos e membros da mesa 

da assembleia gera/ e respetivo mandala (data de inlcio e fim), assim como a remunerecso relativa ao ano em reterencie. Caso 

ten/Ja ocorrido alteraqao de mandato durante a ano em repotte, a entidade oevere indicar as mandalas respetivos (a que seiu e 

o que entrou). 

A. Assembleia Geral 

A entidade deve apresentar um modelo de govemo societerio que assegure a efetiva sepereceo entre as tuncoes de 

administrai;ao executive e as tuncoes de Iiscetizeceo (vide n. 0 1 do artigo 30. 0 do Decreto-Lei n. 0 13312013, de 3 de outubro). 

Des ta forma, deve ser explicitada a composiceo dos seguintes 6rgaos: 

V. ORGAOS SOCIAIS E COMISSOES 
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2010-20'15 HOSPITAL PROF. DR. FERNANDO FONSECA, 

EPE 

Dominic aprofundado das linguas lnglesa e Francesa 

(falada e escrita). 

Dominic do Microsoft Office. 

Actividade Profisslonal 

Luis Manuel Abrantes Marques - Presidente 

Hahilitacoes Academlcas 

Licenciatura em Economia (1987), Faculdade de 

Economia - Universidade Nova de Lisboa. 

Pos-Graduacao em Financ;as (2004), Faculdade de 

Economia - Universidade Nova de Lisboa. 

5.Apresenlac;ao de e/ementos curriculares relevantes de cada um dos membros, consoante eplicevet, do Conse/ho de 

Admi11istrac;ao, do Conse/ho Geral e de Supetviseo e do Conse/ho de Administrac;ao Executivo. Devereo especiticemente ser 

indicadas as atividades profissionais exercidas, pe/o menos, nos ultimas 5 anos (vide alinea j) do n. 0 1 do artigo 44. 0 do 

Deere/a-Lei 11. 0 13312013, de 3 de outubro). 

Todos os membros do Conselho de Adrnlnistracao sao 

executivos. 

4.Distinc;ao dos membros execulivos e nao execulivos do Consetho de Administrac;ao e, re/alivamente aos membros neo 

executivos, identificac;ao dos membros que podem ser considerados independentes . ou, se epticevel, identificac;ao dos 

membros independen/es do Conselho Gera/ e de Supervisao (vide artigo 32. 0 do Decreto-Lei n. 0 13312013, de 3 de outubro). 

Em Fevereiro de 2015, o Dr. Nuno Afonso da Costa Alves 

renunciou ao cargo de Director Clinico e cessou funcoes 

como membro do Conselho de Administracao. Em sua 

substituicao foi nomeada a Ora. Helena Isabel de Seabra 

Nunes de Almeida. 

Legenda: (1) Resolui;ao do Conse/ho de Ministros (R} I Assembleia Geral (AG) I Deliberai;ao Unanime p Escrilo (DUE) I Despacho (DJ 

Jan 2014-Dez 16 Presidente Luis Marques R 31-12-2013 HFF D 

Jan 2014-Dez 16 Vogal Margarida Rate R 31-12-2013 HFF D 

Jan 2014-Dez 16 Vogal Luis Gouveia R 31-12-2013 HFF D 

Jan 2014-Dez 16 Dir. Clfnico Nuno Alves R 31-12-2013 HFF D 

Jan 2014-Dez 16 Dir. Clinico Helena Alrmida R 26-02-2015 HFF D 

Jan 2014-Dez 16 Ent. Director Joao Vieira R 31-12-2013 HFF D 

Nomero estatuttuio minimo e mc'lximo de membros - {nUmero mfnimo 3} I (nUmero msximo 5] 

(lnicio-Fim) Form a (1) Data PEntiddade (010)(2) 
aga ora 

Nome Cargo Remunerai;ao Designac;ao Mandato 

3. Cetecterizsceo da cotnposicso, consosnte epticevet. do Conselho de Administrac;ao, do Coriselho de Administrac;ao 

Executivo e do Ccnselho Geral e de Superviseo, com indiceceo do numero estetutetio mlnimo e meximo de membros, durac;ao 

estetuteti« do mandato, mimero de membros efetivos, data da primeira designac;ao e data do termo de menoeto de cada 

membro. Caso tenhe ocorrido alterac;ao de mendeto durante o a110 em repotte, a entidade devere indicar os mstuietos 
respetivos (o que saiu e o que entrou). 
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Luis Miguel Ferreira Rodrigues Gouveia - Vogal 

Habilitac;6es Acactemicas 

Licenciatura em Gestao de Marketing, lnstituto 

Portuques de Administrac;:i:io de Marketing, Lisboa 

(1999). 

analise de processo, (Universidade Tecnica da 

Calalunha): 

Pos-qraduacao em janeiro 1995 - Adrninlstracao 

Hospitalar (ENSP): 

Formac;i:io complementar 

Junho 2005 - Programa de Alla Direcao de 

tnstltulcoes de Sande, (AESE): 

Actividade Profissional 

Vogal Execulivo do Conselho de Adrninistracao do 

Hospital Prof. Ooutor Fernando Fonseca, EPE (2014- 

2016); Responsavel pelas areas cle neqociacao e 

logistica, recursos humanos, gabinete juridico, 

gabinete de codificacao clinica e cornunicacao. 

Auditora lnlerna do HFF (2012 -2013); 

Administradora da Consults Externa, responsavel 

pela Consulla a Tempo e Heras. Oepartamento 

Cirurqico, no Hospital Garcia cle Orta (201 'I - 20'12); 

Diretora do Service de Planeamento e conlrolo de 

Gesti:io do HGO (2009 - 2011 ); 

Membro da Equipa de Contratualizacao da 

Adrninistracao regional de Saude de Lisboa e Vale 

doTejo (2007 -2009); Administradora Hospilalar - 

Departamenlo da Dor e Ernerqencia, Departamento 

Cirurqico, Service de Alirnentacao, Presidente da 

Comissao de Humanizacao. Responsavel pela 

Gesli:io das Lislas de Espera Cirurqlcas. 

Coordenadora do Processo de Acreditacao do 

hospital do Health Quality Service (1994 -2007). 

Enfermeira Graduada e Enfermeira Especialista de 

Saude Publica (1990 -1993). Enfermeira de Grau I 

(1985 -1990). 

Outras atividades relevantes: 

Membro do grupo de validacao do manual do Programa de 

acreditacao. 

Membro da Balsa de auditores do Programa de 

Acreditacao de Hospitais do IQS. 

Foi formadora em varies cursos e acoes de torrnacao na 

area de gesti:io de services de saude. 
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Margarida Maria Pires Garcia Rato - Vogal 

Habilitac;6es Acadernicas 

Licenciatura - janeiro 1992 - Cestao de Recurses 

Humanos e Psicologia do Trabalho; 

Licenciatura em dezembro 1992 - Especializac;:i:io de 

Enfermagem em Saude Publica: 

Pos-qraduacao em janeiro 2002 - Gesti6n da la 

Calidacle em los Servicios - Sistemas de qualidade, 

M Fundos-Gestora de Fundos de lnveslimento Moblllario, 

SA, Administrador entre 1992 e 1997. M Fund Sicav IM 

Conseil - Luxemburgo, Administrador entre 1994 e 1997. 

Banco Mello de lnveslimentos, SA - Diretor Adjunto entre 

1994 e 1995. Diretor entre 1996 e 1997. Responsavel pelas 

areas de Fundos de lnvestimento Mobilicirio (1994/1997) e 

Private Banking (1997). Corresponsavel pela criacao da 

area de Asset Management (gesti:io de carteiras de clientes 

particulares, fundos de pens6es, fundos de investimento 

mobiliarlo nacionais e eslrangeiros). 

GAN - Groupe des Assurances Nationales (Companhia de 

Seguros). 

Adjunto da Oirecao Financeira corn funcoes de Gestor de 

lnvestimentos. 

Vogal do Conselho de Administracao desde [unho de 

2010 a maio 2011. 

2004-2010 HOSPITAL GARCIA DE ORTA, EPE 

Vogal do Conselho de Adrninistracao - Responsavel 

pelas areas Financeira, Sislemas cle lnformacao e 

Planeamenlo e Controlo cle Gestao. 

1998-2003 CENTRAL Fundos-Sociedade Gestora de 

Fundos de lnvestimenlo Mobiliano. Administrador. 

CENTRAL-Banco de Investimento, SA, Adminislrador - 

Responsavel pelas areas de Asset Management, Redes de 

Distribuicao. Marketing, Sistemas de lnforrnacao 

(1999/2000). 

1990-·1997 Grupo JOSE de MELLO 

M Fiduciaria-Scciedade Gestora de Patrim6nios, SA, 

Direlor Geral entre 1990 e 1991. Administrador enlre 199'1 

e 1997. 

Presidenle do Conselho de Administracao 

Responsavel pelas areas de Aucliloria lnlerna. 

Financeira, Producao, Qualidade e Cornunicacao 

Exlerna. Presiclenle clo Conselho de Adrninistracao em 

regime de substituicao desde junho de 20·11 a 

dezembro 2011, lendo, posleriormente, sido nomeado 

ale 2013, inclusive, e renomeado para o trienio 

2014/2016 



Nota curricular 

Helena Isabel de Seabra Nunes de Almeida - Directora 

Ctinica (desde Fevereiro de 2015) 

lnscrito na Ordem dos Medicos com a cedula profissional 

n.0 32798. 

Especialisla em Medicina lnterna em 31 de agosto 1987, 

pela Universidade Cat61ica de Lovaina, em Bruxelas e 

Assistenle Hospilalar em Medicina lnlerna, da Carreira 

Medica Hospilalar; Especialista em Gaslrenlerologia desde 

4 de junho de 1989, pela mesma Universidade e Assislente 

da Carreira Medica Hospilalar em Gaslrenlerologia. 

Adrnissao no Colaqio da Especialidade de Gastrenterologia 

da Ord em dos Medicos, a 17 de dezembro de 1994. E 
Assislenle Graduado em Gaslrenterologia da Carreira 

Medica Hospilalar, do Hospital Prof. Ooutor Fernando 

Fonseca desde 2005 e Consultor de Gastrenterologia da 

Carreira Medics Hospitalar desde 2006. Em 1982 iniciou 

Iuncoes no Service de Medicina lnterna doHospital 

Universitario de S. Luc da Universidade Cat61ica de 

Lovaina, em Bruxelas. Exerceu as funcoes de Assislenle 

Hospitalar desde 1 de Setembro ·1987 ale 31 de agoslo 

1989, nos Hospitais Umversitarlos de S. Luc, no service de 

Gastrenterologia das Clinicas Universilarias de St. Luc da 

U.C. Lovaina; de 29 de rnarco 1991 ate junho 1995 no 

Servic;:o de Gastrenterologia do Hospital Mililar Principal, e 

desde julho 1995, no Servic;:o de Gastrenterologia do 

Hospital Prof. Ooutor Fernando Fonseca. Assislente 

Hospilalar Graduado de Gastrenterologia do Servic;:o de 

Gastrenterologia do Hospital Prof. Ooutor Fernando 

Fonseca, desde 2005. Foi vogal do Jun do Exame Nacional 

dos lnternos da Especialidade de Gastrenterologia em 

janeiro 2009, Docente livre convidado pela Escola Nacional 

de Saude Publica, no Meslrado da Seguranc;:a do Doente, 

em 3 novernbro 2011. 

Participou em 2011, na elaboracao do questlonario do 

estudo piloto da incidencia de eventos adversos nos 

hospilais, em colaboracao com a Escola de Saude Publica. 

Estagiou em 1998 no Laborat6rio da Gastrenterologia, de 

Cirurgia Experimental e de Fisica Nuclear, da Universidade 

Cal61ica de Lovaina, onde participou no estudo da 

reqeneracao hepalica, atraves da tomografia de emissao 

de positroes. 

Foi Gestor do Risco Clinico desde fevereiro 2009. 

Atualmenle exerce as funcoes de Diretor Clinico do 

Hospital Prof. Doutor Fernando Fonseca, EPE, desde 31 cle 

janeiro 2013. 

= :d 
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Nuno Afonso da Costa Alves - Director Clinico (ate 

Fevereiro de 2015) 

Habilitacoes Academicas 

E Licenciado em Medicina pela Faculdade de Medicina da 

Universidade Cal61ica de Lovaina e pela Faculdade de 

Medicina de Lisboa, desde Junho de 1982. 

Actividade Profissional 

P6s - graduac;:ao em Adrninistracao Hospitalar, 

Universidade Nova de Lisboa - Escola Nacional de 

Saude Publica, Lisboa (2003). 

Programa Avancado de Geslao para Execulivos, 

Universidade Cat61ica Portuguesa (Faculdade de 

Clencias Econ6micas e Empresariais), Lisboa (2007). 

Actividade Profissional 

Vogal Executivo do Conselho de Adrnintstracao do 

Hospital Prof. Doutor Fernando Fonseca, EPE (2012- 

2013); Responsavel pelas areas togislica, 

planeamento e controlo de qestao, gestao de 

tecnologias e sisternas de inforrnacao, coordenacao 

estrateqica referente ao planearnento do investimento. 

Gestor de producao do Hospital Prof. Doulor 

Fernando Fonseca - Departamento eta Mulher - 

servicos de Obstetricia e Ginecologia (inctui 

urqencia): outros Services Cardiologia; UCIC, 

Ortopedia; Gastrenlerologia; Nefrologia; Neurologia; 

Pneumologia (abrit de 2010 -2011). 

Gestor do Departamento Cirurqico (todos os Servic;:os 

Cirurqicos e Blocos Operal6rios) do Hospital Prof. 

Doutor Fernando Fonseca (Maio de 2005 a abril de 

2010). 

Gestor do Departamenlo da Crianca e Geslor do 

Departamento da Mulher do Hospital Prof. Doutor 

Fernando Fonseca (agosto de 2002 a maio de 2005). 

Chefia administrativa do Hospital Prof. Doulor 

Fernando Fonseca - 

Servic;:o de Consultas Extern as ( 1998 -2002); 

Services de lnternamenlo (2000 a 2001 ). 

Projetos/Grupos de Trabalho 

Reacreditacao pelo HQS; Hospital Prof. Doutor Fernando 

Fonseca (2011 ). 

«Projelo de Excelencia do HFF»; Hospital Prof. Doulor 

Fernando Fonseca (2007). 

«Projeto de Mudanc;:a do HFF»: Hospital Prof. Doutor 

Fernando Fonseca (2005). 

Acreditacao pelo Health Quality Service do Kings Fund do 

HFF (2000; 2003). 
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suscetfveis de gerar conflitos, que se juntam em anexo ao 

presente Relat6rio. 
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Os membros do CA emitiram dectaracoes de nao detencao 

de participacoes patrimoniais ou relacoes com terceiros 

6.Apresentaqao de deciereceo de cada um dos membros do 6rgao de edmimstreceo ao 6rgao de edministrecso e ao 6rgao de 

tiscstizeceo, bem como a tnspeceo-Geret de Financ;as (IGF), de quaisquer perticipecoe« patrimoniais que detenham na 

entidade, assim como quaisquer relaqoes que mantenham com os seus fomecedores, clientes, instituiqoes financeiras ou 

quaisquer outros parceiros de neg6cio, suscetiveis de gerar conflitos de interesse (vide artigo 52. 0 do Decreto-Lei n. 0 13312013, 

de 3 de outubro). 

Meslrando em Bioetlca, lnstituto de Bioetica da 

Universidade Catolica (2006). 

Pos-qraduacao em Gestao de Unidades de Sande, 

Universidade Cat61ica (1999). 

Curso Especiallzacao Enfermagem de Reabilitacao, 

ESE Angelo da Fonseca (1993). 

Actividade Profissional 

Enfermeiro-diretor do HFF, Amadora (desde 

11412007). 

Gestor de camas do HFF, Amadora (de 11812005 a 

301312007). 

Enfermeiro consultor do HFF, Amadora (de 11412005 

a 291712005). 

Enfermeiro-chefe no servic;:o de urgencia geral do 

HFF, Amadora (de 121611996 a 311312005). 

Enfenneiro-chefe no service de especialidades 

cirurqicas e no servic;:o de ortopedia do HFF, 

Amadora (de 1110/1995 a 10/6/1996). 

Enfermeiro especialista de reabititacao na Unidade 

de Medicina e Reumatologia do Centro Hospitalar do 

Funchal (de 31111994 a 30/9/1995). 

Enfermeiro de grau I na Unidade de Cuidados 

Intensives Polivalente do Centro Hospitalar do 

Funchal (de 10/1011988 a 19/5/1992). 

Artigos publicados: 

«Autonomia e prestacao de cuidados de sauce». Nursing, 

n.0 222, junho 2007. 

«Listas de espera para cuidados de saude - Onde fica a 

etlca», Nursing, n.? 217, janeiro 2007, pp. 30 -35. 

«Triagem de enfermagem na urqencia geral de adultos - 

Uma realidade no Hospital Amadora Sintra», Sinais Vitais, 

n.? 42, maio de 2002; «Cuidados de enfermagem a doentes 

com hemorragia subaracn6idea», Sinais Vitais, n." 5, 

novembro de 1995. 

r11c11 001:-roa 11 R-.:.\,OO ll't~<.1"<".\ t:rJ ~ 

Pediatrica e Unidade cle Cuidados Intensives e Especiais 

Pediatricos do Departamento de Pedialria do HFF.2004 

Sub-especialidade em Cuidados Intensives Pediatricos, 

2005 - Chefe de Servic;:o da Carreira Hospitalar, aprovada 

com 18 valores. 

2006-2015 - Responsavel pelo Nucleo de Protecao as 

Crianc;:as Vitimas de Maus Tratos do HFF. 

2011-2012 - Pos-Graduacao em tnvestiqacao Clinica e 

Epidemiol6gicada Faculdade de Medicina de Lisboa. 

2013-2015 - Presidente da Direc;:ao da Seccao de Cuidados 

lntensivos Pediatricos da Sociedade Porluguesa de 

Pediatria. 

Joao Luis Perestrelo Vieira - Enfermeiro Director 

Habllitacoes Acadernicas 

Curso Geral de Enfermagem, ESE de S. Jose de Cluny, 

Funchal (1988). 

Responsavet pela Unidade Urgencia 2003-2015 

1986 - Aprovada no Exame Nacional de Acesso ao 

lnternato da Especialidade com 82%. 

1986 - Aprovada no Exame Internacional da Educational 

Comission for Foreign Medical Graduates (ECFMG). 

1987-1992 - lnlernato Complementar de Pediatria Medica 

no Hospital de Santa Maria, classiflcacao final de 18,9. 

1989-1991 - "Research Fellowship" em Biologia Celular na 

Universiclade de Michigan em Ann Arbor, Eslaclos Unidos 

da America. 

1992-1996 - Assistente Hospitalar cle Pediatria com 

funcoes na Unidade de Cuidados Especiais Pediatricos no 

Hospital de Santa Maria. 

1993-2008 -Assistenle Livre, Cadeiras de Pedlatrla I e II da 

FML. 

1996-2002 - Assistente Hospitalar de Pediatria no Hospital 

Prof. Doutor Fernando Fonseca, responsavel pela Unidade 

de Cuidados Intensives Pediatricos. 

'1984 - Licenciatura em Medicina, FML, media final 17 

valores. 



36 

Delegam-se ainda as seguintes cornpetencias: 

1. Em relacao aos assuntos referentes aos dominios atras 

elencados, o Conselho de Adrnlnistracao deliberou delegar 

nos respectivos membros as competencies necessarias a 
pratica dos actos de gestao, bem como subdelegar as 

correspondentes cornpelencias que Ille sejam delegadas 

pela Tutela, sem prejuizo do clisposto nos Estatutos clo HFF 

(que constam do anexo II ao Decreto-Lei n.? 233/2005, de 

29 de Dezembro, republicado pelo Decreto-Lei n.? 

244/2012, de 9 de Novembro) para o Presidente do 

Conselho de Acminlstracao (Artiga 8.0), para o Director 

Clinico (Artiga 9.0), e para o Enfermeiro-Director (Artiga 

10.0). 

No Vogal Execulivo, Enf.0 Joao Luis Perestrelo Vieira, 

Enferrneiro Diretor, a coordsnacao da gestao dos 

enfermeiros e assislentes operacionais no que respeita aos 

Services, Departamentos e Unidades de acao medica e de 

diagn6stico e terapeutica, das areas dos services gerais, e 

da esterilizacao. 

Na Vogal Executiva, Ora. Helena Isabel de Seabra Nunes 

de Almeida, Diretora Clinica, a coordenacao das areas da 

qovernacao clinica nos Services. Departamentos e 

Unidades de acao rnedica e de diagn6slico e terapeuttca, 

cornissao de controlo de lnfeccao, comlssao de Iarmacia e 

terapeutlca, comissao de coordenacao oncol6gica, 

cornlssao tecnica de certificacao de IVG, nutrir;ao e 

dletetica, saude ocupacional, equipa de gestao de altas e 

cornissao de elica. 

E tarnbern atribuida a responsabilidade de coordenacao 

eslrateqica referente ao planeamento estrateqico do 

investirnento do HFF. 
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a) Direcao de Logistica: 

b) Direcao de Planeamento e Controlo de Gestao: 

c) Direcao de Geslao e Tecnologias de lnformacao: 

d) Cornissao de Norrnalizacao de Consumiveis. 

Ao Vogal Executivo, Dr. Luis Miguel Ferreira Rodrigues 

Gouveia, fica atribuida a responsabilidade de supervisao e 

coordenacao estrateqica das seguintes direccoes/areas 

funcionais: 

A Vogal Executiva, Ora. Margarida Maria Pires Garcia Rato, 

fica atribuida a responsabilidade de supervisao e 

coordenacao estrateqica das seguintes dlreccoes/areas 

funcionais: 

a) Direccao de Recursos Humanos. Formacao e Ensino; 

b) Gabinete Juridico; 

c) Gabinete de Comunicacao e lmagem; 

d) Gabinete de Audiloria e Codificacao Clinica; 

e) Centro de Documentacao e lnrormacao. 

E tarnbern atribuida a responsabilidade de coordenacao 

estrateqica da rnateria referente a responsabilidade social 

do HFF. 

Ao Presidente do Conselho de Adrninistracao, Dr. Luis 

Manuel Abrantes Marques. fica atribuida a 

responsabilidade de supsrvisao e coordenacao estrateqlca 

das seguintes direcoes/areas funcionais: 

a) Direcao Financeira; 

b) Direcao de Producao: 

c) Direcao da Qualidade; 

d) Comissao de Qualidade e Seguranr;a do Doente; 

e)Servi<;o de Auditoria lnterna. 

E tarnbem atribuida a responsabilidade de coordenacao e 

supervisao estrateqicas do sistema de sequranca fisica das 

instalacoes do HFF. 

8.Apresentar;ao de organogramas cu mapas funcionais relativos a repartir;ao de competencies entre os verios 6rgaos sociais, 

comissoes e/ou departamentos da entidade, incluindo intormeceo sabre delegar;oes de competencies, em particular no que se 

refere a de/egar;ao da administrar;ao quotidiana da entidade. 

Nao se aplica. 0 capital do HFF e integralmente detido pelo 

Esta do. 

7.ldentificar;ao de reiecoes fami/iares, profissionais au comerciais, /1abituais e significafivas, dos membros, consoante aplicavel, 

do Conselho de Administrar;ao, do Conselho Geral e de Supetviseo e do Conselho de Administrar;ao Executivo com acionistas 

rimr orn•nrn 11}tz.;.\'11n 10.'0\lt'.\ l'l'I ~ 



3.4. Ao Vogal Executivo, Enf.0 Joao Luis Perestrelo Vieira, 

Enfermeiro-Diretor: 

Fica atribuida a responsabilidade de supervisao e 

coordenacao eslrateqlca dos Services dependentes da 

Direcao cle Enferrnagem, bem como a gestao do pessoal a 

seu cargo (Enfermagem e Auxiliares de A<;iio Medica). 

E tambern atribuida a responsabilidade de: 

• Autorizar as escalas para o pessoal a seu cargo, bem 

como a veriflcacao e o cumprimenlo das mesmas. 

tendo em vista a racionalizacao clos recursos a 

integrar; 

• Autorizar o gozo de ferias do pessoal a seu cargo; 

• Sao tarnbem atribuidas responsabilidades referentes 

ao recrutamento e mobilidade interna do pessoal a 

seu cargo; 

• Dar parecer para a admissao e mobilidacle externa cle 

pessoal de enfermagem e assistentes operacionais; 

• Proceder a afectacao e rnovirnentacao do pessoal a 

seu cargo no arnbito interno; 

• Propor a nomeacao dos enfermeiros-chefes, ou 

responsaveis dos Servic;:os; 

• Aprovar os borarios do pessoal de enfermagem e 

Assistentes Operacionais; 

• Dar parecer na inscricao e participacao em estaqios, 

congressos, reuni6es, serninarlos, col6quios e cursos 

de formacao, quando envolve financiamento; 

• Submeter a aprovacao do Conselho de 

Adrninistracao a introducao de novos medicamentos, 

apes parecer da comissao de Iarmacia e terapeutica, 

em obediencia a principios de norrnalizacao e de 

eflclsncia econ6mica; 

• Dar parecer na inteqracao dos medicos para a 

participacao nos juris dos concursos de oulras 

instituicoes: 

• Autorizar a disponibilizacao de dados clinicos a 
entidade competente que os solicitar no arnbito de 

processo judicial e de mforrnacoes clinicas relalivas a 
assistencia prestada; 

• Aprovar o piano anual de forias, do pessoal da 

Carreira rnedica: 

• Decidir sobre queixas e reclarnacoes apresentadas 

pelos utentes ou seus familiares. 

• Dar parecer na inscrlcao e participacao em estaqios. 

congressos, reuni6es, seminaries. col6quios e cursos 

cle forrnacao. 

l'MOI Ulll·H)l llll"·"no ltl;\'\r('.~ n1 ~ 
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3.3. Na Vogal Executiva, Dra. Helena Isabel de Seabra 

Nunes de Almeida, Diretora Clinica: 

Propor ao Conselho de Adrninlstracao a desiqnacao ou 

destituicao de Diretores de Services de acao rnedica: 

E tarnbern atribuida a responsabilidade de: 

• Atorizar as escalas de urqencia para o pessoal 

medico, bem como a veriflcacao e o cumprimento 

das mesmas, tendo em vista a raclonalizacao dos 

recurses a integrar; 

• Autorizar o gozo de terias dos medicos; 

3.2. Na Vogal Executiva, Ora. Margarida Maria Pires Garcia 

Rato: 

• Justificar e injustificar faltas, desde que observadas 

as disposicoes legais em vigor; 

• Autorizar a concessao do estatuto de trabalhador- 

estudante, nos lermos das norrnas legais em vigor; 

• No arnbito do regime juridico da protecao da 

maternidade e paternidade, autorizar as regalias e 

praticar todos os atos que a lei comete ao 

empregador; 

• Autorizar os processos relacionados com dispensa 

para arnarnentacao e tratamento ambulat6rio, bem 

como as dispensas para as consultas medlcas ou os 

exames complementares de diagn6stico; 

• Mandar verificar o estado de doenc;:a comprovada por 

certificado medico, bem como rnandar submeter os 

trabalhadores a junta medica. nos termos da 

legislac;:ao em vigor; 

• Autorizar as acurnulacces de funcoes: 

• Proceder a outorga de contratos de trabalho. 

3.1. No Presidente: 

Exercer as competencias inerentes aos pelouros dos 

demais Vogais na ausencia ou impedimenta deles. 

3. 0 Conselho de Administracao deliberou tarnbern clelegar: 

2. Tendo presente o disposto no ponto anterior, o Conselho 

de Adminlstracao delibera ainda delegar no seu Presidente 

e nos Vogais Dra. Margarida Maria Pires Garcia Rato e Dr. 

Luis Miguel Ferreira Rodrigues Gouveia, a autorizacao para 

a realizacao de despesa com a locacao e/ou aquisicao de 

bens e services no arnbito dos respectivos dominios, 

quando aquela nao exceda o valor ou a responsabilidade 

de€ 70.000,00 (setenta mil euros). 
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cada uma de/as assim coma as suas competencies e slntese das atividades desenvolvidas no exerclcio dessas competencies. 

d) Comiss6es existentes no 6rgao de edministreceo ou superviseo, se eplicsvel. ldentificac;ao das comiss6es, composiceo de 

de 28 de Marco, procede a apreciacao global das 

estruturas e dos mecanismos de governo em vigor no HFF. 

0 Fiscal Onlco, em cumprimento do disposto no n." 17 do 

Anexo a Resolucao do Conselho de Ministros n.? 49/2007, 

c) 6rgaos da entidade competentes para realizar a ava/iac;ao de desempenho dos administradores executives e criterios pre- 

determinados para a avaliac;ao de desempenho dos mesmos; 

b)Cargos exercidos em simulteneo em outras entidades, dentro e fora do grupo, e outras atividades relevantes exercidas pe/os 

membros daque/es 6rgaos no decurso do exercicio, apresentados segundo o totmeto seguinte: 

Nao se aplica. 

• Luis Gouveia - 88% 

• Nuno Alves - 80% 

• Helena Almeida - 80% 

• Joao Vieira - 88% 

Durante o ano de 2015, foram realizadas 56 reuniiies do 

Conselho de Adminlstracao. sendo a % por pessoa a 

abaixo indicada: 

• Luis Marques - 95% 

• Margarida Raio - 95% 

a) Numero de reuni6es realizadas e grau de assiduidade de cada membro as reuni6es realizadas ; 

s.Cerecteazeceo do funcionamento do Conselho de Administrac;ao, do Conse/ho Geral e de Superviseo e do Conselho de 

Administrac;ao Executivo, indicando designadamente: 

4. O Presidente do Conselho de Adrninistracao sera 

substituido nas suas ausencias e impedimentos pela Ora. 

Margarida Maria Pires Garcia Raio. 

3.7.0s limites e condlcoes de exercicio das competencras a 

subdelegar devem constar em acta do Conselho de 

Adrnlnistracao. sendo publicitadas internamente, sempre 

que assim se entenda por conveniente. 

necessaries a gestao, de acordo com o definido para as 

instituicoes bancarias. 

3.6.Nos termos do n.? 3 do Artiqo 7.0 dos Estatutos do 

Hospital Professor Doutor Fernando Fonseca, EPE, licam 

os rnernbros do Conselho de Adrninistracao autorizados a 

subdelegar as cornpstencias atribu idas em todos os n iveis 

de pessoal dirigente ou de chefia, com excepcao das 

previstas nas allneas a) a j) do n.? 1 do mesmo artigo. 

• Homologar as avaliacoes de desempenho do pessoal 

de enfermagem e Assistentes Operacionais; 

• Aulorizar o gozo e acurnulacao de ferias bem como 

aprovar o respetivo piano anual no que diz respeito 

ao pessoal a seu cargo; 

• Decidir sobre queixas e reclamacoes apresentadas 

pelos utentes ou seus familiares, que envolvam 

pessoal a seu cargo. 

3.5. Nos Vogais Ora. Margarida Maria Pires Garcia Raio e 

Dr. Luis Miguel Ferreira Rodrigues Gouveia: 

A cornpelencia para vincular o HFF, com a sua assinalura, 

na outorga de quaisquer regimes de contratacao de 

recurses humanos. 

Movimenlar as contas bancarias, quer a credito quer a 

debito, atraves de cheques e outras ordens de pagamento, 

transferenclas de fundos e de outros meios bancarios 
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Comlssao de Farmacta e Terapeutica (Ora. Helena 

Almeida) 

A Cornissao de Farrnacia e Terapeulica e constituida no 

maxirno por seis membros, sendo Ires medicos e tres 

farmaceuticos, entre os quais o Diretor Clinico que preside 

e tern veto de qualidade e o Direlor da Farrnacia, Os 

restanles medicos e tarmaceuticos, lodos do quadro do 

Hospital, sac nomeados, respetivamente, pelos Diretor 

Clinico e Diretor da Farmacia. O responsavel pelo Service 

de Log istica pode ser convocado para participar nas 

reunioes em tuncao das materias a tratar. 

1 - Compete a Comissao de =armacla e Terapeutica: 

a) Atuar como 6rgao de liqacao entre os services 

de acao rnedica e a Farrnacia: 

b) Elaborar as aclenclas privalivas de adilamento ou 

exclusao ao Formulario Hospilalar de 

Medicamenlos; 

c) Emitir pareceres e relat6rios, acerca de todos os 

medicamentos a incluir ou a excluir do Forrnulario 

Hospitalar de Medicamentos: 

d) Acompanhar o cumprimento do Forrnularto 

Hospitalar de Medicamenlos e suas adenclas: 

e) Pronunciar-se sobre a correcao da Ierapeutica 

prescrita aos Utentes, quando solicilada pelo seu 

1 - A Cornissao de Coordenacao Oncol6gica e composta. 

no rnaxirno, por cinco medicos, sob proposla do Direlor 

Clinico. 

2 - Sao competencias da Cornissao de Coordenacao 

Oncol6gica: 

a) Organizar as consullas de grupo multidisciplinar 

co111 o objeto de analisar e definir as estrateqias 

de diagn6slico e terapeuticas relativas a 
oncologia; 

b) Definir crlterios e propor protocolos de 

relaclonarnento com instituicoes especialmente 

diferenciadas na doenc;;a oncol6gica; 

c) Definir e aprovar prolocolos de atuacao 

diagn6slica e terapeutica; 

cl) Promover e coordenar o regislo oncol6gico do 

Hospital, fornecendo os elementos necessaries 

ao cumprimenlo das larefas do regislo 

oncol6gico regional com sede no lnstituto 

Portuques de Oncologia de Lisboa Francisco 

Gentil E.P.E .. 

3 - A Cornissao de Coordenacao Oncol6gica rege-se pela 

Portaria n.? 420/1990, de 8 de junho. 

l'kOI llfHilOll lf"JL"i\'ll()l'U''l-C\Jl'r ~ 

Re!at6rio de Govemo Socieierio 2015 I HFF 

Ccmlssao de Coordenacao Oncol6gica (Dra. Helena 

Almeida) 

A Comissao de Coordenacao Oncol6gica e uma estrutura 

de apoio tecnico cuja rnissao e promover o registo 

oncol6gico do Hospital e e presidida pelo Diretor Clinico. 

Cornis sao da Qualidade e Seguranc;a do Doente (Dr. 

Luis Marques, Enf.0 Jcao Vieira, Ora. Helena Almeida, Dr. 

Luis Miguel Gouveia) 

1 - A Cornissao da Qualidade e Seguranc;;a do Doente e um 

6rgao permanente, multidisciplinar e de apoio tecnico ao 

Conselho de Adrninistracao que tern como missao a 

promocao, lnteqracao e acompanhamento das diferentes 

materias no dominio da Qualidade e Gestao do Risco. 

2 - Esta comissao e presidida pelo representante do 

Conselho de Adrninistracao com o pelouro da Qualidade, 

fazendo parte da mesma, os Direlores Clinico e de 

Enfermagem, um Vogal do Conselho de Adrnlnlstracao. os 

Responsaveis da area da Qualidade, Producao, Farmacia, 

Gabinete do Cidadao, Servic;;o de Saude Ocupacional, 

Gestor de Risco Clinico e nao Clinico, os Presidenles ou 

representantes do Grupo de Coordenacao Local do 

PPCIRA, das Comiss6es de Auditoria Clinica, Transfusao 

Hospitalar, Reanimacao, podendo vir a ser integrados 

Presidenles ou represenlanles de outras Areas, Comiss6es 

ou equivalentes. 

3 - Compete a Cornissao da Qualidade e Seguranc;;a do 

Doente: 

a) Formular propostas ou pareceres no arnbito das 

estrategias da Qualidade e Gestao do Risco a 

prosseguir pelo hospital; 

b) Eslabelecer, promover e monitorizar as acoes 

necessarias ao cumprimenlo das orienlac;;6es 

definidas, anualmenle, pelo Departamento cla 

Qualiclade na Sande da Direcao Geral de Saude 

no arnbito da Estrateqia Nacional para a 

Qualidade na Saude; 

c) Garanlir a prornocao e acompanhamento de 

outras acoes eslabelecidas em runcao dos 

objetivos do pr6prio Hospital, nas materias em 

causa; 

d) ldentificar e promover acoes de nalureza 

seclorial e/ou transversal, com vista a garantia da 

qualidade e seguranc;;a. 

As Comiss6es Especializadas integrando rnembros do 

Conselho de Adminislracao. sao as seguintes: 
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Nao se aplica. Ver ponlo 0. Revisor Oficial de Contas (ROC). 

2. ldentificar;ao, consoanle epticeve', dos membros do Conselho Fiscal, da Comisseo de Auditoria, do Conse/ho Geral e de 

Supetviseo ou da Comissso para as Materias Financeiras que se considerem independentes. nos termos do n. 0 5 do artigo 

414.0, do CSC. 

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

1. ldentificaqao do orgao de Iiscelizeceo correspondente ao modelo adotado e composiceo, consoante eplicevet, do Conselho 

Fiscal, da Comissao de Auditoria, do Conse/ho Gera/ e de Supetviseo ou da Comisseo para as Materias Financeiras, ao longo 

do ano em reietencie, com indlceceo do numero estetutetio minima e max/mo de membros, durar;ao estatutaria do mandato, 

numero de membros efetivos e suplentes, data da primeira designar;ao e data do termo de mandala de cada membro. Caso 

tenn« ocorrido ettetecso de mandato durante o ano em reporte, a entidade devere indicar os mandatos respetivos (o cue seiu e 

o que entrou). tniormecso a apresentar segundo o formato seguinte: 

0 seu funcionarnento decorreu ate '11.12.2015. 

Cornissao de Norruallzacao de Consumlvels (Enf.? Joao 

Vieira) 

1 - A Cornissao de Normalizacao de Consumiveis Clfnicos 

e urna estrutura de apoio tecnico, a qual cabe emitir 

pareceres relativos a polilica de consurnlveis clinicos 110 

Hospital. 

2 - A Cornissao de Nonnatizacao de Consumiveis Cllnicos 

e cornposta por medicos, enfermeiros e pelo responsavel 

da logislica. Da sua cornposlcao faz parte, igualmente. o 

Enfermeiro Director. 

3 - Compete a Comissao de Norrnalizacao de Consumiveis 

Clinicos: 

a) Emitir parecer sobre a introducao 110 Hospital de 

todo o material de consume clinico; Deflnir e 

propor uma polilica de normatlzacao dos 

produtos consumidos; 

b) Desenvolver, transversalrnente, procedimenlos 

de utilizacao que promovam a utitizacao racional 

dos mesrnos. 

rMOI OOL'TOa n JI:\:\'°'' i-0:-.~1 \",\ I l'f ~ 

C. Fiscetizeceo 

Ccmlssao de lnvestlqacao Clinica (Ora. Helena Almeida 

e E11f.0 Joao Vieira) (*) 

presidente e sem quebra das normas 

deontol6gicas; 

f) Apreciar com cada Service hospitalar os custos 

das terapeutlcas que periodicamente Ille sao 

submetidas, ap6s ernissao de parecer obrigat6rio 

pelo Diretor da Farmacia; 

g) Elaborar, observando inforrnacao sobre os custos 

a emitir pelo Diretor da Farmacla, a lista de 

medicamentos de urgencia que devem exislir nos 

Services de prestacao de cuidados; 

h) Propor o que liver por conveniente denlro das 

rnaterias da sua cornpetencia: 

i) Elaborar programas de forrnacao continua, na 

area da terapeutica, 

2 - As reunifies da Cornissao de Farrnacia e Terapeutlca 

abordarao a recolha de intormacao sobre a prescricao e 

utilizacao dos medicamentos 110 ambients hospltalar, tendo 

em vista a eficacia do tratarnento do Utente e o objelivo da 

poupanca e racionalidade na qestao dos stocks. 
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n.? 681, a prestar services ao Hospital desde o exercicio de 

2014. 
Fiscal Unico Suplenle: Jose Manuel Martins Goncalves 

Roberto, inscrito na Ordem dos ROC sob o n.? 1051. 

Fiscal Unico Efectivo: ABC - Azevedo Rodrigues, Batalha, 

Costa & Associados - SROC Lda, inscrita na Orclem dos 

ROC sob o 11.0 115, representada por Jose Maria Monteiro 

de Azevedo Rodrigues, inscrito na Ordem dos ROC sob o 

D. Revisor Oficial de Contas (ROG) 

1. /dentificaqao, membros efetivo e suplente, da Sociedade de Revisores Oficiais de Contas (SROC), do ROG e respetivos 

numeros de tnscncso na Ordem dos Revisores Oficiais de Contas (OROC) e na Comisseo do Mercado de Va/ores Mobiliarios 

(CMVM), caso epticevet, e dos s6cios ROG que a representam e indicaqao do nutnero de anos em que o ROG exerce tuncoes 

conseculivamente junta da entidade e/ou grupo. Caso tenha ocorrido alleraqao de mandala durante o ano em reporte, a 

enlidade devere indicar os mandalas respetivos (o que saiu e o que entrou). 

d) Outras tuncoes dos orqsos de fiscalizaqao e, se eplicevel, da Comisseo para as Materias Financeiras. 

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

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

c) Procedimentos e criterics epiiceveis a intetvencso do 6rgao de fiscalizaqao para efeitos de contreteceo de services 

adicionais ao auditor externo; 

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

b) Cargos exercidos em simul/aneo em outras enlidades, dentro e fora do grupo, e outras alividades re/evantes exercidas pe/os 

membros daque/es 6rgaos no decurso do exercicio; 

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

a) Numero de reunioes realizadas e respe/ivo grau de assiduidade por parte de cada membro, apresentados segundo o 
formato seguinte: 

4. cerectenzecso do funcionamento do Conse/ho Fiscal, da Comissao de Auditoria, do Conse/ho Gera/ e de Supervisao ou da 

Comisseo para as Materias Financeiras, indicando designadamente, consoante eplicevel: 

Nao se aplica. Ver ponto D. Reviser Oficial cle Contas (ROC). 

3. Apresentaqao de elementos curriculares relevantes de cada um dos membros do Conselho Fiscal, da Comisseo de Auditoria, 

do Conselno Geral e de Supetviseo ou da Comisseo para as Metenes Financeiras e outros. Deverso especificamente ser 

indicadas as atividades profissionais exercidas, pelo menos, nos ultimas 5 anos. 

reor uni rou n M:\':.\:\nn 11>:-N.l'.\ ll'f ~ 
_, 
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0 Auditor Externo nao faz parte dos orqaos sociais do HFF. 

E. Auditor Externo 

1. /denlificai;ao do auditor externo designado e do socio ROG que o representa no cumprimento dessas iuncoes, bem como o 
respetivo numero de registo na GMVM, assim coma a indicai;ao do ruimero de anos em que o auditor extemo e o respetivo 

socio ROG que o representa no cumprimento dessas tuncoes exercem tuncoee consecutivamente junta da enlidade elou do 

grupo, bem assim coma a remunerectio re/ativa ao ano em relerencie, apresentados segundo o formato seguinte: 

Nao sao prestados outros services ao Hospital. 

4.Descriqao de outros services prestados pela SROG a entidade e/ou prestados pelo ROG que representa a SROG, caso 

epticevel. 

Remun~ Anu11201s (t) 

Home 
erut1 RICI~ Rernuntntoru """- V*r flnJf 

R.-runentcr\l 
(1) (l) 

(!) 
(•)·(.U-(')•(3) 

A.BC - SROC ld• 17.324.28 2 182,92 15 141.36 

Nola Mencionar o erecnvo (SROC e ROC) e o suplente (SROC e ROC) 

Legenda. (1) Assembleia Ger al (AG) I Oelibera<;iio Unanime p Escrito (DUE) I Despacho CD) 

Suplente- 

19112/201< (0) 1051 

I 
I Jos• lotsnuel : 

Msrhns Gonf-Slve& I 
Roberto l 

I 

Fi.seal 
Unico 

201<-2016 

MllHUto kStnltfkaQIO SROC I ROC Dtllgnr~ H.'dl tnOI Cl 
u.•01 ano• GI 

cirvc run~M tun~" 
, .. »Flin) ,, .... 11."ln~ 11.'()QlA[O Form1ro Dll• Contratao1 ton:1<1u no exlfdicSlt RI 

n1 OROC ntCM\11.1 tnU0.01 grupc 

F1sc.al ABC-A:evedo 

2014·2016 Unlco Rodngues. Bstsh1. 115 8936 (0) 19112/201~ 2 2 
Efeetivo Costs~ 

Assoc.iados~ROC. 
ld• 

3.lndicaqao do nutnero de anos em que a SROG e/ou o ROG exerce tuncoes consecutivamente junta da enlidadelgrupo, bem 

coma inaicscso do numero de anos em que o ROG presta services nesta entidade, incluindo o ano a que se refere o presente 

relat6rio, bem assim coma a remunereceo relativa ao ano em reierencle, apresentados segundo os formatos seguintes: 

Revisores Oficiais de Conlas, por um periodo de tres anos, 

renovavel apenas urna vez. 

Os Estalutos do HFF estabelecem que o Fiscal untco e 

Suplenle sao nomeados por Despacho do Ministro de 

Eslado e das Financas, obrigatoriamente de entre os 

2.lndicaqao das limitaqoes, /egais e outras, relativamente ao numeio de anos em que o ROG presta contas a entidade. 

NIU! OOFTlla llM'l;\"lfl H1:\~lt'\ IPJ ~ ' t 
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Nola: devera indicar-se o valor dos honoraries envolvidos recebidos pelos uabalhos e a percentagem sobre os honoraries totals 
faturados pela empresa a enlidade/grupo. 

0 Auditor Externo naofaz parte dos orqaos sociais do HFF. 

Remunera<;ao paga a SROC (inclui contas individuals e consolidadas) 

Valor dos services de revisao de contas [€] [%] 

Valor dos services de consultadoria fiscal 
[€] [%] 

Valor de outros services que nao os das alineas anteriores [€] [%] 

Total pago pela entidade a SROC [€] 100% 

Par entidades que integrem o grupo (inclui contas individuals e consolidadas) 

Valor dos services de revisao de contas [€] [%] 

Valor dos services de consultadoria fiscal [€] [%] 

Valor de outros services que nae os das alineas anteriores [€] [%] 

Total pago pelas entidades do grupo a SROC [€] 100% 

s.tncncecso do montante da temunerecec anual paga pe/a entidade elou par pessoas co/etivas em relar;ao de domlnio ou de 

grupo ao auditor e a outras pessoas singulares ou coletivas pertencentes a mesma rede e discrimineceo da percentagem 

respeitante aos seguintes setvicos, apresentada segundo o formato seguinte: 

O Auditor Externo nao faz parte dos orqaos socials do HFF. 

3.Jdentificar;ao de trabalhos, distintos dos de auditoria, rea/izados pe/o auditor extemo para a entidade e!ou para entidades que 

com e/a se encontrem em reteceo de dominio, bem como indicar;ao dos procedimentos infernos para efeitos de aprovar;ao da 

contreteceo de tais services e inoiceceo das rezoes para a sua contreteceo. 

O Auditor Externo nao faz pa rte dos orqaos socials do H FF. 

2. Explicitar;ao da politica e periodicidade da rotar;ao do auditor extemo e do respelivo sccio ROC que o representa no 

cumprimento dessas tuncoes, bem coma indiceceo do 6rgao resoonsevel pe/a ava/iar;ao do auditor externo e periodicidade 

com que essa avaliar;ao e feita. 

rll.(11 OOU1'0H r!JlX.\:0.00 i-():"\~IT.\ l'l't ~ 
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sua natureza, devem, ( ... ) elaborar pianos de qestao de 

riscos de corrupcao e mfraccoes conexas ( ... )", o Conselho 

de Adrninistracao do Hospital Prof. Doutor Fernando 

Fonseca, EPE (HFF), apresentou o seu Plano para os anos 

de 2014/2015, no arnbito do qua! se identificam os 

possiveis riscos e/ou eventos por areas/Services, 

reportando, atraves de escala pr6pria, o nivel de impacte e 

grau de probabilidade de ocorrencia e apresentando 

rnedidas preventivas. 0 referido piano encontra-se 

publicitado no sitio internet do Hospital. 
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Na sequencia da Recornendacao do Conselho de 

Prevencao da Corrupcao. de 01 de Julho de 2009, ernitida 

pelo Conselho de Prevencao da Corrupcao (CPC), cujo 

prazo foi prorrogado pela Recornendacao n.? 1/20"!0, 

publicada em Diario da Republica, 2• serie. n.? 71, de 13 de 

Abril de 201 O, sobre "Pianos de gestao de riscos de 

corrupcao e infraccoes conexas", a qua! estabelece que 

"Os orqaos dirigentes maxirnos das entidacles gestoras de 

dinheiros. valores ou patrirnonios publicos, seja qua! for a 

3. lndicar;ao das politicas antifraude adotadas e identificar;ao de ferramentas existentes com vista a mitigar;ao e prevenceo de 

fraude organizacional. 

0 HFF dispoe de um Regularnento de Procedimentos a 

Adotar em Materia de Cornunicacao de lrregularidades. 

aprovado pelo Conselho de Administracao, a 8 de marco 

de 2013. 

Na prossecucao deste objectivo, as cornunicacoes de 

lrregulariclades nos terrnos do presente Regularnento serao 

subrnetidas a um sisterna eficaz, celere e idcineo a sua 

deteccao, investiqacao e resolucao conforms com os rnais 

elevados principios elicos reconhecidos pela Orqanizacao 

e com os principios de confidencialidade e nao retaliacao a 

salvaguardar nas relacoes com os Declarantes. 
0 Regulamento aprovado teve como objectivo estabelecer 

um conjunto de regras e procedimentos internos para a 

recepcao, registo e tratamento de cornunicacoes de 

irregularidades recebidas, em conformidade com as 

dlsposicoes legais e regulamentares, em cada momento 

apllcavets, bem como com as regras, principios e valores 

plasrnados no Ccidigo de Etica do Hospital. 

Considerando o disposto no artigo 17° - A dos Estatutos 

anexos ao Decreto-Lei n.? 233/2005, de 29 de Dezembro, 

na rsdaccao que the foi dada pelo Decreto-Lei n° 244/20·12, 

de 9 de Novembro, foi aprovado o Regulamento para a 

recepcao e tratamento de cornunicacoes de irregularidades, 

que eventualmente ocorram no HFF. 

2. Csrstenzecso dos meios e po/ftica de comuniceceo de irregularidades ocorridas na entidade. 

Os estatutos do HFF encontram-se dispostos no Anexo ao 

Decreto-Lei n.0 233/2005, de 29 de dezembro, na redaccao 

que lhe foi dada pelo Decreto-Lei n.0 244/2012, de 9 de 

novembro 

1. lndicar;ao das regras epticeveis a alterar;ao dos estatutos da entidade. 

A. Estatutos e Comunicecoes 

ORGANIZA<;AO INTERNA VI. 
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Acresce que. mediante proposta do entao Gabinete de 

Auditoria lnterna, foi aprovado pelo Conselho de 

Administracao o Regulamento de Procedimentos a adotar 

em rnateria de cornunicacao de irregularidades, a 8 de 

Mari;:o de 2013. 

No arnbito das suas funcoes, elabora o piano anual de 

auditorla tendo em conta a persecucao de um sistema de 

controlo intemo eficaz, essencial a melhoraria da 

performance em termos de efetividade assistencial e de 

exploracao econ6mica e financeira, e que procure 

assegurar o cumprimento dos procedimentos e processos 

instituidos. Para o efeito, e tida em linha de conta a 

avallacao do risco, efetuado com base na experiencla do 

auditor, informacao prestada pela gestao e em outras 

fontes que possam indicar potenciais riscos. E esta 

avaliacao que serve de guia fundamental ao trabalho de 

audiloria a realizar. Esta abordagem centra-se na avaliacao 

da qestao de riscos da Orqanizacao, para que a auditoria 

se assuma como um importante instrumento de gestao na 

lnstitulcao, e que exista uma maior ligai;:ao entre os 

trabalhos de auditoria e a Estrateqla da lnstituicao. 

Aquando da realizacao de cada trabalho de auditoria, e 
efetuada a avaliacao dos potenciais riscos primeiramente 

identificados, e se essa identificai;:ao de riscos se mantern 

adequada face a atual realidade, ou seja, se nao existem 

novos riscos que nao estejam devidamente identificados e 

mitigados pelo sistema de controlo interno. 

O service de Auditoria lnterna (SAi) do HFF foi criado 110 

Regulamento lnterno da lnstituii;:ao. que se encontra 

atualmente para aprovacao da Tutela. em cumprimento do 

disposto no Decreto-Lei n.? 244/2012, de 9 de novembro. 

Conforme estipulado, ao SAi compete a avaliacao dos 

processos de controlo interno e de qestao de riscos, nos 

dominios contabillstico, financeiro. operacional, informatico 

e de recursos humanos, contribuindo para o seu 

aperfeicoarnenlo contlnuo. 
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comportamentos e eventos positivos. 

induzir visam diretivos: Controlos 

Controlos corretivos: visam corrigir os efeilos de 

eventos negativos. caso ocorram; 

Controlos detetivos: visam facilitar a detecao dos 

eventos negativos, caso ocorram; 

Controlos preventivos: visam evitar ou reduzir a 

ocorrencia de eventos negativos; 

Neste contexto. silo lidos em conta os seguintes tipos de 

controlo: 

Conformidade com a leqistacao e regulamentos 

aplicaveis. 

Fiabilidade 110 reporte da informacao, financeira e 

nae financeira: 

Eficacia e eficiencia das operacoes e 

salvaguarda dos ativos; 

0 controlo interno e um processo levado a cabo pelo 

Conselho de Adrninistracao, gestores e outro pessoal da 

Orqanizacao. criado para proporcionar conflanca a um nivet 

razoavel na concretlzacao de objetivos nas seguintes 

categorias: 

0 HFF tern vindo a desenvolver esforcos 110 sentido da 

existencia de um sistema de controlo lnterno e qeslao de 

riscos adequado a dlrnensao e complexidade da lnstitulcao, 

de forma a proteger os seus ativos. Neste sentido, Lem 

procurado assegurar a lrnplernentacao de um sistema com 

enfoque nos riscos mais evidentes da entidade. 

1. lnformar;ao sabre a existencl« de um Sistema de Controlo Inferno (SCI) compallvel com a dimenseo e complexidade da 

en/idade, de modo a proteger os inveslimentos e os seus a/ivos (este deve abarcar todos os riscos relevantes para a enlidade). 

t'N•H llnlfTrlK fl_)IS.\'WO l'O\'\n·, n•1 ~ 

B. Controlo interno e gestao de riscos 
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A area de Gestao de Risco Clinico e Nao Clinico. 

5. tndicar;fio da exisiencle de outras areas funcionais com competencies no controlo de riscos. 

Ver organograma em anexo. 

4. Explicitar;ao, ainda que por incluseo de organograma, das relecoes de dependencia hierarquica e/ou funcional face a outros 

6rgfios ou comissoes da entidade. 

instrumento fundamental como suporte do planearnento 

estrateqico, do processo de tornada de declsao e do 

planeamento e execucao das suas actividades. Este Plano, 

obedece aos principios da inlegridade institucional, da 

disciplina, da responsabilidade e da transparancla de actos 

e de decis6es, inerentes a optirnizacao dos recursos 

pr6prios da governac;:ao etica e da gestao por objectives. 

Assim, o Plano de Prevencao de Riscos de Gestao, 

inlegrado na Polllica do Risco Geral, inclui os riscos de 

corrupcao e infraccoes conexas, constituindo um novo 

O Hospital definiu a Gestao de Risco, na sua Estratepia, 

coma sendo "a cultura, processo e estrutura dirigida a 

gestao efectiva das potenciais oportunidades e das 

ocorrencias relatadas". 

3. Em caso de existencia de um piano estrategico e de politica de risco da enlidade, este deve incluir a definir;ao de nlveis de 

risco considerados aceitaveis e identificar as principais medidas adotadas. 

de lnformacao, Logistica, Qualidade, Producao e 

Planeamento e Controlo de Gestao, 

Conselho de Adrninistracao, responsavet pelo Gabinete de 

Gestao de Risco Clinico e Nao Clinico, responsavel pelo 

Service de Auditoria lnterna e responsaveis das Oireccoes 

de Recursos Humanos, Financeira, Gestao e Tecnologias 

2. /dentificar;fio de pessoas, 6rgfios ou comissoes responseveis pe/a auditoria intema elou pela imp/ementar;ao de sistema de 

gestfio e controlo de risco que pennita antecipar e minimizar os riscos inerentes a a/ividade desenvolvida. 

PJl.OI. l)Olll\)ll lT.11~\'lllJ 1'!11't.~I'\'.\ HJ" ~ 
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ldenlificacao dos motivos de eventuais atrasos 

face ao previsto: 
0 acompanhamento da execucao do Plano de Prevencao 

de Riscos de Gestao de riscos de comipcso e infracr;oes 

Veriflcacao das medidas implementadas: 

conexas e efectuado anualmente pelas areas identificadas, 

compreendendo as seguintes actividades: 

0 Plano de gestao de riscos de cotruocso e inireccoes 
conexas e um instrumento de gestao dinemtc», e 
periodicamente acompanhado na sua execur;ao e 
actualizado, sempre que se identifiquem novos factores de 

risco. 

7. Descriceo do processo de iaenttucecso, avaliai;ao, acompanhamento, controlo, gestao e mitigai;ao de riscos. 

Nao atendirrento dos requisites legais elou regularrentares. 

Neqociacao e encomenda a fornecedores efectuada directamente pelos consurndores. 

Saldas de bens de armazern sem o registo em sistema. 

Nao atendimento das regras existentes. 

Favorecirrento 

Novos fornecedores elou produtos a precos muito reduzidos mas nao incluidos no "Cataloqo" SPfv1S 

Nao atendirrento dos requisitos legais e/ou regularrentares. 

Logistica 

Parcialidade na norreacao de juris de concursos 

Traftco de influencta 

Corrupcao passiva para acto illcito 

Favorecirrento de candidate 

Obtencao de favorecirrento para alteracao de dados da assiduidade. 

Favorecirrento para obtencao de docurrentacao oficial da DRH com dados falsos. 

Obtencao de favorecirrento para o processarrento de dinheiros de forma indevida. 

Recursos Humanos 

Pararretrtaacao SAPefectuada externarrente. 

Anutacao indevida de recibos. 

nsuflclencia de tesouraria. 

Facturas nao sao entregues aterrpadarrente na contabilidade. 

Notas de encorrenda erntdas com precos e/ou quantidades erradas. 

Aquislcoes efectuadas directamente pelos services sem Nola de Encorrenda. 

lncurrprirrento dos procedimentos instituidos. 

Dados rrestre de fornecedores desactualizados elou incorrectos. 

Financeiros 

EVENTO I RISCO 

6. ldentificai;ao e descriceo dos principais tipos de riscos (economicos, tinenceitos, operacionais e juridicos) a que a entidade 

se expoe no exercicio da atividade. 



Lei n.? 27/2002, de 8 de Novembro (capitulos II, 

Ill e IV), que aprovou o regime juridico do Sector 

Empresarial do Estado; 

Fonseca, EPE, cuja qestao foi assegurada a 

01.01.2009; 
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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, nurna enlidade publica empresarial, 

designada por Hospital Prof. Doutor Fernando 

Os principais diplomas regulamentares sao os seguintes: 

1. Reterencie sumerie aos regulamentos infernos spticevei» e regu/amentos externos a que a enlidade esi« legalmente 

obrigada. com spresenteceo dos aspetos mais relevantes e de maior importtincia. lndicar;ao do s/lio da entidade onde estes 

e/ementos se encontram disponlveis para consul/a. 

Ap6s consolidacao orcarnental e envio dos mapas de 

contratualtzacac, sac iniciadas reunioes de discussao e 

analise dos Pianos de Actividade com todos os Services 

Clinicos e Nao Clinicos do Hospital. Estas reuni6es tern 

como principal objeclivo, o estabetecimento de 

compromissos entre o Conselho de Administracao e os 

Services. par fonna, a permitir o atcance das metas 

tracadas. No mes de Dezembro, a ARSLVT inicia com o 

Hospital, a neqociacao das linhas de financiamento para o 

ano seguinte. Com o encerramento do primeiro mes de 

aclividade de N+1, damos inicio tarnbern ao 

acompanhamento da Execucao Orcarnental. 

processo e as linhas orientadoras para o exercicio, e que 

permitam a elaboracao dos Pianos de Actividade pelos 

servlcos. 

C. Regulamentos e C6digos 

0 processo de orcarnentacao para o ano seguinte, e 

iniciado em Junho com a dlsporubilizacao da 

calendarizacao, identiflcacao de responsabitidades no 

A estrutura organizativa do Hospital tern por base a 

existencia de nave direccoes de primeira linha, com forte 

ortentacao de gestao e planeamento, entre as quais, a 

Oireccao de Producao, a Direccao de Qualidade e a 

Direccao de Planeamento e Controlo de Gestao. Cada 

direccao tern a sua area de responsabilidade perfeitamente 

delimitada e definida, trabalhando em conjunto e rnuito 

pr6ximo do Conselho de Adrninistracao. 

A Cultura de Gestao implementada, permite adaptar a 

estrutura produliva do Hospital de forma a alingir os 

objeclivos definidos anualrnente. em cada Contrato- 

Programa. 

8. ldentificar;ao dos principais e/ementos do SCI e de gestao de risco implementados na entidade relalivamente ao processo de 

divulgar;:fio de intormeceo financeira. 

lndependenlemente da periodicidade das revisoes, 

valldacoes e actualtzacoes, sempre que surjam riscos 

elevados que importe prevenir, os dirigentes e demais 

responsaveis dos Servicos informam o Conselho de 

Adrninistracao, para que este, atendendo aos objectivos 

estrateqjcos do Hospital, possa promover a adequacao dos 

processos da orqanizacao, de fonna a uma eficiente qestao 

do risco. 

Ernissao de Relat6rio de Acornpanharnento a 

enviar ao Auditor lnterno ea Gestao de Risco. 

Oefinicao de rnedidas a adoplar para prevenir e 

minimizar esses novas riscos: 

identiticacao e classlflcacao de novas factores de 

risco sugeridos ap6s a elaboracao do Plano 

inicial; 

Recornendacao de medidas correctivas, quando 

adequado; 

Avaliai;:ao do Risco Residual (quando adequado), 

a data do acompanhamento; 

Verificacao do efeito oblido com as medidas 

implementadas. medindo a alteracao provocada 

na probabilidade de ocorrencla e no impaclo 

esperado; 



http://www.hff.min- 

saude.pt/media/content/Codigo_de_Etica_HFF.pdf 
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O C6digo de Etica, aprovado pelo Conselho de 

Administracao, no final do mes de Maio 2015, encontra-se 

disponivel para consulta no site do Hospital, bem corno no 

portal das empresas do SEE da DGTF. 

2. Reierencie a exisienci« de um c6digo de etice, com a data da ultima atua/izar;ao, que contemple exigentes comportamentos 

eticos e deonto/6gicos. lndicaqao onde este se encontra disponlvel para consulta, assim coma indicar;ao da forma coma e 

efetuada a sua divulgaqao jun to dos seus colaboradores, clientes e fornecedores. tntormecso sabre as medidas vigentes tendo 

em vista garantir um tratamento equitativo junta dos seus c/ientes e fornecedores e demais litu/ares de interesses /egitimos, 

designadamente colaboradores da entidade, ou outros credores que nao fornecedores ou, de um modo geral. qua/quer 

entidade que estabele<;a a/guma rela<;ao jurldica com a entidade (vide artigo 4 7. 0 do Decreto-Lei n. 0 13312013, de 3 de outubro). 

0 Regulamento lnterno do HFF encontra-se disponivel 

· para consulta no site do Hospital, na sua paqina de intranet 

atraves do link http://www.hff.min- 

saude.pt/media/content/Requlamento tntemo versao horn 

oloqada.pdf. 0 nova Regulamenlo lnterno aguarda 

aprovacao superior. 

Cumulativamente, esta instituido um conjunto de "Politicas 

e Procedimentos" em diversas areas, tendo o Hospital sido 

acreditado junta do CHKS (Caspe Healthcare Knowledge 

Systems), anterionnente Kings Fund Health Quality. 

Para a/em 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 reahzacao dos Ensaios Clinicos. Em 

19 de Janeiro de 2009, entrou em vigor o Regulamento do 

Servic;:o de Asslstencia Espiritual e Religiosa do HFF, 

aprovado pelo Conselho de Adrninlstracao (CA), de acordo 

com o Decreto-Lei n." 253/2009, de 23 de Setembro. Em 

Jun ho de 201 O, o secretano de Estado da Saude aprovou 

o Regulamento lnterno do Hospital, onde consta a 

cornposlcao dos diversos orqaos da insttluicao e se 

definem as suas cornpetencias, Em 28.03.2011, foi 

aprovado o Regulamento da Cornissao de tnvestiqacao 

Clinica. Em 31 de Marc;:o de 2011, foi aprovado o C6digo de 

Etica do HFF. 

Outras normas em vigor para o Service Nacional 

de sauce que decorram do seu objecto social e 

nao selarn incompativeis com a sua natureza 

juridica. 

Doutor Fernando Fonseca, EPE, em 4.000.000 €, 

passando o mesmo para 18.200.000 €; 
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Despacho Conjunto, do SETF e SES, de 24 de 

Setembro de 2010, o qua/, ap6s reforc;:o em 31 de 

Agosto de 2009, com 13 mi/hoes de euros, 

passando para 14.200.000 €, determinou o 

aumento do capital estatutario do Hospital Prof. 

Lei n." 64/93, de 26 de Agosto, que estabeleceu 

o regime juridico de incompatibilidades e 

impedimentos de titulares de cargos politicos e 

altos cargos publicos. alterado pelas Leis n.Ps 

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 Ju/ho, 

Decreto-Lei n.? 71/2007, de 27 de Marco, e Lei 

Org. n." 1/2011, de 30 de Novembro; 

Lei n." 4/83, de 2 de Abril, que aprovou o regime 

do controle publico da riqueza dos titulares dos 

cargos politicos, com as alteracces inlroduzidas 

pelas Leis n.0s 38/83, de 25 de Outubro, n.? 

25/95, de 18 de Agosto, n." 19/2008, de 21 de 

Abril, n." 30/2008, de 1 O de Ju/ho, e n." 38/2010, 

de 2 de Setembro; 

Decreto-Lei n." 71/2007, de 27 de Marco, que 

aprovou o estatuto do gestor publico, republicado 

pelo Decreto-Lei n." 8/2012, de 18 de Janeiro; 

Decreto-Lei n." 558/99, de 17 de Dezembro, 

alterado e republicado pelo Decreto-Lei 11.0 

300/2007, de 23 de Agosto, larnbern alterado 

pela Lei 11.0 55-A/2010; 

Estatutos anexos ao Decreto-Lei 11.0 233/2005, 

de 29 de Dezembro, republicado pelo Decreto- 

Lei n.? 244/2012, de 9 de Novembro; 



Contratualizacao e Acompanhamento (SICA) e no SIRIEF e 

anualmente atraves do Relat6rio e Contas. 
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Os deveres de mforrnacao a que o HFF esta obrigado, sao 

cumpridos perlodicamente nas plataformas dos organismos 

da tutela, nomeadamente no Sistema de lntormacao para 

b) Grau de execuceo dos objetivos fixados, juslificai;ao dos desvios verificados e indicar;ao de medidas de cotrecso aplicadas 

ot1 a aplicar; 

Se aplicavel, informacao reportada na plataforrna Sistema 

de Recolha de lnforrnacao Econ6mica e Financeira 

(SIRIEF). 

O HFF, nos terrnos da legisla<;ao aplicavel, pode ser 

obrigado a prestar garantias bancarias ou seguro caucao a 

favor de outras entidades, designadamente, nas sltuacoes 

de contencioso referente a processos executives em que 

intervern na qualidade de executada, ou no cumprimento 

das regras da responsabilidade ambiental. 

a) Presieceo de garantias financeiras ou essunceo de dlvidas ou passives de outras enlidades. mesmo nos casos em que 

assumam organizar;ao de grupo; 

1 lndicar;ao da plataforma utilizada para cumprimento dos deveres de intormeceo a que a enlidade se encontra sujeita, 

nomeadamente os relalivos ao reporte de intormecno economics e financeira (vide alineas d) a i) do n. 01 do artigo 44. 0 do 

Decreto-Lei n. 0 13312013, de 3 de outubro), a saber: 

l1ttpllwww.hff.min- 

saude.pt/medialcontent/Avaliacao_do_Plano_de_Prevenca 

o_de_Riscos_de_corrupcao_e_infracoes_anexas_2015.pdf. 

0 HFF realiza, anualmente, uma avaliacao do Plano de 

qeslao de riscos de corrupcao e infraccoes conexas 

disponibilizado na sua paqlna da Internet atraves do Link 

http:llwww.hff.min- 

saude.pt/medialcontentlplano_gestao_de_riscos_e_infraco 

es_2014.pdf. 

reportando, atraves de escala pr6pria, o nivel de impacto e 

grau de probabilidade de ocorrencla e apresentando 

meclidas preventivas. O referido piano encontra-se 

publicitado no sitio internet do Hospital atraves do Link 

D. Deveres especiais de intormeceo 

Na ssquencia da Recornendacao do Conselho de 

Prevencao da Corrupcao, de 01 de Julho de 2009, ernitida 

pelo Conselho de Prevencao da Corrupcao (CPC), cujo 

prazo foi prorrogado pela Recornendacao n.0112010, 

publicada em Diario cla Republica, 2a serie, n.? 71, de 13 de 

Abril de 2010, sobre "Pianos de gestao de riscos de 

corrupcao e intraccoes conexas", a qual estabelece que 

"Os orqaos dirigentes maximos das entidades gestoras de 

dinheiros, valores ou patrim6nios publicos. seja qual for a 

sua natureza, devem, ( ... ) elaoorar pianos de gestao de 

riscos de corrupcao e intraccoes conexas ( ... )", o Conselho 

de Adrninistracao do Hospital Prof. Doutor Fernando 

Fonseca, EPE (HFF), apresentou o seu Plano para os anos 

de 201412015, no ambito do qual se identificam os 

possiveis riscos e/ou eventos par areas/Services. 

3. Reierencie a existenci« do Plano de Gesteo de Riscos de Cotrupceo e lnfrar;oes Conexas (PGRCIC) para prevenir fraudes 

internas (cometida pot um Colaborador ou Fomecedor de Services} e externas (comelida por Clientes ou Terceiros). assim 

como a idenlificai;ao das ocorrenciss e as medidas tomadas para a sua mitigaqao. tnoicecso relativa ao cumprimento da 

legislai;ao e da regulamentar;ao em vigor relalivas a prevencso da comuxso e sabre a elaborar;ao do Relat6rio ldentificativo 

das Ocottencies, ou Risco de Ocotrencies (vide al/nea a) don. 0 1 do artigo 2. 0 da Lein. 0 5412008, de 4 de setembro). tnaicecso 

do local 110 s/lio da enlidade onde se encontre publicitado o respelivo Relat6rio Anual de Execur;ao do PGRCIC (vide artigo 46. 0 

do Decreto-Lei n. 0 13312013, de 3 de outubro). 
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http:/fwww.hff.min-saude.pt/ 

a) Sede e demais elementos mencionados no artigo 171. 0 do CSC; 

1. lndicac;ao do(s) enderec;o(s) uti/izado(s) na divulgaqao dos seguintes e/ementos sabre a entidade (vide artigo 53. 0 do 

Decreto-Lei n. 0 13312013, de 3 de outubro): 

E. Sitio da Internet 

Relal6rios sabre o Acesso a Cuidados de Saude 

http:/fwww.hff.min- 

saude.pUindex.php/conteudolrelatorio-anual- 

sobre-o-acesso-a-cuidados-de-saude-hospital- 

fernando-fonseca-epe 102 

Principios do Born Governo - http:/fwww.hff.min- 

saude.pUindex.php/conteudolprincipios-de-bom- 

governo 133 

lnforrnacao de Gestao - http:l/www.hff.min- 

saude.pUindex.phplconteudolinformacao-de- 

gestao 122 

As inforrnacoes relalivas ao grau de cumprimento das 

obriqacoes do HFF encontram-se disponiveis na sua 

paqina da internet atraves dos seguintes links: 

2. lndicac;ao da plalaforma ulilizada para cumprimento dos deveres de transparencia a que a enlidade se encontra sujeita, 

nomeadamente os relativos a intormeceo a prestar anualmente ao titular da func;ao acionista e ao publico em geral sabre o 

modo coma foi prosseguida a sua missso, do grau de cumprimento dos seus objetivos, da forma coma foi cumprida a polllica 

de responsabilidade social, de desenvolvimento sustenteve! e os termos de prestac;ao do servico publico, e em que medida foi 

salvaguardada a sua competilividade, designadamente pela via da investigar;ao, do desenvolvimento, da inovecso e da 

integrar;ao de novas tecnologias no processo produlivo (vide n. 0 1 do artigo 45. 0 do Decreto-Lei ri. 0 13312013, de 3 de outubro). 

lnformacao reportada na Platafonna SIRIEF 

f) Relat6rios trimestrais de execur;ao orc;amental acompanhados dos relat6rios do 6rgao de iiscelizeceo. 

Os documentos de prestacao de conlas estao disponiveis 

no silio da internet do HFF, no link http://www.hff.111in- 

saude.pUindex.php/conleudo/infor111acao-de-gestao_ 122. 

lnlormacao reportada na Plataforma SIRIEF e services 

Online da ACSS. Adicionalmente, documentos de 

prestacao de contas sao enviados para o Tribunal de 

Contas, IGF e ARSLVT. 

e) Documentos anuais de prestar;ao de contas; 

lnformacao reportada nas Plataformas SICA e SIGO. 

d) Orr;amento anual e plurianual; 

lnforrnacao reportada nas Plataformas SICA e Sistema de lnforrnacao de Gestao Orcamental (SIGO). 

c) Pianos de atividades e orc;amento. anuais e p/urianuais, incluindo os pianos de investimento e as fontes de financiamento; 
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Uma vez que as irnpactos econ6micos/financeiros que 

ocorreram devido a quebra da actividade adicional, foram 

significativos e expressivos, o Conselho de Adrninistracao 

0 Acorda Modificativo 2015 do Contrato Programa, foi 

assinado apenas em Junho de 2015, tendo sido 

homologado a 14 de Outubro de 2015. 

individual/empresa que configuravam duplo vinculo a 
lnstituicao, com todas as consequenclas decorrentes. do 

ponto de vista da actividade e de exploracao econ6mica e 

gestao financeira. A informacao dessa obrigatoriedade foi 

transmilida atravss dos Relat6rios de Auditoria, efectuados 

pelo IGAS e pelo Tribunal de Canlas ao HFF. 
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0 Conselho de Administracao (CA) do HFF. referiu em 

inurneras reuni6es com a ARSLVT a necessidade de 

revisao do mesmo, dado o caracter excepcional da 

sltuacao vivida, em 2015, no Hospital. Como tal, e coma 

consequencia destes mesmos pedidos, foram elaborados 

Oficios em Janeiro e em Maio de 2015, dando nota dessa 

mesma necessidade de revlsao. Esse caracter excepcional 

foi fundamentado na obrigatoriedade de cessacao de 

contratos de Preslacao de Services em name 

0 Acordo Modificativo 2015, do Contrato Programa foi 

enviado, numa primeira versao, para o HFF, pela ARSLVT, 

em Fevereiro de 2015. 

1 .Reierencie ao contra/o celebrado com a entidade oabnc» que tenha confiado a entidade a prestaqao de um service pubtico 

ou de interesse geral, respeitante a remunerecso dessa atividade (vide n. 0 3 do artigo 48. 0 do Decreto-Lei n, 0 13312013, de 3 de 

outubro). 

http://www.acss.min- 

saude.pt/DepartamentoseUnidades/DepartamentoGestaoe 

FinanciamentoPrestSaude/Contratualizai;:aoHHULS/tabid/2 

88/language/pt-PT/Default.aspx 

F.Prestar;ao de Servir;o Publico ou de lnteresse Geral 

0 modelo de financiamento aplicado ao HFF e definido, 

anualmente, pela Adrninistracao Central do Sistema de 

Saude, IP (ACSS) e esta disponivel atraves da paqina da 

Internet 

f) Modelo de financiamento subjacente e apoios financeiros recebidos do Estado nos ultimo» Ires exerclcios. 

e) Obrigaqoes de servico puouco a que a entidade este sujeita e os termos contratuais da prestaqao de service ptiblico; 

http:l/www.hff.min-saude.pt/index.php/conteudo/informacao-de-gestao_ 122#257 

d)Documentos de presteceo de contas anuais e, caso eplicevel, semestrais; 

http :l/www. h ff. min-saude. pt/index .php/con teudo/consel ho-cons ultivo _ 12 4 

http :f/www .hff .min-saude .pt/index .php/conteudo/conselho-de-administracao _ 16 

http://www.hfL111in-saude.pt/index.php/conleudo/direccoes_59 

c)Titu/ares dos 6rgaos sociais e outros 6rgaos estetutsrios e respetivos elementos curriculares, bem coma as respetivas 

remunerecoes e outros beneflcios; 

http://www.hff.min-saude.pt/media/content/DL_n_ 233 _2005_e_244_2012 _ 

_ Regime_Juridico_e_Estatulos_dos_Hospitais_EPE.pdf 

b) Estatutos e regulamentos de funcionamento dos 6rgaos e/ou comissoes; 
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53 

Metodologia do Contrato-Programa para 2015 

http://www.acss.min-saude.pl/Portals/O/Contrato- 

Programa%202015.pdf 
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As propostas de contratualizacao, estao explanadas no 

Contrato-Programa de cada exercicio. As normas e regras 

do mesmo, encontrarn-se definidos no docurnento de 

rnetodologia do contrato, emitido pela Tutela. 

f) Melodologias adoladas tendo em vis/a a mel/Joria continua da qualidade do service pres/ado e do grau de satisfac;ao dos 

clientes ou dos utentes. 

e) Compatibilidade com o estorco financeiro do Estado, /al coma resulta das etetecoes de verbas cons/antes do Orc;amento do 

Es/ado em cada exerclcio; 

d) Persmetros des/in ados a garantir niveis adequados de seiisteceo dos utentes; 

b) Modelo de financiamen/o, prevendo penelizecoes em caso de incumprimento; 

c) Ctitetios de avaliac;ao e revtsso ccntretueis; 

a)Associac;ao de me/as quantitativas a cus/os permanentemente euditeveis; 

2.Exposic;ao das propostas de contreiuetizeceo da prestac;ao de service publico apresentadas ao titular da tunceo acionista e 

ao membro do governo responsevel pelo respetivo setor de atividade (vide n. 0s 1, 2 e 4 do artigo 48. 0 do Deere/a-Lei n. 0 

13312013, de 3 de outubro), das quais devereo constar os seguintes e/ementos: 

http://www.acss.rnin- 

saude.pl/DepartarnentoseUnidades/DepartamentoGest%C 

3%A3oeFinanciarnentoPrestSa%C3%BAde/Contratualiza% 

C3%A 7%C3 %A3oHH ULS/Contratualiza%C3%A 7%C 3%A3 

02015/ARSLVT2015/tabid/1227/language/pl- 

PT/Default.aspx 

Neste amblto, a Producao contratualizada e os lncenlivos 

lnstitucionais para 2015 (descritos na Adenda ao Acorda 

Modificativo 2015 do Contrato Programa, com data de 

2015-11-24), encontram-se disponiveis na paqina da 

Internet da ACSS atraves do Link 

Como contrapartida pela producao, incentivos institucionais 

contratados e verbas de converqencia atribuidas (quando 

apfcavel), ficou eslipulado que o HFF receberia o valor 

maximo de 147.811.554,28 €,no anode 2015. 

ern Janeiro de 2015 e que leve continuidade ao longo de 

todo o ano de 2015 e que teve par base a situacao 

excepcional existente no HFF e que transitou da "qestao 

privada", no ambito dos contratos de Prestacao de Services 

ern norne individual/empresa que configuravam duple 

vlnculo a lnstituicao e que serviarn de base ao rnodelo de 

actividade cornplernentar. 
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Esta Adenda nao resultou de qualquer apoio de ultirna 

hora para apoiar as dificuldades do HFF. rnas resultou de 

urn trabalho continuado. persislente e determinado. iniciaclo 

Desta forrna. o Acorda Modificalivo 2015 do Contrato 

Programa foi assinado ern Junho de 2015 e a respectiva 

Adenda, em Dezembro de 2015. 

0 pedido de revisao solicitado pelo Conselho de 

Adrninistracao rnereceu acolhirnento por parte da ARSLVT, 

que reconheceu o caracter excepcional do pedido 

apresentado pelo HFF, em Novembro. alraves da Adenda 

ao Acorda Modificativo 2015 do Contrato Programa (corn 

data de 2015-11-24), substituindo o respective Apencice I. 
Esta Adenda foi assinada pelo HFF, no mes de Dezernbro 

de 20·15 e permitiu o reajustamento de quantidades entre 

linhas de actividade do HFF, rninimizando o defice de 

exploracao do Hospital corno consequencia da cessacao 

de contratos de Prestacao de Services em norne 

individual/ernpresa que configuravarn duplo vinculo a 
lnstituicao, com lodas as consequenclas decorrentes 

solicitou revisao do Acorda Modificativo 2015 do Contrato 

Programa atraves de reunifies corn a ARSLVT, ACSS e 

SES e ainda de Oficios enviados a ARSL VT em Junho, 

Julho e Seternbro de 2015. 
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Nao se aplica, por estar em causa um hospital publico, 

cujas rernuneracoes sao previamente fixadas em diploma 

legal estabelecido pelo Governo 

Composiceo da comissso de fixar;ao de remunerecoes, incluindo identificar;ao das pessoas singu/ares ou co/elivas contratadas 

para /he pres/ar apoio. 

B. comtssso de Fixar;ao de Remunerecoes 

51.0 do Decreto-Lei n." 133/2013, encontrando-se as 

mesmas arquivadas na lnstituicao. 

Os mernbros do CA apresentaram individualmenle uma 

Declaracao de lndependencia, conlorme determina o artigo 

3. Apresentar;ao de decierecso dos membtos do 6rgao de administrar;ao a referir que estes se abs/em de interferir nas 

decisoes que envolvam os seus pr6prios interesses. 

determina o artigo 51.0 do Decreto-Lei n.? 133/2013, 
encontrando-se as mesmas arquivadas na lnstituicao. 

Os membros do CA apresentaram individualmente uma 

Declaracao de lndependencia (c6pia em Anexo), conforme 

2. ldentificar;ao dos mecanismos ado/ados para prevenir a existencis de conflitos de interesses, atuais ou potenciais, entre os 

membros de 6rgaos ou comissoes societsries e a en/idade, designadamente na eproveceo de despesas por si realizadas (vide 

artigo 51. 0 do Decreto-Lei n. 0 13312013, de 3 de outubro). 

Nola: este mapa devera ser completado e adaptado ao rnodelo de governo em vigor na entidade. 

[Despacho do Conselho de Admmistracao] Remuneracso dos dirigentes 

[Resolu9ao do Conselho de Ministros] do Remuneracfio dos membros 
Conselho de Administrac;;ao 

[Secretaria de Estado do Tesauro e Financ;;as] Remuneracao do Fiscal Unico 

t.tnoicecso quanto a competencie para a oetermineceo da remunerecso dos 6rgaos socieis, dos membros da comisseo 

executive ou administrador de/egado e dos dirigentes da enlidade. 

A. Competencie para a Determinar;iio 

REMUNERA<;OES VI I. 

tMOJ 11(l\ ro11na"''IK1n1"''1·11r1 ~ 
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Nao se apllca. 

6.Referencia a regimes complementares de pensoes ou de reforma antecipada para os administradores e data em que foram 

aprovados em assembleia geral, em termos individuais. 

5.Caracterizar;ao dos peremetros e fundamentos definidos no contrato de gestao para efeitos de atribuic;ao de premio. 

Nao se aplica. 

4.Explicitac;ao do diferimento do pagamento da componente vetievet da temunereceo, com mencso do periodo de diferimento. 

Nao se aplica. 

Nao se aplica. 

3. Reierencie, se epliceve), a existencie de uma componente verieve! da remunereceo, ctitetios de atribuic;ao e intormecso 

sabre eventual impacto da ava/iar;ao de desempen/Jo nesta componente. 

Nao se aplica por estar em causa um hospital publico. 

cujas remuneracoes do orqao de adrnlnistracao sac 

previamenle fixadas em diploma legal estabelecido pelo 

Governo. 

2. tntormecso sabre o modo coma a remunereceo e estruturada de Iorme a permitir o alin/Jamento dos objetivos dos membros 

do 6rgao de administrar;ao com os objetivos de tango prazo da entidade. 

2646, de 19 de Dezernbro de 2014. A rernuneracao do 

fiscal unico efectivo do Hospital e a constants do contrato 

de prestacao de services celebrada entre o Conselho de 

Adrninistracao do Hospital e o respeclivo Fiscal Unico, em 

harmonia com o estabelecido nos artigos 59.0 e 60.0, dos 

Estatulos da Ordem dos Revisores Oficiais de Canlas, com 

o limite maxima equivalente a 22,5% da quantia 

correspondente a 12 meses do vencimenlo base mensal 

iliquiclo atribuldo, nos termos legais, ao Presidenle do 

Conselho de Admintstracao. A rernuneracao do Fiscal Unico foi fixada pelo n.? 2 do 

Despacho da Senhora Secretaria de Estado do Tesauro n.? 

A rernuneracao dos rnembros do Conselho de 

Adrninistracao obedece ao disposto no n.? 5 da Resolucao 

do Conselho de Ministros n." 18/2012, de 21 de Fevereiro, 

e a classificacao conferida pela Resolucao do Conselho cle 

Minislros n.? 36/2012, de 26 de Marc;:o, allerada pelas 

Resoluc;:6es do Conselho de Ministros n.0s 97/2012, de 21 

de Novembro, 45/20'13, de 19 de Julho, e 48/2013, de 29 

de Julho. 

1. Descnceo da politica de remunerecso dos 6rgaos de administrar;ao e de ttsceuzeceo. 

rllOI llt"llfOAllRXP•lll)ft\'.'."11"\ 1"1'1 
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C. Estrutura das Remunerecoes 
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SS 18211,08 0,00 o.oo 
CGA 15.439,42 o.oo 0,00 

SS 15.196,79 0,00 0,00 

SS 2.363.40 0,00 0,00 

CGA 13.503,62 0,00 0,00 

CGA 15.378,11 0,00 0,00 

80.092,42 0,00 0,00 

MPHii A··· 11111111 
NIA 0,00 

NIA 0,00 

NIA 0,00 

NIA 0,00 

NIA 0,00 

NIA 0,00 ,----1,_\-'- 
0,00 t 
56 

~ 

p.a \ 

Membro do 6rgao de 
Adrnlnistracao .. 

Luis f!Aarques 4,27 1.037,61 

Margarida Raio 4,27 994,91 

Luis Gouveia 4,27 930,86 

Nuno Alves (') 4,27 175,07 

Helena Alrreida (-) 4,27 794,22 

Joao Vieira 4,27 956,48 

4.889,15 

Regime de Protef,f50 Social 

Beneficios Socials(€) 

Legend a'(') Veoclmento e despeees de represeolayAo (sem red~ rffiltr.ef'at6ria) 

Joao Vieira 

Helena Almeida (") 

Nuno Alves (') 

Luis Gouveia 

Margarida Raio 

Luis Marques 86.496,38 o.oo 86.496,38 2.623,40 6.573,70 77.299,28 

73.159,66 0,00 73.159,66 2.148,00 5.515,23 65.496.43 

73.159,66 0,00 73.159,66 2.148,00 5.515,23 65.496.43 

10.169,71 0,00 10.169.71 334,14 858,06 8.977,51 

62.808,35 0,00 62.808,35 1.790,00 4.641,57 56.376,78 

73.159,66 0,00 73.159,66 2.148,00 5.515,23 65.496,43 

378.953,42 11.191,54 28.619,02 339.142,86 

Membro do 6rgao de 
Adrnlnistrac ao Valor Final 

(4) = (1)-(2)+(3) 
Redu~ao 

Remuneratoria (2) 
Bruta 

(1) Variavel 

Rernuneracao Anual 2015 (€) 

Fixa (') 

(-) lnlclou Furl\'oes em Fevereiro de 2015 

C-) Cessou F~6es em Fevereiro de 2015 

s Joao Vieira 

s 
Nuno Alves (*) 

Helena Almeida (**) 

s 
s Luis Gouveia 

s Margarida Raio 

B 4.752,55 1.663,39 

B 3.891,47 1.556,59 

B 3.891,47 1.556,59 

B 3.891,47 1.556,59 

B 3.891,47 1.556,59 

B 3.891,47 1.556,59 

s Luis Marques 

Despesas de 
repres entacao Vencimento 

Membro do 6rgao de 
Adrninistracao 

Remunerac;ao mensal bruta 
Class iflcac;ao 

Estatuto do Gestor Publico 

iltuiiceceo do montante anual da remunereceo auferida, de forma agregada e individual, pelos membros do 6rgao de 

administrac;ao da enlidade, proveniente da entidade, incluindo remunerecso fixa e verievel e, rela/ivamente a es/a, menc;ao as 
diferen/es componentes que /he deram origem, podendo ser feita remisseo para ponto do re/at6rio onde ja conste es/a 

intormscso. A apresentar segundo os formatos seguinfes: 

0. Divulga9ao das Remunerecoes 

l'JIOr IH)\. run n 11'<.\:"'Pl> I o~~['l'.\ rl'I ~ 
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Nao se aplica, porque a Mesa da Assembleia Geral nao faz parte dos orqaos sociais do HFF. 

6. lndicar;ao da remunerecso no ano de reierencie dos membros da mesa da assembleia geral, podendo ser feita remissiio 

para ponto do relat6rio onde ja conste esta intormeceo. 

15.141,36 2.182,92 17.324,28 

15.141,36 2.182,92 17.324,28 ABC - SROC Lda 

- - -- ------.-_,..i; 

Valor Final _· 
(4) = (1)-(2)+(3) ' 

Reduc;ao 
Rem unerat6ria (3) 

Reducao 
Rem unerat6ria (2) 

Romuneracao Anual 2015 (€) 

Membro do 6rgao de 
Administrac ao 

5. tnotceceo do montante anual da remunerecso auferida, de forma agregada e individual, pe/os membros do 6rgao de 

fiscalizar;ao da entidade, podendo ser fei/a remissao para ponto do relat6rio onde ja conste esta informar;ao. 

Nao se aplica. 

aReierencie a inoemnizecoe« pagas au devidas a ex-administradores executivos relativamente a cessacao das suas iuncoe« 

durante o exercicio. 

Nao se aplica. 

3.lndicar;ao da remunerecso paga sob a forma de petticipeceo nos /ucros elou de pagamento de oremios e expieneceo dos 

motivos par que tais premios elou participar;ao nos /ucros foram concedidos. 

Nao se aplica. 

2. tnotcecso dos montantes pagos, par outras enlidades em relar;ao de dominio au de grupo ou que se encontrem sujeitas a 

um domlnio comum. 

330,34 

Norreada em Fev 2015. 69,69 

Cessou runcoes em Fev 2015. 

0 valor que ultrapassou o plafond definido, foi reposto. 844,91 

100,26 

411,53 

32,68 

observacces Valor Anual 

Gastos com comunlcacoes M6veis (€) 

Membro do 6rgao de 
Adrninlstracao 

Luis Marques 72 61 

Margarida Rato 72 61 

Luis Gouveia 72 61 

Nuno Alves (*) 72 

Helena Alrreida (*') 61 

Joao Vieira 72 61 

1·1(01 m1tJto11n11...:.\...:no n.1~,u-.\ 1·l11 ~ 
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c)Lista de fornecedores com transar;i5es com a entidade que representem tneis de 5% dos fornecimentos e services extemos 

(no caso de ultrapassar 1 mi/Mo de euros). 

A instituicao nao efectuou este lipo de transaccoes. 

b)ldentificai;ao das trensecoes que nao ten/Jam ocorrido em ccndicoes de mercado; 

princlplos gerais da livre concorrencia e de economia e 

eficacia. 

As aquisicoes de bens e services e a contratacao de 

ernpreitadas sao efectuadas em condicoes norrnais de 

mercado, sem prejulzo da aplicacao do regime do direilo 

cornunitario relativo a contratacao publica, orientadas par 

a) Procedimentos adotados em metene de aquisir;ao de bens e services; 

sendo aplicados terrnos ou condicoes lcenttcos aos 

pralicados com enlidades independenles em operacoes 

cornparaveis, sendo loda a tacturacao emilida em funcao 

dos precos eslipulados em Portaria e conlrolados pela 

pr6pria ACSS. 

2.lnformai;ao sabre outras trensecoes: 

0 Hospital Prof. Doutor Fernando Fonseca EPE e uma 

entidade publica empresarial. As transaccoas relevanles 

com enlidades relacionadas, neste caso a ACSS, 

represenlam cerca de 96,44% do volume da facturacao, 

1.Apresentai;ao de mecanismos implementados pela entidade para efeitos de controlo de irensecoes com pettes relacionadas 

e indicar;ao das trensecoes que foram sujeitas a controlo no ano de reterend« 

RELACIONADAS E OUTRAS 

TRANSAc;OES COM PARTES VIII. 

r11n1 uot•1et1111H:OO,\"lil10111:0.:,1<'\1rr ~ 
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1.049.766,49 

1.145.150,51 

1.193.160,65 

1.492.707, 10 

1.456.757,73 

1.431.728,82 

2.088.768,38 

1.903.403,60 

1.858.568,67 

1.820.644,39 

1.681.377,46 

1.594.505,80 

1.545.439,32 

2.659.549,83 

4.916.658,69 

2.933.873,49 

5.304.420, 76 
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8.428.276,21 

Baxter Med-Farm. Lda 

SUCH-VEOLIA, Serv.Hosp. ACE 

Boston Scientific Portugal, Lda 

Novartis Farma, SA 

B. Braun Medical Lda 

Bristol-Myers Squibb, SA 

Merck Sharp & Dohrre, Lda. 

SIEMENS HEALTHCARE DIAG. !DA. 

Abbvie, Ida 

A.R.S.LX.V.TEJO-SUBREGIAO LX. 

UNISELF 

Roche Farm Q. 

Efacec Manvia Manutencao 

ViiV Healthcare 

JA NSSEN-CILA G 

Inst. S.Joao de Deus - Casa Saude Telhal 

C.S. Da Idanha - lnstituto lrmas Hospitaleiras 

Gilead Sciences, Lda. 
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f)lnformar;ao sabre a politica de responsabilidade econ6mica, com reterenci« aos mo/des em que foi sa/vaguardada a 
competitividade da entidade, designadamente pela via de investigar;ao, inoveceo, desenvolvimento e da integrar;ao de novas 

tecnologias no processo produlivo (vide n." 1 do artigo 45. 0 do Oecreto-Lei n. 0 13312013, de 3 de outubro). Reierenci« ao piano 

de ar;ao para o futuro e a medidas de ctiecso de valor para o acionista (aumento da produtividade, oneniecso para o cliente, 

redur;ao da exposir;ao a riscos decorrentes dos impac/es ambientais, econ6micos e sociais das a/ividades, etc.). 

e)/dentificar;ao das poflticas de recursos humanos definidas pela enlidade, as quais devem ser orientadas para a vetorizeceo 

do individuo, para o fortalecimento da motiveceo e para o estimulo do aumento da produtividade, tratando com respeito e 

integridade os seus traba/hadores e contribuindo ativamente para a sua vetotizeceo profissiona/ (vide n. 0 1 do artigo 50. 0 do 

Decreto-Lei n. 0 13312013, de 3 de outubro); 

d)Referencia a medidas concre/as no que respeita ao Principia da tgua/dade do Genero, conforme estabelecido no n. 0 1 da 

Resotur;ao do Conselho de Ministros n.? 1912012, de 23 de fevereiro; 

c)Ador;ao de pianos de igua/dade tendentes a alcanr;ar uma efetiva igualdade de tratamento e de oportunidades entre homens 

e mu/heres, a eliminar otscnmmecoes e a permitir a concuiecso entre a vida pessoa/, familiar e profissional (vide n. 0 2 do artigo 

50. 0 do Oecreto-Lei n. 0 13312013, de 3 de outubro); 

b)Definir;ao de polilicas adotadas para a promocso da orotecso ambiental e do respeito por principios de /egalidade e etice 

empresarial, assim como as regras implementadas tendo em vista o desenvolvimento sustentevel (vide artigo 49. 0 do Oecreto- 

Lei n. 0 13312013, de 3 de outubro); 

a)Oefinir;ao de uma po/rtica de responsabilidade social e de desenvolvimento sustentevet e dos termos do servico publico 

prestado, designadamente no ambito da proter;ao dos consumidores (vide artigo 49. 0 do Decreto-Lei 11. 0 13312013, de 3 de 

outubro); 

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

2.Pollticas prosseguidas com vista a garantir a eticienci« econ6mica, financeira, social e ambiental e a sa/vaguardar normas de 

qualidade. 

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

Cerecterizeceo dos e/ementos seguidamente exp/icitados, podendo ser feita remissso para ponto do relat6rio onde ja conste 

esta informar;ao : 

AMBIENTAL 

ECONOMICOS, SOCIAL E 

DA ENTIDADE NOS DOMiNIOS 

ANALISE DE SUSTENTABILIDADE IX. 
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A consequencia directa desta reducao de aclividade e da 

deterioracao dos indicadores de acessibilidade foi a 

raducao dos proveitos econ6micos gerados, devido a 
dimtnuicao do nurnero de doentes tratados e do menor grau 

de realizacao dos indicadores institucionais, que contrlbulu, 

significativamente, para o resultado operacional negative 

de 14.562.231€, bem como o cash flow de exploracao 

negative de 10.633. 174€, registados no exercicio de 2015, 

realidade bastante diferente da observada em 2014. No 

entanto, registe-se que o HFF, no final de 2015, tern fundos 

proprios positives de 91.856.751 €, quando no final de 2009 

eram de 98.355.707€. Apesar de alguma reducao, esta e 

uma realidade singular entre os Hospilais do SNS. 

De facto, a adesao a este nova rnodelo ocorreu de urna 

fonna gradual, sendo que as prirneiras especialidades, 

Cirurgia A, Cirurgia B e Anestesiologia, iniciaram a 

actividade, apenas, em finais de Fevereiro de 2015. Este 

comportamento teve consequenclas ao nfvel da actividade, 

havendo urn decrescirno significativo, por urn lado, na 

actividade cirurqica, de internamento e de arnbutat6rio, 

registando-se uma deterioracao nos indicadores de 

acessibilidade da UC-Lista de lnscritos para Cirurgia, com 

aumento do nurnero de doentes inscritos e do tempo media 

de resposta e, por outro lado, nos indicadores de 

acessibilidade da LEC-Lisla de Espera em Consulta, com 

agravarnento do numero de doentes inscritos e do TMRG- 

Ternpo Maximo de Resposta Garantido. 

Como excepcao a esta regra, rnanteve-se, apenas, a 

situacao dos profissionais que desenvolvern trabalho nas 

diferentes urqencias do Hospital, sendo que a rnesrna, de 

acordo corn o Despacho do Senhor Secretario de Estado 

da Saude, deve terrninar em final de Junho de 2016. Esta 

alteracao estrulural teve urn irnpacto muilo significativo na 

actividade assistencial desenvolvida, cirurqica e consulta 

externa. urna vez que o novo rnodelo nao rnereceu 

aprovacao imediata e nos respeclivos proveitos 

econ6micos gerados. 

=="'-~ I 
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Os montantes contratualizados anualmente com o HFF, 

estao estabelecidos no Conlralo-Prograrna celebrado com 

a ARSLVT. Em 2015, a realidade do Hospital sofreu uma 

alteracao significativa com a supressao dos duplos vfnculos 

contratuais transilados da realidade da qestao privada do 

HFF. Ap6s sucessivas auditorias da IGAS-lnspecc;:ao Geral 

das Actividades em Saude e do Tribunal de Contas, forarn 

feitas recomendac;:6es ao HFF, no sentido de par fim, ate 

31 de Dezembro de 2014, a situacao de duplos vinculos 

contraluais (contrato individual de trabalho e contrato de 

prestacao de services), que vigorava na lnstituicao, desde 

o tempo da "qestao privada" e que transitou para a geslao 

sob o novo enquadrarnento [urldico EPE, em 1 de Janeiro 

de 2009. Desta forrna, a actividade adicional passou a ter 

corno suporte exclusive, o contrato individual de trabalho. 

Verifica-se ainda que cerca de 95% dos proveitos 

operacionais do exercicio referern-se a valores 

relacionados corn a actividade contratada com o SNS. 

0 desvio da rubrica de Medicamentos deve-se ao custo 

nao orc;:amentado do Programa criado ja em 2015, para a 

Hepatite C, cujo impacto ascendeu aos 7.000.000 €. 

Nao obstante o esforco efectuado pelo Conselho de 

Adrninistracao para o equilibria financeiro do HFF, a anahse 

das rubricas operacionais, revela-nos que, face ao 

orcamento, os custos ficaram acirna do esperado, 

apresentado urn desvio de +2,7% ern retacao ao orcarnento 

(+4.388.941€). Nas rubricas de Custos das Mercadorias 

Vendidas e Malerias Consumidas, destaca-se o 

desempenho da rubrica de outros Produlos Farmaceuticos, 

onde se incluem as rubricas de Medicamentos, Reagentes 

e Sangue, que ficou '14,8% (+4.758.817€) acima do valor 

orr;:amentado. 

Sustentabilidade 110 Dominic Econ6mico 



O cumprimento desla Norma, conduz a urna producao de 

politicas e procedimentos, de acordo com a Norma 21 clo 

CHKS, inscritos no Manual de Acreditacao em Qualidade. 

Retativamente a area de Gestao cle Resicluos Hospitalares, 

em 2015, mantiveram-se as estrateqias definidas nos anos 

anteriores, nomeadamente no que respeita ao Plano de 

Sustentabilidade Ambiental do HFF, que assenta em 

No arnblto da prestacao dos servlcos de jardinagem, que 

envolve as operacoes de limpeza e manutencao dos 

espacos verdes, patios ajardinados e arruarnentos e a 

manutencao do sisterna de rega, foi concluida a, a 

requalificacao do sistema cle rega com vista a reducao do 

consumo de aqua e optimlzacao desse consumo. Em 

termos tecnlcos foram instalados ou realocados 

pulverizadores e aspersores com vista a poupanca do 

recurso e Foi efectuado um investimento ao nivel dos 

programadores de modo a que os tempos de rega sejam 

definidos para periodos nocturnos e na quantidade 

adequada. De modo semelhante ao ano de 2014, tarnbern 

em 2015, a responsabilidade do fornecimento e gestao dos 

sacos pretos destinado a limpeza dos arruamentos foi 

transmilida a empresa prestadora do service. garantinclo-se 

assim um consumo e gestao mais responsaveis. 

No ano de 2015 foram mantidas as I in has orientadoras de 

boas pratlcas ambientais implementadas nos anos 

anteriores. 

Paralelarnente a estes investimentos, o HFF conlinuou a 

substituir os seus equipamentos mais antigos por outros 

energelicamente mais eficientes, alern de efectuar 

melhoramentos nas mstalacces. de modo a garantir um 

menor consumo de energia terrnica e electrica. 

Ainda durante o anode 2012, o HFF procedeu a diversas 

obras de requaliflcacao do sisterna de annazenarnento e 

dlstribuicao de aqua sanitaria. nomeadamente nos Ires 

dep6sitos de agua fria e da rede de abastecimento ao 

edificio hospitalar, diminuindo assim as perclas com 

rupturas. 

Por outro lado, o HFF procedeu ao licenciarnento de um 

furo hertziano em Agosto de 2012, permitindo com esta 

solucao o abastecirnento autonorno da Central Terrnica 

para a producao de energia terrnica gerando urna 

poupanca aproxirnada de 7.500m3, sendo que o excedente 

da aqua extraida do Iuro em causa abastece a rega e a 

lavandaria. 

UOJ_ oouros I 111\:\,00 H\,,'l.IC'\ I Pl ~ 
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Em termos eneroeticos, o HFF, depois de iniciar a 

exploracao de urna Central de Coqeracao alimentada a 

Gas Natural, no final de 2011, deixou de consumir, duranle 

o anode 2012, urn montanle eslimado em 1.500 toneladas 

de Fuel61eo, efectuando uma reducao do consumo de 

combusliveis f6sseis e a consequente dirninuicao da 

ernlssao de gases de estufa. Por outro tado, esta lnstalacao 

permitiu uma poupanc;:a de 1,2GW de energia electrics em 

relacao ao anode 2011. 

Sustentabilidade no dominio ambiental 

Referee de procedimentos processuais que 

permilam prevenir a ocorrencia de conflitos de 

interesses. 

Aposta na melhoria da qualidade de informacao 

para a qestao de recursos humanos e tomada de 

decisao, nomeadamente, a apresentacao ao 

Conselho de Administracac, de relat6rios 

mensais com a cornpilacao de indicadores de RH; 

Melhoria do processo de acolhimento de novos 

profissionais, norneadamente, a criacao de um 

novo Manual de Acolhimento do HFF; 

Revisao da poliLica e dos procedimentos de 

recrutamento e seleccao, a concluir em 2016; 

Consolidacac da tmplementacao do projecto de 

torrnacao e-learning; 

Reforc;;o da lrnplernentacao transversal do 

sistema de gestao de horarios com registo 

biometrico e o desenvolvimento de novas 

funcionalidades no respectivo sisterna informalico, 

nomeadamente, o planeamento de ferias, no 

prazo legal, e a sua execucao para todos os 

grupos profissionais; 

Flscalizacao das situacoes de processamento de 

vencimentos e honoraries, renovacao e cessacao 

de contratos de trabalho e atericao do 

absentismo; 

De entre os objectivos delineados para o ano de 2015, 

assume especial destaque o curnprlmento dos seguintes: 

Sustentabilidade no dominio social 



No arnbito da campanha a nivel nacional, relativa ao 

encaminhamento pontual e exclusive de CDs e DVDs, 

foram encaminhados 40 Kg. 

Relativamente aos residues passiveis de serem 

encaminhados para reciclagem, a fileira mais significativa 

em 2015 continuou a ser o papel/cartao, com cerca de 107 

toneladas encaminhadas, valor semelhante ao de 2014. 

0 Plano de Sustentabilidade Ambiental do HFF inclui a 

contratacao de Operadores autorizados e com Certificacao 

Ambiental, depositando nestes a partilha de 

responsabilidade pela Gestao Global dos Residues. 

alribuida ao Produtor e que se processa nas lases de 

lransporte para o exterior. tratamento adequado e deslino 

final, no caso dos Residues Hospitalares solidos e liquidos 

e. no caso dos residues valorizaveis. o respective processo 

de recolha e valorizacao. 

A Gestao Global de Residues Hospitalares no HFF. 

consiste no planeamento e execucao de um conjunto de 

medidas que passam. em prirneiro lugar e, 

obrigatoriamente, pelo cumprimento da leqislacao em vigor 

- nacional e comunitaria - e que delermina as accoes para 

o ciclo de vida de cada tipologia de residua, desde a sua 

producao ao destlno final, de forma adequada, correcta e 

ambientalmenle segura. 

Estas estraleqias incluem ainda, para alern da torrnacao 

anual em Gestao de Residuos Hospitalares, de caracter 

obriqatorio para todos os colaboradores. Pianos de Accao 

de acordo com a especificidade de cada Service, accoes 

de forrnacao especificas. adaptadas a cada Grupo 

Profissional de acordo com o seu desempenho, 

monttorizacao Servic;o a Servic;o, accoos correctivas e 

informacao regular e atempada. 

empresa gestora do papel/cartao, e resultou em cerca de 

900kg de plastico com destino a reciclagem (valores 

identicos aos de 2014). 

ri:tit Jl(ll·TOll n Jl'\:."OO I •h"I {'I ll'J ~ 
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Relativamente ao encaminhamento de plastico fita filme. foi 

dada continuidade ao procedimento. em colaboracao com a 

0 projecto Valormed, implementado em 2013, teve terrnino 

a 31 de Dezembro de 2015, dado que nao foi renovada a 

respectiva licenc;a no arnbito das Farrnacias Hospitalares. 

No ano de 2015 foram encaminhados. ao abrigo do 

projecto, cerca de 1.400kg de residues de embalagens de 

medicamentos face aos 1.081 kg do ano anterior. 

No arnbito das estrateqias adoptadas pelo HFF, 

desenvolveram-se acnes proactivas de sensibitizacao, de 

inforrnacao, de torrnacao e de envolvimento efectivo dos 

profissionais, sobretudo, no que respeita a gestao dos 

residues. em particular no aumento da quantidade dos 

residues valorizaveis para Reciclagem. Reducao e 

Reutilizacao, sempre na perspecliva de minimizar os 

impactes Ambienlais. Economlcos e de Saude Publica, 

A analise da producao anual de 2015, quando comparada 

com a de 2014, revela um ligeiro aumento na producao de 

reslduos, no entanto nao sera significalivo pois nao atinge 

1%. Relativamente aos residuos nao perigosos. verifica-se 

um aumento de cerca de 3%, relativamente aos valores de 

2014. Considerando que o mesmo nao se verifica nos 

restantes grupos. este impacto podera estar retacionado 

com a lipotogia de consumiveis adoptados. 

No decorrer de 2015, fruto da lmplernentacao em 2012 do 

sistema de pesagens dos Residuos Hospitalares Perigosos 

por service, todas as producoes e custos foram imputados 

ao respective servico. apos analise dos relatorios mensais. 

Este procedimento permite individualizar e avaliar a 

melhoria dos processos em cada servlco, com o objectivo 

da monttorizacao e melhoria continua na realidade global. 

residuos controlada, incentiva a melhoria continua e a 

partilha de Boas Praticas, de forma a garantir uma maior 

seguranc;a e eficiencia no desempenho de cada profissional 

e uma rsducao dos impactes ambientais. 
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Nao se aplica 

c)Outras iniormecoes: a entidade devera fornecer quaisquer elementos au iniormecoes adicionais que, neo se enconlrando 

vettioes nos pontos anteriores, sejam relevantes para a compreenseo do mode/a e das pretice« de governo ado/adas. 

Nao se aplica 

b)Em caso de nao cumprimento au cumprimento parcial, justificar;ao para essa ocoriencie e taeotiticecso de eventual 

mecanismo a/lernativo adolado pela entidade para efeitos de orossecucso do mesmo objetivo da recomenoeceo. 

Nao se aplica 

a) tniormeceo que permita aferir o cumprimento da recomendeceo au remisseo para o ponto do relat6rio onde a questeo e 

desenvolvida (capitulo, subcap/tulo, seccao e pagina); 

Por lapso, o Relat6rio Governo Societario em 2014, nao 

incorporou as alteracoes recomendadas. tendo as rnesrnas 

sido incorporadas neste Relat6rio. 

1. veriticeceo do cumprimento das recomenoecoes recebidas relalivamente a estrutura e oretic« de govemo societetto 
(vide artigo 54. 0 do Decreto-Lei n. 0 13312013, de 3 de outubro), at raves da identifica<;ao das medidas tomadas no ambito 

dessas orientaqoes. Para cada recometuieceo oevere ser inclulda: 

SOCIETARIO 

X. AVALIA<;AO DO GOVERNO 

eeor.uouron ITJtS,\'\rio r0s~rr,t !l'f ~ 
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Nao se aplica. 

4.Ala da reunieo da Assembfeia Geraf, Delibereceo Unenime par Escrilo ou Despacho que contemple a aprovar;ao par parte 

dos /itulares da iuncso acionisla dos documentos de presteceo de con/as (al se incluindo o Relat6rio e Canlas e o RGS) 

relativos ao exerc/cio de 2014. 

Documentos enviados em anexo. 

3.Decfarar;oes a que se referem os artigos 51. 0 e 52. 0 do Decreto-Lei n. 0 13312013, de 3 de outubro. 

Documento enviado em anexo. 

2.Relal6rio do 6rgao de fiscalizar;ao a que se reiete on. 0 2 do artigo 54. 0 do Decreto-Lei n. 0 13312013, de 3 de outubro. 

Documento enviado em anexo. 

1.Ata ou extrato da ala da reunieo do 6rgao de administrar;ao em que haja sido defiberada a eproveceo do RGS 2015. 

Como anexos ao relal6rio da entidade tievereo ser incluldos pelo menos os seguintes documentos: 

ANEXOS DO RGS XI. 

l'llOI: IJOlJTOll rrx .. '\;.,"\nO 10:-;~(C\ Ll'I: ~ 



HFF EPE - Mod. 1501 • VJ/2011 

CAP. ESTATUTARIO: € 18.200.000,00 
NIF: 503 035 416 

HOSPITAL PROFESSOR DOUTOR FERNANDO FONSECA, E.P.E. 
2720·276 AMADORA 
TEL.: 2143482 00 FAY.: 2143455 66 

~k 
Lufs Marques 

O Presidente do Conselho de Admlntstracao 

Amadora, 24 de Abril de 2015 

Eu, Lufs Manuel Abrantes Marques, com efeitos a 1 de janeiro de 2014 (data de infcio do mandato), 

declare nao deter quaisquer partlclpacoes patrimoniais neste Hospital, assim como nao mantenho 

quaisquer relacoes com os seus fornecedores, clientes, lnstltutcces flnancelras ou quaisquer outros 

parceiros de neg6cio, suscetfveis de gerar conflitos, conforme determina o n!! 1 do art.2 522 do 

Decreto - Lei n!! 133/2013, publlcado no Dlario da Republica, Vl serle - N.2 191 - 3 de outubro de 

2013, ou outra leglslacao aptlcavel. 

(art.s 522 do Decreto Lei n2 133/2013, de 3 de Outubro) 

DECLARA<;AO DE PARTICIPA<;OES PATRIMONIAIS 

HOSPITAL 
PROF. DOUTOR FERNANDO FONSECA EPE 



CAP. ESTATUTARIO: € 18.200.000,00 
NIF 503 035 416 

1~f.- 
HOSPITAL PROFESSOR OOUTOR FERNANDO FONSECA, E.P.E. 
2720·276 AMADORA 
TEL.: 2143482 00 FAX: 2143455 66 

Nuno Afonso Alves 

0 Vogal (Diretor Clfnico) do Conselho de Administracao 

Amadora, 01 de Janeiro de 2014 

Eu, Nuno Afonso da Costa Alves, com efeitos a 1 de janeiro de 2014 (data de infcio do mandate), 

declare nao deter quaisquer participacces patrimoniais neste Hospital, assim como nao mantenho 

quaisquer relacoes com os seus fornecedores, clientes, lnstituicoesfinanceiras ou quaisquer outros 

parceiros de neg6cio, suscetfveis de gerar conflitos, conforme determina o nQ 1 do art.Q S2Q do 

Decreto - Lei nQ 133/2013, publicado no Diario da Republica, 1.i! serie - N.Q 191 - 3 de outubro de 

2013, ou outra legislacao aplicavel. 

(art.s S2Q do Decreto Lei nQ 133/2013, de 3 de Outubro) 

DECLARA<;:AO DE PARTICIPA<;:OES PATRIMONIAIS 

HOSPITAL 

PROF. DOUTOR FERNANDO FONSECA EPE 
9 



HFFEPE-t.lod.1501-V3/2011 

CAP. ESTATUTARIO: € 18.200.000,00 
NIF: 503 035 416 

HOSPITAL PROFESSOR DOUTOR FERNANDO FONSECA, E.P.E. 
2720-276 AMADORA 
TEL.: 2143482 00 FAX: 21 434 55 66 

Lufs Gouveia 

O Vogal do Conselho de Adrninistracao 

Arnadora, 24 de Abril de 2015 

Eu, Lufs Miguel Ferreira Rodrigues Gouveia, com efeitos a 1 de Janeiro de 2014 (data de infcio do 

mandate), declare nao deter quaisquer participacoes patrimoniais neste Hospital, assim como nae 

mautenho quaisquer relacoes com os seus fornecedores, clientes, institulcoes financeiras ou quaisquer 

outros parceiros de uegocio, suscetlveis de gen1r conflitos, conforme detennlna o n!! 1 do art.<> 52!! do 

Decreto - Lein!! 133/2013, publicado no Diarlo da Republica, V serle - N.<> 191 ~ 3 de outubro de 

2013, ou outra leglslacao aplicavel. 

(art.!! 512 do Decreto Lei n2 133/2013, de 3 de Outubro) 

DECLARAC:AO DE INDEPENDENCIA 

HOSPITAL 

PROP. DOUTOR FERNANDO FONSECA EPE 
l 



llFF EPE - Mod. 1501 - V3/2011 

CAP. ESTATUTARIO: € 18.200.000,00 
NIF: 503 035 416 

HOSPITAL PROFESSOR DOUTOR FERNANDO FONSECA, E.P.E. 
2720-276 AMADORA 
TEL.: 2143482 00 FAX: 21 434 55 66 

Margarida Rato 

A Vogai do Conselho de Adrnlnlstracao 

Amadora, 24 de Abril de 2015 

Eu, Margarida Maria Pires Garcia Rato, corn efeitos a 1 de janeiro de 2014 (data de inlcio do 

mandate), declaro nao deter quaisquer participacoes patrimoniais neste Hospital, assim coma niio 

mautenho quaisquer relacoes com os seus foruecedores, clientes, instituicoes financeiras 011 quaisquer 

outros parceiros de neg6cio, suscetlveis de gerar conflitos, conforms detennina o n!? 1 do art.!? 52!? do 

Decreto - Lei n2 133/2013, publicado no Dlarlo da Republlca, V serle - N.2 191 - 3 de outubro de 

2013, ou outra leglslacao aplkavel. 

(art.!? 52!? do Decreto Lei n!? 133/2013, de 3 de Outubro) 

DECLARA<;:AO DE PARTICIPA<;:OES PATRJMONIAIS 

HOSPITAL 
PROF, DOUTOR FERNANDO FONSECA EPE 



HfF EPE-Mod.1501 -V3/2011 

CAP. ESTATUTAmo: € 18.200.000,00 
NIF: 503 035 416 

HOSPITAL PROFESSOR DOUTOR FERNANDO FONSECA, E.P.E. 
2720-276 AMADORA 
TEL.: 21 434 02 00 FAX: 21 434 55 G6 

Helena Isabel Almeida 

A Vogal do Conselho de Adminlstracao 

Amadora, 24 de Abril de 2015 

Eu, Helena Isabel de Seabra Nunes de Almeida, com efeitos a 9 de Marco 20 I 5 (data de infcio do 

mandate), declaro n5o deter quaisquer participacoes patrimoniais neste Hospital, assim como nao 

mauteuho quaisquer relacoes com os sens fornecedores, clientcs, instituicoes financeiras ou quaisquer 

outros parceiros de neg6cio, suscetiveis de gerar conflitos, conforme determina o n!l 1 do art.Q 529 do 

Decreto - Lei n!l 133/2013, publicado no Diario da Republlca, u serle - N.!l 191 - 3 de outubro de 

2013, ou outra leglslacao apllcavel, 

{art.Q 52!! do Decreto Lei n!l 133/2013, de 3 de Outubro) 

DECLARA<;AO DE PARTICIPA<;OES PATRIMONIAIS 

HOSPITAL 
PROF. DOUTOR l'ERNANDO FONSECA EPE 



HFF EPE - Mod. 1501 • VJ/2011 

CAP. ESTATUTARIO: € 18.200.000,00 
NIF: 503 035 416 

HOSPITAL PROFESSOR DOUTOR FERNANDO FONSECA, E.P.E 
2720-276 AMAOORA 
TEL.: 2143482 00 FAX: 21434 55 66 

Joao Vieira 

O Vogal do Conselho de Admlnlstracao 

Amadora, 24 de Abril de 2015 

Eu, Joao Luis Perestrelo Vieira, com efeitos a 1 de [anelro de 2014 (data de infcio do mandate), 

declaro nao deter quaisqner participacces patrimoniais neste Hospital, assim COlllO nao mantenho 

quaisquer relacoes com os seus fornecedores, clientes, instituicoes financeiras 011 quaisquer outros 

parceiros de negocio, suscetlveis de gerar conflitos, conforme determina o n2 1 do art.2 52Q do 

Decreto - Lei nQ 133/2013, publicado no Diarlo da Republica, V serie - N.2 191 - 3 de outubro de 

2013, ou outra leglslacao aplicavel, 

(art.2 S2Q do Decreto Lei nQ 133/2013, de 3 de Outubro) 

DECLARACAO DE PARTICIPACOES PATRIMONIAIS 

HOSPITAL 

PROE DDt)TOR FERNANDO FONSECA HPE 



HffEPE-l.lod.1501 ·V31201\ 

CAP. ESTATUTARIO: € 18.200.000,00 \ -~ 
NIF: 503 035 416 ~ 

-~ 

HOSPITAL PROFESSOR DOUTOR FERNANDO FONSECA, E.P.E. 
2720·276 AMADORA 
TEL.: 21 434 62 00 FAX: 21 434 55 66 

~,1-'- 
Luls Marques 

O Presldente do Conselho de Adrnlnlstracao 

Amadora, 12 de Novembro de 2014 

Eu, Luis Manuel Abrantes Marques, declare que nao lntervenho nas declsoes que envolvam os 

rneus pr6prios interesses, designadamente na aprovacao de despesas por mim realizadas, 

conforme deterrnina o art.Q 51!! do Decreto Lein!! 133/2013 ou outra lsglslacao apllcavel, 

(art.s SlQ do Decreto Lei nQ 133/2013, de 3 de Outubro) 

DECLARA<;AO DE INDEPENDgNCIA 

HOSPITAL 
PROF. DOUTOR FP-.RNANDO J'ONSEC1\ EPE 

l 



HFFEPE-Mod.1501-V312011 

-4~ 

\ 
CAP. ESTATUTfi.RIO: € 18.200.000,00 "'" ""'"" ;+/' 

.# 

HOSPITAL PROFESSOR DOUTOR FERNANDO FONSECA, E.P.E. 
2720-276 AMADORA 
TEL.: 21 434 82 00 FAX: 21 434 55 66 

Margarlda Maria Pires Garcia Rato 

A Vogal do Conselho de Admlnistracao 

~ ' c: ') \ L_<,~y~'-' ,}c. r-: () 

Amadora, 12 de Novembre de 2014 

Eu, Margarlda Maria Pires Garcia Rato, declare que nao intervenho nas decis5es que envolvam 

os meus pr6prios lnteresses, designadamente na aprovacao de despesas por rnim realizadas, 

conforme determlna o art,Q SlQ do Decreto Lei n2 133/2013 ou outra legtslacao apllcavel. 

(ati,Q 51Q do Decreto Lei nQ 133/2013, de 3 de Outubro) 

DECLARA~AO DE INDEPEND~NCIA 

HOSPITAL 
PROF. DOUTon FERNANDO FONSECA EPE 



HFF EPE-Mo~ 1501 · VJ/20·11 

CAP. ESTATUTARIO: € 18.200.000,00 ~ 
NI F: 503 035 416 --Y \'\ HOSPITAL PROFESSOR DOUTOR FERN/\NDO FONSECA, E PE 

2720-276 AMADORA 
TEL.: 21434 82 00 FAX: 21 434 55 66 

Arnadora, 29/04/2016 

I 33/2013 ou em outra legislacao aplicavel. 

despesas por mim realizadas, conforme determina o artigo 51.0 do Decreto-Lei n." 

decisoes que envolvam os meus pr6prios interesses, designadamente na aprovacao de 

Eu, Helena Isabel de Seabra Nunes de Almeida, declaro que nao intervenho nas 

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

DECLARA<;AO DE INDEPENDENCIA 

HOSPITAL 

PROP. DOUTOR FERNANDO FONSECA EPE 



HFFEPE-Mod.1501-VJ/2011 

HOSPITAL PROFESSOR DOU TOR FERNANDO FONSECA, E.P.E. 
2720-276 AMADO RA 
TEL.: 21 434 82 00 FAX: 21 434 55 66 

.,....j}> 

~ 

CAP. ESTATUTARIO: € 18200.000,00 ""l"'1 /. 
NIF: 503 035 418 ~ 

~ 

~\\ '\, 
. >~-~ ~~o 

M~~f 
~NSECA,liPE 

DIREC<;A s p I T A l 
ENFER~~~ ENFERMAGE!\f 

Jo ~· '-"O DIRECTOR. 
110 VlEffiA 

0 Vogal do Conselho de Adrnlnlstracao 

Amadora, 12 de Novembro de 2014 

Eu, Joao tuls Perestrelo Vieira, declaro que nao intervenho nas decis5es que envolvam os 

meus pr6prios lnteresses, designadamente na aprovacao de despesas por mlm reallzadas, 

conforme determlna o art,Q SlQ do Decreto Lei nQ 133/2013 ou outra legtslacao aplicavel. 

[art.? SlQ do Decreto Lei nQ 133/2013, de 3 de Outubro) 

DECLARAc;Ao DE INDEPENDENCIA 

HOSPllAL 

PROI'. DOUTOR FERNANDO FONSECA EPE 
l 



HFF EPE - Mod. 1501 - V312011 

CAP. ESTATUTARIO: € 18.200.000,00 I /'(;Y 
NIF:503035416 ~ '\ 

MOSPITAL PROFESSOR DOUTOR FERNANDO FONSECA, E.P.E. 
2720-276 AMADORA 
TEL.: 21434 82 00 FAX: 21434 55 66 

O Vogal do Conselho de Adrnlnlstracao 

Amadora, 12 de Novembro de 2014 

Eu, Luls Miguel Ferreira Rodrigues Gouveia, declare que nao lntervenho nas declsfies que 

envolvam os rneus proprlos lnteresses, designadamente na aprovacao de despesas por mim 

reallzadas, conforme determina o art.2 512 do Decreto Lei n2 133/2013 ou outra legislacao 

apllcavel, 

(art.2 512 do Decreto Lei n2 133/2013, de 3 de Outubro] 

DECLARA<;AO DE INDEPEND~NCIA 

MOSPITAL 
PHOF. DOUTOR FERNANDO FONSECA Bl'E 



HFFEPE-Mod.1501-V312011 

CAP. ESTATUTAmo: € 18.200.000,00 
NIF: 503 035 416 

HOSPITAL PROFESSOR DOUTOH FERNANDO FONSECA, E.P.E. 
2720-276 AMADORA 
TEL.: 21 434 82 00 FN<: 21 434 55 66 

0 Vogal do Conselho de Adrnlnlstracao 

Amadora, 12 de Novembre de 2014 

Eu, Nuno Afonso da Costa Alves, declare que nao intervenho nas declsoes que envolvam os 

meus proprios interesses, deslgnadamente na aprovacso de despesas por mlm realizadas, 

conforme deterrnlna o art.2 51!1 do Decreto Lei 112 133/2013 ou outra fegisla~ao apllcavel 

Nuno Afonso da Costa Alves 

(art.2 512 do Decreto Lei n2 133/2013, de 3 de Outubro} 

DECLARA~AO DE INDEPENDENCIA 

HOSPITAL 
PROF. DOUTOR FERNANDO FONSECA EPE 



HFF EPE - Mod 1501. v1120·11 

_J,.r 

t 
CAP. ESTATUTARIO: € 18.200.000,00 • j~ 
NIF: 503 035 416 ~ '\ 

µ 
HOSPITAL PROFESSOR DOUTOR FERNANDO FONSECA, EP.E. 
2720-276 AMAOORA 
TEL.: 21434 82 00 FAX: 21434 55 56 

FRANCISCO VELEZ ROXO 
VOGAL DO CONSELHO OE AOMINISTRACAO 

HOSf'ITAL 

Amadora, 29/04/2016 

legislacao aplicavel, 

realizadas, conforme determina o artigo 51.0 do Decreto-Lei n." 133/2013 ou em outra 

os meus pr6prios interesses, designadamente na aprovacao de despesas por mim 

Eu, Francisco Joao Velez Roxo, declaro que nao intervenho nas decis6es que envolvam 

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

DECLARA<;AO DE INDEPENDENCIA 

HOSPITAL 

PROF. OOUTOR E'ERNANDO FONSECA EPE 
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