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SUMARI O

O presente Relatério e Contas do ano de 2008 reflecte as linhas de orientacéo definidas no
Plano Estratégico do Centro Hospitalar de Coimbra, EP.E (CHC, EP.E) para 2007/ 2011.

A mensagem do Conselho de Administracéo abre o presente documento.

O relatorio e contas esta organizado em cinco partes, sendo que a primeira é totalmente
dedicada a gestdo. O capitulo | do relatério de gestdo inicia-se com o enquadramento da
instituicdo, a que se segue uma breve andlise do governo da organizacdo. No capitulo Il sdo
indicadas as principais realizagbes do ano de 2008, ordenadas de acordo com as cinco politicas
definidas em sede de Plano Estratégico. Segue-se a abordagem a aspectos t&o distintos como a
centralizacdo no doente, a formacdo, a investigacdo, os recursos humanos, a gestdo do
medicamento, a gestdo de compras, a actividade assistencial e a andlise economico-

financeira.

O capitulo Il é dedicado as actividades previstas para 2009, sendo de destacar uma mencgéo ao

novo Hospital Pediatrico.

A Parte Il é inteiramente preenchida com as demonstra¢des financeiras, constando os

respectivos anexos da Parte |Il.

A certificacéo legal das contas e o relatério e parecer do fiscal Unico constituem as partes IV e

V, respectivamente.
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MENSAGEM DO CONSELHO DE ADMI NI STRAGAO

O ano que passou ficou definitivamente marcado pela resposta aos desafios que a

empresarializacdo formalizada no ano anterior implicou.

O ano de 2008 foi determinante na formalizacdo do modelo de contratualizagdo interna. E
forcoso reconhecer que este modelo permitiu a melhoria da acessibilidade, da qualidade e da
eficiéncia, bem como acréscimos nas metas de produgcdo, nomeadamente, no que ao

ambulatério diz respeito.

A este propésito, cumpre destacar o aumento verificado a nivel da consulta externa, em
particular no que respeita as primeiras consultas, que registaram um aumento de 13%face ao
periodo homologo. Decorrente deste acréscimo, aumentou também o peso percentual das
primeiras consultas sobre a totalidade das consultas em 7% atingindo os 29,26% cumprindo-se

assim as metas estabelecidas em sede de contrato-programa.

Igualmente de salientar o peso da cirurgia de ambulatério na globalidade do movimento
cirdrgico programado, que representou em 2008, 41,8% ultrapassando o compromisso assumido
com a tutela (35%). Este aumento evidencia a aposta da instituicdo na ambulatorizacdo dos
cuidados, garantindo uma maior comodidade aos doentes, sem pdér em causa a seguranga e a
qualidade dos cuidados prestados, o que vai de encontro ndo s6 as orientacfes da tutela mas

também das guidelines internacionais.

Foi também no ano transacto que o Centro Hospitalar de Coimbra, E.P.E. impulsionou areas que,
embora ndo directamente relacionadas com a prestacdo de cuidados de saide, assumem uma
importancia fundamental para que os cuidados aos doentes se realizem em condi¢des adequadas
e de absoluta seguranca —destaque para a gestéo do risco, area até entéo ainda nédo formalizada

na organizacao.

A qualidade, seja a nivel da prestacdo de cuidados, seja no global da instituicdo, foi outra das
preocupacdes do Conselho de Administracdo, tendo-se desenvolvido diversas actividades que
contribuiram para proporcionar um ambiente seguro e saudavel, garantir o respeito pela
dignidade, confidencialidade e privacidade dos doentes, melhorar os canais de comunicacédo

com o publico e colaboradores.

Foram realizados investimentos significativos em 2008, que corresponderam a projectos
estratégicos para a instituicdo, de que se destacam: a abertura de uma nova unidade de
cardiologia de intervencdo, a remodelacdo do internamento da cirurgia geral, a adjudicacdo do
projecto para a construcdo de uma estrutura dedicada a cirurgia do ambulatério, o arranque do
programa funcional para o edificio destinado a todo o internamento do Hospital Geral, algumas
obras de beneficiacdo da Maternidade de Bissaya Barreto, o acompanhamento da fase final da

construcdo do novo Hospital Pediatrico.
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Constituiu também preocupacédo do Conselho de Administragdo o controlo rigoroso da despesa,
tendo sido implementados mecanismos tendentes a assegurar uma maior racionalidade e

eficiéncia na utilizacdo dos meios.

No que concerne aos resultados de exploracdo do ano de 2008, o desempenho do Centro
Hospitalar de Coimbra melhorou, relativamente a 2007, verificando-se um decréscimo de 10,64%

do défice negativo do resultado operacional e de menos 12,96%do resultado liquido.

A actividade da instituicdo tem vindo a desenvolver-se de acordo com a missdo definida em
Plano Estratégico —a prestagdo de cuidados de saude altamente diferenciados em todo o ciclo
de vida humana, numa perspectiva integrada, desde a prevencao a reabilitagdo, constituindo-se
como centro de referéncia regional e nacional em areas consideradas como polos de exceléncia
—sendo o doente sempre encarado como o motivo e o destinatario de todas as alteracGes

organizacionais.

Todos os profissionais, desde os mais empenhados aos mais criticos, foram e continuardo a ser
decisivos para que o CHC, E P.E. continue no caminho da “exceléncia no cuidar”.
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PARTE |

RELATORI O DE GESTAO
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CAPITULO | - ENQUADRAMENTO DO CENTRO HOSPI TALAR DE COI MBRA,
E.P.E.

1. Envolvent e ext erna

Cada um dos trés hospitais integrados do CHC, E P.E serve, preferencialmente, a populacdo de
utentes da area de influéncia que lhe esta atribuida pelas redes de referenciacdo hospitalar,
sem prejuizo do principio da liberdade de escolha no acesso a rede nacional de prestacéo de
cuidados de saude, consagrado na Lei de Bases da Saude.

Deste modo, a &rea de influéncia do Hospital Geral corresponde a zona da Unidade de Saude de
Coimbra-ul (compreende as freguesias de S Martinho do Bispo e de Santa Clara, em Coimbra, e
os concelhos de Alvaiazere, Ansido, Castanheira de Péra, Condeixa-a-Nova, Figueiré dos Vinhos,
Montemor-o-Velho, Soure, Pedrégdo Grande e Penela), recebendo doentes de 11 centros de
salde e de 51 extensfes de saude. Enquanto hospital central, o Hospital Geral constitui ainda
referéncia para os doentes encaminhados pelos Hospitais da Figueira da Foz, de Leiria, de
Pombal e de Castelo Branco (Neurocirurgia). A area de influéncia do Hospital Geral abrange

aproximadamente 368.622 habitantes.

A Maternidade de Bissaya Barreto integra a Rede de Referenciacdo Materno-Infantil,
constituindo, simultaneamente, um hospital de apoio perinatal (referéncia para 21 centros de
salide da Sub-Regido de Salde de Coimbra, com um total de 110 extensdes, e para os Centros de
Saude de Anadia, Ansido, Alvaiazere, Castanheira de Péra, Figueiré dos Vinhos, Mealhada,
Mortagua, Pedrogdo Grande e Sertd, com um total de 49 extensdes) e um hospital de apoio
perinatal diferenciado (referéncia para os hospitais de Castelo Branco, da Figueira da Foz e de
Leiria). SAo cerca de 507.000 os habitantes (mulheres) residentes nos concelhos que compdem a

area de influéncia da Maternidade de Bissaya Barreto.

O Hospital Pediatrico € um hospital central que serve doentes em idade pediatrica de toda a
regido centro do pais (num total de aproximadamente 504.864 habitantes), funcionando também
como hospital de primeira referéncia para os centros de salde do concelho de Coimbra (num

total de cerca de 89.525 habitantes).

2. Envolvent e int er na

O CHC, E.P.E integra trés hospitais. o Hospital Geral, a Maternidade de Bissaya Barreto e o
Hospital Pediatrico.
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O edificio em que estéa instalado o Hospital Geral —na sua origem construido para uma escola
destinada ao ensino dos 6rfaos da | Grande Guerra e, mais tarde, adaptado para instalar o
Sanat6rio da Colonia Portuguesa do Brasil —encontra-se, hoje, completamente desadaptado face
as praticas clinicas, as regras de seguranca, higiene e conforto dos utentes e aos imperativos de

uma gestéo eficiente.

Efectivamente, ao longo de mais de trés décadas de actividade, a estrutura fisica do Hospital
Geral foi procurando, de forma pontual, dar resposta a evolucéo das necessidades assistenciais,
0 que se traduziu num crescimento desordenado com recurso a solugfes desintegradas.

Se a inexisténcia de um plano director, que tivesse merecido a aprovagdo da tutela, contribuiu
para o desajustamento global do Hospital Geral, também nao Ihe tera sido alheio o défice de
investimento que caracterizou os anos em que se assistiu a construcdo do novo hospital escolar
da cidade. E as recentes remodelacdes de alguns sectores e servigos, tais como o bloco
operatorio, a medicina intensiva e algumas obras de beneficiagdo em outras estruturas

assistenciais, ndo vieram alterar significativamente o quadro geral.

Deste circunstancialismo resultou um hospital pouco eficiente, apesar de dotado de um moderno

plateau técnico e de caracterizado pela humanizagdo dos cuidados que presta.

Relativamente as instala¢cdes em que funcionam as unidades de internamento do Hospital Geral,
podera referir-se, de modo demonstrativo da sua desadequacéo, que a uma lotagdo média de
383 camas correspondia uma area de 2.513m? (tendo em conta os indicadores de programag&o
das construgdes hospitalares, que estabelecem uma &rea de cerca de 7,5m? cama, o Hospital
Geral tinha mais 48 camas do que o indicado para o espaco disponivel). O subdimensionamento
das unidades de internamento, com um numero meédio de 21 camas em lugar das 30
recomendadas, traduz-se em custos acrescidos, sobretudo em termos de recursos humanos.
Actualmente, a lotagdo praticada no Hospital Geral é de 353 camas, em resultado do esfor¢o de
melhoria das condi¢des hoteleiras, e ainda pelo facto de se ter desenvolvido a vertente da

cirurgia de ambulatorio.

No que se refere as instalagdes destinadas a actividades de ambulatoério, o Hospital Geral
caracteriza-se igualmente pela sua desadequacdo face as necessidades. A emergéncia de
consultas externas de sub-especialidades e 0 desenvolvimento das actividades de hospital de dia
conduziram a necessidade de improvisar espacos, sempre obtidos através da dispersdo e da
eliminacdo de areas de apoio. As recentes obras de beneficiacdo do edificio das consultas
externas, ndo obstante a sua mais-valia em termos hoteleiros e organizativos, ndo permitiram

alterar significativamente este cenério.

As instalacdes em que funcionam o0s servicos que realizam exames complementares de
diagndstico e de terapéutica e de apoio clinico do CHC, EP.E. localizadas no campus do Hospital
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Geral, sdo também caracterizadas pela desadequacédo face as actuais regras de programacéo de

construcdes desta natureza.

O Hospital Pediétrico encontra-se instalado num edificio que foi outrora o Convento de Santa
Maria de Celas, pertenca da Ordem de Cister, construido no século Xll. Em 1932, o referido
edificio foi adaptado para sanatorio de mulheres mas, mercé da evolucdo terapéutica do
tratamento da tuberculose, acabou por ser transformado em hospital.

A degradacdo, falta de seguranca e exiguidade das instalacdes em que funciona o Hospital
Pediatrico (o Hospital pratica uma lotacdo de 84 camas numa area de 507 m? quando, de
acordo com os ratios definidos, deveria ter apenas 68 camas), decorridos trinta anos de
actividade, conduziram & necessidade de planear uma nova unidade, actualmente em
construcdo e que se prevé que esteja concluida até final de 2009.

A Maternidade de Bissaya Barreto, inaugurada em 1963, sediada num edificio construido para o
efeito, agrega a Obra Social, que integra um internato de criangas em risco, uma creche e um
infantario.

O edificio que, na altura, constituia uma estrutura claramente avancada no tempo, rico em
materiais e em obras de arte, encontra-se hoje completamente desadequado das exigéncias
assistenciais (700m? para 98 camas e 49 bercos), carecendo de investimentos que assegurem

condi¢Oes de seguranca a doentes e profissionais.

Globalmente, o CHC, E P.E enfrenta elevados custos operacionais em resultado da dispersdo da
sua estrutura fisica, com impacto significativo nos custos de funcionamento, nomeadamente de

recursos humanos e de servicos externos.

3. Ofertade servicos

Hospital Geral

Cardiologia, Cirurgia, Cirurgia Toracica, Doencas Infecciosas, Gastrenterologia, Medicina
Intensiva, Medicina Interna, Nefrologia, Neurologia, Ortotraumatologia, Pneumologia, Urologia,
e Medicina do Sono
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Hospital Pediatrico
Cardiologia Pediétrica, Cirurgia Pediéatrica, Pediatria Médica, Medicina Intensiva, Nefrologia,
Neuropediatria, Ortopedia, Pedopsiquiatria e Oncologia Pediatrica

Maternidade de Bissaya Barreto
Ginecologia, Obstetricia e Neonatologia

Servigcos de accdo médica e servicos complementares de diagnostico e de terapéutica

partilhados pelos trés hospitais

Anatomia Patologica, Anestesiologia, Estomatologia, Genética Meédica, Hematologia,
Imagiologia, Imunohemoterapia, Medicina Fisica e de Reabilitacdo, Neurocirurgia,

Neurorradiologia, Oftalmologia, Otorrinolaringologia e Patologia Clinica

4. Estrutura organizacional

O Regulamento Interno do CHC, E.P.E., homologado pelo Secretério de Estado da Saude em 29
de Novembro de 2007, consagra a organizacdo dos servi¢os de acordo com a seguinte tipologia:
servicos de prestacdo de cuidados, servicos de suporte a prestacdo de cuidados e servigcos de

gestdo e logistica. Da pagina seguinte consta o0 modelo interno da organizacéo.

Para efeitos de organizacédo da actividade gestionaria, o CHC, EP.E encontra-se estruturado em
niveis intermédios de administracdo, os quais visam aproximar o orgao de direccdo estratégica
aos servicos de prestacdo de cuidados e, consequentemente, tornar mais &gil o processo
decisdrio.

Os servicos de prestacéo de cuidados encontram-se organizados em departamentos, servigos e

unidades funcionais.
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5. GOVERNO DA ORGANIZAGAO

5.1 Misséo, objectivos e politica

O CHC, EP.E, tem como missao a prestacdo de cuidados de saude altamente diferenciados em
todo o ciclo da vida humana, numa perspectiva integrada, desde a prevencdo a reabilitacao,
constituindo-se como centro de referéncia regional e nacional em &reas consideradas como pdlos de
exceléncia. Faz, também, parte da sua missdo a investigacdo, o ensino e a formacéo pré e pos-

graduada.

A missdo esta consubstanciada na visdo do CHC, EP.E - o reconhecimento como uma organizacao
de exceléncia que assume a centralidade do doente como o0 seu principal compromisso: Centro

Hospitalar de Coimbra, E.P.E. —a exceléncia no cuidar.

No desenvolvimento da sua actividade, o CHC, EP.E orienta-se em fung¢&do dos interesses dos
doentes, numa perspectiva de defesa do direito a promogdo da salude e da satisfacdo das suas

necessidades individuais.

Os objectivos a que a organizac@o se obriga, no inicio de cada ano, estdo definidos no contrato-
programa, celebrado com o Ministério da Saude. Os objectivos negociados tém em conta o
desempenho relativo da organizacé@o, exigindo-se ao CHC, E P.E., nomeadamente no que respeita
aos indicadores econémico-financeiros, um esforco significativo, uma vez que a instituicao ainda se
situa num nivel de desempenho inferior a média da rede.

O CHC, EP.E tem vindo a desenvolver, desde 2006, mecanismos de monitorizagdo interna que
abrangem as diversas vertentes do contrato-programa (producdo, qualidade, desempenho
econémico-financeiro), com o objectivo de garantir o cumprimento das metas estabelecidas.

5.2 Regulament os a que a or ganizagao est & sujeita

O CHC, EP.E rege-se pelo regime juridico aplicavel as entidades publicas empresariais, com as
especificidades previstas no Decreto-Lei n.& 233/ 2005, de 29 de Dezembro, aplicavel por forga do
Decreto-Lei n.é 50-A/ 2007, de 28 de Fevereiro, e seus Estatutos, bem como pelos regulamentos
internos e normas em vigor para o Servico Nacional de Salde, que ndo contrariem as normas

previstas no citado diploma, e ainda por todos os regulamentos externos aplicaveis.

Internamente, a instituicdo rege-se pelo regulamento interno, homologado em 29 de Novembro de
2007, que estabelece as principais directrizes relativas ao seu funcionamento e constitui o

documento base da organizacao.

Encontram-se em vigor, devidamente publicitados na intranet do Centro Hospitalar, os seguintes

regulamentos:
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* Regulamento de compras,

* Regulamento dos horérios de trabalho,

* Regulamento da comissdo de controlo da infeccao,

* Regulamento do gabinete do utente,

* Regulamento do voluntariado,

*Regulamento interno da comissdo da qualidade e seguranca do doente,
* Regulamento de fundos de maneio,

* Normas regulamentares para a realizacao de ensaios clinicos.

Estdo em fase de elaboragdo outros regulamentos internos, como por exemplo o regulamento do

servico de gestao da formacéo e documentacao.

5.3 Principios de bom gover no

O Centro Hospitalar de Coimbra cumpre todos os principios de bom governo das empresas do sector
empresarial do Estado, contidos na Resolugdo de Conselho de Ministros n.&49/ 2007, de 1 de
Fevereiro de 2007, conforme informag&o constante no sitio das empresas do sector empresarial do
Estado do Ministério das Financas (www.dgtf.pt).

Remete-se em anexo, o Codigo de Etica da instituicdo, aprovado pelo Conselho de Administrag&o
em 16 de Abril de 2009, cuja versao provisoria se encontrou disponivel na intranet a fim de colher
os contributos dos profissionais, que foram incorporados na versao que agora se apresenta.

5.4 Analise da sust ent abilidade nos dominios econémico, social e ambient al

Fruto do seu posicionamento, enquanto prestador de servigcos de salde de elevada diferenciagdo, o
CHC, EPE assume as responsabilidades de sustentabilidade nos dominios da sua intervencdo na
sociedade em que se insere e na qual pretende ter voz activa.

Neste contexto, destaca-se a seguinte orientacdo estratégica do CHC no desenvolvimento das

seguintes actividades:

a) Sustentabilidade econdmico-financeira do organismo, envidando esfor¢cos no sentido da
rentabilizacdo dos recursos disponiveis, prestando actividade assistencial de elevada diferenciagdo
técnica e de elevada satisfacdo por parte dos seus clientes utilizadores;

b) Manutencéo de relacgdes laborais estaveis que proporcionem seguranga no emprego a centenas de
profissionais da instituicdo e satisfacdo no desempenho das suas tarefas;
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c) Estreitamento de prazos de pagamentos a fornecedores de &mbito loco-regional que possibilite a
liquidez da economia regional e evite o estrangulamento de muitas pequenas e médias empresas do
tecido econdmico local com as consequéncias previstas ao nivel do emprego;

d) Preservacdo do meio envolvente as trés unidades hospitalares e especial atencdo dada a
eficiente utilizacdo de recursos e a correcta separacdo, destruicdo e envio para reciclagem de

materiais consoante a sua origem.

5.5 I ndicagdo do modelo de governo e identif icagdo dos membr os dos 6r gaos sociais

Identificam-se de seguida os membros dos Orgaos sociais, estando as suas funcdes e

responsabilidades fixadas nos Estatutos (Decreto-Lei n.&33/ 2005, de 29 de Dezembro):
CONSELHO DE ADMINISTRAGAO

Dr. Rui de Melo Pato, Presidente

Dra. Maria Deolinda Magalh&es Portelinha Soares Correia, Directora Clinica
Enfermeiro Jorge Paulo de Oliveira Leitdo, Enfermeiro Director

Dra. Maria Paula Apolinario Ferreira de Sousa, Vogal Executiva

Dra. Marta Alexandra Fartura Braga Temido, Vogal Executiva

FISCAL UNICO

Efectivo: Manuel Domingues e Associado, SROC, representado pelo Dr. Manuel Duarte
Domingues, ROC
Quplente: Dr. Vitor Manuel Smdes Valente, ROC

CONSELHO CONSULTIVO

Professor Doutor Vital Martins Moreira, Presidente
Dr. Carlos Alberto Nunes da Slva

Dra. Rosa Reis Marques

Dr. José Jodo dos Santos Cardoso

Maria do Couto Cardoso

Maria Regina Slva

Dr. Vicente Manuel Nogueira Souto

Dr. Jo&do Manuel Abreu Barreto
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Os elementos do Conselho de Administracé@o integram as seguintes comissoes especializadas:

- Comissdo da qualidade e seguranca do doente, presidida pelo Presidente do Conselho de
Administracao,

- Comisséao de enfermagem, presidida pelo Enfermeiro-Director,

- Comissao inter-departamental, presidida pela Directora Clinica,

- Comissao de farmécia e terapéutica, presidida pela Directora Clinica,

- Conselho coordenador da avaliagdo, presidido por Vogal Executiva,

- Comissao de coordenacgado oncolégica, presidida pela Directora Clinica,

- Comissao de monitorizagdo e recuperacgdo dos tempos de espera, presidida pela Directora Clinica.

5.6 Remuner acdo dos membr os dos 6r gaos sociais

Ainformacéo referente a remuneragdo dos membros dos 6rgéos sociais consta do Anexo II.
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CAPITULO Il - PRINCIPAI'S REALI ZAGOES DO ANO DE 2008

1. Desenvolviment o de politicas estrat égicas

Em consonancia com a sua missdo e visdo, o CHC, E.P.E. definiu, em sede de Plano Estratégico para

2007/ 2011, as seguintes politicas estratégicas:

* politica de desenvolvimento das areas de exceléncia, que garanta o incremento das

actividades assistenciais em que a instituicdo apresenta elevada diferenciacao;

* politica de gestdo integrada, que permita uma gestao eficiente dos recursos afectos a

actividade de exploracao;

* politica de melhoria continua da qualidade, que garanta a prestacéo de cuidados de saude

com elevados padrdes de qualidade;

* politica de investimentos que, mediante uma reestruturagéo funcional, contribua para a

sustentabilidade financeira da instituicdo, rentabilizando meios técnicos e humanos;

* politica de gestdo do risco que assegure uma abordagem estruturada nesta matéria e que
tenha como principal objectivo a minimizacdo dos factores de risco para doentes, em especial no

gue respeita a sua seguranca (patient safety).

Apresentar-se-8o de seguida, de forma necessariamente sintética, as principais realiza¢gbes do ano
de 2008, organizadas e classificadas segundo as cinco politicas referidas.

A importéancia de que se reveste a gestao clinica numa instituicéo prestadora de cuidados de saude

impbe que se lhe dedique um tratamento prévio e autébnomo.

Gestdo clinica

A actividade assistencial no CHC, EP.E tem-se desenvolvido sob o lema “exceléncia no cuidar”,
pretendendo-se atingir padrdes de elevada eficacia com adequada utilizagdo dos recursos humanos

e técnicos disponiveis.

Instituida a organizagdo departamental no CHC, EP.E.,, no ano de 2008 procurou-se reforgcar o
papel dos elementos com responsabilidade nos niveis intermédios de administracéo (directores de
departamento e administradores dos niveis intermédios de administracéo) e de direc¢éo técnica, na
adopcdo de medidas organizativas geradoras de maior eficiéncia e promo¢do da qualidade na

actividade de cada servico.

Nesse sentido, destacam-se, de entre as actividades desenvolvidas em 2008, as seguintes:
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o] Formalizacéo da contratualizag&o interna com todos 0s servi¢os assistenciais;

o] Monitorizacdo do desempenho de todos os departamentos e servigos;

o] Redimensionamento da lotag&o dos servi¢cos, adequando-a a taxa de ocupacao;

o] Redistribuicdo dos tempos operatdrios para um melhor aproveitamento da capacidade

instalada dos blocos operatérios;

o] Monitorizacéo das listas de espera para cirurgia e consultas;

o] Informacao regular aos servi¢os dos seus custos com medicamentos e material de consumo
clinico;

o] Haboracdo de normas de boas praticas de avaliagdo clinica e prescricdo de meios

complementares de diagnéstico, bem como de protocolos terapéuticos em certas areas;

o] Incremento da utilizagdo do registo informatizado (SAM) em todos os sectores de

actividade, tanto no internamento como no ambulatoério;

o] Implementacéo do programa Alert P1 para marcacao de consultas com os centros de salide

nos trés hospitais;

o] Alargamento da rede de apoio a servi¢cos nacionais e estrangeiros por telemedicina, no

departamento pediatrico;

o] Avaliacdo de parametros de qualidade e eficiéncia através de uma analise de

benchmarking efectuada por uma empresa internacional acreditada;

o} Participacdo na formacao médica pré e pos graduada, de enfermagem, técnicos de salde e

areas afins em diversos patamares de diferenciagao;

o] Desenvolvimento de actividade cientifica, com atribuicéo de trés prémios a nivel nacional.

Politica de desenvolvimento das areas de exceléncia

Na prossecucdo do desenvolvimento das areas de exceléncia, salientam-se as seguintes accoes:

o] Conclusdo do programa funcional, aquisicdo do projecto e lancamento de concurso para a

construcao do centro de cirurgia de ambulatério.

o] Entrada em funcionamento da nova unidade de hemodinamica e cardiologia de intervencéo,
potenciando um aumento da capacidade de resposta adequado as necessidades da populacdo que

procura a instituicao.
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o] Baboracao e apresentacdo de candidaturas no &mbito do disposto na circular normativa n.é
14/ DSCY DGID, de 31/7/2008, com o objectivo da constituicio de um centro de elevada
diferenciacdo (cirurgia bariatrica) e dois centros de tratamento, um visando adultos e outros
criancas, para perfusdo subcuté@nea da insulina, com disponibilizacdo de bombas de perfusdo, tendo
em vista contribuir positivamente para uma estratégia de melhoria da acessibilidade das pessoas

com diabetestipo | a este tipo de terapéutica.

Politica de gestdo integrada

No que concerne esta politica, enumeram-se as principais desenvolvidas:

GESTAO INTEGRADA DA ESTERILIZACAO

o] Encerramento do sector de esterilizacdo na Maternidade de Bissaya Barreto, por questdes

de seguranca e de qualidade;

o] Redefini¢céo de circuitos de recolha e distribuicdo de materiais da Maternidade de Bissaya

Barreto, a ser esterilizados no sector de esterilizagdo do Hospital Pediatrico;

o] Aquisicdo de algum material cirargico para reforco do existente, de modo a permitir um

turnover sem rupturas,

o] Inicio do processo de esterilizagdo na central do Hospital Geral para os centros de saide do
agrupamento de Coimbra em parceria directa com a ARSC.

GESTAO INTEGRADA DE INSTALAGOES E EQUIPAMENTOS

o] Reformulacgdo do circuito de requisi¢cBes, de modo a melhorar a articulagéo do servico de
instalacdes e equipamentos com os diferentes sectores do servico de gestdo de materiais e com o0s
administradores dos niveis intermédios, com a introducdo da obrigatoriedade da digitalizagdo de
todas as requisices para efeitos de garantia da respectiva rastreabilidade, para envio em suporte
electronico via email e para constituicdo de pasta de partilha acessivel a ambos os servicos

centrais;
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o] Reformulacgdo progressiva do ficheiro-mestre de artigos movimentados pelo armazém 6 do
servico de gestdo de materiais (materiais de manutencéo e conservacdo) e apoio a criagdo de
armazéns dedicados por tipos de materiais;

o] Inicio da utilizagdo da aplicacédo informatica GHAF para efeitos de requisi¢des electronicas

de materiais ao armazém;

o] Conclusdo dos trabalhos de parametrizagdo da aplicagdo GHAF para efeitos de gestdo do
workflow do servico de instalagbes e equipamentos em matéria de requisicdes dos diferentes

servicos do CHC, E.P.E e gestdo «técnica» do imobilizado;

o] Criacdo formal de sectores de actividade de acordo com a natureza das intervengdes
realizadas, com destaque para os sectores de electromecéanica, construcéo civil e electromedicina;

o] Inicio do processo de beneficiacdo das diferentes oficinas, com a criagdo de espago proprio

para o sector de electromedicina;

o] Conclusdo da primeira fase de apetrechamento em matéria de equipamentos de trabalho e
de proteccgéo individual, mais concretamente através da aquisi¢do de fardamento, de equipamentos

de proteccdo individual e ferramentas para os operarios;

o] Inicio da criagdo de armazém de ferramentas, com a introducdo da figura do
«ferramenteiro», para gestdo futura do parque de ferramentas actualmente em processo de

renovacao;

o] Inicio do processo de qualificagcdo dos fornecedores para as diferentes intervengfes a
realizar no @mbito dos sectores de electromecénica, construcao civil e electromedicina, bem como

para os materiais a adquirir fora do ambito de processos anuais de aquisic¢ao.

GESTAO INTEGRADA DE MATERIAIS

o] Continuacao do processo de centralizacdo dos armazéns;

o] Inicio do procedimento de requisicdo/ encomendas internas, utilizando a nova aplicacdo

informatica GHAF, em servigos e areas-piloto;

o] Continuacado do processo de implementacdo de software para a gestdo integrada do servico

de gestdo de materiais/ servigos farmacéuticos/ servigo de instalacdes e equipamentos;
o] Continuacao da politica de negociagéo;

o] Haboracao de regulamento de compras.
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GESTAO INTEGRADA DO MEDICAMENTO

0] Inicio do funcionamento da farmacia central e da farmacia de ambulatério em novas
instalacoes;
o] Continuagao do processo de implementacdo de software para a gestéo integrada do circuito

do medicamento;

o] Aquisicdo, instalacdo e inicio de funcionamento de equipamentos de distribuicdo
individualizada semi-automética de medicamentos (Pixys) no servico de urgéncia e no bloco
operatorio do Hospital Geral;

o] Generalizagdo da prescricdo electronica de medicamentos a todos os servicos do Hospital
Geral;
o] Intensificacdo de negociacdes com fornecedores, que viabilizaram um acréscimo de cerca

de 40%de beneficios relativamente a 2007, sob a forma de notas de crédito.

GESTAO INTEGRADA DE RECURSOS HUMANOS

o] Introducé@o do sistema de registo electronico da assiduidade e do software de gestdo das
escalas;
o] Colaboragé@o na implementacdo de programa de integracdo de novos colaboradores e na

elaboracgdo do “Manual de integracdo de novos colaboradores’, bem como na realizagcdo de accdes

de formacéo periddicas;
0] Levantamento de necessidades formativas de todos os colaboradores;

o] Criacdo de mapa de acompanhamento periédico de recursos humanos.

GESTAO INTEGRADA DE SERVICOS HOTELEIROS

o] Area de parques, jardins e arranjos exteriores

* realizagdo de estudo prévio sobre necessidades de parqueamento ao nivel do Hospital
Geral e definicdo de metodologia para concurso de concessdo/ construcdo de parque de

estacionamento;

* ordenamento das circulagBes no perimetro do sector da consulta externa do Hospital

Geral e criagdo de parque provisorio de estacionamento.
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0] Area de tratamento de residuos

* organizagdo de processo de compra para preparagdo de zona para acondicionamento de

residuos volumosos;

* implementacdo de procedimentos de pesagens de residuos dos grupos lll e IV nos dois
hospitais integrados onde ainda ndo existia este tipo de procedimento, para permitir imputacéo

rigorosa de custos indirectos.

0 Area de roupas
*beneficiacdo da zona de costura do Hospital Geral;

* implementacéo do procedimento para apuramento de consumo de roupa lavada por centro

de custos, para correcta imputacao de custos indirectos;

* preparacdo e aprovacao da normalizacdo de modelos de fardamento para todos os grupos

profissionais, com utilizagdo do novo logétipo

) Area de alimentacéo

*inicio da informatizacdo da requisicdo de refeicbes na Maternidade de Bissaya Barreto,

através do SAPE (experiéncia-piloto)

0 Area de limpezas

* elaboracé@o de programa funcional para beneficiagdo do espacgo afecto aos adjudicatéarios

dos servicos de limpeza;

*uniformizagéo de equipamentos associados a material de consumo hoteleiro;

GESTAO DE TECNOLOGIAS E SSTEMAS DE INFORMACAO

o] Inicio do processo de fusdo das bases de dados da aplicagdo SONHO, nomeadamente, pelo
desenvolvimento interno de uma aplicacdo de validagdo/ correccéo de identificagdes comuns, com
base numa tabela de MPI (Master Patient Index);

o] Instalacé@o e suporte ao arranque da aplicacdo informatica da gestdo de escalas e controlo

biométrico da assiduidade;
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o] Colaboragéo na implementacgédo da prescricdo on-line (GHAF);

o] Integracdo de novas aplicagbes com o SONHO: ASTRAIA, CARDIOBASE, PIXYS (esta também
com ALERT e GHAF), bem como integragdo MEGADOS S-GHAF;

o] Apoio na implementacgdo da aplicagcdo de gestdo informatica do atendimento no sector de

consulta externa do Hospital Geral;

o] Desenvolvimento de extensdes do SAM para lidar com bases de dados anexas ao processo

clinico e para mostrar cronologia de episodios;

o] Renovacdo da rede informatica ao nivel das infra-estruturas, com substituicdo de
equipamentos obsoletos, oferecendo melhores garantias de qualidade do servico, fiabilidade e
eficiéncia;

o] Requalificacdo da sala de sistemas do Hospital Geral, garantindo as condi¢cbes minimas de

seguranca, energia e ambiente para os servidores onde estéd alojada grande parte da informagéo
clinica e de gestéo;

o] Integracdo em ambiente de dominio de 90%do parque de computadores, garantindo copias

de seguranca dos documentos dos utilizadores e uma melhor gestdo do parque informatico.

GABINETE JURIDICO

o] Reorganizacdo da composi¢cdo e modo de funcionamento do Gabinete Juridico;

o] Integracdo no Gabinete Juridico da area de pré-contencioso, até entdo inserido nos Servigos

Financeiros.

GESTAO DE PROJECTOS

o] Acompanhamento e conclusdo de projectos
* No ambito do 3& Quadro Comunitario de Apoio (QCA) e aprovados pelo Programa

Operacional da Salde:
- Ampliacéo e remodelacao do edificio das Consultas Externas do Hospital Geral

- Ampliacdo do Servico de Cardiologia — Unidade de Hemodindmica e Intervencéo
Vascular
- Climatizacdo da Unidade de Cuidados Intensivos Neonatais, da Unidade de Cuidados
Especiais a Gravida e da Unidade de Cuidados Intermédios a Puérpera da Maternidade
de Bissaya Barreto

* Projecto ENERCA (European Network for Rare and Congenital Anaemias) do Departamento

de Hematologia.
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o] Ainda no ambito do Il QCA foram elaborados e apresentados o0s seguintes projectos no
ambito do Programa Operacional da Regido Centro:

* Remodelacéo e apetrechamento do servico de radiologia

* Apetrechamento do servi¢o de oftalmologia

* Remodelacdo das enfermarias do servico de cirurgia do Hospital Geral
* Reapetrechamento do servi¢o de cuidados intensivos do Hospital Geral

o] No ambito do Programa do Medicamento Hospitalar (PMH) foram apresentados junto da
Administracdo Central do Sstema de Saude, IP (ACSS IP) os seguintes projectos:

1 Fase
* Adequacdo das infra-estruturas existentes nos Servigos Farmacéuticos do CHC, EP.E
* Implementacdo de um sistema de fornecimento automatizado de medicamentos em
dose unitaria que mereceu aprovacgao, tendo obtido um financiamento de 100.000 .

2 Fase
* Automatizagdo da Farmacia Hospitalar —aquisicdo de equipamento automatizado de
formas orais solidas (FDS)
* Implementacdo de um sistema de gestdo da qualidade nos Servicos Farmacéuticos —
certificacdo pela NP em 1S0 9001: 2000

o] Apresentacao, junto da Direc¢do Geral da Saude, da candidatura do Centro Hospitalar de

Coimbra, EP.E a centro de tratamento da obesidade e a centro de tratamento para perfusio

subcutanea continua de insulina.

SERVIGO DE GESTAO DE DOENTES

o} Implementacéo do sistema de gestdo de atendimento nas consultas externas do Hospital
Geral;

o] Implementacéo da confirmacgao, através de SMS da marcacao das consultas;

o] Reorganizacdo da area de facturacéo do Hospital Geral;

o] Coordenacéo das actividades conducentes a fusdo das trés bases de dados do SONHG;

o] Monitorizacdo semanal dos internamentos inferiores a 24 horas;

o] Implementacao do sistema de consulta a tempo e horas;

o] Implementacéo dos procedimentos para a facturagdo das novas linhas de produgéo (diélise

convencional e peritoneal, medicamentos de cedéncia obrigatoria, etc.).
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SERVIGO DE PLANEAMENTO E CONTROLO DE GESTAO

o] Implementacdo da contratualizagdo interna como instrumento de responsabilizacdo dos
diversos servigos clinicos assistenciais nos obj ectivos institucionais assumidos com a tutela,

o] Negociacéo da producao cirargica adicional por GDH, exigindo um maior controlo deste tipo
de producdo e consequente impacto financeiro para a instituicao,

o] Avaliacdo periédica (trimestral e semestral) do desempenho dos departamentos em
colaboragéo com o Conselho de Administracao,

o] Integracdo do Sstema Integrado de Gestéo de Inscritos para Cirurgia (SGIC),

o] Realizac&@o de ac¢Oes de formacdo interna ao secretariado clinico —A importancia do papel
do secretariado clinico no &mbito do SGIC,

o] Reestruturacado do sector da codificagéo clinica.

Politica de melhoria continua da qualidade

GABINETE DA QUALIDADE E COMUNICAGAO

o] Informar os doentes — Pretende-se disponibilizar mais e melhor informacdo aos doentes
sobre 0s seus cuidados de salde e opgdes de tratamento. Nesse sentido, procedeu-se ja a
elaboracdo de informacgdo para doentes e familiares com o objectivo de melhorar a comunicagdo
(v.g., desdobraveis informativos do servigco de genética médica, da cirurgia do ambulatério, do

servi¢co de cuidados intensivos do Hospital Geral).

o] Melhorar os canais de comunicagdo com o publico e colaboradores

*Actualizacdo do programa e do manual de integracdo para novos colaboradores criado em
2007

*Aquisicdo de meios para agilizar a comunicacdo com o0s colaboradores, nomeadamente
“placards’ de informacéo, que complementem as informacg®@es disponiveis na intranet

*Criagdo da imagem corporativa da instituicdo - neste ambito foi criado o novo logétipo

institucional, estando a ser ultimado o manual de identidade do CHC, EP.E

0] Desenvolver sistemas de auditorias clinicas e ndo clinicas

Auditorias aos registos no processo clinico - durante o ano de 2007 desenvolveu-se uma metodologia

para a realizacéo das auditorias aos registos no processo clinico, tendo-se efectuado mensalmente

2008 —Relatorio e Contas Pagina 25 de 100



Centro Hospitalar de Coimbra, E.PE.

auditorias, durante o ano de 2008, no Departamento de Medicina e Especialidades Médicas a fim de
se identificarem as areas onde possam ser introduzidas melhorias. Pretende-se alargar estas

auditorias aos restantes departamentos que integram o Centro Hospitalar.

Politica de investimentos

Os principais investimentos realizados em 2008 sdo 0s que se resumem:

o] Remodelacdo das enfermarias do servico de cirurgia do Hospital Geral e do sistema de

aquecimento central

o] Remodelacao do hospital de dia de quimioterapia

o] Remodelacédo do hospital de dia de hematologia

o] Remodelacao do servigo de anatomia patoldgica

o] Adj udicacéo da construcdo de escada de emergéncia no Hospital Geral

o] Aquisicéo de projecto para a remodelacéo do servigo de pneumologia

o] Aquisicdo de projecto para a construcédo de centro de cirurgia do ambulatério e abertura de

concurso para adjudicacao da obra

o] Aquisicdo de diverso equipamento de substituicdo

Politica de gestédo do risco

o] Desenvolver a gestao do risco geral e do risco clinico como uma pratica continua - neste
ambito, foram desenvolvidos e implementados procedimentos no que diz respeito a participacéo de
ocorréncias, acompanhados de ac¢des de sensibilizacéo e esclarecimento. Encontram-se em fase de
desenvolvimento politicas e procedimentos nesta area, salientando-se a concepgéo e aprovacgao do

sistema integrado de emergéncia clinica,

o] Realizacéo de ac¢Bes de formacgéo sobre a gest&o do risco,
o] Acompanhamento de projectos e obras em curso nos varios edificios do CHC,
o] Participacdo na escolha de diversos equipamentos e definicdo das especificagdes técnicas a

gue os mesmos devem obedecer,
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o] Diagnéstico de situacdo relativo aos equipamentos de perfusdo automatica (seringas e
bombas), tendo em vista a sua uniformizacao,

o] Diagnéstico de situagdo relativo ao parque de camas e macas do Hospital Geral e da

Maternidade de Bissaya Barreto, tendo em vista a elaboracéo de um plano faseado de melhoria,

o] Colaboragé@o na procura de uma nova definicdo para o ordenamento interno do campus
hospitalar no Hospital Geral — localizagdo e caracteristicas das novas edificacdes, rede viaria,
estacionamento, acessibilidades internas, etc.,

o] Melhoria da deteccdo automética, meios de primeira intervencdo, sinalética e iluminacéo
de emergéncia, bem como preparacgdo dos planos de manutencéo dos equipamentos e de detecgédo
e combate a incéndios,

o] Proposta de melhoria da seguranca relativa ao perigo de quedas em altura dos doentes,

o] Colaboracé@o na definicdo de diversas medidas que diminuam os riscos na prestacao de
cuidados (alteracdo de procedimentos chave, utilizacdo correcta de materiais e equipamentos,
etc).

COMISSAO DE CONTROLO DA INFECCAO

o] Haboracao do regulamento interno da Comissédo de Controlo da Infeccéo (CCl),

o] Organizacao e coordenacao do ndcleo de membros dinamizadores da Comissdo de Controlo
da Infeccéo,

o] Vigilancia epidemiolégica,

o] Diagnéstico da situacdo inicial existente no CHC, EP.E relativamente a prevengéo e

controlo da infecgdo associada aos cuidados de saude,

o] Sensibilizacdo dos profissionais dos servicos para preenchimento de documento de
notificacdo de casos suspeitos de infeccdo associada aos cuidados de saude, de modo a permitir o
estudo retrospectivo dos casos de infeccdo associada aos cuidados de saude,

o] Organizacdo da campanha de higienizacdo das maos dirigida a profissionais, utentes e

colaboradores.
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2. Centralizag&o no doente

O CHC, EP.E desenvolveu durante o ano de 2008 um conjunto de acg¢bes que visam melhorar o
atendimento e a prestacdo de cuidados de salude ao doente. Salientam-se, designadamente, as

seguintes:

- requalificagcdo de areas destinadas a internamento no Hospital Geral, com vista a criar melhores

condic¢Oes hoteleiras para os doentes,

- implementacdo de um sistema complementar de notificacdo de doentes [por mensagem de

telemdvel (sms) das convocatoérias para as consultas],
- efectivagéo do sistema de agendamento de consultas com hora marcada,

- entrada em pleno funcionamento das novas instalacdes da consulta externa do Hospital Geral,
com vista a dar resposta a procura crescente, a par de proporcionar melhores acessibilidades aos

doentes,
- entrada em funcionamento da nova unidade de intervencgéao cardiovascular,

- disponibilizagdo de mais e melhor informacao para os doentes, sobre os seus cuidados de salide e
opcdes de tratamento, mediante a elaboracdo de informacédo para doentes e familiares com o
objectivo de melhorar a comunicagdo (v.g., desdobraveis informativos do servico de genética

médica, da cirurgia do ambulatério, do servico de cuidados intensivos do Hospital Geral).

3. Formagéo

A instituicdo realizou varios cursos e ac¢des de formacéo dirigidos aos seus profissionais e que se
resumem no quadro seguinte, em termos dos principais temas abordados e do numero de
profissionais abrangidos. Deve realcar-se que frequentaram as acg¢bes de formacgdo relativas a
temética da infeccdo hospitalar, durante o ano passado, mais de 800 colaboradores, o que significa
gue o CHC superou um dos objectivos do seu contrato-programa, que consistia em envolver em

programas de formacao nesta area cerca de 250 trabalhadores.

Foi também feito um levantamento de necessidades de formacgdo dos profissionais menos
qualificados do CHC, E P.E no &mbito de um processo de reconhecimento, validagéo e certificagdo
de competéncias (RVCC). Este processo permite reconhecer, validar e certificar as competéncias
adquiridas pelos adultos ao longo da vida, com vista a obtencdo de uma certificacdo escolar de
nivel basico (4.€ 6.€ou 9.&ano de escolaridade) ou de nivel secundério (12.& ano de escolaridade).
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Destina-se a todos os adultos com mais de 18 anos que ndo frequentaram ou concluiram um nivel de
ensino basico ou secundario e que tenham adquirido conhecimentos e competéncias, através da

experiéncia em diferentes contextos, que possam ser formalizadas numa certificacéo escolar.

Assim, e atendendo ao interesse manifestado por um conjunto significativo de trabalhadores desta
instituicdo, foi estabelecido um protocolo de parceria com o centro de novas oportunidades da
Escola Secundéaria Jaime Cortesdo, que permitird a realizagcdo de sessdes de formagdo nas

instalacdes do Centro Hospitalar em 2009.

Tema da formacéo Colaboradores Grupo profissional envolvido
Infeccdo hospitalar 843 Médico, enfermagem, TDT, pessoal
auxiliar
Acolhimento e integracéo de novos 175 Administrativo, auxiliar, enfermagem,
colaboradores médico, operario, TDT, TSS

Administrativo, auxiliar, enfermagem,

Registo electrénico da assiduidade 275 médico, operério, TDT, TSS dirigente,
técnico, técnico profissional

Administrativo, auxiliar, enfermagem,

Gestédo do risco 111 médico, operario, TDT, TSS dirigente,
técnico, técnico profissional

Ventilag&o ndo invasiva no servigo Médico, enfermagem, TDT,

o 91
de urgéncia
Quporte basico de vida 55 Médico
Suporte avancado de vida 65 Médico
Administrativo, auxiliar, enfermagem,
SADAP 43 operario, TSS técnico, técnico
profissional
TnagerAn dg prioridades no servigo 17 Médico, enfermagem
de urgéncia
Implantes cocleares 28 Médico, TDT
Lidar com o stress em meio Enfermagem
) 162
hospitalar
Administrativo, auxiliar, enfermagem,
Novo codigo da contratacéo publica 86 médico, técnico superior, dirigente,
técnico
Atendimento e comunicagdo com o 18 Pessoal auxiliar
utente
Aperfeicoamento para secretariado 15 Técnico-profissional, administrativo
clinico
Diabetes na gravidez 12 Médico
Escala de dor EDIN 39 Enfermagem
Jovens diabéticos 10 Médico, enfermagem, técnico superior
Prevencao e tratamento de Ulceras 12 Enfermagem
de pressdo
secretariado clinico em interacedo 15 Administrativo, técnico-profissional
interdepartamental
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4. | nvestigacao

O Centro Hospitalar de Coimbra, EP.E esta empenhado em contribuir para aprofundar o
conhecimento cientifico. Nesse sentido, véarios servicos tém atribuido um papel relevante a
investigacdo, designadamente pela colaboracéo em estudos de diversa natureza, pela apresentagéo
de trabalhos em encontros cientificos ou pela publicacdo de artigos em jornais e revistas

especializados.

Quanto aos projectos de investigacdo clinica, referem-se a titulo de exemplo, os principais

projectos levados a cabo pelo departamento de hemodinamica:

a) Na érea da patologia do glébulo vermelho a reavaliagdo dos doentes com anemias hemoliticas
congénitas sem etiologia determinada, tendo em conta os conhecimentos mais recentes sobre as
anomalias da permeabilidade da membrana do glébulo vermelho. Determinacdo do sexo grupo Rh
do feto através do estudo do DNA circulante no plasma da méae, com o objectivo de avaliar da

necessidade de administrar anti D & mae para evitar a anemia hemolitica do recém-nascido.

Continuacao dos projectos da rede ENERCA (European Network for Rare and Congenital Anemias) e
na E-Rare (ERA-Net for research programs on rare diseases) em que 0 servico estd envolvido.
Colaboragé&o com paises africanos para o diagnéstico de Hemoglobinopatias.

b) Na area da trombose e hemostase a implementacéo do estudo molecular do factor H para o
diagndstico de SHU/ TTP e dos polimorfismos no gene proteina C associados a aumento de risco para
sepsis. Introducdo do tromboelastograma para a orientacdo terapéutica nas hemorragias graves e

da andlise por multiplate para monitorizagdo de doentes com antiagregacéo plaquetar.

c) Na area da hemato-oncologia continuar a investigagdo no ambito do projecto de investigacdo em
curso e, em colabora¢cdo com outros grupos europeus, estandardizar as tecnologias de detec¢éo da

doenca residual minima na leucemia miel6ide croénica.

Em matéria de ensaios clinicos, para além dos iniciados em anos anteriores e ainda em curso, foram
aprovados pelo Conselho de Administracdo em 2008 oito ensaios na area de pneumologia, dois na
area da neurologia e outros dois na area da cardiologia, um de oftalmologia, outro de infecciologia

e um de ginecologia. Na area pediatrica, verificaram-se ainda dois ensaios clinicos.

No ano transacto, foi também aprovada a realizacdo de dez estudos observacionais, em areas t&o

diferentes como a pneumologia, a ginecologia ou a cardiologia, entre outras.
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5. Gest ao de r ecur sos humanos

A dotacdo global de recursos humanos do Centro Hospitalar no ano de 2008 foi de 2.569
trabalhadores, nos termos do n.é2 do artigo 14.€do Decreto-Lei n.é 233/ 2005, de 29/ 01, aplicavel
ao Centro Hospitalar de Coimbra por forca do n.€1 do artigo 5.€ do Decreto-Lei n.& 50-A/ 2007, de
28/ 02.

De entre estes trabalhadores, o grupo profissional mais numeroso é o dos enfermeiros, com 877
enfermeiros a exercer fungdes, seguido do pessoal dos servigos gerais, com 522 profissionais, e do
grupo profissional médico, com 550 profissionais, dos quais 331 médicos especialistas e 219 médicos

em formacgéo, em 31 de Dezembro de 2008.

A despesa total com recursos humanos no ano de 2008 foi de 86.709.890,82 , o que representou
um crescimento de 1,1%face ao ano de 2007, apesar dos esfor¢os de contencdo do crescimento da
despesa, tendo em conta o objectivo de manter os encargos com recursos humanos no ano de 2008
com uma taxa de crescimento de 0%relativamente ao ano de 2007, desde logo contrariados pelo
aumento aplicado a retribui¢io base de todos os trabalhadores de 2,1 % E de notar que se observa
uma tendéncia para quebrar o aumento da despesa, uma vez que o crescimento fora de 2,6%no ano

de 2007 face ao ano anterior.

Entre os grupos profissionais, a despesa distribuiu-se de forma desigual, tendo o grupo profissional
médico representado 31,1%e o grupo profissional de enfermagem representado 20,9%da mesma,

incluindo a retribuicdo base, o trabalho extraordinario e os suplementos por trabalho nocturno.

O ano de 2008 foi de mudanca para a maior parte dos trabalhadores do CHC, EP.E. Para os
trabalhadores com vinculo pablico, em maioria, a Lei n.&12-A/ 2008, de 27 de Fevereiro, introduziu
um novo regime de vinculos, carreiras e remuneracoes, e a Lei n.& 58/ 2008, de 09 de Setembro,
introduziu um novo regime disciplinar. Esta renovacgédo preparou a introdugdo de um novo regime de
trabalho em funcdes publicas, em contrato de trabalho, nos termos da Lei n.& 59/ 2008, de 11 de
Setembro, a vigorar no ano seguinte. Estes novos regimes traduziram-se em alteragbes em muitas
carreiras da funcédo publica e, em outras, como as carreiras médica e de enfermagem, numa
indefinicdo quanto ao novo regime das mesmas, que se encontra em fase de negociagdo. Para os
trabalhadores com vinculo privado foi introduzido, no ano anterior, o regime do contrato individual
de trabalho que, por um lado, trouxe mais estabilidade no dmbito da autonomia do Centro
Hospitalar de Coimbra para celebrar contratos de trabalho com e sem termo mas que, por outro
lado, se traduziu na indefinicdo quanto as carreiras, que deixaram de ter de ser obrigatoriamente
analogas as da funcdo publica mas para as quais ainda n&do existem carreiras negociadas entre o0s
representantes dos empregadores e dos trabalhadores.
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6. Gest a0 do medicament o

Para os servicos farmacéuticos, o inicio do ano de 2008 ficou marcado pela mudanca de instalacdes
para um espaco dentro do edificio central do Hospital Geral, onde se inclui também o armazém de

medicamentos e soros.
Esta transicdo permitiu:

- melhorar significativamente o ciclo de distribuicdo dos medicamentos e sSoros aos Sservigos,

evitando-se o recurso a servigos externos para distribuicéo;

- uma eficaz gestdo dos stocks, com a agregacdo dos trés armazéns existentes no Hospital Geral

num so, reduzindo os niveis de armazenamento;

- a criacdo de um laboratoério de farmacotecnia, com camara de fluxo laminar, para a manipulacdo
de medicamentos sempre que necessaria uma personalizacdo da terapéutica e sempre que possivel

um fraccionamento das dosagens disponiveis no mercado.

Para além da melhoria das instalagdes, com vista a satisfacdo das necessidades de medicamentos
nos diversos servigos do CHC, E.P.E., foram inauguradas as instalagdes da unidade de ambulatorio

dos servicos farmacéuticos, localizadas junto a consulta externa e de acesso privilegiado aos
doentes.

Com o objectivo de racionalizar o uso de medicamentos foi implementada a distribuicdo de
medicamentos em unidose em todos 0s servigos, a excepgdo do servigo de cirurgia, bem como a
prescricdo de medicamentos on-line através da aplicacéo informatica GHAF, permitindo uma maior
comodidade de prescricdo, uma prescricdo sempre actualizada, uma andlise do perfil
farmacoterapéutico na sua totalidade, uma diminui¢do dos erros de prescricdo, de interpretacéo e
de transcricdo, um aumento da eficiéncia e seguranca do processo, uma gestdo de logistica do
medicamento, uma rentabilizacdo dos recursos humanos, uma maior qualidade do trabalho e

servigo prestado e uma imputacéo de custos por centro de custo/ doente.

Ao nivel da dotagcdo do servico de instrumentos capazes de melhorar a racionalizacdo e a
monitorizagdo sistematica e compreensiva do consumo de medicamentos no servico de urgéncia e
no bloco operat6rio foi implementado o sistema automatico de dispensa de medicamentos —pyxis -
tendo como vantagens a seguranca, precisdo e controlo na gestao dos stocks, imputacédo directa do
medicamento ao doente e rentabilizacdo dos recursos humanos de enfermagem. No servico de
urgéncia verificou-se um decréscimo de 3,32%no consumo de medicamentos apos a implementacgédo

deste sistema.

Como consequéncia de uma candidatura realizada no ano de 2008 ao Programa do Medicamento
Hospitalar, em 2009 os servicos farmacéuticos seréo objecto do desenvolvimento e implementagéo

de um sistema de gestdo da qualidade, observando os requisitos regulamentares aplicaveis a este,
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bem como os requisitos estabelecidos na NP EN 1SO 9001, e o servi¢o de cirurgia sera dotado de um

equipamento pyxis.

Ainda para o ano de 2009, os servigos farmacéuticos pretendem informatizar a requisicdo de soros e
desinfectantes pelos diversos servicos, sendo feitas até ao momento em suporte papel, e
centralizar a distribuicdo de gases medicinais, com base nos procedimentos ja existentes para a

distribuicdo dos restantes medicamentos.

Ambiciona-se, finalmente, que no ano de 2009 sejam dados passos importantes na realizacdo de
protocolos terapéuticos num servigo piloto, e com uma equipa multidisciplinar constituida por

médicos, farmacéuticos, enfermeiros, gestores e técnicos de informacao.

Os servicos farmacéuticos tém tido nos dltimos anos uma politica transversal a todo o CHC, EP.E,
gue passa pela adopgdo de medidas de gestdo e a dotacdo dos servigos com instrumentos que

permitam uma diminuam a despesa em medicamentos, sem contudo afectar a eficacia terapéutica.

7. Gest &0 de compr as

No ano de 2008, o servico de gestdo de materiais do Centro Hospitalar de Coimbra, E.P.E. deu inicio
ao desenvolvimento de um projecto-piloto na area dos armazéns de material hoteleiro e
administrativo, intitulado “requisi¢céo electronica de bens de consumo via aplicagdo informatica —
GHAF'. Para o efeito, foi constituido um grupo de trabalho, composto por enfermeiros-chefes e
administrativos de diversos servicos do Hospital Geral. O desenvolvimento deste projecto teve
como principais objectivos harmonizar as praticas do processo de distribuicdo e gestdo de stocks,

diminuir a disperséo dos sistemas de requisi¢éo e reduzir os niveis de desperdicio.

Ao longo do mesmo ano, foram também levadas a cabo um conjunto de iniciativas tendo em vista a
melhoria das infra-estruturas até entdo existentes nas areas dos armazéns de material hoteleiro,

administrativo e de manutencéo e conservacéo do Hospital Geral.

Procedeu-se, igualmente, a reorganizacédo dos processos de aquisicdo de material de manutencao e
conservagdo, a constituicdo de stocks deste material, bem como a reformulagédo do circuito de
requisices de forma a alcancar uma melhor e mais eficiente articulagcdo entre o servigo de gesté&o
de materiais e o servi¢o de instalagfes e equipamentos.

Paralelamente, foram reorganizados alguns processos de aquisicdo de material de consumo clinico.

Para o ano de 2009, o servico de gestdo de materiais do Centro Hospitalar de Coimbra, EP.E
definiu como linha estratégica orientadora uma maior racionalizacdo e eficiéncia dos processos
inerentes a logistica de aprovisionamento, consubstanciada numa reducéo dos custos de aquisi¢do,
armazenamento e distribuicdo, bem como na reorganizacéo e elaboracdo atempada dos processos

de aquisi¢cdo de bens de consumo.
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8. Actividade assist encial

O CHC, EP.E assumiu, em sede de plano de desempenho para 2008, a producdo global para o
periodo. Este documento constituiu a base para as metas fixadas no contrato-programa, o qual se
destina a fixar a producdo e o respectivo financiamento relativos aos doentes do SNS que, na
instituicdo, representam cerca de 87%da populacdo total atendida - ainda que existam variactes

desta percentagem por linha de actividade.

Para apreciacdo global da actividade da instituicdo, apresentam-se os resultados das principais
linhas de producdo que caracterizam a producdo assistencial: o internamento, a consulta externa, o

hospital de dia, a actividade cirdrgica e a urgéncia.

Internamento Variacdo
2007 2008 Valor %
Lotacdo 562 535 -27 -4, 8%
Doentes Saidos (S Bercério) 22.516 22.682 166 0,7%
Doentes Saidos (c/ Bergario) 25.687 25.946 259 1,0%
Doentes equivalentes 23.550 23.704 154 0,7%
Relagdo Doente Saido  Doente Equivalente 0,917 0,914 0,00 -0,4%
Demora Média 7,66 7,65 0 -0, 1%
Taxa de Ocupagao (%9 84,13 88,62 4 5,3%
Doentes saidos por cama 40 42 2 5,8%
indice de Casemix (ICM) 1,072 1,091 0,02 1,8%
* N&o inclui 49 bercos

O namero de doentes saidos, excluido o bercéario, apresentou um aumento de 0,7%(+ 166 doentes
saidos) face ao realizado em 2007. Este acréscimo justifica-se pelo aumento verificado no Hospital
Geral de 2,7% (+351 doentes saidos), sendo que na Maternidade de Bissaya Barreto se verificou
idéntico nimero de doentes saidos e no Hospital Pediatrico um decréscimo de 5,38%(-201 doentes

saidos) face a 2007.

Por outro lado, a relacéo doente equivalente/ doente saido manteve-se idéntica em 2007 e 2008.
Esta questdo assume especial relevancia, dado que o doente equivalente constitui a unidade de
pagamento do contrato-programa. Da leitura do quadro supra pode concluir-se que os doentes
equivalentes correspondem a cerca de 91,4%de doentes saidos, o que significa que ndo se verifica

paridade.

Relativamente aos indicadores de eficiéncia desta linha de producdo, constatou-se que a demora
média registou uma ligeira diminuigdo de 0,1%dos dias médios de internamento face ao registado
em 2007. Uma andlise sumaria deste indicador nos Ultimos anos, permite constatar que a demora
média ndo se chegou a situar nunca abaixo de 7,2 dias. Assim, este objectivo, que se mantém ha 2
anos, nao foi ainda atingido, pelo que foi revisto para 2009. De facto, contribuem para o ndo
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cumprimento deste objectivo o aumento da cirurgia de ambulatério, a deficiente resposta da Rede
Nacional de Cuidados Continuados, a par do envelhecimento da populagdo. Saliente-se, por fim,
gue a demora média do grupo se situou nos 7,85 dias, bastante acima do valor alcancado em 2008
pelo CHC, EP.E

A taxa de ocupacgéo registou um ligeiro aumento face ao verificado em 2007. O nimero de doentes
saidos por cama denota um aumento de 5,8%(+ 2 doentes), resultado do aumento global do nimero
de doentes saidos e da diminui¢éo da lotacéo praticada, que passou de 562 para 535 camas.

No que diz respeito ao indice de case-mix, que traduz o coeficiente global de ponderagdo da
producéo que reflecte a relatividade de um hospital face aos outros, em termos da sua maior ou
menor propor¢do de doentes com patologias complexas e, consequentemente, mais consumidoras
de recursos), este indicador tinha sido de 1,072 em 2007, tendo atingido 1,091 no ano seguinte.
Este acréscimo resultou sobretudo de uma aposta no sector da codificagdo clinica como area
estratégica de exceléncia para a instituicdo, onde foi dada primazia a qualidade da informagédo dos

processos clinicos.

Conforme se pode constatar no quadro seguinte, o nimero de partos da Maternidade de Bissaya
Barreto apresentou um aumento de 2,9%(+ 93 partos) face ao executado em 2007, mantendo-se o
namero médio diério de partos. Dos 3282 partos efectuados nasceram 3343 criangas.

Destaca-se o crescimento de 7,8% (+113 partos) dos partos eutécitos e uma diminui¢cdo dos partos

distocitos de 1,2%(- 20 partos), facto positivo a registar.

Bloco de Partos 2007 2008 Variacéo
Valor %
Dist 6citos 1.735 1.715 -20 -1,2%
Eutécitos 1.454 1.567 113 7,8%
Total de Partos 3.189 3.282 93 2,9%
Total de Nascimentos 3.252 3.343 91 2,8%
Partos/ Dia 9 9 0 2,9%

A linha de produgdo consultas externas registou um crescimento muito significativo, que se
traduziu num aumento global de 6,3%em 2008 (+ 14.905 consultas).

As primeiras consultas evidenciam um aumento de 13,2%(+ 8.551 consultas) e as subsequentes de
3,7 %(+ 6.354 consultas). Consequentemente, 0 peso das primeiras consultas no total de consultas
denuncia um acréscimo de 6,5%(+1,78 pp.).
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Pode afirmar-se que o aumento das primeiras consultas revela uma evidente melhoria na
acessibilidade dos doentes a instituicdo. Naturalmente, este maior acesso traduziu-se num aumento
da procura cirargica (que, como se verificara adiante, também regista um incremento) e traduziu-
se igualmente na descida da lista de espera para primeiras consultas.

Para 2008, o objectivo superiormente estabelecido de reducgdo da lista de espera era de 5,6% O
CHC superou claramente tal objectivo, ja que se situou numa reducéo de 21% tendo exigido,
portanto, um esfor¢o ainda maior e continuado, na diminuicdo da lista de espera da consulta.

N&o é previsivel, porém, que esta tendéncia de redugéo se repita em anos vindouros. Por um lado,
ndo se prevéem alteragdes dignas de relevo no nimero de recursos humanos e, por outro lado, os
utentes de outras areas geograficas, em determinadas especialidades, como neurocirurgia, tém
aumentado, muito por indefinicdo das redes de referenciagdo. Acresce que a reducgdo verificada

também se ficou a dever a um expurgo da lista de espera.

Em 2008, observou-se um acréscimo das consultas ndo médicas na ordem dos 10,7% (+ 661
consultas) face ao realizado em 2007. No entanto, estas consultas (psicologia, nutricdo e apoio as
especialidades médicas) ndo sdo objecto de financiamento por parte do Ministério da Saude, mas
antes inteiramente suportadas pela instituicdo, por forma a garantir a qualidade da prestacéo de
cuidados de saude aos doentes.

Consulta Externa 2007 2008 Variacéo
Valor %
1 s Consultas 64.591 73.142 8.551 13,2%
Consultas Qubsequentes 170.469 176.823 6.354 3, 7%
Total de Consultas 235.060 249.965 14.905 6,3%
Peso das 1 s Consultas 27,48% 29,26% 1,78 6,5%
Consultas ndo médicas 6.176 6.837 661 10, 7%
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No que concerne & producdo em hospital de dia, deve ressalvar-se que, no quadro abaixo, est&o
contabilizadas todas as sessdes realizadas, independentemente do tipo de classificacdo de

“produto” a que posteriormente deram origeml.

O hospital de dia registou um aumento global de 23,1%(+1.135 sessdes), resultado de um acréscimo
do tipo de sessOes outras, onde se incluem tratamentos de cardiologia, neonatologia, diabetes,

ortopedia, gastrenterologia, neurologia, cirurgia e quimioterapia.

Nimero de Sessdes de Hospital de Dia

7.000+ 6.048
6.000+
5.000+
4.000+
3.000+
2.000+

1.000+

Hematologia Imunohemoterapia Infecciologia Psiquiatria Qutros Total

2007 m 2008

No que respeita a actividade cirdrgica, assistiu-se, em 2008, a um crescimento no total da producgéo

cirlrgica programada de 6,6%(+727 doentes) face ao periodo homélogo. Este crescimento resultou,
em grande medida, do empenho dos servigos cirlirgicos no esvaziamento das listas de espera e das
reunides de acompanhamento de monitorizacdo realizadas com o Conselho de Administracdo e os

Servigos cirdrgicos.

Em contrapartida, a actividade da producéo urgente diminuiu 10,7%(- 363 doentes), facto positivo
aregistar.

Da leitura do quadro da actividade cirGrgica pode ainda concluir-se que a produgédo convencional
(que implica internamento) registou uma diminuicdo do numero de doentes intervencionados de
8,8% (- 666 doentes), sobretudo resultado de um decréscimo da producdo adicional de 66,5% (-
551doentes).

Deve sublinhar-se que a producgdo cirurgica do ambulatério apresenta um crescimento muito
significativo de 41,6% (+1393 doentes intervencionados), o que resulta em grande parte de um
aumento da producdo base de 43,4% (+1.184 doentes). Consequentemente, o peso da cirurgia de

ambulatério no total das cirurgias programadas sobe de 32,59%em 2007 para 41, 84%em 2008.

Face ao exposto, pode concluir-se que o aumento da producéo cirdrgica se fica essencialmente a

dever ao aumento da produgédo do ambulatério.

1 Em resultado da aplicacdo da Portaria n.é 110 - A/2007, de 23 de Janeiro, que estabeleceu uma nova forma de
classificar act os médicos, uma parte das sessGes de hospital de dia passou a gerar GDH médicos, como seja por exemplo
uma f atia significativa das sessfes de quimiot er apia.
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Bloco Operatorio Nede doentes
2007 2008 Variacéo

Convencional Valor %
Base 6.767 6.652 -115 -1,7%
Adicional 829 278 -551 -66, 5%
Total Convencional 7.596 6.930 -666 -8,8%
Ambulatério
Base 2.725 3.909 1.184 43,4%
Adicional 624 833 209 33,5%
Total Ambulatério 3.349 4.742 1.393 41,6%
Total da Producéo Programada 10.945 11.672 727 6, 6%
Peso da Cirurgia Ambulatério/ Total de 32,59% 41,84% 9,2 pp. 28, 4%
Urgente 3384 3021 -363 -10,7%
* Indicador calculado com base no nimero de intervencdes

Globalmente, o movimento dos servicos de urgéncia dos trés hospitais integrados registaram um
acréscimo de 4,2%face ao ano anterior. Uma analise ao numero de atendimentos por hospital pde
em evidéncia que a taxa de crescimento maior foi a da urgéncia geral, que se situou em 6,1% (+
4,153 atendimentos); a urgéncia pediatrica registou um crescimento de 2,5% (+ 1.355
atendimentos) e a urgéncia de obstetricia/ ginecologia de 1,9%(+ 336 atendimentos).

A reorganizagcdo em curso dos centros de salde, particularmente a criacdo das unidades de salde
familiar, podera futuramente contribuir para o decréscimo do ndmero de atendimentos que, em
muitos casos, configuram a necessidade de um atendimento prioritario, mas nao urgente, podendo
muitas situagbes ser resolvidas ao nivel dos cuidados de saude primarios. Por outro lado, o
envelhecimento da populagédo é outro dos factores que contribuiu para o aumento do numero de

atendimentos na urgéncia do Hospital Geral.

Urgéncia 2007 2008 Variacéo

Néde Atendimentos Valor %
Geral 67.702 71.855 4,153 6,1%
Obstetricia e Ginecologia 17.895 18.231 336 1,9%
Pediatria 53.606 54.961 1.355 2,5%
Total 139.203 145.047 5.844 4,2%
Urgéncia/ Dia 381 396 15 3,9%
%Ilnternados 10, 13% 9, 60% -0,53 pp. -5,2%

Importa ainda referir que o CHC, E.P.E. cumpriu, globalmente, os compromissos assumidos em sede
de contrato-programa, tendo mesmo ultrapassado a producdo contratada em algumas linhas de

producéo, nomeadamente nas consultas externas, como se demonstrou.
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9. Auditor | nterno

O Conselho de Administragdo nomeou, com efeitos a 1 de Agosto de 2008, o auditor interno do
CHC, EP.E, cujas competéncias se encontram definidas no artigo 17.€ do Decreto-Lei n.é
233/ 2005, de 29 de Dezembro.

Foi elaborado e aprovado pelo Conselho de Administracdo o plano de actividades para o ano de
2009, de que se destacam as auditorias as areas de compras, gestdo de contas a pagar, gestdo do
imobilizado e logistica/ farmacia —existéncias.

10. Analise econdmico-financeira

O desempenho econdémico-financeiro do CHC, EPE apresenta, no final do exercicio de 2008, uma
evidéncia de melhoria, quer na sua andlise quantitativa, quer na sua analise qualitativa, como a

seguir se explanara com maior detalhe.

Custos e Perdas

2007 2008 Variagao

Total de cust os 152.668.229,29 155.213.423,76 1,67%

A evolugéo global dos custos do CHC em 2008 regista uma variacdo pouco significativa de 1,67%
face a 2007, o que demonstra, desde logo, a especial atencéo que é atribuida a necessidade da sua
contencgdo no sentido de procurar o equilibrio econémico da instituicdo a médio prazo.

Contudo, o facto mais saliente, no que diz respeito a estrutura de custos de 2008, prende-se com 0
peso de cada uma das rubricas que a compdem no seu total.

De facto, é de salientar o decréscimo do peso relativo dos custos que dizem respeito a exercicios
anteriores na estrutura de custos do CHC, exemplificativo da melhoria dos sistemas da informacéo e
dos processos de gestdo internos que permitem uma melhoria assinalavel na propria informagéo
disponivel no que diz a correcta imputacdo dos custos aos exercicios a que 0s mesmos dizem

respeito.
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Consumos

Fruto da crescente actividade assistencial da institui¢cdo, no seu todo, os consumos de materiais,
enquanto custos variaveis da actividade produtiva, registaram uma tendéncia crescente que a
acompanhou, salvo na importante rubrica de produtos farmacéuticos, e com particular destaque
para a rubrica de medicamentos.

2007 2008 Variagéo

Consumos 41.986.191,83 44.105.999,17 5,05%
Produt os Far macéuticos 31.178.188,95 31.892.610,80 2,29%
Medicament os 28.091.604,28 27.682.793,25 -1,46%
Reagent es 2.727.663,62 3.779.051,49 38,55%
Outros produtos farmacéuticos 358.921,05 430.766,06 20,02%
Material de consumo clinico 9.978.950,49 11.158.513,24 11,82%
Material de consumo hot eleiro 268.032,70 332.543,49 24,07%
Material de consumo administrativo 208.048,27 211.931,48 1,87%
Material de manut encado e de conservacgao 352.971,42 510.400,16 44,60%

Deve-se, contudo, atentar que a maior parte das restantes categorias de consumos verificaram
fortesincrementos face ao verificado no ano de 2007.

Se, por um lado, tal facto ndo deixa de ser uma constatacdo em termos quantitativos, também néo
deixa de ser um registo da melhoria qualitativa da informacao disponivel a este nivel por parte do
CHC, nomeadamente em resultado da melhoria do seu sistema de informacéo e dos registos que lhe
servem de base.

Isto para afirmar, e tal como foi corroborado no ponto anterior deste texto sobre esta mesma
matéria, que as imputacles de custos ao exercicio econémico em que 0s mesmos sio suportados se
encontram cada vez melhor espelhados nas demonstracdes financeiras desta organizacdo, pelo que,
sendo a base de analise de pior qualidade de informagédo, naturalmente que os resultados de 2008,

comparados com 0 exercicio transacto se encontram enviesados.

De qualquer forma, saliente-se:

o] A performance assinalavel da evolugédo dos custos com medicamentos, especialmente fruto
da melhoria do processo negocial na sua aquisicdo, bem como na gestao da prépria aquisic¢ao;

o] A realizacdo de novas técnicas terapéuticas que diferenciam a actividade de prestacédo de
cuidados de saude do CHC, apesar de registar repercussdes assinalaveis em termos de consumos
de reagentes, nomeadamente, com 0 apoio a transplantacdo hepética, novos estudos
moleculares e novas técnicas analiticas na area da citometria de fluxo para diagnéstico;
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o] A recente publicacdo do novo enquadramento sobre a utilizacdo de dispositivos de uso
Unico tem pressionado fortemente a aquisi¢cdo de material descartavel com significativo impacto
ao nivel do crescimento do consumo com material de uso clinico;

o] O aumento da producdo cirurgica tem igualmente, implicado com necessidades acrescidas

de material de consumo clinico e justificando parte do acréscimo registado em 2008 desta

categoria de consumos.

Fornecimentos e Servigos

2007 2008 Variagao

Forneciment os e Servigos Ext ernos 13.002.488,35 15.686.943,99 20,65%
Subcontrat os 4.417.781,95 5.049.041,93 14,29%
Em entidades Minist ério da Saude 1861.848,22 1437.460,69 -22.79%
Em outras entidades 2.555.933,73 3.611.581,24 41,30%)
Forneciment os e Servigos 9.174.041,74 10.637.902,06 15,96%
Forneciment os e Servigos | 1257.702,17 1604.494,35 27,57%
Forneciment os e Servigos | | 484.612,69 983.872,73 103,02%
Fornecimentos e Servigos | | | 7.358.122,08 7.900.447,26 7,37%
Outros Forneciment os e Servigos 73.604,80 149.087,72 102,55%

A rubrica de fornecimentos e servicos, que resulta de processos de contratacdo de servicos no
exterior e para os quais o0 CHC nao dispbe de recursos proprios para os executar, apresenta uma

variacdo muito significativa face a 2007.

Essa variacéo é resultado da seguinte actividade:

o] Acréscimo de realizagcdo de meios complementares de diagnéstico e de terapéutica em
entidade privadas terceiras, em especial no que diz respeito a medicina nuclear;

o] Aumento do recurso a profissionais liberais, em regime de prestacdo de servigos ou
contratos de tarefa, para assegurar o exercicio de fungbes para as quais ndo existe
disponibilidade de recursos humanos proprios para as executar;

o] Incremento de recurso a servicos de conservagdo e de reparacdo no exterior, igualmente
por falta de capacidade instalada para a sua execugéo por meios proprios;

o] Acréscimo de solicitagbes em grandes rubricas de subcontratacdo de servicos e com forte
impacto financeiro, em especial no que respeita a servi¢cos de alimentacdo, de limpeza, de

vigilancia e de tratamento de roupa.
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Custos com Pessoal

A rubrica de custos com pessoal, que representa quase 56%dos custos totais da instituicdo, registou

uma evolucéo positiva de reduzida expressao e € a principal responsavel pela evolucdo reduzida dos

custos totais do préprio CHC.

2007 2008 Variagéo

Cust os com Pessoal 85.752.364,59 86.762.060,19 1,18%
Remuner acdo dos Or gdos Directivos 343.087,42 345.967,93 0,84%
Remuner a¢bes de Pessoal 73.176.126,34 73.649.203,70 0,65%
Remuner agdes Base de Pessoal 45.389.836,06 46.640.161,72 2,75%
Suplement os de Remuner agfes 19.143.221,81 18.509.764,18 -3,31%
Prest agbes Sociais 436.934,94 513.964,38 17,63%
Subsidios de Férias e de Natal 8.206.133,53 7.985.313,42 -2,69%
Pensbes 1597.504,10 1744.090,57 9,18%
Encar gos sobre remuner agdes 9.268.448,12 9.681.047,18 4,45%
Seguros de acidentes de trabalho 39.282,88 51167,63 30,25%
Outros cust os com pessoal 1327.915,73 1290.583,18 -2,81%

Constata-se, alias, que a variagdo positiva nesta rubrica é inferior ao acréscimo salarial registado
em 2008, pelo que se denota um grande esforco de racionalizacdo de custos com pessoal

procurando padrdes mais elevados de eficiéncia na gestéo deste importante recurso.

dntomatico de tal conclusdo, registe-se a reducdo dos encargos com o0s suplementos de
remuneracdes, onde se inclui a rubrica de horas extraordinarias, que registou um decréscimo de

3,31%

Custos Extraordinarios

Tal como ja exposto, a rubrica de custos extraordinarios registou um decréscimo significativo quer
em termos quantitativos, -45.60% quer no que diz respeito a sua importancia na estrutura de

custos.
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2007 2008 Variagao
Cust os e Perdas extraordinarios 7.458.600,88 4.057.584,65 -45,60%
Transf eréncias de capital concedido 14.559,66 0,00 -100,00%j
Dividas | ncobr aveis 71.810,40 119.933,50 67,01%
Perdas em exist éncias 1285.814,07 98.432,66 -92,34%
Per das em | mobilizagGes 15.930,30 11.202,61 -29,79%
Multas e Penalidades 1.829,78 4.848,61 164,98%)
Correccdes exercicios anteriores 6.038.457,71 3.819.446,93 -36,75%
Correcgdes a Compr as 488.463,34 602.217,64 23,29%
Correcgdes a Forneciment os e Servigos 3.792.674,74 1.896.065,29 -50,01%
Correcgdes a cust os com pessoal 404.496,47 426.382,30 5,41%
Correcgdes a outr os cust 0s e perdas operaionais 384,00 168,00 -56,25%
Correcgdes a Custos e perdas financeiros 462,26 -100,00%
Correcg0es a Custos e perdas extraordindrios 0,40 2.791,82
Outras Correcgdes 1351.976,50 891.779,38 -34,04%
Outros custos e perdas extraordinarioas 30.198,96 3.720,74 -87,68%

Para o decréscimo em valor absoluto de trés milhdes e meio de euros contribuiram os seguintes

factores:

o] Reducdo igualmente digna de registo em correcc¢des a fornecimentos e servicos com uma
reducdo de 50% sintomatico de uma melhor afectacdo de custos ao proprio exercicio;

o} Em contra ciclo, encontram-se as correc¢gfes a compras que aumentaram em 23,29% face
ao ano transacto, e que merecerd especial atencéo durante o exercicio de 2009;

o] Reducdo dos valores corrigidos na facturacdo emitida a clientes superior a meio milhdo de
euros, o que denota uma melhoria no processo da facturacdo com menores necessidades de
correcgdes em exercicios posteriores ao da sua emissao;

o] Em contra ciclo, registe-se o acréscimo de correcgbes a compras mas que resultou da
necessidade de se proceder a regularizacdo de um volume de compras em torno dos 400.000

euros que nao foi possivel regularizar em anos anteriores.

Proveitos

A globalidade dos proveitos do CHC registou um moderado crescimento de 2,63% por comparagdo
com o exercicio de 2007, pelo que, sendo um registo de crescimento superior ao dos custos,

permitiu melhorar o desempenho econémico global da instituicdo.
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2007 2008 Variacédo

Total de proveitos 142.246.658,26 145.986.119,38 2,63%

No entanto, e a semelhanca do que foi exposto no que concerne a estrutura de custos, também os
registos de proveitos melhoraram significativamente em termos qualitativos, como se explicara

pela analise da rubrica de proveitos extraordinarios.

Prestacdes de Servicos

A analise comparativa entre os dois exercicios de 2007 e de 2008 da rubrica de Prestacdes de
Servigos encontra-se enviesada pelo facto de apenas com a mudanca de estatuto do CHC se ter
iniciado o processo de contabilizagdo da facturacdo emitida por prestacfes de servico ao NS com

base no contrato programa celebrado entre as partes.

2007 2008 Variacéo

Prest agbes de Servigos 114.335.460,62 137.203.813,38 20,00%
| nternament o 49.272.210,00 62.832.456,74 27,52%
Consulta 19.022.713,02 24.811.722,80 30,43%
Urgéncia 15.263.789,38 18.683.457,36 22,40%
Hospital de Dia 5.011.144,83 5.350.652,12 6,78%
Meios complement ares diagn e terapéutica 3.058.261,57 2.989.431,04 -2,25%
Taxas Moder ador as 910.423,70 918.968,50 0,94%
Outras prestagdes servigos de saude 17.072.406,75 16.956.467,51 -0,68%
Qutras prestacdes servicos 4.724.511,37 4.660.657,31 -1,35%

No entanto, e se se pretender estabelecer essa comparacéo com o ano transacto, devera atentar-se
gue a comparticipac@o por servigos prestados a utentes do SNS foi contabilizada na rubrica de
subsidios auferidos. Analisando comparativamente com esta correcgéo, conclui-se por uma variagéo
positiva na facturacdo emitida, a nivel global do CHC, de 5%e que se transforma no principal motor

na procura do equilibrio econdémico institucional.

Contudo, pelo facto de ndo existir informagdo contabilizada relativamente & distribuicdo dos
subsidios auferidos, no periodo do CHC enguanto organismo do sector publico administrativo, ndo é
possivel efectuar-se uma analise mais fina a evolugdo da facturacdo emitida por linhas de

actividade assistencial.
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Proveitos e ganhos extraordinérios

A andlise desta rubrica evidencia elevadas disparidades do exercicio anterior para o exercicio em

analise, pelo que a sua descri¢cdo em termos comparativas € de alguma complexidade.

2007 2008 Variagao

Proveit os e ganhos extraordinarios 9.776.534,08 6.170.170,59 -36,89%
Ganhos em exist éncias 2.087.517,86 162.006,93 -92,24%
Beneficios contrat uais 682,21 3.525,12 416,72%
Reducgbes de amortizacgfes e de provisdes 3.995,19 0,00 -100,00%
Correccgdes relativas a exercicios anteriores 4.810.755,83 3.894.198,02 -19,05%
Correccdes a prestacdes de servicos 3.306.977,03 3.241682,47 -1,97%
Correcgfes a outros proveit 0s operacionais 527.073,56 405.749,86 -23,02%
Qutras correccoes 976.705,24 246.765,69 -74,73%
Outros proveit os exatrordinarios 2.873.582,99 2.110.440,52 -26,56%

Atente-se que a eliminac¢é@o do processo de encontro de contas, com substituicdo pelo processo de
Clearing House, tornou-se prejudicial para o CHC pelo facto da maioria dos clientes pertencer,
ainda, ao sector publico administrativo, estando por isso fora deste processo de regularizacédo de
divida vencida, pelo que o processo de regularizacéo de créditos se encontra mais comprometido a
partir de 2008.

Resultados de exploracéo

Tal como ja assinalado parcelarmente, o resultado de exploragdo do hospital melhorou
significativamente, sendo disso exemplificativo o decréscimo do resultado negativo huma variacéo

superior em dois digitos.

2007 2008 Variagao

Resultado Operacional -13.061.414,58 -11.805.132,89 10,64%
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Contudo, essa variacdo é mais significativa ao nivel do resultado liquido da organizacéo, pelo facto
dos proveitos extraordinarios terem decrescido a um nivel menos acelerado que o0s custos

extraordinarios.

2007 2008 Variagao

Resultado Liquido -10.425.911,54 -9.229.585,69 12,96%

Contudo, em jeito de conclusdo pode-se afirmar que os resultados de exploracédo sdo o espelho da

realidade da instituicdo em 2008, como a seguir se exemplifica:

o] Esfor¢o na contencdo de custos, com especial destaque para a evolucdo global de custos do
CHC e, em particular, para o reduzido acréscimo de custos com pessoal;

o] Esforco na concretizacdo do contrato programa celebrado com a tutela com repercussdes
ao nivel do crescimento da facturacdo com prestacao de servigcos do exercicio;

o] Melhoria de processos internos de funcionamento com repercussao ao nivel da redugéo de
custos e proveitos de exercicios anteriores com uma melhor afectacdo da despesa e receita ao

exercicio a que os mesmos dizem respeito.
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CAPITULO 111 - ACTIVIDADES PREVI STAS PARA 2009

1. Desenvolviment o de politicas estrat égicas

Dando seguimento as actividades desenvolvidas em 2008, prevéem-se para este ano as seguintes

accdes principais:

Gestao clinica

o] Manter a taxa de reinternamentos nos primeiros 5 dias para valores iguais ou inferiores a
2,3%

o] Manter a relacdo de primeiras consultas/ total de consultas nos valores ja atingidos em 2008
(29,89,

o] Monitorizar a ocorréncia de complicagdes, assim como a relagdo entre a taxa de

mortalidade observada / taxa de mortalidade esperada,

o] Implementacdo de protocolos terapéuticos no servi¢co de urgéncia do Hospital Geral e em

algumas patologias,
o] Desenvolvimento de processos que permitam o funcionamento dos hospitais “ sem papel”:

* Registo electrénico do processo clinico de acordo com normas que permitam melhorar a
gualidade na codificacéo clinica,

* Requisicao electronica de MCDT e acesso aos resultados pela mesma via,

* Utilizacdo generalizada do sistema PACS na imagiologia,

* Prescricdo electronica da terapéutica nos trés hospitais.

Identificadas as cinco politicas eleitas pelo CHC, EP.E. como estratégicas (cfr. supra capitulo II),
importa traduzi-las em medidas operacionais e concretas a realizar. Nesse sentido, enumeram-se as
principais actividades previstas para o ano em curso, ordenadas segundo as politicas atras

explicitadas.
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Politica de desenvolvimento das areas de exceléncia

o] Construcdo e apetrechamento do centro de cirurgia do ambulatério, prevendo-se a sua

entrada em funcionamento em 2010;

o] Haboracdo de projecto e apresentacdo de candidatura para a criagdo de uma unidade
organica de audicdo e fala, que se pretende constitua um centro de elevada diferenciacéo,
conforme estabelecido em sede de Plano Estratégico. De notar que o servico de ORL efectua 91%

dos implantes cocleares realizados nos hospitais do SNS,

o] Criacdo de um centro de procriacdo medicamente assistida, condicionado a aprovacdo da

tutela.

Politica de gestdo integrada

GESTAO INTEGRADA DA ESTERILIZACAO

o] Aquisicdo de contentores estanques para transporte de materiais contaminados e

esterilizados entre os hospitais;

o] Afectacdo de transporte dedicado para circulacdo de esterilizados e contaminados entre 0s
hospitais;
o] Definicdo de novos circuitos de recolha e distribuicdo na Maternidade de Bissaya Barreto

com processamento a ser efectuado no sector de esterilizacdo do Hospital Pediatrico;

o] Conclusdo da centralizacdo do processamento dos materiais de todos 0s servigos

utilizadores do Hospital Geral, com a inclusdo do bloco operatério central;
o] Reconversao progressiva dos téxteis em descartaveis;

o] Continuacao da implementagdo do processo de esterilizagdo na central do Hospital Geral

para os centros de saude do agrupamento de Coimbra em parceria directa com a ARSC;

o] Aquisicdo gradual de material cirdrgico em quantidade suficiente para permitir um turnover

sem rupturas.
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GESTAO INTEGRADA DE INSTALAGOES E EQUIPAMENTOS

o] Consolidacdo do processo de revisdo do ficheiro-mestre de materiais de manutencdo e
conservacgdo e de criagcdo de armazéns dedicados por tipos de materiais de modo acrescentar mais

eficiéncia e eficacia a resposta;
o] Conclusdo do processo de beneficiagdo das diferentes oficinas;

o] Utilizacdo em pleno da aplicacdo GHAF para efeitos de gestdo do workflow do servico em
matéria de requisicdes, emissdo de requisi¢cdes electrénicas de materiais a0 armazém e gestéo
«técnica» do imobilizado;

o] Constituicao de biblioteca técnica para arquivo fisico e electrénico (via digitalizagdo) dos
principais documentos de interesse arquivistico, nomeadamente, plantas, manuais de
equipamentos, dossiers técnicos de projectos e empreitadas, procedimentos de aquisicdo

relevantes;

o] Segunda fase do processo de apetrechamento em matéria de equipamentos de trabalho e

de proteccdo individual, a realizar em conjunto com o servi¢o de seguranca e salude no trabalho;

o] Conclusdo do processo de qualificacdo dos fornecedores para as diferentes intervencgfes a
realizar no &mbito dos sectores de electromecanica, construgdo civil e electromedicina, bem como

para os materiais a adquirir fora do ambito de processos anuais de aquisi¢ao;

o] Consolidacdo do sistema de monitorizacdo das prestacdes externas de servigos de

reparacgdo, controlo dos contratos de assisténcia e verificacdo de garantias;

o] Promocé@o de mecanismos e circuitos especificos de manutengéo (controlo da manutencéo
realizada por terceiros) de equipamentos criticos do CHC, E P.E. mediante a articulagédo especial

com os servigos utilizadores e, quando se apligue, com as empresas responsaveis pela mesma;

o] Consolidacdo das requisi¢des electronicas de intervencdo como mecanismo principal de

solicitacdo de apoio pelos diferentes servigos hospitalares;

o] Alargamento do parque de equipamentos (electromedicina) do Hospital Geral aos

Departamentos de Pediatria e da Satude da Mulher;

o] Inicio da elaboracdo de um manual de procedimentos, associado a instrumentos de medida

e monitorizacdo dos procedimentos;

o] Introduc@o de sistema de gestdo documental por recurso a equipamento avancado de
digitalizagdo dedocumentos e software complementar;

o] Criacdo de um parque de equipamentos para o sector de electromecénica.
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GESTAO INTEGRADA DE MATERIAIS

o] Haboracdo de manuais de procedimentos,

0 Revisdo do inventério;

0 Revisao do ficheiro mestre;

o] Reformulacao dos métodos de distribuicéo;

o] Continuagao do processo de centralizacdo dos armazéns;

o] Continuacado do processo de implementacdo de software para a gestdo integrada do servico

de gestdo de materiais/ servigos farmacéuticos/ servigo de instalacdes e equipamentos.

GESTAO INTEGRADA DO MEDICAMENTO

o] Centralizacdo dos armazéns de medicamentos;

o] Centralizacao da preparacéo de citostaticos;

o] Certificacdo dos servigos farmacéuticos;

o] Aquisicdo, instalacdo e inicio de funcionamento de equipamentos de distribuicdo

individualizada semi-automatica de medicamentos (pixys) no servico de cirurgia geral (projecto

aprovado no ambito de candidatura ao programa do medicamento hospitalar).

GESTAO INTEGRADA DE RECURSOS HUMANOS

o] Integracdo da aplicacdo de registo electronico da assiduidade com a aplicagcdo de

vencimentos;

o] Integracdo dos postos avangados do servigo de gestdo de recursos humanos dos hospitais do

Centro Hospitalar no servico central;

o] Redefini¢éo do quadro de dotacao global de recursos humanos da instituicao;

o] Defini¢cdo de mecanismos para a atribuicao de prémios de desempenho;

o] Fixacdo de critérios para a definicdo de necessidades de postos de trabalho permanentes;

o] Realizacéo de inquérito sobre motivagdo de pessoal médico e de enfermagem (parceria com

o Centro da Faculdade de Economia da Universidade de Coimbra);

o] Criacao de “portal do colaborador”.
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GESTAO INTEGRADA DE SERVICOS HOTELEIROS

0 Area de limpezas

* definicdo de zonas de acondicionamento de sujos e de limpos em todos 0s servigos

assistenciais;

* implementacdo de procedimentos de avaliagdo/ controlo de qualidade dos servigos prestados

em outsourcing.

o] Area de parques, jardins e arranjos exteriores

* aquisicdo de servigos de consultadoria para o concurso de concessao/ construgdo de parque de
estacionamento;

* instalacdo de sistema de rega automatica dos jardins do Hospital Geral e da Maternidade de
Bissaya Barreto e reinstalagdo do sector de jardinagem;

* aproveitamento para rega, no Hospital Geral, da dgua proveniente de lencéis friaticos;

0] Area de tratamento de residuos

* definicdo de procedimentos de gestdo de residuos volumosos e aquisicdo ou aluguer de
contentores de acondicionamento;
* lancamento de concurso Unico para os trés hospitais para a gestdo integrada do tratamento de

residuos.

0 Area de alimentacéo

* aquisicdo de carros de distribuicdo da alimentagdo a doentes para o Hospital Geral e a
Maternidade de Bissaya Barreto (substitui¢édo) e para o novo Hospital Pediatrico;
* implementacédo de inquéritos de satisfacéo a doentes.

o] Area de tratamento de roupa

* beneficiacdo de zonas de tratamento de roupa da Maternidade de Bissaya Barreto;
* inicio do tratamento de fardas de pessoal por terceiros;

* aquisicao de carros de transporte de roupas sujas

0 Area de transportes

* implementac@o de novos procedimentos para requisicdo de transportes, tendo em vista
clarificacdo dos deveres do CHC nesta matéria;

* lancamento de concurso para contratacdo de melhores precos no transporte de doentes.
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GESTAO DE TECNOLOGIAS E SSTEMAS DE INFORMACAO

o] Concluséo do processo de fusdo das bases de dados da aplicagdo SONHO;

o] Continuacao e consolidacéo do trabalho a nivel de infra-estruturas, que permite uma gestao

mais eficaz e garante maior disponibilidade e seguranca;
o] Concepcéo de um projecto de digitalizagcdo do arquivo clinico;

o] Haboracdo dos cadernos de encargos de equipamento informatico para o novo Hospital

Pediatrico, em parceria com a ARS Centro;
o) Apoio as infra-estruturas do sistema RIS PACS

o] Planeamento da mudanca do Hospital Pediatrico para as novas instalagdes, com
operacionalizagdo da instalacdo de todo o parque informatico e infra-estrutura de rede

informatica;

o] Continuagao da renovacgéo progressiva de equipamentos informaticos, com substituicdo de
equipamentos obsoletos, oferecendo melhores garantias de qualidade do servico, fiabilidade e
eficiéncia;

o] Alargamento da prescricdo interna pelo GHAF, com ligacdo ao SAPE;

o] Acompanhamento de sistemas de suporte & decisdo a desenvolver em parceria com

terceiros;

o] Implementacéo do projecto de registo automatico de saidas dos armazéns, em PDA, on-Line

(rede sem fios).

GABINETE JURIDICO

o] Diminuigdo do tempo médio de cobranca de dividas;

o] Aumento da utilizagdo do CITIUS permitindo maior rentabilizacdo do servico de

contencioso;

o] Apresentacao de relatorios semestrais ao Conselho de Administracdo sobre a actividade da

area de contencioso;

o] Dinamizacdo do conhecimento oportuno de normas e regulamentos e tratamento de

legislacé@o e jurisprudéncia relevante.
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GESTAO DE PROJECTOS

o] Haboracdo de metodologia para elaborar e implementar projectos de forma integrada,

e respectivos circuitos;

o] Concretizagéo dos projectos iniciados em 2008, designadamente:

*Remodelacdo do centro de medicina do sono, condicionado a financiamento externo,

*Remodelagéo da unidade de cuidados intensivos de cardiologia (UCIC),

*Unidade organica da audicdo e da linguagem — apresentacédo de candidatura a centro de
elevada diferenciacéo,

*Reactivacéo do projecto digitaliza¢éo do arquivo,

* Unidade de cirurgia de ambulatério — candidatura a apoio financeiro no &mbito do
Despacho 3673/ 2009, de 21 de Janeiro (15 de Marco de 2009).

o] Continuacédo da prospeccao de financiamentos externos para os projectos do CHC

SERVICO DE GESTAO DE DOENTES

o] Coordenacdo das tarefas decorrentes da fusdo dos SONHOS (v.g., centralizacdo da
facturacéo);

o] Remodelacao e reorganizacéo do arquivo inactivo do Hospital Geral;

o] Inicio do projecto de digitalizacédo do arquivo activo do Hospital Geral;

o] Implementacéo do sistema de recuperacdo de taxas moderadoras, através de multibanco e

sistema pay-shop;

o] Haboracdo de um tabelau de bord para simulacdo da facturacdo SNS
o] Accdes de formacao a secretariados e admissdes de doentes;
o] Reorganizacdo da pagina da gestado de doentes na intranet do CHC, EP.E..

SERVICO DE PLANEAMENTO E CONTROLO DE GESTAO

o] Reforcar a contratualizagdo interna com o0s servigos assistenciais, incluindo nesta

ferramenta de negociagao 0s orcamentos sectoriais e respectiva monitorizacgao;
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o] Reformular alguns instrumentos de negociacdo da produgdo, nomeadamente na é&rea
cirlrgica, visando um maior controlo e rigor deste tipo de producéo;

o] Aposta continua na qualidade da informacao disponibilizada para os diversos interlocutores,
nomeadamente internos, com a criacdo de painéis de indicadores de desempenho, bem como a

elaboracédo de estudos de apoio a tomada de decisdo do Conselho de Administracao;

o] Desenvolver diversas accOes de formacédo e de esclarecimento na area dos registos e dos
conceitos de producdo, como forma de melhorar a informacéo retirada dos diversos sistemas de

informacéo;

o] Promover “workshops internos’ de apresentacado e de discusséo de trabalhos desenvolvidos
pelos diversos departamentos da instituicéo;

o] Desenvolver o sector da codificagdo clinica como area estratégica e de exceléncia para a

instituicéo.

SERVICOS FINANCEIROS

o] Haboracao e implementacgdo de um plano de tesouraria;

o] Criacdo do sistema de informagé&o de suporte a contratualizacéo interna.

Politica de melhoria continua da qualidade

GABINETE DA QUALIDADE E COMUNICACAO

o] Adesdo a um projecto de acreditacdo: organizacdo de todos os trabalhos de forma a que,

em 2009, se possa iniciar um projecto de acreditacgéo;

o] Assegurar que as capacidades e formacg&o dos colaboradores satisfagam as necessidades da
prestacdo de cuidados de salde e opcdes de tratamento. Nesse sentido, insistir-se-a na formagéo
em suporte basico de vida e suporte avancado, entre outras tematicas;

o] Melhorar os canais de comunicacdo com o publico e colaboradores;

0 Criacdo de uma bolsa interna de tradutores;
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o] Certificacd@o dos servicos farmacéuticos;
o] Certificacdo do departamento de hematologia;
o] Melhorar a qualidade apercebida por doentes - aplicagdo de um questionario destinado a

avaliar a satisfacdo dos doentes. até ao final do ano de 2008, proceder-se-a a aplicacdo de um
questionario de avaliagdo da satisfacdo aos doentes utilizadores das consultas externas e dos
servigos de urgéncia.

o] Assegurar um ambiente seguro e saudavel para os doentes, visitantes e colaboradores -
adaptacdo dos regulamentos para controlo das visitas aos doentes internados as novas exigéncias
legais

o] Consolidar a implementacéo da imagem corporativa da instituicdo.

Politica de investimentos

o] Construcao e apetrechamento do centro de cirurgia do ambulatério (2.000.000 );

o] Remodelacao do servico de infecciologia (95.400 );

o] Reinstalacéo do arquivo clinico inactivo do Hospital Geral (60.000 );

o] Digitalizacéo do arquivo activo do Hospital Geral (500.000 );

o] Remodelacgéo das instala¢des do servico de pneumologia (400.000 );

o] Remodelacado da unidade de cuidados intensivos cardiacos (600.000 );

o] Remodelacdo do centro de medicina do sono (492.000 ), condicionada a financiamento
externo;

o] Aquisicdo de projecto para a construcdo da nova unidade de internamento do Hospital

Geral (620.000 );

o] Aquisicdo de projecto e inicio das obras de remodelacdo das instalacdes da Maternidade de
Bissaya Barreto (500.000 );

o] Centro de procriacdo medicamente assistida;

o) Banco de leite materno, condicionado a financiamento externo;

o] Inicio do funcionamento da farmacia de venda ao publico (Marco de 2009);

o] Aquisicdo de diverso equipamento de substituicdo e remodelacdo de estruturas fisicas
(2.000.000 );

o] Investimentos na vertente da gestao do risco (500.000 ).
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Politica de gest&o do risco

o] Assegurar um ambiente seguro e saudavel para os doentes, visitantes e colaboradores
Implementac&o do uso de pulseiras de identificacdo dos doentes internados, doentes de cirurgia de
ambulatério e de hospital de dia;

o] Implementar um plano sistematico de auditoria em colaboragdo com o servico de seguranca
e saude no trabalho e comissdo de controlo da infec¢éo, com monitorizagdo da implementacgdo das

medidas que decorram das auditorias efectuadas;

o] Monitorizar o processo de harmonizacdo de material de consumo hoteleiro em curso,

decorrente do diagnéstico efectuado em 2008;

o] Implementar medidas tendentes a harmonizacdo dos equipamentos de perfusdo,

decorrentes do diagnéstico de situagdo efectuado em 2008;

o] Operacionalizar o sistema integrado de emergéncia clinica;

o] Implementar um plano faseado de melhoria do parque de camas da instituicdo, decorrente
do diagnostico de situacgdo efectuado em 2008;

o] Haborar o primeiro draft do plano de emergéncia interno do Hospital Geral e inicio das

medidas fundamentais a sua operacionalizagdo, (sinalética, formacdo, definicdo de vias de

evacuacao);
o] Execucdo do programa de formacao sobre prevencéo e segurancga contra incéndios;
o] Haborar e implementar o plano de ordenamento interno do Hospital Geral, designadamente

no ordenamento viério, dando especial atencéo a seguranca de pedes;

o] Haborar e implementar o plano integrado de seguranca dos hospitais do CHC, envolvendo

instalagdes, equipamentos e pessoas;

o] Haborar e implementar o plano integrado de manutencéo de equipamentos (manutencéo

preventiva e correctiva);

o] Colaborar na elaboracgéo e implementacéo da politica de gestéo integrada de residuos;
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o] Colaborar na elaboracdo e implementacdo de procedimentos relativos a recolha,

transporte, higienizacao e distribuicao de roupa;

o] Haborar e implementar um plano de formacédo da gestdo do risco que envolva as diversas

estruturas interligadas.

COMISSAO DE CONTROLO DA INFECCAO

o] Vigilancia epidemioldgica: prevenir, investigar e notificar surtos de infecgdo, visando o seu
efectivo controlo - sensibilizagdo dos profissionais para procederem a notificagdo dos casos

confirmados ou suspeitos de infecgdes associadas aos cuidados de salde;

o] Vigilancia dos doentes com infecgdes por microorganismos multi-resistentes;
o] Baborar e monitorizar o cumprimento de normas e recomendacdes de boas praticas;
o] Dar continuidade ao diagndstico da situacéo inicial existente no CHC, E P.E. relativamente

a prevencao e controlo da infecgdo associada aos cuidados de saude;
o] Uniformizar procedimentos/ boas praticas :
* Publicacédo das normas e recomendacgfes de boas praticas internas, elaboradas pela CCl

* Auditorias para levantamento de processo e resultados relativas a boas praticas

o] Formagdo e informacao a profissionais de salide, utentes e visitantes.
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2. Novo Hospit al Pediétrico

Previsivelmente no Ultimo trimestre de 2009 ocorrera a mudanca do Hospital Pediatrico para as
novas instalagdes. Calcula-se que a obra do novo hospital esteja concluida em Julho, estando a

entrega de equipamento agendada para o segundo semestre do ano.

Tal como o actual, o novo Hospital Pediatrico servird toda a regido centro, ndo obstante continuar a
ser o centro de referéncia, a nivel nacional, para algumas patologias, como por exemplo, a

transplantacéo hepatica, a patologia do sono, a cirurgia por escoliose e a paralisia cerebral.

Todavia, é expectavel que a actividade do novo Hospital seja fortemente influenciada pelo
alargamento da oferta de cuidados pediétricos a faixa etéria dos 13 aos 17 anos completos - factor
que, por si s6, a par do aumento da capacidade instalada, ird confrontar o HP com um aumento na

procura de cuidados.

Por outro lado, a consideravel melhoria das condi¢fes fisicas para a prestacdo de cuidados de
salde, vai proporcionar formas diferentes de organizacdo de cuidados, bem como permitir
melhores préticas (por exemplo, o hospital vai passar a dispor de uma unidade de cuidados
intermédios, de internamento especifico para oncologia pediatrica, bem como de quartos de

isolamento).

No novo Hospital Pediatrico serd, pois, possivel prestar cuidados de saude mais dignos e
tecnicamente mais completos e com menor risco, para além de ser ai ministrado, a nivel da regido

centro, um ensino universitario de pediatria de melhor qualidade.

N&o se torna facil, contudo, quantificar desde j& o impacto da nova estrutura, ja que, por exemplo,
a nivel do internamento, ndo obstante o aumento da lotacdo, a abertura do hospital sera realizada
de uma forma faseada, numa perspectiva de consolidagdo da procura a qual corresponderd um

aumento consolidado da oferta de cuidados.

Por ultimo, deve salientar-se que em algumas das areas ja existentes se estima que a mudanca para
as novas instalagdes proporcione um crescimento exponencial - por exemplo, a nivel da medicina
fisica e de reabilitacé@o, seja pelo previsivel aumento da actividade ambulatoéria, seja pelo facto de
esta especialidade passar a dispor de camas de internamento, calcula-se que esta area venha a
registar um importante desenvolvimento, a tal ponto que permita recolocar o Hospital Pediatrico

na rede nacional de referenciagéo para fisiatria.
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3. Linhas de producao para 2009

O Centro Hospitalar de Coimbra, EP.E. assumiu j& em sede de contrato-programa as metas de

producdo a atingir em 2009, que constam do quadro que se segue:

Plano

Actividades TX. NS | Desempenho P 2009

1. Consultas Externas
Né Total Consultas Médicas
Primeiras Consultas 86% 73.480 | 63.518

Consultas Subsequentes 87% 171.520 | 149.222

2. Internamento

Doentes Saidos 84% 25.094 | 21.132
GDH Médicos 82% 16.394 | 13.443
GDH Cirurgicos 88% 8.700 7.689

Programados 5.400 4.800

Urgentes 3300 2.889

3. Urgéncia

Total de Atendimentos (Total) 83% 140.000 | 116.200
N.€de Atendimentos (sem Internamento) 83% 126.000 | 104.580

4. SessBes em Hospital de Dia

Hematologia 82% 1.150 945
Imuno-hemoterapia 82% 1.500 1.230
Infecciologia 82% 1.000 820
Psiquiatria 82% 1.770 1.451
Pediatria 82% 2.380 1.952
Pneumologia 81% 700 570
Oncologia 82% 1.300 1.066
Hemodidlise 82% 2.008 1.647
Didlise 82% 300 246

5. GDH de Ambulatério
GDH Médicos 82% 15.300 | 12.500

GDH CirUrgicos 90% 4,600 4.122
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4. Propost a de aplicacéo de result ados

Nos termos legais e estatutarios, o Conselho de Administragdo propde que o resultado liquido
negativo obtido no ano de 2008, no valor de 9.229.585, 69 , seja transferido para a conta de

resultados transitados.
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PARTE Il
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Cédigo contas

422
423
424
425
426
429
441/6

36

211
213
215
218
229
24
262+...4221

18

12
11

271
272

Cédigo contas

51

575
576
577
579
59

88

219

221
228

23
2611
24
262+..+211

273
274

BALANCO em 31 Dezembro 2008

ACTIVO

Imobilizado:

Imobilizacdes corpéreas:
Edificios e outras construcdes .
Equipamento basico
Equipamento de transporte ............ccccoeveeiieunne
Ferramentas e utensilios ...
Equipamento administrativo
Outras imobilizag6es corpéreas ...........c.cccceeueee

Imobilizagdes em curso de imob corpéreas...

Circulante:
Existéncias:
Matérias-primas, subsidiarias e de consumo ...

Dividas de terceiros - curto prazo:
Clientes, c/c
Utentes c/c
Instituices do Ministério da Satde
Clientes e utentes de cobranga duvidosa .........
Adiantamentos a fornecedores ...
Estado e outros entes publicos ...
Outros devedores ..........cccoveeeieiicicciicciinns

Titulos negociaveis:
Outras aplicacdes de tesouraria .............ccccoue...

Depésitos em instituicdes financeiras e caixa:
Depésitos em instituicdes financeiras

Acréscimos e diferimentos:
Acréscimos de proveitos
Custos diferidos

Total de amortizages ............ccoueuvereviiieiicunas
Total de provisGes ..........ccccueerviiiriciiccinens
Total do aCtiVO .....ccccceieiiiccccc

FUNDOS PROPRIOS E PASSIVO

FUNDOS PROPRIOS:
Patriménio
Reservas:

Subsidios ...

Doagoes ..

Reservas decorrentes da transferéncia de activos
Reservas de avaliagdo
Resultados transitados ...
SUBLOtAl ..o
Resultado liquido do exercicio
Total dos fundos préprios ..
PASSIVO:
Dividas a terceiros - Curto prazo:

Adiantamentos de clientes, utentes e inst. MS
Fornecedores, c/c

Fornecedores - facturas em recepgéo e conferéncia
Empréstimos obtidos

Fornecedores de imobilizado, c/c

Estado e outros entes publicos
Outros credores

Acréscimos e diferimentos:
Acréscimos de custos .
Proveitos diferidos

Total O PASSIVO ....evvevecvciiiirie e
Total dos fundos préprios € do passiVo .......cccceeeeverireens

Exercicios
Notas 2008 1.3 a31.12.2007
AB AA AL AL
14.237.814,88 492.469,64 13.745.345,24 12.536.864,50
38.583.068,63 27.667.880,07 10.915.188,56 12.247.421,61
171.557,67 170.824,49 733,18 2.682,90
73.676,53 43.538,90 30.137,63 5.566,41
6.184.683,04 4.769.140,92 1.415.542,12 1.665.165,61
1.568.156,73 705.353,71 862.803,02 1.032.594,84
29.480,88 0,00 29.480,88 387.087,85

60.848.438,36

33.849.207,73 26.999.230,63 27.877.383,72

148.950.085,24

4.670.879,02 0,00 4.670.879,02 4.489.702,65
4.670.879,02 0,00 4.670.879,02 4.489.702,65
12.219.363,01 12.219.363,01 10.767.929,56
60.850,56 60.850,56 192.431,59
23.099.158,23 23.099.158,23 19.599.932,48
4.765.952,95 3.502.056,06 1.263.896,89 897.628,81
179.773,12 179.773,12 91.031,03
98.801,18 98.801,18 50.430,77
1.509.511,79 1.509.511,79 841.738,87
41.933.410,84 3.502.056,06 38.431.354,78 32.441.123,11
11.000.000,00 11.000.000,00
11.000.000,00 0,00 11.000.000,00 0,00
1.365.761,68 1.365.761,68 12.985.816,76
3.700,00 3.700,00 4.700,00
1.369.461,68 1.369.461,68 12.990.516,76
29.122.940,34 29.122.940,34 9.431.008,38
4.955,00 4.955,00 4.178,30
29.127.895,34 29.127.895,34 9.435.186,68

33.849.207,73
3.502.056,06

37.351.263,79 111.598.821,45 87.233.912,92

2008 1.3a31.12.2007

18.671.000,00 16.694.000,00

4.004.348,02 4.004.348,02
5.005.972,83 5.005.972,83
10.776.734,23 10.776.734,23
2.150.165,47 2.098.996,52
903.459,56 7.519.892,83

41.511.680,11 46.099.944,43

(9.229.585,69) (6.616.433,27)

32.282.094,42 39.483.511,16

12.381.799,37 82.761,83

26.067.707,39 24.624.830,25

509.215,12 1.072.372,51
18.686.098,53
1.049.207,71 2.784.964,37
2.242.722,00 2.254.399,05
4.734.920,48 4.706.964,01

65.671.670,60 35.526.292,02

9.598.371,65 9.064.990,33
4.046.684,78 3.159.119,41
13.645.056,43 12.224.109,74

79.316.727,03 47.750.401,76

111.598.821,45

87.233.912,92
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DEMONSTRACAQ DOS RESULTADOS em 31 Dezembro de 2008

Codigo contas CUSTOS E PERDAS

61 Custo das matérias consumidas:
Matérias de CONSUMO ..o

74 Fornecimentos & servigos externos ...
Custos com o pessoal:
BALEAZ  REMUNEFSZOES .o
Encargos sociais:

Hotas

Exercicios

2008

1.3 a 31122007

4410599917

73895171 63

4410589917 3572955016 3572955016
13 686 943,99 11571124 24

6111019418

643 PERSHES .o 1.744.090,57 1.258.736,24
B4 aBds  OUEFOS s 11.022.797 99 56.762.060,19 911333416 T1.452 264 58
EE Amortizagies do exercicio.. .. ... ... 4023065815 3201 366,26
67 PROVISGES ..ot 436.559,65 4.458 657 53 §30.218,36 4.031 554 52
3 112.996,88 112.996,538 51.565 56 51.565,56
151.127 655,06 122.866.089,16
3 28.181,05 11.839,04
151.155.5839,11 122,877 825,20
] 4.057 584 BS 5.186.853 46
15521342376 128.064 781 B6
36 22813 4.340,51
185.215.705,07 128.069.12217
33 (9.229.585 69) (B.E16.433,27)
145.986.119,38 121.452 688 90
PROVEITOS E GAHHOS
ki Wendss e Prestagdes de Servigos
T2 Prestacies de servigos 137.203.813,35 137.203.813,35 113.1595.907 06 113.1585.907 06
4 Transteréncias e Subsidios corrertes obtidos ...
T4z Transferéncias correntes obtidas... ... ... .. 12573408 12366053
743 Subsid. corrertes obtidos - Out. entes publicos 39583285 311.344 91
743 De outras entidades .. ... 500,00 530066 93 4.503,05 43950549
76 Cutros proveitos e ganhos operacionais ... 1.588 B44 BF 1.311.22087
(B) o 139.322.525.17 114.949 936 42
= — 48342352 — SE614949
139.815.9458,79 115.286.085 91
7 5.170.170,59 5.166 602,99
145.986.119,38 121.452 £85 90
Resultados operacionais: (B) - {A) = .. {11.805.132,89) {T.916.152,T4)
Resultados financeiros: (D-B) - (C-A) 465.242,57 32431045
Resultados correntes: (D) - (C) = ....... {11.339.890,32) {7.591.842,29)
Resultados antes de impostos: (F) - (E {9.227.304,38) {6.612.092,T6)
Resultados liquido do exercicio: (F) - (G} = wummmmmnns {9.229.585,69) {6.616.433,2T)
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Centro Hospitalar de Coimbra, E.PE.

DEMONSTRACAO DOS RESULTADOS POR FUNCOES

em 31 Dezembro de 2008

“endas e prestacdo de servicos..
Custos das wendas e prestagdes de serigos......

Fesultados Brufos.........
Cutros proveitos e ganhos OPErACIONEIS. ...
Custos administrativos..
Cutros custos e perdas OPEFACIONEIS. ...

Resultados operacionais................c i
Custo Liguido de financiamento..............

Resultados correntes.......

Imposto sobre resultados correntes.

Resultados correntes apds impostos.

Resultado Liguido

Exercicios

2008 1.3 a 31.12.07
140,445 435 85| 113,195,907 06
-147 703761 38)  -119.805.827 42
-1.258.265,53 £.607.920,36
5.540 623 53 0.253.781 84
-3A7B 527 TR 2ATT AT B2
-4.009 552 53 -5.080.475 42
5.203.722,29 £.612.092,76
23,682 00 0,00
9.227.304,38 £.612.092.76
-2281 31 -4 340 51
9.229.585,69 £.616.433.27
9.229.585,69 £.616.433.27
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Centro Hospitalar de Coimbra, E.P.E.

DEMONSTRAGAO DOS FLUXOS DE CAIXA

Método Indirecto

[ 2008 [ 1.3 a31.12.07 |
ACTIVIDADES OPERACIOMAIS
Resultado liguido do exercicio -4 28 585 Y -5 R1E 433 27
Ajustamentos:
Amortizacdes 4023058 15 3.M7 2596 55
Provisdes 436 589 A8 830218 36
Aumento das dividas de terceiros -B 4275 321 35 RE
Aumento das existéncias -181.176,37 0,00
Diminuicdo das existéncias oad 1488 253 M
Aumento das dividas a terceiros 13.195.0365,71 10,4858 643 53
Diminuicdo dos proveitos diferidos 218,572 51 -1.449 352 536
Aumnento dos acréscimos de proveitos -19.691 931 95 -0.431.008 38
Aumento dos custos diferidos -iiE 70 -4.178,30
Aumento dos acréscimos de custos 533381 32
Diminuicao dos acréscimos de custos -822 4558 20
Fluxos das actividades operacionais (1)) | -18.260.78872 | 5046245816 |
ACTVIDADES DE INVESTIMENTO
Recebimentos provenientes de: h
‘Subsidios de investirmenta 1.806.137 38 1.278.47597
FPagarentos respeitantes a: b
‘Imohilizagfes corpareas -4.829.602 77 -2.418.864 40
Fluxos das actividades de investimento () | -3.023.364 59 | -1.140.338 43 |

ACTWVIDADES DE FINAMCIAMENTO

Recebimentos provenientes de:

Empréstimos obtidos

18.606.093 53

Aumentos de capital 1.977 000,00 16 F34.000,00
Subsidios e doacdes 77.894 74
Fluxos das actividades de financiamento (3)) | 20663.00853 | 16.771.894 74 |
Yariagdes de caixa e seus equivalentes (43=(11+(2)+(3) [ -521.055,08 | 10.505.2508,15 |

iCaixa e seus equivalentes no inicio do periodo

12.990 516 76

2.405.2558 A1

iCaixa & seus equivalentes no fim do periodo

12,369 461 B8

12.990 516 76
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Centro Hospitalar de Coimbra, E.PE.

ANEXO A DEMONSTRACAQ DOS FLUXOS DE CAIXA

EXERCICIO DE 2008

13 a
2008 31.12.2007

Murerario 3.700,00 4.700,00
Depasitos bancarios imediatamente mohbilizaveis 1.365.761 B8 12.985.816 76
Equivalentes a caixa

Caixa e seus equivalentes........................ 1.369.461 B3] 12.990.516 76
Cutras disponibilidades:

Titulos MNegociaveis. .......ooooooii 11.000.000 00 0,00
Disponibilidades constantes do halanco 12.369.461 68| 12.990.516 76
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Centro Hospitalar de Coimbra, E.PE.

MINISTERIO DA SAUDE
Cenire Hospitulur de Colmbra,E.P.E.

UM.:

7.3a - FLUXOS FINANCEIROS - Receita

Janeiro "Dezembra I)O ANO: 2008
 __VALORES
Cddigo qu‘gnu;ﬂa Cobrados | A cobrar Tolal
# CRIXA oot 4.700,00: 4,700,00
- Depasitos 12.985.816, 1'6 1298581676
1-SALDO INICIAL: 12 990.5l6,‘l’6 . _l_2 99051676
15 Titulos negociaveis O,i:lclE 0,00 0,00
18 Qutras aplicagoes de tesouraria 11,000.000, 003 0,00 11.000.000,00
; Total das contas 15/18 : 11.000.800, Nl 0,00 11.000.000,00
219 ' Adi s de clientes 105.719.1 I9,54_ 0,00 105.719.119,54
229 | Adianlamentos a fornecedores.. 32.279,02! 176.773,12 212.052,14
{2 Estadocoutros eates piblicos 20.392.845,68| 101.082,49 20,493.928,17
{261 | Adiantamentos a fornccedores de imobilizadh 0,00, 0,00 0,00
Io262 | Adi a0 pessoal 18.854,02! 527781 24.131,83
E263 | SINGIEAOS oo 165.202,23 0,00, 165.202,23
bo264 | Regularizagdio de dividas por ordem Tesouro 0,00] 0,00} 0,00
268 | Devedores ¢ credores diversos ... 243.850, '.'_6.| 34.091,38 2779424
! Total das receitas de fundos alheios: l26.511 151, ISI
23 i Empréstimos obtidos ... I8.6867.(!978!573| 18.686,098,53
2745 Subsidios de investi . 514.876,94 235285296
27489 ! Outros proveitos dlﬁ.ndm _________ 0,00 0,00
1 H - -r- T e
| | Total da conta proveitos diferidos : 1.837.973,02, 514.879,94 2.3524852.96
28 Eimpréstimos concedidos {Amonizages) ... 000: 0600 000
31 Fundo patrimonial tcapital social) ............. R 971 000 00 0,00 o _l 9?’! 000,00
575 | Subsidi . 0,00 0,00. 0,00
576 } Doagdes . . 0,00 0,00 - 0,00
i i Total da conta de reservas : 0,00 0,00 0,00
711 Vendas 0,00 0,00 0,00
72 Prestagoes de serv: u,os 96.261.190,49, -96.261.190,49 0,00
” Impaslos e taxas 0,00 0,00 0,00
73 Proveitos suplementares 0.00i 0,00 0,00
741 Transferéncias do Tesouro 0,005 0,00 0,00
742 Transferéncias correnies oblidas ......oew... 74.800,52| -14.800,52° 0,00
743 Subsidios corrent obtidos-Outros cates pab. 3]8.70I.07I -3 8.70',07§ 0,00
[ Subsidios corrent obtidos-De outras entidade 3.500.00i -&500.002 0,00
76 Oulros provcitos ¢ 2onhos operecionais ....... 421.598,10; -421.598,10; 0,00
7% Proveitos ¢ ganhos financeiros ... §25.392 03: -525392,03 0,00
TD"f" 475/ 8 Proveitos ¢ ganhos extiordindrios 563. 336, 1 5’ -563.336,1 0,00
i Total dos proveitos do exercicio : 98.['1'3.518.36 -98.173.518,3 0,00
‘ I - RECEITAS DO EXERCICIO: 247.246.74[,]6- -97.338.413, 149.908,327,54
797 i Carrecgiies relativas a exercicios anterioras... |8 570 '227 03 26 185.911,52 44,756.138,55
| 111 - RECEYTAS EXERCIC, ANTERIORE |s 570.227.03 26 135.9I 1,52 44,756,138,55
| - L 1] —
TOTAL GERAL:: 278 807‘434 95. -1] 152 502,I 207.654.982,85
30-Abr-200%  17:06:06 1

POCMS-7.3A
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Centro Hospitalar de Coimbra, E.PE.

MINISTERIO DA SAUDE UM.:

Centro Hospitalur de Coimbra,E.P.E,

7.3a - FLUXOS FI 'CEIROS - Despesa

' DO PERIODO DE: | lATE Dezembro 2008 |
R - VALORES R
Codigo : Designagdo Pugos  Emdividu H Total
219 Adiantamentos de clientes. ... ... 93.420.082,00 22.953.0‘.'2.99? 116.373.154,99
229 Adiant afe lore: 121.021,11 0,00 121.021,11
24 Lstado e outros enfes publicos 20.565.221,98 1.524 495,62 22.089.717,60
261 Adiantamentos a fornecedares de imobilizads 0,00 I 0,00
262 Adiantamentos ao pessoal ... 20.615,72 20.615,72
263 GINAICAIOS. oo 160.316,62 160.316,62
264 Reautarizagdo de dividas por ordem Tesouro 0,00 0,00
268 i Devedores ¢ credores diversos oo 365.762,39 455.611,45
! Total da despesa t¢ fundos alheios: 114.653.019,82 139.220.437,49
23 | Ewpréstimos obtidos .| a0 18.686.098.53
12 CUStOS feridOS e 0,00 495,00
28 Empréstimos concedidos (Concessio) o 000 0,00
312 Mereadomias oo 0,00, 000 0.00
3ol Produlos famacCaticos ... ....... 17.096.565,43 | l4.$99‘30l,76§ 31.695.867,19
1162 Material de consume clinico ... . 4.658.050,13 | 7.094.643.60; 11.752.698,73
3163 Trodutos ali s 0,00, 0,00/ 0,00
3164 Material de consumo hoteloiro ... 204.871‘385 127.054,60] 331.925,98
3165 Material de consumo administralivo ... 129.673‘57i 39.685,89; 189.359,46
3166 | Malerial de manutengo € conscrvagho ... 456.80635: 101.85546; 558.662,31
3169 | Outro material de consimo ... 0,00 0,001 0,00
____________ 5 S
Total da conta de compras @ 22.545.967,36, 21.982.546,31 44.528.513,67
LT SRttt g A oo
41 Investimentos financeiros . . 0,00 0,000 0,00
42 Imobilizagdcs corporeas ... 1.628.089,43 1.878912,03 3.507.001,46
43 Imobilizagdies incorpdreas. 0,00 0,00 0,00
44 Imobilizagoes em curso ... 161.664,19 -519271,16° -357.606,97
45 | Bens de dominio piblico .....ovcoirnricne 0,00 0,00 0,00
| Total da conta de imobilizagdes : 1.789.753,62 1.359.640,87: 3.149.394,49
6211 Assisténcia ambulatéria ... ...... o.ooi 0,00} 0,00
6212 Meios complenientares de diagntstico 0,00 0.00; 0,00
6203 | Meios complementares de terapéutica ... 0,00 } i 0,00
6214 | Produtos vendidos por farmcias ... 0,00, 0,00
6215 | 1 0,00, 0,00
6216 Transporte de doentes . 0,00 0,00
6217 Aparelhos complementares de terapéutica ... 0,00 0,00
6218 | Trabalhos ¢xecutados no exerior ... 2.421,484,03 0,00
6219 | Outros sub-contrat 0,00 0,00
! Total da conta de subcontratos : 2.421.484,03 000
622 Fornccimenlos ¢ servigos de terecings ... 7.564,574.9‘7: 0,00
e e Rttt
63 Transferéncias corrent. conce. € prest. sociais 0,00 0,00 0,00
POCMS-7.3A 30-Abr-2009 17:06:07 2
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Centro Hospitalar de Coimbra, E.P.E.

.. .. CONTAS A CREDITO } VALORES I
Cadigo Designagiio Pagos Em divida Total |
641 Remuneragoes dos orgos directivos . ....... 305.404,91 0.00? 30540491
6421 Remuneragdes base do pessoal oo 42.156.066,77 -46.640.161,72 -3.884.094,95
6422 Supl os de 1gdes 18.509.764,18 -18.509.764,18 0,00
6423 Prestagdes sociais dircctas 513.964,38 -513.964,38° 0,00
64724 Subsidio de férias ¢ natal . 4.100.001,72 0.00: 4.100.001,72
643 Pensoes .. 1.744,090,57 -1.744.090,57 0,00
645 Encargos sobre remuneragdes . 7.699.173,32° -8.962.820,80 -1.263.64748
646 Sceuros ¢ acidentes no trabalho .. 1.504,08 -1.504,08! 0,00
647 Encargos sociais voluntérios ... 0,00' 0,00 0,00
648 Datros custos com pessoal ... ) 1.288.077.36 -1.288.07736: 0,00
Total da conta de despesas com pessoal : 76.918.047,29 -77.660.383,09 -742.33580
65 Outros custos ¢ perdas operacionais ............. 110.438,80. -110.438,80 ] 0|00
68 Custos e perdas fNANCCITAS (.o o 550467 __ -3.50467. 0,00
i i
691 Transferéncias de capital concedidas . 0,00 0,00! 0,00
693 | Perdas om exisCnCias e, 0,00 0,00 0,00
694 | Perdas em imobilizagdes .. 0,00 0,00 0,00
695 Muttas ¢ penalidades ... 4.260,23 -4.260,23 0,00
698 Outros custos € perdas cxtraordinirias .......... o ned42 _vll.829,42; L 0,00
Total conta custos/perdas extraordindrios 6.089,65 -6.089,65 0,00
86 Imposto srendimento do exercicio (PC) | 000: o eoo. 0,00
1V - DESPESAS DO EXERCICIO: 226,014.880,21 -39,853.915,36 20484706338
kbt A - .
69764 C.REA. - Despesas com pessoal s 9.902.251 ,19; -426,382,30 9.475.869,09
697... C.REA. « OUlros ... v FETRRN 30.520.89[.67i 2.724.36!.85: 33.245253,52
¥ - DESIPESAS EXERCIC. ANTERIORES: 40.423.143.06; 2.29'1.919,55; 42.721.122,61
—— f— o
Caiva 3.700,00 3.700,00
1 1
L DEPOSIS o e _WIZ.365.76I,68: o 12.363.761,68
YI-SALDO FINAL: o _l}._?_ﬁ_?flﬁl,dsl 12.369.461,68
. i |
| — . | .
! T | 1
i TOTAL GERAL: 278.807.484,95 -37.555.935,81, 259.937.647,67 |
POCMS-T.3A 30-Abr-2009 17:06:10 3
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PARTE I 1
ANEXOS AS DEMONSTRACOES FI NANCEI RAS
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1. Caracterizacdo da entidade
1.1. Identificagao

O Centro Hospitalar de Coimbra, EP.E. tem sede na Quinta dos Vales, em Sio Martinho do Bispo,
Coimbra e possui 0 nimero de identificacéo fiscal 508077893.

1.2. Legislacdo
O Centro Hospitalar de Coimbra, E.P.E foi criado pelo Decreto-Lei n.& 50-A/ 2007, de 28 de
Fevereiro, sucedendo ao Centro Hospitalar de Coimbra, unidade de salde integrada no sector
publico administrativo, em todos os direitos e obrigacdes.

1.3. Estrutura organizacional efectiva
O modelo de organizacao interna pode visualizar-se na pagina 12 deste documento.

1.4. Actividade
A missdo do Centro Hospitalar de Coimbra, EPE é a prestacdo de cuidados de saude altamente
diferencados em todo o ciclo da vida humana, numa perspectiva integrada, desde a prevengdo a
reabilitacédo, constituindo-se como centro de referéncia regional e nacional, em éareas consideradas
como polos de exceléncia. Faz, também, parte da sua missdo a investigagdo, o ensino e a formagéo

pré e pos graduada.

1.5. Recursos Humanos

CfYinculo Fung o C/ Contrato de Totais
Grupo Profissional Fublica Trabalho

2007 2005 2007 2005 2007 2005
Orgdo de Direccéo o o 0 ] = o
Dirigentes G o 9 = 15 14
Meédicos® 524 S04 24 46 543 550
Técnicos Superiores de Sadde 42 41 7 =] 49 49
Dutrog Técnicos Superiores 31 26 15 20 46 46
Pessoal de Enfermangem BE7 G41 199 235 866 877
Técnico de Diagndstico & Terapéutica 135 129 31 33 166 162
Dutro Pessoal Técnico 1 1 2 2 3 3
Pessoal Técnico-Profissional 34 32 1 1 35 33
Pessoal de Administragio 151 136 o9 B6 210 202
Pessoal Auxiliar de Accdo Médica 366 353 145 169 511 522
Pessoal Docente 19 16 0 ] 19 16
Pessoal de Informatica 9 9 3 2 12 11
Pessoal Operario 44 42 7 11 51 53
Pessoal Auxiliar 24 21 3 3 27 24
Dutro Pessoal 1 1 0 ] 1 1
Totais 2059 1962 A05 G065 2564 2568

* Médicos especialistas e internos

1.6. Organizacgédo contabilistica

a. Existe um manual interno de procedimentos contabilisticos;

b. E utilizada a aplicagdo informatica (3DC) disponibilizada pela ACSS que permite
efectuar registos de contabilidade geral, contabilidade orcamental e contabilidade
analitica;

C. Existe um arquivo de receita organizado por nimero de guia de receita e outro de
despesa organizado por numero de caixa;

d. Trimestralmente é elaborado o relatério de execucdo orcamental que é enviado a
Inspeccédo-geral das Financas;

e. Existe centralizacdo contabilistica utilizando para o efeito a aplicagdo informética
acima referida.
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2. Notas ao balanco e & demonstracao de resultados

2.1. Apresentacdo das demonstracdes financeiras

a.

b.

As demonstracdes financeiras foram preparadas de harmonia com o0s principios
previstos no Plano Cficial de Contabilidade do Ministério da Satde (POCMS);

As notas que se seguem apresentam os valores em euros e respeitam a ordem
estabelecida no POCMS. As notas ndo mencionadas nao se aplicam a empresa ou
respeitam a factos ou situagBes ndo materialmente relevantes ou que ndo ocorreram
durante o exercicio em causa.

2.3. Principais principios contabilisticos e critérios valorimétricos
As demonstracdes financeiras foram elaboradas de acordo com os critérios valorimétricos e
métodos de célculo a seguir evidenciados:;

a.

Reconhecimento de custos e proveitos: a generalidade dos custos e dos proveitos sdo
registados no exercicio a que respeitam, independentemente dos eu pagamento ou
recebimento, de acordo com o principio contabilistico do acréscimo (especializagdo
dos exercicios);

Imobilizagbes Corpdreas. Encontram-se valorizadas ao custo de aquisicdo. As
amortizacOes sdo calculadas pelo método das quotas constantes, sobre os valores de
aquisicdo e por duodécimos tendo em conta a data de entrada em funcionamento
utilizando para o efeito as taxas previstas no CIBE - Cadastro e Inventariacdo dos Bens
do Estado (Portaria n.€671/ 2000, de 17 de Abril);

Existéncias: SAo valorizadas ao custo médio de aquisicdo, considerando-se o custo de
aquisicdo de um bem a soma do respectivo preco de compra com 0s gastos suportados
para o colocar em armazém;

Dividas de cobranca duvidosa: a provisdo para créditos de cobranca duvidosa foi
calculada com base na antiguidade da divida e na andlise dos riscos de cobranca
identificados nos saldos de clientes.

Encargos com férias e subsidios de férias: as férias e subsidios de férias sdo registados
como custo do ano em que os funcionarios adquirem o direito ao seu recebimento. Em
consequéncia, o valo de férias e subsidio de férias vencido e ndo pago a data do
balanco foi estimado e incluido na rubrica de acréscimo de custos.

Contabilizacdo dos subsidios ao investimento: os subsidios relativamente a
investimentos sdo transferidos para resultados ao longo da vida util dos bens a que
dizem respeito na proporg¢édo das suas amortizagdes.

2.7. Movimentos ocorridos no activo imobilizado

Activo Bruto

Rubricas Saldo Inicial | Regularizagdes | Aumentos Transt. e Saldo final
abates
Imobilizagtes corpireas

Terrenos e Recur. Maturais

Edificios & Cutras Construgdes 12.525.957 49 -37.875,42(1.147 996 54 295805 95| 14 .237.5814 589

Equipamento basico 365963191 54 i 143.091 91 [ 1.527 644 35 -50.859 47 [ 35.553 065 63

Equipamento de tranzporte 171 557 67 171 557 67

Ferramentaz & utenslios 4650112 397 2717543 -3,99 73BT 53

Eqjuip. adminiztrativo e informatico | 5.745.902,95 i 97 331,16 35274226 -41.283 33 6158463304

Taraz e vasihame 0,00 0,00

Outraz imob . Corporeas 1.560.294 38 778309 930,06 -910,80] 156815673

Imokilizagées em curso 387 .087 55 29480858 -387.087.85 2943055
57 703.523,30 20244 71 | 3416019 82  -181.349 45| 60.845 435 37
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Amortizacbes

Rubricas Saldo Inicial Reforgo Regularizacbes Transferéncias Saldo final
e abates
Imobilizacies corpareas

Terrenos e Recur. Maturais

Edificios e Outras Construgdes 29212299 200990 .75 -644.10 492 489 B4

Equipamento basico 24 7165 770,23) 2952 254 94 1205659 04 -1200714 14| 27 BR7 880 07

Equipamento de transporte 165.874 77 1.949 72 0,00 170.824 49

Ferramentas e utensiliog 40,934 .71 260419 3589 -3,99 43538590

Equip. administrativo e informatico 4 080,737 34 fan 403 58 38,339 99 -38.339.99| 476914092

Taras e vasilhame 0,00 0,00

Clutras imob. Corpdreas 027 699 54 176.864 97 16274 626 46 705353 71
29 826.139.58) 4.023.068,15 158075 76 -159.075 76[33.849 207 73

2.17

A rubrica “titulos negociaveis’ respeita a aquisicdo de 110 unidades de participacédo do

fundo de apoio ao sistema de pagamentos do NS, de valor unitério de 100.000 euros, o que
perfaz um total de 11.000.000 euros.

2.23.

Valor global das dividas de cobranc¢a duvidosa

O saldo das dividas de cobranca duvidosas evidenciado no balanco refere-se, na totalidade, a saldos
areceber de clientes no valor de 4.765.952,95 .

2.24. Saldos com o pessoal

Dividas activas e passivas respeitantes ao pessoal:

Adiantamentos ao pessoal: 5.277,81 ;

Remunerac6es a pagar ao pessoal: 0,00

2.26.

Dividas ao Estado em mora

A empresa ndo tem contribuicdes em mora a seguranga Social, nem impostos ou dividas ao Estado.
As suas dividas para com estas instituicdes sdo as decorrentes da sua actividade normal e sdo
liquidadas nos respectivos prazos legais.

2.31. Provisbes acumuladas
Designacao Saldo Inicial Aumento Reducéo Saldo final
Provisdes para cobranga duvidosa 3.065.466,38 436.589,68 3.502.056,06
2.32. Movimentos ocorridos nos fundos proprios
Designacéo Saldo Inicial Aumento Reducao Saldo final

Patriménio 16.694.000,00] 1.977.000,00 18.671.000,00
Subsidios 4.004.348,02 4.004.348,02
Doacdes 5.005.972,83 5.005.972,83
Reservas decorrentes da transf. activos 10.776.734,23 10.776.734,23
Reserva de avaliacdo 2.098.996,52 51.168,95 2.150.165,47
Resultados transitados 7.519.892,83 6.616.433,27 903.459,56)
Resultados Liguidos -6.616.433,27| -9.229.585,69] -6.616.433,27| -9.229.585,69
Total 39.483.511,16( -7.201.416,74 0,00 32.282.094,42
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Patrimoénio —Neste momento o valor que esta rubrica apresenta € o do capital estatutario subscrito
e realizado em 2007 ap0Os a criagdo do Centro Hospitalar de Coimbra, EP.E. no montante de
16.694.000,00 euros, acrescido de um aumento de capital estatutario em 2008 no montante de
1.977.000,00 euros.

Reservas de Avaliacdo — Nesta conta estdo reflectidos os valores resultantes da divergéncia
verificada, aquando da conferéncia dos valores da contabilidade com os valores do
aprovisionamento em termos de imobilizado e respectivas amortizacges.

Resultados Transitados — O lancamento de 6.616.433,27 corresponde ao resultado liquido que
transitou de 2007.

Resultados Liquidos — O aumento (negativo) corresponde ao resultado liquido de 2008 e a
diminuicdo a transferéncia do resultado liquido negativo de 2007 (1 de Margo a 31 de Dezembro de
2007) para resultados transitados.

2.33. Custo das matérias consumidas
Matérias-primas,
Cadigo das contas Movimentos subsidiarias e de
consumao
35 Existéncias iniciais 4 489 702 b5
31 Compras A4 223601 27
38 Regularizagdo de existéncias B3.674 27
36 Existéncias finais 4 670,879 02
61 Custos no exercicio 44.105.999,17
2.35. Reparticdo do valor liquido das prestagdes de servigcos
Todas as operacgfes foram realizadas no mercado interno.
2.36. Demonstracao de resultados financeiros
Codigo Exercicios Codigo Exercicios
das Custos e Perdas das Proveitos e Ganhos
contas 208 | 13a3L1207| SO 208 | 13a3L1207
681 | Juros suportados 23.582,09 88263 781 |Juosohidos 47032279 32968195
685 | Diferencas de cabio desfavoravels 6158 785 |Dferencas de cabiofavoraveis 275,84 0,00
688 | Qutros custos e perdas financeiros 459899 224783 786 |Descontas de pronto pagamento obtidos 2771089 591871
Resultados Ananceiros 465.242,51] 32431049 783 |Qutros proveitos e ganhos financeiras 54,14 54883
4842362 33614949 48423620 33614949
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2.37. Demonstracao de resultados extraordinarios
Cidigo Exercicios Cidigo Exercicios
das Qustos e Perdas das Proveitos e Ganhos
contas 208 | 13a3L1207| OO a8 | 13a3L207
691 | Transferéncias capital concedides 1450668 7B |Ganhos emexisténdas 162.006,93 7654369
6% |Dividasincoraveis 1199350 6243634 7% |Berefidos e pendidades contratieis 352,12 108,271
69 |Perdas emexisténdias B4R66 337864 797 |Comeogdes rdativas exerc. anteriores 3804180 328121313
6% | Perdas eminohilizagdes 11.202.21] 1593030 798 |Qutros proveitos e ganhos extraordin. 21104405 280873790
6%  |Mutas e perglicedes 48486 182978
697 | Corecgdes refdtivas exerc. anteriores 381944693 4.148.06642
698 | Qutros custos perdss extraordin. 372074 62271
Resultados Extraordinérios 2112585 979.74953
617017059 616660299 617017059 61666029

3. Notas sobre o processo orcamental e respectiva execugdo

Este capitulo é apresentado em relatério separado, enviado oportunamente com o parecer do fiscal
Unico que é obrigatoério pelo Despacho do Ministro das Finangas n.&7122/ 2004 (Il rie), de 30 de

Novembro.

Coimbra, 30 de Abril de 2009

O Técnico Oficial de Contas

(Dr. Sdnia Gongalves)

O Conselho de Administracao

(Dr. Rui Pato)

(Dr. Paula de Sousa)

(Dr. Marta Temido)

(Dr. Deolinda Portelinha)

(Enf. Jorge Leitéo)
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PARTE IV
CERTIFICAGAO LEGAL DAS CONTAS
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PARTE V
RELATORIO E PARECER DO FISCAL UNICO
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ANEXO |

CcODI GO DE ETI CA DO CHC, EPE
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Codigo de Etica do Centro Hospitalar de Coimbra, E.P.E.
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ANEXO I |

REMUNERACOES DOS ORGAOS SOCIAI'S
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Estatuto Remuneratério de: Dr. Rui de Melo Pato
Cargo: Presidente do Conselho de Administragéo
Ano:2008 (de 01/ 01/ 2008 a 31/ 12/ 2008)

1. Remuneracgéo

Remuneracao base
Despesas de representacéo (12 meses)

2. Outrasregalias e compensac¢des

Gastos de utilizacdo de telefone
Qubsidio de deslocagédo/ Ajudas de custo
Qubsidio de refeicéo

3. Encargos com beneficios sociais

Seguranca social obrigatoria
Encargos com Saude (ADSE)

Informacgdes Adicionais

Opcéo pelo vencimento de origem (s/ n)
Indicacéo do regime de Seguranca Social

77.746,14
15.354,36

825,00

859,79

11.66,92
180,21

Sm
Caixa Geral de Aposentacdes + ADSE

Cumprimento do n.é7 da RCM 155/ 2005: N&o existem planos complementares de reforma

Ano de aquisicdo de viatura pela empresa

Exercicio da aquisicdo de viatura de servigo (§/ n)
Usufruto de casa de fungéo (s/ n)

Exercicio de fungBes remuneradas fora do grupo (s/ n)

N&o aplicavel
N&o
N&o
N&o

Estatuto Remuneratorio de: Dr.2 Maria Paula Apolinéario Ferreira de Sousa

Cargo: Vogal Executivo
Ano: 2008 (de 01/ 01/ 2008 a 31/ 12/ 2008)

1. Remuneracéo
Remuneracao base
Despesas de representacgdo (12 meses)

2. Outrasregalias e compensac¢des

Gastos de utilizacdo de telefone
Qubsidio de deslocagdo/ Ajudas de custo
Qubsidio de refeicéo

3. Encargos com beneficios sociais
Seguranca social obrigatoria

Encargos com Saude (ADSE)

Informacdes Adicionais
Opcéo pelo vencimento de origem (s/ n)
Indicacéo do regime de Seguranca Social

45.275,72
11642,28

675,00
48,12
920,96

6.791,36
331,68

N&o
Caixa Geral de Aposentacdes + ADSE

Cumprimento do n.é7 da RCM 155/ 2005 N&o existem planos complementares de reforma

Ano de aquisi¢do de viatura pela empresa

Exercicio da aquisicdo de viatura de servico (§/ n)
Usufruto de casa de fungéo (s/ n)

Exercicio de fungBes remuneradas fora do grupo (s/ n)

N&o aplicavel
N&o
N&o
Né&o
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Estatuto Remuneratorio de: Dr.2 Marta Alexandra Fartura Braga Temido
Cargo: Vogal Executivo
Ano: 2008 (de 01/ 01/ 2008 a 31/ 12/ 2008)

1. Remuneracgéo

Remuneracao base 45.275,72
Despesas de representacdo (12 meses) 11.642,28
2. Outrasregalias e compensacdes
Gastos de utilizacdo de telefone 450,00
Qubsidio de deslocagdo/ Ajudas de custo 51,18
Qubsidio de refeicéo 997,04
3. Encargos com beneficios sociais
Seguranca social obrigatoria 9.326,80
Informacgdes Adicionais
Opcéo pelo vencimento de origem (s/ n) N&o
Indicacéo do regime de Seguranca Social Seguranga Social
Cumprimento do n.é7 da RCM 155/ 2005 N&o existem planos complementares de reforma
Ano de aquisi¢do de viatura pela empresa N&o aplicavel
Exercicio da aquisicdo de viatura de servico (§/ n) N&o
Usufruto de casa de fungéo (s/ n) N&o
Exercicio de fungBes remuneradas fora do grupo (s/ n) N&o

Estatuto Remuneratorio de: Dr.2 Maria Deolinda Magalhaes Portelinha Correia
Cargo: Directora Clinica
Ano: 2008 (de 01/ 01/ 2008 a 31/ 12/ 2008)

1. Remuneracéo

Remuneracéo base 71.292,62
Despesas de representacado (12 meses) 11.642,28
2. Outrasregalias e compensacdes
Gastos de utilizacdo de telefone 905,00
Qubsidio de deslocagédo/ Ajudas de custo 0,00
Qubsidio de refeicéo 904,20
3. Encargos com beneficios sociais
Seguranca social obrigatoria 10.693,89
Encargos com Saude (ADSE) 0,00
Informacgdes Adicionais
Opcéo pelo vencimento de origem (s/ n) Sm
Indicacéo do regime de Seguranc¢a Social Caixa Geral de Aposentacdes + ADSE
Cumprimento do n.é7 da RCM 155/ 2005 N&o existem planos complementares de reforma
Ano de aquisi¢do de viatura pela empresa N&o aplicavel
Exercicio da aquisicdo de viatura de servigo (§/ n) N&o
Usufruto de casa de fungéo (s/ n) N&o
Exercicio de fungBes remuneradas fora do grupo (s/ n) N&o

Estatuto Remuneratorio de: Enf.° Jorge Paulo de Oliveira Leitao
Cargo: Enfermeiro Director
Ano: 2008 (de 01/ 01/ 2008 a 31/ 12/ 2008)

1. Remuneracgéo
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Remuneracéo base 45.275,72
Despesas de representacdo (12 meses) 11.642,28
2. Outrasregalias e compensacdes
Gastos de utilizacdo de telefone 460,00
Qubsidio de deslocagdo/ Ajudas de custo 182,38
Qubsidio de refeicéo 954,16
3. Encargos com beneficios sociais
Seguranca social obrigatoria 6.791,36
Encargos com Saude (ADSE) 136,40
Informacgdes Adicionais
Opcéo pelo vencimento de origem (s/ n) N&o
Indicacéo do regime de Seguranca Social Caixa Geral de Aposentacdes + ADSE
Cumprimento do n.é7 da RCM 155/ 2005 N&o existem planos complementares de reforma
Ano de aquisicdo de viatura pela empresa N&o aplicavel
Exercicio da aquisicdo de viatura de servigo (§/ n) N&o
Usufruto de casa de fungéo (s/ n) N&o
Exercicio de fun¢bes remuneradas fora do grupo (s/ n) N&o

Estatuto Remunerat6rio de: Vitor Valente & Manuel Domingues, SROC, representado pelo Dr.
Manuel Duarte Domingues, ROC

Cargo: Fiscal Unico

Ano: 2008 (de 01/ 01/ 2008 a 31/ 12/ 2008)

1. Remuneracédo
Remuneracao base 10.967,40
Despesas de representacdo (12 meses) 0,00

2. Outrasregalias e compensacdes

Gastos de utilizacao de telefone 0,00
Qubsidio de deslocagdo/ Ajudas de custo 0,00
Qubsidio de refeicéo 0,00
4. Encargos com beneficios sociais
Seguranca social obrigatoria 0,00
Encargos com Saude (ADSE) 0,00
Informacgdes Adicionais
Opcéo pelo vencimento de origem (s/ n) N&o aplicavel
Indicacéo do regime de Seguranca Social N&o aplicavel
Cumprimento do n.é7 da RCM 155/ 2005 N&o existem planos complementares de reforma
Ano de aquisi¢do de viatura pela empresa N&o aplicavel
Exercicio da aquisicdo de viatura de servigo (§/ n) N&o
Usufruto de casa de fungéo (s/ n) N&o
Exercicio de fungBes remuneradas fora do grupo (s/ n) N&o
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