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Nota Introdutodria

O Centro Hospitalar de S3o Jodo. E.P.E. (CHSJ) é a maior unidade hospitalar da regido
Norte e uma das maiores do Pais, representando cerca de 20% dos doentes padrao da

Regido Norte e 7% dos doentes padrao a nivel Nacional.

O CHSIJ localiza-se na cidade do Porto e presta assisténcia direta a populacdo das
freguesias do Bonfim, Paranhos e Campanha, dentro do concelho do Porto, bem como

aos concelhos da Maia e Valongo.

E igualmente centro de referéncia para os distritos do Porto (com excec¢do dos

concelhos de Baido, Amarante e Marco de Canaveses), Braga e Viana do Castelo.

O Centro Hospitalar de Sdo Jodo atua ainda como referéncia para areas geograficas
mais alargadas, no contexto das Redes de Referenciacdo Hospitalar, ou mesmo para
areas mais alargadas em dareas especificas de ponta, em que atua como referenciagao

de exceléncia.

O CHSIJ é altamente diferenciado, referéncia em varias especialidades e pioneiro em
diversas areas de assisténcia médica e na execugdo de procedimentos cirurgicos de

alta complexidade.

Desde ha alguns anos esta centralizada nas instalacdes do CHSJ a Urgéncia
Metropolitana do Porto nas especialidades de Pediatria, Otorrinolaringologia,

Psiquiatria, Urologia e Oftalmologia (em conjunto com CHP).

Em termos de instalacGes dispGe de uma lotacdo de 1.062 camas de agudos, 43 bercos
e 14 camas de internamento de Medicina Fisica e Reabilitacdo. Conta ainda com 32
salas de bloco operatério, 5 salas no bloco de partos, 252 gabinetes de consulta

externa e 135 camas/cadeirdes de hospital de dia.

Por dia circulam nas suas instalagdes, em média, entre quinze e vinte mil pessoas.
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A.ldentificacdao da Entidade

Designagao Centro Hospitalar de Sao Joao, E.P.E.
Localizagao da sede Alameda Prof. Hernani Monteiro
Telefone 225512 100
e-mail geral@hsjoao.min-saude.pt
Fax 225 025 766
site www.hsjoao.min-saude.pt
Unidades de saude Pélo do Porto
integradas na entidade | Alameda Prof. Hernani Monteiro
Localizagao 4200-319 PORTO
Telefone 225512 100
e-mail

Pélo de Valongo

Rua da Misericdrdia

4440-563 VALONGO

224 220019
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B. Caraterizag¢ao Geral

(Orgdos de Administragdo, Dire¢do, Consulta e Apoio)

Orgaos Administrag3o, de Direc¢do, de Apoio Técnico e de Consulta

s e ~ Ref? e/ou
Orgdos Constitui¢do / Nomeagédo Observacdes
Direcgdo / Mandato 2016/2018
Administracao Presidente

Dr. Antdénio Joaquim Freitas de Oliveira e Silva

Diretor Clinico
Prof. Dr. José Artur Osoério de Carvalho Paiva

Enfermeira Diretora
Enf.2 Maria Filomena Passos Teixeira Cardoso

Administradores Executivos
Dr. Luis Carlos Fontoura Porto Gomes
Dr. Renato Garrido Matos Pereira

Resolucdo de
Conselho de
Ministros n.2 4-H/
2016, de 15 de
Fevereiro

Fiscalizacao

Fiscal Unico

Efetivo: Rodrigo Carvalho & M. Gregério, SROC n.2
170, representada pelo Dr. Rodrigo Mario de
Oliveira Carvalho ROC n.2 889.

Suplente: Dr. Jorge Manuel da Silva Baptista Pinto,
ROC n.2 1086

Despacho n.2 10607/
2014, de 18 de
Agosto

Participagdo/Consulta
(Ex: Comissdo de utentes;
Conselho consultivo;
Conselho da
comunidade; Comissao
de trabalhadores)

Conselho Consultivo
Professor Doutor Serafim Correia Pinto Guimaraes

Despacho n.2 3814/
2013,de 12 de
Margo

Apoio Técnico no
dominio do acesso aos
cuidados de saude

(Ex: Unidade Hospitalar
de Gestdo de Inscritos
para Cirurgia; Unidade
Hospitalar da Consulta a
Tempo e Horas; Unidade
Integrada para o Acesso
a Cuidados de Saude)

Unidade Hospitalar de Gestao de Inscritos para
Cirurgia

Equipa de Gestao de Altas

Artigo 45.2 do
Regulamento Interno
do CHSJ

Outras Comissées (apoio
a gestdo)

(Ex: ComissGes de ética,
Unidades funcionais)

Comissoes de Apoio Técnico:

Comiss3o de Etica para a Saude;

Comissdo de Farmacia e Terapéutica;
Comissdo de Controlo da Infe¢cdo Hospitalar;

Artigo 20.2
Artigo 21.2
Artigo 22.2
Artigo 23.2
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Comissdo de Qualidade e Seguranga;

Comissdo de Coordenacao Oncolégica;

Comissdo Técnica de Certificacdo da Interrupcao da
Gravidez;

Comissdo Hospitalar de Transfusao.

Artigo 24.2

Artigo 25.2

Artigo 26.2

Artigo 27.2 do
Regulamento Interno
do CHSJ

Gabinete do Utente
Telefone
e-mail

225502 112
gab.cidadao@chsj.min-saude.pt
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C. Sistemas de Informacgao

C.1. Aplicagdes informaticas em uso no(s) sector(es) que envolvem o acesso a cuidados e
fornecidas pelo Ministério da Saide/Administracdo Central do Sistema de Saude, I.P. (ou pelo
antigo IGIF) no ambito de contratos celebrados pelos servicos centrais (Assinalar com X)

SONHO

SINUS

SAM / SCLINICO

SAPE / SCLINICO

CTH

SIGIC

SIES - Sistema de Informacdo dos Equipamentos de Saude

SICA

©lo|Nlo|u| s wne

. Plataforma GID

10.WEBGDH / SIMH

11.SIVIDA

12.SIDC

13.Prescrigdo Cuidados Resp. Domicilidrios

14.ALERT ADW (Urgéncia e CAM)

15.PEM — prescrigdo eletrénica de medicamentos

XXX [X|[X|X[|X[|X[X|X|X|X|X[X|X|X

16. PDS — Portal de Dados de Saude

C.2. Outras aplicagGes informaticas utilizadas no(s) sector(es) que envolvem o acesso a
cuidados de saude

SiiMA (Imagiologia) e Requisi¢do electrénica

SiiMA Rastreios

Clinidata XXI, ClinidataNet

SIBAS (Imunohemoterapia—Bancos Sangue)

SISLAB (imunohemoterapia — Gestdo Laboratérios de Sangue)

HIPO (Imunohemoterapia — Hipocoagulados)

ALERT-ER (Urgéncia)

Gastrocellis (Gastrenterologia)

O OIN R W N

UPIP (ARS Norte)

=
o

. ASTRAIA

[EEY
=

. ENDO.CARE (Endoscopia Ginecoldgica)

=
N

. OMNIVIEW

=
w

. CARDIO (Cardiologia, Cir. Cardiotoracica)

=
o

. Triagem da Urgéncia de Pediatria

=
Ul

. SGICM (Prescricdo interna e Gestdo Servicos Farmacéuticos e Logistica)

=
(<]

. PNEUMO.CARE (Broncologia)

=
~N

. PACS (Aquisicdo, distribuicdo e arquivo de imagem digital)

=
0o

. RxWeb (Visualizacdo imagens radioldgicas)

[
X}

. PICIS (Anestesiologia e Cuidados Intensivos)

N
o

. Proclinico (Arquivo Digital Oftalmologia)

N
[

. Anatomia Patoldgica

N
N

. ICU (Informacdo Clinica do Utente)

XXX XXX XXX XXX X[ X[X[X|X|X[|X|X|X|[X|X|X

N
w

. LANTIS e Focall (Radioterapia)
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24. IEG (Informagdo epidemioldgica de gestdo) X

25. Registo Oncoldgico X

C.3. Métodos e parametros de seguranca e salvaguarda da confidencialidade da informacao
respeitante aos utentes, nos termos da legislacdo em vigor

A seguranca dos sistemas clinicos de informacao implica trés caracteristicas fundamentais:
integridade, disponibilidade e confidencialidade, que se encontram previstas nos métodos usados
pela Instituicdo.

Assim, a validacao da informacao e a realizacao diaria de cdpias de seguranca, salvaguarda a
integridade e a disponibilidade dos dados.

Por outro lado, as infraestruturas utilizadas para o trafego da informacao sdo a rede estruturada do
CHSJ e a Rede de Informacédo da Saude (RIS), constituindo uma garantia da segurancga.

No gque concerne a protecdo de dados e a privacidade do paciente, o acesso aos diferentes
sistemas de informagdo encontra-se limitado, através de senhas de autenticac¢do e perfis
devidamente legitimados e com diferentes niveis de acesso.

Também, o tratamento de dados pessoais constantes das aplicacdes informaticas, sdo previamente
notificados a CNPD (artigo 272 da Lei de Protecdo de Dados).
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D.Outros Aspetos de Regulagao, Organizag¢ao e Controlo Interno com

Reflexo no Acesso a Cuidados de Saude

DOCUMENTOS DE ORIENTACAO S Ref? e/ou
Observagoes
1.1 O Regulamento Interno (global) da institui¢do identifica as X
estruturas responsaveis pelo acesso a cuidados de salde?
1.2.0s Planos e Relatdrios de Atividades incluem pontos relacionados X
com a matéria do acesso?
1.3. Os Planos e Relatdrios apresentam avaliacdo da capacidade X
instalada/rentabilizacdo dos recursos materiais e humanos
disponiveis, designadamente ao nivel das consultas e outras areas de
cuidados dos centros de saude, consultas externas, MCDT, Bloco
Operatodrio (qd. aplicavel)?
1.4. Enumeracdo de Regulamentos/Manuais de Procedimentos de 1. Centro de
Sectores/Servicos fundamentais e/ou com afinidade tematica com o acesso Ambulatério
(gestdo de doentes, Servico Social, Gabinete do Utente, Servicos Financeiros/ Médico
Contratualizag3o, ...) 2. Gabinete do
Cidadao
3. Unidade de
Acdo Social
4. Gabinete de
Assisténcia
Médica no
Estrangeiro
5. Servigo de

Humanizacao
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Medidas implementadas Sim Nao Ref? e/ou Observagées
1.1 Existe estrutura multidisciplinar interna tendo em X A estrutura é composta por profissionais
vista a implementagdo da carta dos direitos de acesso? médicos, enfermeiros, técnicos

e Indicar os servigos envolvidos e constitui¢ao superiores e engenheiros.

1.2 No caso afirmativo, existe suporte de regulagdo de X Estd instituida a divulgagdo no site do
procedimentos para o efeito? Centro Hospitalar de S. Jodo de: 1) Carta
e Indicar a data de deliberagdo do CA e Normativo dos Direitos de Acesso aos Cuidados de

Interno de publicitagdo Saude pelos Utentes do SNS, 2) Relatério
anual sobre o acesso a cuidados de
saude e 3) Informacgdo dos tempos
maximos de resposta garantidos.

1.3 Estdo definidos pela prépria instituicdo, ou de X ANEXO 1 — Contrato Programa 2016

acordo com a(s) instancia(s) de contratualizacdo,

indicadores de resultados na componente do acesso e No ambito do processo de

de produgdo? contratualizagdo interna os mesmos

e Apresentar em anexo os indicadores definidos indicadores sdo contratualizados

individualmente com cada EIG/servico.

1.4. Em caso afirmativo, os indicadores tém em conta X

os Tempos de Resposta Garantidos fixados pela

instituicdo e integrados nos seus planos de atividades e

de desempenho?

1.5 Os indicadores de resultados direcionados ao acesso X Mensalmente a Dire¢do Clinica

sdo utilizados a todos os niveis da institui¢do (verticais e transmite o ponto de situagdo dos

horizontais)? Especificar tempos de espera para Consulta e
Cirurgia a cada estrutura intermédia de
gestdo/ servico clinico, com indicagdo de
situacdes a corrigir/melhorar;
Adicionalmente, as dire¢des de Servigco
tém acesso a ferramentas informaticas
de monitorizagdo da atividade e listas de
espera do Servigo e/ou da Estrutura
Intermédia de Gestdo (Portal do BI).

1.6 A instituicdo utiliza estes indicadores para efetuar X O CHSJ produz mensalmente indicadores

relatérios periddicos de situacéo (para além do relatério relacionados com esta tematica os quais

anual previsto na Lei n.2 41/2007, de 24 de Agosto)? sdo avaliados em CA e os mesmos estdo
disponiveis para consulta interna na
instituicdo.

1.7 Existem planos especiais de monitorizagao e X

corregdo de desvios e/ou incumprimento de objetivos?

1.8 Verificam-se, com regularidade, processos de X Com alguma regularidade a ARSN Norte

revisdo critica da relevancia e atualidade dos envia mapas de monitorizacdo da Lista

indicadores utilizados e respetiva comunicagdo as de Espera para a Consulta Externa e

entidades e organismos competentes? Cirurgia. Esta informacao é validada
internamente e em caso de desvios é
comunicado a respetiva entidade.
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A ACSS publica, através do site do SICA,
indicadores de benchmarking, os quais
sdo analisados e validados e em caso de
desvio, a instituicdo faz o respetivo
comunicado.

1.9 Estdo definidos procedimentos de controlo para
minimizar o risco de erros, insuficiéncia, inadequagdo e
eventual desvirtuagdo de informagdo (que constitui
fonte ou esta associada aos indicadores de resultados)?

Foram criados diversos alertas de
monitorizagao de erros, tais como:
pedidos de consulta repetidos; primeiras
consultas ja realizadas a doentes que
ainda continuam em lista de espera;
pedidos de consulta com tempos de
espera superior ao TMRG; utentes
inscritos para cirurgia em risco de
transferéncia por atingirem o TMRG,
entre outros.

Os valores apurados internamente sao
confrontados com os publicados pela
ARSN.

1.10 Foram fixados, nos termos da lei, os Tempos de
Resposta Garantidos?

1.11 Quais os Tempos de Resposta Garantidos que
foram estabelecidos nas diferentes dreas de prestagao
de cuidados? (apresentar em mapa anexo)

Portaria n.2 1529/2008, de 26 de
Dezembro

1.12 Os Tempos de Resposta Garantidos fixados
constam dos Planos e Relatdrios de Atividades?

No Relatério de Atividades do CHSJ de
2016

1.13 Os Tempos de Resposta Garantidos foram
integrados no Contratos-programa/ Plano de
Desempenho?

O Contrato Programa dos Hospitais é
elaborado pela ACSS e no ambito dos
Objetivos de Qualidade e Eficiéncia
Nacionais estdo contemplados os
seguintes:

“Percentagem de utentes referenciados
para consulta externa (CTH) atendidos
em tempo adequado” e “Percentagem
de inscritos em LIC (neoplasias malignas)
com tempo de espera inferior ou igual
ao TMRG”.

1.14 Esta afixada, em locais de facil acesso e consulta,

informacgdo atualizada relativa ao Tempos de Resposta
Garantidos para os diversos tipos de prestacdes e por

patologia ou grupos de patologias? Especificar

A legislacdo que regula os TMRG é
divulgada no site do CHSJ.

1.15 Esta disponivel, no sitio da internet, informacgao
atualizada das areas de atividade/servigos disponiveis e
a capacidade instalada e, mais concretamente, os
respetivos Tempos de Resposta Garantidos, nas
diversas modalidades de prestacdo de cuidados de
Saude?

Procedemos a divulgagdo desta
informacgdo no site do CHSJ.

1.16 Existe comprovativo, mediante registo ou impresso
préprio, da prestacdo de informacdo aos utentes no ato
de pedido ou marcac¢do de consulta, tratamento ou
exame, sobre os Tempos de Resposta Garantidos para
prestacdo dos cuidados de que necessita? Indicar.

1.17 Em caso de referenciagdo para outra unidade de

10
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saude, estdo definidos procedimentos para informar os
utentes sobre o tempo maximo de resposta garantido
para lhe serem prestados os respetivos cuidados no
estabelecimento de referéncia? Indicar.

1.18 O relatdrio anual sobre o acesso foi divulgado e
publicado em suporte auténomo ou consta do Relatério
de Atividades e/ou do Plano de desempenho?

X E divulgado no site do Centro Hospitalar
de Sdo Jodo, E.P.E.

1.19 As reclamacdes e/ou sugestdes relativas ao acesso
sdo objeto de tratamento proprio, independentemente
da sua génese/proveniéncia (Gabinete do Utente,
Entidade Reguladora da Saude, etc.)?

Apresentar quadro-resumo discriminando tipo de
reclamagdo, origem, objeto, consequéncias (anexo)

X Anexo 2 — Relatdrio de atividade do
Gabinete do Cidadao

1.20 As sugestdes e reclamagdes ou outras formas de X

participacdo dos utentes/cidaddos na melhoria do

acesso sdo integradas na avaliagdo e medidas de

corregao?

1.21 A Entidade Reguladora da Saude promoveu X Foram abertos 31 processos (diligéncias,

diligéncias, intervenc¢des ou outras medidas junto da intervengdes, processos) pela ERS

instituicdo, em resultado de reclamagdes relativas ao

acesso a cuidados de saude?

1.22 Foram constituidos/abertos processos X Verificou-se uma situagcdo em 2016,

sancionatérios em resultado de reclamacgdo e/ou mero reclamacgdo n21244/2015 com

incumprimento da Lei? Quantificar e caracterizar deliberagdo sancionatéria em
09/05/2016.

1.23 O Relatério sobre o Acesso foi objeto de auditoria X

pela Inspecdo-geral das Atividades em Saude?

1.24 As reclamagdes, sugestdes e comentarios foram X Anexo 2 — Relatdrio de atividade do

comunicados a Dire¢do Geral da Saude, no ambito do
projeto “SIM Cidadao”?

(anexar um mapa com resumo do tratamento das
reclamacdes)

Gabinete do Cidadao

11
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ANALISE GLOBAL DE TEMPOS MAXIMOS DE RESPOSTA GARANTIDOS NO
SNS

CUIDADOS DE SAUDE PRIMARIOS
CUIDADOS HOSPITALARES

(ACES, ULS, Hospitais EPE, Hospitais SPA)

12
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Tempos maximos de resposta garantidos (TMRG), Tempos de resposta garantidos
(TRG) da entidade e tempos de resposta (TR) da entidade em 2016

(Lei n2 14/2014 de 21 de margo e Portaria n21529/2008, de 26 de dezembro)

Nivel de acesso e tipo de cuidados TMRG TRG da TR da entidade
entidade Ano 2016
CUIDADOS DE SAUDE PRIMARIOS

Cuidados prestados na unidade de saude a pedido do utente

e Motivo relacionado com doenca Atendimento no dia do pedido N.A. N.A.
aguda
Motivo ndo relacionado com 10 (dez) dias uteis a partir da data N.A. N.A.
doencga aguda do pedido
§ Renovac3o de medicacdo em | 72 (setenta e duas) horas apds a N.A. N.A.
caso de doenga cronica entrega do pedido
§ Relatorios, cartas de 48 (quarenta e oito) horas apos a N.A. N.A.
referenciacdo, orientagdes e entrega do pedido
outros documentos escritos (na
sequéncia de consulta médica
ou de enfermagem)
Consulta no domicilio a pedido 24 (vinte e quatro) horas se a N.A. N.A.
do utente justificagdo do pedido for aceite

pelo profissional

HosPITAIS DO SERVICO NACIONAL DE SAUDE

Primeira consulta de especialidade hospitalar referenciada pelos centros de saude

e De realizagao
“muito prioritaria”
de acordo com a
avaliagdo em
triagem hospitalar

30 (trinta) dias a partir do
registo do pedido da consulta
no sistema informatico CTH
pelo médico assistente do
centro de saude

30 (trinta) dias a partir do
registo do pedido da
consulta no sistema
informatico CTH pelo
médico assistente do
centro de saude

17,9 dias (tempo médio
desde o pedido da
consulta no sistema
informatico CTH pelo
médico assistente do
centro de saude até a
realizagdo da consulta)

e De realizacdo
“prioritaria” de
acordo com a
avaliagdo em
triagem hospitalar

60 (sessenta) dias a partir do
registo do pedido da consulta
no sistema informatico CTH
pelo médico assistente do
centro de saude

60 (sessenta) dias a partir
do registo do pedido da
consulta no sistema
informatico CTH pelo
médico assistente do
centro de saude

45,8 dias (tempo médio
desde o pedido da
consulta no sistema
informatico CTH pelo
médico assistente do
centro de saude até a
realizagdo da consulta)

e De realizagdo com
prioridade
“normal” de acordo
com a avaliagdo em
triagem hospitalar

150 (cento e cinquenta) dias
a partir do registo do pedido
da consulta no sistema
informatico CTH pelo médico
assistente do centro de
saude

150 (cento e cinquenta)
dias a partir do registo do
pedido da consulta no
sistema informatico CTH
pelo médico assistente do
centro de saude

101,1 dias (tempo
médio desde o pedido
da consulta no sistema
informatico CTH pelo

médico assistente do
centro de saude até a
realizacdo da consulta)

13
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Primeira consulta de especialidade hospitalar — Em situagdao Oncolégica

Prioridade 3 7 (sete) dias seguidos apds 7 (sete) dias seguidos apds N.D. (a)
referenciacao referenciacao

Prioridade 2 15 (quinze) dias seguidos apos 15 (quinze) dias seguidos N.D. (a)
referenciacdo apos referenciagao

Prioridade 1 30 (trinta) dias seguidos apds 30 (trinta) dias seguidos apds N.D. (a)
referenciacdo referenciacdo

(a) O CTH ndo disponibiliza informacgdo respeitante ao diagndstico do utente em espera para consulta

externa nos mapas estatisticos. Desta forma, ndo nos é possivel apurar os valores solicitados.

Meios complementares de diagndstico e terapéutica em doencgas cardiovasculares

Cateterismo cardiaco

30 (trinta) dias apds a indicagdo clinica

. Cateterismo
emergente —
menos de 30
minutos
. Cateterismo
urgente — menos
de 24 horas
. Cateterismo nao
urgente —entre 10

. Cateterismo

emergente —

menos de 30
minutos

. Cateterismo
urgente — menos
de 24 horas
. Cateterismo nao

e 15 dias urgente — entre 10
e 15 dias
Pacemaker cardiaco 30 (trinta) dias ap6s a indicagédo clinica . Pacemaker . Pacemaker
Provisério — Provisério —
menos de 30 menos de 30
minutos minutos
. Pacemaker
Definitivo Urgente . Pacemaker

—menos de 24
horas
. Pacemaker
Definitivo Nao
Urgente — entre 2
e 3 dias

Definitivo Urgente
—menos de 24
horas

. Pacemaker
Definitivo Nao
Urgente —entre 2
e 3 dias

14
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Cirurgia programada

e Prioridade de nivel 4" de 72 (setenta e duas)
acordo com a avaliagdo da | horas apds a indicagdo
especialidade hospitalar clinica

43 (quarenta e trés)
horas apods a indicagdo
clinica (tempo médio)

72 (setenta e duas) horas
apds a indicagao clinica

e Prioridade de nivel 3" de 15 (quinze) dias
acordo com a avaliagdo da | seguidos apds a

4 (quatro) dias apos a

1 . . .
> (quinze) dias seguidos indicagdo clinica (tempo

apos a indicagao clinica

especialidade hospitalar indicagdo clinica médio)

e Prioridade de nivel 2" de 60 (sessenta) dias 60 (sessenta) dias 20 (vinte) dias apds a
acordo com a avaliagdo da | seguidos apds a seguidos apos a indicagdo | indicacdo clinica (tempo
especialidade hospitalar indicacgdo clinica clinica médio)

129 (cento e vinte e
nove) dias apéds a
indicagdo clinica (tempo

270 (duzentos e 270 (duzentos e setenta)
setenta) dias seguidos dias seguidos apés a
apos a indicagdo clinica | indicagdo clinica

e Prioridade de nivel 1" de
acordo com a avaliagdo da

especialidade hospitalar médio)

Cirurgia programada em Oncologia

e Prioridade “de nivel 4” de 72 (setenta e duas) 72 (setenta e duas) 29 (vinte e nove) horas
acordo com a avaliagdo da horas apods a indicagdo | horas apds a indicagdo | apds indicagado clinica
especialidade hospitalar clinica clinica (tempo médio)

e Prioridade “de nivel 3” de 15 (quinze) dias 15 (quinze) dias 7 (sete) dias seguidos
acordo com a avaliagdo da seguidos apds a seguidos apos a apos a indicagao clinica
especialidade hospitalar indicacdo clinica indicagdo clinica (tempo médio)

e Prioridade “de nivel 2” de 45 (quarenta e cinco) |45 (quarenta e cinco) 24 (vinte e quatro)
acordo com a avaliagdo da dias seguidos apds a dias seguidos apds a dias seguidos apds a
especialidade hospitalar indicagdo clinica indicagdo clinica indicacdo clinica

(tempo médio)

e Prioridade “de nivel 1” de 60 (sessenta) dias 60 (sessenta) dias 42 (quarenta e dois)
acordo com a avaliagdo da seguidos apds a seguidos apos a dias seguidos apds a
especialidade hospitalar indicacdo clinica indicagdo clinica indicacgdo clinica

(tempo médio)

Notas
CTH - Consulta a Tempo e Horas
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ANALISE ESPECIFICA
UNIDADES DE CUIDADOS DE SAUDE PRIMARIOS

(ACES E ULS)
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Agrupamento de Centros de Satide / UNIDADE LOCAL DE SAUDE

(centros de saude, USF, extensées)

A d idad N. 2 consultas | N. 2 consultas | Variagdo 2016 | N2 consultas | Variagdo 2016
rea de cuidados 2016 2015 -2015 (%) 2014 -2014 (%)

Consultas de Medicina Geral e N.A. N.A. N.A. N.A. N.A.
Familiar (MGF)
Consultas de saude infantil N.A. N.A. N.A. N.A. N.A.
Consultas de saide materna N.A. N.A. N.A. N.A. N.A.
Consultas de planeamento N.A. N.A. N.A. N.A. N.A.
familiar
Vigilancia de doentes diabéticos N.A. N.A. N.A. N.A. N.A.
Vigilancia de doentes hipertensos N.A. N.A. N.A. N.A. N.A.
Consultas médicas no domicilio N.A. N.A. N.A. N.A. N.A.
Consultas de enfermagem no N.A. N.A. N.A. N.A. N.A.
domicilio
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ANALISE ESPECIFICA

HOSPITAIS

(CENTROS HOSPITALARES, HOSPITAIS EPE, SPA E ULS)

18



Relatério Anual sobre o Acesso a Cuidados de Saude

19



Hospitais: Consulta Externa

Relatério Anual sobre o Acesso a Cuidados de Saude

Comparacao da produ¢ao Ano 2016 e Ano 2015

(Fonte: SICA)

Consultas Realizadas

Ne 12s N2 12s | Variagdo Total Total Variag¢do
corz'lgzlstas corz'lgzlstas 2016- | Consultas | Consultas | 2016-
2015 2016 2015 2015
ESPECIALIDADE (%) (%)
Anestesiologia 4.901 4.965 -1,29% 4911 4.978 -1,35%
Angiologia e Cirurgia Vascular 4,721 4.842 -2,50% 12.992 12.798 1,52%
Cardiologia 3.423 3.099 10,45% 15.232 14.323 6,35%
Cardiologia Pediatrica 1.890 1.943 -2,73% 6.668 6.434 3,64%
Cirurgia Cardio-Toracica 1.959 2.034 -3,69% 6.847 7.227 -5,26%
Cirurgia Geral 12.230 11.764 3,96% 30.559 29.507 3,57%
Cirurgia Maxilo-Facial 948 614 54,40% 2.818 2.439 15,54%
Cirurgia Pediatrica 3.728 3.856 -3,32% 10.847 10.103 7,36%
Cirurgia Plastica e Reconstrutiva e Estética 2.912 2.742 6,20% 9.442 8.820 7,05%
Cuidados Paliativos 382 394 -3,05% 2.220 2.289 -3,01%
Dermatovenereologia 8.870 8.993 -1,37% 20.472 20.829 -1,71%
Doencas Infeciosas (Infeciologia) 2.387 2.060 15,87% 13.655 14.566 -6,25%
Dor 864 796 8,54% 5.054 4.727 6,92%
Endocrinologia e Nutri¢do 3.371 2.995 12,55% 20.699 18.790 10,16%
Estomatologia 7.398 7.577 -2,36% 25.453 24.967 1,95%
Gastroenterologia 2.968 3.084 -3,76% 19.375 19.882 -2,55%
Genética Médica 1.463 1.092 33,97% 3.200 2.558 25,10%
Ginecologia 6.607 6.522 1,30% 20.487 20.594 -0,52%
Hematologia Clinica 1.940 1.758 10,35% 23.333 21.144 10,35%
Imuno-alergologia 3.432 2.731 25,67% 13.401 12.386 8,19%
Imuno-hemoterapia 23.052 24.263 -4,99% 56.835 61.568 -7,69%
Medicina Fisica e Reabilitacdo 3.631 3.019 20,27% 10.636 9.844 8,05%
Medicina Interna 2.151 2.128 1,08% 15.858 16.533 -4,08%
Nefrologia 2.210 2.205 0,23% 19.284 20.027 -3,71%
Neonatologia 2.123 1.875 13,23% 3.929 3.788 3,72%
Neurologia Pediatrica 629 469 34,12% 2.358 1.976 19,33%
Neurocirurgia 5.856 5.363 9,19% 15.515 15.074 2,93%
Neurologia 4.582 4.641 -1,27% 21.714 21.110 2,86%
Obstetricia 5.130 5.025 2,09% 11.854 12.015 -1,34%
Oftalmologia 13.253 15.647 -15,30% 73.184 76.849 -4,77%
Oncologia Médica 992 964 2,90% 21.646 19.244 12,48%
Ortopedia 16.342 15.980 2,27% 36.126 36.431 -0,84%
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Otorrinolaringologia 8.558 8.671 -1,30% 22.989 21.872 5,11%
Pediatria Médica 5.224 4.542 15,02% 32.878 31.434 4,59%
Pneumologia 3.477 3.273 6,23% 27.663 26.434 4,65%
Psiquiatria 4.796 4.492 6,77% 31.175 31.191 -0,05%
Radioterapia 1.443 1.313 9,90% 12.139 11.546 5,14%
Reumatologia 2.317 2.237 3,58% 18.886 18.464 2,29%
Senologia 1.726 2.119 -18,55% 7.045 6.602 6,71%
Urologia 4.398 4.356 0,96% 16.248 15.724 3,33%
Outras 6.584 6.141 7,21% 21.395 20.778 2,97%
Psicologia 5.208 4.677 11,35% 17.740 16.208 9,45%
Apoio Nutricional e Dietética 4.219 4.047 4,25% 23.016 22.933 0,36%
Outras consultas por pessoal ndo médico 752 536 40,30% 3.680 3.217 14,39%

TOTAL 205.047 | 201.844 1,59% 791.458 | 780.223 1,44%
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Primeiras Consultas de Especialidade — Sistema CTH

(Fonte: ADW-CTH *)

Pedidos a aguardar consulta

Tempo previsto até a data da
consulta em pedidos agendados

Tempo até a realizagdo da consulta por nivel de prioridade
Consultas Realizadas em 2016

“Muito

“Prioritaria”

“Normal”

. Tempo | Tempo N.2 s . . Consultas
ESPECIALIDADE N.¢ Pedidos médFi)o méxirF\)wo Consultas prlor.ltarla Realizadas | Realizadas Realizadas
agendados (dias) (dias) | Realizadas Re,allzad.as entre . entre. Fora TMRG

até 30 dias | 31 e 60 dias | 60-150 dias
Anestesiologia 7| 163,5 217,0 68 0 0 37 31
Angiologia/Cirurgia Vascular 238 44,6 223,8 2.889 0 1 2.851 37
Cardiologia 51| 103,6 199,7 839 0 30 790 19
Cardiologia pediatrica 43 82,3 155,6 225 0 3 222 0
Cirurgia Cardio-Toracica 34| 142,9 271,9 143 0 0 139 4
Cirurgia Geral 467 | 1111 306,7 3.969 4 363 3.027 575
Cirurgia Geral - Obesidade 23| 511,21 589,6 300 0 0 13 287
Cirurgia Geral - Patologia Mamaria 12 36,0 40,9 824 135 363 323 3
Cirurgia Maxilofacial 145 79,4 237,6 501 1 0 495 5
Cirurgia pediatrica 792 | 151,6 496,0 1.969 0 49 816 1.104
Cirurgia Plastica Reconstrutiva 45 56,5 82,0 1.405 0 4 1.401 0
Dermato-Venerologia 876 | 310,0 492,9 5.398 0 99 1.481 3.818
Dermatologia - rastreio teledermat. 0 0,0 0,0 838 0 5 832 1
Doencas Infeciosas 35 65,6 308,8 209 0 13 196 0
Endocrinologia 119| 103,5 218,2 1.303 0 79 1.192 32
Estomatologia 1.522| 1239 399,9 4.276 1 14 3.647 614
Gastrenterologia 288 | 138,5 285,0 1.160 1 106 1.010 43
Genética Médica 82| 190,6 390,7 245 2 4 61 178
Ginecologia 447 | 134,8 348,1 2.980 1 2 2.222 755
Ginecologia - Apoio a Fertilidade 1| 2731 273,1 4 0 0 0 4
Hematologia Clinica 82 60,8 127,0 568 11 132 412 13
Imuno-hemoterapia 15 60,8 83,6 72 0 20 51 1
Imunoalergologia 477 74,3 136,2 2.486 5 205 2.165 111
Medicina Fisica Reabilitagdo-Fisiatria 23| 134,7 195,2 151 0 1 124 26
Medicina interna 107 94,4 244,9 533 0 0 520 13
Nefrologia 283 | 156,7 321,0 680 0 0 360 320
Neurocirurgia 1.033| 163,7 330,1 2.250 1 0 2.063 186
Neurologia 610| 137,0 374,0 1.768 0 40 1.535 193
Obstetricia 121 56,7 142,8 800 1 6 792 1
Oftalmologia 316| 270,8 442,7 7.848 0 0 788 7.060
Oncologia Médica 0 0,0 0,0 14 8 2 2 2
Ortopedia 1.213| 152,7 305,7 6.270 0 49 5.744 477
Otorrinolaringologia 416 89,7 183,2 5.267 0 205 5.000 62
Pediatria 248 85,9 236,1 1.318 6 19 1.199 94
Pneumologia 703 | 681,8| 1.278,6 1.191 3 73 656 459
Psiquiatria - Consulta Geral 301| 105,4 214,8 1.251 0 1 1.201 49
Psiquiatria da infancia e adolescénc. 2 94,9 121,8 432 3 32 316 81
Reumatologia 120| 227,7 364,9 1.146 0 82 103 961
Urgéncia 0 0,0 0,0 770 769 0 0 1
Urologia 820 | 1344 329,9 1.943 0 71 1.679 193
Total 12.117| 177,5| 1.278,6 66.303 952 2.073 45.465 17.813

22




Hospitais: Atividade Cirurgica
Comparacao da produgiao em 2016 e 2015

(Fonte: SIGLIC)

Relatério Anual sobre o Acesso a Cuidados de Saude

Produgado Cirurgias Programadas

Lista de Inscritos para Cirurgia

Mediana do Tempo de Espera

(Meses)
N2 cirurgias - — Mediana do —
programadas Variagdo (%) | N2 entradas em LIC | Variagdo (%) Tempo de Variagao (%)
Espera (Meses)
Especialidade 2016 2015 | 2016-2015 | 2016 2015 | 2016-2015 | 2016 2015 | 2016 —2015
ANESTESIOLOGIA 35 34 2,9% 43 39 10,3% 1,43 1,90 -24,6%
CIRURGIA CARDIOTORACICA 1.663 1.646 1,0% 1.741 1.737 0,2% 2,70 3,08 -12,3%
CIRURGIA GERAL (TOTAL) 4.367 5.392 -19,0% 5.279 6.031 -12,5% 2,87 2,18 31,3%
CIRURGIA GERAL 2.583 2.666 -3,1% 3.059 2.991 2,3% 3,10 2,87 8,1%
C. GERAL/UF AMBULATORIO 63 1.010 -93,8% 223 1.001 -77,7% 0,87 1,20 -27,8%
C.GERAL/UF PATOLOGIA TIROIDE 601 617 -2,6% 669 691 -3,2% 1,33 1,40 -4,8%
C.GERAL/UF PAT. VESICULA BILIAR 555 663 -16,3% 737 783 -5,9% 3,63 2,07 75,8%
UNIDADE TRATAMENTO CIRURGICO DA OBESIDADE 565 436 29,6% 591 565 4,6% 2,73 2,90 -5,7%
CIRURGIA MAXILOFACIAL 425 75 466,7% 513 216 137,5% 3,43 2,67 28,6%
CIRURGIA PEDIATRICA 1.860 1.869 -0,5% 2.050 2.214 -7,4% 2,23 1,90 17,5%
CIRURGIA PLASTICA 2.205 2.365 -6,8% 2.650 2.665 -0,6% 2,43 1,50 62,2%
CIRURGIA VASCULAR 2.296 2.260 1,6% 2.759 2.818 -2,1% 3,30 3,03 8,9%
DERMATOLOGIA 866 1.302 -33,5% 1.035 1.324 -21,8% 0,60 0,70 -14,3%
ESTOMATOLOGIA 1.287 1.290 -0,2% 1.594 1.776 -10,2% 3,63 3,47 4,7%
GINECOLOGIA (TOTAL) 1.485 1.667 -10,9% 1.783 1.899 -6,1% 2,20 1,37 61,0%
GINECOLOGIA 145 1.485 -90,2% 1.602 1.685 -4,9% 1,93 1,27 52,6%
GINECOLOGIA- U.F. PAVIMENTO PELVICO 1.340 182 636,3% 181 214 -15,4% 3,60 1,60 125,0%
NEFROLOGIA 270 - - 279 - - 0,33 - -
NEUROCIRURGIA 1.020 1.070 -4,7% 1.202 1.153 4,2% 3,43 2,32 48,0%
OBSTETRICIA 245 253 -3,2% 296 291 1,7% 0,33 0,17 96,1%
OFTALMOLOGIA (TOTAL) 12.510 | 11.691 7,0% 13.799 | 12.554 9,9% 0,53 0,97 -44,8%
OFTALMOLOGIA 5.242 4.583 14,4% 5.720 4.965 15,2% 0,03 0,03 0,0%
OFTALMOLOGIA/UF CORNEA,OCULO-PLASTICA E ORBITA | 952 1.019 -6,6% 1.048 1.014 3,4% 1,77 2,57 -31,2%
OFTALMOLOGIA/UF ESTRABISMO E OFTAL.PEDIATRICA 160 160 0,0% 190 183 3,8% 2,83 2,30 23,2%
OFTALMOLOGIA/UF GLAUCOMA 349 390 -10,5% 369 388 -4,9% 0,10 0,03 200,0%
OFTALMOLOGIA/UF IMPLANTO-REFRACTIVA 2.432 3.055 -20,4% 2.753 3.300 -16,6% 0,53 0,97 -45,0%
OFTALMOLOGIA/UF VITREO RETINA 3.375 2.484 35,9% 3.719 2.704 37,5% 0,03 0,03 11,1%
ORTOPEDIA (TOTAL) 3.468 3.549 -2,3% 4.522 4.150 9,0% 2,97 3,07 -3,4%
ORTOPEDIA 3.222 3.277 -1,7% 4.065 3.748 8,5% 2,43 2,33 4,3%
ORTO/UF DEFORM.PATOL.DEG.COL.VERT 246 272 -9,6% 457 402 13,7% 6,23 4,17 49,6%
OTORRINOLARINGOLOGIA 1.771 1.618 9,5% 1.978 2.239 -11,7% 2,77 3,10 -10,8%
SENOLOGIA 648 592 9,5% 696 628 10,8% 1,20 0,95 26,3%
UROLOGIA (TOTAL) 1.806 1.922 -6,0% 2.280 2.285 -0,2% 2,43 1,70 43,1%
UROLOGIA 1.782 1.885 -5,5% 2.257 2.244 0,6% 2,63 1,70 54,9%
UROLOGIA - U.F. PAVIMENTO PELVICO 24 37 -35,1% 23 41 -43,9% 1,87 2,80 -33,3%
TOTAL CHS)J 38.227 | 38.595 -1,0% 44.499 | 44.019 1,1% 2,37 2,80 18,3%

LIC — Lista de inscritos para cirurgia
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Hospitais: Atividade Cirurgica

Tempo de espera por nivel de prioridade

(Fonte: SIGLIC)

Cirurgias programadas realizadas no ano 2016
Tempo até a realizagdo da cirurgia apods indicagdo clinica, por nivel de prioridade
Ne Ne. Ne Ne.
cirurgias | Cirurgias | cirurgias | Cirurgias NO
com com com com N
L . . . . cirurgias
NQ cirurgias | prioridade | prioridade | prioridade | prioridade .
il “ , « , p , « , realizadas
Especialidade programadas | “de nivel de nivel de nivel de nivel
” ” ” ” fora do
2016 4 3 2 1
. ) ; ) TMRG (>
realizadas | realizadas | realizadas | realizadas 270 dias)
até 72 até 15 até 60 até 270
horas dias dias dias
ANESTESIOLOGIA 35 0 0 1 34 0
CIRURGIA CARDIOTORACICA 1.663 102 589 256 676 40
CIRURGIA GERAL 4.367 3 14 1.426 2.881 43
CIRURGIA MAXILOFACIAL 425 28 7 107 273 10
CIRURGIA PEDIATRICA 1.860 15 51 348 1.441 5
CIRURGIA PLASTICA 2.205 0 13 400 1.771 21
CIRURGIA VASCULAR 2.296 0 392 308 1.503 93
DERMATOLOGIA 866 0 9 786 44 27
ESTOMATOLOGIA 1.287 6 77 311 680 213
GINECOLOGIA 1.485 1 200 687 588 9
NEFROLOGIA 270 43 0 44 183 0
NEUROCIRURGIA 1.020 18 0 822 176 4
OBSTETRICIA 245 0 7 11 227 0
OFTALMOLOGIA 12.510 667 169 218 11.337 119
ORTOPEDIA 3.468 8 45 825 2.462 128
OTORRINOLARINGOLOGIA 1.771 66 54 206 1.438 7
SENOLOGIA 648 0 2 505 138 3
UROLOGIA 1.806 14 18 788 649 337
TOTAL CHSJ 38.227 971 1.647 8.049 26.501 1.059
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Hospitais: Meios Complementares de Diagndstico e Terapéutica

Intervencgodes realizadas e tempo de resposta
- -
Tibo de int - N2 de exames N2 de exames Variagao Adrzlae;(:::sat;eéa?l‘l;a::: €
Ipo de Intervencao realizados realizados 2016-2015 seguidos apos indicacio
0,
2016 2015 (%) clinica 2016

Cateterismo cardiaco 2.954 3.668 -19,5% Todos
Pacemaker | Cardioversor |, | 14 | 320 | 1091 | -18,6% | -22,5% Todos
cardiaco Desfibrilhador
Colonoscopia 3.183 3.384 -5,9% 100%
Endoscopia digestiva alta 5.507 6.167 -10,7 30%
Colposcopia com citologia 629 359 +75,2% Todos
TAC CHS!J 73.883 67.940 8,75% N/A (2)
TAC Exterior 3.244 2.282 42,16% N/A (2)
RM CHSJ 12.313 12.474 -1,29% N/A (2)
RM Exterior 8.323 5.812 43,20% N/A (2)
PET CHS!J N/A (3) N/A (3) N/A (3) N/A (3)
PET Exterior 457 366 24,86% N/A (2)

(2) — Nado Aplicavel uma vez que os exames requisitados pelo Internamento, desde que ndo exijam
preparagdo, sdo realizados em 24 horas (nos dias Uteis), e os tempos médios de espera para a
realizacdo dos exames prescritos na Consulta Externa, estdo sobretudo condicionados a marcacdo da
proxima consulta, uma vez que os exames sdao sempre executados em data proxima a sua realizagao.
No caso das RM’s segue-se o mesmo principio e quando ndo é possivel resposta em tempo util é
requisitado a entidade externa.

(3) - Nao Aplicavel por equipamento inexistente.
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- - Exmo. Senhor
SAO ]OAO Dr. Pimenta Marinho

1™, Presidente do Conselho Diretivo
Administracdo Regional de Sadde do Norte, 1P
Rua de Santa Catarina, 1288

4000-447 PORTO

Assunto: Acorde Modificativo 2016

Na sequéncia do oficio que V. Exa. nos dirigiu (v/ ref2 DC-AF/CSH, de 29-08-2016) e apds aprovagdo
pelo Conselho de Administragdio, em sua reunifo de 8 de setembro de 2016, devolvemos, j4 devidamente
assinado e rubricado, o Acordo Modificativo para o ano 2016 outorgado entre o Centro Hospitalar de S3o
lodo e 2 Administra¢do Regional de Satide do Notte, IP.

Apresento a V. Exa. 0s meus melhores cumprimentos.

0 Presidente do Conselho de Administracio

%%

r. Anténio Oliveira e Silva)

Anexo; Acerdo Modificativo 2016

CHSJ, 9 de setembro de 2016

CENTROHOSPITALAR DE SAO JOAOzre
PORT(}Sede} Alameda Professor Herndni Monteiro 4200-319 Porto T+351225512100 geral@chsjmin-saude.pt
VALONGO Rua da IMisericérdia 4440-563 Valongo T+351224220019 wwwvrchsipt

n  MELHOR ATRIBUICAQ - ' \ S
[O)) HOSPITAL DEMEDALHA [y PR eDRees J sat
huga 1RAL ide
j PORIUGUES DEMERITO ™7 2o14-2013-200 Sustentavel

2074-2012-20N-2010 > erP DDASHOE sy
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2016
Acordo Modificativeo CHSJ, EPE

ACORDO MODIFICATIVO PARA O ANO DE 2016

Entre:

A ADMINISTRAGAO REGIONAL DE SAUDE DO NORTE, IP como primeiro outorgante,
representada pelo seu Presidente do Conselho Direfivo, Dr. Pimenta Marinho, com poderes para

outorgar o ato, doravante designada de "ARS",
E

O CENTRO HOSPITALAR DE S. JOAQ, EPE como segundo outorgante, neste ato representado
pelo Presidente do Conselho de Administrag8o, Dr. Anténio Oliveira e Silva, com poderes para
outorgar o ato, doravante designado de “Centro Hospitalar,

Clausula 1?

1. Pelo presente Acordo Modificativo as Partes prorrogam para 2016 o Contrato-programa para a
definigao dos objetivos do plano de atividades do Hospita! que foi estabelecido para o triénio 2013-
2015, no ambito da prestagao de servicos e cuidados de salde, celebrado em 25 de julho de 2013

2. Pelo presente Acordo é igualmente alterado o Anexo ao Contrato-programa mencionado no
n{imero anterior, conforme previsto na Clausula 18, n.° 2 deste Gifimo, para vigorar em 2016.

Celebrado acs 29 dias do més de jutho, de 2016
IR . Dr. Pimenta Marinho
PRIMEIRO OUTORGANTE Presidente do C.D.

Administragdo Regional de Salide do Norte, iP

SEGUNDO QUTORGANTE

Centro Hospitalar de S. Jodo, EPE

.
\—%ka:‘m}ln:.piml.srsh Jolio

. Anténio
Oliveira a Silva
Presidente do Conaelho
de Administragio




Anexo

Clausulas especificas para o ano 2016

Clausula 12

Ambito das prestagdes de saiide contratadas

As prestagdes de saiide contratadas referem-se & atividade assistencial realizada a utentes do SNS, a
beneficiarios dos Subsistemas de Satide ADSE, SAD da GNR e da PSP e ADM das Forgas Amadas e a
utentes dos Servigos Regionais de Salide das Regifes Autonomas.

Clausula 22

Produgdo contratada

1. O Hospital obriga-se a assegurar a produgéo correspondente as prestagdes de saiide que constam do
presente Anexo e respefivos Apéndices.

2. O Hospital assume a responsabilidade financeira decomrente de todas as intervengdes cirdrgicas realizadas
por terceiros (outros hospitais do SNS ou entidades convencionadas com o SNS) aos utentes inscritos na sua
Lista de Inscritos para Cirurgia (LIC), respeitando as regras definidas para o Sistema Integrado de Gestéo de

Inscritos para Cirurgia (SIGIC).

3. Ao valor do Acordo Modificativo de 2016, bem como aos adiantamentos previstos na clausuta 9° do presente
Acordo, sdo deduzidos os montantes relativos aos episddios cinlirgicos programados corespondentes a utentes
inscritos na LIC do Hospital, e realizados por terceiros, de acordo com a tabela de pregos e as regras em vigor
no SIGIC, nos seguintes termos:

a) O Hospital de origem ndo pode faturar no seu Acordo Modificativo 2016 o valor da afividade realizada no
Hospita! de destino piblico, no Ambito da cativagdo de notas de transferéncia;

b) O Hospital de origem ndo pode faturar no seu Acordo Modificative de 2016 o valor da atividade realizada no
Hospital de destino convencionado, no &mbito da cafivagéo de Vales de Cirurgia.




4, O Hospital de destino piiblico pode faturar no seu Acordo Modificativo de 2016 o valor dos episddios
cinirgicos programados corespondentes a utentes inscritos na LIC do Hospital de origem, nos seguintes
termos:

a) Acresce integralmente ao valor contratado do Acordo Modificativo, ndo sendo abrangido pelo principio do
orcamento global.

b) N&o & relevante para calculo do valor de incentivos institucionais afetos a objetivos de qualidade e de
eficiéncia economico-financeira.

c) Nao & considerado para efeilos das demonstracbes financeiras anexas ao presente Acordo-Modificativo nem
para a atualizagao das metas fixadas para os objetivos de eficiéncia econdmico-financeira contratualizados.

5. O Hospital assume as dividas resultantes dos contratos em vigor com as unidades do setor social integradas
no Programa de Gest3o de Doentes Meniais Institucionalizados, de acordo com a mefodologia de
financiamento para estes doentes fixada pefa Administragéo Central do Sistema de Satde L.P. (ACSS, 1.P.), nos
termos e para os efeitos do artigo 595.° do digo Civil com renincia ao direito ao distrate previsto no artigo 596.°
do mesmo Codigo.

6. O Hospital assume igualmente as dividas que vierem a ser contraidas com os Hospitais de destino
convencionados no ambito da cativagio de Vales de Cirurgia, por transferéncia de utenles inscritos na LiCdo
Hospital, nos termos e para os efeitos do artigo 595.° do Cadigo Civil com reniincia ao direifo ao distrate
previsto no artigo 596.° do mesmo Codigo.
Clausula 3*
Remuneragio pela produgio contratada

1. Como contrapartida pela produgdo, incentivos institucionais contratados e verbas de convergéncia atribuidas
(quando aplicavel), o Hospital recebera o valor méximo de 310.700.079,13 € no ano de 2016.

2. As atividades do Hospital s3o remuneradas em fungao da valorizago dos atos e servigos efetivamente
prestados, tendo por base os pregos constantes do Apéndice I.

3. E adotado um prego base {inico para as atividades de intemamento e ambulatério médico e cirirgico,
agrupadas em GDH (2.285,00 €).

4. O indice de case mix (ICM) ufilizado tem por base a atividade realizada no ano de 2013.

5. A atividade de doentes agudos & classificada em GDH através do agrupador na versao Al Patient Refined
DRG (APRY).




8. O prego praticado para o intemamento cirlirgico urgente corresponde a 95% do prego base referido no
nimero 3.

7. N#o ha lugar a qualquer pagamento sempre que as unidades realizadas sejam inferiores a 50% do volume
contratado, por linha de produg3o, com a excego da linha de urgéncia, para a qual o SNS assume o
pagamento de cada unidade produzida, quando o total realizado ficar abaixo de 50% do volume contratado, pelo
valor de 50% do preco contratado.

8. As teleconsultas em tempo real, as consultas de saiide mental realizadas na comunidade, as primeiras
consultas referenciadas pelo sistema de informaggo de suporte 4 Consulta a Tempo de Horas (CTH)e as
consultas realizadas no ambito da atividade dos Centros de Referéncia {CRe), sdo majoradas em 10%.

9. A verba de convergéncia a que o Hospital tera direito {se aplicavel), no mbito do presente Acordo
Modificativo, é de 0,00 €.

10, A verba de convergéncia, quando existente, é paga em duodécimos.

11. As regras e procedimentos refativos 4 remuneragao da produgéo confratada s&o definidas por Circular
Normativa a publicar pela ACSS |.P.

Clausula 4°

Gestao do Acesso e Gestio Partithada de Recursos do SNS

1. Q hospital compromete-se a:

a) Cumprir os Tempos de Méaximos de Resposta Garantidos (TMRG), gerindo as listas de espera para
consultas, cirurgias e MCDT de forma adequada e alempada, através do Sislema integrado de Gestdo do
Acesso (SIGA), assim como os tempos de triagem para os Servigos de Urgéncia/Emergéncia.

b} Fomentar a Gesto Partilhada de Recursos no contexto do SNS (GPRSNS), maximizando a capacidade
instalada nas suas instituicoes (nomeadamente ao nivel dos MCDT, das consultas extemas e da atividade
cirlirgica), aumentando a qualidade e a eficiéncia do desempenho e respondendo as necessidades de outras
instituigdes do SNS, hospitais ou Agrupamentos de Centros de Saide (ACES) das ARS, nas areas em que
tenha capacidade interna instalada.

¢) Rentabilizar os equipamentos e os recursos humanos existentes no hospital, limitando a subcontratacdo
a entidades extemnas aos casos em que a capacidade instalada estiver esgotada, com respeito pelos principios
da transparéncia, igualdade e concoméncia.




Clausula 5°

Sustentabilidade econémico-financeira

0 Hospital compromete-se a

a) Néo acumular novas dividas a fomecedores nem novos pagamentos em atraso em 2016, por reporte aos
valores verificados em 31 de dezembro de 2015;

b) Efetuar o pagamento das dividas em atraso tendo em conia a anfiguidade das mesimas;

c) Respeitar os custos cperacionais relevantes para o calculo do valor de EBITDA, ndo devendo estes
custos exceder o valor de no final de 2016;

d) Aumentar os proveitos operacionais proprios do Hospital, face a 2015 totalizando no final de 2016;

e) Alcangar um EBITDA positivo em 2016;
) Tomar novas medidas de gestdo que possibifitem atingir o disposto na alinea anterior.
2. Para efeitos do nimero anterior o Hospital compromete-se a informar, frimestralmente, a ACSS IPe a

respetiva Administragéo Regional de Salide quanto & execugdo das medidas adotadas para assegurar 08
objetivos referidos no ntimero anterior, assim como o seu nivel de cumprimento.

3. O incumprimento do previsto na alinea a) do niimero 1., da presente clausula, dara lugar & relengao no
adiantamento mensal do Acordo Madificativo no valor dos novos pagamentos em atraso acumulados no ano,
sendo o valor retido destinado ao pagamento daquelas dividas.

Clausula 6°

Objetivos de qualidade e eficiéncia/economico-financeira

1. O Hospital esta obrigado a cumprir os objetivos de qualidade e de eficiéncia econoémico-financeira, nacionais
2 regionais, nos termos do Apéndice 1} e de acordo com metodologia a definir em sede de acompanhamento da
execugdo do Acordo Modificativo.

2, Estes objefivos incluem igualmente, objetivos de desempenho do servico de urgéncia.

3. Os Bilhetes de Identidade (Bl) dos indicadores referidos nos nimeros anteriores encontram-s¢ publicados no
Portal SICA.

el




Clausula 7?

Incentivos

E instituido um regime de incentivos instilucionais, que sera atribuido pela ARS, no valor de 15.535.003,96 € em
fungéo do cumprimento de objetivos de qualidade e eficiéncia econdmico-financeira, nos termos do Apéndice I
e de metodologia a fixar em sede de acompanhamento da execugdo do contrato-programa.

Clausula 8°

Penalidades

1.0 Hospital fica sujeito a aplicag3o de penalidades até um maximo total comrespondente a 1% do valor final (nos
termos dos n.% 3 e 6 da clausula 22 do presente Anexo) do Acordo Modificativo, calculadas nos termos
previstos no Apéndice 1V, pelo incumprimento das seguintes obrigacbes:

a)Operacionalizagdo dos programas de promogZo e adequagao do acesso, previstos na Clausula 72 do
confrato-programa;

b)Reporte e publicagio de informagao de gestéo, nomeadamente nas aplicagbes SICA, SIEF, ROR e Portal
do SNS, conforme definido no referido Apéndice;

c)Registo, consulta, partitha de informagéo e desmaterializacao de processos, conforme definido no
Apéndice IV;

d)Cobranga de receita inferior & meta indicada no niimere 4 da Clausula 152 do contrato-programa.

2.As situagdes decorrentes do incumprimento das regras previstas no Regulamento do SIGIC, bem como no
Manual de Gestao de Inscritos para Cirurgia (MGIC) s30 consideradas ndo conformidades sendo-he associadas
as penalidades constantes no Apéndice IV,

3.Para efeitos do disposto na Clausula 18? do contrato-programa, o Hospital esta obrigado, no presente ano, a
codificar, auditar e agrupar a atividade realizada no prazo méximo de 60 dias apds a alfa do episddio objeto de
codificagdo.

4.0 ndo cumprimento da obrigag&o prevista no néimero anterior no prazo ai fixado implica a impossibilidade de
faturagdo dos episodios nao codificados, podendo a ACSS, |.P. bloquear a respetiva codificagao, com excecao

dos episédios que tenham sido objeto de anélise, em sede de auditoria externa a codificagéo clinica realizada
pela ACSS, |.P., e que necessitem de comecao.




Clausutfa 9°

Programas especificos

O Hospital recebe um pagamento autonomo comespondente a afividade assistencial prestada no ambito dos
programas especificos constantes do Apéndice II!.

Clausuta 10?

Pagamentos

1.0 Hospital recebe, mensalmente, a titulo de adiantamento, por conta do valor contratualizado através do
presente Acordo Modificativo, durante o ano de 2016, o valor resultante da percentagem de adiantamento anual
que vier a ser estabelecida, o qual inclui a verba de convergéncia referida no n°9 da Clausula 3°.

9.0 valor do adiantamento referido no nimero 1 da presente Clausula pode ser aumentado ou diminuido em
fungio da faturagdio emitida e verificada pela ACSS 1P e em fungdo do previsto nos n.% 3 e 6 da clausula 2% do
presente Anexo.

Clausula 11*

Acertos ao adiantamento por dividas entre instituigdes do SNS

1. O Hospital autoriza, desde j&, a ACSS a deduzir, por qualquer meio, aos valores do adiantamento mensal a
totalidade ou parte dos valores devidos por faturaggo entre instituigdes e servigos integrados no SNS, ou
devidos a hospitais piblicos ou entidades convencionadas do SNS, nos termos previstos na clausula 12, |

2. AACSS, IP. procede ao pagamento as instituicdes credoras dos valores devidos nos termos do némero
anterior.




e
APENDICE |

Atividade Hospitalar

B SETHAEE S

Instituigdo: Contratualizagéo 2016

Centro Hospitalar de Sdo Jodo, EPE

orguitas Extemias: _
N° de 1°s consultas médicas (s/ majoragio) 68,02 € 118.659] 8.071.185,18 €
N¢ de 1% consultas referenciadas (CTH) 7482 € 65927 4.932658,14€
N° de 1% consultas (Telemedicina) 74,82 €
N° de 1% consultas na comunidade {Satide mental) 74,82 € 650 48.633,00 €
N? de 1%s consultas Cre 7482€ 2,708 202.612,56 €
N° de consultas subsequentes médicas 68,02€ 505.933] 34.413.562,66€
(s/majoragao)
N? de consultas subsequentes (Telemedicina) 74,82 €
N° de consultas subsequentes na comunidade 7482€
{Satide mental)
N° de consultas subsequentes Cre 7482€ 20.699| 1.548.699,18¢€

[ Doentes Said

GDH Médicos 1,3867{ 20.942]1 96,27% 2.285,00 € 21.753] 66.357.020,15€
GDH Médicos Cre 13867 1.562| 96,27% 2.399,26 € 1.623F 5.196.83644 €
GDH Cinirgicos 1,3867] 13.165] 96,27% 2,285,00€ 13.676] 41.717.912,68€
GDH Cinirgicos Cre 1,3867 598] 96,27% 2.39925€ 621] 1.089.569,91 €
GDH Cirtrgicos Urgenles 1,3867] 4.570} 96,27% 217076 € 4.747] 13.756.518,14 €
GDH Cinirgicos Urgentes Cre 1,3867 145] 96,27% 227329€ 154 455.299,76 €
Dias de Internamento de Doentes Crénlcos

Doentes Medicina Fisica e Reabilitagdo 205,10 € 4.543 931.769,30 €
Doentes de Psiquiatria Crdnicos no Hospital 39,17 € 8.167 319.901,30 €
Doentes de Psiquiatria no Exterior (Ordens Religiosas) 39,17 €

Doentes de Psiquiatria no Exterior (Cutras Inst.) 39147 € 1.484 57.344 88 €
Instituigbes

Doentes Crénicos Ventitados 244,01 € 730 178.127,30 €
Doentes de Reabilitacio Psicossocial 39,17 €

Doentes Cronicos de Hansen 70,75 €

GDH Cirdirgicos 0,6321 228500 € 18.503; 26.724.780,30 €
GDH Cirdrgicos Cre 0,6321 239925 € 222 336.677,64 €
GDH Médicos 0,2198 228500 € 15.129] 7.698.434,35€
GDH Médicos Cre 0,2198 2.399,25€ 2165] 1.141.72390¢€

. ncias:
Atendimentos (SU - Polivalente) 17MEMT70.000 233.132] 23.313.200,00€
ep.
Atendimentos (SU - Médico-Cinirgica) 5M€/100.000
ep.
Alendimentos (SU - Bésica) 1.4ME/35.000

ep.




Base

VIHISida {doentes em TARC)

20,14 € 61.604] 124251716 €
Hematologia 293,52 € 3.461| 1.015.872,72¢€
Imuno-Hemoterapla 28352 € 987 289.704,24 €
Psiquiafria 30,49€ 9.839 288.991,11 €
Psiquiatia - Unidades Socio-Ocupacionais 30,49€ 2.912

86.786,88 €

9.165,60 € 1.932} 17.707.939,20€
Hipertensdo Arterial Pulmonar - doontes em
terapéutica
Pré-tratamento/seguimento 1° ano 8.408,28 €
Seguimento apds 1° ano CFs il 22.655 56 €
Sequimento apds 1° ano CF IV 162.563,40 €
Esclerose miltipta - doentes em terapbutica 12.379,80 € 390] 4.828.122,00€
modificadora
Tratamento de doentes ¢f patologia oncolégica -
novos doentes
GCancro da mama (1° ang) 11.148,96 € 265 2.95447440€
Cancro da mama {2° ano) 4.821,84€ 275] 1.326.006,00€
Cancro do colon e rete {1° ano) 13.236,72 € 214] 2832658,08€
Cancro do colon € reto (2° ano) 4.957,08 € 186 922.016,88 €
Cancro do colo do (tere (1° ano) 10.630,80 € 1 116.938,80 €
Cancro do colo do Gtero {2° ano) 253068 € 14 35.429,52 €
Telemonotorizagio DPOC
N° de doentes em tratamento (doente tratado/ano) 2.053,09€
Telemonotorizagio EAM
Elementos de Telemonilorizagio 3.300,17 € 15 50.852,55 €
N° de doentes em {ratamento (doente {ratado/anc) 134196 € 1 1.341,96 €
Telemonotorizagdo ICC
Elementos de Telemonitorizagio 1.620,17 € 15 24.302,55 €
N° da doentes em tratamento {doente tratado/anc) 134196 € 1 1.341,96 €
Programa Terapéutico PAF1
PAF1 Doentes em tratamento {equivalente/ano} 58.358,74 €
Doengas Lisossomais de Scbre Carga (doentes em
tratamanto/equivalente ano)
Doenga de Gaucher 190.617,10€ 12| 2.287.40520€
Doenga de Fabry 158.684,84 € 10| 1.58684B40€
Doenga de Hurler 193.797 41 € 1 193.797 41 €
Doenga de Hunter 313.750,26 € 1 313.750,26 €
Doenca de Marcteaux-Lamy 348.668,83 € 6| 2.092.01298€
Doenca de Niemann-Pick 39.662,21 € 2 79.304,42 €
244 106,20 € 2 488.21240 €

Doenca de Pompe

recothidos cirurgicamente (ICSI ¢f recotha cinirgica)

Consuitas de Apoio & Fertilidade 88,32 € 474 41.863,68 €
Indugdes da Ovulagio {10) 132,48 € 95 12.585,60 €
Inseminagfes Intra-Uterinas (HU) 335,04 € 139 46.570,56 €
Fertilizaghes In Vitro (FIV) 2.09760€ 116 243.321,60 €
l(?éescl‘,;ﬁes Intra-Citoplasmaticas de Espermatozoides 230784 € 277 630.271,68 €
Inje¢hes Intra-Citoplasmaticas de Espermatozoides 2.936,64 € 55 161.515,20 €

IVG até 10 semanas

Medicamentosa (n.°1V.G.} 283,10 € 451 127.678,10 €

Cirtrgica (n.° LV.G) 368.61€ 2 737.22€
Diagnéstico Pré-Natal

Protocolo i 37,72 € 1.463 55.184,36 €

Protocolo i 64,61 € 1.384 89.420,24 €

X




ess0es de Radior
Tralamenios simples

104,53 €

17.680

1.848.00040€

Tratamentos complexos

250,92 €

4456

1.118.099,52 €

: ntes
implante coclear unilateral 18.750,00 € 0
imptante coclear bilateral 32.500,00 €

;3 x

Medicamentos de cedéncia hospitalar em

7.692.717,20€

ambulatério
internos

2.949.026,76 €




APENDICE Il
Objetivos de Qualidade e Eficiéncia Econdmico-Financeira

Ilmslltuigio: Contratualizagio 2016

Centro Hospitalar de Sao Jodo, EPE

A. Acesso 15,00

IA_1 Percentagem das primeiras consuitas médicas no total de consultas médicas (%) 2,00 28,5
A 2 Peso das consultas externas médicas com registo de aifa no total de consultas externas médicas 2,00 15,0
Mememagem de ulenles ieferentiados dos cuidados de sawde pringanos para consuita exlema 3,06 75,0
A.3.2 Percentagem de inscritos em LIC (neoplasias malignas) com tempo de espera < m 2,00 97,0
A.3.3 Mediana de fempo de espera da LIC, em meses 2,00 26
Mercentagem de episddios de urgéncia atendidos dentro do tempo de espera previsto no 2,00 63,0
W5Permi]agem de doentes sinalizados para a MI, em tempo adeguado, no total de doentes 2,00 379,00
|B. Desempenho Assistencial 25,00
|B.1 Percentagem de reinternamentos em 30 dias, na mesma Grande Categoria de Diagnéstico 2,00 4,59
|B.2 Percentagem de doentes saldos com duragio de internamento acima do limiar méximo (%) 2,00 1,00
B.3 Percentagem de cirurglas da anca efetuadas nas primeiras 48 horas (% ) 2,00 75,00
B.4 Percentagem de cirurgias realizadas em ambulatario no total de cinmglas programadas ((EBH) - 2,00 80,0
B.5 Percentagem de cirurgias realizadas em ambusatério, para procedimentos tendencialmente 2,00 74

B.6 Indice de Demora Média Ajustada 3,00 0.8000
B.7 Indice de Morialidade Ajustada 3,00 0,8300
B.8 Indice de risco e seguranga do dosnte 6,00 4
B.9 Percentagem de embalagens de medicamentos genéricos prescritos, no total de embalagens de 3,00 540

C. Desempenho Econémico/Financelro 20,60
IETI"emenlagem de Custos com Horas Extraordinérias, Supiementos e FSE {selecionados), no Total 5,00 11,5
[C.2 Resultado antes juros, impostos, amostizagBes e depreciacfes (EBITDA) (€)* 5,00 -8.576.746,00
|C.3 Acréscimo de Divida Vencida (fomecedores extermos) (€)* 5,00 6.000.600,00
C.4 Percentagem de proveitos operacionals extra contrato-programa, no folal de proveitos 5,00 10,6
40,60
Via Verde AVC - % de casos com diagnostico principal de AVC Isquémico (%) 550 10,00
Racio Consultas Médicas / Urgéncias (%) 5,50 2,95
Taxa de Referenciag@o para a RNCCI (%) 6,00 5,00
[Tempo de espera para triagem média da consulta extema 6,00 10,00
[Garantir o inicio do tratamento da Retinopatia Diabética em 30 dias (%) 5,50 1,00
Implementagio das Equipas inter-hospitalares de cuidados paliativos 5,50 100,00
lf’revengéo e Controlo da Infeglo e de Reslsténdias acs Antimicrobianos 6,00 100,00

*3s valores das metas inseritas nos objetivos €2 e €3 sdio os que relevam para efeitos da ddusula 52 alinea a) e e)

Objetivos de Desempenho do servigo de urgéncia

U.1 Variag8o percentual de eplsédios de urgéncia com prioridade verde/azuiibranca 25,00 -3,70
1.2 Variagdo percentual de episddios de wgéncia com intemamento 25,00 0,00
U.3 Variagdo percentual de utilizadores frequentes (>4 epis6dios) 25,00 -1,50
U.4 Racio Consultas Extemas/Atendimentos em Urgéncla 25,00 2,90




APENDICE Il {ég 35
Programas Especificos
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APENDICE IV
Penalidades

LSS

e S

Nos termos do n.? 1 da Clausula 62 do Anexo, o Hospital incorre em penalidades num valor até um maximo
de 1% do valor do Acordo Modificativo pelo incumprimento das seguintes obrigagdes:

Programas de
promogic e
adequagdo do
acesso (55%)

A.1 SIGIC - Cumprir as regras definidas no Manual de
Gesto de Inscritos para Cirurgia (MGIC), de acordo
com a melodoicgia da deienminagdo e confestagio
das n&o conformidades publicada pela ACSS, L.P.
(10%)

N#o havera lugar a penalidades quando % NG < 5%
A penalidade é aplicada pela seguinte formula, até ao
iimite de Vaier Coniraio x 1% x 10%:

P= Valor NC simples +Valor NC grave + Valor NC
materiais

Valor NC simples = 1/20 x PBR x N* NC simples
Valor NC graves = 3 x 1720 x PBR x N° NC graves
Valor NC matesiais = 1/200 x 3 x 1/20 x PBR x N°
enfradas x N° fathas x N°® NC materiais

A.2 SIGIC — Reduglo do n° de inscritos em LIC de
ortopedia, face a dezembro 2015, em pele menos
10%. (5%)

Variagdo da LIC de Orfopedia > -10%
P = valor contrato x 1% x5%

A.3 SIGIC - Redugio do n° de cancelamentos, face
ao total de 2015, em pelo menos 10%
(5%)

Variagio do n° de cancelamentos > -10%
P = valor contrato X 1% x 5%

A4 CTH — Gestao dindmica da Lista de Inscritos de
Oftalmologia {5%)

Variacdo, face a 2015, do n? de pedidos ndo
conclufdos > -10%

{excelo nos casos em gue as consulias realizadas
deniro TMRG > = 85%)

P = valor contrato x 1% x 5%

A_5 CTH — Reducsio n® casos cujo intervaio entre o
pedido e agendamento & >5 dias em 20% (5%)

Variaglo, face a 2015, do n°de casos cujo intervalo
entre ¢ pedido e o agendamento & superior a 5 dias > -
20%

P = valor contrato x 1% x 5%

A8 CTH - Peso das primeiras consultas de
dermatelogia realizadas por telemedicina no total de
primeiras consultas de dermatologia igual ou superior
ab0% (5%)*

* No caso das instituigdes que ndo tém consulta de
dermatologia os indicador A.7 assumem um peso de
10% (5%}

125 consultas dermalologia realizadas por telemedicina
(CTH / total de 1®s consultas de dermatologia (CTH) <
50%

P = valor contrato X 1% x 5%

A7 CTH - Redugdo n® pedidos Rec. em 25% (5%)

Variagdo, face a 2015, do n® de pedides recusados > -
25%
P= valor contrato x 1% x 5%

A.8 Variagdo do recurso ac exterior para realizagdo de
MCDT (10%)

Variagdo, face a 2015, do n®de MCOT realizados no
exterior > -25%
P= valor confrato x 1% x 10%

A8 Variagio dos encargos SNS com medicamentos
biolégicos acima da variagio média nacional (5%}

Variagio, face a 2015, dos encargos > Variagio média
nacional
P = valor contrato x 1% 5 %

B. Reporte e
publicagio de
informagdo de
gestio (16%)

B.1 Reporte mensal Sica - % dados com incoeréncias
inferiora 1% (4%)

Relatério qualidade de dados com apuramento
incoeréncias superdor a 1%
P = valor contrato x 1% x 4%

B.2 Reporte de informagao financeira no SIEF
mensalmente até ao dia 10 . (4%)

Reporle em data posterior ao dia 10 em cada més de
incumprimento
P = valor contrato x 1%x 4% x {1112)

B. 3 Publicagdo no Portal do SNS dos Instrumentos de
gestdo obrigatorios {4%)

Disponibifizaggdo < 80%
P = valor contrato x 1% x 4%




B. 4 ROR — Reporte da Informagéo para o Registo
Oncolégico Regional (4%)

Reporie em data posterior ao dia 10 em cada més de
incumprimento
P = valor contrato x 1% x 4%

C. Registo, consulta,
partitha de
informagio e
desmaterializagdo de
processos (24%)

C.1 Disponibilizagio das notas de altas médicas dos
doentes saldos no periodo (3%)

Disponibiiizagdo < 75%
P = valor contrato x 1%x 3%

C.2 Disponibilizag8o das notas de altas de

enfermagem dos doentes saldos no periodo  {3%)

Disponibilizacdo <75%
P = valor contrato x 1%x 3%

C.3 Disponibilizag8o das nofas de Transferéncias dos
doentes saldos das UCI (3%)

Disponibilizacdo <75%
P = valer contrato x 1%x 3%

C 4 Perceniagem de epistdios de urgéncia com
consulta & PDS (3%)

Consullas <75%
P = valor confrato x 1%x 3%

C.5 % epistdios com consulta & PDS (3%)

Consultas <75%
P = valor contralo x 1%x 3%

C.8 % de embalagens presciitas em Receita Sem
Papel (RSP) (4%

RSE <85%
P = valor contrato x 1%x 4%

C.7 % de noficias de nascimento (2%}

Noticias <75%
P = valor contrato x 1%x 2%

C.8 Taxa de registo de ulilizagio da "Lista de Taxa de registo < 95%
Verificacdo Seguranga Cinlrgica” {3%) P = valor contrato x 1%x 3%
D. Cobranga de D.1. Cobranga efefiva receita {5%) Cobranga < 90%
receita (5%) P = valor contrato x 1% x 5%

)

l




APENDICE V
Demonstragao Previsional De Resuitados - Custos e Perdas

Instituigéo:

Centro Hospitalar de S3o Jode, EPE

Contratualizagéc 2016

612-Mercadorias

616-Matérias de consumo 129.555.083,62 € 132.623.206,00 € 2,4%
6161-Produtos Farmacéuticos 04 3025.351,33 € 8552072500 € 1.3%
61611-Medicamentos 86.012.96244 € 87.072.051,00€ 1,2%
61612/9-Reagentes/Outros produtos farmac8uticos 8.312.388,80 € 844867400 € 1,6%
6162-Material consumo dlinico 32.821.023,86 € 34.592.555,00 € 54%
6163-Produtos alimentares

6164-Material consumo hoteleino 1.273.317,60€ 1.361.165,00 € 6.9%
6165-Maferiat consumo administrativo 362.833,40€ 37495300 € 3,3%
6166-Material manutencgio e conservagio 77255734 € 773.808,00 € 0,2%

6165-Outro material de consumo

B6211-Assisténcia ambulaibria

6212-Meios complementares diagndstico

62121-Patologia dinica

62122-Anatomia patolégica

62123-Imagiologia

62124-Cardiologia

62125-Electroencefalografia

62126-Medicina nuciear

62127-Gaslrenterologia

62128-Pneurnologiafimunoalergologia

62129-Outros

6213-Melos complementares terapéutica

62131-Hemodidlise

62132-Medicina fisica e reabilitagio

62133-Litotricia

62139-Outros

6214-Prescrigdo medicam. e cuid. farmac.

6215-Intemamentos

6216-Transporie de doentes

6217-Aparelhos complementares de terapdutica

6218-Trabathos executados no exterior 11.174.142 .32 € 11.030.904,00 € -1,3%
62181-Em entidades do M. Salde 881.610,82¢€ 3.471.057,00€ 293,7%
52181 1-Assisténcla ambulatoria 648.233,15 € 741.489,00 € 14,4%
621812-Meios complementares de diagnéstico 233.37767 € 2.729.568,00 € 1.069,6%
621813-Meios complementares de terapéutica

621814-Prescricho medicam. e cuid. farmac.

621815-Infemamentos e transporte de doentes

621819-Qutros trabalhos executados no exterior

62189-Em outras entidades 10.202.531,50 € 7.559.847,00 € -26,6%
621891-Assisténcia ambulatdria 3.168.523,51 € 3.196.170,00 € 0,9%
621892-Meios complementares diagnéstico 4.375.023,59€ 1.709.524,00 € -60,9%
621893-Mejos complementares terapéutica

621894-Prescricio medicam, e cuid. famac. 2.129973,59€ 2,089.046,00 € -1,9%
621895-Intermamentos e transporfe de doentes

621896-Aparelhos complementares de terapéutica 619.01081 € 565.107,00 € 8,7%

621897-Assisténcia no estrangeiro

621898-Termalismo sodal

i



621899-Outros trabalhos executados no exterior

6219-Outros subcontra

6221-Fomecimentos e servigos | 8.476.51965¢€ 8.478.260,00 €

6222-Fomecimentos e servigos || 1.283.67742€ 1.286.281,00 € 0,2%
6223-Fomecimentos e servigos It 19,108.988,63 € 18.706.721,00 € -21%
6229-Cuires fornecimentos e servigos

63 Trant. comentes conced oprest soois | |

641-Remuneragbes dos orgos directivos 31750994 € 556.735,00 € 76,3%
842-Remuneracies de pessoal 125.733.868,74 € 132.246.089,00 € 5,2%
6421-Remuneragdes base do pessoal 88.570.922,87 € 93.739.808,00 € 5,8%
64211-RCTFP por tempo indeferminado 42.469.346,03 € 43.836.47200€ 3.2%
64212-Pessoal ¢f contrato a termo resolutivo 10.704.873,71 € 11.685.782,00 € 8,2%
04213-Pessoal em regime Contrato Individual 34.629.242,82 € 37.465.742,00 € 8,2%
54214-Pessoal em qualquer outra situagiic 767.460,31 € 851.812,00 € 11,0%
6422-Suplementos de remunerages 2097794213 € 2222297800 € 5,9%
64221-Trabatho extraordindrio 5.509.930,22 € 5.524 537,00 € 0,3%
642211-Horas extraordinarias 4,292.112,67 € 4.236.955,00 € -1,3%
642212-Prevengiies 1.217.817,65€ 1.287.582,00 € 57%
64222-Trabalho em regime de tumos 4.353.315,21 € 4.768.888,00 € 9,5%
642221-Noites e suplementos 414579577 € 4.572.502,00€ 10,3%
642222-Subsidio de tumo 207.51944 € 196.386,00 € -5,4%
64223-Abono para falhas

64224-Subsidio de refeigio 468322068 € 4.850.328,00 € 3,8%
64225-Ajudas de custo 14.701,94 € 33.618,00 € 128,7%
64226/7-Vestudrio e Art. Pess/Alim. e Alojam.

642281-PECLECISIGIC 4.750.654,37 € 5.187.512,00 € 8,2%
642282/9-Oulros Suplementos 1.666.119,71 € 1.849.095,00 € 11,0%
6423-Prestagbes sodials directas 165.035,58 € 168.663,00 € 2,2%
6424-Subsidios de férias e de Nata! 16.019.969,16 € 16.114.640,00 € 0,6%
6425 - Prémios de desempenho

643-Pensdes 276.386,66 € 22102300 € -20,0%
645-Encargos sobre remuneragdes 29.910.736,20 € 31.329.230,00 € 4,7%
846-Seguros de adid. trab. e doengas profissionals 960,998,890 € 1.238.104,00€ 27,6%
647-Encargos sodiais voluntaros 487.461,39€ 403.843,60 € -17,2%
648-Oulros custos com pessoal 323.734,84 € 2687.299,00 € -17,4%
649-Estagios Profissionais




APENDICE V
Demonstracédo Previsional De Resuitados - Proveitos e Ganhos

Insfituigéo:
Centro Hospitalar de Sao Jodo, EPE

RS

¥

P
i

Contratualizagio 2016

71-Vendas e prestagies de servigos 317.472.323,60 € 318.991.004,00 €

711-Vendas 4385025 € 784800 € -81,8%
712-Prestagies de servicos 317.428.673,35€ 318.983.053,00 € 0,5%
7121 - Instituighes SNS 305.748.677,30 € 307 .400.000,00 € 0,6%
71211-Intemamento - SNS CP 130.585.361,52 € 130.861.547 97 € 0.2%
712141-GDH Médicos 71.430.469,79€ 71.798.156,38 € 0,5%
712112-GDH Cinirgicos 43.113.988,86 € 43.339.607,02 € 0,5%
712113-GDH Cinirgicas Urgentes 14.656.561,67 € 14.236.641,70 € -2,9%
712114-Dias Intemamento Doentes Cronicos 1.375.341,20 € 1.487.142 87 € 8,1%
71212-Consulta - SNS CP 49.156.417,63 € 48.217.530,60€ 0,1%
712121-Primeiras Consuftas 13.383.800,36 € 13.255.227 45 € -0.8%
712122-Consultas Subsequentes 35.792.617, 27 € 36,962.303,24 € 0,5%
71213-Urgéncia/SAP - SNS CP 23.640.858,29 € 23.313.200,00 € -1,4%
712131-Atendimentos (SU-Polivalente) 23.640.858,29€ 23.313.200,00 € -1.4%
712132-Atendimentos (SU-Médica Ciningica)

712139-Aterdimentos (SU-Bésica)

71214-GDH Ambulatério 33.465.79847 € 35.872.016,25€ 7.2%
712141-GBH Cinirgicos 24.598.699,30 € 27.077.450,20€ 10,1%
712142-GDH Médicos 8.867.100,17 € 8.794.526,05€ -0,8%
71215-Hospital de dia - 8NS CP 250931160 € 2.848.08523 € 9,6%
71218-Qutras Prestagdes de Servigos de Saiide - SNS CP 66.300.928,88 € 65.287.619,86 € -1,5%
712181-Servigo domicitidrio - SNS CP 54.879.80 € 63.899,18€ 16,4%
712182-Programas de gestdo da doenga crénica 37.633.491,50€ 37.764.915,95€ 0,3%
712183-Salde Sexual e Reprodutiva 1.173.538,07 € 1.418.148,24 € 20,8%
7121831-IVG alé as 10 semanas 122.950,91 € 12841532 € 4,4%
7121832-PMA Diagnostico e Tratamento da Infertiidade 953.687,04 € 1.145.128,32 € 20,1%
7121833-Diagnbstico Pré-Natal 96.900,12 € 144.604,60 € 49,2%
712184-Plano de convergéncia - SNS CP 14.088.900,060 € 12.405.576,61 € ~11,9%
712185-Valor Capitacional (valor a faciurar pelas ULS) -

SN§ cP

712186-Sessdes de Radioterapia 277248328 € 2.966.189,92 € 7.0%
712187-Medicamentos de cedéncia em ambulatério 7.999.996,27 € 8.091.250,00 € 1,1%
712188-Intemos 2.577.639,96 € 2.577.639.96 € 0,0%
712189-Cutras prestacdes servigos de sadde - SNS CP

71219 - Qutras prestagbes de servicos - SNS CP

7122 - Quiras Entidades Responsaveis 11.679.995,96 € 11.583.053,00 € 0,8%
71221-Intemamento 2.754.501,68 € 2.483.591,00€ -9,8%
T71222-Consuita 2.682.856,73 € 2694.170,00 € 0.4%
71223-Urgéncia/SAP 689.508,31¢€ 682.344.00€ -1,0%
712231-Urgéncia 689.508,31 € 682.344,00 € -1,0%
712232-Servigo de atendimento permanente

712239-Cutros

71223-Urgéncia/SAP

71224-Quartos particutares 23400 €

71225-Hospitat de dia -17.192,13 €




20

73-Proveitos suplementares

74-Transf. e subsidios comrentes oblidos

71226-Melos compl. de diagnbstico e terapéutica 233477065 € 2.228.885,00 €

;1 2261-Melos complementares diagnéstico - Outras Ent 1.797.574 47 € 1.730.030,00 € -3,8%
esp

7122611-Patologia Clinica 1.017.772,33 € 1.024.866,00 € 0,7%

7122612-Anatomia patolégica 9030440 € 92.227,00 € 21%

7122613-Imagiologia 23464234 € 185.081,00 € 21,1%

7122614-Candiclogia 93.496,85€ 95.141,00 € 2,8%

7122616-Medicina nuclear 21.68164€ 2420600 € 11,6%

7122617-Gastrenterologia 69.409,50€ 7448800 € 7.3%

7122619-Outros 270.267,41 € 233.021,00 € -13.8%

7R1 2262-Meios complementares terapéutica - Qutras Ent 537.196,18 € 498.855,00 € -7.1%
asp

7122621-Hemodidlise 451.078,92€ 421.479,00 € -6,6%

7122622-Medicina fisica e de reabilitagiio 15.349,20 € 13.819.00 € -10,0%

7122623-Litotricia 658,20 € 303,00 € -54,0%

7122624-Quimioterapia 8.208,10 € 8.047,00 € -2,0%

7122625-Radioterapia 20411,36 € 2418100 € -17,8%

7122629-Outros 32.490,40 € 31.026,00 € -4,5%

71227 - Taxas moderadoras 3.091.626,80 € 3.349.168,00 € 8,3%

712271 - Consultas 1.109.348,00 € 112247900 € 1,2%

712272 - Urgéncia/SAP 856.06140€ 885.675,00 € 3.5%

712273 - Internamento

712276 - Meios complementares diagndst. e terapéut. 1.126.21740 € 1.341.034,00 € 19,1%

712278 - Outros

712261-Meios complementares diagnéstico - Qutras Ent

Resp

712262-Meios complementares terapéutica - Ouiras Ent

Resp

71227 - Taxas moderadoras - Quiras Ent Resp

71228-Qutras Prestagbes de Servigos de Salde 142.689,92€ 144.875,00 € 1,6%

712281-Servigo domiciliario

712282-GDH de Ambulatbrio - Qulras Ent Resp 142.689,92 € 144.875,00 € 1,5%

7122821-GDH Cirargicos 91.783.60 € 93.735,00 € 21%

7122822-GDH Médicos 50.906,32 € 51.140,00 € 6,5%

712282-GDH de Ambulatério - Outras Ent Resp

712289-Outras prestagdes servigos de salide - Outras Ent

Resp

71228 - Qulras prestacbes de servigos

712291 - Convenges intemacionais

712294 - Unidades terapéuticas de Sangue

712285 - Servigos prestados pela ACSS, IP

712296 - Anélises sanitarias

712289 - Outras

71229 - Outras prestagdes de servigos - Outras Ent Resp

72-impostos e faxas

741-Transferéncias-Tesouro

742-Transferéncias comrentes obtidas

7421-Da ACSS




7422-Do PIDDAC

7423-Bo FSE

7429-Outras Transferéncias Correntes Obtlidas

743-Sub. comrentes oblidos-Outros entes pliblices

749-Sub. comentes obtidos-De oulras entidades

75-Trabalhos para a prépria entidade

-26,2%

76-Outros proveitos e ganhos operacionais 14.578.008,43 € 10.764.908,00 €
7611-ACSS IP 291424971 € 1.785.925,00 € -38,7%
762-Reembolsos 1,816,391, 48 € 2477.406,00 € 36,4%

763-Produtos de fabricagdio interna

768-Outros ndio espec. atheios valor acrescentado

769-Outros

78-Proveitos e ganhos financeiros

79-Proveitos e ganhos extraordindrios

0.847.367,24 €

6.501.577.00 €




APENDICE V!
Demonstragio Previsional De Fluxos De Caixa

_ instituigdo: Contratualizagao 2016

Centro Hospitatar de Sfo Jodo, EPE

Contralo-programa (producao)
"Dividas de Terceiros {oliras entdades)
Contrato-Programa (convergéncia)

Incentivos

maploraqéo

[ Taxas Moderadoras (‘F‘i)

Outros (inclui oliros operacionals e extraordinarios

-23,39%

171.016,35€
54

1: e
-145.662.144,00 €] -5,34%

~Fomecedores € outrs cic 153.002.127,04 €
Custos com Pessoal 756.016.480,04 € 163.245.788,00 €] 463%
Transt, Corentes conced, & Prest, SoCials

[Outros (Inclui oUiros operac, e extraord.) 317248266 €

Investimentos Financelros
[ Imobilzagdes Corporeas
[ Imobilizagaes Incorporeas
Subsidios ao Investimento
Juros e Proveitos Similares 1.390.680,15€ 1.125.445,00 -19,04%

Dividendos

QCutros

_Pagamentos respeltanies 09.040,81 85.217, 26,64%;
Investimentos Financelros -26.520,82 € -43.163,53 €] 60,93%;
ImobilizagBes Corpbreas 5.782.219,99 € -4.952.054,00 -26,98%

Imobilizagbes Incorpbreas

Empréstimos Oblidos

Aumentos de Capital e P. Suplementares 3.000.000,00 € 0,00 € -100,00'%
[~ Subsidios & 50696%
Vendas de Acgbes F-'rbprias

Cobertura de Prejuizos

Empréstimos O
Armorizacoes de Gontratos de Leasing
Jurs 6 Custos Sinlares 41.130,74€ -30.993,00 -24,84%
Drvidendos
W&ml e rSuplememares
AQUISIE0 06 ACGES Propnias

57,03%

Caxa 10 inicio 00 pariodo 8.168.420,03 € 10.435.962,04 € 27.76%
Caixa 1o fim do periodo T0435.082,94 € P.142.752.14 € T330%

00

£,

=, e
T
N




APENDICE VI
Balango Previsional - Activo

Instituigdo;
Centro Hospitalar de S#o Jodo, EPE

Bois e Gominie p
451 - Temenos e recursos naturais

Contratualizagdo 2016

452 - Edificios

453 - Cutras construgdes e infra-estruturas

455 - Bens do patriménio hist., artist. e cuftural

459 - Outros bens de dominio piblico

445 - Imobilizagbes em Curso de Bens de Dominio
Piblico

446 - Adiantamento por Conta de Bens do Dominio
Pabli

431 - Despesas de Instalagic

432 - Despesas de Investigagdo e Desenvolvimento

0.00

45.488,46

45.488,46

0,00

443 - Imobilizagdes em Curso de Imobilizagies
Incorpbreas

440 - Adiantamentos por Conta de Imobilizagtes
Incorpdreas

421 - Terrenos e Recursos Naturais

422 - Edificios e Outras Construgbes 55.793.410,07 84.207.261,63 41.131.506,94 53.075.754,69
423 - Equipamento Bésico 8.639.406,52 73.028.511,29 65.392.702,31 7.635.808,98
424 - Equipamento de Transporte 69.921,09 350.417,63 208.488,44 51.929,19
425 - Ferramentas e Utensfilos 0,00 0,00 0,00 0,00
426 - Equipamento administrativo e Informatico 1.706.716 45 22.972.993 42 22.110.298,34 862.695,08
427 - Taras e Vasithame 0,00 0,00 0,00 0,00
429 - Outras Imobiiizagdes Corpdreas 0,00 0,00 0,00 0,00
442 - imobilizacies em Curso de Imobilizagdes Corpéreas 10.226.135.44 11.495.359,66 0,00 11.495.359,66

448 - Adiantamentos por Conta de imobilizagdes
Corpéreas

411 - Partes de Capltal

73.424847.80

412 - Obrigagdes e Titulos de Participagio

414 - Investimentos em Imébvels

415 - Outras AplicagBes Financeiras

35.280,81

83.698,77

83.608,77

441 - imobilizagGes em Curso de Investimentos
Financeiros

447 - Adiantamentos por Conta de Investimentos
Financeiros

36 - Matérias-primas, Subsididrias e de Consumo

10.9156.798,81

10.183.601.48

34 - Sub-predutos, Desperdicios, Residuos e Refugo




33 - Produtos Acabados e Intermédios

32 - Mercadorias

37 - Adiantamento por Conla de Compras

Dividas de Terceiros - Médio e Longo Prazo|

3.699.257,08|

3.867.378,91|

580.108,84]

3.287.272,07

263/3/4+267+268 - Outros devedores
Dividas de Tercais

678.819,11

8115

28 - Empréstimos Concedidos

211 - Clientes ¢/c 2.207.428,31 5.643.954,00 0,00 5.643.954,00

213 - Utentes ¢l 2(.278,24 39.647,61 0,00 35.647,61

215 - Instituictes do MS £3.662.093,68 54.221.979,60 0,00 54,221,879,60

218 - Clientes e Litentes de Cobranga Duvidosa 0,00] 498474077 4.984.740,77 0.00

251 - Davedores pela Execucio do Orgamento 0,00

229 - Adiantamentos a Fomecedores 1.697.538,91 §75.280,39 0,00 975.280,39

2619 - Adiantamentos a Formecedores de imobilizado 0,00

24 - Estado e Quiros Entes Piblicos 235.632,09 141.547 .60 0,00 141.547,60
1.77 87 1.087.165,45

743.856,64]

152 - Obrigaches e Titulos de Parlicipagio

163 - Titulos da Divida Pablica

159 - Cutros THulos

18 - Oulras Aplicagdes de Tesouraria

itos emvinst. Fina

9.116.198,05]|

11 - Caix;

Acréscimos o Diferimentos
271 - Acréscimos de Proveitos

10.435.982.94

8.183,13

§9.462.675,18

5.324,19

13 - Contas no Tesouro 10,386,254 76 9.116.198,05
12 - Depbsitos em instituigbes Financeiras 41.545,05 21.229.90 21,229,890
5.324,19

63.719.035,32

»14

63.719.035,32

272 - Custos Diferidos

_1.171.407.85

1.055.407,85

Total de Amortizagdes

Total de Provisbes

1.055.407,85




APENDICE VII
Balango Previsional - Fundos Préprios e Passivo

Instituigdo:
Centro Hospitalar de S#o Jodo, EPE

51 - Patriménio 115.000.000,00 115.000.000,00
56 - Reservas de Reavaliagdo

Sub-total 115.000.000,00 115.000.000,00
Resarvas
571 - Reservas Legais 603.873,25 603.873,25
572 - Reservas Eslatutdrias 0,00
574 - Reservas Livres 304.281,52 304.281,52
575 - Subsidios 0,00
576 - Doagfes 20.259.144,31 20.409.144,31
577 - Reservas Decorrentes da Transferéndia de Activos _

Sub-totat 21.167.299,08 21.317.299,08

291 - Provisbes para Cobrangas Duvidosas
292 - Provisdes para Riscos

213 - Utentes ¢/c

219 - Adiantamentos de Clientss, Utentes e Instit. MS 40.709.366,35 19.340.182,67

221 - Fornecedores cic 34.620.676,44 38.073.179,05

228 - Fornecedores - Facturas recep. e conf. 0,00

23 - Empréstimos obtidos 0,60

252 - Credores pela Execugdio do Orgamento 0,00

2611 - Fomecedores de imobilizado o/ 1.782.718,99 272772743

24 - Estado ¢ Outros Entes Piblicos 5.909.626,82 6.716.198,05

26113/4 - Qutros Credores 796.356,60 4.175.753,06
44,60 040,26

273 - Acréscimos de Custos 25.100.932,12 25.944.761,90
274 - Proveitos Diferidos _ - 14.201.721,88 12.684.869,76
=z | 36,630.631,58




Centro Hospitalar de Sao Joao, EPE - Servico de Humanizacéao
GABINETE DO CIDADAO
Relatorio de atividades - 2016

1 -INTRODUCAO

No relatério de atividades do ano de 2015(1) estabeleceu-se como objectivos
para 2016:

a) A diminuicao do tempo de resposta as exposicoes e;

b) O aumento do envio das exposicoes para os Servicos via correio
eletronico(2)para melhorar o circuito da gestao das reclamacdes ganhando tempo e
diminuindo custos.

Estes objectivos encaixam na missao do Gabinete do Cidadao (GC) que é
receber e trataras exposicoes dos cidadaos relativas ao funcionamento dos servicos,
dando-lhe  substancia  operativa, ancorada em  principios éticos e
normativos(3)imprescindiveis a mediacao do exercicio dos direitos e deveres dos
cidadaos perante os Servicos do Servico Nacional de Saude (SNS), ao acolhimento das
suas expectativasque, deste modo, se tornam parte do processo de melhoria dos
servicos do Centro Hospitalar Sao Joao, EPE (CHSJ) (3, 4).

O cumprimento legal do tempo de resposta as exposicoes por parte dos
Servicos é um direito do cidadao contrabalancado com um dever dos Servicos do
SNSde responder em tempo como accao de reparacao da confianca beliscada por
uma manifestacao de insatisfacao traduzida em reclamacao.

Ao longo do ano de 2016 o GC procurou atingir os objectivos(1)enunciados no
decorrer do processo da sua atividade e da qual da conta neste relatorio,
assegurando a mediacao entre os doentes, utentes e cidadaos com os diferentes
Servicos do CHSJ.

1

CHSJ - Servigo de Humanizacéo — Gabinete do Cidadao 2016



2 - RESULTADOS
2.1 - Pedidos de ajuda e informacao.

Grafico n.° 1 - Pedidos de ajuda e informacao

Pedidos de ajuda e informacao: 2011 - 2016
600

529
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100 80 84

2011 2012 2013 2014 2015 2016

No ano de 2016 o GC recebeu 84 pedidos de ajuda/informacao. Este
numeroespelha uma tendéncia decrescente desde 2013. Em 2012, as alteracdes
legais a isencao, dispensa e pagamento de taxas moderadoras originou um aumento
deste nuUmero de pedidos que, gradualmente, diminui.

Grafico n.° 2 - Pedidos ajuda e informacao (10 mais frequentes).
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100
/ 90
80

70
60
50
40
30
20
10

2

CHSJ - Servico de Humanizagdo — Gabinete do Cidaddo 2016



Os pedidos de ajuda e informacao mais frequentes estao relacionados com
marcacao de consultas,pedidos de relatérios médicos, dificuldade de atendimento
telefonico e alteracao da data de consulta que representam 80% dos 10 pedidos mais

frequentes.

2.2 - Tipo de exposicoes, forma de apresentacao e modalidade de assisténcia.

Grafico 3 - Tipo de exposicoes

Tipo de exposi¢ao: 2007-2016
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O numero de reclamacbes (n=2213) aumentou relativamente ao ano de 2015
(n=1676). O numero de elogios diminui relativamente ao ano de 2015 e o numero de

sugestdoes aumentou.
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Grafico 4 - Forma de apresentacao
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A maioria das reclamacOes sao apresentadas no Livro de Reclamacoes

(n=1767). O correio electronico foi utilizado para apresentar 381 reclamacdes.

Grafico 5 - Modalidade de assisténcia

Urgéncia

Consulta

Nao se aplica

Internamento

Haospital Dia

Unidade Cirurgia Ambulatério

Modalidade de assisténcia

I 1160
., 727

I 247

I 201

I 12

| 1

0 100 200 300 400 500 600 700 800 900 1000 1100 1200 1300

Relativamente a modalidade de assisténcia, verificamos que a urgéncia € a

mais reclamada (n=1160) seguida da consulta (n=727). O internamento foi visado 201

vezes.
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2.3 - Tipo de problemas.

Grafico 6- Tipo de problemas

Tipo de problemas: Evolucao 2007-2016
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Os problemas relacionados com a prestacao de cuidados de saude
aumentaram (n=1322), assim como os problemas relacionados com os actos
administrativos e de gestao, os relacionados com comportamentos e com as

infraestruturas, em comparacao com o ano de 2015.
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2.4 - Tipo de causas

Grafico n.° 5- Tipo de causas

Tipo de causas (10+)
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Relativamente as causas, 80% das 10 causas mais frequentes estao

relacionadas com o tempo de espera para atendimento médico no Servico de

Urgéncia, com taxas moderadoras, falta de cortesia e tempo para atendimento

médico nas consultas e hospital de dia. Com excecao desta ultima, as causas mais

frequentes seguem o padrao do ano de 2015(1).

2.5 - Exposicoes por Servico

Tabela 1 - Tipo de exposicao por Servico.

Tipo
UAG Louvor | Reclamagdo| Sugestao Total
Centro de Servico | Central de 3 7 0 10
Ambulatorio Consultas
Centro de 0 92 2 94
Ambulatorio
Gabinete de Apoio 0 1 0 1
aos MCDT
Total 3 100 2 105
Centro de Servicos 0 122 1 123
Controlo de Negécio Financeiros
Total 0 122 1 123
Centro de Gestao Servico de 0 3 1 4
de Informacao Sistemas e
Tecnologias de
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Informacao e
Comunicacao
Total 0 3 1 4
Centro de Servico de 0 3 3
Imagiologia Neurorradiologia
Servico de 0 42 42
Radiologia
Servico de 0 3 3
Radioterapia
Total 0 48 48
Centro de Servico | Servico de 0 8 8
Logistica, Compras e Aprovisionamento
Patrimonio Servico de 0 16 16
Instalacoes e
Equipamentos
Servicos 0 1 1
Farmacéuticos
Total 0 25 25
Centro Medicina Servico de 0 2 0 2
Laboratorial Anatomia
Patologica
Servico de 0 0 1 1
Imunohemoterapia
Servico de 0 17 2 19
Patologia Clinica
Total 0 19 3 22
Clinica da Mulher Centro da Mama 1 4 5
Reproducao 0 2 2
Medicamente
Assistida
Unidade de 4 19 23
Ginecologia
Unidade de 5 11 16
Obstetricia
Urgéncia 3 14 17
Obstetricia /
Ginecologia
Total 1 50 63
3
Clinica de Psiquiatria - CE 0 4 4
Psiquiatria e Satde Servico de 6 41 47
Mental Psiquiatria
Total 6 45 51
Conselho de Servico | Administrador 0 7 7
Administracao Executivo
Presidente do CA 0 3 3
Total 0 10 10
Direccao Clinica | Direccao Clinica 0 1 1
Total 0 1 1
Direccao de Direccao de 0 1 1
Enfermagem Enfermagem
Total 0 1 1
Equipa de Gestao Equipa de Gestao 0 1 1
de Altas de Altas
Total 0 1 1
Gabinete Gabinete Juridico 0 1 1
Juridico e Contencioso e Contencioso
Total 1 1
Hospital Servico de 0 2 2
Pediatrico Integrado Cardiologia
Pediatrica
Servico de Cirurgia 3 10 13
Pediatrica
Servico de 1 2 3
Neonatologia
Servico de 1 7 8
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Pediatria Médica
Urgéncia 0 130 130
Pediatrica
Total 5 151 156
Nao se aplica Nao se aplica 0 1 1
Total 1 1
Responsavel pelo Gabinete de Apoio 5 5
Acesso a Informacao ao RAI
Total 5 5
Servico de Atrium 0 10 1 11
Humanizacao Hospitalidade
Central Telefoénica 1 7 0 8
Gabinete do 0 1 0 1
Cidadao
Unidade de Acao 0 5 0 5
Social
Total 1 23 1 25
Servico de Alimentacao 0 5 1 6
Operagées Hoteleiras Higiene e Limpeza 0 9 1 10
Parques e Jardins 0 1 0 1
Seguranca e 3 91 1 95
Controlo
Servico de 1 1 0 2
Operacoes
Hoteleiras
Total 4 107 3 114
UAG da Urgéncia UCIP Urgéncia 2 2 0 4
e Medicina Intensiva Urgéncia Geral 1 874 1 893
8
Total 2 876 1 897
0
UAG de Cirurgia Servico de 0 4 1 5
Anestesiologia
Servico de Cirurgia 6 44 0 50
Geral
Servico de Cirurgia 1 11 0 12
Plastica
Servico de Cirurgia 4 11 0 15
Toracica
Servico de Cirurgia 0 29 0 29
Vascular
Servico de 0 41 0 41
Estomatologia
Servico de 6 13 1 20
Neurocirurgia
Servico de 0 58 0 58
Oftalmologia
Servico de 4 61 0 65
Ortopedia e
Traumatologia
ervico de 2 40 0 42
Otorrinolaringologi
a
Servico de 3 32 0 35
Urologia
UCA - Cirurgia de 0 6 0 6
Ambulatorio
Unidade de 0 2 0 2
Cirurgia
Maxilofacial
Total 2 352 2 380
6
UAG de Medicina Podologia 0 1 0 1
Servico de 1 12 0 13
Cardiologia
Servico de 3 1 0 4
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Cuidados
Paliativos
Servico de 1 16 0 17
Dermatologia
Servico de 3 7 0 10
Doencas Infeciosas
Servico de 0 24 0 24
Endocrinologia
Servico de 3 42 0 45
Gastrenterologia
Servico de 0 2 0 2
Genética Médica
Servico de 3 11 0 14
Hematologia
Clinica
Servico de 0 11 0 11
Imunoalergologia
Servico de MFR 1 16 0 17
Servico de 18 37 1 56
Medicina Interna
Servico de 2 5 0 7
Nefrologia
Servico de 0 5 0 5
Neurofisiologia
Servico de 1 25 0 26
Neurologia
Servico de 1 9 0 10
Oncologia Médica
Servico de 3 19 0 22
Pneumologia
Servico de 1 22 0 23
Reumatologia
Unidade de AVC 1 0 0 1
Total 42 265 1 308
Unidade de Unidade de 7 7
Nutricao e Dietética Nutricao e
Dietética
Total 7 7
Total 120 2213 15 2348

A Unidade Autonoma de Gestao (UAG) de Urgéncia e Medicina Intensiva € a
mais visada.

O Servico de Ortopedia e Traumatologia é o servico mais visado da UAG de
Cirurgia e o Servico de Gastrenterologia € o mais visado da UAG de Medicina. O
Servico de Urgéncia Pediatrica é o servico mais visado do Hospital Pediatrico
Integrado e a Unidade de Ginecologia é o servico mais visado da Clinica da Mulher.

Do conjunto dos servicos nao clinicos os Servicos Financeiros, o Centro Médico
Ambulatério e o Servico de Operacoes Hoteleiras sao os mais frequentemente

visados nas reclamacoes.
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2.5 - Relacao entre as exposicoes e os profissionais

Tabela 8 - Profissionais visados

Tipo exposicdo

Profissionais visados: Total
Louvor |Reclamacdo |Sugestdo
Assistente Operacional 2 17 1 20
Assistente Operacional, Enfermeiro 1 0 0 1
Assistente Operacional, Enfermeiro,
- 5 0 0 5
Médico
Assistente Operacional, Enfermeiro, 1 0 0 1
Médico, Assistente Técnico
. Assistente Operacional, Médico, 2 0 0 2
Enfermeiro
Assistente Operacional, Médico, 1 0 0 1
Enfermeiro, Assistente Técnico
Assistente Operacional, Outro Pessoal 1 0 0 1
Concessionado, Médico, Enfermeiro
Assistente Técnico 0 76 1 77
Assistente Técnico, Assistente 1 0 0 1
Operacional, Enfermeiro, Médico
Assistente Técnico, Dirigente
- 1 0 0 1
Intermédio
' Assistente Técnico, Médico, 2 0 0 2
Enfermeiro
Assistente Técnico, Outro Pessoal 1 0 0 1
Assistente Técnico, Outro Pessoal
. 0 1 0 1
Concessionado
Dirigente Intermédio 1 329 9 39
Enfermeiro 7 130 0 137
Enfermeiro, Assistente Operacional, 1 0 0 1
Assistente Técnico, Médico
- Enfermeiro, Assistente Operacional, 8 0 0 8
Médico
Enfermeiro, Assistente Operacional, 1 0 0 1
Médico, Dirigente Superior
Enfermeiro, Dirigente Intermédio,
. 1 0 0 1
Médico
Enfermeiro, Médico 31 0 0 31
' Enfermeiro, Médico, Assistente 3 0 0 3
Operacional
Enfermeiro, Médico, Técnico
i s 1 0 0 1
Diagnostico e Terapéutica
Médico 20 1535 3 g 155
. Meédico, Assistente Operacional, 4 0 0 4
Enfermeiro
Médico, Assistente Técnico 1 0 0 1
Médico, Assistente Técnico,
. 1 0 0 1
Enfermeiro
10
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Médico, Dirigente Intermédio 1 0 0 1
Médico, Enfermeiro 17 4 0 21
Médico, Enfermeiro, Assistente
) 1 0 0 1
Operacional
Médico, Outro Pessoal 0 1 0 1
Membros Conselho de Administracao 0 1 0 1
Outro Pessoal 0 2 0 2
Outro Pessoal Concessionado 3 101 1 105
Outro Pessoal Concessionado, Médico 0 1 0 1
Técnico - Profissional 0 1 0 1
Técnico Diagnostico e Terapéutica 0 8 0 8
Técnico Superior 0 5 0 5
Técnico Superior de Salude 0 1 0 1
23
Total 120 2213 15 48
Os médicos sao os profissionais mais visados nas reclamacoes e nos elogios,
seguindo o padrao dos anos anteriores(1, 5).
2.6 - Cumprimento do prazo de resposta.
Grafico 5 - Cumprimento do prazo de resposta
Cumprimento do prazo de resposta-2016
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Quanto ao tempo de resposta as exposicoes (reclamacoes, sugestoes e
louvores), respondemos em 15 dias ou menos a 21,1% delas. As exposicoes
respondidas (todos os prazos) sao 64,8% do total das exposicdes apresentadas.
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Grafico 6 - Tempo mediano de resposta

Tempo mediano de resposta (dias): 2011-2016
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O tempo mediano de resposta sao 25 dias. Este tempo aumentou em 4 dias
comparativamente ao tempo do ano de 2015.
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Grafico 7 - Tempo mediano de resposta/numero de
exposicoes

Tempo mediano de resposta/ n.2 de exposicoes
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Comparando-se o tempo mediano com o nimero de respostas verifica-se que o
indice baixou de 1,2 em 2015 para 1,1 em 2016. De facto respondemos a menos
reclamacodes relativamente ao ano de 2015, mas verificou-se um aumento do seu
numero em 2016 (n= 2348) comparativamente ao ano de 2015 (n=1814).

2.7 - Relacao entre as reclamacoes e atividade assistencial

Grafico8 - Reclamacodes versus atividade assistencial
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Comparando a frequéncia das reclamacoes com os atos assistenciais, verifica-
se que por cada mil atos realizados, sao apresentadas 1,7 reclamacodes. Esta

proporcao aumentou relativamente ao ano de 2015 (1,4).
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3 - CONCLUSAO

Observa-se umaumento do numero de reclamacdes (n= 2213)
comparativamente com o ano de 2015 (n=1676) e consequentemente um aumento
dos diferentes tipos de problemas que estiveram na sua origem.

As causas das reclamacdes estao relacionadas com o tempo de espera para
atendimento médico nosServicos de Urgéncia, com a dispensa, isencao e pagamento
de taxas moderadoras e com a falta de cortesia nas relacées interpessoais. Estas
causas mantém sem variacoes importantes desde o ano de 2013 (1, 5, 6).

Quanto aos Servicos e profissionais visados, as exposicoes mantém o padrao
dos anos anteriores, ou seja, o Servico de Urgéncia Polivalente e o Servico de
Urgéncia Pediatrica tém o maior nimero de exposicoes e os médicos sao os
profissionais mais visados(1, 5-7). As manifestacoes de discordancia e insatisfacao
dos utentes (reclamacoes) estao relacionadas maioritariamente com a prestacao de
cuidados e sao causadas pelo tempo de espera para obter esses cuidados na
modalidadede urgéncia, consulta e hospital de dia.

O tempo mediano de resposta as reclamacoes aumentou 4 dias relativamente
ao ano de 2015. O objetivo era diminuir este tempo. Contudo, se se dividir o tempo
mediano de resposta pelo nimero de exposicoes em cada um dos anos de 2015 e
2016, verifica-se que a razaoindica uma diminuicao de 1,2 para 1,1. Significa que o
tempo mediano de resposta foi afetado pelo aumento do nUmero de exposicoes.

Este facto podera ter prejudicado a proporcao entre o nimero de reclamacoes
e 0 numero de atos assistenciais realizados. Em 2015 foi apresentada 1,4
reclamacoes por cada 1000 atos assistenciais e em 2016 1,7 reclamacoes por igual
numero de atos assistenciais.

No inicio de 2016, o correio eletronico foi usado para enviar as exposicoes
para os Servicos da Clinica da Mulher e para os Servicos de Cirurgia
Plastica,Estomatologia, Oftalmologia, Otorrinolaringologia, Neurocirurgia da UAG de
Cirurgia e Servicos de Operacdes Hoteleiras, de Aprovisionamento, de Instalacoes e
Equipamentos e Farmacéuticos. No conjunto, estes foram objeto de 375 exposicoes
que foram enviadas por correio eletrénico.

No final do ano de 2016 (novembro)foi interrompido o envio para os Servicos
da UAG de  Cirurgia (Cirurgia Plastica,Estomatologia, Oftalmologia,
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Otorrinolaringologia, Neurocirurgia) devido a anomalias nos enderecos do correio
eletroénico e dificuldades de gestao do correio.

No inicio do ano de 2017 iniciou-se o envio por correio eletronico das
exposicoes para a UAG de Urgéncia e Medicina Intensiva que representou em nimero
no ano de 2016, 887 exposicoes.

No ano de 2017prosseguir-se-a com a melhoria dos resultados relativos aos
objetivos enunciados: Reduzir o tempo de resposta as exposicoes e aumentar o

seuenvio por correio eletrénico.

CHSJ, 12 de fevereiro de 2017

A equipa do GC
Palmira Vale - Assistente Técnico
Carla Oliveira - Técnica Superior

David Costa - Técnico Superior
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