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I. Sintese (Sumadrio Executivo)

A Unidade Local de Saude do Norte Alentejano, EPE, (doravante “ULSMA, EPE") elabora o seu Relatério de Governo
Societdrio em respeito pelas normas legais e requlamentares vigentes, procurando observar as melhores praticas e
recomendagdes.

0 presente Relatorio de Governo Societdrio respeitante ao exercicio de 2018, foi elaborade, em conformidade com o
Manual para a Elaboracao do Relatdrio do Governo Societdrio 2018, legislacao aplicivel ao Setor Publico Empresarial,
normas que institui a ULSNA, EPE com as recentes atualizagdes introduzidas pelo Decreto-Lei 12/2015 de 26 de janeiro
e, de uma forma subsididria, com o enquadramento legal do Codigo das Sociedades Comerciais.

Assim, o presente Relatério foi desenvolvido em integral cumprimento das instruciies para a prestacao de contas
referente a 2018, emanadas pela Direcdo-Geral do Tesouro e Finangas (DGTF).

A Unidade Local de Saude, EPE estruturou o seu relatorio de governo societdrio realcando, por um lado, aquilo que se
consideram as melhores praticas, quer, por outro lado, com as circunstancias da sua atividade e os desafios a que tem
de dar resposta e, na sequéncia, vem implementando um conjunto de medidas que, globalmente, tém tido como
principais objetivos reforcar os sistemas internos de controlo e de fiscalizacao, ampliar a transpaiéncia, fornentar a
participacao dos cidadaos na vida da empresa e garantir a criacdo sustentada de valor para este.

0 presente documento descreve as politicas e as praticas em matéria de governo societdrio adotadas, fornecendo ainda
uma avaliacao qualitativa das mesmas por comparagao com as boas praticas elencadas pela Unidade Técnica de
Acompanhamento e Monitorizacdo do Setor Publico Empresarial,
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Il. Missao, Objetivos e Politicas

A Missao da ULSNA, EPE consiste em promover o polencial de todos os cidadaos, através do formento da saude e da
resposta a doenca e incapacidade, garantindo a qualidade dos servicos prestados, a tutela da dignidade humana e a
investigacao permanente na procura continua de solucdes que reduzam a morbilidade e permitam obter ganhos em
saude.

A Visao da ULSNA, EPE consiste em constituir uma imagem de exceléncia no atendimento dos cidadaos, na ligacio a
comunidade, na criacdo de parcerias, na investigacao permanente e no impacto das atividades desenvolvidas.

A ULSMA, EPE rege-se pelos sequintes Valores:

a) Respeito pela dignidade e direitos dos cidadaos;
b) Exceléncia técnica:

t) Acessibilidade e equidade dos cuidados;

d) Promocao da qualidade;

e) Etica, integridade e transparéncia;

f) Motivacao e atuacao pro-ativa;

g) Melharia continua;

h} Trabalho de equipa;

i} Respeilo pelas normas ambientais.

Para uma estrutura da dimensao da ULSNA, EPE poder dar resposta as necessidades de saide da populacio do distrito
de Portalegre deve ter sempre presente o seu dimensionamento estratégico que traduza uma maior eficiéncia técnica
e economica.

Neste ambito, foram tracados os seguintes eixos estratégicos de atuacdo em 2018 em consonancia com o seu
planeamento estratégico 2017 /2019:

Eixo1. Reforma Hospitalar;

Eixo 2. Otimizacao dos recursos existentes;

Eixo 3. Politica de qualidade e sustentabilidade ambiental;

Eixo 4. Complementaridade e articulacdo cuidados de satde no ambito de referéncia da ULS;
Eixo 5. Sistemas de informacado de apoio a pratica clinica e gestao;

Eixo 6. Imagem estrutural de referéncia;

Eixo 7. Governacao Clinica;

Eixo 8. Racionalizacao e melhoria da eficiéncia da organizagao;

De acordo com o previsto no Decreto-Lei da sua criagao, as atribuicoes da ULSNA, EPE que constam do seu requlamento
interno, sdo fixadas anualmente de acordo com a politica de saide a nivel nacional e regional e com os planos
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estratégicos superiormente aprovados e sdo desenvolvidas através de contratos-programa, em articulacio com as
atribuicdes das demais instituicoes do sistemna de sadide.

Assim, no regulamento interno da ULSNA, EPE foram definidos os sequintes objetivos para o desenvolvimento da sua
atividade:

= Contribuir para a obtencao de ganhos em satde na populaco;

~ Promover a vigilancia da saide, a prevencao, o diagndstico, o tratamento da doenca e a reabilitacdo, atraveés
do planeamento e da prestacao de cuidados, bem como do desenvolvimento de atividades especificas dirigidas
globalmente ao individuo, a familia, a grupoes especialmente vulneraveis e a comunidade:

~ Atingir a plena integracdo sistémica, estrutural, vertical, funcional, clinica, financeira e normativa da
organizacao;

~ Garantir a humanizacao dos cuidados e os direitos dos utentes;

~ Melhorar o acesso e a adequacao da oferta de servicos;

~  Melhorar a eliciéncia lécnica e economica;

~  Melhorar a qualidade dos cuidados e da organizacao dos servicos;

~ Valorizar o capital humano, assegurando a formacao continua aos seus profissionais.

No prossequir do projeto ULSMA, continuou-se a definir em complemento aos acima referidos, como objetivos
operacionais para o triénio 2017-2019;

~ Ao nivel assistencial: passar a gerir em comum as capacidades disponiveis das unidades integradas, por um
lado, melhorando a complementaridade assistencial e, por outro, resolvendo insuficiéncias de rentabilizacio
de recursos;

~ Ao nivel da organizacional e da gestao: diminuir os custos de exploracao em consequéncia da concentracao de
sefvigos, obtencao de economias de escala e multiplicacao dos mecanismos de articulagao entre os hospitais.

Em lermos de estrulura organizacional, a ULSNA, EPE tem os sequintes drgaos sociais:
~ Conselho de Administracao
» Conselho Fiscal
~ Conselho Consultiva

Sdo integrantes do Conselho de Administracao, a Direcao Clinica Hospitalar, a Direcao Clinica dos Cuidados de Saude
Primarios e a Direcdo de Enfermagem. Junto destas direcdes existem orgaos de apoio que assumem a forma de
Comissoes de Apoio Técnico.

A area assistencial é constituida pela Area de Cuidados de Saide Primarios e pela Area de Cuidados de Satde
Hospitalares.

A Area de Cuidados de Satide Primarios é composta por um Departamento, cuja nomenclatura institucional integra a
tipologia ACES e que convencionou nomind-lo Departamento do Agrupamento de Centros de Satde de Sio Mamede,

A Area de (uidados de Salde Hospitalares encontra-se, igualmente, organizada em Departamentos que compreendem
servicos e unidades funcionais homogéneas que, em estreita articulacdo, promovem a satisfacdo das necessidades e a

prossecucao de objetivos comuns.
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0 cumprimento dos objetivos gerais dos hospitais da ULSNA, EPE sao avaliados no ambito do estabelecido no Contrato-
Programa da instituicao e os respetivos acordos modificativos, detendo esta avaliacdo duas componentes distintas,
Produgdo Contratada e Objetivos de qualidade e eficiéncia regionais e nacionais.

Os objetivos de qualidade e eficiéncia regionais e nacionais compreendem a atividade assistencial, orcamento
econémico e os objetivos regionais (definidos pela ARS), raduzindo-se num indice de desempenho global (IDG) que
reflete o grau de cumprimento dos objetivos no seu todo.

A producao contratada é avaliada por linha de producao, tendo em vista aferir o cumprimento da instituicao, através
da aposicao do nomero de episadios realizados face a meta contratualizada.

Quadro | - Atividade Assistencial
Produgdo 2018 2017 Meta 2018

GDH's Intevnamento

GOH Médicos 5,703 6,166 6029
GOH Cindigicos 1.970 200 raaq
Consultas Externas 100L375 98.601 96,158
Urgéncia (alendim.) 01.386 B8.186 B2.847

GOH's Ambulatonio
GOH Medicos 1.734 1.726 1.700

GDH Cirdrgicos 1.537 2.540 2.700

Mo quadro acima estao retratadas as diversas linhas de producao, onde se pode observar as diferencas em relacao ao
contratualizado 2018.

Nas diferentes linhas de producao, verificaram-se algumas diferencas em relacao as metas negociadas no contrato-
programa 2018. No internamento, € em resultado da diminuicao do nimero de doentes saidos em 2018, o numero de
GDH médicos resultantes ficou abaixo do valor homdlogo, assim como do valor negociado.

0s GDH's cirdrgicos, com recurso a internamento, apresentaram um valor inferior quando comparados com o homdlogo,
e um valor de significativamente abaixo do contratualizado.

Relativamente ao ambulatorio, verifica-se que a atividade realizada e que resultou em GOH's médicas foi em linha com
o valor contratualizado, em contrapartida os cirdrgicos registaram um valor abaixo em cerca de 6%.

A atividade na consulta externa apresentou um valor ligeiramente superior ao homdlogo, tendo-se situado
aproximadamente 4% acima do contratualizado.

Relativamente aos atendimentos na Urgéncia, apresenta valores inferiores ao negociado e ao periodo homélogo.
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MNa ULSMA, E.P.E., no final do ano 2018 o Indice Global de Desempenho registado cifrou-se em cerca de 93,24%. De
referir que se trata de um valor provisdrio, na medida em que existe um conjunto de indicadores para os quais ndo
existemn dados do final do ano disponiveis, sendo estes de ambito nacional, isto é, consideram todos os utentes da
ULSNA, independentemente da unidade hospitalar em que foram prestados os cuidados.

0s objetivos associados ao Desempenho Econdmico-Financeiro e Cuidados de Saide Primarios foram os que registaram
a maior taxa de execucao, conforme se pode verificar no quadro n.® XXI do capitulo F, do presente relatério.

Relativamente aos objetivos associados aos Cuidados Hospitalares a média da taxa de cumprimento, cifrou-se 87,8%,
lendo sido nos objelivos regionais em que se verificou a taxa de execurdo mais reduzida.
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IIl.  Estrutura de capital

A Unidade Local de Saude do Norte Alentejano, EPE, & uma empresa publica detida a 100% pelo Estado, constituida de
acordo com o Decreto-Lei n.° 50-B/2007, de 28 de fevereiro, com as alteracBes introduzidas pelo Decreto-lei 12,/2015
de 26 de janeiro e mais recentemente pelo Decreto-lei 18/2017, de 10 de marco.

De acordo com o consagrado, a sociedade rege-se pelo seu diploma de constituicao, pele regime juridico do Sector
Empresarial do Estado (Dec. Lei n.° 300,/2007, de 23 de agosto) e pela lei reguladora das sociedades comerciais, isto @,
pelo Cadigo das Sociedades Comerciais.

Com base no Decreto-Lei n.* 50-B/2007, o Hospital Doutor José Maria Grande de Portalegre, o Hospital Santa Luzia de
Elvas e a Sub-Regido de Saide de Portalegre foram transformados na Unidade Local de Saude do Norte Alentejano, EPE,
com a transferéncia dos ativos e passivos para a nova entidade.

0 Capital Social subscrito, totalizava a 31 de Dezembro de 2018, o montante de 35.920.000 €. estando integralmente
realizado.

0 Capital Social da empresa é detido a 100% pelo Estado.

Com base na resolugao do Conselho de Ministros n.® 116,/2008, de 23 de Julho, foi atualizado o calenddrio de dotacdes
do Capital Estatutario da Unidade Local de Saude do Norte Alentejano, conforme despacho conjunto dos Ministérios das
Financas e da Administracao Publica e da Satde de 28 de agosto de 2008.

Nao foram emitidas quaisquer agdes que componham o Capital Social da ULSNA, EPE

A ULSNA, EPE nao tem conhecimento de qualquer acordo parassocial que possa restringir a estrutura de capital ou
qualquer outro tipo de restricao a esta Unidade.

IV. Participacdes Sociais e Obrigacoes detidas

A ULSNA, EPE nao detém participacoes sociais e obrigacdes noutras entidades pelo que, relativamente a este capitulo,
ndo sao aplicaveis as limitacdes decorrentes do C6digo das Sociedades Comerciais nem as previstas no n.? 1 do artigo
44 do Decreto-Lei n.” 133,/2013 de 3 de outubro.

A ULSNA, EPE e associada da SUCH - Servico de Utilizacdo Comum dos Hospitais.
0s membros dos drgaocs de administracao e fiscalizacao nao detém obrigacbes ou acdes.

Nao existem relacoes de natureza comercial entre os titulares de participacoes e a ULSNA, EPE.
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V. Orgdos Sociais e Comissdes

A. Modelo do Governo

Nos termos do Decreto-lei n® 18/2017 de 10 de Fevereiro, a Administracio e Fiscalizacao da ULSNA, EPE esta
estruturada sequndo o modelo de governo constituida por:

*Conselho de Administiacao

‘Conselho Fiscal

Conselho Consultivo

0 Conselho Consultivo que ainda nao se encontra nomeado.

Este era o modelo existente em 2018 de acordo com estatutos (Anexo Il ao Decreto-Lei n®. 18/2017 de 10 de fevereiro).

B. Assembleia Geral
A ULSNA, EPE nao tem assembleia geral prevista nos seus estatutos.
C. Administracao e Supervisao

0s membros do conselho de administracao da Unidade Local de Sadde do Norte Alentejano, E. P. E., sao nomeados por
resolugao do Conselho de Ministros, sob proposta do membro do Governo responsavel pelas dreas das financas e da
saude, para um mandato de trés anos, renovavel por iguais periodos, nos termos do disposto nos artigos 5° e 12¢ dos
Estatutos constantes do anexo Il do Decrelo - Lei n.° 18/2017, de 10 de Fevereiro, no artigo 15° do Decreto - Lei n.*
558/99, de 17 de dezembro, alterado pelo Decreto - Lei n.° 300/2007, de 23 de agosto, e pelas Leis n.™ 64 -A/2008,
de 31 de dezembro, e 55-A,/2010, de 31 de dezembro, e no n.” 2 do artige 13.° do Decreto-Lei n.® 71/2007, de 27 de
marco, alterado e republicado em anexo ao Decreto-Lei n.° 8/2012, de 18 de janeiro e retificado pela Declaracao de
Retificacdo n.” 2/2012, de17 de 25 de janeiro.

Fixado pelo Despacho Conjunto do MEF e SES n.° 15.477,/2007, de 22 de junho, que classificou esta entidade no Grupo
B Mivel 3.
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Quadro Il - Mandato de 01/01/2018 a 31/12/2018
Mandata Designagda OPRLD
Cargo N
{inicio - Fim) Da. Data Entidade ragadosa
017-2019 Presidente 01, Jodo Manoel da Sifva Moura dos Reis ULSNa, EPE DESTING
2017-2019  Vogal Executive bl T";T;'; Rocha Granco Almcida el ULSMA, EPE DESTING
Resolucdo W&

017-2019  Vogal Execulive Du. Joaquim Filomena Duaite Atadjo “;';m OR04L200T i sam, Ep DESTING
W1T-2019 vagal {Dirctar Clinico) Do’ Vera Maria Saigo Estolo
0172019 Vogal (Enfermeira Direnar) Enl. Artur Manye] Caretas Lopes ULSMA, EPE DESTING

SINTESES CURRICULARES
Mandato de 01/01/2018 a 31/12/2018

Jodo Manoel da Silva Moura dos Reis

al

b)

Medico, assistente graduado sénior da especialidade de Medicina Geral e Familiar

HABILITACOES LITERARIAS

Licenciatura em Medicina pela Faculdade de Medicina da Universidade de Lisboa em 1979; Inscrito no Colégio da
Especialidade de Medicina Geral e Familiar da Ordem dos Médicos; Curso de pas- -graduacao em Direito da Biogtica
da Faculdade de Direito da Universidade de Lisboa; Curso do PADIS — Programa de Alta Direcao de Dirigentes da
Saude da Escola de Diregao e Negacios; Curso de Alta Direcao em Gestao de Unidades de Saide para Gestores do
Instituto Superior de Ciéncias Politicas da Universidade de Lisboa.

EXPERIENCIA PROFISSIONAL

Chefe de Servico da Carreira de Medicina Geral e Familiar a exercer na UCSP de Estremoz; Diretor do Centro de Satde
de Estremoz de 1988 a 1997; Autoridade de Satide Substituta do concelho de Estremoz de 1988 a 2000; Coordenador
do Setor de Planeamento e Controle de 1985 a 1997; Coordenador do Setor de Cuidados Personalizados de Salde
de 1983 a 1988; Coordenador Concelhio de Doencas Cardiovasculares e Hipertensao de 1985 a 1997; Coordenador
Concelhio do Projeto Vida; Membro do Grupo Executivo do Projeto SINUS (Projeto de Informatizacdo das Unidades
de Saude nos Cuidados de Saide Primdrios); Membro do Grupo de Missao dos Cuidados de Satde Primdrios (1 e 2)
para a Reforma dos Cuidades de Saude Primarios; Acompanhamento e ensino de cuidados de saude primarios a
alunos do curso superior de medicina e do curso superior de enfermagem a realizar estagios no Centro de Satde de
Estremoz; Membro da Comissao Paritdria da Avaliagao da Carreira Médica nos regimes de CIT e RCTFP; Membio do
Grupo de Trabalho para a criacdo das Unidades de Saide Familiar tipo C. Presidente do Conselho Diretivo da
Administracao de Regional de Saide do Algarve de 4 de novembro de 2013 a 28 de fevereiro de 2017.

Outras atividades

Membro do Secretariado Nacional do Sindicato Independente dos Médicos: Membro da Comissio Tripartida para o
acompanhamento e verificacao do acordo efetuado entre o Ministério da Satde e Sindicatos: Formador da ARS do
Alentejo em cursos dirigidos a médicos, enfermeiros e administrativos; Elaboracao e execucao de alguns trabalhos
sobre cuidados de satde primarios com comunicagdes em palestras, jornadas e congressos; Realizacao, organizacao
e participacdo em varias sessoes, debates e coldquios sobre temas de promogae de salde, estilos de vida, ecologia,
higiene, toxicodependencia e planeamento familiar no concelho de Estremoz; Voluntario da Unidade de Socorro de
Estremoz da Cruz Vermelha Portuguesa desde 1983; varias participacdes como presidente de jori e vogal em
concursos para Assistente de Medicina Geral e Familiar; frequéncia de varios cursos de formacao em dreas medicas,
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de planeamento e gestao, Modernizagao administrativa, jornadas e congressos médicos; Membro de varios grupos
de debate/discussao sobre Medicina Geral e Familiar, com iniciativas publicadas na imprensa médica escrita e
virtual.

Joaquim Filomeno Duarte Aratjo

- Administrador Hospitalar de 2.7 classe.

a) HABILITACOES LITERARIAS
Licenciatura em Direito pela Faculdade de Direito da Universidade Classica de Lisboa, concluida em 15 de outubro
de 1987,
Curso de pos-graduacao universitaria de caracteristicas profissionalizantes em Administracao Hospitalar na Escola
Macional de 5aude Publica de Lisboa, entre 02 de outubro de 1993 e 06 de maio de 1994,

b) EXPERIENCIA PROFISSIONAL
Integrou como Administrador Hospitalar, entre 01 de junho e 30 setembro de 1994, o Grupo de Trabalho do Projeto
Europeu Costaim na Administracdo Regional de Saude de Lisboa e Vale do Tejo. Desenvolvido em conjunto com
outros paises europeus (Franca, Grécia e Espanha), teve como suporte experimental os Hospitais de S. Francisco
Xavier (Lisboa) e Reynaldo dos Santos (Vila Franca de Xira) e com o apoio técnico especializade em sistemas de
informacao da empresa Nova Base S. A
Em 08 de agosto de 1994, ingressou como Administrador Hospitalar de Area no Hospital de Curry Cabral — Lisboa,
entre esta data e 31 de agosto de 1995,
Colocado em 01 de setembro de 1995, no Hospital de 5. Pedro em Vila Real como Administrador Hospitalar de 4°
Grau, entre esta data e 31 de agosto de 1996, por concurso externo de ingresso, publicado no Diario da Republica
n.® 126, 2.* série de 31 de maio de 1995.
Integrou em 02 de maio de 1996 o Grupo de Trabalho para a Elaboracdo da Carta de Equipamentas de Satide (GTCES),
tendo sido destacado para o Gabinete do Secretario de Estado da Saude, por Despacho n.® 170/96 de 02 de maio
de 1996 de 5. Exa. a Ministra da Satude, publicado no Didrio da Republica, 2. Série, n.° 123 de 27 de maio de 1996
e Despacho de destacamento n.” 13,/96 de 20 de maio de 1996,
Por proposta do Conselho de Administracao do Hospital de Curry Cabral e sem prejuizo da sua atividade no GTCES,
foi colocade em 16 de setembro de 1996 neste hospital como administrador hospitalar do 4° grau, tendo por
Despacho de 23 de setembro de 1996 da Diretora do Departamento de Recursos Humanos da Saiide.
No ambito do Grupo de Trabalho da Task Force Ano 2000 do Ministério da Salde designada para a resolucao da
problemadtica associada ao “Millennium bug” por Despacho 03 de junho de 1998, de S. Ex.a o Secretario de Estado
da Salde, iniciou a colaboracdo com a SubTask Force Ano 2000 (STFA2000), sendo nomeado responsavel pela
coordenacdo das atividades do grupo.
Por Despacho n.® 4390/99 de 29 de janeiro de 1999 de 5. Exa. o Secieldrio de Estado da Sadde, publicado no Didrio
da Republica, 2.* Série, n.? 51 de 02 de marco de 1999, foi nomeado assessor no gabinete do Secretario de Estado
da Saude
Com a reformulagao operada no Grupo de Trabalho da Task Force Ano 2000 do Ministério da Sadde (TFA2000) e a
extincao da STFA2000, passa a fazer parte desta comissao mantendo as fungées que ja vinha desempenhando neste
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ultimo, por Despacho n.® 10150/99, de 29 de abril de 1999, de S. Ex.” o Secretdrio de Estado da Saude publicado no
Didrio da Republica, 2.* Série, n. 120 de 24 de abril.

Apos o regresso a Portugal, iniciou, a 31 de janeiro de 2005, fungdes como Administrador Hospitalar, no
Departamento de Recursos Humanos da Satde do Ministério da Salide tendo desempenhando funcdes de assessoria
juridica na Divisao de Planeamento e Estudos.

A partir de 15 de junho de 2005 integrou, por proposta da Administracio Regional de Salde de Lisboa e Vale do
Tejo, a Agéncia de contratualizacdo por Despacho de 15 de junho de 2005 do Presidente da Administracao Regional
de Saude de Lisboa e Vale do Tejo.

Por proposta da Administracao Regional de Sadde do Alentejo, integrou por Despacho n.® 16 603/2005, de 08 de
julho, dos Ministros de Estado e das Financas, publicado no Didrio da Republica, 2.2 Série, n.° 146, de 01 de agosto,
o Conselho de Administracdo dos Hospitais de Portalegre e Elvas, como Vogal Executivo.

Por proposta da Administracdo Regional de Saude do Alentejo, integrou por Despacho n.® 6 426/2007, de 01 de
margo, dos Ministros de Estado e das Financas, publicado no Didrio da Republica, 2.* Série, n.® 64, de 30 de marco,
o Conselho de Administracao da Unidade Local de Saude do Norte Alentejano, E. P. E., como Vogal Executivo.

Por proposta da Administracao Regional de Saide de Lisboa e Vale do Tejo, integrou por Despacha n.® 10 545/2009,
de 16 de abril, dos Ministros de Estado e das Finangas, publicado no Didrio da Republica, 2.7 Série, n.2 79, de 23 de
abril, o Conselho de Administracao do Hospital Distrital de Santarém, E. P. E., como Vogal Executivo.

EXPERIENCIA DF TRABALHO INTERNACIONAL

Em 10 de junho de 1998 e setembro de 1999, é convidado a participar como consultor no Projeto de assisténcia
técnica ao Ministerio da Saude da Republica da Armeénia, para a realizacao de um estudo de Racionalizacao de custos
e organizacao de hospitais no ambito do programa SATAC 1l apoiado pelo Banco Mundial.

A partir de janeiro de 2001 desenvolveu a sua atividade como Administrador Hospitalar em Angola, Provincia de
Cabinda, integrado num projeto de cooperacdo na drea da saude entre o Grupo Espirito Santo e o Governo da
Provincia desempenhando as fungoes de Diretor do Projeto de Saude no Hespital Central de Cabinda sendo nessa
medida o responsavel da equipa de técnicos expatriados afetos aquela instituicao e centralizando a sua atuacao em
areas que passaram pelo planeamento e organizacao de servicos, pela implementacdo da remodelacao,
modernizacdo e adaptacdo das infraestruturas, quer fisicas e quer técnicas e dos equipamentos, pelo
aperfeicoamento cientifico e técnico dos profissionais de saude:;

Entre abril de 2002 e janeiro de 2005, inserido no mesmo projelo de cooperacao referenciado no ponto anterior,
passou a desenvolver a sua atividade na Provincia do Zaire tendo sob a sua responsabilidade a gestao da equipa do
Projeto de Saude dos Hospitais Provincial do Zaire e Municipal do Soyo. Além das atribuicdes mencionadas, refira -
se 0 trabalho realizado na programacdo, remodelacao e abertura de diversos hospitais da Provincia de que se
destacam o Provincial do Zaire em M'Banza -Kongo e a Maternidade /Hospital Municipal do Noqui.

CONFERENCIAS, PALESTRAS £ COMUNICACOES REALIZADAS

Participou na conferéncia subordinada ao tema “Custos da Infecao Hospitalar” efetuada no ambito do simpésio sobre
«Infecdo Hospitalar — Contextos e Praticas» realizada em Vila Real, Aula Magna da Reitoria da Universidade de Tids
-05 -Montes e Alto Douro, nos dias 09 e 10 de fevereiro de 1995, organizado pelo Departamento de Enfermagem
de Saude Mental e Comunitdria da Escola Superior de Enfermagem de Vila Real; 6.2 — Participou na palestra
conjunta, com a duragdo de uma hora e trinta minutos, subordinada ao tema “Carta de Equipamentos de Satde”
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efetuada no ambito do painel sobre «Equipamentos de Saude», realizado em Coimbra, no Anfiteatro do Hospital
Geral do Covoes, no dia 19 de marco de 1997, organizada pela Associacao de Técnicos de Engenharia Hospitalar
Portugueses (ATEHP). Colaborou, em 30 de marco de 1998, no ensino do médulo de “Gestao em Saude Internacional
do IV Curso de Salde Internacional” da Universidade Nova — Instituto de Higiene e Medicina Tropical, para uma aula
com a duracao de 3 horas subordinado ao tema «Manutencao de Equipamentos de Salde: Perspetiva do Gestors:
6.4 — Colaborou, em 26 de margo de 1999, no ensino do médulo de "Gestao em Saude Internacional do V Curso de
Saude Internacional’ da Universidade Mova — Instituto de Higiene e Medicina Tropical, para uma aula com a duracao
de 3 horas
e) |OUVORES F PREMIOS

Elogio conjunto concedido ao grupo de trabalho da Carta de Equipamentos da Saide prestado por 5. Ex.® a Ministra
da Salde, através de Despacho n.® 4388/99 de 01 de fevereiro de 1999, de S. Ex.* a Ministra da Sadde publicado
no Didrio da Republica, 2.2 Série, de 02 de marco de 1999,

Ana Amélia Rocha Branco Almeida Ceia da Silva Tavares

- Administradora Hospitalar

d) HABILITACOES LITERARIAS £ PROFISSIONAIS
Licenciatura em Economia pela Faculdade de Economia da Universidade de Coimbra (07 /2007) e pas-graduacan em
Administracao Hospitalar na Escola Nacional de Satde Publica da Universidade Nova de Lisboa (05/2013)

b) EXPERIENCIA PROFISSIONAL
Adjunta para a gestao do Departamento dos Cuidados de Salide Primdrios e do Departamento da Mulher e da Crianca
da Unidade Local de Saide do Norte Alentejano, E. P. E. (Desde abril de 2015 por Deliberacao de 14 de maio de
2015 do Conselho de Administracao da ULSNA, EPE);
Membro do Grupo de Trabalho do Observatdrio Regional de Saude e Observatdrio Local de Saude da Unidade Local
de Saude do Morte Alentejano, E. P. E. (Desde julho de 2014); Responsavel da Unidade de Apoio a Gestao do
Agrupamento de Centros de Salde 5. Mamede da Unidade Local de Saide do Morte Alentejano, E. P. E., apés a
unificacao dos dois Agrupamentos de Centros de Salde existentes até entao — o ACES Caia e o ACES 5. Mamede (17
de maio de 2012); Responsdvel da Unidade de Apoio a Geslao do Agrupamento de Centros de Satde 5. Mamede da
Unidade Local de Saude do Norte Alentejano, E. P. E. (17 de marco de 2010); Elemento do Gabinete de Planeamento
e Controlo de Gestao da Unidade Local de Satde do Norte Alentejano, E. P. E., durante este periodo desempenhou
funces de Gestora de Area no Departamento de Medicina, no Departamento da Mulher e da Crianca e de alguns
Servicos de Apoio, nomeadamente o Servico de Esterilizacao, o Servico Social e a Equipa de Gestao de Altas — RNCCI.
{11 de junho de 2011);
Estagio Profissional na Empresa de Contabilidade Azul Conta, Lda. no Crato. (margo 2008); Colaboradora da Empresa
Prisma Consultores de Gestdo, Lda. de Lisboa para a realizacao de questiondrios sobre as atividades econdmicas a
empresas do Distrito de Portalegre.

Vera Maria Sargo Escoto

- Meédica, assistente graduada sénior da especialidade de medicina interna
d) HABILITACOES LITERARIAS E PROFISSIONAIS
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Licenciatura em Medicina pela Faculdade de Ciéncia Médicas da Universidade Nova de Lisboa, Pds-graduacao em
Gestao Estrategica de Unidades de Saude, Curso de migracao da ICD — 9 para ICD -10 (2016), Competéncia em
Codificacao Clinica, Dimensao Comportamental em Auditaria e Especializacdo em Gestao de Unidades de Saude.

b) EXPERIENCIA PROFISSIONAL
Diretora de Departamento das Especialidades Médicas da Unidade Local de Saide do Norte Alentejano, E. P. E., ainda
em funcoes, bem como Diretora dos Servicos de Medicina Interna dos Hospitais de Portalegre e Elvas da
Unidade Local de Saude do Morte Alentejano, E. P. E.,
2015 -2017; Adjunta da Direcao Clinica da Unidade Local de Saide do Norte Alentejano, E. P. E. e Auditora Interna
da Codificacao Clinica da Unidade Local de Saude do Norte Alentejano, E. P. E., 2007 assim como Adjunta da Direcdo
do Servico de Medicina Interna, Ala Direita, do Hospital de Elvas,
2013 -2015; Diretora do Servico de Urgéncia, SUB Elvas Unidade Local de Satde do Norte Alentejano, E. P. E., 2009
a 2015, bem come Auditora Interna da Triagem de Manchester, 2007 até 3 data atual. Adjunta da Direcao Clinica
para a Area da Urgéncia do Hospital de Elvas, 2000 -2002, como também Diretora do Servico de Urgéncia do Hospital
de Elvas, 1999 -2002 e Diretora da Unidade de Cuidados Diferenciados do Servico de Urgéncia do Hospital de Santa
Luzia de Elvas, 1999-2002;

¢} ATIVIDADE FORMATIVA
Formadora em codificacao clinica — I€D 10 (11/2016), Formadora da Faculdade Medicina de Badajoz, Formadora da
ACSS/Universidade Nova de Lisboa, Formadora do Curso de Suporte Imediato de Vida, Tutoria de médicos do
Internato de Formacao Especifica de Medicina Interna, Formadora em codificacdo clinica — 1CD 10 (11/2016) e
integrou o grupo do Estudo Nacional dos Eventos Adversos em Hospitais Portugueses, da E.N.5.P; Membro da Ordem
dos médicos (28832), Sociedade Portuguesa de Medicina Interna, Sociedade Portuguesa de Hidatologia (s6cia
fundadora), Sociedade Internacional de Hidatologia, Associacao Portuguesa dos Médicos de Carreira Hospitalar,
Mucleo de Medicina Interna dos Hospitais Distritais (sacia fundadora), Seciedade Extremena de Medicina Interna e
Sociedade Portuguesa de diabetologia.

Artur Manuel Caretas Lopes
-~ Enfermeiro Chefe do mapa de pessoal da Unidade Local Saide do Norte Alentejano, EPE.
a) HABILITACOES LITERARIAS F PROFISSIONAIS
Licenciatura em Enfermagem. Especialista em Enfermagem de Sadde Mental e Psiquidtrica. Mestre em Ecologia

Humana. Curso de Especializacao do 2.° ciclo de estudos conducente ao Grau de Mestre em Gestdo de Unidades de
Saude.

b) EXPERIENCIA PROFISSIONAL
Enfermeiro Chefe desde 1996. Atualmente na unidade de cuidados intensivos do Hospital Dr. josé Maria Grande —
Portalegre. Experiéncias anteriores nos servicos de medicina, urgéncia, bloco operatério, obstetricia/ginecologia e
psiquiatria. Entre junho de 2006 e agosto de 2010 desempenhou, em regime de substituicao interina, as funcdes de
enfermeiro supervisor do Hospital Dr. josé Maria Grande.
Enfermeiro responsavel do departamento de cirurgia da unidade local de salide do norte alentejano entre 2011 e
2015. Integrou desde marco de 1996, e durante dez anos, a comissao de ética do Hospital Dr. José Maria Grande.
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Representante da ordem dos enfermeiros no conselho regional de saide mental — Regido do Alentejo, no mandato
1999,/2003.

Presidente da comissao de especialidade em enfermagem de sadde mental e psiquidtrica e, por ineréncia, membro
do conselho de enfermagem da ordem dos enfermeiros no quadriénio 2004/2007. Representante da ordem dos
enfermeiros na comissao nacional de satide mental no quadriénio 2004,/2007. Pertenceu a comissdes técnicas de
avaliacdo e a comissoes paritarias, como representante dos enfermeiros, no ambito da avaliacao do desempenho.
Foi por diversas vezes membro efetivo de juris de concurso para ingresso na carreira de enfermagem, para acesso
a categoria de enfermeiro chefe e para a constituicdo de contratos individuais de trabalho. Fez parte de grupos de
trabalho no ambito da melhoria continua da qualidade, da melhoria dos cuidados no servico de urgéncia,
regulamentacac de servicos e da organizagdo de eventos formativos de cardter cientifico, no ambito da
enfermagem.

COMPOSICAO E FUNCIONAMENTO DO CONSELHO DE ADMINISTRACAD

0 Conselho de Administragao € composto pelo Presidente e por um maximo de quatro vogais que exercem funcdes
executivas, incluindo até dois diretores-clinicos um enfermeiro-diretor, designados pelo Ministro da Saide e das
Financas, por um periodo de trés anos.

0 Conselho de Administracdo ¢ designado pelos Ministros da Saude e das Financas, por um mandato com a duracao de
trés anos, renovavel alé ao maximo de trés renovagdes consecutivas, nos termos dos estatutos anexos ao D. L. n.® 50-
B/2007, de 28 de fevereiro, com as alteragdes que Ihe foram introduzidas pelo D. L. n.° 12,/2015, de 26 de janeiro.

Nao existern quaisquer relacbes com os seus fornecedores, clientes, instituicoes financeiras ou quaisquer outros
parceiros de negdcio, suscetiveis de gerar conflitos de interesse, conforme declaracoes anexas ao presente relatorio.

Nao existem relacoes familiares, profissionais ou comerciais, habituais e significativas entre os membros do Conselho
de Administracao, dos orgaos de fiscalizacao com o acionista.

0 Conselho de Administracao procedeu a delegacao de competéncias, publicada através da Deliberacao (extrato) n.®
1049/2018, Didrio da Republica, 2.* série, N.° 187 em 27 de Setembro de 2018, que anexamos.

0 Conselho de Administracao retine semanalmente, com a presenca de todos os seus membros, excetuando as situagdes
de faltas devidamente justificadas de algum dos seus membros, abaixo indicamos as reunides do exercicio de 2018

Quadro I
Nome Reunides previstas Reunides Reunides
agendadas assistidas
Oi. Joao Manoel Silva Moura dos Beis - Presidente 44
Dr. joaguim Filomeno Duarte Araujo - Vogal | 42
Dr*. Ana Amélia Rocha Branto Almeida Ceia da Silva Tavares - Vogal 52 52 4
D', Veta Maria Sargo Escolo - Diretor Clinico_ 46
Enl. Artur Manuel Carelas Lopes - Enfermeirg Direlor ] | 46

0s membros do Conselho de Administragdo nao exercern em simultaneo, cargos noutras entidades.
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Quadro IV

Acumulapdo de Fungbes

Mismbng da Oiglo de Adminisiragdo tntidade Furco Regime

0 Conselho Fiscal, Sociedade de Revisores Oficiais de Contas, procederam & avaliacao dos membros do Conselho de
Administracao, de acordo com as orientagdes da tutela, baseando-se no grau de cumprimento dos objetivos do contrato
programa.

Junto do Conselho de Administracao, funcionam imperativamente as sequintes comissbes de apoio técnico, com caracter
consultivo:

a) Comissao de Integracdo de Cuidados de Salde;
+ Dra. Dorinda Maria Carvalho Gomes Calha, que preside;
= Dra. Aida Cordero Botejara:
+ Dra. Ausenda laida Martins;
- Tec. Saude Ambiental, Carlos Alberto Martins Estevinha;
+ Dra. Maria Margarida Ferreira Saudade e Silva;
« Enf. Maria Jesus Velez Cunha;
+ Enf. Silvia Maria Oliveira Pinto Cardoso;
- Apoio administrativo: AT Carminda Maria Candeias Arguelles

- Alribuicges
A Comissao de Integracao de Cuidados de Satide promove a organizacao da prestacao de cuidados numa perspetiva
compreensiva, integrada, continua e sustentavel.

b) Comissao de Etica;
- Dra. Maria Luiza Nunes Lopes, que preside;
- Dr. Abdurrachid Nurmamodo:
- Enf. Maria da Conceicao Barradas Carapinha Espanca;
* S1. Padre Jodo Maria Antunes Lourenco;
= Dr.* Maria Joao da Cruz Mendes:
- Dra. Maria Jodo Coelho Neves Gueiiao;
- Apoio administrative: AT Sandra Maria Vitaria Santos Canhao Ferreira

Atribuicoes

A Comissao de Elica para a Sadde, cabe zelar pela observincia de padraes de élica no exercicio das ciéncias médicas,
por forma a proteger e garantir a dignidade e integridade humanas, procedendo 3 andlise e reflexao sobre temas
da pratica médica que envolvam questoes de ética.
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) Comissdo de Qualidade e Sequranca do Doente;
« Dra. Maria Margarida Ferreira Saudade e Silva que preside;
- Dr.? Ana Sofia Miguéns;

« Enfermeiro Jorge Lourenco Marques;
 Dr.” Maria de Lurdes Gongalves Santos;
- Dr.* Ana Maria Briosa Antunes;

* Enfermeiro Sérgio Antunes de Carvalho;
» Dr.* Joaquina Dominguez;

« Enfermeira Maria Salomé Camarinha;

« Dr.* Maria de Jesus Gomes;

= Dr.* Maria Leonor Lopes;

Atribuicoes
A Comissao da Qualidade e Sequranca, tem como objetivos e atribuicoes

genéricas, a implementacdo das

recomendacdes, orientacoes e normas técnicas elaboradas no ambito da melhoria continua da qualidade e emitidas

pela Direcdo Geral da Saude, designadamente, elaborar um plano de acao anual, que explicite as atividades e o

planeamento que a ULSNA, E.P.E. pretende desenvolver, tendo em conta as prioridades e acoes definidas na

Estratégia Nacional para a Qualidade na Saude, sequndo um modelo aprovado pelo Departamento da Qualidade na

Saude.

d) Grupo Coordenador Local- Programa de Prevencao e Controlo de Infegoes e de Resisténcia aos Antimicrobianos (GCL-

PPCIRA);

toordenacdo Geral

« Dra. Maria Margarida Saudade e Silva

- Enf. Pilar Rasquilha

Nucleo Executive do HOIMG

* Dr. Hugo Silva Capote - Coardenador

* Enf. Lina José Rodrigues - Enf. de controlo de infecao

Niicleo Executivo do HSLE

- Dr. Manuel Neuparth - Coordenador

- Enf. Maria Pilar Rasquilha - Enf, de contiolo de Infecao
- Nucleop Executivo do ACES Sdo Mamede

- Dra. Maria Margarida Saudade e Silva - Coordenadora

« Enf. Rui Manuel Farinha - Enfermeiro de controlo de infecao

— = Nicleo executive de resisténcia aos Antimicrobianos
- Dra, Maria de Lurdes dos Santos - Coordenadora
- Dra. Ana Maria Costa - Internista HDJMG
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» Dr. Juan Urbano Galvez - Internista HSLE

+ Dr. Abdurrachid Nurmamodo - Pediatia

- Dr. Hélder José Almeida - Infeciologista

+ Dr. Antdnio Sequrado - UCI

* Dr. Paulo Jorge das Dores Martinho;

+ Dr. Sécrates Vargas Naranjo;

* Dr. Vasco Gabriel Furtado Gongalves;

- Dr*, Ausenda Martins;

- Apoio administrativo: AT José Anténio Carvalho Fernandes e Maria Leonor Mouta Lopes

~  Alribuicdes

a)
b)

d)

f)

g)

h)

Supervisionar as praticas locais de prevencao e contiolo de infecdo e de uso de antimicrobianos:

Garantir o cumprimento obrigatdrio dos programas de vigilancia epidemiolagica de infecao associada a cuidados

de sadde e de resisténcias aos antimicrobianos, nomeadamente a vigilancia e notificacdo de microrganismos-

problema e de microrganismos alerta e a implementacao de auditorias clinicas internas:

Garantir praticas locais de isolamentos para contencao de agentes multirresistentes, assegurando a gestdo

racional dos recursos fisicos existentes de acordo com a gestao de prioridades de risco e garantindo o fluxo de

informacao entre servicos e instituictes:

Garantir o retorno da informacao sobre vigilancia epidemiolégica de infecao e de resisténcias aos antimicrobianos

as unidades clinicas;

Colaborar no processo de notificacao das doencas de declaracan obrigatdria;

Promover e corrigir praticas de prevencao e controlo de infecao, nomeadamente no que se refere a higiene das

maos, ao uso de equipamento de protecdo individual e de controlo ambiental, sobretudo a higienizacao de

superficies frequentemente manuseadas;

Promover e corfigir as praticas de uso de AB, nomeadamente através da implementacdo de programa de

assistencia a prescrigdo antibidtica, tanto em profilaxia como em terapéulica;

Rever e validar as prescricoes de, pelo menos, carbapenemes e fluoroquinolonas, nas primeiras 96 horas de

terapéutica. Anulagdo do uso de antibidticos em situagoes em que nao estdo indicados ou utilizados por tempo

SURErior ao necessano:

Ter como interlocutores privilegiados o Diretor de Servico e o Enfermeiro Chefe de cada servico clinico, podendo

as agoes de ordem pratica ser dinamizadas por um médico e um enfermeiro de cada servico, como elos do

processo;

1) Fazer integrar as suas atividades no plano e relatorio anual de atividades da comissao de qualidade e
seguranca e no plano de atividades do Programa de Prevencao e Controlo de Infecaes e de Resisténcia aos
Antimicrobianos.

e) Comissdo de Farmdcia e Terapéutica.

« Dr. José Anténio Segurado Seoane, que preside;
* Dr. Hugo Chichorro Silva Capote;
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* Dra. Maria del Mar Dominguez Barba;

* Dra. Cecilia Gongalves Rosa Trabucho Caeiro:

+ Dr.* Ana Cristina Carrilho Martins Crucho;

« Dra, Margarida Isabel Batista Martinho Mamede;

« Dra. Ana Mafalda Duarte Sequeira Mourato Vidinha;

* Dra. Ana Leonor Almeida Videira Caldeira;

- Apoio administrativo: AT Carmen Sofia Carrilho Castelo

~  Atribuicges

a) Atuar com o orgdo consultivo e de integracao enlre os servicos de prestacdo de cuidados e os SErvicos
farmacéuticos;

b) Velar pelo cumprimento do formulario e suas adendas;

¢} Pronunciar-se, dentro do respeito das regras deontoldgicas, sobre a correcao da terapéutica prescrita a doentes,
sob solicitagao da Direcao Clinica;

d) Informar os planos de aquisicao de medicamentos e orientar o seu consumo;

e) Avaliar mensalmente os dados de consumo e as existéncias em medicamentes por centro de custo, induindo os
prescritos em ambulatario;

f} Dar parecer sobre novos medicamentos a adquirir;

g) Elaborar as adendas de aditamento ou exclusao, privativas do formuldrio de medicamentos;

h) Definir e pér em pratica uma politica de informacao sobre medicamentaos.

A ULSNA, EPE faz a divulgacao das diversas comissoes de apoio técnico e consultivo no seu site da Internet, que podem

ser consultadas no seguinte link:

http://www.ulsna.min-saude.pt /Ulsna/Paginas/ComissoesTecnicas.aspx

D. Fiscalizacao

0s membros do conselho Fiscal da Unidade Local de Sadde do Norte Alentejano, E. P. E., sdo nomeados por Despacho

dos membros do Governo responsaveis pelas dreas das financas e da saude, para um mandato de trés anos, renovavel
por uma unica vez, nos termos do disposto da Lei N.° 148/2015 de 9 de Setembro e Decreto Lei N.° 18/2017 de 10 de
Fevereiro.

Quadro V - Mandato de 01/01/2018 a 31/12/2018

Maulaio ErEsbpmag do
Caign Mame
[Imvicio - Fim) 1114 Dt
J078- 2020 Presidenic Dr.” Maria Manucla dos Santes Proemga
Dexpacha dos
2008 - 2020 Vogal Frof. Dr Muno Maguel da Costa Tavades soeretinios do N D
03-20
2078 - 1070 Vogal 0. Carles Manuel Lestdo dos Santos Pinto Tesoura ¢
Sade
(2018 - 20M  Yogal Suplente Du.” Maria Teresa Rea da Mota Machado
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Mandato de 01/01/2018 a 31/12/2018

Dr.® Maria Manuela dos Santos Proenca

a) HABILITACOES LITERARIAS E PROFISSIONAIS

Licenciatura em Economia pelo Instituto Superior de Economia (atual ISEG), 1982.

b) EXPERIENCIA PROFISSIONAL

Assessora do Conselho Diretivo da Agéncia Portuguesa do Ambiente, I.P..

Diretora-Geral do Orcamento (Ministério das Financas) entre 1 de janeiro de 2012 e 30 de junho de 2014, em regime
de substituicao e entre 1 de julho de 2014 e 19 de fevereiro de 2018, na sequéncia de procedimento concursal
desenvolvido pela CRESAP. Enquanto Diretora-Geral do Orcamento, destaca-se:

- Preparou e implementou a reestruturacao organica da DGO, assegurou a participacao nos exames regulares no ambito
do Programa de Assisténcia Econdmica e Financeira a Portugal (PAEF), nas missdes de assisténcia técnica do Fundo
Monetario Internacional no contexto do PAEF, bem como em missées pos-Programa (FMI, BCE e CE);

- Promoveu e ¢oordenou a implementacao de um nove modelo de partilha de responsabilidades e informacao com as
Entidades Coordenadoras dos programas orcamentais, do relatdrio de execucao dos programas, de novos processos
para o desenvolvimento da programacao plurianual (Quadro plurianual de programagao orcamental) e para o reforco
da eficacia do acompanhamento e controlo orcamental;

- No contexto dos trabalhos da nova Lei de Enquadramento Orcamental e do Sistema de Normalizacao Contabilistica,
das iniciativas desenvolvidas, destaca-se, desde 2015, o projeto da Entidade Contabilistica Estado (co-financiado pela
Comissao Europeia), o projeto para a programacao e orcamentacao plurianual (co-financiado no ambito do SAMA) e o
desenvolvimento do Portal do Sistema Central de Contabilidade;

- Presidiu ao Conselho de Acompanhamento das Politicas Financeiras das Reg. Autdnomas, tendo assequiado a sua
operacionalizacdo nos temos da Lei Organica 2/2013;

- Integrou o G.T das Estatisticas das Administracoes Publicas, o G.T da OCDE dos Senior Budget Officials, tendo sido
responsavel pelo acolhimento da 38." reunido anual, em junho de 2017, Lisboa, o Conselho Superior de Estatistica (vogal
suplente), a Comissao Revisora de Contas da Fundacdo Calouste Gulbenkian

Diretora-Geral do Departamento de Prospetiva e Planeamento e Relacoes Internacionais do ex-Ministério do Ambiente
e do Ordenamento do Territério desde agosto de 2007 a 31 de dezembro de 2011, tendo assequrado, designadamente,
aimplementacao do Sistema de Avaliacao do Desempenho dos Servicos (SIADAP 1). Coordenagao do 2.° Relatorio Bienal
de Execucdo da Estratégia Nacional de Desenvolvimento Sustentavel, ENDS 2015 e dos contributos do MAOT para o
Plano Macional de Reformas 2020, assegurando a representacao na Rede de Coordenacdo da Estratégia de Lisboa e do
Plano Tecnolégico. Coordenacdo da Verificacao do Cumprimento do Principio da Adicionalidade do QREN, Exercicio
Intercalar 2007-2010.

Subdiretora-geral do Departamento de Prospetiva e Planeamento entre 1995 e 2007, com responsabilidade na
coordenacdo da area de desenvolvimento sustentdvel e compelitividade e, até 2005, das areas de macroeconomia,
estudos sobre a economia portuguesa, avaliacio de impacto macroecondmico, cenarizacao de curto e médio prazo e
apoio a gestao do Programa de Investimentos e Despesas de Desenvolvimento da Administracao Central (PIDDAC).
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Assessora do Secrelario-Adjunto para a Economia e Financas do Governo de Macau (1992/94), com funcoes nas dreas
de Economia, Finangas e Estatistica e em matérias relativas a participacao de Macau em organizacdes internacionais da
drea econémica (GATT/OMC, Comissao Econdmica e Social para a Asia e o Pacifico das Nacges Unidas) e ao
relacionamento comn a Unido Europeia.

Exerceu o cargo de Chefe da Divisao de Analise de Conjuntura e Previsao de Curto Prazo, Departamento Central de
Planeamento (1990/1992). Previamente desempenhou funcdes técnicas na area macroecondmica no Gabinete de
Estudos Economicos do Ministério das Financas e no Departamento Central de Planeamento.

Parlicipou em diferentes processos de planeamento e respetivos documentos, como as Grandes Opcdes do Plano (entre
1996 e 2003), os documentos “Portugal no Final da Década de 90 - Documento preparatorio do PDR", "Diagnastico
Prospetivo (PNDES)", "Visao Estratégica para vencer o Século XXI", PNDES 2000-2006, "Avaliacio Ex-Ante do QREN 2007-
2013". Coordenou a "Avaliacao Ex-Ante do Cumprimento do Principio da Adicionalidade 2007-2013" e integrou a equipa
do Interreg 11I-C “Intelligent Cities",

Outros cargos anteriores: membro do Conselho Econdmico e Social; membro do Conselho Superior de Fstatistica (€SE),
entre 2006 e 2011, em representacao do ex-Ministério do Ambiente e do Ordenamento do Temitério: membro do
Conselho Coordenador de Avaliacdo dos Servicos (CCAS), presidido pelo S.E. da Administracao Publica; presidente da
Seccao Permanente de Estatisticas de Base Territorial e da de Estatisticas Economicas Sectoriais do CSE e vice-presidente
da Seccao Eventual para Acompanhamento dos Censos 2011; coordenadora do Grupo Operacional da ENDS 2015;
membro da Comissao de indices e Formulas de Empreitadas, de 2000 a 2008; membro do Grupo de Trabalho sobre
Indicadores Estruturais, do Comité de Politica Economica da UE (CPE) (2000-2006); membro do Grupo de Trabalho sobre
Perspetivas Economicas de Curto Prazo da OCDE (1987-1990); membro do Grupo de Trabalho sobre Perspetivas
Econdmicas de Curto Prazo do CPE da UE (1987-1990).

Professor Dr. Nuno Miguel da Costa Tavares

) HABILITACOES LITERARIAS F PROFISSIONAIS

- Docente no Instituto Politécnico de Portalegre;

- Revisor Oficial de Contas;

- Contabilista Certificado Especialista - Colégio de Especialidade de Contabilidade Financeira;
- Economista - Colégio de Especialidade de Economia e Gestao de Empresas

- Consultor

- Pos Graduado em Gestao de empresas - Ramo Financas - Universidade de Evora

- Pos Graduacao em Gestao de Empresas - Universidade Lusiada;

- Licenciado em Contabilidade e Auditoria - Instituto Politécnico de Portalegre;

- Bacharel em Contabilidade - Instituto Politécnico de Portalegre.

b) EXPERIENCIA PROFISSIONAL

- Vogal do Conselho Fiscal da Unidade Local de Salde do Norte Alentejano, EPE - desde 2018
- Vogal do Conselho Fiscal do Hospital do Espirito Santo, EPE - desde 2018

- Presidente do Conselho Fiscal da Fundacao Robinson - desde 2013

- Presidente do Conselho Fiscal da Fundacao Carlos Serrano - de 2008 a 2016

20/65




DE SAUDE e ek i i - 0

St Saude © Qualidade de vida

REPUBLICA SERVICO NACIONAL
? PORTUGUESA 0 ‘ SN QLSnFI

SAUDE

- Vogal do Conselho Fiscal do Instituto do Territario - de 2014 a 2017

- Vogal do Conselho Fiscal do Instituto de Liberdade Econdmica - de 2008 a 2018

- Coordenador do Departamento de Ciéncias Econdmicas e das Organizagoes - ESTG/IPP

- Desde fevereiro de 2011, sdcio da IPMG-Isabel Paiva, Miguel Galvio & Associados, SROC:

. Auditoria e Revisdo Legal de Contas

- Desde maio de 2007, Socio e responsavel técnico (até 2012) em Servicos de contabilidade, consultoria e gestao de
empresas;

- Desde janeiro de 2006 a dezembro de 2006, Trabalhader independente em servicos de contabilidade e gestao de
empresas;

- Desde maio de 2003 a maio de 2005, 2° Vogal do Conselho de Administracdo - Gestao Controlada - Processo Especial
de Recuperacao de Empresas aprovado em Assembleia de Credores no Tribunal judicial de Abrantes:

- Desde abril de 2001 a dezembro de 2005, Trabalhador independente em servicos de contabilidade, auditoria e gestao
de empresas;

- Desde outubro de 1999 a dezembro de 2004, Trabalhador independente em servicos de contabilidade e gestao de
empresas.

Dr. Carlos Manuel Leitdo dos Santos Pinto

a) HABILITACOES LITERARIAS E PROFISSIONAIS

- Mestrado em Gestao Financeira no Instituto Superior de Gestao, em 2016;

- Licenciatura em Gestao de Empresas na Universidade Auténoma de Lisboa, em 2010.

b) EXPERIENCIA PROFISSIONAL

- Desde outubro de 2015 até a presente data, economista no Gabinete de Apoio e Coordenacdo do Setor Empresarial
do Estado, da Direcao-Geral do Tesouro e Financas;

- Desde marco de 2011 até setembro de 2015, economista junior na Parpublica, S.G.P.S., S.A., destacado na Direcao-
Geral do Tesouro e Financas;

- Desde novembro de 2009 a janeiro de 2011, assistente de contabilidade na Auxadi Contadores & Consultores Portugal.
Fungdes na DGTF

- Elaboracao de estudos, preparacao e acompanhamento de matérias respeitantes ao exercicio da tutela financeira do
setor publico empresarial e ao exercicio da funcao acionista do Estade, nomeadamente:

- Coordenacao do processo de elaboracao orcamental das empresas acompanhadas;

« Acompanhamento da execucao orcamental;

+ Acompanhamento dos programas de investimento e respetivo financiamento, incluindo o endividamento e o nivel de
esforco financeiro do Estado;

* Andlise e avaliacao dos documentos relativos a prestacao de contas anual, tendo em vista a sua aprovacio pelo
acionista.

- Moniterizacao de elementos a disponibilizar sobre o Setor Publico Empresarial com relevancia para as entidades
internacionais:

- Acompanhamento de contiatos-programa;
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- Elaboracdo de relatdrios trimestrais e o anual, respeitantes ao Setor Empresarial do Estado, no ambito das
competéncias cometidas a DGTF até ao final de 2014;

- Acompanhamento de processos de concessoes do Estado.

) ATIVIDADE FORMATIVA

- Semindrio - 3.* edicdo/Administracao e Fiscalizacdo de Sociedades Andnimas, promovido pela Sociedade de
Advogados Abreu Advogados, em 15 de marco de 2016;

- Curso de Auditoria Financeira, CEGOL, 2014;

- Curso de SNC - Sisterna de Normalizacao Contabilistica, CEGOC, 2014;

- Curso de Analise Economica e Financeira, Global Estratégias, 2014.

Dr*. Maria Teresa Machado (Suplente)

a) HABILITACOES LITERARIAS E PROFISSIONAIS

- 2000-2007 Licenciatura Contabilidade e Auditoria pela Escola Superior de Tecnologia e Gestao de Portalegre

- 1997 Técnico Oficial de Contas com Inscricao na ATOC com o n® 31534,

- 1993-1996 Bacharelato em Contabilidade e Administracao peloinstituto Superior de Contabilidade e Administracao de
Lisboa

b) EXPERIENCIA PROFISSIONAL

1996-Presente Socia-Gerente Teresa Machado & Associados - Servicos de Auditoria, Projectos, Fiscalidade e
Contabilidade, Lda. Responsavel pelas dreas de contabilidade, fiscalidade e projetos de investimento. Responsavel
técnica da sociedade de contabilidade.Tipo de empresa ou setor de atividade Contabilidade

2016-2017 Assistente Convidado no Instituto Politécnico de Portalegre, Portalegre (Portugal). Docente nas unidades
curriculares de Contabilidade Financeira | e SNC-ESNL.

2010-2016 Presidente do Conselho Fiscal na Caixa de Crédito Agricola Mituo do Norte Alentejano, CR.L.

1997-2010 Vogal do Conselho Fiscal na Caixa de Crédito Agricola Mutuo do Maorte Alentejano, C.R.L.

2002-2007 Presidente do Conselho Fiscal na Associacao Humanitaria dos Bombeiros Voluntarios de Marvao

2005 Formadora no Instituto de Emprego e Formacao de Portalegre. Acao de formacdo “Criacao de Negocios™ (15 horas).
2004 Formadora

Comissao de Melhoramentos de Sousel

- Acao de formacado "Mogdes Gerais sobre Impostos” (18 horas);

- Acao de formacao "Preenchimento de Declaracoes Eletronicas” (18 horas);

- Acao de formacdo "Infracdes Fiscais e Penalidades” (12 horas);

- Acdo de formacao "Aplicacdes Informaticas” (12 horas).

2003 Formadora

Valor Humano Training,Gestao e Desenvolvimento Organizacional, Lda

Acao de formacao "Financas” (16 horas).

2003 Consultora

De quatro empresas no ambito do In PME 5, tendo elaborado planos estratégicos, planos operacionais e relatérios de
execucao dos planos operacionais,
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2003 Formadora

NERPOR - Nucleo Empresarial da Regido de Portalegre

- Acdo de formacao "Gestao de Tesouraria” (30 horas);

- Acdo de formacao "Gestao da Producao e Métodos" (15 horas).

2002 Formadora na Fundacdo Alentejo

Curso de Suportes Informaticos de Contabilidade e Gestao, no ambito do Programa POR Alentejo -

Eixo Prioritario 1l - Medida 3, nos madulos de "Nocoes de Contabilidade e de Fiscalidade” (30 horas) e "Gestao e
Contabilidade" (54 horas).

2002 Formadora no Centro de Formacao Profissional de Portalegre

Curso de Técnicos de Secretariado - Aprendizagem, no médulo de "Prdtica Simulada® (200 horas).

1998-2001 Formadora no Centro de Formacao Profissional de Portalegre

-Curso profissional de Técnicos de Contabilidade 11, nos modulos de "Organizacdo e Administracao de Empresas” (42
horas); "Contabilidade Analitica” (105 horas); "Calculo Comercial e Financeiro" (77 horas); "Legislacdo Fiscal® (84 horas):
"Aprovisionamento e Gestdo de Stocks” (42 horas); "Praticas Contabilisticas e Financeiras Integradas® (105 horas):
-Curso de Contabilidade e Gestao - Aprendizagem (turmas 1 e 2), no madulo de "Pratica Simulada® (1.100 horas):
-Curso de Técnicas de Cabeleireiro - Aprendizagem, no madulo de “Contabilidade Elementar e Financeira” (60 horas);
-Curso de Técnicos Comerciais - Aprendizagem, nos mddulos de “Contabilidade” (100 horas) e "Técnicas Administrativas”
(60 horas).

1998 Formadora no Instituto de Emprego e Formacao Profissional de Portalegre

Curso de Iniciativas Locais de Emprego (ILE), no médulo de "Acesso a Atividade Econdmica”, com duracao de 70h.

COMPOSICAO F FUNCIONAMENTO DO CONSELHO FISCAL

0 Conselho Fiscal é composto pelo Presidente e por dois vogais que exercem funcdes executivas, designados pelo
Ministro da Saude e das Finangas, por um periodo de trés anos.

0 Conselho Fiscal é designado pelos Ministros da Saide e das Finangas, por um mandato com a duracdo de trés anos,
renovavel por uma ver.

Compete ao Conselho Fiscal nos termos do Dec. Lei N.914/2017, de 10 de Fevereiro, a fiscalizacao e controlo da
legalidade da gestao financeira e patrimonial da ULSNA, EPE.

No ambito das suas fungdes, compete a este 6rgao o processo de organizacdo e contratacao do Revisor Oficial de Contas,
bem como a emissao de parecer sobre os investimentos e planos de atividades e orcamento.

No ambito dos procedimentos e critérios aplicaveis a intervencao do drgao de fiscalizacao para efeitos de contratacao
de servicos adicionais ao auditor externo, os mesmos nao foram objecto de concretizacao em 2018.

Nenhum dos elementos do Conselho Fiscal se encontra abrangido pelo n.5 do art.® 414 do Codigo das Sociedades
Comerciais.

23/65

-ru-l'in lphub



REPUBLICA O ‘ SN SERVICO NACIONAL Q_Lsng

PORTUGUESA DE SAUDE et

SAUDE

Mais Saude ¢ Quahdade de Vida

0 Conselho Fiscal redne mensalmente, com a presenca de todos os seus membros, excetuando as situacoes de faltas
devidamente justificadas de algum dos seus membros, abaixo indicamos as reunides do exercicio de 2018:

Quadro VI

Auséncias dos membros do Conselho

N.° Reunibes Local das ReuniBes Fiscal

Intervenientes na Reunido

Sala de Reunides do CA
da ULSMA, EPE. MO
Hospital Dr José Maria
Grande em Portalegre

Or. joaquim Araljo - Vogal do Conselha de
Administracdo, Luls Paralta - Responsavel o
dos Servicos Finanteinos

0s membros do Conselho fiscal, exercem em simultaneo, os sequintes cargos noutras entidades:

Quadro VIl
Aommulag b die Tungdes

Maeinbio do Orgdo de Fiscaliraio Emtidade Fuman Reqime
0 Maria Manuela dos Sanios Proenga Agencia Portuguesa do Ambiente Assossord da ditegrao Publica
Ov.* Mawia Manucla das Sanios Procnga Hospital do Espinto Santo de fvora Pu'mn:fr?il;‘glnm-clhn Publice
.T;ﬂ;::w . M Migue] da Costa Escola Superior de Teonalogia € Gestdo de Pactalegre Profcssoy Adgnio Paldico
!:-S;:';ﬂ Di. uno Miguel da Costa IPMG - 1sabel Paiva, Miguel Galvao & Associados SROC Satin E{;E:Egnsawl it
E:Li:‘;“ s Hespital do Espiivio Santo de fvoia vogal ':?;;“wm“ Piiblico
Dr. Carles, Manued Leitao dos Santos Pinto Diregaa-Gedal do Tesowio & Minangas Consulior Publico
or. carlos Manuel Leitao das Santos Pinto Hospital do Expiiita Santo de Evara Yogal ﬁ:ﬁ"“'“ Pirbhico

E. Revisor Oficial de Contas (ROC)

0 mandato de Mariquito Correia e Associados, fixado pelo Despacho da Ministra de Estado e Financas n.® 1033/2013,
de setembro, a remuneracdo anual iliquida é equivalente a 22,5% da quantia correspondente a 12 meses do
vencimento base mensal iliquido que tiver sido atribuido, nos termos legais ao respelivo Presidente do Conselho de
Administracao.

Para mandato de CFA - Cravo Fortes Antao & Associados, SROC, Lda, a remuneracao anual iliquida é equivalente a 35%
da quantia correspondente a 12 meses do vencimento base mensal iliquido que tiver sido atribuido e respetivas
despesas de representacao, nos termes do Despacho n.° 155/2018 - SET, de 9 de marco.
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Quadro VIl
Mandato identificagdo SROCROC Designagao Bemuneragio Mumern die
fargn Mandatos na
{indeio - Fim} Nomae MiEmea RV Doe Data Limite Flxade  Contratada votiedade
Mariguite (adieia ¢
Assotiados
Fiseal Despacho Sec. 12,5%
20152007 Uieis Repoesentado por SR 11 20161388 Estade Tesown o 15-09-2015 Remunciagss 9.952 1
Fenangas 1108 da Pisidente
Anténio Francisco
Escarameia Mariquito
Suplemie D josé Marting Corrcia ROC 203
(FA - Cravo Fortes Antao &
Associados, SROLC, Lda Despacho 15 da
conjunts da :r" o : 1;5‘”
2018-2020 ROL Representada pot: SROCET 20061415 Setretdtio de 12:07:2018 -2 "'; ' 32300 i
Estado do Tesours :1: AHICD T
mmando jorge Do Almeida © da Saude :T:,m ]
Tavares 3 i
Rermunrragibe Al
Hpine fird s
LU TR Hiula Apds
Sy Revel b Redugbes
Mariquite Codicia o Avsaciados 10,308 10.308
CFA - Cravo Fortes Anlao & Assoriadas, SROC, Lda ] o

0 Rewvisor esta a cumprir o 1.° ano de fiscalizacdo, nao tende sido atingido o limite de anos maximos estabelecidos
legalmente. No ano de 2018, nao foram faturados e pagos os servicos da (FA, dado que o contrato 56 foi assinado no
final do ano.

A SROC ndo presta qualquer outro tipo de servicos, que nao os constantes do contrato de fiscalizacao a ULSNA, EPE. O
mesmo acontecendo com o representante da SROC.

F. Conselho Consultivo
A ULSNA, EPE nao tem Conselho Consultivo nomeado.

G. Auditor Externo
A ULS Nﬁl., EPE ndo tem auditor externo nomeado.
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VI. Organizacao Interna

A. Estatutos e Comunicagoes

Em cumprimento do disposto no n.” 4, do artigo 20°, dos Estatutos das ULS, EPE, anexos ao Decreto-Lei n.° 18/2017 de

10 de levereiro, a Unidade Local de Saude do Norte Alentejano, EPE, aprovou, em 21 de marco de 2016, um

Regulamento de Comunicacdo Interna de Irreqularidades, cujo objetivo consistiu na criacao de um mecanismo, que

permita a todos os colaboradores da ULSNA, EPE, comunicar, de forma livre e consciente, situacdes que configurem:

a) Violacao de principios e disposicdes legais, regulamentares e deontoldgicas por parte dos membios dos drgaos
estatutarios, trabalhadores, fornecedores de bens e prestadores de servicos no exercicio dos seus cargos
profissionais;

b} Dano, abuso ou desvio relativo ao patrimanio da ULSNA, EPE, ou dos utentes;

) Prejuizo a imagem ou reputacdo da Instituicao;

Corporizam, desta forma, o forte compromisso da ULSNA, EPE, na conducao da sua atividade, no respeito da legalidade

e dos principios vertidos no seu Codigo de Etica, através de um processo que permita a detecdo precoce das situacoes

inregulares.

0 Plano de Prevencao de Riscos de Cofrupcao e Infracoes Conexas (PPRCIC) da ULSNA, EPE foi desenvolvido por forma
a dar cumprimento a Recomendagao n.* 1/2009, de 1 de julho, do Conselho de Prevencao da Corrupgao (CPC).

Este Plano constitui uma medida adicional ao controlo interno da ULSNA, EPE, assumindo um caracter transversal a
instituicao no ambito da eliminacao e prevencao de riscos em todas as dreas em que se identifica a sua necessidade,
salvaguardando a tomada de decisées em funcdo da legislacao vigente, dos procedimentos em vigor e das obrigagoes
contratuais a que a Instituicao esta vinculada,

No seguimento da Recomendacdo n.® 1/2009 e n® 3/2015 do CPC, 0 PPRG da ULSNA, EPE, contempla a identificacao de
riscos, medidas preventivas e intervenientes para as sequinles principais areas de risco:

~ Servico de Gestao da Producao (SGP)

~ Servigos Financeiros {5F)

» Servigo de Gestao de Recursos Humanos (SGRH)

~ Servico de Aprovisionamento e Logistica (SAL)

~ Servicos Farmacéuticos (SFARM)

~ Servico de Instalacdes, Transportes e Equipamentos (SITE)

» Servico de Sistemas e Tecnologias de Informacao (5511)
Em cumprimento com o recomendado pelo CPC, o PPRG constitui um compromisso formal de reforco ao Sistema de
Controlo Interno e Sistema de Gestao de Riscos, promovendo o alinhamento dos processos de gestao para com a visdo,
missao e objetivos estratégicos da ULSNA, EPE. O Plano procede a identificacao sistematica, por Servicos e Unidades
Organicas, dos riscos das atividades, com destaque para a contratagao publica, no ambito da corrupcao, infragdes
conexas, de situacoes que possam consubstanciar eventuais conflitos de interesses e de outros, que por a¢do ou omissao
de trabalhadores, fornecedores ou utentes, possam redundar em falhas nos processos de gestao e de tomada de decisao
ou que de algum modo possam colocar em causa o patrimoénio ou a imagem da Instituicao.
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A identificacao dos riscos € sequida da respetiva classificacao, quanto a probabilidade de ocorréncia e impacto previsto,
da enumeracao de medidas de prevencdo e mitigacao, e da indicacdo dos responsdveis pela sua concretizacao,
possibilitando ao Conselho de Administracao, a constituicao de um instrumento pelo qual pode estabelecer critérios de
avaliacao e gestao dos riscos detetados, priorizando medidas de mitigacio dos efeitos adversos que estes representam.

A presente versac do PPRG, aprovada em 18 de outubro de 2016, foi efetuada em articulacdo com os Servicos da
Instituicao, que procederam a discriminacao dos riscos nas suas dreas de atividade, identificando a sua probabilidade
de ocorréncia e respetivo impacto, bem como as medidas e mecanismos de controlo interno para prevenir a sua
ocorréncia,

B. Controlo interno e gestao de riscos

Quanto a politica de controlo interno e de gestao de riscos, descrevemos os que pensamos ser os mais relevantes e
com uma importancia mais significativa.

Relativamente a politica de capitais permanentes, a ULSNA, EPE, tem sequido as orientacdes emanadas da Tutela,
nomeadamente no que concerme aos capitais proprios que foram transferidos para esta Unidade de Saide de acordo
com as Portarias aprovadas para o efeito.

Toda a utilizacao do Capital Estatutario, tem seguido estritamente os projetos contemplados na proposta do Plano
Estratégico de 2017,/2019.

Quadro 1X

i T
| CUMAPRI |
Gestan de Hiwo Fmanceio - Despacho n® 1007095810, do 30000 -y [hesivigivn
5 A,

Procedimentos adotadas em matéria de avaliagao de risco e medidas de coberlura respetiva
Diversilicacao de instrumentos de linanclamenta

Diversilicagao das modakidades de taxa de juio dapanivels

Diversilicagan de entidades credoras

Comiatagdo de imstrumentos de gostdo do cobertura de fiscos om luncdo das condioes de mecade
Adogdo de politica ativa de reforgo de capitais permanentes

Cosolidagdo pasiivo remancrado. ransformacio passivo Curta em M /L pazo, em condigoes Favoraveds
Comlialacdo da operacao que minkmaza o custo linanceira (all-in-tost) da operacio

Mirimizatan da prestacao de garamizs feans

Minimizagao de cliusulas iestilivas (covenants)

Medidis prosseguidas com vista & slimizagao da estoulura linanceina da empeesa

Adogan de pelitica que mindmize aletacdo de capitais alheios 3 coberfura linanceira dos investimentos ¥
Optio pelos Investimenios com comprovada rendibilidade sorial fempresanial, beneliciam de FC ¢ de (P ¥
Utilizagao de auto inanclamenta © de reccitas de desinvestimento X
Inclusdo nos REC

Descrican da cvalucso 1axa média anual de finsndamento nas Gltimas 5 anos i

Jures supaniadas anualmenic tom o pasiva temuncrade © culras cncargos nos dlimas 5 anos X

Andlise do efiiéniea da politica de linantiamenta ¢ do wsa de instrumentos. de gestas de risca financcin X
Bellexdo nas DF 2002 do eleilo das variaghes do justo valor dos contratos de swap em carteira I

S A

P A

Legenda: FC - furdoy, comenitaios: (0 - Caoalal petpdin: § = Smc 4 - B MA - Mo Aphd el
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Relativamente a procedimentos adotados em matéria de avaliacao de risco financeiro, nao existem manuais ou
requlamentos aprovados, dado que até ao momento nao houve necessidade de recorrer a qualquer tipo de capitais
alheios ou financiamento para fazer face aos compromisses assumidos.

A ULSNA dispoe de varios mecanismos de controlo interno implementados que contribuem para a mitigacdo dos riscos
relevantes, dos quais se destacam:

~ Regulamento Interno;

~ Cadigo de tica;

= Servico de Auditoria Interna;

~ Regulamento de Comunicacao Interna de lireqularidades;

~ Plano de Prevencdo de Riscos de Gestao (incluindo os de Corrupcao e Infracdes Conexas) e respetivo Relatario

de Execucdo anual;

~ Manuais de Procedimentos e Instrugdes de Trabalho dos Servicos.
Em cumprimento do disposto no artigo 19°, dos Estatutos das ULS, EPE, anexos ao Decreto-Lei n.° 18,/2017 de 10 de
fevereiro, a ULSNA, EPE, dispoe de um Servico de Auditoria Interna, dirigido por um Auditor Interno, apoiado
tecnicamente por um Técnico Superior,

De acordo com o n® 1 e n® 2 do mesmo artigo, o Servico de Auditaria Interna tem as seguintes competéncias:

1. Ao servico de auditoria interna compete a avaliacdo dos processos de controlo interno e de gestao de riscos,
nos dominios contabilistico, financeiro, operacional, informatico e de recursos humanos, contribuindo para o
seu aperfeicoamento continuo.

2. Ao servico de auditoria interna compete em especial:

a) Fomecer ao conselho de administracao analises e recomendacdes sobre as atividades revistas para
melhoria do funcionamento dos servicos;

b} Receber as comunicacdes de irregularidades sobre a organizacao e funcionamento da ULS, EPE,
apresentadas pelos demais orgaos estatutdrios, trabalhadores, colaboradores, utentes e cidadaos em
geral;

¢) Elaborar o plano anual de auditoria interna;

d) Elaborar anualmente um relatorio sobre a atividade desenvolvida, em que se refiram os controlos
efetuados, as anomalias detetadas e as medidas corretivas a adotar;

e) Elaborar o plano de gestao de riscos de corrupgao e infragdes conexas e os respetivos relaldrios anuais de
execucdn.

De acordo com o disposto no n.° 14, do artigo 19°, dos Estatutos das ULS, EPE, anexos ao Decreto-Lei n.® 18/2017 de
10 de fevereiro, o "servico de auditoria interna depende, em termos organicos, do presidente do conselho de
administracao.”

Embora a ULSNA, EPE, nao disponha de uma politica de risco, ndo tendo, igualmente, sido definidos os niveis de risco
considerados aceitdveis, no PPRG, estao identificados os riscos relevantes, sendo paralelamente efetuada a respetiva
avaliacao, assim como as medidas preventivas adotadas como resposta aos riscos identificados.
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Os riscos identificados sao avaliados de acordo com a sua probabilidade de ocorréncia e impacto previsto, sendo a

primeira representativa da possibilidade ou da respetiva frequéncia da ocorréncia de determinado evento e a sequnda
representativa do seu efeito.

0s riscos sdo, ainda, classificados numa perspetiva de risco inerente e risco residual. 0 risco inerente é aquele que existe
antes de ser considerada qualquer resposta ao risco, nomeadamente através daimplementacdo de controlos que visem
reduzir a probabilidade de ocorréncia ou o seu impacto. O risco residual é aquele que permanece apés a implementacao
de respostas ao risco. A avaliacao de risco €, inicialmente, efetuada, considerando os riscos inerentes e, apos a definicio
e implementacao de respostas ao risco, efetuada para os riscos residuais.

A resposta adequada e tempestiva pretende mitigar os riscos inerentes as varias atividades geridas para niveis
aceitaveis.

A classificacao de determinado risco € estabelecida utilizando uma grelha bidimensional, em cujos eixos figuram a
probabilidade de ocorréncia e o impacto previsto, conforme demonstrado pela matriz sequinte.

Quadro X- Matriz de classificacao dos riscos
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Quadro XI- Critérios de classificacao do risco

IMPACTO PREVISTO PROBABILIDADE DE OCORRENCIA

Baixo
Baixa

Meédio
Média

Alto
Alta

Apos conduzir um processo de avaliacao dos riscos, a Instituicdo determina uma resposta adequada, no sentido de
evitar, partilhar, reduzir ou aceitar esses riscos, considerando o processo em causa e o efeito sobre a probabilidade de
ocorménda e o impacto previsto, assim como os custos e beneficios subjacentes a opcao tomada, de forma a manter os
riscos residuais, apds a efetivacio das medidas de controlo, dentro de um limite aceitavel. Esta decisio podera ser
auxiliada pela aplicacao de um conjunto de estratégias, como as apresentadas sequidamente.

Quadro XIl - Respostas aos riscos

RESPOSTA DESCRICAO

Evitar

Partilhar
Reduzir

Aceitar

A acao "evitar” sugere, a prieri, ou apoés a adocdo de outra estratégia de resposta ao risco, que quaisquer medidas de
controlo que se prevejam adotar ou que tenham sido adotadas, nao sejam identificadas como suficientes para reduzir
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0 risco para um nivel aceitavel. As acoes “partilhar” ou “reduzir” permitem mitigar o risco para um nivel de tolerancia
compativel com a estratégia da Instituicao. Por fim, a acdo “aceitar” indica que o nivel de risco inerente ou residual ja
se encontra dentro do nivel tolerado.

Um risco com reduzida probabilidade de ocorréncia e impacto potencialmente baixo nao exigira maiores consideracoes.
Por outro lado, um risco com elevada probabilidade de ocorréncia e um impacto potencialmente significativo exigird,
no sentido de o mitigar até um nivel aceitdvel, uma resposta mais eficaz e célere, concretizada, nomeadamente, através
do direcionamento dos recursos. As circunstancias situadas entre esses extremos sao, geralmente, dificeis de gerir.

Caso a resposta passe pela reducdo do risco, carece que seja efetuada andlise ao peso relativo que cada uma das
variaveis, probabilidade de ocorréncia e impacto previsto, tém na sua classificacao. Por conseguinte, serd expectavel,
que as medidas de controlo a introduzir permitam reduzir o risco para um nivel aceitdvel através da mitigacio da
variavel de maior significado.

Quadro XNl - Possiveis estratégias de resposla aos riscos

Partilhar Partilhar
ol ou
Reduzir E

Reduzir

au
Aceitar Partilhar

Mo que concerne a identificacdo das principais medidas adotadas para mitigacao dos riscos para niveis aceitdveis,
importa dar nota do respetive grau de implementacao, pelos Servicos contemplados no PPRG, no biénio 2016/2017,
cuja infermacao, mais detalhada, se encontra vertida no Relatdrio de Execucdo respetivo.

A metodologia adotada para elaboracao do Relatario supracitado, no que respeita ao grau de execucdo das medidas
previstas no Plano, teve por base cinco niveis de implementacao, a saber:

» Nao implementada (NI} - Medida nao executada;

~ Parcialmente implementada (P1) - Medida apenas executada parcialmente ou nao aplicada a totalidade dos
Ca505;

~ Implementada (1) - Medida totalmente executada:

»~ Mantida (M) - Medida mantida em moldes similares aqueles executados em anos anteriores;

31/65




REPUBLICA | 0 NAC
L ' SNSsvemeon  YLSNAED

M Saide o Quabdade de vida
SAUDE

~ Nao aplicavel (NA) - Medida nao executada por deixar de se verificar a sua adequacao, pertinéncia ou
exequibilidade.

Quadro XIV -Servico de Gestado da Produco

ldentificacio de Medidas Preventivas implementadas ou a Grau de implementagio

Processos Riscos identificados
Implementar MNP | M MA

Implgmeniagad Go sistema de pre-Faturagao (SPF)
Ppda de rieceit: P
Perda de 1a rifrodugao do-abong para falhas de scorda com o volume de

HA DE DRDOS il el
TEMTES erda die latiracao da ULSNA Sencibilizagdo dos sdiuntol par a g o i
EPE @ ndo cumiprmento de LMD
Conlrato-Programa tom tebechicta 1.2.1.1.b) Envio dé émai | duirio ident d
A
enlidach a a | privenchimento ol Tterio e fal
) s i [s sl aTpbY! i i I
™ = Dwsg A[EhE [ A i N not f
I | SET A
i i ] ¥ list i
I ‘I I i Ef . r iy
i o

Processos Identificados por Tipologia

a7 Medidas implementadas

nd Medidas a mplementar
TIPOLOGIA | QUANTIDADE

Atividades 3
Objetvos L
| Hisgos 1

l hlindedas

Ponderacdo do Grau de Risco Antes e Apods a Adocdo de Medidas
{Sempre que classificado o Risco Residual)

. RISCO | RISCO s Desprezivel aFraco < Moderade sElevado mSever:
CLASSIFICACAD INERENTE | RESIDUAL
DO RISCO : g
Ris
=i I '-n.-- :
B Elevadao | mE 0 0% | Residua
@sovero C W} 0 0 |
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Quadro XV - servico de Gestao Financeira

Processos Riscos identificadas Identificaglio de Medidas Preventivas Implementadas ou a Grau de implementacio
Implementar MNP L m
F:-:,‘-HI'I-'HIL‘ preferencial a Plano de pagamento de Tesgouraria, a eletuar penodicamente
lpuns fornecedores ou & conn ngrras definidas
Bmprei e
f ARENTOS & - T i larn | comprovatives d UACED
FILEE LHIE meEnioa 1o 1 =
gom A saluag ok Ligaf
ik lar @ w ¥ lica
fursdhs (i i VR | i
] T histargueg
ESTAD
TESCN I ik PR i
rivil 1lerencia bar L
reduzingo & R g
05 O 1 ronl ar
s E Rl |
- E Fs Helang il
1 F s E I | T |
[ s 10 et | 4
g fadas miesire o 3 panpdicy de Wl i
E Ferniacigdone . I M |
e
[ b i
LAk
Processos Identificados por Tipologia
& 11 Medidas implementadas
5 Bl Medidas a mplamenis
TIPOLOGIA QUANTIDADE
[} LT
Riscos
Rlirdadlas 1
33/65
[ N . i
‘:-#' ol l.mamn{:x.frl‘
Jg i N Bt L b=

-
+ A AT B ahon tri i ik
g i Lar elan Lope

R T
LY e Lh-qn' dntoia



REPUBLICA ; SERVICO NACIONAL
? PORTUGUESA ‘ SN DE S&EDE ULS#nE

Mans Sande ¢ Qualidade de Vida

SALUDE

Ponderacao do Grau de Risco Antes e Apds a Adocao de Medidas
{Sempre que classificado o Risco Residual)

«[Desprazivel aFraco - Moderade eElevado & Severs

e RISCO RISCO
CLASSIFICACAD INERENTE RESIDUIAL
DO RISCO N . .
Pises
2 Decprezivel o (154 1 17% Inerente
®Faco 1 17% 3 S0%

I Moderado i 3% D 0 Risc
Belevado o 0% 2 33% Residual
®s5everno 3 S0% 4] O
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Quadro XVI - Servico de Gestdo de Recursos Humanos

identificagdo de Medidas Preventivas Implementadas ou a Grau de implemeantagio

Processos Riscos Identificados
Implementar NP1 | M MA

Cruzamenio dos documenios de auséncia com lstagam de
Emisienca de erros Ao assotiar o v ! ! s listagem de g

abseniismo X
doacums oL existenles do

classificas oes de ausency
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I' ko ¥ { g
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Processos Identificados por Tipologia

& 18 Medidas implementadas

8 10 Medidas a implementar
TIPOLOGIA | QUANTIDADE

Alradades 5
Dityjativas 12
Riscos 12
Medidas 28

Ponderacdo do Grau de Risco Antes e Apds a Adocdo de Medidas
{Sempre que classificado o Risco Residual)

RISCO RISCO aDesprezivel aFraco =Moderado aElevade mSevero
CLASSIFICACAQ INERENTE RESIDUAL
DO RISCO
IDesprezheel o 0% 11 92%
@iraco o o 1
Moderado 2 17% 0 o
@ Elrvado ) GB% O o
Boevero 3 2% 0 o
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Quadro XVII -Servico de Aprovisionamento e Logistica

Patacains Rlscos Identificadas Identificagdo de Medidas Preventivas Implementadas ou a Grau de implementaclio
24508 cados

Implementar NI Pl | M NA

Ineentario Semestral - Cantapens Armarens Cenlrals ¢

Valar de stecks em prateleira Avancados
dif A ENISETCIR T
aplicacio SGICM Inentano Anial - Contapont Armazens Cemtrals & Avancados

Recegdo dos materdis nag rantan regisios de rececdn - documenial & de #ntrada na
confarms iplscacio SGICH
1IN Encomend
ak I Rocey
Wk [P RS El by porta por
L I rot 1
i mi D@ Porlilk i i)
osligh a cada m o
Pead il T 1 il it vl I I it !
...... i
L s 1 1 i
Hal %
I AP
i
I I d I i
LA k] i 10
[ i
| di " I} s I i i
W T T i
'} 1 I
L i 14aE 1] i 1 I
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{0 ju
EIT 1y in [
o
leas g
r 0 i dai il
s i Ci Hadakai [} (F
g 1 1

Processos Identificados por Tipologia

& 11 Madefas implemeénadas
a( Meddas a implemeniar
TIPOLOGIA | QUANTIDADE

Atlvidades 2
Dhjetvos

Hiscos a
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Ponderacdo do Grau de Risco Antes e Apds a Adocdo de Medidas
{Sempre que classificado o Risco Residual)

RISCO RISCO & Desprezivel aFraco =Modarado aElevado mSevers

ELASSIFICACAD INERENTE RESIDUAL

DO RISCO N

2 Desprezivel 0 0% 2 25%
@Fraco 1 125% & 7153 'I
) Maderado L 50% 0 s I
B Elevado 3 75 0O 0% i
@ 5evero 1] o 0 0% l
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Quadro XVIIl - Servicos Farmacéuticos

identificacdo de Medidas Preventivas Implementadas ou a

Implementar

Grau de implementacio

NI Pl 1 A
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Processos Identificados por Tipologia

8 27 Medidas malementadas
u( Medicas a mplementar

TIPOLOGIA | QUANTIDADE

Atnvidades

Dbjetivos

Risgos i

Medidas 27

Ponderacdo do Grau de Risco Antes e Apds a Adocdo de Medidas
(Sempre que classificado o Risco Residual)

RISCO . RISCO & Desprezivel = Fraco Voderado &Elevads mSevers
CLASSIFICACAD | |NERENTE | RESIDUAL
DO RISCO 1F

) Desprezivel 0 o% 2 0% Inarents Fu
@Fraco 0 0% 1 0

\oderado 3 251 1 O
@ Elevado ] D 2 o
@sovaio i 5% 0 1271
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Quadro XIX- Servico de Instalacdes, Transportes e Equipamentos

Grau de implementacio

M

Identificagio de Medidas Preventivas Implementadas ou a

Rizcos identificados

Implementar

NI (4] 1

O wse neficlonte ou mdecido Conteolo do namérs de haras extraardindrias realizadas
Chibs vukt i s SORCIlagas mensalmente por cada molg I
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Processos Identificados por Tipologia

®38 Medidas implemeniadas

=19 Medidas a mplemeniar
TIPOLOGIA | QUANTIDADE

Atrvidades B
Objetives i
Riscos 20
hMedidas 57

Ponderacao do Graw de Risco Antes e Apds a Adocdo de Medidas
(Sempre que classificado o Risco Residual)

RISCO RISCO s Desprezivel s Fraco Moderado = Ele lo mSevers
CLASSIFICACAD INERENTE | RESIDUAL
DO RISCO "

I Daspregivel 4] 0% [ 0%
@Fraco F. 10 B 0%
Y htederado 5 25% 1 204
@ Elovada 10 EO o 4]
'.‘r'.-l".l'l 0 3 15 ] ]

C. Regulamentos e Codigos

A ULSNA, EPE, conforme mencionado anteriormente, encontra-se atualmente enquadrada em termos estatutarios pelo

anexo 3 do Dec. Lei N.” 18/2017 de 10 de Fevereiro, na sequéncia do diploma de criacao desta entidade, o Dec. Lei
N.°S0-B/2017 de 28 de Fevereiro.

Para além deste diploma, possui o seu regulamento interno aprovado em 2015 que disciplina toda a atividade
organizativa dos hospitais e das unidades de cuidados de salude personalizados.

Por imposicao Legal

- Regulamento de comunicagao interna de irreqularidades- Decreto Lei n.” 18/2017, de 10 de fevereiro;
- Regulamento de Funcionamento do CA- Decreto Lei n.® 18/2017, de 10 de fevereiro;

- Regulamento do Planeamento de Altas- Decreto Lei n.° 101,/2016, de 6 de junho;

- Regulamento de Producao Cirurgica Adicional- Portaria n.® 207 /2017, de 11 de julho;

- Regulamento (EU) 2016/679- Regulamento Geral de Protecao de Dados.
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Por iniciativa interna de gestao

- Regulamento de Estagios e Formacao;

- Regulamento de Visitas;

- Regulamento dos fardamentos do Pessoal;

- Regulamento interno de atuacao de recolha, guarda e entrega de espalios de doentes;
- Regulamento interno de viaturas;

- Regulamentaos das varias comissoes de apoio técnico;

- Requlamentos internos dos servicos.

0 Conselho de Prevengae da Corrupgao (CPC), "entidade administrativa independente, a funcionar junte do Tribunal de
Contas, que desenvolve”, nos termos da Lei n.? 54,/2008, de 4 de Setembro, “uma atividade de dmbito nacional no
dominio da prevenicao da corrupcao e infragoes conexas”, produziu a Recomendacao n.° 1/2009, de 1 de Julho, que
vincula "os orgaos maximos das entidades gestoras de dinheiros, valores ou patrimanios publicos, seja qual for a sua
natureza” a elaborar Planos de Prevencao de Riscos de Corrupcao e Infracoes Conexas (PPRCIC). Em 7 de Abril de 2010,
aquele Conselho aditou, através da Recomendacao n.” 1/2010, a necessidade de tais planos serem publicitados no sitio
da internet das entidades.

Tal desiderato foi, posteriormente, reforcado pelo n.° 1, do artigo 46.°, do Decreto-Lei n.° 133/2013, de 3 de Outubro
[1], determinando para as Empresas Publicas o dever de cumprir “a legislacdo e a requlamentacao em vigor relativas
a prevencdo da corrupcao, devendo elaborar anualmente um relatdrio identificativo das ocorréncias, ou risco de
ocorréncias, de factos mencionados na alinea a) [2] do n.* 1 do artigo 2.° da Lei n.° 54,2008, de 4 de setembro”. 0 n.°
2, do artigo 46.° do mesmo Decreto-Lei determina, ainda, que o Relatdrio referide no ndmero anterior deva ser
publicitado no sitio da internet das entidades.

0 Conselho de Prevencao da Corrupgae, decorridos seis anos apos a emissao da sua primeira Recomendacao, procedeu
a emissao de uma nova Recomendacao, a n® 3, em 1 de julho de 2015, que dispde no sentido de serem identificados,
em aditamento aos riscos de corrupgdo e infracoes conexas, os riscos de gestao.

Meste sentido, em 2016 procedeu-se a atualizacao do Plano de Prevencao de Riscos de Corrupcao e Infracoes Conexas,
acolhendo a mais recente Recomendagao, procedendo-se, igualmente, a alteracao da designacao do Plano para passar
a designar-se por “Plano de Prevencao de Riscos de Gestao, (incluindo os riscos de Corrupcan e Infracoes Conexas) .

Constituiram objetivos deste documento:

~ Assegurar a implementacao do estatuido na Recomendacdo n® 3, de 1 de julho de 2015, do Conselho de
Prevencao da Corrupgao;

' Regime juidico do Sectod Publico Bmpresarial, alierado pela Let n” 73-A/ 2014, de 30 de Selembio o pela Lot n® 32,/2016, de 28 do derembig
! Conformie alinea aj, don® 1, da artign 2.

1A arividadie oy CFC cshl extfusfamonic oncmbadd 3 provengdo da conupyan, incumbrndo e designadamenie:
a) Recolher o NGAEN WfEmMapacs refalivas & prevenpdo o ecorrdngia do RIS oo comuppio Bifva au passiva, de crimnalidade econdmita ¢ Binanceina,
e ranquoaments de capitas, de frdfive de infledneay, de apropeiacde dogitima do bons poblicos, de adminisiracae danesa, de poculite, de participardo
Cromdimicd o regacia, oo abae de poder ou vialpde o dover 80 segreds, Bem come e Juinraes oo imovels ou vafpves mobildees om conseguonos
d pbienyde ou wWhiizapde eitas de informagde privilegiadd o exercicia de funpocs na Admvnisicapao Publica eu ne socior publico emprosanial
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» Implementar um nove modelo de gestao de riscos tendo por base as orientacdes técnicas emanadas do 050,
concretamente, as vertidas no documento intitulado “Enterprise Risk Management (ERM) - Integrated
Framework”

~ Gerir os mais significativos riscos operacionais e de gestao, procedendo-se, igualmente, a reavaliacdo dos riscos
de corrupcao e infracdes conexas relativamente a cada atividade;

» Propor medidas que visem a mitigacio dos riscos identificados, incrementando a sequranca no cumprimento
dos objetivos da ULSNA, EPE;

~ Redefinir os varios responsaveis envolvidos na gestdo do plane e proceder a sua identificacdo.

Face ao exposto, foram estabelecidos como dreas de maior suscetibilidade de gerarem potenciais riscos operacionais,
de corrupcao, de infragdes conexas e de conflito de interesses, os seguintes Servicos:

~ Servico de Gestao da Producao;

~ Servigos Financeiros;

~ Servito de Gestao de Recursos Humanos;

» Servico de Aprovisionamento e Logistica:

~ Servigos Farmacéuticos;

~ Servico de Instalactes, Transportes e Equipamentos; e
= Servico de Sistemas e Tecnologias de Informacao.

Em cumprimento da requlamentacao e legislacao em vigor, o Relatdrio mais recente encontra-se publicitado no sitio
da internet da ULSMA, EPE, em:

ftlp:/ www.ulsna.min-saude.pt/wp-contenl/uploads/sites,/7 /2016./11/Plano-de-Frevencao-de-Riscos-
de-Gestao-incluindo-os-Riscos-de-Corrupcao-e-Infracoes-conexas-set-20 16 pdf

Atualmente a ULSNA, EPE rege-se pela carta deontologica da Administracao Publica. E pelo seu codigo de ética aprovado
em 12 de dezembro de 2012. Esta mesma carta encontra-se publicitada no sitio institucional, bem como na intranet da

Unidade, sendo que na altura da sua aprovacdo foi efetuada uma sessao de divulgacao/formacdo em 2013 junto dos
colaboradores da Instituicao,

Esta prevista para 2019 a atuvalizacao da mesma de acordo com a Lei e regulamento interno, incorporando normas
relativas aos direitos e protecao dos dados preconizando-se a sua divulgacdo junto dos clientes e fornecedores.

Estes codigos podem ser consultados em:

http://www.ulsna.min-saude.pt/Documentos, Paginas /default.aspx

D. Deveres especiais de informacdo

A ULSNA, EPE, tem apresentado os planos de atividades anuais e plurianuais bem ¢omo os orcamentos anuais, incluindo
a estimativa das operacoes financeiras com o Estado. Os planos de investimento anuais e plurianuais sao parte
46/65
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integrante do plano de atividades, orcamento anual e do plano estratégico para andlise plurianual. Numa base mensal
a ULSNA, EPE, intreduz a informacao financeira do ano corrente, na plataforma SIRIEF.

Nao houve prestacao de garantias financeiras ou assuncao de dividas ou passivos de outras entidades

0 acompanhamento dos objetivos fixados em sede de contrato pragrama e o seu grau de execucdo, sao acompanhados,
divulgados e analisados através da plataforma SICA, disponibilizada pelo Ministério através do link:

htto: /750 =53 i Paginas/Default. aspx

Foram elaborados o Plano de Atividades e Orcamento para 2018, sendo que os mesmos foram aprovados pelo Conselho
de Administracao, e submetidos 4 Tulela e deram origem ao contrato programa entretanto assinado, que norteia toda
a atividade da ULSNA, EPE,

Relativamente aos documentos de prestacdo de contas, relatérios execucdo mensais, trimestrais e outios e demais
informacao financeira, grau de execucao dos objetivos fixados em sede de contrato programa pedemos identificar os
links onde se procede a essa divulgacao:

- Sites Institucionais

- ftto/ S www - so-vogf,

—  http//pulsar.min-saude pt/Paginas,/default. aspx

—  https.//sigo.min-financas pt/sigoRool/sigo/default jsp
~  fttps./ sirief. i riel/ dades /default. aspx

E. Sitio da Internet
Mo sitio da ULSMA, EPE, estao divulgados os sequintes documentos:

d) Sede e demais elementos mencionados no artigo 171.° do (5C;
b)  Estatutos e regulamentos de funcionamento dos drgaos e/ou comissdes;

¢) Titulares dos drgaos sociais e outros 6rgaos estatutdrios e respetivos elementos curriculares, bem como as respetivas
remuneracdes e outros beneficios:

d) Documentos de prestacdo de contas anuais e, caso aplicavel, semestrais;
e) Obrigacdes de servico piblico a que a entidade esta sujeita e os termos contratuais da prestagao de servico publico;
£} Modelo de financiamento subjacente e apoios financeiros recebidos do Estado nos Ultimos trés exercicios,
Pode aceder ao link que a sequir indicamos:
hitp:// www.ulsna.min-saude.pt/category /institucional/instrumentos-de-gestao/
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F. Prestacao de Servico Publico ou de Interesse Geral

A ULSMA, EPE é uma entidade integrante do servico publico, nomeadamente do Service Nacional de Saude. Tem uma
carteira de servicos definida superiormente pelo Ministério da Saude que incorpora os documentos estratégicos de
planeamento sendo o vigente, referente ao triénio 2017-2019.

Por outro lado, todos os anos € celebrado um contrato programa/acordo modificativo entre o Ministério da Sailde e a
Unidade Local que define as orientacoes e objetivos de gestao no ambito do compromisse social assumido refletida em
termos de producao contratada a respetiva remuneragao e os incentivos institucionais atribuidos em funcao do
cumprimento de objetivos de desempenha e eficiéncia economico-financeira nacionais e regionais. Anexo ao presente
relatario,
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Quadro XX
EFixo Peso Reldtivo Execugdo Taxa Executdo

Objetivos C5P 40,05 40,08 100,05
Cibjetivas CH I8,0% I36% E8, 3%

ACess0 T.5% 715 84, 3%

Desempenho Assistential 10.5% 18,54 100,09
Resultados om Int, (&, Urg 10,05 16,0% B0.0%
Otvjetivos Regionais 12.0% 8,24 i BB
Desempenho Econdmica,/Finandeing 10,05 10, 5% 105,04

Tatal {IBG) 1100, 93,24%

Valos Objetives 7950 1£0,00C
Exeougdo Objetivas FA130B1L,74¢
Panalizadia 537 098,26 C

Assim, o valor do financiamento relative a prestacdo de cuidados a beneficidrios do SNS por parte da ULSMA, EPE @
determinado por aquele documento resultante de um processo negocial entre a ULSNA, EPE, a ARSA, LP. e a ACSS, |.P.
em fungdo da contratualizacdo, e indice desempenho global, cuja projecao evidenciamos no quadro anterior.
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VIl. Remuneracoes
A. Competéncia para a Determinacao

Nos termos do fixado pela Resolucao do Conselho de Ministros n® 18/2012 de 21 de Fevereiro, a remuneracao é apurada
de acorde com a metedologia definida na resolucao do Conselho de Ministros n® 16/2012 de 14 de fevereiro e a
classificagao atribuida a ULSNA, EPE pela Resolucao do Conselho de Ministros n® 36/2012 de 26 de marqo, alterada pela
Resolucao do Conselho de Ministros n® 97 /2012 de 21 de Novembro, sem prejuize do disposto no n® 1 do artigo 12° da
Lei n® 12-A/2010, de 30 de junho, procedeu-se em conformidade com a Lei no Orcamento do Estado de 2018, aprovado
pela Lein." 114/2017, de 29 de Dezembro, artigo 18.° e atendeu-se ao disposto no Decreto-Lei n.® 33,/2018, de 15 de
Maio que aprovou a Execucao Orcamental.

As remuneracoes dos restantes dirigentes da empresa, diretores de departamento, enfermeiros coordenadores,
adjuntos para a gestdo, diretores de servico, enfermeiros chefes, foram definidos em primeiro lugar equiparacao a
tabela remuneratoria dos trabalhadores com contrato em funcoes pablicas, pela legislacao aplicavel aos dirigentes
intermédios de 2° grau, do regime remuneratdrio aplicado as carreiras especiais e do Regulamento Interno da ULSNA;
EPE, homologado pelo Conselho Diretivo da Administracao Regional de Saide do Alentejo, LP. em 29 de Dutubro de
2015,

Todos os elementos do Conselho de Administracdo remeteram a Procuradoria-Geral da Republica, as declaracoes de
inexisténcia de incompatibilidades ou impedimentos para o exercicio de altos cargos publicos no inicio dos respetivos
mandatos. (Ver Anexos)

0s Membraos do Conselho de Administracao subscreveram uma declaracao em como se abstém de interferir nas decisoes

que envolvam os seus proprios interesses. Foi aplicado o previsto no artigo 51.° do Decreto-Lei n.® 133/2013, de 3 de
outubro. (Ver Anexos)

B. Comissdo de Fixacdo de Remuneracoes

A ULSNA, EPE nao tem comissao de fixacdo de remuneracoes.

C. Estrutura das Remuneracoes

A ULSNA, EPE, no cumprimento do Despacho de 25 de marco de 2010 do Ministro de Estado e das Financas nao atribuiu
quaisquer prémios de gestdo, tendo procedido as alteracoes obrigatdrias de posicionamento remuneratdrio, nos termos
do artigo 18.° da Lei n." 114/2017, de 29 de Dezembro, € nao procedeu a atribuicao de prémios de desempenho.

No ano de 2018, nao foram atribuidos Prémios de Desempenho mas procedeu-se a alteracdo de posicionamento
remuneratorio obrigatorio ao abrigo do artigo 18.° da Lei n.° 114/2017, de 29 Dezembro, mantendo-se a reducdo dos
vencimentos dos Gestores Publicos e Equiparados, de acordo com artigo 12.° da Lei n.° 12-A/2010, de 30 de Junho.
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De acordo com o disposto no artigo 32° do Estatuto do Gestor Publico, republicado pelo Dec.- Lei M. 8/2012 de 18 de
janeiro, nao existe qualquer tipo de cartao de crédito ou outro instrumento de pagamento de despesas ao servico da
empresa. No mesmo sentido, nao sdo reembolsadas quaisquer despesas de representagao pessoal aos gestores.
Contude, foi solicitado ao IGCP um cartao de crédito, com o intuito de efetuar pagamentos tais como: Execucdes Fiscais
e de Penhora e Pagamentos ao Estado, uma vez que ndo dispinhamos de instrumentos que nos permitissemn efetuar
estas entregas de forma mais expedita,

No exercicio de 2018, a semelhanca dos anos anteriores, nao houve pagamento de qualquer complemento de reforma
nos termos do N.° 3 do artigo 78°, da Lei 82-B/2014 de 31 de dezembro.

A ULSNA, EPE rege-se em termos remuneratorios dos seus colaboradores por equiparacdo as tabelas remuneratorias
aplicaveis aos trabalhadores com contrato de trabalho em funcoes publicas, pelo que neste aspeto nao ha diferencas
salariais por género.

D. Divulgacao das Remuneracoes

- Mandato de 01/01/2018 a 31/12/2018 do Conselho de Administracao
Quadro XXl

(1r

Mo
[EEET CLassific g an Wishid ienlo Desprsas de Represeniagio
Dr, Joao Mangel Silva Mourd dos Reis 5 B 5.240 1132
De" Ang Amclia Rocha Brance Almcida Ceia da Silva Tavasces § 1] 1812 Edd
Dr. Joaguirm Flamens Doane & sijo 5 B 1987 BEE
D, Wera Marka Sargo Escolo L] ] 4957 B44
Enl. Artur Manuel Carenas Lopes 5 B TE1Z 544

Quadro XXIl - A

Renmmsaghs Angal

Moane

2 Redugdes Revrisdn Bruta apis
T M B Remanoratdiias  Remuneratdna  Redugdes
Dr. jodo Maroc! Silva Mowra dos Reis 0,00 89 286 89 286 4 437 g493%
[T);:l;:sa Amichia Rocha Branco Almeida Cedd da Siva .00 49 494 19404 2475 7018
D Joagquim Filomeno Duane Aragjo L] 51592 52592 21597 19 985
D, Wera Madia Sanga Bolo 0,00 79 536 79536 1976 15 560
Enf, Artur Manucl Carclas Lopos 0,00 49 493 42493 24735 47 0148
TOTAL .00 320 407 320 401 15870 304 531
Quadro XXil -B
Benelicios Yociais
hotne Subsidio de Montanle Sequrn de : i
Refeicho €1 piocio Ao leeEntilgai Yaloi Sirisde Segura ihe Wiela T e
. jodo Manoed Silva Moura dos Beis 477 1017 CGA S ADSE 0170 0,00 0,00 000
Tﬂdw::;l Amaclia Bocha Branca Almeida Ceia da Silva 197 1 081 5% o898 0,00 T 0,00
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Dr. joagquim Filomeno Duarte A 477 1064  CGASADSE 11863 0,00 0,00 0,00
Dr, Wera Marla Sago Escote 477 1092 CGASADSE 17 941 0,00 0,00 0,00
Ent. Artur Manuel Carctas Lopes 177 1059  CGASADSE 11167 0,00 0,00 0,00

TOTAL 5314 71039

Mao existem remuneragdes ou outros abonos pagos por entidades externas, nem remuneracoes pagas sob a forma de

participacao em lucros ou prémios

Nao existemn remuneracoes varidveis pagas ao Orgao de Administracao e Fiscalizagao, nem foram diferides quaisquer

encargos neste ambito.

Mao foram pagas, nem estdo emn divida, quaisquer indeminizacoes a ex-Administradores Executivos, relativamente a

cessacao de funcoes no exercicio de 2018.

- Mandato de 01/01/2018 a 31/12/2018 do Conselho Fiscal

Quadro XX

Membsos da ©omselho Flscal

Remuneragke Anaal

iita

D * Maria Manucla Sanbos Proenia
Prof. Doutor Muno Miguel Costa Tavares

O Carlos Manuel Leitao Santos Pinta

Total

7675
5 7546
5756
19 188

A remuneracan do ROC encontra-se na pagina 74 do presente relatorio.
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VIIl. Transacdes com partes Relacionadas e Outras

A ULSNA, EPE nao teve no exercicio de 2018 transacdes com partes relacionadas.

As transacbes mais relevantes que sao levadas a cabo por esta ULS, sao as decorrentes dos servicos assistenciais
prestados a beneficiarios do SNS, assim como os encargos com farmacos assumidos integralmente pela ULSNA, EPE.

Sdo ainda processados e pagos os encargos decorrentes da prestacdo de servicos nas entidades convencionadas do
sector privade bem como todos os subcontratos decorrentes da emissdo de termos de responsabilidade a outras
Entidades do SNS ou do sector privado para concretizacao de MCDT'S.

A ULSMA, EPE em matéria de aquisicao de bens, servicos e obras e equipamentos rege-se pelo Decreto-Lei N.° 18,/2008
de 29 de janeiro, Codigo dos Contratos Pablicos (CCP).

Nos termos do Decreto-Lei N.° 149,/2012 de 12 de julho foi revogado o n.° 3 do art.® 5° do Decreto-Lei N.° 18/2008 de
29 de janeiro, passando a ser obrigatoria, a partir de 12 de agosto de 2012, a aquisicao de bens e servicos ao abrigo
do codigo de contratacao publica, independentemente do valor de aquisicao.

Dadas as medidas preconizadas pela tutela, a ULSNA, EPE aderiu ao Sistema MNacional de Compras Publicas, bem como
as compras centralizadas de bens e servicos no SNS por intermédio da SPMS (Servicos Partilhados do Ministério da
Satde).

Pela sua relevancia (em termos de volume de transacdes anuais, ao nivel dos Fornecimentos e Servicas Externos:> 58),
ha a referir as entidades abaixo indicadas.

Quadro XXIV
ENTIDADE DB SAsMA L AT VALK P
F607 159 FUNDACAD RENAL PORTUGUESA: CENTRD DE PORTALEGRE 2150 630 8.64%
9610047 IIH5€) D MANUEL TRINDADE SALGUEIRD 1670 522 LR ALY

Nao existem procedimentos contratuais efetuados fora do mercado, as aquisicoes sdo efetuadas cumpride o
estabelecido na Lei Cadigo dos Contratos Pablicos, aprovado pelo Decreto - Lei n.* 18/2008, de 29 de janeiro.

Além das medidas abrangidas, pelas disposicoes legais atras referidas, foram alvo de processo de visto do Tribunal de
Contas os processos que passamos a enumerar:

~ Contrato para a aquisicao de prestacoes de servicos médicos na especialidade de Anestesiologia (1 Contrato);

~ Contrato para a aquisicao de prestacbes de servicos médicos na especialidade de Ginecologia e Obstetricia (13
Contratos);

~ Contrato para a aquisiao de prestacoes de servicos médicos na especialidade de Ortopedia (9 Contratos);

~ Contrato para a aquisicao de prestacoes de servicos medicos na especialidade de Triagem dos Servicos de
Urgéncia (24 Contratos);
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» Prestacao de Servicos de Lavagem, Tratamento e Fornecimento de Roupa em regime de Aluguer na ULSNA-EPE
(2 Contratos);

~ Prestacao de Servicos de Alimentacao na Unidade Local de Saude do Norte Alentejano, EPE (1 Contrato);
~ Empreitada de Construcao do Centro de Saude de Nisa (1 Contrato),

No exercicio de 2018, a Unidade Local de Saude, EPE nao realizou aquisices fora das condigoes de mercado.
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IX. Andlise de sustentabilidade da entidade nos dominios econémico, social e
ambiental

Uma definicao comumente aceite, que defina empresa sustentavel, € aquela que gera lucros para os seus acionistas
sem causar impactos negativos nos outros stakefiolders da empresa.

A organizacao tem de atingir o seu objetivo principal, mantendo impactos positivos em todos aqueles que participam
direta ou indiretamente das suas atividades o que permitird a sua continuidade.

No caso de uma Unidade Local de Salde este conceito tem necessariamente de se aplicar uma vez que prossegue um
objetivo de interesse piblico - a manutencdo da salde e prevencao e tratamento da doenca na populacao abrangida.
Simultaneamente tera de garantir a consonancia com os objetivos econdmicos e financeiros do acionista Estado.

A ULSNA, EPE, cumpre a sua missao e objetivos determinados de uma forma econémica, financeira, social e
ambientalmente eficiente.

Vertente Econdmica

A ULSNA, EPE, elabora planos de atividades e orcamentos adequados aos recursos e fontes de financiamento disponiveis,
tendo em conta os objetivos fixados pelo acionista. Nesta vertente, podemos constatar no presente ano uma
deterioracao dos resultades, alcancando um resultado liquide negative, antes de impostos, de - 3.090.748,40¢. Foi
fomentada a interligacao com os fornecedores, bem como a livie concorréncia, sendo promovida a realizacao de
concursos publicos. Todos os clientes e fornecedores sao tratados com equidade, bem como outros titulares de
interesses legitimos. Conduz 0s seus negdcios com integridade, formaliza-os adequadamente e nao realiza despesas
confidenciais ou ndo documentadas.

Vertente Social

0s trabalhadores da ULSNA, EPE sao na sua maioria funcionarios com contratos de trabalho em funcoes publicas (59,29%
do pessoal da ULSNA, EPE), pelo que a sua progressao e promocao salarial esta fortemente condicionada pelas diretrizes
a que as empresas do sector publico empresarial estao sujeitas e Leis do Orcamento de Estado.

Foram adotados planos de igualdade de forma a alcancar uma efetiva igualdade de tratamento e oportunidades entre
homens e mulheres, eliminando discriminacoes, e permitindo a conciliagao da vida pessoal, familiar e profissional.

No que concerne as parcerias de cariz social existern em todos os quinze concelhos da drea de influéncia da ULSNA,
EPE, nomeadamente, as Comissoes de Protecao a Criancas e Jovens (CP()) através dos protocolos de intervencao precoce
assinados com a ARSA, IP, Nucleo de Apoio a Criancas e Jovens em Risco (NACJR) Intervencao Precoce (IP), Rede Social
(RS) Nucleo Local de Intervencao para Analise e Atribuicdo do Rendimento Minimo de Insercdo (NLI), Programa de
Apoio ao Jovem e Adolescente (CUIDA-TE). Existern ainda, parcerias de ambito local na drea do apoio a terceira idade.
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As Unidades Maveis de Salde, duas, na sua totalidade que funcionam nos concelhos de Gavido e Nisa, deslocam-se a
todas as localidades do concelho com uma enfermeira e uma assistente operacional realizando as mais diversas
atividades, tais como avaliacao e registo da tensao arterial, medicao da frequéncia cardiaca, controlo de peso, glicémia
capilar dos doentes e cuidados gerais de enfermagem (pensos, administracao de injetaveis, etc.).

Para além disso fazem ainda, visitacdo domicilidria a utentes da ECCI e visitacao domicilidria tradicional a utentes que
vivem nas localidades onde a Unidade se desloca e varias atividades de rastreio no ambito dos programas de saide.

Vertente Ambiental

A ULSNA, EPE tem implementado um conjunto de Boas Praticas Ambientais, gue contemplam varias medidas, de entre
as quais salientamos:
~ Racionalizagao de consumos energéticos e de agua, com utilizacdo de equipamentos cada vez mais eficientes
e medidas passivas e/ou ativas nos varios locais da ULSNA;
= Monitorizacdo e racionalizacao da poluicao por emissoes gasosas e efluentes liquidos:
~ Reducdo da producao de residuos (tipo I, I, 1l e IV);
~ Triagem de residuos reciclaveis por empresas das vanias especialidades, de acordo com legislacao em vigor:
~ Projeto para substituicao das coberturas dos edificios do HDJMG em telhas de fibrocimento, para telhas tipo
sandwich, de modo a melhorar o ambiente térmico dos edificios em causa;
= Projeto para substituicao da iluminacao existente para iluminacdo tipo LED, mais eficienle e economizadora;
~ Implementacao de Plano de Racionalizacao Energética de acordo com Portaria n® 17 - A/2016"

Com estas medidas, espera-se que o conceilo de sustentabilidade na organizacao seja uma realidade, permitindo assim
um crescimento firme e gradual da ULSNA, EPE com impactos cada vez mais positivos na populacao alvo que serve.
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X. Avaliacdo do Governo Societario

Quadro XXV

Cumprimento das Orientagdes legals

Lumprimento

Quantific acdo

o

N.A

Justificacdo

| Obyetivos Ot Gestao:
Dbjesivos indexaded. 26 indice de desempenho global da ULSMA EPE
Metas a atingii constantes ne PAD 2018

Prantigioy. Financciiod die iefonindia

Reyimenion

Gasten com prssoal

Gt i exetug 30 do on{amanio camegado mo SI00,%0F
Giesiao de Brwo Finangeig

Listiites de Dicwiments a8 endeidamendn

Evalugio do PP 3 locevedores

Alnaion nod Pagamenton [*aneans™)

ecomendaghes do aionitla na apiovagho de conlas

Bedomendaioe

Rt s be:

Mao strdbuitds de pedmiot de qeilan

Cugdan, Sociai - Bedugors @ v sbes el slidias. weenlet om JO 58
Fingakirag s TROC Y - Rrdod e v eoemaiey Inmsnin 2lisies wgen oy om J01E

Reatanies (Fabalhadoies - Bedug 00y £ ievenseds remundd Jedids Vigendes em 018

Rt andes liabathadeses - Proibs 5o de Valairagoes Remmuse soms, non Beamos do a0 * 33
Ley B2-07 2004, de 31710, prorisgada pada 017 polo o®. 1 do atigo 19° da Led n® 1172016
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Actigs 37° do EGP

IRiliaagdo de Cariges de cddite
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A ULSNA, EPE procede & apresentacao reqular e periodica de toda a informacao necessaria a avaliagao dos niveis de
desempenho nas vertentes assistenciais, econdmica e financeira.

E enviado periodicamente a ACSS, IP, e & ARS do Alentejo, IP, o desenvolvimento da atividade realizada. Bem como, o
modo como esta tem vindo a satisfazer as necessidades em saide da populacdo do distrito de Portalegre. £ ainda
enviado periodicamente a informacao financeira de acordo com o normativo instituido 3 Direcao Geral de Tesouro e
Financas, através dos sistemas de informacao de reporte.
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XI. Demonstracdes nao financeiras

Enquadramento Regional e Area de Influéncia

A Unidade Local de Saide do Norte Alentejano (ULSNA) é uma entidade publica empresarial criada pelo Decreto-Lei 50-
B/2008, de 28 de Fevereiro, com as alteragoes introduzidas pelo Decreto-Lei 12/2015, de 26 de Janeiro.

Importa destacar que foi a primeira Unidade Local de Saude de base distrital, garantindo a prestacao de cuidados de
saude, na esfera publica, a todos os utentes do distrito de Portalegre.

A ULSNA € constituida por duas unidades hospitalares, situados nas cidades de Portalegre e Elvas, e 16 centros de saude,
organizados em Unidades Funcionais, nas diversas tipologias existentes.

0 Hospital Dr. José Maria Grande, situado na cidade de Portalegre, serve como sede da instituicao, sendo igualmente a
unidade hospitalar mais diferenciada da ULSNA, assumindo-se como a unidade de referéncia distrital, dispondo de
especialidades meédicas, cirdrgicas e de apoio (estas ultimas referem-se as especialidades de Anestesiologia,
Imagiclogia, etc.).

Esta unidade hospitalar integra-se nas linhas de producao de Consulta Externa, Cirurgia de Ambulatdrio, Hospital de Dia,
Urgéncia (de tipologia médico-cirlrgica) e internamento.

0 Hospital Santa Luzia de Elvas possui especialidades médicas, cirirgicas e de apoio, e insere-se em todas as linhas de
producdo elencadas no paragrafo anterior, dispondo no entanto de um servico de urgéncia basico.

E um hospital vocacionado para o ambulatério de alta resolucao, estando prevista uma reestruturacao em 2019, nesse
sentido.

Ambas as unidades hospitalares realizam meios complementares de diagndstico e terapéutica, sendo que o Hospital
de Portalegre dispoe de uma carteira de servicos mais alargada que o Hospital de Flvas.

Atendendo a dimensdo e diferenciacao das unidades hospitalares que compdem a ULSNA, existe um conjunto
significativo de cuidados que nao é possivel prestar (nem a instituicdo possui escala que permita a sua rentabilizacio e
portanto a sua introducdo), sendo assim necessario proceder 4 referenciacdo externa dos utentes do distrito,
componente gue assume um peso relevante no funcionamento da instituicao, sendo privilegiada a articulacao com as
instituicdes da regido.

Ao nivel dos Cuidados de Saude Primarios, existe um Centro de Saude em cada concelho do distrito de Portalegre, 8
excecao de Ponte de Sor, onde existem dois (Ponte de Sér e Montargil).

A oferta nesta tipologia de cuidados enquadra essencialmente a valéncia de Medicina Geral e Familiar, com
competencias especificas em medicina preventiva e de promocao da saide, entre outros meios terapéuticos como a
saude reabilitacional. Neste caso e apesar da existéncia de infraestruturas nos centros de saide, assistimos a um deficit
de recursos humanos, obrigando a contratacao de servigos no exterior.

No que respeita 4 sua atividade a ULSNA é uma instituicdo que integra o Servico Nacional de Saude, sendo a sua
atividade financiada, predominantemente, com utentes pertencentes a este subsistema.
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Assim a sua estrutura de proveitos advém essencialmente do seu valor capitacional, pela responsabilidade em prestar
cuidados a cerca de 118.000 habitantes a que se soma a franja populacional flutuante dos concelhos limitrofes do
distrito de Evora, atraidos pela oferta do Hospital de Elvas, mais concretamente, melhores niveis de acessibilidade e
proximidade geografica.

Em termos de receita propria, a margem de alavancagem desta é muito reduzida, na medida em que estamos numa
area populacional muito envelhecida com uma piramide etdria invertida, concentrando os utentes no grupo de
utilizadores com isencao do pagamento de taxas moderadoras.

Ma sua estrutura de custos, a maior percentagem corresponde a rubrica de Gastos com Pessoal, embora se venha a
assistir a “transferéncia” da despesa com pessoal médico da rubrica mencionada, para a rubrica de Fornecimentos e
Servigos, respeitante aos contratos de prestacao de servicos médicos, do qual a instituicdo depende (excessivamente)
para garantir o seu funcionamento, situacao esta que decorre do facto de ndo ter sido possivel cativar médicos para os
quadros da instituicdo.

A nivel de Recursos Humanos a ULSNA a data de 31 de Dezembro de 2018, detinha 1.607 trabalhadores pertencentes
a0s quadios da instituicdo, sendo o grupo profissional de Enfermagem, o mais representativo (34% dos funcionarios),
sequido dos grupos profissionais de Assistentes Operacionais {23%), Médicos {16%, incluindo os médicos internos) e
Assistentes Técnicos (15%).

Analisando as faixas etarias dos trabalhadores da ULSNA, constata-se que aproximadamente 45% dos funciondrios tém
mais de 50 anos, analisando apenas o grupo profissional médico (ndo contabilizando os médicos internos), essa
percentagem sobe para 65%, o que atesta o envelhecimento deste grupo profissional, salientando-se ainda que 41%
dos médicos tém mais de 60 anos.

Outro aspecto relevante para a andlise dos recursos humanos, prende-se com a taxa de absentismo, que apresenta
uma tendéncia crescente, tendo registado em 2018 7%, destacando-se os grupos profissionais de Enfermagem, Técnicos
de Diagndstico e Terapéutica, Assistentes Operacionais e Assistentes Técnicos, como 05 grupos que registam as taxas
de absentismo mais elevadas.

No concernente a mobilidade de pessoal, em 2018 a percentagem de admissaes foi claramente superior a percentagem
de saidas, 8% e 5%, respetivamente, no entanto, importa ter em consideracdo que a taxa de admissées é claramente
influenciada pela admissao de médicos internos.

Ainda neste capitulo, evidencia-se que o grupo profissional de Enfermagem, embora tenha registado o maior nimero
de admissoes, foi igualmente o que registou o maior nimero de saidas, apresentando um saldo positivo de 1 elemento.

Constata-se que a ULSNA, nao obstante os esforcos encetados, ndo tem consequido reforcar os seus quadros de pessoal,
0 que origina os dados apresenlados, relativamente a faixa etaria dos trabalhadores e taxa de absentismo, situacao
particularmente relevante no grupo profissional médico, por se tratar do grupo mais envelhecido.

Esta situacao condiciona significativamente o movimento assistencial da instituicao, assim como a estrutura de custos
da mesma, através da necessidade de estabelecimento de contratos de prestacao de servicos, que se revelam mais
onerosos para a instituicao.
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A nao inversao desta tendéncia, coloca em causa a sustentabilidade da instituicao, que no entanto, tem procurado
debelar esta necessidade através da promogdo de sinergias regionais, como por exemplo, na especialidade de
Oncologia, em que existe uma partilha de recursos de ambito regional.

Noutra vertente e lratando-se de uma entidade com estruturas muito dispersas, espalhadas por todo o distrito, a nivel
de sistemas e tecnologias de informacdo, a ULSNA, tem procurado dinamizar a sua utilizacdo, promovendo a
implementacao de solucdes transversais a todo o SNS, procurando simultaneamente evoluir a nivel tecnolagico de
forma a garantir as solucoes mais adequadas no que respeita ao apoio a atividade assistencial.

Dentro desta drea destacamos a aposta estratégica em projetos que promovam uma maior verticalizacao entre os
diversos niveis de cuidados de salde, quer pela implementacac de sistemas e infraestiuturas de apoio noves e
adequados a nossa realidade quer por um maior aproveitamento das solucdes existentes,

Atividade Assistencial por Grupo Etdrio e Sexo

Servicos de Internamento - Doentes Saidos - 2018

Goupo Eldrio Masculing Femining Total %
L Fa:! i 618 0
1-10 148 100 248 295
11- 30 g4 142 126 2,74
FEE T g7 347 434 5 1%
31-40 L1l 424 524 5. 1%
4550 19% 7e 475 56
3160 430 30 750 895
6170 576 4% 1005 11,85
11-E0 674 631 1325 15,79
81 1251 1574 1825 33,5%

Total 3847 4583 B 430

Verifica-se que nos servicos de internamento, no ano de 2018, 54% dos episodios de internamento foram realizados a
utente do sexo feminino, o que se encontra alinhado com os dados demografices do distrito.

Por faixa etaria, denota-se (naturalmente) uma correlacdo positiva entre a idade e a utilizacao dos servicos de
internamento, ou seja, o nimero de episddios de internamento aumenta, 3 medida que a idade dos utentes também
aumenta, sendo que cerca de 50% dos episddios de internamento sao respeitantes a utentes com mais de 70 anos.
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Consulta Externa - Médicas - 2018

Geuge Etddio Mascyling Femining Tatal ]

%1 415 425 860 0.8%
1-10 1 648 1 1859 2,8%
11-20 1 B4 1975 3873 1.7
1130 173 290 4672 4,65
11-40 1372 5274 7 546 7 4%
41-50 4185 & 995 11181 11,05
51-60 6744 9 094 15 842 15,5%
61-70 § 204 10 382 19 586 19,29
11-80 P 6l6 12073 21 689 21,2%
=81 6 347 7667 14014 13,71%
Total 44 030 58042 03 ar2

Na linha de produgao de consulta externa, a proporgao entre homens e mulheres, assume um diferencial superior, em
ielacdo a linha de producao de internamento, cifrando em 57% episddios de consulta realizades a utentes do sexo
feminino.

Relativamente a faixa etaria dos utentes atendidos em consulta externa, verifica-se que a percentagem de ulentes
atendidos com idades superior a 70 anos cifra-se em 35%, sendo que 80% dos episodios de consulta foram realizados
a utentes com idades superiores a 40 anos,

Indicadores de acesso

Em seguida encontram-se expostos os dados dos principais indicadores de acesso da ULSNA no ano de 2018, referentes
a0 acesso a primeira consulta hospitalar (CTH), cirurgias (SIGIC) e Meios Complementares de Diagndstico e Terapéutica
(MCOT), neste ultimo caso apenas sdo apresentados os dados dos grupos de MCDT que tém Tempo Maximo de Resposta
Garantido (TMRG) definidas.
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Tipo de Cuidados de Sadde e Nivel de Acesso TMRG TR 2018

Primeira consulta de especialidade hospitalar relerenciada pelas unidades fundionais do ACES

Nuato priocitdtio 30 dias 13,85 dias
Priogitiria Gl dias 63,34 dias
Harmal 150 deas 106,22 dids

wealizagdo procedimentos hospitalares dirGrgicos programados (patologia geral)

Urgtndia diferida 3 diay 68,16 horas
MuHa prioritdnia 15 dian 159 dhas

Prioritario 60 dias 20,26 dias
Narma 270 dias M7 dias

Realizagdo procedimentos hospitalares dinkigicos programados (doenga oncoldgica)

Lngéneia diferida 3 dias 0,00 dias
Muita prionitaria 15 dias 8,00 dias
Priaritaria A5 dias 16,12 dins
Normal 60 deas 16,00 dige
Exames de Endoscopin Gaitienterolbgica 90 dias 21,64 dias
Exames de Tomogealia Compulodizada 90 dias 23,95 dias

Servico de Urgéncia - 2018
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Grupo Etdrio Masculing Femining Total ®
<1 1074 E54 1968 1%
1-10 5871 5174 11045 1215
11-20 4352 SNes 5517 10,49y
271-30 3411 4919 8330 815
3140 3552 5048 # 600 9,44
4150 4190 539 5581 10,5%
5160 4799 5 304 10 103 1,40
6170 4235 2897 % 128 10.0%
71-80 4244 & 16 10 360 11,3%
=1 5081 T 673 12 754 14.0%
Total 40 809 50 577 91386

Nos servicos de urgéncia da ULSNA, dispondo a instituicao de trés locais de urgéncia distintos, 55% dos episodios de
urgencia, foram realizados a utentes do sexo femining.

Analisando por faixa etaria, verifica-se que 35% dos episddios foram realizados a utentes com idades superiores a 60
anos, sendo o grupo mais predominante o de utentes acdima dos 80 anos.

Importa salientar que (ao contrario do verificado nas linhas de producao anteriores), a populacdo infantil e juvenil (<18
anos), assume um peso relativo significativo, representando 21% dos episodios.
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8.

9.

Anexos do Relatdrio do Governo Societario

Ala ou extrato da ala da reuniao do drgao de administragao em que haja sido deliberada a aprovacao do
Relatdrio do Governo Societdrio de 2018;

Declaracoes a que se referem os artigos 51.° e 52.° do Decreto-lei n. “133/2013, de 3 de outubro.
(Independéncia e Conflitos de Interesses);

Delegacao de competéncias, publicada através da Deliberacao (extrato) n.® 104%/2018, Didrio da Republica,
2. serie, M. 187, em 27 de Setembro de 2018;

Organograma;

Incompatibilidades:

Relatorio do Conselho Fiscal;

Demonstracao nao financeira.

Cumprimento da Unidade Tesouraria do Estado

Contrato Programa 2018

10. Despacho de Aprovacao de contas de 2017 da Tulela
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1. Ata ou extrato da ata da reuniao do 6rgao de administracao em que haja sido
deliberada a aprovacao do Relatorio do Governo Societario 2018



ULSNAES

EXTRATO DA ACTA NUMERO VINTE E QUATRO/2019
Aos trinta dias do més de maio do ano dois mil e dezanove. reuniu o Conselho de Administragao da
Unidade Local de Sadde do Nore Alentejano, estando presentes: Jodo Manoel Moura dos Reis, que
preside; Joaquim Filomeno Duarte Araujo, Vogal executivo; Ana Amélia Ceia da Silva, \Vogal executiva;
Vera Maria Sargo Escoto, Diretora Clinica Hospitalar e Artur Manuel Caretas Lopes, Enfermeiro Diretor,
tendo sido tomadas as Sequintes deliberagies: --------rsrmsrmmsrrmscesrcasnreass

Doc.28 - Aprovagdo do Relatorio e Contas e Governo Societario de 2018 - tomou conhecimento e
deliberou autorizar o carregamento da informagao com efeitos imediatos, na plataforma institucional do
Tribunal de Contas e demais entidades nos termos da legislagao vigente referente & prestagio de contas
de 2018, devendo ser dado conhecimento ao Conselho Fiscal e Revisor Oficial de Contas para os devidos
N T =7
ULSNA, EPE, 11 de junho de 2019, «eeee e

0 Presidente do Conselho de Administragao

Yl @_L,‘Q_Jeﬁcgm@‘f

Jotin Moura Bels .
presidente o Conseihn de Administragas
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Anexo

2. Declaracoes a que se referem os artigos 51° e 52° do Decreto-Lei n.° 133 /2013,
de 3 de outubro
(Independéncia e Conflito de Interesses)
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SAUDE

DECLARACAOD DE INEXISTENCIA DE CONFLITOS DE INTERESSE

JOAO MANOEL DA SILVA MOURA DOS REIS, contribuinte fiscal nimero 107 537 680, com
domicilio na Rua Machado dos Santes, 6 7100-127 Estremoz, na qualidade de Presidente do
Conselho de Administracao da Unidade Local de Satde do Norte Alentejano, E.P.E., ULSNA,
E.P.E., nomeado através de Resolucdo do Conselho de Ministros nimero 68/2017, de 01 de
Junho, em cumprimento do disposte no numero 1 do artigo 52° do D. L. n.* 133/2013, de
03 de outubro, declara sob compromisso de honra nao ter participacbes e nao deter
interesses patrimoniais, direta ou indiretamente, nesta unidade de saude para a qual foi
presentemente nomeado para exercer fungdes bem como nao possuir também
paflitipacoes e ndo deter interesses patrimoniais, direta ou indiretamente, em qualquer

aulra.

Mais declara ainda que nao mantém quaisquer relacoes com os seus fornecedores, clientes,

Instituicoes financeiras ou quaisquer outros parceiros de negacio, suscetiveis de gerar
conflitos de interesse,

Na sequencia da presente declaracao, informa igualmente que deu cumprimento a esta
obrigacao legal preenchendo integralmente o formuldrio eletronico que suporta este

processo, submetendo-o no respetivo portal de acesso da Inspecdo Geral de Financas.

Portalegre, 01 de abril de 2017
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SAUDE

DECLARACAQ DE INEXISTENCIA DE CONFLITOS DE INTERESSE

JOAQUIM FILOMENO DUARTE ARAUJO, contribuinte fiscal numero 114 654 239, com domicilio
na Rua Fernando Lopes Graca, n.° 4-4° A, 2675 - 549 Odivelas, na qualidade de Vogal do
Conselho de Administracao da Unidade Local de Saude do Norte Alentejano, E.P.E., ULSNA,
E.P.E., nomeado através de Resolucdo do Conselho de Ministios nimero 68/2017, de 01 de
Junho, em cumprimento do disposto no nimero 1 do artige 52° do D. L. n.° 133/2013, de
03 de outubro, declara sob compromisso de honra nio ter participacoes e nao deler
interesses patrimoniais, direta ou indiretamente, nesta unidade de saide para a qual foi
presentemente nomeado para exercer funcoes bem como nao possuif  tambeém
participactes e nao deter interesses patrimoniais, direta ou indiretamente, em qualquer

oulra,

Mais declara ainda que ndo mantém quaisquer relacoes com os seus fornecedores, clientes,
instituicdes financeiras ou quaisquer outres parceiros de negocio, suscetiveis de gerar
conflitos de interesse.

Na sequéncia da presente declaracdo, informa igualmente que deu cumprimento a esta
obrigacao legal preenchendo integralmente o formulirio eletrénico que supoita este

processo, submetendo-o no respetive portal de acesso da Inspecac Geral de Financas.

Poitalegre, 01 de abril de 2017
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SAUDE

DECLARACAO DE INEXISTENCIA DE CONFLITOS DE INTERESSE

VERA MARIA SARGO ESCOTO, contribuinte fiscal nimero 166 018 619, com domicilio na
Avenida Dom Sanche Manuel, 25 Bairro de Santa Luzia, 7350-098 Elvas, na qualidade de
Vogal do Conselho de Administracae da Unidade Local de Satde do Norte Alentejano, E.P.E,,
ULSNA, EP.E., nomeado através de Resolucao do Conselho de Ministros numero 68/2017,
de 01 de Junho, em cumprimento do disposto no nimero 1 do artigo 52°, do D. L. n.°
133/2013, de 03 de outubro, declara sob compromisso de honra nao ter participacoes e
nao deler interesses patrimoniais, direta ou Indiretamente, nesta unidade de saide para a
qual foi presentemente nomeado para exercer funcdes bem como ndo possuir também
participacoes e nao deter interesses palrimoniais, direta ou indiretamente, em qualquer
oulra.

Mais declara ainda que ndo mantém quaisquer relacoes com os seus fornecedores, clientes,
instituicoes financeiras ou quaisquer oulros parceiros de negocio, suscetiveis de gerar
conflitos de interesse.

Na sequéncia da presente declaracao, informa igualmente que deu cumprimento a esta
abrigacao legal preenchendo integralmente o formuldrio eletronico que suporta este

processo, submetendo-o no respetivo portal de acesso da Inspecao Geral de Financas.

Portalegre, 01 de abril de 2017
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DECLARACAQ DE INEXISTENCIA DE CONFLITOS DE INTERESSE

ANA AMELIA ROCHA BRANCO CEIA DA SILVA, contribuinte fiscal nimero 217 903 681, com
domicilio na Rua Monte da Estrada, n.® 20 7300-665 Fortios, na qualidade de Vogal do
Conselho de Administracao da Unidade Local de Saide do Narte Alentejano, E.P.E., ULSNA,
E.P.E., nomeado através de Resolucao do Conselho de Ministros ndmero 68/2017, de 01 de
Junho, em cumprimento do disposto no nimero 1 do artigo 52° do D. L. n.* 133/2013, de
03 de outubro, declara sob compromisso de honra nao ter participacdes e nao deter
interesses patrimoniais, direta ou indiretamente, nesta unidade de saide para a qual foi
presentemente nomeado para exercer funcdes bem como ndo possuir  também

participacdes e nao deter interesses patrimoniais, direta ou indiretamente, em qualquer
outra.

Mais declara ainda que nao mantém quaisquer relacies com os seus fornecedores, clientes,

instituicoes financeiras ou quaisquer outros parceiros de negocio, suscetiveis de gerar
conflitos de interesse.

Na sequéncia da presente declaracao, informa iqualmente que deu cumprimento a esla
obrigacao legal preenchendo integralmente o formuldrio eletrénico que suporta esle

processo, submetendo-o no respetivo portal de acesso da Inspecao Geral de Financas.

Portalegre, 01 de abnil de 2017

|
By

Aa Amélia Rocha Branco (eia da Sitva

LESNA - UNIDADE LOCAL DESAUDE PO NORTE AL ENTE[ANG - EP)

Vgt Mieilin i 0wt e oo o r i provkes b dootis el e S8 T J00Y 161 2H i85 1 binr st

(@

FEL & 5105000 M| FAR S T8 ) 248 £ 456 EREATH [ il o rﬁ_)



REPUBLICA SERVIGO NACIONAL
g PORTUGUESA o ‘ SN DE SAUDE !:LL_SDE

SAUDE

DECLARACAQ DE INEXISTENCIA DE CONFLITOS DE INTERESSE

ARTUR MANUEL CARETAS LOPES, contribuinte fiscal nimero 126 505 306, com domicilio na
Rua Dr. Antonio Ferreira Gomes, 14 Ribeira de Nisa, 7300-004 Portalegre, na qualidade de
Vogal do Conselho de Administracao da Unidade Local de Sagde do Noite Alentejano, E.P.E,,
ULSNA, E.P.E., nomeado através de Resolu¢ao do Conselho de Ministros numero 68/2017,
de 01 de junho, em cumprimento do disposto no nimero 1 do artigo 52°, do D. L. n.*
133/2013, de 03 de outubro, declara sob compromisso de honra nao ter participacoes e
nao deter interesses patrimoniais, direta ou Indiretamente, nesta unidade de satde para a
qual foi presentemente nomeado para exercer funcoes bem como nao possuir lambeém
participacdes e ndo deter interesses patrimoniais, direta ou indiretamente, em qualquer
oulra,

Mais declara ainda que nao mantém quaisquer relacoes com os seus fornecedores, clientes,
instituicoes financeiras ou quaisquer outros parceifos de negocio, suscetiveis de gerar
conflitos de interesse.

Ma sequéncia da presente declaracao, informa igualmente que deu cumprimento a esta
obrigacao legal preenchendo integralmente o formuldrio eletrénico que suporta esle

processo, submetendo-o no respetivo portal de acesso da Inspecdo Geral de Financas.

Portalegre, 01 de abril de 2017
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3. Delegacao de Competéncias, publicada através da Deliberacao (extrato) n.°
1049/2018, Didrio da Republica, 2.° série, N.” 187, em 27 de
setembro de 2018
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PARTE G

Didria da Repiiblica, 2.7 série

NAIRT 27 de seremhrn e WIS

UNIDADE LOCAL DE SAUDE DE MATOSINHOS, E.P.E.
Aviso n,® 13891/2018

Procedimento concursal comum para preenchimento de um posto de
trabaltho na categoria de Assistente de Sadde Miblica da carreira
cxpecial médica — Publicagdo da lista unitdria de ordenagio Minal
s candidatos,

Fwna-se pablica 3 T wmitding de ordenagdo linal dos candidatos
relata 3o procedomento concursal comim conducenle ao recrila-
mienin de pessoal médico para a caegona de Assistente de Sadde -
hlea. ne ambito do mapa de pesseal da Undade 1ocal de Sadde de
Matosiibos, 2 P13 gue s¢ reparta o avise n ® 31962018, publicade
na3 X " sene do Phirea oo Repiibdece, 0™ 113, de 18 de junho

| — Franuel José Valpagos dos Santes — 16,23 valorgs

2 — Giustave Gaspar Peixotn Duarte — 1158 valores

1— [ eonmda Mana Fernandes Margues — 14,31 valores

4 — Marmana Raguel de Jesus Morcira Perreira — 14,43 valares
5 — Lucilm Valéna Arantes Antunes — 1269 valores

A bista wedng de ordenagda fimal dos canddatos ton lomlogada,
apus conelusdo da fymalidade de audicnea prdve dos mteressados, por
deliberagdo do Consellio de Admiimesteagdo de 13 de setembeo de 018 ¢
eificada aos candudmas, por correin eletedmicn, encontrando-se alixula
i focal visivel ¢ paiblico das instalagdes do Hlospotal Pedo | hspan,
site sk Bwa D Eduardo Toeees, S, 4464-313 Seabora da 1 hoea

4 de seiwemban de 2008 — O Darclor do Depanamente de Ciestde
de Recursos Humanes ¢ Giestdo Docemental, Yanwe! Nexauwdre Costa
JI6A45

UNIDADE LOCAL DE SAUDE DO NORTE ALENTEJANO, E.P.E.

Deliberagdo (extrato} n.* 1049/2018

Mais fermus € pard os clenos di dispesto no amigo 4405 do Codige dio
'rocedimento Adminsteativo, apeovado pelo D Lon * 42005, de 07 de
janeiro, do anmigo 6.° da 1o o ® 22004, de 15 de jangis, do anign 7.7,
% 3 e Amexe 10 an D L a® 12017, de 10 de fevereiro, usanda
dit Taculdade que lhe B confierida, quer pelo n® 3 do artigo 7.7 da
Amexa Lz D1 n ™ 182007, de 10 de fevercirg, quer 3traveés da Pis-
pachio o * [45352018, da 5 * Scoretdna de Lsiado da Sadde, publicado
o Fhetree oz Repinbdeee, 30 sénie, n ® 39, de 9 de feveraan de 2008,
o Conselhio de Admvinisteagdo da Vndade 1 ocal de Saide do None
Alemiggane, 112K, delibera delegar ¢ subdelegar, com 2 laculdade
e subdelepag o, nod scus membros o pestdo o organsagdo Jdas dreas ¢
pelouros in ra mencionados

1 — M seu Presadente ¢ Daeetor Climco para os Cundados de Sadde
'amanos. heenciada Jado Maneel da Sdva AMoura dos Reis,

el Ciabnete e Agmane a0 Crdaddo,

i Ciabenete de Awdionz lnierea;

<) Ciabineie de Imagem e Marketing,

dfp Servigo Juridicn ¢ de Comencioso,

oh Ceabunete de Promogdo e Garantia da Qualidade

2 — Mosew Vogal Bxecutivi, Digenciado Joagquim Filomens Duarte
Arauge

b Servigns mancgros,

hyservign de Instalaghes, Tramspanies ¢ Fyupanicmaos.

o Servigu de Gestdo da Produgdn,

efp Ao 3 Giestdo dos Servigos Farmacéulicos

A — Nasua Vopal Fuecutiva, beencada Ana Amdha Rocha Branco
Cemda Selva Tavares

a} Servign de Gestdo de Heewrsis [ lumianos.,

By Servigo de Formagdo ¢ lnvestigasdo, Diblitega e Documemagda,
cb Servigo de Aprovisionamento ¢ | agistica,

) Servige de Sistemas ¢ Tecnologias de Inlormagdo,

o} Gabaneie de Plancamento ¢ Controlo para a Cestio,

SV Apoi a1 Gestdo das diversas 3eas Ssisencins qud wilegian o
Departamentos, quer sgjam dos Cuidades de Satde Prindres, quer dos
Cindados de Smide [uspitalancs

4 — Masua Vogal Exeootva com fungdes de Dirctora Climca poua
a drea dos Cwdados de Sadde Hospinalares. liceneiada Vera Mann
Sargo [scoto

a) Servigos Farmacéuticos

F — N sew Vopal Fuecutia, e Tungdes de Folermwim [hretor,
hicencrado Ao Manucl Carclas | opes

orh Servagn de Gestdo Himeleira

v — No dmbaoe das arcas ¢ pelowros agora distnbusdos, o Conselho
de Admimistragdo delega ¢ subdelega nos scus membrns, os podcics
ficcessdniog para soladamentc. praticarcm os Seguinies Muos

61 — Delepmgdes

O 11— o dmbate da pestdo imema de recursos hamanos

Autorizar mensalnweme o progessamenta dos vencingntos i pasanal

Mratscar indos s atos subscquentes 3 aboriura de concurses. guandao
auboresados superioraente. bem como proceder a celebragin dos
redpelin s Cconlfatos. sua provfogagdo, rengvagdo, rescsdo ¢ cadua-
cidade

Ixemerar o pessoal di guadno resadual de direra publico. bem coma
aulerizar as formas de moblidade previsia na fen com exeegdo di
pessual dingente;

Auivriear a celebragdo de conreaos de profissionis onundues Jde
Centros de Bmprego ¢ Fonagdo Profissional, ao abeigo dios Acondis
de Ocupagto Tempordna clou estdgies profisswnie ¢ coneder aos
mgsmus subsadio e relogdo,

Aubarirar o exercicn e Tungdes 2 tempo parcial ou mcid gormada
b comtu vutras imodalidades de regame de reabalhao.

Jusuilicar ow injustilicar Talias ¢ anorear v irabalhadoies arciniciar
Tunges,

Autorisar o goro ¢ a acemialagdo de [rms ¢ aprovar o respeiive
Mana ameal,

Confermar iodas a5 condigdes legas da prontoyg s dos trabalbadures
oavs 1ernnna da ber ¢ anteri s o8 abonos dai decorrontes,

Autirizar ¢ pravcar wdos oa ates relativis @ protegdo da matennidade
© dla premidade nos termos da ber,

Autoresar 3 anbuagdo dos abonos ¢ regalias 3 gue os trabalhadores
tenlianm direito, mos eomos Ja le,

Praticar todus s atos relatives 2 agosemagde des rabalbaderes, ¢m
oeral, Wodus us 3ts Fespeituies 3o repime e seguranga socaal da futedi
pablica, mclumdo os referentes a acudentes de trabaliu:

Fyercer a competéncia cm maténia disciplinar prevesta na len, mde.
pendentemente da relagdo juridica de emprego.

Autorsas deshoeagdes em servign, qualquer que s v mem de trans-
o, b coma o processamento Jos carrespoitdentes abwimos o dis-
resas cong a aquasigdo de nlbctes ou titulos de wanspone ¢ g apidas
e custen, amiecipadas o s,

Atursar o irahalhadores 3 companecer em juieo. quando roguasitadis
s termios da len de processi,

Adctar o possoal na drea dos respelivas dopariamentos, Servigos ¢
urmdaddes orgamicas;

Autorisar a passagem de cemubdes de documentos arguivados no
processo individieal dos teabalbiadores, bem como a restitigdn de do-
cunienivs aus interessadis,

Sulicitar 3 ADSE ¢ 3 Seawranga Social a venlicagde de doenga dos
trabalhadures;

Autoriear autilvragdo de veeulo propreo om servego olisal, s s
div amige 20 do Diecreto-len n ® [06YE, de 24 de abnil

Aurteriear a acumulayle de fungdes vu carpes pablicos ou povados,
s feemos dos amigas 237 da Len® 352004, de 20 de junbin;

Autarizar a acumulagdo de Tungdes piblecas con o exercicin de ativi-
dades privadas ans dirigenies de nivel mtermmédio mas termms di dispusta
no i 2 de artigo 16" da Lein™ 202004, de 15 de jancin.

Comeeder licengas sem vencimenio, de acords com vs aigos 2810 °
cseguinies da Le Geral do Traballo cm Fungives Pablicas, aprosada
peta Lenn ® 352004, de 20 junhio. bem como a licenga sem retnbuigio
constame do arigo 317 do Cadigo do Trabalbe, aprovado pela | e

n* 72009, de 12 de feverewn;
o
i
.
Lt g%,
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B 13— Subdelegagites

Awmariear o prestagdo o o pagamenio de tealslla extracrdimdnio o
supleriimar, nos termos do artigo 130 * da L Geeal do Trabalbo em
Funghes Pablicas, aprovada pela Lei o ® 352004, de 20 de junha, na
sl atual e diwg S,

Conceder licengas especias para o exercicm e lumgiics transitinas
cm Macan, bem como milorar o regesso a avidade, nos lermos do
Pecrcto=l.cnn ™ 800098, de 13 de abnl,

Auerar 3 mserigdo ¢ paricipagde de rabaladores om estagios,
COERCRSA, Fetbiits, Seitndfios, coloquios, curses Je Taomaedo ou
wUIras imiatvas someihantes realizadas no pais on o csranger,
it luidus aos st 3 SEscEuear 2 presengn parugues i usisquer
feuras ou astancas de dmbite comumidom, do Consellio da Lusopa
dda Olrganeragdo Mundial da Sadde, nos teemos da legistagio aphcivel
o wonl whseevinea dis noomis constantes do Despacho n ® 64 112015,
e Jua Fxceldnea o Mimstro da Sadde. publicadu oo DER, 2. séne,
I e 9 e guadug de 2003,

Autornigar v podides de cquipangdi a bolseire e Pais ou on ¢s-
e, mos fermues dos Decretes-Les o =" 2THEE, de 3 de aposto, ¢
2RR9, de 23 de agesio,

Autoriara atrebuigdo de telemdo el, nos wemos don * 6 da Resolugdo
b Conselivn die Ministros n ® 1122002, de 1 de agosin

fi 2 = Nav dmilwo da gestdo orgamental ¢ realivagdo de despesas
B2 1 — Delepagdes

Autoerrar despesas ow ks gue mbo xoedi o valon ou a responsas
Ivilindasde e € 1 0R DM,

Dicspachiar vs assuntos de pestdi corente relinnamente a todos v
SCMVIgOs, iomeadarmente pranicar tdus os alos subseguentes 35 aulore.
ragles de despesas e movimeniar todas as contas, quer a débite quer a
crddino, inclumdo chieques ¢ outras erdens de pagamento, € lEnscéndus
ASCesadnas a n:m:-.:uq.'lu das deciwdes |iinri'|:|d;[\. Thivh PRSI TA

Acompanbar penodicamente a eveougdo do argamentn aplwands
a5 medadis destmadas 3 corngr o4 desvins oo relaglo 35 previsdes
tealidas,

Avsegurar a regulardinde da cobranga das recenas ¢ da realiza-
g ¢ pagamento da despesa das Unidades de Sadde que imtegram a
VESNAL 'L pernmtindo-Ihe declaar as suas dividas comp ingobiras
vens. iiedoante crtdoos defimdos por despacho do Mnisies da Sadde;

Mraticar todvs vs 3tos subscquentes 3 autiarnzas do de despesas quandu
st sepa da conmpeténed de membro da Croverss,

Autoriear despesas oo aguisigdo de bens ¢ servigus ¢ empreiinbs
ale nbras plblcas, cumprdas as (oemalidades previsias na ler

PARTE H

27 de serembra de 2008

26409

Tomar as provadéneias necessirias 3 conservagldo do pateunidnm,
designadamsite autnnear lndas g despasas com obiras de eonstrugdo.
bemehiciagan, ampliagde ou remodelagdo das instalagdes em evecuglo
du plana de agdo, apooyadu pela Administragdo Regonal de Saide dis
Alentepu. T P IARSAL 1 P assim como as despesas de simples con-
servagdo ¢ reparagdu ¢ beneliciagdes das matalagdes ¢ du eguipamenta;

Fagollier o tpo de procedimenta a adotar para os prodessos de ciis
prestadas de obras piblicas ¢ locagdo ou de aguisiglo bons ¢ servigos,
bhem combo fodos s als subsequontes 20 2ts 3e autofizagio ¢ cscolha do
inicie do procedimento, cuge valor seja infenoe 2o relondv s ilineas o)
edbdon® 3 doamige 5 * de Codigio dos Contratos Miblos, aprovada
pelo 2 on ™ 182008, de 29 de paneiro, com as alieragdes que e Riam
introdusidas pelo 13 Loa® 11802017, de 30 de agosto,

Dresignar os jiris ¢ as conussdes, ¢ delegar 2 competdagin pard pros
ceder & audiéncia prévia,

Conceder adiantamemios 3 empreterns ¢ 3 finmecodons & beis ¢
ACIVIGUS,

Autoriear a realizagdo de arrendamentos para instalaglo dos servgos.
APIOVAE A5 Mittas ¢ oelehrar o respelives conirlaos,

Autorrear 3 anulagdo de Gatwras, por proposta do Servigo Juridics ¢
de Contencivso elou dos Servigus Financeins, cumpridus ¢ esgulafos
s adequadus procedimentos de cobranga,

Autonrsar os reembolsos das quantias devedas pela LLSNAL B
quando indeyidameme cobradas

Ao 2s desposas com SCpunes,

Assinar loda & coriespondinaa ¢ v expedicnie mecessann a reonl ha
de elemmetos para matrug 3o dos precessas,

Autenticar o hiveo de reclamagies de models aprovadi pela Morana
n 2 38397, de 38 de mann

T — bom ciso de 1alty e inpedimicnto de qualquer am dos menilios
der Conselho de Administeagdo a quem, mos womios dos admers | a5 da
presente deliberagdo o confiada os semvigos ¢ pelowros 20 enunciidos,
quealguict oafro el polsdanenic, poddera praiiess o8 atos Conskantes
da presente delegagdo ¢ sulsdelegagio elctuadas nondmeren "6 6 1 e h 2

& — 0 membros do Conscllin de Administeagdo Geam sutogeados
a subddelepar a5 competdneias que agora the foram delegadas ¢ subde-
legadas, no pessoal dirgente ¢ de chefia

B — A preseme deliberagdo produy eleitos a 12 de devenibro de 2007,
ficanido por este migi ratficaduos odis os 3tos gue e dmbea dus poaderes
agora delegados ¢ subdelepados. tenlam sido entretanis pratscadog pelos
relendis membros do conselho de administragdo

b e sctembro de 20018 — O Presidente do Consellu de  Admmmistra-

vy, £ Sewdo Mawoed Sibvir Mewwa ofos Rer
IR 040

MUNICIPIO DE ALBERGARIA-A-VELHA
Aviso (extrato) n.® 1388212048

Lisaa U mivdesa de Ordenagdo Final dos Condidates Apros ados

F=m cumpromicani doon = 6, do artiee 36 %, da Penana n = 83-A02080,
e 22 e paneono alterada ¢ repaldicada pela PFomadan # 143402011, e
frake abril. - publico que, por despacio Jdo Presidente da Clmara
Munmcipal de 13 de sciemibin de N0E, fon homologadie nos iermas do
07 2 o artegs acaa citaade, a Lista de Ordenagdo Final dos cendadags
apravialus e proscedamenio concursal Commum para o preenchimento de
i ptadas b trabalha de o superiar | genciatusa em Geronlulogia,
ahert por v publicetado no Dwden i Repuihfica, 2 sénie, n ® 60,
de 26 de margo Jde 2018,

Lista uniténa de ordenagio final dos candidalos aprovades

I Wi Rodogues Seaigo Letra — 18,31 valores
2 Crstele Maoistearo Pt — 15,37 valires

X2 Ao Bt Jodn Hiss — 14,53 valores

4 bty Fabipa Palniela Miranda — 12,97 valores

5" Warua da Costa Goagalves — 12,30 valores

i * Verdmica Duame Abowsies My — 1247 valives

7™ Ana locia Almcida Teera — 1330 valores

£ Babana Dalila Castelung Swiws — 11,72 valores

0* Diana Ragqoed da Coneebglo Lo Pesewra — 1133 Vakores
PO Biddia Vanmea de Soasa Baptista — 11,23 valvres

Venficouese & imevisténeia de cambdatos para o evercicn desias
fungdes, que s¢ encontrem ¢m snuaglos de mobilidade especial

Nostermos daalmea dfidon * 3 dvanspo 30 *da Ponanan ™ 83-A2mm,
de 22 de g, alierada ¢ republicada pela Portana o™ 143200001,
de & de abril, ¢ para clenos do disposto nos n "4 e 3 do armge 367 da
s Partana, licam deda o aonficados desa homologagds, wodos
s candidatos admitidos a0 procedimento concursal acima referdu

Modaes s turna paibl oo guee a sta de COirdenagdo Final dos Candidatos
aprovados s¢ encontra afivada nas Instalagdes da Cdmara Municipal ¢
publiciiada na pdginy cletrdamca do Mumcipio em wiw Cinsalbergara pit

13 de setembro de 2008, — 0 Presidente da Camara A lunscapal.
Tuteierrs rgnsdo Dmaral Lowcern ¢ Sanios
A6E2055
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5. Incompatibilidades



S :" |
Cuestionarios k-
Urvores de ntonmaci dos poitoes pucheoy (IDGTREISY C/

U W

Deveres de informacao dos gestores publicos

‘Data de submissioc
10112017 162336

‘Endereca IP
193.126.83.185

al bl

IDENTIFICAGCAO DO GESTOR PUBLICO

- Mome:
Joao Manoel da Silva Maoura dos Reis

S R

i ]

- Morada:

Rua Machagns dos Sanies n, 6 = = RS e e '

= L e S — — |
| = Localidade: |
'Estremos -

- Codigo Postal:
00127

mpUTAreSulEna min-saude.pt

| - Email: N

- Telefone:
ATHIE40

NOMEACAC/ELEICAO

- Empresa Entidade: o 3
Uridada Local de Satdo do Morte Alantejanc -
I*_I‘:Ilili____ . B o |

SOROCAGT

- Tipo de entidade: - ' . |

Ermprasa pddlies fe sostor empresanal co Etado IA1 - 1
-Endetege: S ) B
Fop. 54 Rnijdeko [
- Localidade: - B A
Puntalegie -

- Cadige Poslal: o - ) N
V3o 353 B . - -

<Email: i B - I — ]
ZomEn@idsna mi-saimne i i o -1
- Teletone: - - ]

PARE0IA00 . I rre— B ) /(




" e Questiondrios
IJ., Dwmumlnfmmmhduumﬂﬁcu{immu

Deveres de informagéao dos gestores publicos

Data de submissio

16/08/2017 18:29:19

Enderego IP

193.126.83.195

IDENTIFICACAO DO GESTOR PUBLICO

- Nome:

Ana Amélia Rocha Branco Cela da Silva

= NIF:

217903681

- Morada:

Rua Mente da Estrada, n’20

- Localidade:

Fortios

= Cadigo Postal:

7300-865

aa.ceiasilva@gmail.com

= Telefone:

987079106

NOMEACAO/ELEICAO

- Empresa/Entidade:

Unidade Local de Salde do Morte Alentejano, EPE

- NIPC:

S08094461

= Tipo de entidade:

Empresa plblica do sector empresarial do Estado [A1]

- Enderego:

Avenida de Sanic Antdnio

- Localidade:

Fortalegre

- Codigo Postal:

7301-853

- Email:

admin@ulsna.min-saude.pl

- Telefone:

245301000




T r - Ttk B SR B i
. % r Deveres de informagio dos gestores piblicos (ID:876151)

Deveres de informagéo dos gestores publicos

Data de submissao

18/08/2017 14:37:10

Enderego IP

193.126.83.195

IDENTIFICACAO DO GESTOR PUBLICO

= Nome:

Vera Maria Sargo Escolo

- NIF:

16680186819

- Morada:

Av D, Sancho Manuel n® 25

- Localidade:

Elvas

- Codigo Postal:

7350-008

- Email:

veraescoto.ca@ulsna.min-saude.pt

- Telafone:

930699572

NOMEAGCAO/ELEIGAQ

- Empresa/Entidade:

UNIDADE DE SAUDE DO NORTE ALENTEJAND, EPE

= NIPC:

508094461

- Tipo de entidade:

Empresa publica do sector empresarial do Estada [A1]

- Enderego:

Ay de Santo Antdnio, apartado 234

- Localidade:

Portalegre

- Codigo Postalk

7301-853

- Email:

admin@ulsna.min-saude.pt

- Telefone:

245301000




Questiondrios
Deveres de informaio dos gestores pubhcos {ID976151)

Deveres de informagao dos gestores publicos

Data de submissao

14/08/2017 10:58:35

Endereco IP

193.126.83.195

IDENTIFICACAO DO GESTOR PUBLICO

- Nome:

JOAQUIM FILOMENO DUARTE ARAUJO

- NIF:

114654239

- Morada:

Rua Femando Lopes Graga, n. 4 - 4% A

- Localidade:

Arroja

- Codigo Postal:

2675 - 548 Odivelas

- Email:

joaquimaraujo.ca@ulsna.min-saude.pt

- Telefone:

927820044

NOMEAGAQ/ELEICAO

- Empresa/Entidade:

UNIDADE LOCAL DE SAUDE DO NORTE ALENTEJAND

- NIPC:

508094461

- Tipo de entidade:

Empresa plblica do seclor empresarial do Eslado A1)

- Endereco:

Avenida de Santo Anténio, Apartado 234

- Localidade:

Portalegre

- Codigo Postal;

7301 - 853

= Emailk

admin@ulsna.min-saude.pl

- Telefone:

245301000

paging 12

1

A



Deveres de informagio dos gestores pdblicos (ID:A76151)

1GF

Deveres de informagéo dos gestores publicos

Data de submissio

14/08/2017 10:57:47

Enderego IP

193.126.83.195

IDENTIFICACAO DO GESTOR PUBLICO

- Nome:

ARTUR MANUEL CARETAS LOPES

- NiF;

126505306

- Morada:

RUA D. ANTONIO FERREIRA GOMES, 14

- Localidade:

RIBEIRA DE NISA - PORTALEGRE

- Cadigo Postal:

7300-440

- Email:

arturlopes.ca@ulsna.min-saude.pt

- Telefone:

930473958

NOMEAGAOQ/ELEICAQ

- Empresa/Entidade:

UNIDADE LOCAL DE SAUDE DO NORTE ALENTEJANO, EP.E.

- NIPC:

508094461

= Tipo de entidade:

Empresa piblica do sector empresarial do Estado [At)

- Enderego;

AVENIDA DE SANTO ANTONIO, APARTADO 234

- Localidade:

PORTALEGRE

- Cadigo Postal:

7301-853

- Email:

admini@ulsna.min-saude.pt

= Telefone:

245301000

N

S
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6. Relatorio do Fiscal Unico



REPUBLICA SERVICO NACIONAL
? PORTUGUESA 0 SNS DE ﬁgnr g&—iﬂﬁ

Maa Soude @ Qudhdade & Wida

SAUDE

Declaracdo

Para os devidos efeitos, declara-se que o parecer do Conselho Fiscal, Relatério e Certificacdo
Legal de contas pelo Revisor oficial de contas, relativos ao exercicio de 2018, encontram-se
em elaboracao. Assim sendo, logo que terminado serd enviado.

Portalegre, 30 de Maio de 2019

0 Presidente do Conselho de Administracao

L. \Ci

Joda Maura Rojs

Presid Can d
ente do Conselhip de Administracan

Av 817 Antimin Pel Cieral: 245 3010 0040 Fax Adminisiragi: 43 330 330
Apartado 234 Tel Aprin; 245 205 333 Fas Aprov: 245 205 333
TA00=B53 Mortalegre Tel. Serv, Docntes: 245 208 308 Fax Serv. [entes: 245 330 205 __7/

VLS Sty
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7. Demonstracao Nao Financeira



Fan Saude ¢ Quabdade de iy

REPUBLICA SERVICO NAGIONAL
? PORTUGUESA o SNSui e ULSNAES
SAUDE

Para os devidos efeitos, declara-se que o conteudo correspondente ao Relatorio Das
Demonstracdes Nao Financeiras se encontra vertido no Relatério do Governo Societdrio,
conforme previsto no n.° § do artigo 66-B do C5C, pelo que se apresenta esta declaracdo de
conformidade.

Portalegre, 30 de Maio de 2019

0 Presidente do Conselho de Administracao

m%_.%.: &._QS)J(-.,.% it

Jodo Moura Beis
do Conselho de Administragd

W, B Antonio Tel. Cigral: 245 3000 (0040 Fas Admamistragdo: 245 330 359 (-' . (

Ajprartadio 234 el Apron: 245 205 133 FFax Aprov; 245 205 333
T301-353 Portaleere Tel, Serv, Dogntes: 243 203 300 Firs Serv. Doentes: 243 330 205 {

SEN S 1%
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8. Cumprimento de Unidade de Tesouraria do Estado



DESPACHO
Tomado conhecimento e determina-se a remessa ao
5GFinanceira para os devidos efeitos. Com conhecimento ao

presidente do Conseih®
o

IGCP ru Conselho Fiscal,

2018.06.B8.
Agéncia de Gestdo da Tesouraria
e da Divida Publica =
Joagquim Aradjo] Vogal Evecutive
Exm® Senhor !
__,.‘-’9 4 Presidente do Conselho de Administragio da
7 Unidade Local de Saide do Norte Alentejano, E.P.E.
Jodo Moura Rels —
A A ; Avenida de Santo Anténio

£

~ 7301-853 PORTALEGRE

AQ Pl -3
k\‘ "
,é‘ L--._-g_-___ i{' a

7= e

7

N/ Oficio n® SGC — 2018/9894
Lisboa, 14 de junho de 2018

Assunto:  Principio de Unidade da Tesouraria do Estado — Unidade Local de Sande do
Norte Alentejano, E.P.E. (ULSNA]

No seguimento do pedido de dispensa do cumprimento do principio de Unidade da
Tesouraria do Estado (UTE), apresentado a coberto do vosso oficio n® 2470/2018, de 30 de
maio, informamos, nos termos do n” 5, do artigo 1047 do Decreto-Lei n® 33/2018, de 15 de
maio, que foi proferido despacho de autorizagio no sentido de excecionar do cumprimento
da UTE, para os anos de 2018 ¢ 2019, somente os valores movimentados pelo sistema de

pagamentos a convencionados.

Os restantes valores devem. pois. ser movimentados pelo ULSNA através de contas no

IGCP, pela utilizagio dos servigos bancarios disponibilizados por esta Agéncia.

Esclarega-se ainda, no que respeita a equipamentos TPA, que se encontram ativos 4 com
ligagdo a contas da ULSNA sedeadas no IGCP. O 5° TPA, com o nimero 337819,
referenciado no vosso oficio, foi cancelado pelo Novo Banco, em Novembro de 2017, em
virtude do mesmo ndo apresentar qualquer utilizagdo. Deste modo, nio existe nenhum
movimento financeiro, resultante destes 5 TPA, a ser creditado na conta titulada pela
ULSNA no Novo Banco.

Com os melhores cumprimentos,

Dhgprad 'y g iy 1
Antdnio Abel B8 e |

Sancho Pontes eeindoers |

Correia v |
Antonio Pontes Correia | ,f _":;-
i

Vogal do Conselho de Administragio

Agéncia de Gestdo da Tesouraria e da Divida Pablica - IGCP, E.P.E.
Av. da Replblica, 57, 6.° - 1050-189 Lisboa - Portugal - Tel +351 21 792 3300 - Fax +351 21 799 37 95
é-mal mioigop.pl - e igep pi
Cantribuinie n.® 503 758 237

7{0 o6 Ny

:;{US



Maria Jose Santos Mendes

De: Jodo Pedro Silva <Joao.P.Silva@igcp.pt>

Enviado: 15 de junho de 2018 10:10

Para: ULSMA - Secretariado Administragao

Cc: Pontes Correia; Rui Nascimento; Fatima Silva; Anabela Reis
Assunto: UTE - ULSNA - Despacho IGCP

Anexos: OF_ULSNA.PDF

Assinada por; joac.psilva@igep.pt

Bom dia,

Para os devidos efeitos, junto se envia o nosso oficio n® 9894,/2018, 14 de junho, relativo ao pedido de dispensa de
cumprimento da Unidade da Tesouraria do Estado (UTE) por vés formulado, comunicando, nos termos do
estabelecido pelo n? 5, do artigo 1042 do Decreto-Lei n® 33/2018, de 15 de maio, o despacho do IGCP.

Agradecemos a confirmacio da rece¢do do presente e-mail.
Muito Obrigado.

Com os melhores cumprimentos,

Jodo Pedro Silva

Gestor de Conta - SGC | Account Manager - SGC

Agéncia de Gestao da Tesouraria e da Divida Pablica - IGCP, EP.E
Porfuguese Treasury and Debt Management Agency

ioao psilvai@igop. pt

Tal. ; +351 21 792 33 00/ +351 21 794 97 38

Fax : +351 217993795

www. igep. pl

1P 'EJ ;o\

‘Esta mensagem & confidencral O seu conteudo ndo wicuia o IGCP. E P.E. axcolo se asla forma eshiver pravisla em acordo escnio celelvado entre o

IGCP, EPE e pdeshnafano, A dvulgacdo. uso ou dissemmagdo da mformagdo conlida nesla mensagem s¢ pode fazer-se com aulonzagdo explicta do
IGCE E PE Se nfo for o destinatdno da mensagem, por faver confacle imediatamenie o remefente ®

“This messoge s confidentiol Its contents do nor constilute o commmitment by 1GCP, £.P.E, except where provided for i o written ogreament between you and WGCP, E.P.E..
Any unauthorized disclosure, use or dissemination, either whole or partial, & prohibited, If yvou are nol the infended recipient of the messgge, please notify the sendes
immediptely.”
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Mals Sacde ¢ Qualidade de vida,
SAUDE
Instituto de Gestao da Tesouraria e do Crédito
Publico, IP
Avenida da Republica, 57 - 6°
1050-189 Lishoa
SUA BEFEREMCIA SUA EUMUN!EAEM:I DE HOSSA REFERENCIA DATA

30.05.2018

ASSUNTO:  pedido de Excecao da Unidade de Tesouraria do Estado

Exmas. 518,

Nos termos do N° 7 da Lei n® 42/2016, vimos remeter o pedido de dispensa da Unidade de Tesouraria do
Estado, cujo formuldrio anexamos a0 presente oficio.

Na sequéncia do despacho N.° 6232/97, 2° série os prestadores de servigos convencionados com o SNS, podem
aderir ao sistema de pagamento a convencionados, 0 mesmo acontecendo aos bancos que aderem ao acordo.

Esta adesdo pressupde a abertura de conta nos bancos aderentes, situagdo incompativel com a Unidade de
Tesouraria do Estado a que esta ULS esta obrigada. Até a presente dala todos os pagamentos estao a ser feitos
diretamente da conta que detemos no Millenium BCP, neste caso a conta N.° 452295613

Para cumprimente do Despacho supra referido, foi aberta naquele ano, a conta atrds referida, conta que se
mantém e para a qual solicitamos autorizacdo para a sua manulengdo. Sem a mesma, 0s pagamentos &s
Entidades aderentes ao despacho ndo serdo possiveis.

Também junte do Novo Banco existe uma conta aberta (Conta N.°000160376794), anterior 4 criacdo da ULSNA
EPE, que visa a cobranga de taxas através de TPA, e que se mantem aberta até esta data, para a qual solicitamos
autorizacao para a sua manutencao alé que seja possivel proceder ao encerramento da mesma, em virtude de
um TPA manter ligagdo a0 Novo Banco quando jé devia estar a ser adstrito ao 1GCP,

Mais informamos que em relagao a esta situagao, apesar de ja existirem instrucdes do IGCP para que o TPA que

ainda esta adstrito a conta deste banco, passar para a conta do IGCP, o Novo Banco continua a nao passar este
equipamento para o contrato IGCP.

ULSHA = UNIDADE LOCAL DE SAUDE DO NORTE ALENTEJANO - EPE
Entidade Pablics Empeesarial crisds pels Dooets Lal ot S0-8,/2007, D 28 ds Feversiie
Sade| Avenbda de Santo Antinio | 7301-853 Portalegre, PORTIAGAL (

TEL + 351 245 301 (00| FAX + 351 245 330 359 EMAIL sdmin@ulsnamie ssudept | wwwailina il scanisde. g

MOD.23 LLSNA 04 - ,
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IGCP EJ

Agitngin de Gestdo da Tesouraria
© o Divida PoUlica

2018

Mome Organismo: UNIDADE LOCAL DE SAUDE DO NORTE ALENTEJANG EFE

Pedido de Dispensa de Cumprimento da U nidade de Tesouraria do Estado

Mos termos do Decreto-Lei n® 33/2018, 15 de maio, solicita-se 2 dispensa de cumprimento da Unidade da Tesouraria do Estade, para os servigos bancdrios identibdos no

quadro abaixg,

Assinale os Valores Totals Saldo da
servigos banchrios rvicos Bancdrs Anuals IBAN da Conta na Banca Comerciall Conta n:
abjeto da dispensa SSngon o Movimentados | onde o valores sio movimentad Banca

[a} na Banca Comercia
Cartdes pré pagos
Compra de moeda estrangeira
X Contratos de leasing, factoring e afing 149703, 144 FT50 0007 D000 0016 0276 7942 3 21553,
Custidia de valores mobilidrias, com exceqdo dos representativos de divida piblica
Débitos diretos vertente credora
Empritstimos bancdrios (curte, médio ou longo prazo)
Garantias bancirias que nio possam ser substituidas por Depdsitos Caucionadaos
X Recolha de Valores 479, 71FT50 0033 0000 0004 5295 5138 1 17543,
Dutros Servigos:
(&} Aswnale o wma Crae (K]
SR AR Jodio Moura Rels R Joaquim Araujo
Presidente do Conselho de Administragle Vogal Bibc: o oo Conseihn de Admnisiacio
., W&HL:S« L‘é t@n@ "PL W‘L&g—_
%, (b Este documento lem ser assinado de uoe'd lhﬂi assinaturas, na posse do
ﬁmumuuummmmwwlmm KECP, EPE X
Ay. da Replblca, 57, 6% 1050-169 Liboa - Pomugal + Tel <381 21 79233 00 - Fax <354 21 785 37 88
e-mad FTiGIHgop ol e g of
Coniritunts n® 503 756 237
|
!
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Mais Saude e Qualidade de Vida.

Anexo

9. Contrato Programa 2018



Anexo ao Contrato - Programa

Clausulas especificas para o ano 2018
Clausula 1%

Producgao contratada

1. A ULS obriga-se a assegurar a produgao correspondente as prestagdes de saude que
constam do presente Anexo e respetivos Apéndices.

2. A ULS assume a responsabilidade financeira decorrente de todas as intervengoes
cirurgicas 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 no ambito do Sistema Integrado de Gestédo do Acesso.

3. Ao valor do Contrato-programa para 2018, bem como aos respetivos adiantamentos
previstos na clausula 72 do presente Anexo, sdo deduzidos os montantes relativos aos
episodios cirurgicos programados correspondentes a utentes inscritos na LIC da ULS, e
realizados por terceiros, de acordo com a tabela de precos e as regras em vigor no SIGA,
vertente cirdrgica.

4. A ULS, enquanto hospital de destino publico no ambito do SIGA, pode faturar no
Contrato-programa, em 2018, o valor dos episodios cirurgicos programados
correspondentes a utentes inscritos na LIC do Hospital de origem, nos seguintes termos:

a) Acresce integralmente ao valor contratado, nao sendo abrangido pelo principio do
orgamento global.

b) Nao é considerado para efeitos das demonstragdes financeiras anexas ao presente
Acordo-Maodificativo nem para a atualizagao das metas fixadas para os objetivos de
eficiencia economico-financeira contratualizados.

5. Ao valor dos adiantamentos previstos na clausula 72 do presente Anexo, sao
deduzidos os montantes relativos aos episodios cirurgicos programados correspondentes
a utentes inscritos na LIC da ULS e realizados por entidades do setor convencionado do
SNS, nos termos e para os efeitos do artigo 595.? do Cadigo Civil com rentncia do direito
ao distrale previsto no artigo 596.? do mesmo Cadigo.

6. A produgao realizada ao nivel dos MCDT. prescrita por Agrupamentos de Centros de
Saude (ACES), que nao os da sua area de abrangéncia, e faturada fora do ambito do
contrato-programa as ARS aos pregos pagos pelo SNS as entidades convencionadas,
deduzidos de 10%.

7. A produgao realizada no ambito dos Acordos internacionais gue vinculam o Estado

Portugués é falurada fora do ambito do presente Contrato-programa a ACSS, nos termos
e condigoes que venham a ser determinados pelo Ministério da Sauide.
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8. A ULS assume as dividas resultantes dos contratos em vigor com as unidades do setor .
social integradas no Programa de Gestao de Doentes Mentais Institucionalizados, de Wy
acordo com a metodologia de financiamento para estes doentes, fixada pela ACSS, nos :
termos e para os efeitos do artigo 595.2 do Codigo Civil com rentincia do direito ao

distrate previsto no artigo 596.2 do mesmo Codigo.

Clausula 22

Remuneragao pela produgdo contratada

1. Como contrapartida pela producdo contratada no ano de 2018, a ULS recebera o valor
de 79.501.805,00 € no ano de 2018, correspondente ao valor per capita da populagio
residente, que totaliza 118.952 habitantes, ao qual podera acrescer o valor de episddios
cirurgicos programados correspondentes a utentes inscritos na LIC de outro Hospital de
origem.

2. Sera ainda pago um valor especifico destinado 4 formacao de internos, no valor de
879.692.00¢€.

3. As regras e procedimentos relativos a remuneragao da producao contratada sao
definidas por Circular Normativa a publicar pela ACSS.
Clausula 3t

Sustentabilidade econémico-financeira

1. A ULS compromete-se a:

a) Nao acumular novas dividas a fornecedores nem novos pagamentos em atraso em
2018, por reporte aos valores verificados em 31 de dezembro de 2017,

b) Efetuar o pagamento das dividas em alraso tendo em conta a antiguidade das
mesmas;

c) Respeitar os custos operacionais relevantes para o calculo do valor de EBITDA. nao
devendo estes cuslos exceder o valor de 82.393.942 11 € no final de 2018:

d) Incentivar a obtengéo de proveitos operacionais proprios da ULS, totalizando
4.348.447.17 € no final de 2018:

e) Alcangar um EBITDA no valor de 1.488.532,06 € em 2018;

f



f) Tomar novas medidas de gestao que possibilitem atingir o disposto na alinea anterior;

Uy

g) Fazer uma gestao de tesouraria adequada, de forma garantir que n3o existem saldos
excessivos a par da persisténcia de divida vencida a fornecedores.

2. Para efeitos do numero anterior, A ULS compromete-se a informar, trimestralmente, a

ACSS e a respetiva ARS quanto a execugao das medidas adotadas para assegurar 0s
objetivos referidos no numero anterior, assim como o seu nivel de cumprimento.

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

Clausula 4®
Objetivos

1. A ULS fica vinculada ao cumprimento dos objetivos de acesso, desempenho
assistencial e eficiéncia, nacionais e regionais, assim como a matriz multidimensional
aplicavel no ambito dos cuidados de salde primarios, nos termos do Apéndice Il e de
acordo com metodologia a definir em sede de acompanhamento da execucdo do Acordo
Maodificativo.

2. Esles objetivos incluem igualmente, objetivos de desempenho do servigo de urgéncia.

Clausula 52
Penalidades

1. A ULS fica sujeita a aplicagao de penalidades ate um maximo lotal correspondente a
2% do valor do Conltrato-programa calculadas nos termos previstos no Apéndice IV, pelo
incumprimento das seguintes obrigagoes:

a) Operacionalizagao dos programas de promogao e adequacado do acesso, previstos na
Clausula 92 do Contrato-programa;

b) Reporte e publicagao de informacgao de gestao, nomeadamenle nas aplicagdes SICA,
SIGEF, ROR e Portal do SNS;

c) Registo. consulta, partilha de informacgao e desmaterializagdo de processos;
d) Cobranga de receita conforme previsto no n.? 4 da Clausula 162 do Contrato-programa

&) Desempenho economico e financeiro.

2. Para efeitos do disposto no n.23 da Clausula 192 do contrato-programa, a ULS esta
obrigada, no presente ano, a codificar, agrupar e auditar a atividade realizada no prazo
maximo de 30 dias apos a alta do episddio objeto de codificacao.




Clausula 6%
Programas especificos

A ULS recebe um pagamento auténomo correspondente a atividade assistencial prestada
no ambito dos programas especificos constantes do Apéndice I,

Clausula 72

Pagamentos

1. A ULS recebe, mensalmente. a titulo de adiantamento, por conta do valor
contratualizado atraves do presente contrato, durante o ano de 2018, o valor resultante
da percentagem de adiantamento anual que vier a ser estabelecida.

2. O valor do adiantamento referido no n.21 da presente Clausula pode variar em fungao

da faturag@o emitida e verificada pela ACSS |.P e em funcao do previstonos n% 3 e 5 da
clausula 1?2 do presente Anexo.

Clausula 8%

Deducgdes ao adiantamento por dividas

1. A ULS autoniza, desde ja, a ACSS a deduzir, por qualquer meio, aos valores do
adiantamento mensal a totalidade ou parte dos valores da divida vencida resultante de:

a) Compras cenlralizadas de medicamentos;

b) Prestacao de servigos por entidades integradas no SNS;

c) Prestagao de servigos por entidades convencionadas do SNS.

2. Os valores retidos nos termos do numero anterior serdo utilizados no pagamento as

instituigoes credoras e considerados como adiantamentos realizados pela ACSS ao
contrato-programa da entidade.



APENDICE |

Atividade Hospitalar ACSS

Instituigio: Contratualizagio 2018
Umdane Local o Sauce do Nore Alanteano. EPE

Doentes
Equivalentes

Prego Unitério (€) | Quantidade Valor (€]

1. Consultas Externas:
W® de 1*s consullas médicas {5/ majoragao) 4200 € 17aa
N de 15 consullas relerenciadas (CTH) 4600 € 10,971
W* de 1*s consulas (Tolomedicing) 4600 € 650
W o 1's consulas na comumdade (Saude mental) A6 D0 E
M 1% consullas desconlializadas nos CSP A0 €

15 consullas Curlados Paha A6 00 € ra
W de 175 consullas CHe a6 00 €
W de 1's consullas CRI 4600 €
M di consullas subsequenies modcas 12 00 E 05 409
\simagracio)
N* de consullas subseguentes | Telemedicina) aG00 € 600
W® de consulas subsequentes na comumidade 46,00 €
{Saude mental)
N de consullas subsoguonles dosceniiahzadas nos a6 00 €
e
I ge consullas subsequantes Cundados Pakativos i 46,00 € 350
W it consultas subsogquantas CRe 46,00 €
N die consulas subsoquentes CRI 45,00 €
2, Internamento:
Doenles Saidos
GOH Medicos D.B8Z26 5 06| O95.45% 2 285.00¢C 5 HB3
GDH Kddicos Cudados Pallalivos 0.6226 158] D5.45% 2 399 00 € 166
GDH Kédicos CRe 0.B226 05 A5 #3659 00 €
GDH Médicos CRI DB226 95 45% 2399 00 €
GOH Cirurgicos 0 BZ26 1 380] B5.45% 2285 00 € 1455
GDH Crurgicos CRe 08226 05 45% 239900 €
GOH Crrurgicos CRI 08226 05 455 2 304 00 €
GOH Cirurgcos Urgentes (8220 56| 95.45% 217100 & 702
GDH Cuaurgicos Urgentes CRe 0. 8226 a5 459, 228000 €
GOH Cinurgcos Urgentes CRI 0.B22E 95,45%, 2280.00 €
Dias de Internamento de Doentes Cronicos
Doenles Medicing Fisica o Roal Nk 205.00 €
Doemes de Psiguiatng Cramcos no Hosgital 01T E 4015
Doentas de Piiguising no Exenor (Ordens 81T E 13435
Rehgiosas )
Docnles de Psiguialta o Exlonos (Qulras Ins) 3017
Doentes Crimicos Venldadaos 2 65
Doenles de Roabililagao Psicossocl
Doenles Croncos de Hansen
3. Eplsédios de GDH da Ambulatério:
GDH Crirgicos ] ] E-Jb'.'.-'l ]_ I 2 285,00 tI 2 '-'".'--}1




GDH Cirurgecos CRe 0.5892 239900 €

GDH Crrlrgicos CRI 0.5882 23099.00€

GOH Medicos 02146 228500 € 1.700
GOH Médicos CRe 0.2146 2.399.00 €

GOH Médicos CRI 0.2146 239900€

4. Urghnclas:

Alendimentos (SU - Polivalenie) 1ThEN1 70000 ep
Alengimentos (SU - Maedico-Cirurgeca) SNE 100000 ep 29100
Alendimentos (SU - Basica) TAMEIS 000 ep 43 650
5. Sessdes em Hospital de Dia:

Base 2000 € 8300
Hemalologia 20400 €
Imunp-Hemolerapa 29400 € 404
Psrquiaina 3000 €

Parquiatng - Unsdades Sooo-Ooupacicnss 3000 €

Cuidados Palialivos 24,00 € 130
Valor Total do Hospital de Dia

6. Programas de Gestio da Doenga Crénica

VIHISida {doentes em TARC equivalente fana) 58097 00 € 140
Hepatite C {doentes tratados) 052 00 € 200
Hipertensdo Arterial Pulmonar - doentes om

terapéulica

Pre-talamenio/seguimonte 17 ano A408.00 €

Sequimenlo apds 1" ano CF = 11 2255500 €

Sequimento apos 1° ano COF 1V 162 563,00 €

Esclorose multipla - doentes om terapéulica 12 380 00 ¢
modificadara

Tratamento de doentes cf patologia oncoldgica

Deentes eguivalentelana

Cancro da mama (1% ano) OB2T00E

Cancro da mama (2° ang) J 044 00 €

Cancro do cobon @ reto [1° anop 11 302,00 &

Cancro do cobon ¢ reto (2° ano) A 05500 €

Cancro do colo do ers (1% ano) 12 023.00 €

Cancrn do colo do ulen (27 ano) 355100 €

Cancroda Prostala (1% anoj GIA00E

Cancro do Pulmdio | 17 ano) 16 907 00 €

Ahiolomi (17 amo) 21 8Ta 00 €

Rastreios - N° de Raslreios

Rastren do Cancro do Colo do Litero BT S E

Rastren do Cancro do Colen & Refo ITBATE
Telemonotorizagho DPOC

Elementos de Telemonilanzacho 1.206,00 €

N7 de doonbes oim alamens (daimle Yalade’ano) 2053 0DE 15
Telemonotorizagio EAM

Elementos de Telemonilonzagao 3381 0D E

MNF dodoontes em tralamendo (deente talada ano) 134200 €
Telemonotorizagio ICC

Elprnentos de Telemonitonzagio 1621,00€

N die doonles em trataments (doente lialado’anod 134200 €

PSCI {Centros de Tratamento autorizades pela

DGS)

Doentes Maves {Culdados 17 ana) Eqg ‘ano 2. 700,00€

Doontes em soguimenio {Cuidados 2 ano ¢
segumnies) Eq . 'ano

1200.00 €

Pragrama Terapéutico PAF1

PAF T Doontes em tratamento (equivalenteano

58 358 00 €
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Doengas Lisossomais de Sobrecarga (doentes em
tralamento Eg.fano) - CRe

Doenga de Gaucher 181 37300 €
Doonga de Fabry 11248500 €
Doenga de Hurler 171.037.00 €
Doenga de Humer 411 356.00 €
Dosnga de Marateau-Lamy 385 325,00 €
Doenca de Nemann-Pick 74.086.00 €
Doenga de Pompe 196 668.00 €

Doencas Lisossomais de Sobre Carga CTP -CRe
{doenles em ratamenlo Eq./ano)

Doenca de Gaucher (CRej

179 281.00€

Docnga de Fabry (CRe) N7 91500 €
Doenga de Hutler {CRa} 168 147,00 €
Coenga de Huntor (CRe) 4058 466,00 €
Coenga de Maroleaus-Lamy (CRe) 362 43500 €
Doenca de Miemann-Pick (CRe) 72567 00 €
Doenga de Pempe (CRej 185 067,00 €
Doengas Lisossomais de Sobrecarga CTP

[doentes em tralamento Eq.fana)

Doencn de Gavchor CTP 2123.00€
Dieenca de Fabry CTP 180100 €
Digenga de Hurler CTR 2821,00¢€
Doenga de Huntor CTP 292100 €
Doenca de Marolcaux-Lamy CTP 2921 00¢€

Doenga de Miemann-Pick CTP

155000 €

Doenga de Pompe CTE 1 B3 D€
Perurbagdes Mentais Graves

Paicoses Esquizoliénicas (doente equivalente and) 1.519.00 €
Psicoses Alotivas (doonte eguivalente’'ano) 103500 €
Psicoses nado Organicas (doenle oquivalenie ana ) 708 00 €
7. Programa de Tratamento Cirurgico da

Obesidade (PTCO)

Pré-avalagho + Cirurga Banatnea Banda Gastnea 3377.00€
Corurgay Bardilnea - Banda Gasinca - 1% Ano Follow HR3 00 €
Up

Pri-avaliagao + Cirurga Banalnca Bypuss Gastico 4 295 00 €
Cirurgia Bamatnicn - Bypass Gastrico - 1" Ano Follow 716.00 €
Up

B. PMA - Diagnéstico @ Tratamonio da

Infertilidade

Consullas de Apoio 4 Forilidade 88.00 €
Indugdes da Ovulagio (10} 133,00 €
Insemmagiaes Infra Utennas (1L} 33500 €
Fulhl.ﬂz.aq,-:‘;luw, Iy Vibrg |F|'u'.| 2008 00 €
Injeegdes ntra-Cloplasmaticas do Espermatozoides 2.208.00 €
HES

Injegdes Intra-Crloplasmaticas de Espormatozoides 28937 M€
recolhidos ceurgecaments (1IC51 o rocolha cindrgica)

Banco de Gimetas

Gammas Masculinos {packs) 1 A05.00 €
Gamelas Femnnos (gacks ) 282500 €
9. Salide Sexual & Reproduliva

IVG até 10 semanas

Medicamentosa (n" 1V .G 283,00 € 4]
Cirdrgica (n®I1V.G ) 360,00 € 4]

Diagnastico Pre-Natal

Protocoio |

38,004

::)-—.



Protocaolo |l

65,00 €}

10. Sessdes de Rn:ﬁnnmiﬂm

Tralamenios simples

105,00 €

Tratamentos complexos

25100 €

11. Coloecagio de Implantes Coclaares

Implanie coclear unilateral

18.750,00 €

Implanie coclear bialaral

32 500,00 €

12. Servigos Domicilidrics

Consullas Domicibanas

38,00 €

20

Hospdahzacdo domicilkana

08220

1 400 €

14. Cuitros:

Sistema de Atribuigio de Predutos de Apoio
{SAPA)

Programa de Incentivo a Integragao de Cuidados

Valor Capitagio (sem Incentivos)

| 7155162500€

Incentivos institucionals

7.950.180,00 €

Qualidadi

4 770 108,00 €

Eficiéncia/ Sustenabibidade

318007200 €

Valor Capitagio

| 79.501.805.00¢

Valor Internos

B79.692,00 €

Valor Total do Contralo

80.381.497,00 €
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APENDICE II

Objetivos de Acesso, Desempenho Assistencial e Eficiéncia

ACSS

Instituigdo:

Unidacte Local co Saude co Nore Alentoang. EPE

Contratualizagio 2018

1. Cuidados de Saude Primarios

40.00

ambito da contfalughizacao dos cusdados primanas

Componente avabada alravés da resultado do indice de Desempenho Global (%) apurado para a matnz mulbdimensional dos ACES no

2. Cutdados Hospialares

Objectivos Naclonails

60,00

Pasos
Relativos (%)

Acesso e Desempenhio Assistencial 48.00
A Acesso 7.50
A1 Percenlagom das primeiras consultas medicas no tofal de consullas medicas (.80 308
A2 Pego das consultas extomas mddicis com regmto de aila no total de consultas extofnas & G 170
midcas (e
A3 Cumpamanto dos lempos de resposta o de tnagem
A3 Pr.-ll:.t.-rﬂ.l!.il.'lh e phenkes releroncindos dos curdngos g saudo primeanos jara sorslla 190 770
calenna alendidos em tompo adegueado :
A 3 2 Petcemagenm de dodntes omrguoas ineoplasas mahgnas) msontos em | IT gom fempo 130 E
’ b 2h U
de espera = TMRG
A 3 3 Modana de lompo de cspera da LIC, cim meses 12 4.0
A4 F'!:rci,.-r:l.:c_;uu. e Cpuss o |.I:J1'_'r1._|r| atenchaos dantro co empa de ospora preasio no 1,20 4.
protocolo de inagem '
A 1 5 Percontagem de doontos refercnoados pora a RNCCI avahados'confirmados pela EGA 080 K010
ate 2 thas ules apos a referanciagdo. no lefal de doentes referencuados para a RNCCI -
B. Desempenho Assistencial 10,50
8 1 Porcontagoem de iemnternamentos em 30 dias, na mesma grande calégona de dingnoshcs 1.40 150
! i 1 i
B 2 Porcontagem oo doenles saidos com BLURATA0 B il mamanbo 3Cuma o Bmikir imaxmo o 5] 1.50
8.3 Porcontagem do cirurgas da anca clitluadas nas poimoiras 48 hosas 0 50 200
B 4 Perceniagom de cirurguas nealizadas om aribulatonn no lotal de coangris programadas G T
{GOH) - para procedimemas ambulalonzinos :
B & Pl,!rl:.r:_'-lﬂ.'ll].l"r"l. o courias renlizadas om anblabonn. peea procadrmenios liendonoahmonto 0% 150
ambilatonzaveis
B & Indice de demora méadia austada 1.20 11000
B 7 indice de motalidade ajustada 120 1100
B H Imnthoe de nsco o sequrancga do doonte 240 ]
B 9 Percemagem de embalagens do meigarmenlis gonences jroscnios. na ol de Yo P
cimbalagoens de medicamentos prescrilos i
C. Eficiéncia 10,00
C 1 Percentagom do Ccusios com hioras extrantddianias. stglementos o fomecmantos de sorigos 5 £ 1
exlomnns Il [seleconados). no lolal de gasios ¢ pressoal o "
C 7 Custos com possool pod resdente 250 waltir g methar o
Grupe
C 3 Cuslow com produlos Basmacdulices por rosiionte FEq vallear ehoy rigdhasr o
Brupn
G 4 Custos com metenal consumo clinico pet residents 50 viabaf cho. il feit T
LI
0. Resultados em inlernamentos, consullas hospilalares ¢ urgéncias evildveis 20,00
D% Taxa e ilermamento pof comphtacies agudas da diaboles 200 210
D 2 Taxa do intwmanenio por diabolos ndo comolada 2.00 14.0
D 3 Taxa de imlermamento por asma ou DPOC em adullos 200 1089
D4 Taxa de inlermamonio o asma om jovens adullos 200 14
0 6 Taxa de nlemamenio por ipefensao anenal 2.00 50




D& Taxa de inlernamento por msuhtiéncia cardiaca congestiva 2.00 21249
0 7 Taxa de nlemamento por pheumonia 2.00 T2 8 §fq
[ B Taxa de imemamaents por complicagdes crinicas da disbales 2.00 400

D 8 % de especabdades (calegonas) com profocolos clincos de referenciacio ascendonie o
5

200 200
coscendente alaborados

D10 % de ubhzadores freguenies do servico de WIgEnCia (>4 episodos no ullima ano) com plano
de cuidados estabelecido entre o5 cuidados primanos e o5 hospitais

[ 0
» o g i1

v Consullas reflorencadas pelos cuidados de salude prumanos no lotal de consuitas extamas 2.00 1130
Ingice PPCIRA 2.00 5.00
Percentagom de alendimenios com pr e verde'azul/branca 2.00 4500

Cuslos operacionals por résic e 4.00 or. 22

Tara ¢ croscinenio dos custos corm moedicamenios faclurados ern farmaca de Hioinga 200 000

Objetivos de Desempenho do Servigo de Urgéncia

Pesos

Relativas (%)

11 1 Peso dos posodios de tia com profdade atrthuida vordedarul’branca 2500 4500
L2 Poso dos cpmadios die |,.:|_1'1'_'-r,_-.|-r_l||||.|1-'r|.||:.-__-|:‘.'| L 12149
U 3 Poso dos vidizadares freguentcs [= 4 clisodios). no lotal de ulilizadores ,'l_-Eu_-I.':II_||,||'_j| nea 2500 10 00
W4 Racio consultas exlimas' cursoios em urgencia 25 00 1449
~



7
APENDICE Il [/
Programas Especificos

Assisténcia Médica no Estrangeiro
Convencoes Internacionais
Incentivos aos Transplantes

Faturacao de MCDT realizados por prescricao dos ACES, no @&mbito da GPRSNS

Patologia Oncologica da Cabeca e Pescogo

e




APENDICE IV
Penalidades

Mos termos do n.® 1 da Clausula 5° do presenle Anexo. a ULS incorre em penalidades num valor até
um maximo de 3% do valor do Acordo Medificativo pelo incumprimento das seguintes obrigagées:

Areas

Obrigagio

Penalidades (P)

Programas de
promogaoc e

adequagdo do
acesso (36%)

A1 SIGA - Redugdo da "o da LIC » TMRG face a 31
de degembro de 2017 iy 10% (3%)

Vanagio da % da LIC » TMRG = -10%
P = valor contrato = 3% = 3%

A 2 SIGA - Redugao da n® demscrios em LIC, face a
31 de dezembro de 2007 om polo menos 5% (3%)

Vatiagao da LIC > -5%
P = walgr confralo £ A% & 3%

A 1 5iGA I-h_'l.:l..:l.':l;l da %o cancolamontos ae msendos
pera crurgea. face a 2017 cin pelo menos 0% (3%)

Vanacdo do n® de cancelamemas = -10%
P = valor contrato = 3% = 3%

A SIGA - Rodugao da 257 no nlmaro de ciruraias
ancoladas, face a 2017 (3%

Yaragdo don” de cirurgias canceladas = -25%
P = valor confrato = 3% x 3%

A5 SIGA

eElornas

Recucan de 25 no nuinon de consullas

nceladas, facoa 20077 13500

Vanagio do n' de consullas canceladas > -25%
P = valor contrato ® 3% = 3%

A 6 5IGA - Curmgrnemonto Jo prieo o 5 Jdias pata o
Tresgpem dos ey

oS de 19 consulta (%)

Tempo medio e inagem > 3 dias
P = valor contrato x 3% = 3%

A7 JMah - Peso das prenmsras conculas dae
I.Fl.-r"".ﬂ':.-ll:.-:;l.l reahradas por telemedscina no total de
primeras consullas de l:'!f:!l'll.‘ll:ul-hlg.la |-:_|.u..|r Gl SUpenar
a50% (3%)°

" Mo caso das mshilwgies que ndo tem consula de
dermalologn o indicador A B assume um peso de 5%

178 consullas dermatoboga realizadas por
telemadiona (CTH)/ Total de 17 consultas de
cermalokaga (CTH) < 50%

P = valor contrato = 3% » 3%

A8 SIGA - Reducao de 25% no murseio i peiidos
i 1 consulla rocusados (3%

Vanagio lace a 2017, do #" de peddos
taCusadas » -25%
P= valat comiato x 3% x 1%

ASRNCCI - Temg

Ldias (3

FlRCRIEE (30 A alde A NLY AT R

Tempo medio de avabacio das EGA > 2 dias
P = yalor contiato © 3% x 3¢

A0 Palugtivrs
EIHSCP

Tismigso fraothion i tesposta da)
< A8 horas ey wtois dou T2 b Tdsy (3

Tempo médo de resposia da EIHSCF = 480
P = valor conirato x 3% = 1%

A1 Van A0 U0 reTurso 30 exfonor para reabzacan

ge MCOT (3%

Vanagdo dos numero de IACOT realizados nn
exlonor = -25%
P = valor contrato £ 3% 3%

oA i
T VR0 (s Gy

A201T 1355

w5 BNE 1 micdecE nEr oS

olegcos Tace

Varagio dos encargos
MaCianal

P = alor contrato x 3% 3 %

Nanagio misdia

B. Reporic e
publicagao de
infarmacio de
gostao (10%)

B 1 Renone monsal SHCA diwite r i e s

Relatona quabidade de dados em cada mes com
apuramento Moo rEncEns Supenor a 15
P = yalor conralo x 305 » 256 12

B 2 Reponde de mformacan fmancora no SIGEF

migrsaimente e oo dia 10 (250

Repore em data-posienor a0 du 10 em cada
s g sncumiprmanto

P = valor contralo X 3% x 2% xqii12)

B 3 Ropong de aloimatdn solste Contabilidade
Anabilca gn 2017 (2%

Reporie em data poslenor ao o
comas de 2017
P = yhloe contialo = 3% o2

B 4 Pubbcacao ni Poral do SNS dos Instrumentos: de
gestan obngaldms

(250

Despomnibibezacio < 90%
F = valor contiate = 3% 2%




B 5 RON - Repone mensal de informacao para g
Regisio Oncologico amonal [29)

Reporle em data postencr ao dia 10 em cada
més de incumprimenta
P= valor confrato x 3% x 2% (112)

C. Registo, consulta,
partilha de
infarmagao ¢
desmalerializagao de
processos (20%:)

C 1 Utibzacho do sistema de regsio bometnso por
parte tios profissionais (Despacho n ® 9387/2017)
(2%)

Uthzagdo < 75%
P = valor contrato x 3%x 2%

G2 Rogisto 0 encalgos mensds processados com
prestadores de servicos efeluados no sistema REV
(Despacho n ® 1402018) (2%)

Reqistio = 100%
P = uglor contrato ¥ 3%k 2%

G 3 Disponbihizacio das notas de altas medcas dos
doentes saitons no pEnodo (2%

Despombdizagio < 75%
P = valor conlrato x 3% % 2%

C 4 Disponiblizacio das nolas de alas de
enfermagem dos doenies saidos no penoda (29

Dispombdizagio <75%
P = valor contrato ® 3% x 2%

C 5 Disponbilizacio das nolas de transfordncias dos
dodntes saidos das UG (2%

Disponibilizagio <75%
P = vakor confralo & 3% & 2%

C 6 Porcentagem de epesodios e orgdénca com
consulla a PDS  {2%)

Consultas <75%
P = yalor confrato x 3% x 2%

C 7 Percentagem de opistons do consultd extoms
corm consulla & PDS  (2%)

Conzultas <75%
P= valor comrato x 3% 2%

C B Porcentagem de embalagens proscrtas cm
Receta Sem Papel (RSP) 1274

REE =95 %
P = valor conleato o 356a 2%

C8 " Koticsas de nascanento no tolal parios  (2°2)

Moticras <B5%
P = valor confrato 1 3% & 2%

G 10 Taxa go rogisto o LIMZagA0 da “Lista do
'u'l.-rr||||..=|||2-|u Sr.ﬂ_jq.ur.m{,.,l Crufgica [2%)

Tara de registo < 55%
P'= valot confrato x 3% x 2%

D. Cobranca de
receitla e gestao de
slocks (4%)

D1 Cotwanga clothea recats: {2%)

Cobranga < 85%
P = valor confralo x 3% 1 2%

D2 Comgras (centa 11 ) Consumos {eonti 61 ) i2%:)

Raco menor ow sgual a 1
P = valor confrato x 3% x 2%

E. Desempenho
econdmico-
financeiro (30%)

E Valor do EBITOA com deswn (positive ou negatwni
infeesonr @ 5% face oo vador controdado

Valor do EBITDA com desno (positive ou

negativa) supenor a 5% face a0 valed conlralado

P = valor do comralo | 3% = 30%

R



APENDICE V U
CONCEITOS ASSOCIADOS AS PRESTACOES DE SAUDE

Sao considerados, de acordo com o Sistema de Metainformacgao do Instituto Nacional de
Estatistica, |.P. (INE), os sequinles conceitos associados as prestacoes de salde.

Internamento e Ambulatorio Cirurgico e Médico:

1. Entende-se por doente internado o individuo admitido num estabelecimento de salude
com internamento, num determinado periodo, que ocupa cama (ou berco de neonatologia
ou pediatria), para diagnostico ou tratamento, com permanéncia de pelo menos 24 horas.

2. Entende-se por cirurgia um ou mais atos cirirgicos, realizados sob anestesia geral, loco
-regional ou local. com 0 mesmo objetivo terapéulico e/ou diagnostico, realizado(s) por
medico cirurgiao em sala operaloria.

3. Entende-se por cirurgia de ambulatorio uma cirurgia programada que embora
habitualmente efetuada em regime de internamento e realizada em regime de admissao e
alta num perodo inferior a 24 horas, em inslalagoes proprias e condicoes de seguianca de
acordo com a atual pratica clinica.

4. Entende-se por ambulatorio medico os episodios com permanéncia do doente inferior a
24 horas e com admissao programada, classificados em GOH que apresentem prego para
ambulatorio e cujos procedimentos efetuados constem da lista de procedimentos da
Tabela Il do Anexo Il do Regulamento da tabela de pregos do SNS em vigor,

Consultas Externas Médicas:

1. Entende-se por consulta médica, um ato em sadde no qual o medico avalia a situacao
clinica de uma pessoa e procede ao planeamento da prestacao de cuidados de saide,
sendo realizada no ambito de uma especialidade ou subespecialidade de base hospitalar
que deve decorrer de indicagao clinica.

2. Entende-se por primeira consulta no hospital, uma consulta médica em que o individuo
é examinado pela primeira vez numa determinada especialidade em medicina. no ambito
de um episodio clinico.

3. Entende-se por consulta subsequente no hospital, uma consulla médica para
verificagao da evolugao do estado de saude do doente, prescricao terapéutica efou
preventiva, tendo como referéncia a primeira consulta do episodio clinico.

4. Entende-se como teleconsulta, uma consulta médica sincrona (em tempo real) ou
assincrona, em que meédico e doenle nao partilham o mesmo espaco fisico.




"
Servico de Urgéncia: =
v
1. Entende-se como servigo de urgéncia de um hospital, uma unidade funcional clinica de
um estabelecimento de salde dotado de meios fisicos, técnicos e humanos
especializados, para tratamento de situagoes de urgéncia, que presta cuidados de saide a

individuos que acedem do exterior com alteragao subita ou agravamento do estado de
saude, a qualquer hora do dia ou da noite durante 24 horas.

2. Entende-se como episodio de urgéncia o conjunto de eventos, atos e correspondentes
registos e documentos, relacionados com a prestacao de cuidados de saldde a um
individuo, que decorrem num servico de urgéncia num determinado periodo de tempo.

Sessoes de Hospital de Dia:

1. Entende-se como sessao de hospital de dia, uma sessao engquadrada num plano de
cuidados individual realizado numa unidade organico-funcional de um estabelecimento de
saude, com espaco fisico proprio e meios técnicos e humanos qualificados, onde o doente
recebe cuidados de saide de diagnostico ou terapéulica, de forma programada, e
permanece sob vigilancia medica ou de enfermagem, por um periodo inferior a 24 horas.

Programas de Saude:
E considerado o seguinte conceito associado a programas de satde:

1. Entende-se como programa de vigilancia em saude, um programa no ambito da salde
que consiste num conjunto de alividades dirigidas a determinados grupos vulneraveis ou
de risco, segundo orientagoes tecnicas oficiais, e que se insere num processo assistencial
pre-definido. seja ele de prevengao da doenga. de terapéutica ou de reabilitacio.



APENDICE VI ACSS| & Lt
Demonstragao Previsional De Resultados - Proveitos e Ganhos VY

Instituigio: Contratualizacio 2018
Unidade Local de Sakde do Nore Alentejana, EPE

Valor Estimado 2017 Valor Contratualizado % Var 2018/ 2017

Ti-\Vendas e

slagdes de serigos TETO2 0424 € B2 099 35877 € 43"

T11-Vendas

T12 i.:l“_.l'n!;,.:.u_.-:, e SEMVICHS TETOZ 04 24 € B2 009 358 77 € 44
T121 - Inshluicdes SNS TE-347 22200 € 7953402700 € 43

T1291-Inernamanto - SNS CP

T12111.6DH Mégico

T12112.GOH Citmgcos

T12113-GOH Cirurgscos Lng

T12114-Dias Internamoenta Doenles Cr G

T1212-Consufla - SNS CP

TE2VE Y -Pnmaras Consullas

T12122-Consulla

3210 Urginoia/SAF - SNS CP

72131 Addndemorlos SU-Palsaslends

V32 Adendmaintos [SU-Medica Cindngroa)
S Alerdnnonlos (SUBhsical

42 14-.G0OH Amtiuladir

121471 GDH Cwunipeos

T 1a2-GDH Mid

1215-Hosprdol de dia - SNS CP

2 1E-Duras Prestagbes doe Servgas de Saude - NS CP Th 34T 202 004 T 534 027 00« i
Senaco domnclgnn - SNS CP
5
FiBEF jraarmuns obo G W3 i Bl
2183 Saude Sexuol ¢ Reproduliva
183110 ol 65 Y0 seana
TiZ1B37? |".'.i'-[l:|;|| ] i Trakarmworal 1 Indoetibo zad
1271833 Digwjniinst L
A . - i
12184 - Flano oo coneergencid Lustes do. Conlexcio - Skis
CF
712185 Valor Capmbtacionnl {valor a tacluras pelss LS 64 217 602000 51§ 1 {4
SNS CP
- :
RS de Raddboraga
TRITRT- R ] i b !
0 il ¥ 1 i Ll
il B 1T i L L
T 12 VBO-Ohalrae i f =By i I i LT ] SO0
i itriis presla (1] P F
Chutr Er wid 33 i1 | i LT [ i
1 1k i 138 22 ¢ 7 ol o |
Con ] (i 1 T ER i (]
V2 3-Ungdncan SAF 4 c HE i
7 11 Lhgoncia T 37 !
232-5eraico ce at I
T12239-Oubras
7 AA-Llrnd sy SAF
% 1-LLaros ] ¥
T . LR ' P




712261 -Meios complementares diagnastico - Dutras Ent
Resp
712261 1-Patologia Chmca
712201 2-Anatorug palaltgeca
712261 3-Imageologqa
T122674-Cardloga
T122616:-Medicing nuciear
112261 T-Gastrenbior oo
F1226%0-0ulros
T 12262 Mews complemenilanes 1erapdul Qutras Eml
Resp
7122621 -Hemaodiakise
T 1226822-WMedicina lisica ¢ do reabiaga
T 122623 Libddricia
7122624 -Cummeoterapsa
7122625 -Radinierama
& n.l:'ll."'."" "_.I|||"'-:‘
TH1227 - Taxas moUQracoins
F12271 L EAL
IrgdncinSAR
F3Tq PRIZIFIea eIl
T F L I i AT } i1
, il
| ERFFL i R |
-1
TA2262 M | lares Merapoubica - Culras Bl
[=F |
| foradons - Qulras End Rosg
T lacoes o Saer TR
| I 11
R e Arrdda i biiat
. GOH I
G0H
T MH LT 1 ulfa il
T {99 1 X i
1
71270 Clulras prostapoes (O
T2 TR o
7 04 - Unda i b i i
712795 - Sprvigos prost pela ACSS 1P
L il 5 sSarular
T BT
729 Oulrias prestig CLY Dlulras Ent Ry
Sub-Total
% S Total Geral
Imippsios o X
% S/ Total Geral
I3 Proveilos sug LLR T
¥ Si Total Geral
4 Tramnsd i = correniles o
(LR g T ] [ I
: (LR AT | i | kit
i ACSS
PIDDAL
L 2k

Valor Estimado 2017

B2 141,82 €

12ITTA €
G554 E
117 610 Bt &
148 20 €

15 38 €

TR.T02014 24 €
97 .0%

A3 74307 €

01%

Valor Contratualizado % Var 2018 1 2017

2018
909893 €

1324732 €
5510 €

11 38608 € 1.5%

15912 € T 4%

1325¢€ 63 B

1 B67 577 79€ 8z

SR A

i
[ i
- -
g &
el i

82099 358,77 € 4.3%

a7.8%

0.1%

—
i
|
&
i
A g
—
]



T429-Cutras Transleréncias Correntos Obtidas
T43-Sub correntes obbidos-Outros entes pubiicos BOZBBSE
Td9-Sub correntes obidos-De oulras enflidades
Sub-Total  B028B85€ }‘
% S Total Geral|  00%) '
75-Trabalhos para a propna entidade .
% Si Total Geral | |
T6-Outros proveitos e ganhos operacianais P TBE 163.01€ 1710313056 -4 2%
TE11-ACES 1P
T62-Reembolsos 154G 90 97 € 143324063 € Ta%
763 Progutos ce fabncaga inerma 000 € DO0E
TEB-Outios nio esper alhmos valol acroscorisdo 000 € 0.Og€
TE9-Oulros 238 168.00€ 2ITOF242¢€ 15.8%:
Sub-Total 1.786.163,01 €| 1.710.313,05 €] 42%
% S/ Total Geral 22% 20% '
TB-Proveilos & ganhos financeros 31952 6B € 5089 25¢ 28 8%
% Si Total Geral. 0.0%| 0.0%
79-Proveitos o ganhos exiraordinanos 568 428 08 € 7180362¢€ B7.8%
% 5/ Total Geral 0.7%| 0,1%)
TOTAL GERAL 81.142 330,83 € | 83 959.967,04 € 3.5%

{TLL{



APENDICE VI ACSS P
Demonstragao Previsional De Resultados - Custos e Perdas A

Instituigda: Contratualizagio 2018

Umidade Local de Sauge do MNore Alentejana, EPE

Valor Estimado 2017 Valor Contratualizado

2018

% Var 2098 [ 2017

612-Moercadonas

B 16-Malenas de consumo 10622 288 21 € 11004 043 49 € 36%

B161-Produlos Farmaod

-4

B1e11-Medicamenios
Bi62-Matorial consumo chimioo
6163-Produtos almontares
B1Ed-Matenal consumo hioleliao

B165-Matenal consumo admirstialivo

6169-0utic matanal de consuma

B166-Matenal manutongio o conservagio

516129 -Reagentes'Oulics produlos farmacéuloos

TEE 55435 €
37 081 B3 €
451 462 57 €
2506 068 62 €
1491 99 &

THS M 86 €
BE 602 47 €
7200324 €

A 16398 £

7 08B 765 79 € 26%

BGT2 089 55 €
1 A6 6TH 24 €
2673625 67 €
2014 B0

16 417 80 €
0359336 €
T271255¢€

BO13.02E

Sub-Total

10,622 288,21 €|

11.004 043 49 €

% S/ Tolal Geral 12.9%) 13.0%
2 14560 € R0 00 € 1380

9308 511 316 TET 424 0O € 16.8

G271 Assistinca ambulabon

B2 1 2-Rion0s oamphemi ataros agrisien

B2 121 - Patologia elimsci

22 BZFIBOE 163 G040 (0 € N6

621 22 Analonnd judoligua 06,07 € W O} € 10.4%

B2 1.2 3-imagehlogis 254 094 ol & SR G5 5 (6 € 10 &
G M Canciologs i3 00T D8 BE BG2.00 € 204

02125 Elochoencelal

2 38K O 00 € 8 B
706004 ¢ B 50000 € 20.4%
Gl B2 713688 ¢ 50 15900 € 1o 4"

52126-Medicing nuc

B2 127 -Gasinn

62128 -Pneumoloogm inum. s cudoag 111 24 & S000 € SR
28 Oulros 166162 € T A0 00 E 157

G213 Mosos aomplomaentians lerapdutica 1 OB5 477 TTE J 225 000 00 € 15

G 13 1 -Hemaoalise ¥ 3 R OLOO0 0 £ a

21 32-Medicna leaca o restiliag 12500000 € B &

G2 135 Liloirniaa

e VAN s

G214 -Proscncio miedican o ol Ty

B2 15 Inlernamenlos

625 Transporte di doentos 28458 Bad 0 € 2300 000 00 ¢ G 1

B2 17 Aparelhos complomentares de derapdulica

G 18 Tratathos cxeplados no cxlena 5 8.4

62181-Em entidages do M -Saudo

B2 181 1- Assisldncia ambulatona

62 1812-Mows complomoniares de dagnosbco B2
g 181 3 Maows complemontores de lerapéuloa 13.9
621814 Proscicaa modcany @ cud fanma 3 04 00 € 500000 € 20
62 1815 Intornamentos o b spoid do docnics 000 € .00 €
o2 1819 Dutros trabalhos oxeoudados oo oxtomos 11 1H3 68 ¢ 20000 00 € 514
G2 1EG-Em cutras enlidados 3645017 63 € 1 IEA BT 0 E )
o TS ASSSIEnDIG A nlonag

A hEos complienmEn ares B3 948 5G € a3

62 TEE3-Miios complomamanes lerapoulicn G127 IR €

G2 1894 -Proscncan maicam @ cuig fammea

29 B4 B € o2 &
G2 1895 Internamentos @ anspons 3o goonlos 2002612 14 € T ORE 000 ¢ 5
62 1896-Aparadhts complemoniares do larapduhica .00 D00 €
B 1EET-Assisloncia o nslrangors B3 A5H OG € RO (600 00 6 10 4

B2 tRUB Ternmalsmo so0al

G2 1ADG.Oytros trabalhos oxEruiaros o avlenoe

Bl V1 SR E V00 D00 N € BE 6 3 /



6219-Outros subconlratos 190917 62 € 150.000.00 € <21.4%
Sub-Total 12.383.854,74 € 11.703.682.00 € -5,6%
% SI Total Geral 15.0% 13,8%
B221-Fornecimentos & Senigos | 1.802 151 60 € 2034 14700 € 12.9%
6222-Fornecimentos & servigas | 845 236.T0 € 1254 41100 € 4B 4%
6223-Formnecimentas e servigos H TEIVI44 B0 E BBZTREO 0D € 16.0%
6229-Outros fomecmenios ¢ Seragos G2 TEIEY € 65 547 63 € 4 4%,
T 10.321,316.71 € 12.181.94963 € 16,0%!
% S/ Total Geral| 12.5% 14.4%|
G63-Transl corentes conced e prest socias
% Si Total Geral |
G41-Remuneragdes dos orgdos direclives 2TE8TT SR E FT22TO00€ =
642 Remuneragbes ca pessoal 37 7BE TEOBD € 48123 435,00 € 8%
6421 -Romuneragies base do pessoal 25287 06454 € 25708 437 00 € 1.7%
8421 1-RCTFP por tempo mgelermmado 16 4B6 090,19¢ 16 722 196 00 € 1A%
G4212-Pessoal O conbralo a lermg resululvg I 268 662,80 € 1 285 825 00 € 1. 4%
G4213-Pessoal cm regeme Conlrato Individual T 1B9 154 58 € T4 116 00 € 2.2%
642 14-Pessoal om gualjunr oulra Situagao 336956685 C 356 293 00 € 5.7%
G422- Suplamonios oe remuneragies 7937 35694 € T913 516 00 € 0.3
G4221- Trabalho exleaordinario A 1B 432,16 € 3537 04300 € -15.4%
G422 11-Horas exiraoramanas 2912020 € 2438 466 00 € 18,5%
G422 12 Provongoes 118031181 € 1 DB STT.00 € 7.7
G4222-Trabilhe G regiend: e tuinns Y ITT O35 B4 € 1ITa75 00 € o
642221 Moubes & suplenicobos TR O36 BY € V177 a76 ) € 0o
§42222-Subsdo de lumno a0 E 0,00 €
G4223-Abono para lalhis 1T uTd ROE THAZO 00 E B.1
4224 5|.!l--|ll:1-.'|-'--‘.--'|.|-' b &d1 B0 U0 E 566 230,00 € 14
GA225-Apadas de custy 51882 88 € BHAT200€ 2T
G4226/7-Vestuanp o Al PossiAbm & Alogam
642281 PECLEC/SIGIC 51 18461 € SEB3I2 00 11.0%
G422829-0utras Suplomenios 012 26605 € | 20853500 € 643
6423 Prastacies sooas directas 70834 24 € B7 104 00 € 5.0
Ga 24 Subsidios oo fonas o oo Matal 1480 T1A0BE A A3 IBI 00 € L
G425 - Promeos o gosempanho 000 E DOoeE
643-Ponsoes 5B THT M € 27 664 00 € 530
645 E neatgos S05 e rermunanagiiy BTRT ATH 26 € i AT BO7 00 € 03
BAG-Sequios de acid  kabl o doongas profissionals O E
T -Encamnos socmis voluntasios 0824 TOE SI1200 ¢ 26 &
B48. Oulios custos com pussdal 18806 34 € BR 3T 00E 26257
549 Estagios Prolissionass 20 06 € 000 € 100.0%
Sub-Total 47.079.889.78 €| AT 442 694,00 € 0,8%
% S/ Total Geral 57.0%| 56,2%
B5-Ouwitras cuslos ¢ poidas operaconais 61602 26 € G1 67204 € 0,0%
% Si Total Geral 0.1%| 0.1%
Gh-Amorhizaghes do axercicio § 655 775,88 € 1555 77568 € 0.0%
% S/ Total Geral 1.9% | 1.68%
67 -Provisies do exeicicio 250 000,00 € 175 000 00 € -30.0%
% 5/ Total Geral| 0.3% 0, 2%
£8-Cuslos ¢ pordas financodas 181820 € 1 BE8.00 € 2.2%
% 5/ Total Geral 0,0%! 0,0%
69 Custos o pirdas extraordinanios 282481 AB € 2B1 04170 E 0,20
% Sl Total Geral| 0.3%/ 0,3%|
TOTAL GERAL | 82.569.027.35 €/ 8440851760 € 2.2%




APENDICE VII

Demonstragao Previsional De Fluxos De Caixa
e e e e e ey

Instituigio:

Urndade Local die Saude do MNofe Alentejano, EPE

Método Direto
Fluxos de Actividades Operacionals

Recebimontos (+):

Contrato-programa (produgao)

DCrwidas do Tercemos {oulras enldanes)

Contrato- Programa (comvargénom Custos die Contoxio]
Incenlives

Sutisuless a Expiloragig

Taxas Modoradoras (R

Crulrps (inchai DUlN0S OPETacicnas & exiracdinagnas)

Pagamentos [-):

Farnooodarias & outios o/c

Cuslas com Pessoal

Teans! Comonies conced o Prost Spoaes
Oulnos pmclu ol

NS Oparac @ cxlraong |

Fluxos de Actividades Operaclonals

Fluxos do Actividades de Investimento
Recebimentos proveniontes de (+):
Imestimenlos Franceros

Imotuhzagtos Corparoas

Imatnilizacoes InCoipicas

Subsibns an Inveshmenlo

Fargs & Proyvotos Similaios

Pagamentos respeitantes a (-):
Inverstimenios Finanooiros

Imignbizaeoos Corphneas
ImotnhZasons INcorporeas

Fluxos de Actividades de Investimanto

Fluxos de Actividades de Financlamento
Recebimeontos provenientes de (+):

Empreshimos Oblidos

il 8P Sy

Aumenlos oo © upbomonianes

i

o o D IGOES

Coborura de Projuzos

Pagamentos respeitantes a (-);

Emprestimos Obkdos

di Capital ¢ P Suplomeniarcs
AQuIsIGHD 6 Aches Propras

Fluxos de Actlvidades de Financlamento

Variagdo de Calxa ¢ sous equivalentes
Lz mdd imicun o feeniodo

Lianxa no fim do perioogo

TOTAL

Valor Estimado 2017

75.800.000,00 €

BB 000 D00 0D €

<TT.758.769,00 €
S0 100000 00 €

47 658 T60.00 ¢

~1.958.769,00 €

-400.000.00 €

~400.000,00 €'

400.000,00 €

-2.000,00 €

356.000,00 €

-1.960.769,00 €
11 838 860 RE €

IBTAOO BHE

0,00 €

03

Contratlualizagao 2018

Valor Contratualizado

2018

80.901.805,00 €
1527 2400 €

1400 D00 00 €

-80.000.000,00 €
32 500 000.00 €

AT 500 00000 €

901.805,00 €

-2.000.000,00 €

-2.000.000,00 €

1.487.T42,00 €

-2.000,00 €

1.485.742,00 €
387.547,00 €|

5678 097 GB €

WO 0E5 638 GB €

0,00 €

% Var 2018 1 2017

6.73%

b2t

16.67

2,88%

S
Ff

<146,04%

400,00%

400,00%

271,94%

0,00%

273,30%
~119,77%

16 85




APENDICE VI
Balango Previsional - Ativo

Instiluigio:
Umdade Local de Saide do Norie Alentegano, EPE

Imobilizado

AL - Activo

Liquido 2017

AB - Activo Bruto

2018

Contratualizagho 2018

Provisdes 2018

AL - Aclivo
Liguido 2018

Bens de dominio publico

451 - Terrenas ¢ recursos nalurars

452 - Edlicios

453 - Ouiras construglos o mira-cstruluras

455 - Bens do patrenden hisl | artist @ cullural

450 - Duirgs bens de deming publico

445 - Imobdizagoes em Curso de Bens d:
Pubtice

Dicsmibinio

446 - Adtantlaments por Conta de Bens do Dominn
Pubfico

Bens de dominio publico

Imobilizados Incorpdreas

431

Despesas de nstalacso

412 - Despesas de Investigacao ¢ Desenvalwmento

3473 |||u||':||,'_1;l| os o Grirso oe lmiok ilizAgines
Incorpruroas

440 - Ay

: T [t Al Cop ey
mnta o Imaknhizagog

Imobilizados Incorpdrecs

Imobilizagbes Corpéreas

421 - Temenos ¢ Recursos Nalutas

4 Gl 434 (W)

4 642 434 0

000

A B2 A4

Edilicios @ Oulras Consinugtes

7 232 BZB 76

17 660 438 50

6,035 G274

16 624 B35 76

421 - Eguspameno Basico

1476411.50

16 264 010.84

13 856 03214

2405 578,70

424 - Equipamento de Transporto

50 352 36

200 325,22

248 227 85

42097 36

1

425 - Faramenias o Ulonshos 0.00 58 606,34 BN (.05
426 - Equepamenta admemstialivg o Iinformahic 284 GED.27 10 154 58233 P34 VB0 &2 Big & 1

A2T - Taras o Vasill

T 046 13

1 048 13

4249 - Outras HMGLIMZ SCOES O poneis

152 033,86

124 233 .44

447

hmotidizagoes om Curso de Imabidizagons Conporons

aid P63 45

448

-;j;_:r; T4 I b

Acleantar

lios por Conka do Imobdzaghes

Imobilizagdes Corpdroas

44,699.082,70

78.696.840,67

29.670.019,27

49.226.821.40

Investimentos Financeiros

411 . Pardes de Capital
412 - Dbngagies ¢ Titukos de Pascipagio

ITETACE Oy BV inls
15 - Qutras Aplcagies Finanocinas
341 - Imobilizagtes om Curso de vest

oS

WEMENS | Ivestenios

Fimancirps

Investimentos Financeiros
Circulanie

Existdneclas

36 - Malenias-phmas Subsihianas ¢ de Consumo

14 - Sub-produlos Despordicms, Residuos & Refugo

i1 FProdulos Arabados ¢ intermetos

& A0 DERD LK)




32 - Mercadonas

37 - Adiantamento por Conta de Compras

Eﬁtﬂnﬂa:] 2.3N.Wﬂ_.llﬂi I.JW,WII.IJIJ! U-.ﬂl.'l[ :.aun.nm.pn
Dividas de Terceiros - Médio e Longe Prm| I I I
Dividas de Tercoiros - Curto prazo
28 - Empréstimos Concedidos
211 - Clienles c'c 40.000.00 38.000.00 38.000.00
213 - Utentes oic 110.000.00 154 000,00 154 000,00
215 - InsliluagSes do MS 15.500 000,00 7 000 000,00 7 000 00000
218 - Chenles ¢ Utentos de Cobranca Duvidosa 4 503 00000 4 400 B00.00 4400 000.00
251 - Devedoras pela Execugdo do Orcamento 0.00
229 - Adianlamentos a Formecodores 50000000 & 000 .00 B 000,00
2610 Adiantamenos a Formetedores do Imobilizado
24 - Estado @ Outros Enles Publicos 1 300.000.00 540 000.00 590 000.00
2637344267+ 268 - Outros devedores 2.300 000.00 2 500 000.00 < 500 000 00
Dividas de Terceiros - Curlo prazo 23.800.000,00 14.688.000,00 14.688.000,00
Titulos Negocidvels
151 - Agdes
152 - Obngagdes & Tilulos de Padicipagho
163 - Tiwdos da Divata Pobihca
158 - Ouiros Tilos
18 Outras Aphcacdes da | esouranys
Titulos Negoclavels
Depositos em Inst. Financ, e Calxa
13 Contas no Tesouro &.000 GI0.00 % 500, 000,00 500 (00 00
12 - Deposios am Insilugoes Finanooiras G780 000,00 565 00,00 565 000 00
11 . Caixa G168 a8 68 38 68
Depdsites em Inst. Financ, e Caixa 9.,678.001,68 10.065.638,68 10.065.638,68
Acrbscimos o Diferimentos
271 - Acrgscimos de Proveilos 21905 374.00 ThH TA4 158 49 16 Ta4 15849
272 - Custos Difendos
Acréscimos e Diferimentos 21.505.374,00 16.744.158,49 16.744.158,49
Total de Amortizagoces 28.670.019,27
Total de Provisdes 0.00
TOTAL do AGTWGI 102 .352.54-5.35' 12!.5‘94.53?.“] 29.5?0-019.2?' 93.024.618,57

AL

a



APENDICE VI

Balango Previsional - Fundos Proprios e Passivo

[Acss]

Instituigao:
Unidade Local de Saude do Moo ﬁu!l_'.".h_';unu. EPE

Fundos Préprios

51 - Palnmidn:g

56 - Resiprvas de Reavahagao

Sub-total
Reservas
571 - Reservas Legais
12 - Reworvas Felalidanns
374 - Reservas Livres
575 - Subsidios
876 - Doa i
577 - Resorvas Decarrentos da Translordnon ée Avos
Sub-tlotal
Resultados Transitados

Resullado Liquido do Exercicle

Funda Patrimonial

Passivo
Provistes
JO1 - Provisties para Co Lralgas Duwidasas

292 « Provesfes para Riscos

Pravisdas

Tercelros

13 - Ltenkos e

MY Aantamanios de Cherdes Uhendes @ Inst] SIS
P, F i
<8 - Farn (1) i I
i
252 L i O onvinal
011 - Fomn dones do prolihza
4 - Estaddo @ Ouros Entes Pulilkecos

26134 - OQutros Crodones

Dividas a Tercelros - Médlo & Longo Prazo|

Fundos Préprios e Passivo

2017

29 389 8507 00

29.399.907.00

875 000.00

28.038.000,00

~18.427.702,00
-1.426.696,52

37.583.508.48

60000000
800.000,00

3 8500 000,00

Tercelros 37.865.698,90 31.234.260,74

Acréscimos e Diferimentos
T3 - Acrésoimos de Cuslos A 500 000 00 00 000 00
T4 - Provodas Dilenidos 1 add 341 0D 1200 000 00
Acréscimos e Diferimentos 26.133,341,00 23.900.000,00
Passive 64.799.039,90 55.884.260,74
Fundos Préprlos ¢ Passivo 102.382 548 38 93.024.618,57

Contratualizagao 2018

Fundos Proprios & Passivo

2018

24 360 af7.08

[:

20.399.907,00

.I I.'\. o L .I

28.044,000,00

-19.854.398,52
-449,150,65

37.140.357.83

750.000.00

T750.000,00

A0
00 000 0

4 363 76T 65

'“.‘7



ULSNAES

URSDIADE LCAL DE SALUDE DO WOATE ALENTELANG - EPE

Mais Saude e Qualidade de Vida.

10. Despacho de Aprovacao de Contas de 2018 da Tutela



REPUBLICA SERVICO NACIONAL
@ xevmuca, @ SNSiugre ULSNAED

My Seude ¢ Qualedade de Vide
SAUDE

Declaracao

Para os devidos efeitos, declara-se que a aprovacao dos documentos de prestacdo de
contas relativas ao ano de 2017, ainda ndo foi efetuada pela entidade que detém a funcao
acionista da Unidade Local de Satde do Norte Alentejano, EPE.

Portalegre, 30 de Maio de 2019

0 Presidente do Conselho de Administracao

M Lemaaa‘ (L.

Presidente do Concelho de Wm

Ay, S50 Amdanin Tel Gieral: 245 300 (800 Fax Adminestragho: 245 3340 1549
Apartada X3 Tel. Aprov: 245 205 333 Fux Aprow: 245 205 333

TAON-R33 Ponalegre lel. Serv. Doentes: 245 205 309 Far Serv, Doendes: 243 3307205 %
ALy ,’ R



