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VMen: m do Pres nte

O contexto atual de Portugal e do mundo é marcado pelo desequilibrio dos mercados, que se
traduz num agravamento dos pregos, pressionados pelos conflitos na Ucrdnia e no Médio
Oriente, afetando o crescimento da economia, o bem-estar social e impactando na satde das

populagées.

A sociedade portuguesa depara-se com os desafios dos sistemas de saude mais desenvolvidos
no que respeita as alteracdes demograficas (duplo envelhecimento) e aos padrées da doenca
(aumento da cronicidade), geradores de um aumento da procura de cuidados e das exigéncias
e expectativas da populagdo. Num cenério de caréncia de profissionais de salide e pressdo da
inovagdo tecnoldgica e terapéutica, o incremento das despesas em salde superior ao

crescimento econdmico é inevitavel, constituindo uma ameaca a sustentabilidade do SNS.

s

Nestas circunstancias, é necessdrio potenciar a eficiéncia dos servicos de saude e
simultaneamente a satisfagdo dos utentes, adequando o nivel de resposta e os recursos da

Unidade Local de Satide de Santa Maria, E.P.E. (ULSSM) a procura crescente.

O ano de 2024 foi o primeiro ano de integracdo dos cuidados de salide hospitalares com os
cuidados de saude primarios. Foi igualmente o ano em que se registou o maior incremento de

sempre no acesso a cuidados de salde, nas areas da consulta externa e da atividade cirtrgica.

>

O ajustamento da capacidade instalada a equitativa gestdo do acesso permitiu melhorar
simultaneamente a acessibilidade dos utentes e rentabilizar os recursos, resultando no
desempenho otimizado da ULSSM, que resultou no ano com maior volume de produgdo
cirdrgica programada e de primeiras consultas CTH realizadas, apesar dos 13 dias de greve, que

impactam, mesmo que temporariamente, na atividade da instituicdo.

No que respeita aos recursos humanos, a ULSSM terminou o ano 2024 com 7.514 profissionais
que correspondem a um acréscimo de 13,8% do naimero de efetivos, comparativamente com o
periodo homdlogo, que resulta da fusdo por integra¢cdo dos Cuidados de Salde Primarios no
Centro Hospitalar Universitario Lisboa Norte (CHULN) e também do planeamento nesta sensivel
drea da gestdo, em que as substituicGes foram autorizadas de forma célere e com sistematicas

novas contratagoes.



Ao nivel dos investimentos a ULSSM continuou o esforco de inovagdo que, uma unidade de
satde com elevado nivel de diferenciacdo técnica e de referéncia para outras unidades, tem de

garantir.

Assim, na drea das instala¢des, foi inaugurada a nova Maternidade “Luis Mendes Graga”, a nova
Urgéncia Ginecologica e Obstétrica, concluiu-se a nova Unidade de Ecografia Obstetrica, a obra
de remodelagdo da Unidade de Transplante de Medula Ossea e a obra de remodelagio da
Consulta de Psiquiatria e Neurologia e iniciou-se a expansdo do sistema pneumadtico de

transporte de amostras.

No que diz respeito a drea dos equipamentos médicos, foi instalado um novo Acelerador Linear,
bem como o primeiro Robot Cirdrgico e um novo equipamento de Angiografia na Unidade de
Técnicas de Gastrenterologia. A nova Urgéncia de Obstetricia e Maternidade da ULSSM foi

igualmente totalmente equipada, assim como a Unidade de Transplante de Medula Ossea.

£ nesta conjuntura politica, econémico-financeira e social que a Unidade Local de Saide de
Santa Maria, EPE herda o desafio de primar pela proximidade da prestacao, pela integracdo de
cuidados e pela articulagdo das respostas, bem como de cumprir os seus objetivos prioritérios,
nomeadamente de criar inovadoras parcerias de valor e de modernizar a gestdo com

plataformas tecnoldgicas, assim como introduzindo a inteligéncia artificial.

Simultaneamente definiu-se um plano de investimentos estruturante a curto e médio prazo,
sustentado em verbas PRR e na capacidade prdpria de investimento, como foi assumida a
introdugdo de medidas para o bem-estar dos profissionais, de a¢Ges para a responsabilidade

social e para a melhoria da humanizagdo e qualidade.

Em conclusdio sera uma parte de uma visdo ambiciosa, com planeamento e prioridades

exequiveis.
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Estrutura Organizacional

1.1 Area de Referéncia

A Unidade Local de Satide de Santa Maria, E.P.E. foi criada através do Decreto-Lei n.2 102/2023,
de 7 de novembro, que procedeu & reestruturacao do Centro Hospitalar Universitario de Lisboa
Norte, E.P.E., com integracdo do Agrupamento de Centros de Saude Lisboa Norte e do Centro
de Salde de Mafra, anteriormente integrado no Agrupamento de Centros de Satde do Qeste

Sul.

O Centro Hospitalar foi criado a 1 de margo de 2008, pelo Decreto-Lei n.2 23/2008, resultando
da fusdo de dois hospitais com elevada dimens3o historica: o Hospital Santa Maria, E.P.E. e 0
Hospital Pulido Valente, E.P.E. Até entdo, ambas as instituigdes constituiam unidades
hospitalares centrais da drea de Lisboa, embora com caracteristicas distintas. Por um lado, o
Hospital Pulido Valente, E.P.E., com menor nimero de especialidades e servigos prestados, mas
com elevada diferenciagdo/especializagdo nas suas areas de intervencdo, e, por outro lado, o
Hospital Santa Maria, E.P.E. que se destacava pela diversidade na oferta em todas as areas da
Medicina, apresentando especialidades e técnicas Unicas no panorama hospitalar portugués,
constituindo-se como uma referéncia no processo de ensino e investigagdo, fruto da partilha de
espaco, instalagOes e profissionais com a Faculdade de Medicina de Lisboa e o Instituto de

Medicina Molecular.

Integram a estrutura organizacional as dreas de a¢do médica, suporte a prestagdo de cuidados
e apoio geral e logistica. Os servicos de acdo médica estdo organizados segundo uma estrutura
matricial, assente em departamentos, servigos e unidades funcionais. Esta estrutura nas dreas
clinicas permite a interseccdo entre a agdo de grupos multidisciplinares por patologia, com a
atividade dos servigos, e a concretizagdo de novas formas de organizacdo do trabalho, baseadas
em principios de gestdo da doenga, colocando o doente/utente como centro da atividade.
Integram a drea de suporte a prestacdo de cuidados, servi¢os ou unidades auténomas, com

funcBes transversais de suporte dos servigos de acdo médica. As areas de apoio geral e logistica



estdo estruturadas verticalmente adotando-se, sempre que possivel, formas de organizacdo em
torno de processos de trabalho, maximizando os recursos disponiveis na 6tica do primado do

doente.

O Agrupamento de Centros de Satide Lisboa Norte (ACeS LxN) foi criado pela Portaria n.2 394-
B/2012, de 29 de novembro, que resulta da fusdo do ACeS da Grande Lisboa | - Lisboa Norte e o
Centro de Sadde de Coragdo de Jesus (UCSP Coragdo de Jesus) do ACeS da Grande Lisboa Iil -
Lisboa Central. Esta Portaria reorganizou ainda o ACES Oeste Il - Oeste Sul e o ACES Grande
Lisboa Vill - Sintra-Mafra, integrando o concelho de Mafra no novo Agrupamento de Centros de

Saude Lisboa Norte Oeste Sul.

O ACeS LxN integra 18 unidades funcionais prestadoras de cuidados de satide, nomeadamente
duas UCSP (UCSP de Sete Rios e UCSP Santa Clara Lumiar), onze USF modelo B (USF Tilias, USF
Rodrigues Miguéis, USF do Parque, USF das Conchas, USF da Luz, USF Carnide Quer e USF Benfica
Jardim, USF Professor Guilherme Jorddo, USF D. Amélia de Portugal, USF Alvalade e USF
Monsanto, que inclui dois polos), uma US da SCML (US de Telheiras), trés Unidades de Cuidados
na Comunidade, e um Centro de Diagndstico Pneumoldgico no dmbito dos rastreios e
tratamento da tuberculose. O ACeS conta ainda com um Centro de Atendimento Clinico (SAP) e
um Servico de Atendimento Complementar (SAP) para atendimento a utentes em situagdes de
urgéncia, com uma Unidade de Saude Publica, uma Unidade de Recursos Assistenciais
Partilhados, uma Equipa Coordenadora Local no ambito da RNCCI, um Centro de Apoio a Jovens,

e uma Unidade de Apoio a Gestdo.

O Centro de Saude de Mafra integra duas UCSP (UCSP Mafra Leste e UCSP Mafra Norte, que
inclui dois polos), trés USF modelo B (USF Andreas, USF D. Jodo V e USF Ouriceira, que incluem
dois polos cada), um Servigo de Atendimento Permanente (SAP), um polo da Unidade de Saade
Pablica, um polo da Unidade de Recursos Assistenciais Partilhados com as respostas de Higiene
Oral, Medicina Dentaria, Nutri¢do, Fisioterapia, Terapia Ocupacional, Psicologia, e Servigo Social,

e ainda uma Unidade de Cuidados na Comunidade com resposta de ECCL

A populagdo elegivel para célculo da capita da ULSSM em 2024 incorporou o nimero de
“Inscritos” no ACeS Lx Norte e no CS Mafra (CSP) acrescidos do numero de “N3o inscritos” nos

CSP, mas com informagdo clinica Hospitalar, no ano 2019, e corresponde a 345 692 utentes.



1.2 Planeamento Estratégico

A ULSSM tem por objeto a prestacdo de cuidados de sadde de exceléncia aos cidad3dos, nacionais

e internacionais, no 4mbito das suas capacidades e responsabilidades, tendo em conta o seu

elevado grau de diferenciagdo e posicionamento impar no Servigo Nacional de Satde.

Na drea do ambiente, a ULSSM adota as estratégias e praticas mais adequadas, destacando-se

a poupancga de recursos naturais, a utilizagdo de energias renovaveis e a gestdo racional de

residuos, as quais se inserem na responsabilidade social pelo equilibrio ambiental e pelo

desenvolvimento sustentdvel.

A ULSSM compromete-se com o0s seguintes Objetivos Estratégicos organizados por Eixo

Estratégico de Intervencdo:

Objetivos Estratégicos por Eixo Estratégico de Intervencdo

Eixo 1 | Facilitar a gestao da mudanca e promover o modelo de governagao da saude

Acdo 1
Acdo 2
Acdo 3
Acio 4
Agao 5
Ac3o 6

Melhorar 0 modelo de gestdo e de governagdo clinica e da satude
Implementar um Sistema de Gestdo da Qualidade e Seguran¢a do Doente
Rentabilizar os recursos e processos de suporte

Promover a criagdo de USF e de CRI para uma gestdo integrada e por objetivos
Implementar praticas ecologicamente responsaveis

Desenvolvimento da estratégia de comunicagdo da ULS

Eixo 2 | Melhorar os processos com foco na qualiddde e nos ganhos em satde

Agdo 11

Implementar um sistema de informacdo partilhado entre todos os niveis de
cuidados

Criar um processo clinico eletrénico Unico

Criar procedimentos para gestdo articulada de situagGes de urgéncia

Saude, medicina e cirurgia oral e maxilar

Criar um centro de inovagdo em satide para desenvolver e implementar novas
tecnologias para a prestacado de cuidados

Eixo 3 | Promover a sadde e prevenir a doenga

Acao 12

Acdo 13

Desenvolver projetos de gestdo integrada da doenga crénica
Reforcar respostas alinhadas com o PNS 2030 e com principais causas de
doenga, incapacidade e hospitalizacao

Eixo 4 | Participacdo e literacia do cidaddo

Acdo 14
Acdo 15

Reforgar e reorganizar os gabinetes do cidadao
Promover os cuidados ambulatérios e a prestagdo de cuidados no domicilio



Desenvolver um sistema de feedback para os utentes que promova o seu
envolvimento

implementar programas de formagdo para os profissionais de satide sobre
comunicagdo eficaz, sobre empatia e humanizacdo

Agdo 16

Agdo 17

Acdo 18  Melhorar os ganhos em satde capacitando os cidaddos na gestdo da sua satde

Eixo 5 | Envolver e atrair profissionais de satide

Desenvolver a ULS como referéncia nacional no ensino pré e pés-graduado de

Agao19 profissionais de satde

Aci0 20 Reforgar o papel da investigacdo e da inovag¢édo nos Centros de Referéncia em
areas clinicas especializadas — projetos de Investiga¢ao colaborativos

Acio 21 Criar um plano de desenvolvimento profissional para cada colaborador para
formagdo continua

Acsio 22 Criar programas de satde e bem-estar para colaboradores, para prevengdo de

riscos profissionais e promogdo de estilos de vida saudaveis

Eixo 6 | Melhorar o acesso e aumentar capacidade resolutiva

Acdo 23 Criar um Centro Integrado de Diagnéstico e Terapéutica
Acdo 24 Criar equipa de suporte em cuidados paliativos
Acdo 25  Criar equipa comunitéria de satide mental
Acdo 26 Melhoria do acesso a satide para idosos em Lisboa
Investir na digitalizacdo de registos de salude e em novos modelos de prestacdo

Acdo 27 . = . . .
de cuidados, utilizando tecnologias emergentes - Hospital Virtual da ULS

Capacitar o centro de contacto da ULS com um servico de atendimento
suportado com inteligéncia artificial

Acdo 28
Incluem-se, ainda, no seu objeto o desenvolvimento de atividades de investigacdo, formacdo e
ensino, sendo a sua participagao na formacao de profissionais de satide. Daqui decorre a estreita
ligagdo a Faculdade de Medicina da Universidade de Lisboa e outras instituicdes de

ensino/investigagdo, nomeadamente no dmbito do Centro Académico de Medicina de Lisboa.

No que concerne a oferta de cuidados de satide, a ULSSM apresenta uma carteira de servigos
altamente especializada e diversificada, dirigindo a sua intervengdo a um vasto leque de
situacBes de salde, com diferentes niveis de complexidade. De uma forma geral, a oferta
assistencial abrange a drea de ambulatério {consulta externa, hospital de dia, cirurgia de

ambulatério e meios complementares de diagndstico e terapéutica), internamento e urgéncia.

Para além dos diferentes servigos clinicos disponiveis e da oferta de proximidade, a ULSSM
apresenta 17 Centros de Referéncia, reconhecidos como centros de elevada diferencia¢do para

a prestacdo de cuidados de saide a utentes com situagGes clinicas especificas, com especial



concentragdo de recursos, e constituidos por equipas multidisciplinares e altamente
qualificadas, visando a prestagdo de cuidados com elevado padrdo de qualidade, como se pode

verificar no quadro seguinte;

Centros de Referéncia da ULSSM

Centros de Referéncia
Area de intervengdo prioritaria Legislagdo

Epilepsia Refratdria Despacho n.? 11297/2015 de 8 de
Paramiloidose Familiar outubro
Cardiologia de "Intervencdo Estrutural”
Cardiopatias Congénitas*
Doencas Hereditarias do Metabolismo
Oncologia de Adultos - Cancro do Eséfago

Despacho n.2 3653/2016 de 11 de
Oncologia de Adultos - Cancro Hepatobilio-Pancreatico

mar¢o

Oncologia de Adultos - Cancro do Reto
Oncologia de Adultos - Sarcomas das Partes Moles e Osseos
Oncologia Pedidtrica - Tumores do Sistema Nervoso Central**
Transplantacdo Renal Pediatrica

Despacho n.2 9414/2016 de 22 de
Transplante do Rim - Adulto

juiho
Coagulopatias Congénitas
ECMO (Oxigenacdo por Membrana Extracorporal)
Fibrose Quistica Despacho n.2 6669/2017 de 8 de
Implantes Cocleares*** fevereiro

Neurorradiologia de Intervengdo na Doenca Cerebrovascular
{NIDC)

*em colaboragio interinstitucional com o Centro Hospitalar de Lisboa Ocidental, E. P. E. & Hospital da Cruz Vermelha Portuguesa

**em colaborago interinstitucional com o Instituto Portugués de Oncologia de Lishoa, Francisco Gentil, E. P. E. e Centro Hospitalar
Universitdrio Lisboa Central, E.P.E.
***em colaboragdo interinstitucional com o Centro Hospitalar Universitario de Coimbra, E. P, E., Centro Hospitalar do Porto, £. P. E. &

Centro Hospitalar de Vila Nova de Gaia/Espinho, E. P. E.

O objetivo estratégico da instituicdo passa pelo reconhecimento de novos centros de referéncia

e certificacao dos existentes.



A ULSSM tem como propésito prestar cuidados de saude de elevada qualidade, com eficiéncia,
eficacia e equidade, de forma inovadora, e centrada na pessoa, atuando na prevenc¢do da doenga

e promog¢do da salde, melhorando o bem-estar da nossa comunidade.

Comprometemo-nos, assim, a integrar cuidados, formar a proxima geracdo de profissionais de

salde e liderar a investigagdo para o futuro da medicina.

A ULSSM compete garantir a prestacdo integrada de cuidados de saide nos diferentes niveis de
cuidados, de forma continua, equitativa, humanizada, com eficiéncia, elevada qualidade e

seguranca.

A sua missdo-chave é contribuir para alcangar niveis concretos de satde e bem-estar para as
pessoas e comunidade, através de interven¢des planeadas e organizadas para proteger e
promover a salde, prevenir e tratar a doencga e a incapacidade, orientadas com base nas
necessidades da populagdo, com os recursos de que dispGe e/ou colaborando com parceiros de

outros sectores para atingir essa finalidade.

Fruto de uma simbiose historica, logica e natural, com a Faculdade de Medicina de Lisboa, com
a qual partilha instalagBes, recursos humanos e conhecimentos, o ensino e a formagdo pré e
pés-graduada constituem-se como outro eixo fundamental da missdo, sem prejuizo de parcerias
com outras instituicGes académicas nacionais e internacionais, e em areas da governanca da

satde.

Para além da prestacdo direta de cuidados de satde e da formagdo, a missdo da ULSSM
comporta ainda as vertentes da inovacdo, do desenvolvimento cientifico e da investigagdo,
como corolario légico e aproveitamento natural das sinergias resultantes dos eixos da prestac¢do

e da formagdo.

Visdo integrada com foco no crescimento e desenvolvimento sustentavel da ULSSM, assumindo-
se como uma referéncia nacional e internacional na prestacdo de cuidados de salde centrados
no cidadao, apoiados por uma cultura organizacional de inovagao, investigagdo e transformagdo,
integrando cuidados de satde, de qualidade e com seguranga, promovendo a responsabilidade

social e priorizando o desenvolvimento humano através do ensino e formagdo.

Na ULSSM todos os cidaddos estdo inscritos e acedem facilmente, sempre que necessitem, aos

cuidados especificos, diferenciados, globais, adequados, atempados e efetivos ao longo do ciclo



de vida; prestados por servicos e equipas multiprofissionais qualificadas e motivadas; num

contexto de comunicagao transparente dos resultados.

Na ULSSM existe uma cultura enraizada que privilegia a qualidade e seguranca dos atos clinicos
praticados, a inovagdo dos seus processos gestionarios, a exceléncia e competitividade nos
servicos prestados, a sustentabilidade e criacdo de valor da sua atividade, assim como a
capacidade de atrair novas competéncias, nomeadamente no dmbito de um processo integrado

de contratualizagdo de servigos com o exterior e de internacionalizagdo.

Esta cultura é parte integrante de uma cultura de desenvolvimento profissional continuo, sendo
que no ambito da ULSSM, desenvolver-se-do projetos conjuntos de prestagdo de cuidados, de

formacao e ensino e de investigacdo, a nivel nacional e internacional.
Valores

Confianga: Com a implementa¢do de processos transparentes, consistentes, que traduzam
equidade, justica e apresentem respostas, estamos a criar uma relagdo de seguran¢a com 0s

nossos utentes.

Compromisso com os cidaddos: Aspiramos sempre ao mais alto padrdo de cuidados de saude,

procurando a melhoria continua em todos os aspetos da nossa organizagao.

Integridade: Atuamos de forma ética, rigorosa, honesta e transparente. Confiamos que estes

principios orientardo as nossas decisGes e ag6es.

Respeito: Valorizamos o direito de cada individuo a dignidade, privacidade e autonomia. Este
valor premeia o0 nosso atendimento ao utente, a nossa intera¢cdo em equipa e a nossa relacdo

com a comunidade.

Responsabilidade social: Estamos empenhados em contribuir positivamente para a nossa
comunidade e para o ambiente. Procuramos minimizar o nosso impacto ambiental e maximizar

0 nosso impacto social positivo.

Inovagdo: Estamos empenhados em encontrar novas e melhores maneiras de atender os nossos

utentes e a comunidade. Valorizamos a criatividade e a abertura as novas ideias.

Colaboragfo: Acreditamos que os melhores resultados sdo alcancados quando trabalhamos em
equipa. Promovemos a colaboragdo entre diferentes especialidades e departamentos, e entre

0s nossos profissionais de salide e os utentes.



Sustentabilidade: Queremos consolidar um modelo de sustentabilidade em todas as vertentes
da nossa atuagdo, com vista a construcdo de uma resposta eficiente, sélida e de confianga, para

0 ambiente e para as pessoas.

Equidade: Reconhecemos os direitos de cada utente e os seus diferentes niveis de necessidades
e prioridades. Construimos uma resposta justa, adequada, que trata cada utente na exata

medida das suas necessidades.

1.3

O Conselho de Administragdo da ULSSM, designado para o triénio 2024-2026, por despacho da
Direcdo Executiva do Servigo Nacional de Saude n.2 2445/2024, de 7 de margo, publicada no

Diario da Republica n.2 48/2024, Série Il de 2024-03-07, integra os seguintes membros:
e Presidente - Carlos José das Neves Martins

e Diretor clinico para a drea dos cuidados de salde hospitalares - Rui Anténio Rocha Tato

Marinho;

e Diretora clinica para a drea dos cuidados de salde primarios - Eunice Isabel do

Nascimento Carrapico;

= Vogal Executivo - Miguel Jorge de Figueiredo Carpinteiro;

e Vogal Executivo - Francisco Antdnio Alvelos de Sousa Matoso;

e Enfermeira Diretora - Carla Cristina de Matos Apolindrio Martins Ribeiro.
Integram a estrutura organizacional da ULSSM as seguintes dreas:

e Acdo Médica;

e Suporte a prestagao de cuidados;

e Apoio geral e logistica.

Os servicos de ag¢do médica estdo organizados segundo uma estrutura matricial, assente em
departamentos, servicos e unidades funcionais. Esta estrutura nas areas clinicas permite a
interseccdo entre a agdo de grupos multidisciplinares por patologia, com a atividade dos
servigos, e a concretizagdo de novas formas de organizacdo do trabalho, baseadas em principios

de gestdo da doenga, colocando o doente/utente como centro da atividade.



Integram a drea de suporte a prestacdo de cuidados, servicos ou unidades auténomas, com

funcdes de suporte dos servigos de agdo médica.

As areas de apoio geral e logistica estdo estruturadas verticalmente adotando-se, sempre que
possivel, formas de organiza¢cdo em torno de processos de trabalho, maximizando os recursos

disponiveis na ética do primado do doente.
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Atividade Assistencial

O presente relatdrio constitui-se enquanto um documento técnico que pretende dar a conhecer
a atividade assistencial, nas respetivas linhas de produgdo, no periodo compreendido entre o

dia 1 de janeiro e o dia 31 de dezembro de 2024 comparativamente com os anos 2022 e 2023.

A ULSSM assume-se como uma das principais instituicdes de satide que prestam servigos
assistenciais a nivel nacional, com capacidade de resposta em todas as areas de cuidados, com
capital humano diferenciado e com enfoque na prestagdo de cuidados efetivos e de qualidade

a populagdo.

A ULSSM assume-se como uma das principais instituigdes de saude que prestam servigos
assistenciais a nivel nacional, com capacidade de resposta em todas as areas de cuidados, com
capital humano diferenciado, e com enfoque na prestagdo de cuidados efetivos e de qualidade

a populacdo.

A elevada diferencia¢io, traduzida na qualidade dos cuidados prestados a todos os que
procuram os servicos da ULSSM, colocam-na num patamar Unico no contexto de salde
portugués. Atualmente, a sua drea de influéncia direta abrange, no concelho de Lisboa, as
freguesias de Alvalade, Avenidas Novas, Benfica, Campolide, Carnide, Lumiar, S. Domingos de
Benfica e Santa Clara; no concelho de Mafra, as freguesias de Carvoeira, Encarnag3o, Ericeira,
Mafra, Milharado, Santo Isidoro, Unido das Freguesias de Azueira e Sobral da Abelheira, Unido
das Freguesias de Enxara do Bispo, Gradil e Vila Franca do Rosario, Unido das Freguesias de Igreja
Nova e Cheleiros, Unido das Freguesias de Malveira e Sdo Miguel de Alcain¢a, Unido das

Freguesias de Venda do Pinheiro e Santo Estévdo das Galés.

Para além da sua area de referéncia direta, a institui¢do recebe ainda doentes de todas as zonas
do pais e do estrangeiro, constituindo-se como referéncia indireta de toda a zona sul do pais e

Regides Auténomas dos Acores e Madeira.

Ao longo dos dltimos anos sdo varios os fatores com influéncia na procura e no perfil de

necessidades de cuidados de satide, nomeadamente:



s O aumento da populagdo residente na area de influéncia direta da ULSSM;

* O impacto do sistema de Livre Acesso e Circuiagdo de Utentes no SNS (Despacho n.2 5911-
B/2016, de 3 de maio), com o aumento da procura de utentes referenciados a partir dos

cuidados de sadde primarios;

e O aumento de doentes referenciados ou provenientes da area de influéncia direta da

ULSSM, mas também de outras dreas de acordo com as redes de referenciagdo em vigor.

A partir da entrada em vigor do disposto no Despacho n.2 5911-B/2016, de 3 de maio, que
aprovou o Livre Acesso e Circulagdo de Utentes no Servigo Nacional de Saude (LAC), registou-se
um aumento da procura de utentes, referenciados a partir dos Cuidados de Saude Primdrios,
ndo pertencentes a area de influéncia direta da ULSSM, acrescendo de forma exponencial, a
partir dessa altura, o numero de solicitagbes afetando os tempos de resolugdo de listas de

espera para cuidados eletivos (consulta externa e cirurgia).

A atividade e os resultados da ULSSM s3o influenciados tanto pelo contexto politico, economico-

financeiro e social em que se insere, como pela dindmica organizacional interna da instituicdo.

Apresentam-se de seguida os principais indicadores de atividade nas diferentes &reas de

intervengdo, tendo como referéncia a atividade desenvolvida em 2024.

Em 2024, a lotagdo média praticada na ULSSM foi de 948 camas, registando-se um total de

33.815 doentes saidos, com uma demora média de 9 dias. A taxa de ocupagdo atingiu 87,9%.

Doentes Saidos Demora Miédia
1,3% -3,2% 1,3% 2,9%
35407 33815
2022 2023 2024 2022 2023 2024

No &mbito da consulta externa, realizaram-se 841,578 consultas em 2024, das quais 28,8%

corresponderam a primeiras consultas.



Total de Consultas Médicas Taxa de 12 Consuitas

5,7% 7,1% 3,6% -0,2%
841578 27,8% 28,8% 28,8%
743703 jaI2 l s

2022 2023 2024 2022 2023 2024

Do total de primeiras consultas, 21,3% (51.649 consultas) foram realizadas através da Consulta
a Tempo e Horas (CTH), provenientes dos Cuidados de Salde Primarios (CSP), com um tempo

médio de resposta de 132,15 dias.

12 Consultas Realizadas via CTH Tempo Médios Resposta em dias
de 12 consultas Realizadas (CTH)
15,2% 0,5% 31,2% 2,0%
i
2022 2023 2024 2022 2023 2024

Em 2024, registaram-se 196.129 admissdes no Servigo de Urgéncia, das quais aproximadamente

8,9% resultaram em episddio de internamento.

Total de Atendimentos

-5,4%

0,1%
195914 196 129

2022 2023 2024



Relativamente a atividade em Hospital de Dia, em 2024 realizaram-se 113.332 sessdes,

abrangendo um total de 20.588 utentes.

Total de Sessdes de Tratamento

7,9% 5.9%
i
2022 2023 2024

No que respeita a atividade cirtirgica, em 2024 realizaram-se 32.393 cirurgias programadas, das
quais 72,5% foram realizadas em regime de ambulatério. Adicionalmente, efetuaram-se 5.281

cirurgias urgentes, totalizando 37.674 cirurgias ao longo do ano.

Total Cirurgia;6 Taxa de Ambulatorizacdo
4
19,0% 37674 5,0% 2,4%
. i

2022 2023 2024 2022 2023 2024

No dmbito da gestdo da lista de inscritos para cirurgia, a 31 de dezembro de 2024 encontravam-
se 10.611 doentes inscritos, com uma mediana do tempo de espera de 104,0 dias. Verificou-se

ainda que 87,72% dos doentes foram operados dentro do tempo considerado adequado.

Mediana do Tempo de Espera
dia
12,3% 6,6% -20,2% (=)
! ! 14,3%

9953

2022 2023 2024 2022 2023 2024

Doentes Inscritos para Cirurgia



.1 Internamento

0 internamento representa uma importante linha de produgao da institui¢do, procurando dar

resposta de forma ajustada as necessidades em satde da populagdo.

Em 2024, registou-se uma queda generalizada da atividade de internamento face a 2023,
consequéncia do atraso na reabertura prevista do Bloco de Partos, da Urgéncia de Obstetricia e
Ginecologia, e do Internamento pés-parto. Este fator levou a uma redugdo de 3,2% no ndmero

total de doentes saidos em comparagdo com 2023.

% 23/22 | A% 24/23
—mmm——

Lotacdo Média Praticada -4,3% -0,3%
Doent_es Saidos 35407 34933 33 815 -1;3% -3,2%
Bercario 2480 1371 520 -44,7%  -61,4%
Demora Média 8,64 8,75 9,00 13% 2,9%
Taxa dg Ocupagéo 84,4% 88,1% 87,9% 4,4% -0, 2%
Taxa de Mortalidade 6,6% 6,7% 6,7% 2,1% 0,6%
Doentes Saidos por Cama 386 367 %7 3% 29%

Na caracterizagdo dos doentes saidos, por faixas etarias e género, observa-se no gréfico seguinte
que a faixa etdria com maior representatividade, tanto no género feminino como no masculino,
situa-se entre os 45 e os 64 anos (23,3% e 25,2%, respetivamente). Esta tendéncia representa
uma alteragdo no padrio demogréfico dos (iltimaos anos para o género feminino, cuja faixa etéaria
mais representativa se situava anteriormente entre os 25 e os 44 anos. Esta mudanga reflete,
de forma evidente, o impacto do encerramento da unidade de Obstetricia, cuja populagdo

predominante se encontrava nesse intervalo etdrio.

Doentes Saidos por Faixa Etdria
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Ainda no ambito da caracterizagdo dos doentes saidos, importa analisar a sua proveniéncia dos
doentes saidos do internamento da ULSSM. Tal como nos anos anteriores, a instituicdo continua
a tratar, maioritariamente, doentes com residéncia fora da sua drea de influéncia, conforme

ilustrado no grafico seguinte.

Doentes Saidos por Area de Influéncia do CHULN

= Area de Influéncia do CHULN
Fora da Area de Influéncia do CHULN

A nivel nacional, o distrito com maior predomindncia é Lisboa, representando 78,2% do total de
doentes saidos. Dentro deste distrito, 43,2% sdo provenientes do concetho de Lisboa, 10,9% do

concelho de Loures e 10,6% do concelho de Mafra.

Fora do distrito de Lisboa, a ULSSM continua a receber um niimero significativo de doentes de

outros distritos, nomeadamente Setubal {7,4%), Leiria (4,6%), Santarém (3,0%) e Faro (2,4%).

2.2 Bloco de Partos

O Bloco de Partos ¢ uma das estruturas mais relevantes no atendimento a satide da mulher e
do recém-nascido, assegurando o acompanhamento e assisténcia ao parto, tanto em partos

normais como por cesariana.

Relativamente a atividade desenvolvida no Bloco de Partos, e em comparagdo com o periodo
homologo, registou-se uma diminuigdo de 60,2% no total de partos realizados. Esta redugdo era
expectdvel, decorrente do encerramento para obras de requalificagdo e expansdo entre agosto
de 2023 e meados de setembro de 2024. Adicionalmente, verificou-se um aumento da taxa de

cesarianas, que se fixou nos 35%.



Bloco de Partos

579

2022 2023 2024

¥ Partos Eutdcicos ® Partos Distdcicos - Cesariana « Partos Distocicos - Outros

No que respeita a drea de residéncia das utentes, em 2024, os partos realizados a utentes fora
da 4rea de influéncia da ULSSM representaram 57,3% do total. A maioria das utentes residia no
distrito de Lisboa (84,3%), valor que, comparativamente com 2023, registou uma redugdo de 3,1
pontos percentuais. Dentro deste distrito, 48,0% das utentes pertenciam ao concelho de Lisboa,

10,2% ao concelho de Mafra e 8,6% ao concelho de Loures.

Para além do distrito de Lisboa, os distritos mais representativos foram Settbal (10,2%),

Santarém (1,2%) e Leiria (2,6%).

Total Partos por Area de Influéncia

2022 2023 2024

» Area de Influéncia do CHULN * Fora da Area de Influéncia do CHULN

2.3 Unidade de Hospitalizagdo Domiciliaria

A Unidade de Hospitalizagio Domicilidria iniciou atividade em fevereiro de 2020, com o objetivo
de prestar cuidados a utentes em fase aguda de doenca ou em agudizagdo de doenga cronica,
desde que elegiveis, assegurando a mesma intensidade e complexidade do internamento

hospitalar, mas no domicilio e em tempo integral, sob vigildncia de uma equipa multidisciplinar.

A criacdo desta unidade enquadrou-se na estratégia de melhoria da acessibilidade ao

internamento, visando a eliminacdo do internamento de doentes em maca. Esta estratégia



incluia, adicionalmente, o projeto de melhoria da gestdo do internamento e o projeto de

integracdo e ambulatorizacdo de cuidados.

A implementacdc da unidade foi realizada de forma faseada, iniciando-se em fevereiro de 2020

com uma capacidade de 6 camas, que foi progressivamente aumentada para 12 camas em 2024.

Em 2024, foram tratados 271 doentes, registando-se um aumento de 31,6% face a 2023. O
tempo médio de estada fixou-se em 12 dias, representando um acréscimo de 6,2% em

comparag¢do com o periodo homélogo.

2.4 Atividade Ciruargica

A atividade cirargica constitui uma das principais dreas de atuacdo da ULSSM, contribuindo
significativamente para a resposta as necessidades dos utentes e para o cumprimento da missdo

da instituicdo na prestagdo de cuidados de sadde de elevada qualidade.

Em 2024, registou-se um aumento de 14,4% (+4.734 cirurgias) no total de cirurgias realizadas
face ao periodo homdlogo, ultrapassando o desempenho dos anos anteriores. A taxa de
ambulatorizacdo situou-se em 72,5%, representando um crescimento de 2,4 pontos percentuais

face a 2023.

O aumento da atividade cirurgica na ULSSM resultou, em grande parte, da implementacdo do
Plano de Recuperacdo da Atividade Cirdrgica, com particular impacto na Cirurgia de
Ambulatério, que registou um acréscimo de 18,6% (+3.691 cirurgias) comparativamente com

2023,

Atividade Cirurgica

32940
4967

29 516

2022 2023 2024
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2.5 Colheita e Transplantacao

O Gabinete Coordenador de Colheita e Transplantagdo (GCCT) tem por missdo o cumprimento
dos seguintes programas:

e Colheita multiorgdnica ou simples em dador caddver em morte cerebral

e Colheita de rim em dador vivo

e Transplantagdo renal no adulto e na crianga com dador cadéver e com dador vivo

e Colheita de cérnea em coragdo parado

A atividade desenvolvida pelo GCCT registou uma recuperagdo em 2024, refletida no aumento
do numero de érgdos e tecidos colhidos, que passou de 104 em 2023 para 113 em 2024,

representando um acréscimo de 8,7%.

A %24/23 !

Org3os e tecidos colhidos

Coragdo 2 3 6 50,0% 100,0%
Figado 17 14 19 -17,6% 35,7%
Rim 60 56 76 -6,7% 35,7%
Pancreas 1 1 4 0,0% 300,0%
Pulmio 6 2 4 -66,7% 100,0%
Cérneas 114 168 195 47,4% 16,1%
Vasos 17 14 19 -17,6% 35,7%

Valvulas 0

o

1 - -
N2 colheitas realizadas 18,2% 8,7%

Relativamente ao nimero de transplantes realizados na ULSSM, verificou-se um aumento de

15,1% face a 2023, correspondendo a mais 36 transplantes efetuados ao longo do ano.

e [ amy | 2o | awaim |awaw
64 63

15,1%
Rim (Adultos) 71 -1,6% 12,7%
Rim (Pedidtricos) 5 4 2 -20,0% -50,0%
Cornea 75 91 123 21,3% 35,2%

Medula Gssea 77 81 79 5,2% -2,5%



2.6 Consulta Externa

No dmbito da atividade de consulta externa, registou-se um aumento de 7,1% no total de
consultas médicas em 2024 face ao periodo homélogo de 2023, correspondendo a mais 55.776
consultas realizadas. Este crescimento resulta do aumento de 15.593 primeiras consultas

(+6,9%) e de 40.183 consultas subsequentes (+7,2%).

| 2022 ] 2023 [ 2024 | A%23/22 | 8%24/23]

Primeiras Consultas 206 958 226 463 242 056 9,4% 6,9%
Consultas Subsequentes 536 745 559 339 599 522 4,2% 7,2%
Total de Consultas Externas 743703 785 802 841 578 5,7% 7,1%
% Primeiras Consultas 27,8% 28.8% 28,8% 3,6% -0,2%

indice de Consultas Subsequentes / Primeiras

2,6 2,5 2,5 -4,8% 0,3%
Consultas

No que respeita as consultas ndo médicas, registou-se um aumento de 15,2% face ao periodo

homdlogo.

Consultas ndo Médicas

175 604
153 691

133373

431053 108099

17071
27 521

2022 2023 2024

® Consuitas de Psicologia # Consultas de Dietética e Nutrigdo » Outras consultas ndo Médicas

Face a 2023, registou-se um ligeiro aumento de 0,87% no numero de consultas médicas e ndo

médicas realizadas a doentes internados.

Consultas Internas
8,73% 0,87%

26 115 26341

24018

2021 2022 2023



No gréfico seguinte, apresenta-se a distribuigdo das consultas por escaldes etdrios e por género.
Em 2024, o género feminino representou 57% do total de consultas, enquanto o género
masculino correspondeu a 43%, mantendo-se esta distribuicdo estével ao longo do triénio. A
faixa etdria com maior representatividade em ambos os géneros situa-se entre os 45 e os 64

anos.

Consultas Médicas por Faixa Etaria
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Em 2024, 73,3% das consultas foram realizadas a utentes provenientes de fora da area de

influéncia direta da ULSSM, mantendo-se a tendéncia verificada nos Gltimos anos.

Consultas Médicas por Area de Influéncia do CHULN

m Area de Influéncia do CHULN
» Fora da Area de Influéncia do CHULN

A nivel nacional, os distritos com maior representatividade foram Lisboa (78,6%), Setubal (8,4%),
Leiria (4,8%) e Santarém (3,8%). No distrito de Lishoa, destaca-se a proveniéncia de 12% dos

utentes do concelho de Sintra e 10% do concelho de Loures.



? 7 Hospital de Dia

O Hospital de Dia oferece um conjunto de servigos médicos e de enfermagem a utentes que
necessitam de tratamento, mas néo requerem internamento hospitalar. Estes servicos incluem

diagnostico, tratamento, reabilitagdo e monitorizacao dos utentes.

Este modelo de prestagdo de cuidados tem vindo a ganhar relevancia nos hospitais portugueses,
permitindo uma abordagem mais personalizada, eficiente e com menor custo para os utentes e

para o sistema de saude em geral.

Em 2023, o Hospital de Dia registou um aumento de 5,9% no nimero de sessGes realizadas,
correspondendo a mais 6.356 sessBes em comparacdo com o ano anterior. Contudo, no que
respeita ao ndmero total de doentes tratados, observou-se uma diminuicio de 3,2%,
traduzindo-se em menos 673 doentes com acesso a sessbes de Hospital de Dia na ULSSM.

Durante o periodo em analise, a média de sessSes realizadas por doente foi de 5,5.

e 2022 | 2023 [ 202 [a%23/22 [ a%24/23 |

N.2 SessOes 99 128 106 976 113332 7,9% 5,9%
N.2 Doentes Tratados 19174 21261 20 588 10,9% -3,2%
N.2 Sessdes / Doente 5,17 5,03 5,50 -2,7% 9,4%

A andlise por grupo etdrio e por género dos doentes tratados revela que a faixa etéria dos 45
aos 64 anos correspondeu a 32% do total de sessdes realizadas. O género feminino predominou,

representando 52,1% do total, uma tendéncia que se manteve ao longo dos tltimos anos.

Sessoes de Tratamento por Faixa Etiria
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Em 2024, 76,1% das sessdes de Hospital de Dia foram realizadas a doentes provenientes de fora

da 4rea de influéncia direta da ULSSM, mantendo-se este valor em relagdo a 2023.

Sessdes de Tratamento por Area de Influéncia

2022 2023 2024

« Area de Influéncia do CHULN Fora da Area de Influéncia do CHULN

Analisando por distrito, 76,9% das sessfes de Hospital de Dia em 2024 foram realizadas a

doentes residentes no distrito de Lisboa, 10,1% no distrito de Setubal, 4,8% no distrito de Leiria

e 3,8% no distrito de Santarém. No distrito de Lisboa, 12% das sessdes foram realizadas a utentes

dos concelhos de Sintra e 11,7% a utentes dos concelhos de Loures.

2.8 Urgéncia

0 Servigo de Urgéncia da ULSSM é composto por trés areas de atendimento: Urgéncia Central,

Urgéncia de Ginecologia e Obstetricia e Urgéncia Pediatrica.

Ao longo dos anos, a afluéncia de utentes ao Servigo de Urgéncia tem vindo a crescer, ndo

apenas devido a vasta area de influéncia da instituigdo, mas também pela insuficiente

articulacdo com os cuidados de satde primdrios, nomeadamente ao nivel da sensibilizacdo e

informacdo dos utentes.

Em 2024, registou-se uma média diaria de 537 atendimentos, mantendo-se estavel face ao ano

anterior.

| oom2 | 2023 2024 | A%23/22 | 0%24/23

Urgéncia Central 147 546 138 346 137 347 -6,2% -0,7%
Urgéncia Ginecoldgica e Obstétrica 17 464 10319 8748 -40,9% -15,2%
Urgéncia Pedidtrica 42 134 47 249 50 034 12,1% 5,9%

[ ol | 20714 [ go591a [ 106120 ] | 0%



De acordo com a Triagem de Manchester, cerca de 45,1% dos episédios foram classificados

como ndo urgentes {cores verde, azul ou branca).

N.2 de atendimentos por triagem de Manchester

2o 2 o

® Vermelho
» Laranja
Amarelo

® Verde

43,2% w Azul

Branco e s/triagem

Nos Servigos de Urgéncia, face ao periodo homélogo verifica-se o seguinte comportamento:

e L Lo iz

Vermelho 889 6,9% -0,9%
Laranja 21476 22617 22 082 5,3% -2,4%
Amarelo 82533 84 060 84 776 1,9% 0,9%
Verde 84107 76 321 78 399 -9,3% 2,7%
Azuf 8570 5907 4675 -31,1% -20,9%
Branco e sftriagern 9619 5308 -36,5% -13,2%

Total mm—

A andlise da distribuicdo hordria dos atendimentos revela que o periodo entre as 8h00 e as

16h00 concentra 47,7% do total de admissdes.

Atendimentos por Turnos

Q0 - 08 Horas
08 - 16 Horas




Relativamente ao destino ap6s atendimento, verificou-se que 53,9% dos doentes tiveram alta

para o domicilio, sem necessidade de continuidade de cuidados dentro do sistema de saude.

Os episédios que deram origem a internamento representaram 8,9% do total de atendimentos

em 2024, valor inferior ao registado em 2023 (9,4%).

[ oo | 2023 | 2024 |a%23/2208%24/23

Abandono 23 186 21349 16 051 -7,9% -24,8%
Centro de Satide / Médico Familia 44 099 41588 39 096 -5,7% -6,0%
Consulta Externa 11 466 11158 11044 -2,7% -1,0%
Domicilio 102 882 97 143 105 745 -5,6% 8,9%
Falecidos . 534 576 512 7,9% -11,1%
Internamente 19 865 18 412 17510 -7,3% -4,9%
Transferéncia para outros hospitais 4507 5030 5402 11,6% 7,4%
Saida contra parecer médico 605 658 769 8,8% 16,9%
S e | oo7iaa] issote] 1618l | o1

Na anélise por faixa etéria e género, destaca-se o grupo etario dos 25 aos 44 anos, com um

predominio do género feminino (54%).

Atendimentos por Faixa Etdria
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Relativamente 3 origem dos doentes, 65% dos atendimentos em urgéncia foram realizados a
utentes fora da area de influéncia direta da ULSSM, mantendo-se esta tendéncia nos altimos

danos.



Atendimentos por Area de Influéncia do CHULN

u Area de Influéncia do CHULN
* Fora da Area de Influéncia de CHULN

Por distrito, 85,7% dos doentes atendidos na Urgéncia em 2024 eram residentes no distrito de
Lisboa, 6,1% em Setdbal, 1,5% em Leiria e 1,6% em Santarém. No distrito de Lisboa, 12,9% dos

utentes eram residentes no concelho de Loures e 10,4% no concelho de Odivelas.

2.9 Apoio Domiciliario

Mantendo a aposta nos cuidados de proximidade e considerando as caracteristicas e
necessidades dos utentes, o servico domicilidrio continua a ser uma drea de intervencio

prioritdria.

Em 2024, a ULSSM registou um decréscimo de 3,45% no nimero de visitas domicilirias face ao

ano anterior.

N.2 de Visitas Domicilidrias
8,33%

-3,45%

2022 2023 2024



2.10 Meios Complementares de Diagndstico e Terapéutica

O quadro seguinte apresenta os MCDT realizados, entre 2022 a 2024, na ULSSM.

Grupo de Exames | 2022 | 2023 | 2024 [A%23/22 | 8%24/23

Anatomia Patolégica 118076 | 125827 6,6%
Diagndstico por Autdpsia 656 568 308 -13,4% -45,8%
Diagnéstico por Citopatologia 15692 12 494 12 820 -20,4% 2,6%
Diagndstico por Histopatologia 35 065 35909 38 399 2,4% 6,9%
Exames Especials 75821 69 105 74 300 -8,9% 7,5%

Anestesiologia 3169 3756 4 901 18,5% 30,5%

Medicina da Do 5%
Cardiologia 73 838 63743 72177] | 13,2%

Atos de Diagnoéstico 69 695 59982 67731 -13,9% 12,9%
Electrocardiologia 40364 29973 38 404 -25,7% 28,1%
Ecocardiografia 14 421 15278 17 660 5,9% 15,6%
Cateterismo Cardiaco 4746 4548 4 886 -4,2% 7,4%
Qutros Estudos 10 164 1907 6781 -81,2% 255,6%

Atos Terapéuticos 3928 3587 4209 -8,7% 17,3%

Outros 215 174 237 -19,1% 36,2%

Cirurgia Maxilo-Facial 139 | 258 m 148,4%
Dermatologia soi|  3ees| 2763] |

 Estomatologia
Estudos do Sono 3037

Gastrenterologia 21250 22264 22768 4,8% 2,3%
Técnicas Endoscdpicas 18 516 19622 21099 6,0% 7,5%
Técnicas Nao Endoscdpicas 2512 2488 1519 -1,0% -38,9%
Estudos Funcionais 222 154 150 -30,6% -2,6%

Genética 9914 | 11069 10 509 11,7%

Ginecologia / Obstetricia — 64,6%
PMA 529 650 795 22,9% 22,3%
VG 772 595 885 -22,9% 48,7%
Outros 5586 2931 5192 -47,5% 77,1%

542

Medicina da Reproducao 1194 1167

Angiografia 2651 2876 2596 8,5% -9,7%
Radiologia de Intervengdo 3943 3940 4127 -0,1% 4,7%
Ecotomografia (Ecografia) 59 553 68 117 78 155 14,4% 14,7%
Ressonéncia Magnética (RM) 14 415 25475 29 554 76,7% 16,0%
Tomografia Computorizada (TC) 108 620 136 764 144 016 25,9% 5,3%
RX Convencional 223104 225016 222 355 0,9% -1,2%

Imuno-Alergologia Ji 6925 10016 13 149

tmuno-Hemoterapia 277743 138942 3,1%
Andlises 261520 128155 132033  51,0% 3,0%
Procedimentos 16 223 10787 11221 -33,5% 4,0%

Unidades Terapéuticas de Sangue e Outros 34 967 | 30547 27931

Servicos Prestados peloPsT,IP | 18 |
Crioconservacdo e Cultura de Tecidos 2123 2279 412 |
‘Medicina Fisica e Reabilitagio | 206510| 321378| 337196  84%|
Nefrologia w1 | 13035] 13502 13220) . czsal
Neurofisiologia, Neurologia e Outros Proc.
Disc. N.
Eletroencefalografia 4 368 4553 3659 4,2% -19,6%
Eletromiografia 2988 2988 3418 0,0% 14,4%

Neuropsicologia 769 1046 1171 36,0% 12,0%



Grupo de Exames

022 | 2023 | 20 | a%23/22] A%24/23 |
181 212 187

Potenciais Evocados Somato-Sensitivos a S. 17,1% -11,8%
Ultrassonografia 9718 8677 7 880 -10,7% -9,2%
Qutros 786 479 412 -39,1% 14,0%

Procedimentos de Neurodesenvolvimento

Oftalmologia 2,9‘Vg_ 21,5%
Oncologia Médica : 8,5% 35,7%
Ortopedia _ | 773%|  713%
Oto;;inolaringolo_gia [= (N | 6,1%'I _3,9%
Patologia Clinica | 6812888| 710309a| 7355071 43%|  35%
Bioquimica 5282478 5615478 5809 236 6,3% 3,5%
Hematologia e Hemd&stase 842 109 880314 907 140 4,5% 3,0%
imunologia 212122 250764 271580 18,2% 8,3%
Microbiologia 476179 356538 367115 -25,1% 3,0%

Pneumologia 53 366 61464 67 095 15,2% 9,2%
Fisiopatologia respiratéria 38 218 45 482 52018 19,0% 14,4%
Ventilagdo ndo invasiva 5830 6914 7 355 18,6% 6,4%
Técnicas endoscopicas 5736 5647 5557 -1,6% -1,6%
Técnicas ndo Endoscdpicas 1423 1583 1466 11,2% -7,4%
Reabilitacdo Respiratoria 2097 1812 661 -13,6% -63,5%
Outros 62 26 38 -58,1% 46,2%

Psiquiatria
Radioterapia/Radioncologia

23920 | 35617 |
47 393

Tratamentos Simples 6089 5179 2723 -14,9% -47,4%
Tratamentos Complexos 28 260 28 667 31993 1,4% 11,6%
Radiocirurgia 25 45 70 80,0% 55,6%
Braquiterapias 298 288 403 -3,4% 39,9%
Outros 11331 11542 12 204 1,9% 5,7%

Reumatologia
Servicos e Técnicas Gerais
Urologia

TOTAL

23823 |

207 209 |

5257 |
8570 564

el ZEE)
222272 |
4733 |

8 805 262

EHSS B
254153
4410

9 184 602

14,6%
7.3% |

No quadro seguinte, verifica-se que a ULSSM é praticamente auténoma na realizacdo dos Meios
Complementares de Diagndstico e Terapéutica (MCDT) para os seus utentes, com 99% dos

exames efetuados internamente.

As excegdes encontram-se nas dreas de Medicina Nuclear, Oxigenoterapia Hiperbarica e em
alguns testes/andlises para os quais a instituicio ndo dispe de equipamentos ou técnicas
implementadas. No caso dos exames do grupo da Transplantagio de Tecidos e Orgaos, estes sio

realizados no Instituto Portugués do Sangue e da Transplantac3o.

Nos restantes grupos, os MCDT séo realizados no exterior apenas quando a capacidade instalada

se revela insuficiente para dar resposta as necessidades dos dois hospitais (HSM e HPV),



2024 Realizados | Realizados Peso %
Grupo de Exames no CHULN | no Exterior g

Anatomia Patoldgica 125 827 1135 99,1%
Anestesiologia B - B 4901 3 999%
MedicinadaDor - 526
Cardiologia - 72177 100 999%
_Cirurgia Maxilo-Facial - _ 641  100,0%
Dermatologia o - 2763 100,0%
Estomatologia . 4369 100,0%
Estudos do Sona ) 3593 B 100,0%
_Gastrenterologia 22768 197 99,1%
‘Genética B - 10 509 13781  43.3%
Ginecologia / Obstetricia 6872 392 94,6%
Medicina da Reprodugao 542
Imagiologia/Radiologia 480 803 70 663 87,2%
Imuno-Alergologia - 13 149 100,0%
Imuno-Hemoterapia 143 254 100,0%
Unidades Terapéuticas de Sangue e Outros Servicos
Prestados pelo IPST, IP 27931
Crioconservacgdo e Cultura de Tecudos 412
Medicina Fisica e Reabilitagdo 337196 _100,0%
Medicina Nuclear 0 6 666 0,0%
Nefrologia 13221 4 100,0%
Neurofisiologia, Neurologia e Outros Procedimentos de :
Disciplinas Neuroldgicas L 16727 475 97,2%
Procedimentos de Neurodesenvolvimento _ 1260
Oftalmologia 74 318 _ 100,0%
Oncologia Médica 34 885 100,0%
Ortopedia B 4184 100,0%
Otorrinolaringologia 14 884 100,0%
Patologia Clinica ] 7355071 13901 99,8%
Pneumologia 67 095 2 100,0%
Psiquiatria 35617 ) 100,0%
Radioterapia/Radioncologia _ 47 393 23 100,0%
Reumatologia 3151 100,0%
Servigos e Técnicas Gerais - 254153 1971 99,2%
Transplantaco de Tecidos e Orgdos 0 2641 0,0%
Urologia 4410 100,0%
9 184 602 111953 98,8%

2.11 Acesso aos Cuidados de Saude

Ao longo de 2024, a ULSSM manteve o compromisso com a melhoria do acesso aos cuidados de
saude, reforcando a capacidade de resposta cirdrgica e em consulta externa. A gestdo da Lista
de Inscritos para Cirurgia (LIC) e da Lista de Espera para Primeiras Consultas via CTH (Consulta a
Tempo e Horas) foi uma prioridade, permitindo otimizar tempos de espera e aumentar a

eficiéncia dos servigos.

Segue-se a andlise detalhada destes resultados.



Lista de Inscritos para Cirurgia (LIC)

No periodo em andlise, aferiu-se um total de 10.611 inscritos para cirurgia na ULSSM,
representando um aumento de 6,6% (+658 inscritos) face a0 mesmo periodo de 2023.
Comparando o niimero de novos inscritos até 31 de dezembro de 2024 com o valor registado

em 2023, verificou-se um crescimento de 13,5%, correspondente a mais 4.727 novos inscritos.

O quadro seguinte apresenta alguns dos principais indicadores da lista de espera, refletindo o

desempenho da ULSSM,

e ——————— 2022 | 2023 [ 2024 [a%23/22 | a%28/23

N.2 Inscritos em LIC 8 859 9953 10611 12,3% 6,6%
Mediana de Tempo de Espera {dias) 114,0 91,0 104,0 -20,2% 14,3%
Tempo Médio de Espera (dias) 227,56 189,47 188,66 -16,7% -0,4%
% Doentes Operados em Tempo Adeguado 86,96 86,90 87,72 -0,1% 1,0%
% Doentes Prioritarios Inscritos 7,24 8,22 5,39 13,5% -34,4%
% Doentes Oncolégicos em LIC> TMRG 29,47 22,13 18,13 ~24,9% -18,1%
% Doentes em LIC> 12 meses 17,02 13,72 12,66 ~19,4% -7,8%
% Doentes em LIC com TE <TMRG 62,19 68,20 69,19 9,7% 1,5%

Embora o nimero de inscritos para cirurgia tenha aumentado e o tempo médio de espera (TME)
tenha permanecido em 188,6 dias, foi possivel observar uma melhoria significativa nos
indicadores globais de gestdo da lista de espera. A maior parte dos utentes que aguardam
cirurgia fora do tempo médio de resposta garantida (TMRG) viu uma melhoria nas condigbes de
acesso, refletindo os esforcos continuos para otimizar os processos e reduzir os tempos de
espera acumulados. Estes resultados s@o um reflexo positivo do trabalho realizado para
aprimorar a eficiéncia do sistema, mesmo com o aumento das entradas e da procura pelos

servigos.

Lista de Espera para 12 Consultas via CTH

Em 2024, a ULSSM dedicou-se & melhoria da acessibilidade nas especialidades, aumentando o
ndamero de primeiras consultas de 906 por dia em 2023 para 968 em 2024, o que representa um
acréscimo de 62 primeiras consultas realizadas por dia. No entanto, apesar deste esforgo, a
Consuita a Tempo e Horas (CTH) conseguiu manter o mesmo nivel de realiza¢cGes do ano
anterior, o que ndo foi suficiente para responder 3 elevada procura. Como resultado, verificou-

se uma deterioragdo dos indicadores relacionados com as primeiras consultas CTH.



e Consutas Realzadss | 2022 | 2023 | 204 %2322 la%24/23

Primeiras Consuitas Médicas 162 367 175094 190 407 7.8% 8,7%
Primeiras Consultas via CTH 44 591 51 369 51649 15,2% 0,5%
Total de Primeiras Consultas 206 958 226 463 242 056 9,4% 6,9%
% Primeiras consultas realizadas via CTH 21,5% 22,7% 21,3% 5,3% -5,9%

Face ao nimero de pedidos de consultas provenientes dos Cuidados de Saiide Primarios, que se
tem mantido elevado ao longo dos ltimos trés anos, com cerca de 75.000 pedidos anuais, a
ULSSM tem procurado dar resposta a essa procura crescente. Este volume resultou num
aumento da Lista de Espera para Consulta (LEC) e num agravamento do tempo médio de espera,
que passou de 221,4 dias em 2023 para 227,4 dias em 2024, refletindo a dificuldade em

acompanhar a crescente procura com 0S recursos disponiveis.

edidosde 13consulaviacTi | 2022|2023 | _aoaa | a2z |a%2asas ]

Ndmero de pedidos em Espera 26 534 25471 27019 -4,0% 6,1%
Tempo Médio de avaliacdo do pedido -

Triagem (dias) 13,30 21,06 9,60 58,4% -54,4%
Tempo Médio de Espera para 12 Consulta

{dias) via CTH 180,85 221,41 227,38 22,4% 2,7%
% 12 Consultas realizadas {CTH) <TMRG 66,0% 54,5% 55,7% -17,4% 2,2%
Tempo Médio de Resposta de 12 consultas

Reafizadas (CTH}) (dias) 98,73 129,50 132,15 31,2% 2,0%
Ntdmero de Pedidos em Espera> 9 Meses 2104 3111 4246 47,9% 36,5%
% Pedidos em Espera <TMRG 36,9% 29,1% 32,1% -21,1% 10,2%

O esforco em resolver os pedidos mais antigos levou a um ligeiro aumento no tempo médio de
resposta para 12 Consulta, que subiu dos 129,5 dias para 132,15 dias (+4 dias face a0 mesmo
periodo de 2023). Este cenério reflete a complexidade do desafio de gerir a crescente procura
por consultas, ao mesmo tempo que se procura otimizar os recursos e melhorar a acessibilidade,
especialmente nas especialidades com maior volume de solicitagdes. A tendéncia observada em
2024 indica a necessidade de um reforgo na capacidade de resposta, tanto no que diz respeito
a disponibilidade de consultas quanto a gestdo mais eficiente da lista de espera, a fim de

alcancar um equilibrio mais sustentavel e adequado as necessidades dos utentes.



2.32 Acesso aos Cuidados Primarios

Em 2024, os Cuidados de Saude Primérios do ULSSM registaram um aumento tanto no nimero
de consultas médicas como nas consultas ndo médicas. Este crescimento reflete um esforgo
continuo para garantir o acesso a cuidados de satde de proximidade e de qualidade, contudo,
persiste um desafio significativo, nomeadamente o elevado numero de utentes sem médico de

familia, que em 2024 representa 31,8% da populac¢do abrangida.

Este aumento nas consultas, aliado 3 falta de médicos de familia, destaca a necessidade urgente
de reforgar a capacidade de resposta da rede de cuidados primarios, através da melhoria na

gestdo de recursos humanos e do aumento da capacidade de acolhimento de novos utentes.

8% 23/22

Utentes Inscritos

Total de Utentes Inscritos 353 258 355034 348712 0,5% -1,8%
Utentes com Médico de Familia 268 005 243279 237 494 -9,2% -2,4%
Utentes sem Médico de Familia 85253 111755 111218 31,1% -0,5%
Consultas Médicas

Total de Consultas Médicas 842 046 796 099 814 659 -5,5% 2,3%
Consultas Médicas Com a Presenca do Utente 487843 489672 518425 0,4% 5,9%
Consultas Médicas Sem a Presenca do Utente 350859 302967 292459 -13,6% -3,5%
Consultas Médicas no Domicilio 3344 3460 3775 3,5% 9,1%
Consultas de Enfermagem

Total de Consultas de Enfermagem 404437 406488 439508 0,5% 8,1%
Consultas Enfermagem 363828 368 142 398619 1,2% 8,3%
Consultas Enfermagem no Domicilic 40 609 38346 40 889 -5,6% 6,6%
Consultas de Enfermagem

Total de Consultas de Outros Profissionais 25656 28358 29938 10,5% 5,6%
Cardiopneumologia 517 504 1114 -2,5% 121,0%
Fisioterapia 2616 3357 3970 28,3% 18,3%
Higiene Oral 4 669 4 565 2 865 -2,2% -37,2%
Nutricdo 564 2600 2409 361,0% -7,3%
Psicologia 10 195 10029 11028 -1,6% 10,0%
Servigo Social 5891 5982 5832 1,5% -2,5%
Terapia Ocupacional 1204 1319 1381 9,6% 4,7%
Radiclogia 4] 2 1334 - 66 600,0%

Outras Especialidades N3o Médicas 0 0 5 - °
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Ensino e Formacgao

0 Centro de Formagdo (CF) estd integrado na estrutura de servigos de apoio geral da ULSSM,
tendo como atribui¢cdes promover o desenvolvimento e coordenagdo da formagdo de todos os
colaboradores com vista & melhoria das competéncias profissionais traduzindo-se na melhoria
da qualidade dos servigos a prestar ao utente. No ambito da sua atuagdo do CF presta servigos
de formagdo profissional e desenvolve a sua atividade em todas as fases do Ciclo Formativo:
Diagnostico de necessidades de formagdo, concegdo, desenvolvimento e inovag¢do de produtos
de formacgdo, planeamento e organizacdo de agdes de formagdo, execugdo de acdes de

formagao, avaliacdo e /ou certificagdo de aprendizagens.

3.1 Certificacao do Centro de Formacao

0 Centro de Formac&o (CF) da ULSSM é acreditado pela Administracdo Central do Sistema de
Satde (ACSS).

O Centro de Formac3o adotou o Sistema de Gestdo da Formagdo Profissional e é certificado
desde 25 de julho de 2016 pela Norma Portuguesa NP 4512:2012; O Sistema de Gestdo da
Formac3o profissional foi consolidado em 2019, com a renovagao da Certificagdo pela APCER,
cumprindo os requisitos da NP4512:2012. Com a anulagdo da norma NP4512:2012, o Centro de
Formagdo adota a norma ISO 21001:2020 implementando o Sistema de Gestdo para
Organiza¢cBes Educativas/Formativas (SGOE) numa abordagem por processos visando a

melhoria continua e a qualidade dos servicos prestados.



3.2 Dados Gerais

Durante o ano de 2024, o Centro de Formacao (CF) do CHULN concebeu, planeou, realizou e
avaliou os seguintes tipos de produtos formativos, enquadrados em dois Projetos - Satde 2023

e Transversal 2024:

e Cursos / Agbes de Formagdo - atividade concreta de formag&o que visa atingir objetivos

de formacdo previamente definidos;

¢ Sessdes Formativas / Conferéncias / Jornadas - atividade concreta de formacgdo, de

curta duragdo, que visam a sensibilizagdo e a informacdo de determinados temas.

Demonstram-se, seguidamente, os indicadores gerais de toda a atividade formativa

desenvolvida em 2024, representados sucintamente nos quadros infra:

N.2 Produtos Formativos, n.2 Formandos Aprovados, N.2 de Horas

Sessoes
Acgdes de
Indicadores Formativas
Formag&o/Cursos

FEDIGELED
N.2 Acdes de Formagdo / SessBes Formativas Jornadas 153 173 326
N.2 Formandos Aprovados 3698 4419 8117
N.2 Horas 5709 287 599%6

Analisando os resultados acima apresentados, verificamos que 0 Centro de Formacéo realizou

mais 33,6% de produtos formativos face a 2023.

Relativamente ao nimerc de formandos verifica-se um aumento de 21,7%. A maior subida em
termos percentuais regista-se no crescimento das horas de formagdo, que subiu de 2 091 em
2023 para 5996 em 2024, um impressionante crescimento de 186,8%. Esse aumento substancial
nas horas de formagdo sugere uma intensificacdo do formato das agbes, com cursos e programas
mais longos ou mais profundos, o que proporciona uma formagdo mais completa e robusta aos

participantes.

O quadro seguinte relaciona as areas de formagdo com 0 n.2 de agGes, n.2 de formandos e n.2

de horas ministradas.

Sendo a Saude o core business do CHULN e sendo a classe médica e a classe de enfermagem as
classes predominantes nas acdes de formacao, ndo é surpreendente gue o mesmo se reflita nos

valores apurados na classificacdo 72-Salde.



Relacdo entre dreas de formagdo, n.2 de agdes, n.2 de formandos e n.2 de horas ministradas

090 - Desenvolvimento Pessoal

09 - Desenvolvimento Pessoal 5 102 88
146 - Formag3o de Professores e Formadores de Areas Tecnoiégicas 2 28 180
14 - Formagio de Professores ¢ Formadores 2 28 180
347-Enquadramento na organizagdo/empresa 21 859 63
34 - Ciéncias Empresariats 21 859 63
380-Direito 8 170 8
38 - Direito 8 170 8
482-Informética na ética do utilizador 9 115 31
48 - informatica 9 115 31
721 - Medicina 81 1890 538
723 - Enfermagem 51 881 949
725 —Tecnologias de Diagndstico Terapéutico 14 685 17
726 — Terapia e Reabilita¢gdo 4 228 16
729 - Satide - programas ndo classificados noutra drea de formagdo 67 1995 3919
762-Trabatho Social e Orientagdo 1 12 70
72-Salde 218 5691 5509
853-Servicos de Saude Publica 2 23 2
861 - Protecdo de Pessoas e Bens 38 715 81
862 —Higiene e Seguranga no Trabatho 23 414 36
86 - Servigos de Seguranga 63 1152 119

Total 326 8117 | 5996






Relatorio e Contas

Unidade Local de Satide de Santa Maria, E.P.E




Atividades de Apoio

4.1 Servigo Social e Gabinete do Cidadao

O Servigo Social e Gabinete do Cidaddo (SSGC) da ULSSM constitui uma unidade nuclear que
integra os Servigos de Apoio Clinico e configura-se como elo de ligacdo e interlocutor privilegiado
entre o utente, a familia, a equipa terapéutica e a comunidade. Tendo como pilares
fundamentais os principios dos Direitos Humanos e da Justica Social, procura a resolugdo de
problemas concretos, a prevengdo de disfungdes e a promogao da mudanga, numa perspetiva
emancipatéria de capacitacdo e empowerment. Contempla uma visdo integral da realidade,
através do estudo, diagnéstico e intervengdo orientada para o utente, adequando as respostas

existentes as necessidades numa perspetiva holistica.

Integrado no Servico Social (SS) estd o Gabinete do Cidaddo (GC) definindo-se com um Servigo
qgue consagra o direito de peticdo, por via do qual todos os cidaddos tém a faculdade de
apresentar, junto de quaisquer autoridades, peti¢des, reclamag6es ou queixas para defesa dos

seus direitos.

0O GC tem as seguintes atribuigdes legais:

(i) proceder a rececdo centralizada, registo e tratamento de todas as exposi¢bes (atividade
core do GC);

(i) potenciar a andlise ¢ tratamento das reclama¢des, como indicador de monitorizagao das
boas praticas assistenciais e de gestdo;

(iiiy atendimento personalizado, humanizado, com foco na resolugdo de problemas e gestdo de
conflitos;

{iv) reduzir a escrito as exposi¢Ges orais, sempre que os cidaddos ndo o possam fazer;

(v} informar os cidaddos dos seus direitos e deveres enquanto utilizadores dos servigos de
saude;

(vi) verificar regularmente o grau de satisfacdo dos cidad3os;

(vii) promover a divulgagdo do GC e da ULSSM na comunidade.



O GC da ULSSM, estd sediado no Hospital de Santa Maria e é formado por 3 niicleos:

= Areade Cuidados de Satide Hospitalares (ACSH) — dedicada aos Hospitais de Santa Maria
e Pulido Valente, CDP Dr. Ribeiro Sanches e Centro de Atendimento Clinico

= Area de Cuidados de Saude Primarios (ACSP) - dedicada ao Agrupamento de Centros de
Saude de Lisboa Norte

»  Area de Cuidados de Satide Primérios (ACSP) — dedicada ao Centro de Satide de Mafra

4.1.1 Atividade do Servigo Social

A atividade assistencial do SS-CSH, que abrange as grandes areas funcionais de agdo direta do
Internamento, Ambulatério e Urgéncia, é seguidamente representada através de indicadores

globais e setoriais.

1. Atividade Assistencial Global

A andlise global da atividade do SS-CSH ao longo de 2024 demonstra um crescimento de 6,1%,

conforme se documenta no quadro seguinte.

Atividade Assistencial Global

Ne Doentes Atendidos A % A%
Departamentos

Cirurgia 690 1007 1.169 45,9 16,1
Coragdo e Vasos 1351 1483 1.637 9,8 10,4
‘Especialidades Cirtrgicas 2174 2608  3.069 20,0 17,7
Medicina 5441 6 264 6.366 15,1 1,6

MCDT'S 210 281 148 33,8 -47,3
Neurociéncias e Saiide Mental 2612 3361 4,195 28,7 24,8
Obstetricia, Ginecologia e Medicina da Reprodugdo 866 543 474 -37,3 -12,7
Oncologia 1503 1501 1.369 -0,1 -8,8
Pediatria 2058 2047 1.784 -0,5 -12,8
Térax 915 1274 1.279 35,2 0,4

Urgéncia e Medicina Intensiva 1945 2161 2.452 11,1 13,5
Unidade de Hospitalizagao Domiciliaria 66 58 25 -1'2,1 -56,9
Colaboradores CHULN 80,0 -33,3

TOTAL 19836 | 22597 | 23.973

Fonte: Glintt — HS - Gestdo de Informacdo do Servigo Social — ULSSM



2. Desempenho do Servigo Social no Planeamento da Alta Hospitalar

No dmbito do internamento hospitalar, um dos objetivos da intervengdo do SS é coincidir a alta
clinica com a alta social, pelo que o planeamento da alta hospitalar assume especial relevancia
e representa um momento crucial para o sucesso da continuagdo e tratamento da recuperagao
dos cidaddos. No entanto, por multifatores, nem sempre esse objetivo é concretizado. Apds ter
sido assinada a alta clinica, o acompanhamento para a resolugdo da alta hospitalar é delegada
no SS que, ndo tendo recursos de apoio proprios, constitui-se como um mediador intra e inter
institucional para resposta formal, de negociagdo e de orientacio junto dos

cuidadores/familias/doentes.

Deste modo, importa caracterizar as situagbes que mais frequentemente condicionaram a alta

hospitalar.

Em 2024 dos 10.712 episédios sociais ficaram protelados 334 doentes, com uma média de 27,4

dias de internamento inapropriado.
Dos 334 doentes que ficaram protelados:

® 6 transitaram de 2023;

e 83 foram integrados em cama de proximidade;

o Foram admitidos 12 doentes (10 internados e os restantes 2 em cama de proximidade)
no dmbito da Portaria n.38-A/2023 de 2 de fevereiro, com uma média de 52,6 dias e um

total de 632 dias.

Numero de Situa¢oes Atendidas e Nimero de Situag¢des de Protelamento

Departamentos " Doentes | '."G_Prutelados! Cemora | Doentes Doentes  |% Protelados/| Demora
Atendidos | Protefados | Atendidos Atendidos

Cirurgia 447 1% 34 22,3 607 g 1,5 19
Caraglio e Vasos 693 10 14 8,7 821 15 18 9
Especialidades Cirargicas 1.132 38 34 17 1.231 45 3,7 13
Medicina 3.537 162 4,6 39,8 3.509 195 5.6 35
Neurociéncias e Salide Mental S57 26 4,7 61,4 575 10 1,7 79,5
Obstetricla, Ginecologla e

331 7 21 13 263 5 1,9 10
Medicina da Reprodugio
Oncologia 103 i 1,0 216 70 - -
Pediatria 914 9 1,0 14 701 14 2,0 88
Térax 490 4 0,8 20,3 471 4 0,8 375
Hospitalizagdo Domicilidria 58 - - - 12 - - -

2.161 28 2452 37 1

suc 1,3 9,6 =] 36

Fonte: Glintt — HS - Gestdo de Informagdo do Servico Social — ULSSM



3. Doentes integrados em camas de retaguarda

Tendo em linha de conta a afluéncia de utentes ao nosso ULSSM e, consequentemente, a
necessidade de garantir o bom funcionamento dos Servicos e a capacidade de resposta
instalada, foi mantida a contratualizacdo de camas de retaguarda com IPSS e Instituigdes

privadas.

Em 2024 foram contratualizadas 71 camas de janeiro a mar¢o, aumentando 17 camas a partir

de abril de 2024, o que totaliza, até dezembro, 88 camas protocoladas.

Ao longo de 2024, estiveram integrados em cama de retaguarda 392 doentes (tendo transitado

2 ainda de 2022 e 41 de 2023), o que corresponde a um aumento 11,4% face a 2023.

Destes 392 doentes, 271 correspondem a doentes referenciados a RNCCI (69%) e 121 a doentes
que aguardavam resposta social - processos de maior acompanhado, pedidos de
comparticipacdo econémica para pagamento de lar privado e/ou cuidador privado, regresso ao

pais de origem, etc. (31%).

O maior n? de doentes integrados em camas de retaguarda corresponde a doentes

referenciados a RNCCI, sendo a tipologia de UMDR a que tem maior peso (70,8%).

O tempo médio resposta para admissdo em unidades de tipologia de Média Duragdo e
Reabilitagdo foi de 43 dias (dependendo dos prestadores escolhidos pelas familias) e, mantém-

se em constante rotatividade de doentes.

O tempo médio de resposta para admissdo em unidades de tipologia de ULDM foi de 57 dias

(também dependendo dos prestadores escolhidos).

Relativamente aos doentes que aguardam resposta social, consideramos ser uma realidade, cuja
inexisténcia de uma politica integrada de Satde, de Seguranga Social e de Justica para responder
as crescentes necessidades, ndo permite uma resposta célere e atempada as diferentes

situacdes sociais-problema.

Acresce, ainda, a morosidade de resposta por parte da SCML, designadamente a pedidos de
comparticipa¢do econdmica para integragdo em lar, que em 2024 teve um tempo médio de

resposta de 90 dias, o que corresponde a um aumento de 11,1% face ao ano transato.

Relativamente as situagdes cuja entidade de ambito social responsével é a Seguranca Social, a

resposta aos pedidos de integracdo em lar, teve uma média de 225 dias de espera.



Z Atividade do Gabinete do Cidadao

Este capitulo apresenta os indicadores mais relevantes do movimento global do Gabinete do
Cidaddo (GC) da ULSSM designadamente, o tratamento de exposi¢des nas suas diversas
tipologias — reclamagdes, louvores, pedidos e sugestGes ~ e os atendimentos personalizados

efetuados pelos assistentes sociais no GC.

1. Total de Processos

No ano de 2024 registaram-se no GC 4 677 processos. Na ACSH o volume de processos ascendeu
a 3 710, em todas as suas tipologias, o que corresponde a um crescimento de 12,4% em rela¢do
a 2023. A ACSP registou um total de 967 processos, dos quais aproximadamente 80%

correspondem a reclamacgoes.

Total de Processos AUSH Total de Processos ACSP

3710

2022 2023 2024 2024
Fonte: Base de Dados do GC — ULSSM
2. Processos por Tipologia
2.1. Area de Cuidados de Satide Hospitalares (ACSH)

Da andlise global dos processos da ACSH identificados na tabela infra, verificou-se um expressivo
crescimento dos louvores (34,4%) e pedidos (12,5%). As reclamacdes aumentaram 4,6% as e

sugestdes diminuiram 9,5%.

Processos por Tipologia ACSH

T N M

Louvores 1054 34,4%
Pedidos 309 344 387 12,5%
Reclamagées 2410 2150 2250 4,6%
Sugestdes -9,5%

TOTAL 3337 3299 3710 12,4%

Fonte: Base de Dados do Gabinete do Cidad&o ACSH - ULSSM



2.2. Area de Cuidados de Satide Primarios (ACSP)
Em 2024, os processos da ACSP resultaram predominantemente de reclamacdes:

Processos por Tipologia ACSP

Louvores
Reclamagées n.d nd 772 n.a

Sugestdes

g m--

3. Reclamagdes por Temas

3.1. Area de Cuidados de Satide Hospitalares (ACSH)

Em 2024 a temdtica mais mencionada nas reclamactes da ACSH refere-se aos “Tempos de
Espera” - com 21% das mengdes -, seguindo-se 0 “Acesso a Cuidados de Saude” “Cuidados de

Saude e Seguranga do Doente” com 17,3% e 16,3% das mengdes, respetivamente.

Reclamagdes por Temas ACSH

Acesso a Cuidados de Saiide 14,5%
1 Cuidados de Salde e Seguranca do Doente 4()3 376 401 6,6%
Focalizagdo no Utente 344 373 263 -29,5%
InstalacGes e Servigos Complementares 113 114 218 91,2%
Procedimentos Administrativos 287 359 326 -9,2%
Questdes Financeiras 55 38 62 63,1%
Tempos de Espera 716 559 516 -7,7%
) Outros Temas 242 233 251 7,7%
‘ Total de Mengdes 2 585 2423 | 2462 | 1,6%

3.2. Area de Cuidados de Satide Primarios (ACSP)

Na Area dos Cuidados de Satide Primdrios a temdtica mais mencionada nas reclamagdes refere-

se ao “Acesso a Cuidados de Satide” - com 33,3% das mengdes -, seguindo-se os “Cuidados de



Saude e Seguranca do Doente” e os “Procedimentos Administrativos” com 22,5% e 17,4% das

mengoes, respetivamente.

Reclamacgdes por Temas ACSP

S Dt i T G e P

Acesso a Cuidados de Satide

Cuidados de Saiide e Seguranga do Doente n.d n.d 212 n.a
Focalizagdo no Utente n.d n.d 137 n.a
Instalagdes e Servigos Complementares n.d n.d 30 n.a
Procedimentos Administrativos nd nd 164 n.a
Questdes Financeiras nd nd 4 n.a
Tempos de Espera n.d nd 80 n.a
Outros Temas nd nd 1 n.a

Total de Mengdes




A missdo do Servico de Satde Ocupacional {SSO) centra-se na protecdo da sadde e seguranga
dos trabalhadores da ULSSM no que respeita, essencialmente, a prevencdo dos riscos de
natureza profissional (“problemas de salde” ligados ao trabalho) e ainda a promog¢ao da sua
sadde no local de trabalho. Como politica de Satde, Seguranga e Higiene do Trabalho pretende-
se contribuir para a manutengdo da satde e da capacidade de trabalho dos trabalhadores da

ULSSM, tendo em consideragdo o binémio trabalho/satide.

Para tal, o SSO tem desenvolvido varios programas de gestdo de riscos profissionais que visam
a minimizacdo dos riscos associados ao trabalho e ainda a promog¢do da saltde dos
trabalhadores. Esses programas, incluem diversas acGes que, globalmente, se enquadram em

quatro grandes areas de intervencao:

e Avigilancia da salde, orientada em fungdo da exposicdo aos diferentes fatores de risco
de natureza profissional e potenciais efeitos adversos na satde, a avaliacdo da aptidao
para o trabalho que visa a adaptagdo da atividade a situa¢do concreta de salde dos

profissionais da ULSSM e a promogao da sua saude no local de trabalho;

e Avigildncia do ambiente de trabalho, através de acbes de identificagdo e quantificagdo
dos fatores de risco nos locais de trabalho, hierarquizacdo do risco para a seguranga e
satde dos trabalhadores e proposta de medidas preventivas e corretivas que visem a

minimizag¢do dos riscos;

e A formacdo e informacdo sobre a prevengdo de riscos de natureza profissional e sobre

a promogao da sadde no local de trabalho;

e Ainvestigacdo em satide ocupacional e a formagdo pré e pds-graduada em Medicina do
Trabalho, Seguranca e Higiene do Trabalho, Enfermagem do Trabalho e noutras areas

afins da Satide Ocupacional.

0 Servigo de Saude Ocupacional da ULSSM é considerado pelo Colégio da Ordem dos Médicos
um Servigo idéneo com excelentes capacidades formativas, pelo que nos tem sido solicitado um
esforgo acrescido para a formacdo do maior numero possivel de internos da formagdo

especifica.

O Servico de Saude Ocupacional é certificado pela NP EN ISO 9001:2015 para a prestacdo de

servi¢os internos de satide, segurancga e higiene do trabalho desde 2016.



Sintetizam-se os resultados da atividade desenvoivida em 2024 pelo Servico de Saude

Ocupacional, por areas predominantes de atividade:

s Saude do Trabalho

e Seguranca e Higiene do Trabalho

e Formag3o sobre prevencgao de riscos profissionais e promogdo da satide

e ParticipagOes diversas do SSO

s Atividades de ensino e formacdo pré e pés-graduada em Salide Ocupacional

¢ Atividades cientificas e de investigag¢do

Principais atividades do S50 relacionadas com a saude do trabalho

INDICADORES DE ATIVIDADE

Exames de admissdo/Periddicos/Ocasionais de Medicina do Trabalho {consultas de
Medicina do Trabalhc presenciais) a trabathadores da ULSSM com registo clinico na
aplicagdo informatica especifica do S50

Consultas de Medicina do Trabalho registadas administrativamente na Aplica¢do da
Gestdo Hospitalar (inciui consultas presenciais e ainda consultas sem a presenga do
utente)

Contactos médicos diretos com chefias {ou outros) para readaptagéo profissional
Relatérios clinicos solicitados ao SSO e respondidos no prazo legaimente estabelecido
Entrevistas de enfermagem

N.2 de individuos incluidos e acompanhados nos programas de promogdo da saude
IntervengBes breves no dmbito da promocdo da saide e prevengdo dos riscos
profissionais

Atos de enfermagem (excluindo administragdo de vacinas)

Niimero total de vacinas que administrou a profissionais

Nimero de administragdes da vacina contra a gripe sazonal da época em curso
Numero de administragdes da vacina contra a COVID-19 da época em curso

N.2 de profissionais com investigagdo e registo de imunidade contra a hepatite B

N.2 de profissionais com investigacdo e registo de imunidade para o sarampo

N.2 de profissionais com investigagdo e registo de imunidade para a parotidite

N.2 de profissionais com investigacdo e registo de imunidade para a rubéola

N.2 de profissionais com investigacdo e registo de imunidade para a varicela
Acompanhamento de situagBes com exposi¢do ndo protegida de PS ao Mycobacterium
tuberculosis

N.2 Profissionais que efetuaram IGRA para diagndstico de tuberculose latente

Avaliacdo de situagbes e acompanhamento dos profissionais com exposi¢do ndo
protegida a ag. bioldgicos (excluindo SARS-CoV-2 e Mycobacterium tuberculosis)

Avaliagdo de situagBes e acompanhamento dos profissionais com exposicdo ndo
protegida /acidental a agentes de outras naturezas {quimica, fisica)

Percentagem de AT com risco bioldgico com acompanhamento clinico e concluidos até
um ano

Acompanhamento de profissionais no &mbito da viol&ncia contra profissionais no local
de trabalho (notificagdes recebidas no SSO)

Realizado em 2024

9.248

9.272

203
105 {100%)
3.227
48

1.917

2.436
5.831
2.500 (35,4%)
1.664 (23,5%)
5.286 (69,6%)
5.391 (71,0%)
5.125 (67,5%)
5.095 (67,1%)
4,888 (64,4%)

5 Situacdes envolvendo
39 profissionais
747
12 Situagbes
envolvendo 178
profissionais
1 Situagdo envolvendo
34 profissionais

100%

a1

IGRA- Interferon Gama Release Assy; PS - Profissionais de satde; SSO — Servigo de Saide Ocupacional; Dados de 2024: obtidos a 20/12/2024



Principais atividades do SSO relacionadas com a seguranca e higiene do trabalho

INDICADORES DE ATIVIDADE Realizado em 2024
Andlise e caracteriza¢do de postos de trabalho, incluindo postos 33 postos de trabalho individuais
de trabalho das DP notificadas caraterizados

Visitas aos Servigos/Setores com atualiza¢8o das matrizes de
avaliagdo de riscos (MAR), caraterizagSo quantitativa/qualitativa
dos fatores de risco e com pareceres técnicos

Elaboracdo das Matrizes de Avaliagdo de Risco e de pareceres
técnicos relativos 8 Anatomia Patolégica e Patologia Clinica (visitas
realizadas no final de 2023)

Visitas aos locais de trabalho por solicitagBes especificas dos
trabalhadores / Servigos ao SSO

37 visitas, com elaboragdo de matrizes de
avaliagdo de risco e pareceres técnicos

Elaboradas 10 Matrizes de avaliagdo de
riscos e 10 Pareceres Técnicos

12 visitas e 12 pareceres técnicos

161 Visitas no ambito de avaliagdo de
causas de acidentes de trabalho e 66
pareceres técnicos

Visitas aos locais de trabalho e elaboragdo de pareceres técnicos
no contexto de Acidentes de Trabalho
Medidas preventivas e corretivas propastas ou monitorizadas 831

Entrevista ao acidet | araterizacio do acidente efetuad
ntre 0 acidentado para caraterizacdo do acidente efetuadas 96,5% dos acidentes de trabalho

pelo Técnico SHT

Relatério analitico dos AT notificados no ano anterior Efetuado

Ligacdo com as chefias dos servigos {mail} com informagdo sobre o Efetuado e-mail informativo para servigos
tipo e nimero de AT ocorridos no ano anterior com 5 ou mais acidentes

AvaliagGes quantitativés/medicc")es de fatores de risco nos locais
de trabalho efetuadas pelo SSO com os respetivos pareceres
técnicos

21 medigbes do formaldeido
46 avalia¢Ges do ruido

Avaliagdo qualitativa da exposicdo a agentes
quimicos e elaboragdo de pareceres técnicos
no Laboratdrio de Neuropatologia e na
Anatomia Patolégica

Monitorizégﬁd da exposigdo profissional a
gases anestésicos em 49 locais de trabalho,
com elaboragdo de 18 relatérios técnicos
Monitorizagéo da dose de radiagdo ionizante
(dose efetiva) recebidas por 804profissionais
e da dose equivalente nas m&os de 7
profissionais

Avaliagdo qualitativa dos quimicos com propriedades perigosas,
incluindo cancerigenas, mutagénicas e tdxicas para a
reprodugdo

Monitorizagdo da exposi¢do a gases anestésicos de acordo com
o programa especifico

Monitorizagdo, registo e gestdo das dosimetrias individuais de

acordo com as agbes definidas no programa de protegdo
radioldgica para profissionais

Principais atividades do SSO relaciohadas com a formagéo e informacédo dos trabalhadores da ULSSM

no dmbito da Sadde, Seguranga e Higiene do trabalho

INDICADORES DE ATIVIDADE Realizado em 2024

Acbes de formacdo presenciais dirigidas aos profissionais da ULSSM 24
Desenvolvimento de AgGes de fofmagﬁo em formato e-léarning dirigidas aos 2
profissionais da ULSSM

AcGes de formacdo dirigidas aos profissionais do SSO 21

Normas / recomendac&es em Salide Ocupacional 5 Normas



Outras atividades relacionadas com colaboragoes e participagdes do SSO

INDICADORES DE ATIVIDADE Realizado em 2024

Processo de Gestdo da Qualidade (PGQ) do SSO Auditorias efetuadas e Certificagdo mantida

Apoio efetuado no ambito da avaliagdo de riscos
profissionais, exames Medicina do Trabalho, Formagdo,
monitorizacdo de Acidentes de Trabatho

e Comissdo de Controlo da Legionella

e Comissdo de Protecdo Radioldgica

» Grupo de Trabalho da Vacinagdo

® Grupo Operativo Institucional para a prevengdo da

Colaboragdo com os Servigos da ULSSM no ambito
de PGQ / Centros de Referéncia

Participagdo em Comissdes e Grupos de Trabalho

da ULSSM ez
violéncia contra profissionais de satde
s Ponto Focal Institucional para a Prevengdo da Violéncia
no Setor da Satide
Autoridade para as Condi¢des de Trabalho: Relatério
Requisitos/formalidades legais ou normativas e atividades SSHT 2024;
respostas a Entidades Inspetivas Gabinete de Seguranga do Ministério da Satde: inquérito
sobre implementagdo do PAPVSS na ULSSM
e ARSLVT: Programa de Vacinagdo
# SPMT: Integracdo da Assembleia -Geral e Comissdo de
Trabalho
Colaboracdo com Entidades externas e DGS: Programa Nacional de Saiide Ocupacional;

¢ Ponto Focal Institucional do PAPVSS
e Ordem dos Meédicos: Colégio da Especialidade
Medicina do Trabalho

Atividades de ensino e formag3o pré e pés-graduada em Saude Ocupacional

INDICADORES DE ATIVIDADE Realizado em 2024

¢ Orientac8o de um estagio de técnico de Seguranga e Higiene do Trabalho
« Regéncia e docéncia: disciplina opcional de Satide Ocupacional para alunas do
Formacdo pré-graduada Mestrado Integrado em Medicina da FMUL
¢ Participacdo na docéncia: Disciplina “Qualidade e Seguranga em satide”, para
alunos do Mestrado Integrado em Medicina da FMUL
s Estdgios de Medicina do Trabalho de sete Internos da Formac&o Especifica
e Estdgios de Pés-Graduacdo em Enfermagem dos Trabalho: Dois
» Ensino no Curso de Medicina do Trabalho e Mestrado em Satide Ocupacional-
ENSP/UNL
¢ Coorientacdo (trés) e tutorizagdo (um) de Doutoramentos na drea da Satde
Ocupacional
¢ Integracdo em seis Juris:
Concursos de Medicina do - Concursos de Avaliagdo final do Internato de Medicina do Trabalho
Trabalho: ldris - Concurso de Assistentes Hospitalares de Medicina do Trabalho
- Concurso de Assistentes Hospitalares de Medicina Fisica e Reabilitagdo

Formagdo pds-graduada



Atividades cientificas e de investigacdo

INDICADORES DE ATIVIDADE Realizado em 2024

Atividade cientifica: Conferéncias em Reunides
Cientificas Nacionais e Internacionais
Atividade cientifica: apresentacéo de trabalhos
originais

6 conferéncias efetuadas

11 trabalhos originais apresentados em reunibes cientificas

Atividade cientifica: publicacdes de artigos (livros,

6 publicagdes
revistas cientificas, proceedings) publicas

Atividade cientifica: participagdo em projetos de .

. . 3 participag¢des

investigagao

3 prémios:

Melhor e-poster na Il Semindrio de Medicina do Trabalho;

Mengdo honrosa pelo proceeding paper no International

Symposium on Occupational Safety and Hygiene 2024;

Mengdo Honrosa no prémic de Medicina do “Trabalho da

Academia Nacional de Medicina de Portugal

Presidente da Comissdo Organizadora do 182 Férum

Nacional de Medicina do Trabalho, Membro da comisséo

Comissdes Cientificas de Congressos Organizadora das 52s Jornadas do Internato Médico da ULS
Santa Maria e Presidente e membro da Comissdo Cientifica
de dois Congressos Internacionais e um Nacional

Prémios cientificos



Servico de Gestao Técnico-Farmacéutica

Os Servicos Farmacéuticos sdo certificados pela Norma NP EN 1SO 9001:2015, sendo sua missdo
0 apoio na prestagdo dos melhores cuidados de salGide, com elevados niveis de competéncia,
exceléncia e rigor, participando ativamente na formacdo pré e pds-graduada e na investigacdo,
respeitando sempre o principio da humaniza¢do e promovendo o orgulho e sentimento de

pertenca de todos os profissionais.

O Servico de Gestdo Técnico-Farmacéutica (SGTF) do CHULN desempenha todas as fungbes
basicas da Farmacia Hospitalar e ainda vérias atividades diferenciadas, cuja importdncia e
imprescindibilidade se evidencia tendo em consideragdo a rapida evolu¢gdo no campo
farmacoterapéutico e a complexidade de problemas {efeitos adversos, interagdes

medicamentosas) colocados por muitas das novas abordagens terapéuticas.

Compete-lhe, portanto, atuar como estrutura de suporte da atividade assistencial, adicionando
mais-valias ao processo, tanto de forma direta como indireta e sendo corresponsavel com os

resultados obtidos na salide dos utentes e na sustentabilidade do modelo assistencial.

Monitorizacdo da Terapéutica Farmacolégica

A distribuicdo do consumo de medicamentos pelas principais patologias foi a seguinte:

Medicamentos Inovadores

O consumo acumulado até dezembro em medicamentos inovadores por grupo terapéutico

(consideram-se medicamentos inovadores as DCl surgidas no presente ano ou nos dois



anteriores), representam ja 7,4% do consumo total, sendo o carcinoma da mama a que tem

maior fatia (21,8%).

0 LISOSSoMAIS
BRI IS
£5CLEMDSE MULILA
oleW St Valor da Inovagio
0 DS5EAS ME1LB 7 40/
034 MCUTR ' 0
Peso no Total

S LEMNSI-CASTALT
AR 4 &4

-

€ PULMAD 1% ME15 4%

CUIR3S 1 $6LMOS VACINAS 222 M6 (18 P

113 MC S BN
MELLCHA MULTHLD ) MK 04§

Top-10 Medicamentos Inovadores

Medidas de redugdo do custo com medicamentos

Medidas

Medidas 2024 2023 A% 24/23

Poupanga Anual em Biossimilares 13.769.911 € 8.467.037€ 62,6%
Medidas de Reduggio de Despesa com Medicamentos (REM, Novos Genéricos, Outras) 972.424€ 2.055.455€  -52,7%

Total 14.742.335 € 10.522.492 € 40,1%

REM — Acesso & Reserva Estratégica Medicamentos; Outras — Substitviglio por medicamento igual, mas de outra dosagem; Genéricos

— Introdugéio de medicamentos genéricos, nomeadamente na area da oncologia



4.4 Instalagoes e Equipamentos

O Servico de Instalagdes e Equipamentos exerce a sua atividade no ambito da engenharia clinica
e hospitalar, desenvoivendo aces de manutengdo das instalacdes e equipamentos hospitalares,
seguranca das instalagBes e equipamentos, exploragdo das redes e centrais técnicas, bem como

a concecdo de projeto de remodelagGes e beneficiagdes.

A reabilitagdo hospitalar é um processo fundamental para garantir a qualidade dos servigos de

salide prestados a populagdo.

A modernizagdo das infraestruturas hospitalares é essencial para acompanhar a evolug¢do dos
materiais e tecnologias no setor da saide, proporcionando um ambiente mais seguro, eficiente

e confortdvel para doentes e profissionais de salide, nomeadamente:

(i) Modernizagdo das infraestruturas, proporcionando um ambiente mais adequado e
funcional para a prestagdo de cuidados de satide. Com a atualizagdo dos equipamentos e
das instalagdes, é possivel oferecer um atendimento mais eficaz e seguro para os doentes,

contribuindo para a melhoria da qualidade dos servicos de satde prestados;

(ii) Modernizagdo das infraestruturas hospitalares através da reabilitacdo do edificado
permite otimizar os processos de trabalho e tornar as opera¢Ges mais eficientes. Com a
incorporagdo de tecnologias avangadas, é possivel melhorar a gestdc dos recursos e
reduzir os custos operacionais, garantindo uma utilizagdo mais eficiente dos recursos

disponiveis e aumentando a produtividade da instituicdo;

(iii) Criacdo de ambientes mais acolhedores e seguros para os doentes, promovendo o seu
conforto e bem-estar durante o periodo de internamento. Com a moderniza¢do das
instalagbes, é possivel melhorar a iluminagdo, ventilacdo e isolamento acistico dos
espacos, proporcionando condi¢des mais favordveis para a recuperagdo dos doentes e

contribuindo para a humanizagao dos cuidados de saude;

(iv) introducdo de novos materiais e tecnologias nos espagos de saude, acompanhando as
ultimas tendéncias e inovacgdes no setor da salde. Com a renova¢ao dos equipamentos e
a modernizagdo das instala¢Ges, é possivel garantir a seguranga, eficdcia e qualidade dos
cuidados de salde prestados, assegurando a competitividade e a sustentabilidade da

instituicdo.



A ULSSM continuou a implementacdo da area dos equipamentos médicos dos seguintes projetos

que vieram contribuir para a sustentabilidade da Instituigao:

o Conclusdo da instalagdo de um Acelerador Linear para o Servigo de Radioterapia. Este
investimento visa completer a capacidade de resposta assistencial aos doentes
oncolégicos da ULSSM, bem como a doentes provenientes de outras institui¢des do SNS;

» Manutengio da obra de remodelagio da Unidade de Transplante de Medula Ossea que
ira permitir aumentar a dotacdo a nivel do internamento do Servico de Hematologia e
Transplanta¢do de Medula, aumentar a capacidade de resposta na drea de transplantagio
e potenciar uma gestdo mais eficiente e flexivel dos recursos disponiveis;

» Remodelagdo da Consulta de Psiquiatria e Neurologia que ird permitir melhorar a
qualidade dos cuidados prestados aos doentes de Neurologia e aos doentes de
psiquiatria, através da reabilitacdo do espaco;

e Expansdo do sistema pneumadtico de transporte de amostras, que ird possibilitar que
todos os servigos possam enviar amostras para a Patologia Clinica como receber
medicamentos da Farmdcia, otimizando recursos humanos e eficiéncia no processo de
entregas;

o Aquisicdo do primeiro robot cirargico, introduzindo assim na ULSSM equipamento de
tecnologia avangada para modernizagdo tecnolégica e implementagdo de novas técnicas
cirurgicas. Este investimento veio reforgar a atuagdo da ULSSM na medicina de inovagio
e especializada, com procedimentos cirtrgicos de maior precisdo, mais eficazes e com
mais seguranga para o doente;

o Foi equipada na sua totalidade a nova Urgéncia de Obstetricia e Maternidade da ULSSM,
com equipamento médico de ponta e maior capacidade de resposta e seguranca as
parturientes e recém-nascidos;

o Foi equipada a Unidade de Transplante de Medula Ossea potenciando a capacidade de
resposta da ULSSM, com equipamento médico diferenciado e especializado;

e Foi instalado o novo equipamento de angiografia na Unidade de Técnicas de
Gastrenterologia refor¢ando a capacidade da ULSSM para implementar as novas técnicas
de radiologia de intervencdo, com diagndsticos e tratamentos de maior precisdo,

mediante niveis de radia¢do ionizante muito inferiores aos anteriormente praticados.



4.5 Servigo de Logistica e Stocks

0 ano de 2024 foi marcado pela criagdo da nova ULSSM, uma reestruturagdo interna, redugdo

de equipa e um aumento significativo na nossa atividade.

O Servigo de Logistica e Stocks (SLS) continua a trilhar o caminho de racionalizacdo de custos,
reforcando o compromisso com a eficiéncia operacional e a melhoria continua do nivel de

servico.

4.5.1 Inquérito de Satisfa¢gdao 2023

O inquérito de satisfacdo anual do SLS é uma ferramenta essencial para a recolha e analise da

informagdo sendo os resultados de 2024 os seguintes:

Muito Fraco .
Sam opiniie

4% 2%
l Muito Bom
7w

Fraco
40

Satisfatorio
17%

Os dados acima apresentados refletem a valorizagdo prestada pelos Clientes Internos
relativamente ao desempenho do SLS durante o ano de 2024 e onde a larga maioria dos
inquiridos (73%) considerou que a prestacdo se situou entre os niveis de Bom ou Muito Bom.
Esse resultado reflete, em grande parte, a integragdo das 37 unidades funcionais dos Cuidados
de Saude Primarios (CSP), sem o tempo e recursos estratégicos necessarios para a

implementagdo eficaz dos servigos prestados pela Logistica e stocks.

Adicionalmente, regista-se uma subida de 5% na melhoria da prestagdo do servigo, face ao ano

de 2023, sendo uma tendéncia constante desde o ano de 2022.



4.5.2 Sistema de Gestdo da Qualidade

O Sistema de Gestdo da Qualidade (SGQ) do SLS, em seu 142 ano, destaca-se por uma maior
integragdo com as demais areas do Servigo, promovendo sinergias e uma abordagem holistica
aos desafios. A Qualidade é um pilar transversal, contribuindo proactivamente para a melhoria

continua e exceléncia do servigo.

O servi¢o é auditado anualmente, através de uma Auditoria Interna e uma Auditoria Externa,

nas quais foram identificadas tanto a¢fes corretivas quanto oportunidades de melhoria.

0 5GQ permanece como um instrumento essencial para medir € monitorar o desempenho,
identificando melhorias, antecipando problemas e implementando agdes preventivas. Em
constante evolucdo, adapta-se as necessidades do Servico e da ULSSM, promovendo uma
cultura de melhoria continua, essencial para garantir a satisfagdo das partes interessadas e a

qualidade dos servicos prestados.



4.6 Unidade Gestao Hoteleira

A Unidade de Gestdo Hoteleira (UGH) empenhou-se ativamente em cumprir a missdo que lhe
estd incumbida, debrugando-se em proporcionar aos Utentes da ULSSM a melhor conjuntura
hoteleira, numa preocupacdo constante pela rentabilizacdo dos recursos disponiveis em regime
de outsourcing, e assegurando o normal decorrer das prestacGes de servigos contratualizadas
pela ULSSM durante o ano 2024, através do planeamento, organizacdo, dire¢do e controlo das
atividades nas seguintes dreas hoteleiras:

e Prestagdo de servigos de alimentagdo a doentes e colaboradores;

e Presta¢do de lavagem e tratamento de roupa hospitalar;

¢ Prestagdo de servigos de recolha e tratamento de residuos hospitalares;

e Prestacdo de servigos de higiene e limpeza;

e Prestacdo de servicos manutencao de zonas verdes;

e Prestagdo de servicos de desinfestagdo;

e Prestacdo de servicos de distribuicdo de ceias aos colaboradores.
Em 2024, também competiu 8 UGH assegurar o planeamento, organizacdo e controlo das
seguintes atividades de apoio as areas hoteleiras:

» Gestdo do Alojamento Médico;

o Gestdo das Rouparias;

s Gestdo do Setor Costura;

s  Gestdo de aquisicdo e distribuigdo de fardamento a Colaboradores da ULSSM.

Em 2024, fez parte da missdo da UGH continuar a desenvolver esforgos na manutengdo do
projeto de “biodescontaminagdo” junto dos servigos clinicos e ndo clinicos que visou maximizar
ndo s6 a seguranca dos colaboradores e utentes em ambas as unidades hospitalares do HSM e
do HPV, como também proporcionar aos colaboradores as condicdes adequadas para o

desenvolvimento da atividade clinica e ndo clinica nos Servigos da ULSSM.



4.6.1 Indicadores de Producdo

Apresentam-se infra os indicadores de produgdo tendo por base as quantidades reais apuradas

nas diversas dreas hoteleiras e a respetiva lotagdo praticada no HSM e HPV em 2024:

Area hoteleira Indicadores “

s

Ano 1902034
Prestacdo de servigos de alimentagio a N¢ de refei¢Bes servidas a doentes nas Més 158 503
doentes e colaboradores unidades hospitalares da ULSSM Dia 5211
Cama 199%
Ano 513551
Prestacdo de servigos de higiene e limpeza N2 de horas de limpeza executadas nas Més 42 796
e desinfecdo unidades hospitalares da ULSSM Dia 1407
Cama 539
Ano 1410132
Kgs de Roupa limpa distribuida aos
Prestagdo de lavagem e tratamento de Més 117511
servigos das unidades hospitalares da
roupa hospitalar Dia 3863
ULSSM
Cama 1480
Ano 2894 256
Kg de Residuos produzidos pelos
Prestacdo de servigos de recolha e Més 241188
servigos nas unidades hospitalares da
tratamento de residuos hospitalares Dia 7929
ULSSM
Cama 3037
Ano 13 808
Prestacdo de servigos manutengdo de N2 de horas de jardinagem ekecutadas A
S 1151
zonas verdes nas unidades hospitalares da ULSSM
Dia 38
Ne de intervenges executadas no 24 insp.
Prestacdo de servigos de desinfestacio Ano
CHULN 12 prog.
Prestacdo de servigos de fornecimento, Ano 189319
N¢ de ceias fornecidas a colaboradores
abastecimento e distribuiciio de ceias aos Maés 15777
nas unidades hospitalares da ULSSM
colaboradores Dia 519



1.b.2 Projetos
“Biodescontaminacgao de Ar e Superficies”

No sentido de prevenir, conter, mitigar as infegGes hospitalares, a UGH desenvolveu esforgos no
ano 2024, para assegurar a execugdo do projeto “Biodescontaminagdo de ar e superficies” nas

unidades hospitalares da ULSSM, iniciado em 2020.

No ano 2024, o modelo de biodescontaminacdo adotado foi um modelo assente em ag6es de
bioescontaminagdo de carater curativo, a determinar diariamente pelo Grupo de Coordenagao
Local do Programa de Prevengdo e Controlo de Infegdes e de Resisténcia aos Antimicrobianos
(GCLPPCIRA), com execugdo pela equipa interna da UGH por recurso a aquisi¢do de consumiveis
(agente desinfetante H202) e demais bens necessarios (indicadores quimicos) a
biodescontaminacg3o de ar/superficies, com disponibilizagdo de dois equipamentos (em regime
de contra-consumo), portateis e facilmente transportdveis para desinfecdo de ar e superficies
por nebulizacdo seca e adequado & utilizacdo de uma concentragdo baixa de Perdxido de

Hidrogénio (H202) e I15es de Prata (Ag).

Durante o ano de 2024 foram realizadas um total de 81 a¢Bes de biodescontaminag¢do nas

unidades hospitalares da ULSSM.

N¢ de pedidos de biodescontaminagdo Executados em 2024

I O
7

Janeiro 7

Fevereiro 3 1 4
Marg¢o 6 6
Abril 3 3
Maio 7 7
Junho 7 1 8
Julho 4 4
Agosto 11 1 12
Setembro 9 9
Cutubro 10 10
Novembro 4 4
Dezembro 7 7

A biodescontaminagdo configurou-se assim como uma solugdo de extrema importancia para a

garantia da seguranga Profissionais e Utentes das unidades hospitalares da ULSSM no ano 2024,



solugdo essa que foi previamente estudada e validada pelo GCLPPCIRA, no que diz respeito a
sua utilidade enquanto tecnologia de desinfecdo ambiental por métodos “non touch”
(biodescontaminagdo), e enquanto complemento importante as descontaminagdes terminais
asseguradas pela brigada de limpeza, as quais se recomenda (em conformidade com
documentagdo cientifica) serem seguidas de uma nebulizacSo/dispersdo de peréxido de

hidrogénio no ar e superficies.

Efetivamente, a eficdcia dos métodos de descontaminagdo manuais executados pelas brigadas
de limpeza ndo podem por si s6 ser considerados 100% seguros, pois assenta sobretudo no fator
humano (os técnicos de limpeza também estdo sujeitos & cadeias de transmissdo) com
eventual possibilidade de erro humano no decorrer da execugdo das desinfecbes dando origem
a possiveis surtos entre Utentes e Colaboradores de diferentes categorias profissionais que

laboram nos Servicos (Médicos, Enfermeiros, Assistentes Operacionais, etc.).

Acresce ainda que se trata de um projeto sustentdvel a nivel ambiental, uma vez que o agente

desinfetante é biodegradavel a 99,9%, ndo téxico e ndo corrosivo.



f Servigo de Sistemas de Informagao

O Servigo de Sistemas de Informacdo (SSl), com a criagdo da ULSSM, viu-se confrontado com a

necessidade da integracdo dos Centros de Sadde de Lisboa Norte e Mafra.

Tal implicou para o SSI, um esforco para a integracdo de redes, utilizadores, sistemas de

comunicacdo e informacdo e redes informaticas num Unico ambiente partilhado por toda a ULS.

Em 2024, no ambito do SSI foi dada continuidade a consolidacdo do sistema e processos de
resposta e resolugdo de pedidos de servigo, incidentes e altera¢ces, tornando os processos mais

ageis e eficientes.

Foi também dada continuidade ao redesenho dos processos de relacionamento com os
fornecedores a nivel de ocorréncias, report da sua atividade, controlo dos niveis de servico e
penalizagbes, concretizado na implementacdo de regras de disponibilizagdo de manuais

técnicos, de interfaces e de funcionamento por parte dos fornecedores das aplicagdes.

Das principais realiza¢cbes a nivel das Solugdes Clinicas, destacam-se pela sua dimensdo e
impacto a implementacdo do sistema FLASHKNIiFE que oferece uma taxa de dose de
radioterapia muito mais elevada, permitindo que o doente seja tratado em apenas uma sessao

e em alguns milissegundos.

Foi implementado ainda o projeto INNOBICS-SAHS que permitiu ao Servigo de Pneumologia da
Unidade Local de Salde de Santa Maria integrar um projeto europeu inovador para aumentar o

acesso a cuidados de satde de doentes com apneia do sono.

Foram ainda criadas todas as condigGes para que projetos estruturantes ao nivel do SNS

decorressem dentro das datas definidas pela tutela, tais como:

s Abertura do Centro de Atendimento Clinico de Sete Rios (CAC), que aliviou a urgéncia
do Hospital Santa Maria; Projeto “Ligue Antes, Salve Vidas” (LASV), uma iniciativa que

visa reduzir a sobrecarga nas urgéncias hospitalares;

e Abertura da nova Maternidade Luis Mendes da Graca, equipada com tecnologia de

dltima geracao.

Ao nivel das SolugGes Clinicas, ocorreram diversas implementacgdes, destacando-se:

e Upgrade Intellispace - Imagiologia;

e Upgrade Infortucano — Cardiologia, Neurologia e Cirurgia Vascular



e Upgrade Virtualcare — Urgéncia Obstétricia e Ginecologia

e Desmaterializa¢do/Digitalizagdo de processos nos RH

® Upgrade Elekta — Brachyterapia

e implementacdo Catalyst — Novo Acelerador na Radioterapia

e Expansdo de interfaces dos termos de responsabilidade com entidades externas

¢ Implementac¢do do Rennalsoft — Nefrologia

Também na area dos indicadores de gestdo foram disponibilizados um conjunto alargado de
indicadores, com a disponibilizagdo de uma nova plataforma, o SINAI-BI. Isso permitiu dotar a

ULSSM de indicadores em 4reas criticas, como é o caso das urgéncias.

Por dltimo, lembrar a continua monitorizacdo efetuada pelo SSI para permitir que a ULSSM
disponha de barreiras a ciberataques cada vez mais frequentes na atualidade. Tal é devido a
dispormos de ferramentas que permitem uma defesa eficaz do perimetro informético da

ULSSM.



4.8. Gabinete de Comunica¢ao e Relagdes Publicas

O Gabinete de Comunicacdo e Relagbes Publicas (GCRP) da Unidade Local de Satde de Santa
Maria assume a missdo de desenvolver e implementar estratégias de comunicagdo para
promover a imagem, reputagdo e objetivos da instituicdo junto dos seus publicos-alvo, internos

e externos.

No relacionamento com os seus principais stakeholders, o0 GCRP é responsdvel por garantir uma
comunicacdo eficaz dentro da ULSSM, criando pontos de ligagdo entre todas as classes
profissionais e unidades funcionais, num universo alargado de perto de 8 mil profissionais que
integram os Cuidados de Satide Hospitalares e os Cuidados de Satude Primdrios da instituicdo.
Garante ainda a ligac3o aos Orgaos de Comunicagdo Social, com o objetivo de divulgar ao grande
publico informacGes relevantes sobre a ULSSM, e gere os canais institucionais de informacdo a

utentes e colaboradores.

Estratégia de comunica¢do

No ano de 2024, o GCRP da ULS Santa Maria desenvolveu uma estratégia de comunicacdo
assente em trés grandes pilares:

e Comunicacdo Externa e Literacia;

¢ Eventos e Comunicagao Interna, com a reativagdo da newsletter para profissionais;

¢ Novos formatos digitais e Inovagdo.

A aposta no alargamento do leque de oferta nas redes sociais da ULSSM permitiu criar uma

solida e privilegiada base de divulgacdo no ecossistema digital das Unidades Locais de Sadde.

Nimero de seguidores nas duas redes sociais mais representativas
no grupo dos maiores hospitais 2024

I

Santa Maria 40 000 22 000
Sdo Jodo 9 000 57 000
$d0 José 6 000 15 000
Coimbra 25000 6000
Santo Anténio 3000 11000

Lisboa Ocidental - 5 000



Com 40 mil seguidores, a ULS Santa Maria é com larga vantagem a instituicdo do seu grupo com
mais expressdao no Facebook, rede ainda com grande implantagdo junto de colaboradores e

utentes. As suas publicagdes chegaram a mais de meio milhdo de utilizadores em 2024.

No Linkedin, plataforma estratégica em termos de impacto em stakeholders e no capital
humano diferenciado e onde tem 22 mil seguidores, a ULSSM liderou em 2024 nos principais
indicadores de atividlade — engajamento das suas publicacdes e alargamento da sua
comunidade, com crescimentos nesta drea em especifico que ultrapassam os 5 mil novos

seguidores anuais.

Resultados de engagement no Linkedin em 2024 no grupo dos maiores hospitais
{dados retirados em 12 de dezembro de 2024)

Total de métricas de engajamento ©

Ultimo(s) 365 dias
1 ... ULSSanta Maria 43.788
Sua Page
2 E Centro Hospitalar Universitirio de S&o0 Jofo 36,993
3 @ Unidade Local de Satide Sio José 25.044
4 ... ULSdeCoimbra 21.733
§ ... ULslisboa Qcidental 16.135
6 @ Centro Hospitalar Universitdrio de Santo Anténio 13.958

Pela sua relevancia social e capital emocional junto da populagdo, a que se alia uma elevada
diferencia¢do das suas equipas e reconhecimento setorial dos seus especialistas; e partindo de

uma ampla base de canais institucionais, a que se somam os sitios na inter e intranet, a app My



Santa Maria, as pdginas de instagram, com cerca de 5 mil seguidores, na rede X e no YouTube,
a ULSSM desenvolveu condigBes estruturais para se constituir como um polo importante de

literacia e comunicagdo de Satide.

Uma estratégia que recorreu a novos formatos ndo apenas escritos, mas também audiovisuais,
com a aposta de produgio de videos e apoio a realizagdo e divulgacdo de podcasts setoriais, de
gue s3o exemplos as dreas da Oncologia, com o Zoom IN Cancro, e do Nicleo de Enfermagem

de Reabilitagdo.
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5. Recursos Humanos

5.1. Gestao de efetivos

Os Recursos Humanos constituem uma parte essencial da organizagdo e sdo fundamentais para

0 sucesso da mesma.

Em relagdo ao més homodlogo de 2023, ha um acréscimo de 13,8% do nimero de efetivos que

resulta da fusdo por integracdo dos Cuidados de Satide Primarios no CHULN:

Grupo Profissional

Dirigente
Médico - Total 1467
Especialistas 875
Internos 491
1AC 93
Internos 584
Outros 8
Enfermagem 2047
Farmacéutico 47
Téc. Superior Satide 25
TSDT 528
Outro Pes.Téc.Superior 184
Informatica 23
Dacente 13
Assistente Técnico 616

Técnico Auxiliar de Saude
Assistente Operacional 1555

Outro Pessoal

4 4 4 3 3 3 4 4
6561i 6720 | 5880 | 6602 6743|5900 7514| 7659|670

526
189
25
13
627

15657

1788
4
22

460
166
22
11
549

1363

1483 1623
907 965
471 538

99 113
570 651

6 7
2078 2068
53 53
25 25
521 520
188 189
24 26

12 12
624 624
1543 1544

570

1810

22

455

166

10
546

1351

593
226
28

12
770
1447
173

591
227
29

12
770
1447
174

1879 192
996 19.4
568 18,5
118 19,2
676 18,6

7 333
2040 127
52 113
38 780
517 13,8
198 215
25 16,7

10
874 234

1266
152 -88,8

4 333

ETC

35H
1.6
18,2
18,0
18,5
19,2
18,6
21,3
127
13
69,7
137
19,7
11,7

23,4

-88,8
31,8

Var. 2024/23

ETC

40H
16
18,2
18,0
18,5
19,2
18,6
21,3
12,7
11,3
69,7
18,7
19,7
11,7

23,4

-88,8
31,8

2 13,8 136| 136
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5.2. Caracterizacdo dos recursos humanos

No gréfico seguinte pode-se verificar a distribuicao da estrutura de recursos humanos por

grupos profissionais

Peso relativo dos grupos profissionais

= TSDT

= Médico

= Enfermagem

Outro pessoal

Apresentam-se de seguida os principais indicadores de Recursos Humanos:

Tipo de indicadores Indicadores

Taxa de Tecnicidade (2

Percentagem de Efetivos Inseridos em Corpos Especiais (3).

Estrutura Profissional e Organica
dos Efetivos _Percentagem de Médicos em Formagao (Internos)_

 Ne de Enfermeiros por Médico

Percentagem de Efetivos Estrangeiros
Riaclonalidide Percentagem de Efetivos com Nacionalidade espanhola
Percentagem de Efetivos com Nacionalidade brasileira_

Percentagem de Efetivos (Total) com 40 horas

Carga
Horéria Percentagem de Médicos (Ndo Internos) com 42 horas

| Percentagem de Médicos (Ndo Internos) com 40 horas
(2} - Relagdo entre o nimero de efetivos com fungfies técnicas e o restante pessoal

(3) - Médicos, Enfermeiros, Farmacéutico, TSS e TSDT

Percentagem de Pessoal em Servicos Prestadores de Cuidados

199
52,70,
39,81
20
88,60
410
L0586

122
2006

16,5
60,44

= Assistente Técnico

Técnico Auxiliar Satde

202

.. 62,98

3844
.. 1,40

... 89,03

4,26

0,53,
320
1875

L1380

62,98

535
8391

...3826

132
8977

AgT
950
S

3627



5.3. Estrutura etdria e género

Os indicadores relativos  estrutura etaria ndo traduzem significativas alteracGes em relagdio aos

anos anteriores. A idade média por grupo profissional foi a seguinte:

Grupao Profissional

CHULN | CHULN | €SH

Dirigente 53,6 53,6 54,4 54,4
Médico 41,2 41,1 40,7 42,8 41,0
Enfermagem 384 38,5 38,2 50,3 39,2
Farmacéutico 45,6 43,1 43,1 43,1
Téc, Superior Satide 50,5 51,6 51,1 51,2 51,1
TSDT 43,5 43,9 43,7 49,0 44,0
Outro Pes.Téc.Superior 44,1 44,1 42,8 48,1 43,1
Informdtica 48,7 50,2 50,9 58,0 51,4
Docente 51,8 51,7 52,7 52,7
Assistente Técnico 47,9 48,3 48,5 50,6 48,8
Técnico Auxiliar de Satide 46,9 46,9
Assistente Operacional 47,3 47,7 52,5 56,5 52,8

Outro Pessoal 55,3 52,0 54,0

54,0

A taxa de emprego feminino mantém-se elevada, como consequéncia da predominincia das
mulheres nos dois grupos profissionais mais representativos (enfermeiros e assistentes
operacionais) e reflete, também, a constante evolugio dos médicos no mesmo sentido (em
31/12/2024, cerca de 65% eram mulheres). Recordemos que esta taxa, em 31/12/2022, era de

63%. Os Cuidados de Salide Primarios (CSP) agravam a taxa de emprego feminino da ULSSM.

dez/23 dez/24
Grupo Profissianal

CHULN
Dirigente 65,4 65,4 65,4 65,4
Médico 63,0 63,6 62,7 75,0 64,5
Enfermagem 85,5 85,5 85,9 90,7 86,3
Farmacéutico 87,2 86,8 84,7 84,7
Téc. Superior Saiide 72,0 72,0 75,9 100,0 84,1
TSDT 82,0 82,0 81,9 92,9 82,5
Outro Pes.Téc.Superior 82,1 84,9 84,6 91,7 85,0
Informatica 26,1 25,0 23,1 50,0 25,0
Educador infancia 100,0 100,0 100,0 100,0
Assistente Técnico 80,5 81,3 81,1 84,5 81,7
Técnico Auxiliar de Satde 80,3 80,3
Assistente Operacional 75,8 75,8 43,4 85,7 46,8

Qutro Pessoal
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6 Investimentos

6.1 Execuc¢do do programa de investimentos

0 ano de 2024, foi caracterizado pela concretizagdo do plano de investimentos sucessivamente
adiado pelas circunstancias dos ultimos anos. A ULSSM continuou a reorganizar-se de modo a
responder as necessidades de resposta aos seus utentes, mantendo a
qualidade técnica, qualidade do atendimento e qualidade dos profissionais, na prestacdo de

cuidados de Saude.

Observando a fase da execuc¢do dos programas e projetos de investimento, esta apontou para
um esforco ao nivel da modernizacdo de equipamento médico e instalagSes, com investimento
significativo em equipamentos pesados aumentando o nivel do mesmo, face aos anos anteriores
e, no final do ano, o valor concretizado foi de 21,4M€£. Este valor garantiu a continuidade do
esfor¢o de investimento efetuado nos projetos iniciados no ultimo triénio, nomeadamente
focados na “Eficiéncia Energética do Hospital de Santa Maria”, destacando-se ainda a
remodelacdo das Unidades Técnicas de Gastro e, com o apoio do Plano de Recuperagdo e
Resiliéncia inserido na Submedida da Sadde, o novo Bloco de Partos. Desenvolvemos ainda
varias agoes de resposta das infraestruturas dos servigos, bem como as necessarias benfeitorias
de conservagdo e reparagdo dos edificios, dando-se destaque também, para a prossecugdo da
modernizagdo dos equipamentos e sistemas médicos, como o sistema robotizado para a
distribui¢cdo de medicamentos, e a continuidade do desenvolvimento dos sistemas de

informacao.

A execugdo do programa de investimentos atingiu o valor acima referido, com a seguinte

desagregacdo por natureza:

Valores
Natureza do Investimento

{milhares de euros)

Edificios/Construgdes/Instalagbes 5506
Equipamento Médico 8945
Equipamento Administrativo 76
Hardware /Software 266
Qutros/Imobilizacdes em Curso 6 604

T R ety e ek X i

Fonte: Servico de Gest3o Financeira



Em termos gréficos:

Execugdo do Programa de Investimentos por Natureza do
go4s Investimento -2023

8 6 604
3

B 3933

e

o

£

76 266
& &

Fonte: Servigo de Gestdo Financeira

6.2 Projetos cofinanciados

6.2.1 No ambito do Programa Portugal 2020, em 2024, destacamos as

seguintes candidaturas, para o financiamento dos seguintes projetos:

e SAMA - “Citizen Care: Implementagcdo de um novo modelo de atendimento e
prestacdo de cuidados de saude ao Cidaddo”, com o custo total de 1IM€, cuja
candidatura, apds recente restruturagdao encontra-se concluido;

® SAMA - “ Connecting Patient Anywhere”, com um custo inicial de 2,4M€, e com
uma atualizagdo do montante para 1,8M€ apds a candidatura ter sido alvo de
restruturagdo, encontra-se concluido;

» SAMA - “Integragiio de Cuidados em pessoa com multipatologia do CHULN e
ACES”, com um investimento total de 0,5M€ e um financiamento de 0,3M&€,
encontra-se concluido;

e POSEUR - “Eficiéncia energética nos Edificios da Administracdo Publica Central”
com um custo de 15,33M€ e financiamento de 14,48M<£, com término em 2024,

» PRR- Reforma das Saude Mental - Requalificar as instala¢des dos servigos locais
de Saude Mental existentes — com um custo estimado de 3,2M<€ e financiamento

de 1,5M€;



PRR — Equipamento para Hospitais em Lisboa e Vale do Tejo - Aquisigdo de
equipamento médico pesado de tecnologia avangada para a drea da Imagiologia
e Radioterapia, com um custo de 4,2M€ e financiamento a 100%, encontra-se
em execucao;

PRR - Rede Nacional de Test Beds - Consércio TB4Health com um or¢camento
total de 697.687,50€, financiado a 70%;

Lisboa 2030 - Projetos de I&D Individuais / Copromogdo - Projeto Safemed com
investimento elegivel no valor de 222.000,00€;

Lisboa 2030 - Hospitais: Equipamentos Hospitalares - Aquisicdo de um
equipamento de Tomografia Computacional de Planeamento para o Servico de
Radioterapia, com um custo total de 849.481,90€ e financiamento a 40%;

Bloco de Partos — financiado em sede de Contrato Programa em 2023, no valor

de 3,1M €, com inicio no final de 2023, concluido em 2024.

No periodo de 2020 a 2024 a execugio dos financiamentos obtidos por cofinanciamento

ascendeu a 19,5 M<€.

6.2.2 No ambito de cofinanciamento por programas Europeus,

nomeadamente EIT Health e Horizonte Europa, destacamos os seguintes

projetos:

Horizonte Europa - EUnetCCC - Joint Action para criagdo e integracdo
de Comprehensive Cancer Centre a nivel Europeu, com um orgamento global de
360.000€;

EIT Health - FLASHKNIFE - Validagdo Clinica de equipamento de radioterapia,
com um valor total de 332.500,00€ a 100%;

EIT Health - Innobics / Sahs - Projecto Europeu para diagnéstico precoce da
Apneia do Sono, com um or¢gamento total de 0,6M€;

EIT Health - BRIGHT - Projecto Europeu na drea do cancro da mama, com um
valor de 0,2M€.



6.3 Evolugdo dos investimentos ao longo dos tltimos 5 anos

O quadro infra compara os investimentos realizados e em curso de execugdo, durante os anos

de 2020 a 2024. Da sua anélise, é possive! constatar o seguinte:

1) Durante o periodo em andlise registou-se um indispensével investimento no equipamento
médico, que atingiu as 28,1M¢€, evidéncia da Instituicio, na atualizagdo, renovacio e
inovacdo tecnoldgica dos seus aparelhos de forma a contribuir para a melhoria da prestaggo
dos cuidados de salde. Destacamos a instalagdo de um Acelerador Linear, o primeiro robot
cirdrgico na ULSSM, bem como a dotagdo de novo equipamento para a nova Urgéncia de

Obstetricia e Maternidade e, na Unidade de Transplante Medula Ossea (UTMO).

2) Nas benfeitorias das infraestruturas o investimento ascendeu, nos anos em apreciagdo, o
valor de 19,6M€ e, -caracterizou-se essencialmente, por intervencdes de
construgdo/melhoria e remodelacio dos diversos servigos da ULSSM, bem como nas
infraestruturas do projeto de eficiéncia energética; finalizagiio da instalagBes dos painéis
fotovoltaicos; as obras de modernizacio das Técnicas de Gastro; PRR — Satide Mental e na
Unidade de Transplante de Medula Ossea a fim de aumentar a capacidade de internamento

do Servico de Hematologia e Transplantagdo de Medula, este tltimo ainda em curso.

Nas tecnologias de informacdo e comunicagdo, o investimento realizado em cerca de 2,6M€, foi
direcionado essencialmente para o processo de renovagio e revitalizagio do parque tecnoldgico
(hardware e software), sendo que no ano de 2024, foram ji desenvolvidas a¢des no que
concerne a integragdo de redes, utilizadores e sistemas de comunicagdo num dnico ambiente

partithado da ULSSM.

Ao nivel das solugdes clinicas destaque para a implementacdo do sistema Flasknife no 4mbito

da Radioterapia e para o projeto INNOBICS-SAHS no dmbito da Pneumologia.

Natureza do Investimento 2024 2023 2022 2021 | 2020 |

Edificios/ConstrugBes/Instalactes 5,51 3,93 3,48 3,34 3,4

Equipamento Médico 8,94 1,91 4,02 2,53 10,75
Equipamento Administrativo 0,08 0,04 0,03 0,05
Hardware /Software 0,27 0,40 1,0 0,33 0,68
Outros/imobilizacdes em Curso 6,60 8,24 6,0 11,66 5,40

ot | 2140 15195 1789 | 2028



6.4

O quadro seguinte exibe as distintas origens dos fundos que suportaram os investimentos, nos

ultimos cinco anos.

Conclui-se que o recurso ao autofinanciamento corresponde a origem de fundos dominantes.
Assumem também grande relevincia no investimento realizado, os subsidios ao investimento

no ano de 2021, e outras fontes, no contexto de pandemia, no ano de 2020.

Natureza do Investimento 2024 2023 2022 2021 “

investimento Total 21396 14 497 14501 17 891 20276
Autofinanciamento 19911 12 047 12 474 8923 15281
Subsidios ao Investimento 40 2289 1473 7 694 3991
Outras Fontes 1445 161 554 1274 4995

Fonte: Servi¢o de Gestao Financeira

Incluido nas Outras Fontes encontram-se as doagdes com particular destaque no ano de 2020,
como medida de resposta do Governo para combate a Covid-19, de equipamentos de cuidados
intensivos adquiridos pela ACSS (ventiladores, bombas de perfusdo, seringas infusoras, e

consumiveis), no valor de 4M€.

No ciclo de gestdo 2020-2024, o esforgo de autoinvestimento rondou os 13 Mé€/ano, de modo a

garantir a satisfagdo das necessidades globais de investimento.

Na Estratégia da ULSSM explanada no PDO 2024-2026, foi previsto um aumento considerdvel
do Investimento (30 M€/ano).

No ano de 2024, assistimos ao retomar dos planos de obras e melhoramentos onde destacamos:
a Unidade de Laboratério de Técnicas de Gastro e a Unidade de Transplante de Medula Ossea

(UTMO).

O investimento totaliza o valor de 21,4M€, todavia, as aquisi¢des sdo distintas. Em 2023, o
investimento centrou-se essencialmente no esforgo de obras (registadas em investimento fixo

e em curso), enquanto que em 2024, o esforgo incidiu na aquisi¢cdo de Equipamento Médico.



6.5 Racios e indicadores
Este mapa apresenta a evolugdo de indices diversos, ao longo dos cinco anos em apreciagao.

Cumpre assim, salientar a trajetdria moderada do investimento que, nos tltimos cinco anos,

ascendeu a 88,6 M€.

Investimento Consolidado (M€) 21,4 14,5 14,5 17,9 20,3
Proveitos Totais (M€) 691,5 553,0 514,0 496,0 457,0
Taxa de Investimento {%) 3,10 2,62 2,82 3,61 4,44

Fonte: Servigo de Gestdo Financeira
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7 Cumprimento das Orientac¢oes
Legais

Este capitulo foi elaborado com base no oficio com a referéncia SAI_DGTF/2025/254, de 24 de
fevereiro, da Dire¢do Geral do Tesouro e Finangas que divulga as instrugdes sobre o processo de

prestacdo de contas referente a 2024, para as Entidades Publicas Empresariais.
1. Objetivos de gestdo e Plano de Desenvolvimento Organizacional

a) Indicar os objetivos definidos pelo “acionista” para 2024, explicitando o grau de execugéo
dos mesmos, assim como a justificagéo dos desvios e das medidas de correcéo aplicadas ou a

aplicar

O Contrato-Programa celebrado anualmente entre a Tutela e a Instituicdo define as orientagbes
e objetivos de gestdo no ambito da prestacdo de servigos e cuidados de salide, em termos de
produgdo contratada, bem como a respetiva remuneragdo, incentivos institucionais atribuidos
em fun¢do do cumprimento de objetivos de Acesso, Qualidade Assistencial e Eficiéncia
Econémico-financeira, e os Gastos e Rendimentos inerentes a execucdo da atividade

assistencial.

No exercicio de 2024, a ULSSM conseguiu alcancar, apesar de tudo, bons resultados, conforme

poderemos verificar no quadro de acompanhamento do CP 2024.



Acompanhamento ao Cantrato Programa SNS 2024

Objetivos

2024

Cuidados Primérias
Consultas
Ne Total Consultas Médicas 850822
N2 Consultas Médicas Presenciais (CSP) 529735
N2 Consultas Médicas Ndo Presenciais (CSP) 321087
Servigos Domicilidrios 47761
Ne Visitas Domicilidrias Médicas (CSP) 3732
Ne Visitas Domicilidrias Enfermagem (CSP) 44029
Outras Consultas por Pessoal nio Médico 444539
Ne Consultas de Enfermagem (CSP) 420753

Consultas Externas

Ne Total Consultas Médicas 772464
Primeiras Consultas 221851
Primeiras Consultas com origem nos CSP referenciadas via CTH 57 466
Primeiras Consultas Descentralizadas n
Primeiras Consultas 164313
Consultas Subsequentes 550613
Consultas Subsequentes Descentralizadas 147
Consultas Subsequentes 550466
Internamento
Doentes Saidos - Agudos (inclui bercério} 36010
D. Saidos - GDH Médicos (Total) 23322
D. Saidos - GDH Cirtrgicos Programados (Total) 8144
D. Saidos - GDH Cirtirgicos Urgentes (Total) 4544
Urgéncia
Total de Atendimentos SU Polivalente (sem Internamento) 171055
Hospital de Dia
Total de sessGes de Hospital de Dia {s/GDH Ambulatério Médico) 79294
Hematologia / Imuno-Hemoterapia 4172
Psiquiatria e Unidades Sdcio Ocupacionais 4328
Base (Pediatria+Pneumologia+Oncologia s/Quimio+Outros) 70794
Servicos Domicilidrios
Total de Domicilios 1722
Hospitalizagdo Domicilidria 221
GDH Ambulatério
GDH Médicos de Ambulatério (Total) 12313
GDH Cirurgicos de Ambulatdrio (Total) 18942
Sessbes de Radioncologia
Tratamentos Simples 5940
Tratamentos Complexos 30783
SessGes de Quimioterapia

Quimioterapia 21397

810884
518 425
292 459
44 664
3775
40 889
428 557
398 619

837114
240119
51649
161

188 309
596 995
262
596 733

33423
19697
8843
4883

166 367
80494
3988
5233
71273

1595
276

12 007
23401

2711
31800

28758

TS
-4,7% 95,3%
-2,1% 97,9%
-8,9% 91,1%
-6,5% 93,5%
1,2% 101,2%
-711% 92,9%
-3,6% 96,4%
-5,3% 94,7%
259% 125,9%

el T
8,4% 108,4%
8,2% 108,2%

-101%  89,9%

123,6% 223,6%

14,6% 114,6%
8,4% 108,4%
78,2% 178,2%
8,4% 108,4%
-7,2% 92,8%

-15,5% 84,5%
8,6% 108,6%
7,5% 107,5%
-2,7% 97,3%
1,5% 101,5%
-4,4% 95,6%

20,9% 120,9%
0,7% 100,7%
-7,4% 92,6%
24,9% 124,9%
-2,5% 97,5%
23,5% 123,5%

-54,4% 45,6%

3,3% 103,3%
34,4% 134,4%



No dmbito da Consulta Externa, em 2024, a ULSSM concentrou os seus esforgos na melhoria
da acessibilidade as especialidades hospitalares, tendo alcangado uma produgdo global 8,4%
acima das metas contratadas. No ambito do Internamento, em 2024, registou-se uma redugdo
generalizada da atividade face ao que havia sido contratado, especialmente devido ao atraso
na reabertura prevista do Bloco de Partos, da Urgéncia de Obstetricia e Ginecologia, e do
Internamento pds-parto. No entanto, esta redugdo foi atenuada pela implementag¢do do Plano
de Recuperagdo da Atividade Cirdrgica Programada, que permitiu alcangar uma taxa de
execucdo de 109% nos GDH cirurgicos programados. No ambito da Urgéncia, para os episédios
que ndo originaram seguimento para Internamento, registou-se um desempenho 2,7% abaixo
dos valores contratados. No dmbito dos tratamentos de Radioterapia, verificou-se uma
reducdo acentuada nos tratamentos simples, consequéncia da externalizacdo de alguns
tratamentos, que deixou de ser realizada a partir de 2024 e que ndo foi tida em conta na
proposta do Contrata Programa. No que concerne aos Cuidados Primarios este resultado ficou
aquém da proposta. Apesar do esforco continuo para garantir o acesso a cuidados de saude
de proximidade e de qualidade, persiste um desafio significativo, nomeadamente o elevado
nimero de utentes sem médico de familia, que em 2024 representou 31,8% da populagdo

abrangida.

b) Evidenciar a execucdio do plano de desenvolvimento organizacional para 2024,
obrigatoriamente quanto ao volume de negécios, gastos operacionais, rdcio de gastos
Operacionais/Volume de Negdcios, resultados e nivel de endividamento, apresentando para
o efeito os valores orcamentados, executados e respetivos desvios, bem como justificacéo para

os incumprimentos e as medidas de corregfio, quando aplicdvel

(uni: milhares euros)

Indicadores PDO 2024 Executado 2024

Resultado Liquido -81 268 -111 456 -30 188
EBITDA -67 367 -99 999 -32632
Resultado Operacional -81 230 =111 413 -30 183
Yolume de negécios 687 564 685 274 -2 290
Gastos Operacionais 814614 789 3939 -24 675
Gastos Operacionais/Volume de negdcios 118,48% 115,27% 0,00%
Endividamento 0 0 0
Div. Financ. Liquida/EBITDA 0 0 0

Disponibilidades 5405 5773 368



O Plano de Desenvolvimento Organizacional para 2024-2026 foi aprovado, em comunicacgdo via
e-mail da Dire¢do Executiva, a 30 de julho de 2024, em ambito circunscrito, e com o pedido de
algumas tarefas no que diz respeito ao Desempenho assistencial; econémico-financeiro,

recursos humanos e investimento.

A variagao apresentada espelha uma performance inferior a nossa estimativa resultando do
impacto nos fornecimentos e servicos externos pela absor¢io dos gastos com os
convencionados e nos gastos com pessoal derivado das medidas governamentais, no ano de
2024, totalizando estas rubricas o valor global de (+5M€). No entanto, ressalva-se ainda que,
ndo incluido no Volume de Negdcios, existe uma rubrica de proveitos estimada no PDO, no valor
de 55,8M€ como custos de contexto que ndo se veio a realizar, comparado apenas com 3,1M€

recebidos como contrapartida de descentralizagdo ndo efetuada.

¢) No que aos Investimentos diz respeito, proceder a apresentagio de um quadro devendo, nos
casos em que se observe a execugdo de investimentos ndo previstos no PDO aprovado, ou
estando previstos no PDO aprovado, excederam o valor or¢amentado, explicitando se os

mesmos foram objeto de autorizacio auténoma pelas tutelas e em que termos,

(uni: mithares euros)

Investimentos 35070 21 396 13674

Face ao planeado ndo foi possivel em 2024 realizar as obras previstas no dmbito da parceria
START (3 M€), bem como alguns investimentos de equipamentos como sejam os aceleradores

lineares e a ressondncia magnética.

d) Na eventualidade de existéncia de contrato-programa, contratos de prestagéio de servigos
publico ou de interesse econémico geral celebrado com o Estado, a empresa deverd apresentar

a execugdo face ao explicitado nos instrumentos de planeamento.

Em termos de objetivos, através da andlise do quadro infra verificamos que ao nivel do Acesso:

(TMRG) — apesar do trabalho realizado para otimizar os tempos de espera, o resultado obtido
foi de 68,4%, ligeiramente abaixo do objetivo estabelecido de 70%. Este desvio deveu-se, em
grande parie, ao impacto da elevada procura cirdrgica e as limitagdes de capacidade em algumas

especialidades com maior pressdo assistencial. Em relagdo a Qualidade Assistencial na



Percentagem de reinternamentos em 30 dias, na mesma grande categoria de diagnéstico - foi
alcancado um valor de 3,3% face ao objetivo de 3,2%. Na Percentagem de cirurgias da anca
realizadas nas primeiras 48 horas — o desempenho (41,8%) ficou significativamente abaixo do
objetivo (69,1%). Ao nivel da Percentagem de consultas hospitalares descentralizadas,
domicilidrias e de saiide mental na comunidade no total de consultas hospitalares realizadas
- o valor registado foi de 0,1%, aquém do objetivo de 0,3%. Por ltimo, a Percentagem de
cirurgias em ambulatério para procedimentos tendencialmente ambulatorizéveis —situou-se

ligeiramente acima do objetivo (28,5% face a 28%).

No que concerne & Integracdo de Cuidados a Percentagem de utilizadores frequentes do
Servi¢co de Urgéncia (> 4 episodios/ano) — registou-se um valor de 2,0% face ao objetivo de

1,7%.

Acompanhamento Incentivos Institucionais 2024

Al

Cuidados de Satide

A. Acesso
A.1 [ndice de Desempenho* da Sub-drea Acesso 74,0 75,2 102%
A.2 Percentagem de pedidos em Lista de Espera para Consulta {LEC) dentro do TMRG 51,0 52,0 102%
A.3 Percentagem de utentes em Lista de Inscritos para Cirurgia (LIC) dentro do TMRG 70,0 68,4 98%

B. Qualidade Assistencial

B.1 [ndice de Desempenho* da Sub-drea Gestdo da Satide 57,1 65,2 114%
B.2 ndice de Desempenho* da Sub-area Gestdo da Doenga 62,0 74,1 120%
B.3 [ndice de Desempenho* da Sub-drea Qualificacio da Prescrigio 68,5 75,2 110%
B.4 Percentagem de reinternamentos em 30 dias, na mesma grande categoria de
. 3,2 33 97%
diagnéstico
B.5 Percgntagem de cirurgias em ambulatério, para procedimentos tendencialmente 28,5 28,0 98%
ambulatorizéveis
B.6 Percentagem de cirurgias da anca efetuadas nas primeiras 48 horas 69,1 41,8 60%
B.7 Demora média ajustada 1,0 1,1 94%
B.8 Demora média antes da cirurgia 0,9 0,8 117%
8.10 Nimero de ensaios clinicos iniciados no ano 90,0 n.d
B.11 Percentagem de doentes saidos em hospitalizagdo domicilidria (GDH) no total de
. 0,6 0,8 120%
doentes saidos (GDH)
8.12 Percentagem de consuitas hospitalares descentralizadas, domicilidrias e de salGde
. R : 0,3 0,1 0%
mental na comunidade no total de consultas hospitalares realizadas
Integracdo de Cuidados
D.1 Resolutividade em doenga aguda dos CSP 59,0 n.d
D.4 Percentagem de utilizadores frequentes do SU (> 4 episédios no ano) 1,7 2,0 84%

D.5 Percentagem de episddios triados com cor verde, azul ou branca no SU 45,0 44,3 102%



Em termos de desempenho econdmico financeiro, o Resultado Liquido apresentado em 2024,
diminui relativamente ao periodo homélogo; negativo em -111.456.731€, bem como o EBITDA -
999.999.119€, que compara com um Resultado Liquido negativo de -62.445.288€ e um EBITDA
de -51.001.603€.

e) Para as empresas publicas que integram o perimetro da consolida¢céio da Administragdo
Publica, incluir um quadro que evidencie o grou de execugdo do orgamento carregado no

SIGO/SOE e notas justificativas dos respetivos desvios.

No capitulo 8 apresenta-se a execugdo orgamental no que concerne ao orgamento financeiro e

econdmico. No capitulo 6 destaca-se o Investimento executado no ano de 2024.

2. Gestdio do Risco Financeiro — descri¢éio da evolugéio da taxa média anual de financiamento,
incluindo juros efetivamente suportados anualmente com o passivo renumerado e outros
encargos associados, nos ultimos 5 anos, acompanhada de uma andlise de eficiéncia da

politica de financiamento.
A ULSSM ndo regista qualquer Passivo remunerado nos altimos 5 anos.

3. Limites de crescimento do endividamento, nos termos definidos no n.2 1 do artigo 38.2 da
Lei n.2 82/2023, de 29 dezembro (Lei do Or¢amento de Estado para 2024), apurado nos termos
da formula disposta no n2 1 do artigo 1352 do Decreto-lei n2 17/2024 de 29 de janeiro (DLEO
2024):

Tal como referido no ponto anterior a ULSSM ndo regista qualquer Passivo remunerado nos

iltimos 5 anos, sendo que a aprovagdo dos mesmos esta sujeita a autorizagdo da Tutela.

4. Evolugéio do Prazo Médio de Pagamento (PMP) a fornecedores, em conformidade com a
RCM n.2 34/2008, de 22 de Fevereiro, com a alteragdo introduzida pelo Despacho n.¢
9870/2009, de 13 de Abril, e divulgacio dos atrasos de pagamentos {arrears), conforme
definidos no Decreto-Lei n265-A/2011 de 17 de Maio, bem como «a estratégia adotada para a

sua diminuigdo.

As empresas publicas com um PMP superior a 60 dias, devem assegurar que divulgaram nos
termos do n?2 do artigo 262 do DLEO 2023, nos respetivos sitios na internet, e atualizaram
trimestralmente até ao fim do més seguinte ao final de cada trimestre, uma lista das dividas

certas, liquidas e exigiveis ha mais de 30 dias.



Evolugdo do prazo médio de pagamentos (PMP)

A%
Prazo Médio
a°7 24/

42723

Pagamentos- PMP

Prazo {dias) 148 -13,92%

Durante o ano de 2024 verificou-se um acréscimo de gastos significativos, em grande parte
associado a retoma da atividade e a inclusdo dos cuidados de satide priméarios. Assim, e gracas
ao reforco de verbas que nos foram disponibilizadas pela ACSS, apesar da pressdo de
pagamentos a pessoal adicionais, dos fornecimentos associados as infraestruturas e 2
recuperacdo da atividade cirtrgica, ndo sé foi possivel diminuir o PMP a fornecedores externos,

como também permitiu reduzir o valor da divida, face ao periodo homélogo.

Detalhe da divida conforme definidos no Decreto-Lei n? 65-A/2011 de 17 de maio

Valor das dividas vencidas de acordo com o art.2 1.2 DL65-A
AquisicBes de bens e servigos 46271531 € 370229€ 3707 276 € -1023507 € 71329132¢€
Aquisices de capital 3643590 € 52230¢€

Divida vencida (valor€)

De referir que nos termos do n.2 2 do artigo 14.2 do Decreto-Lei n2 18/2016 de 13 de abril,
alterado pelo Decreto-Lei n.2 35-A/2016 de 30 de junho, iremos proceder a divulga¢do no sitio

da internet das dividas certas, liquidas e exigiveis.

Pagamentos em atraso nos termos do n21 do

artigo 40® da LOE 2024

1 Pagamentos em atrasc 2023(»90dias) 138 126 414
2 Pagamentos em atraso 2024(»90dias) 124 350 481
3 Variacdo Pagamentos atraso (2-1) -13 775934
4 Dotagbes Orgameritais 2024 76 997 313

5 Saldo (3+4) 63 221 379



5. As diligéncias tomadas e os resultados obtidos no dmbito de cumprimento das
recomendagdes do acionista, emitidas aquando da dltima aprovacdo dos documentos de

prestagdo de contas.

No dmbito do cumprimento das recomendagdes do acionista ndo existe nada a relevar. O tiltimo

parecer do acionista foi efetuado sobre as contas de 2012.

6. Diligéncias tomadas com vista a solucionar as situacées subjacentes & emisséo de reservas

na dltima Certificagéio Legal das Contas.

No seguimento das reservas emitidas na ultima Certificagdo Legal de Contas, continuamos a
trabalhar visando analisar a situa¢do das diferencas de integragdo das varias aplicacbes,

relacionadas com os stocks da ULSSM.

7. Remuneragbes/honordrios dos Orgdos Sociais e Auditor Externo,
a).1 Orgéos sociais - Conselho de Administracdo

O Conselho de Administracdo do CHULN, nomeado para o triénio 2023-2025, através do
Despacho n? 1905/2023 de 8 de fevereiro, publicado no Didrio da Republica, 2.2 série — n.2 28,

designa os seguintes membros, que se mantiveram em fung¢des até 31 de janeiro de 2024:

Compoasicdo do Conselho de Administracdo 2023-2025

Mandato Designagdo

[E“tidade pagadora] OID 3

Remuneragdo

(Inicio-Fim)

o
x Ana Paula Mecheiro de Almeida

: 1de fevereiro - Centro Hospitalar Universitario -
2023-2025 Presidente

I
i D
* Meartins Silvestre Correia | ; de 2023 Lisboa Norte, EPE
Vogal Executivo (Diretor 3 Rui Anténio Rocha Tato ' 1de fevereiro Centro Hospitalar Universitério
2023-2025 i D ]
Clinico) Marinho de 2023 Lisboa Norte, EPE
Vogal Executivo i lose Alexandre dos Santos 1de fevereiro  Centro Hospitalar Universitédrio
2023-2025 ! D p o]
(Enfermeira Diretora) | Abranches de 2023 : Lisboa Norte, EPE
" | Catarina Duarte Galhardo ! . lde fevereiro . Centro Hospitalar Universitério
2023-2025 Vogal Executiva ! i D i ; D
| Batista ' . de 2023 ’ Lisboa Norte, EPE
1 Andre Filipe de Sousa da 1de fevereiro  Centro Hospitalar Universitério
2023-2025 Vogal Executivo i D 0

Trindade Ferreira ’ de 2023 Lisboa Norte, EPE



Com a publicagdo do Decreto-Lei n2 102/2023 de 7 novembro, procedendo a restruturagdo das
entidades publicas integradas no SNS, adotando-se o modelo de organizagao e funcionamento
das Unidades Locais de Satde e, este Conselho Administracdo terminou o seu mandato no dia

31 de janeiro de 2024,

O Conselho de Administragdo da ULSSM, nomeado para o triénio 2024-2026, através do
Despacho ne 2445/2024 de 7 de margo, publicado no Diadrio da Republica, 2.2 série — n.2 48,

designa os seguintes membros:

Composicdo do Conselho de Administracdo 2024-2026

Mandato Designagso Remuneracdo

(Inicio-Fim) Forma 4 “ [Entidade pagadora)

1 de fevereiro de  Unidade Local de Sadide de Santa

2024- 2026 Presidente Carlos José das Neves Martins D D
2024 Maria, EPE
Vogal Executivo (Diretor 1de fevereirode Unidade Local de Satide de Santa
2024-2026 Rui Anténio Rocha Tato Marinho D 0
Clinico - CSH) 2024 Maria, EPE
Vogal Executiva Eunice Isabel do Nascimento 1de fevereirode  Unidade Local de Saide de Santa
2024-2026 . D i D
(Diretora Clinica - CSP) Carrapico 2024 Maria, EPE
Vogal Executiva Carla Cristina de Matos Apolinério 1 de fevereiro de  Unidade Local de Sa(de de Santa
2024-2026 D (o]
(Enfermeira Diretora)  Martins Ribeiro 2024 Maria, EPE
Miguel Jorge de Figueiredo 1 de fevereiro de  Unidade Local de Sadde de Santa
2024-2026 Vogal Executivo D D
Carpinteiro 2024 Maria, EPE
Francisco Anténio Alvelos de 1de fevereiro de  Unidade Local de Satde de Santa
2024-2026 Vogal Executivo D D
Sousa Matoso 2024 Maria, EPE

No que concerne a acumulacdo de fungdes apresentamos 0s seguintes guadros:

Acumulagdo de fungdes

Acumulagdes de funcdes CA 2023 - 2025

Membro do Conselho de

- - Regime
Administragao Entidade
(publico/privado)
Assistente
Vogal Executivo — Andre Trindade Universidade Europeia Privado

Convidado



[———

Acumulagdes de fungbes CA 2024 - 2026

Membro do Consetho de

iy Regime
Administragdo Entidade
{pablico/privado)
’ H
Diretor Clinico CSH- Rui Tato ‘ Professor Auxiliar
Faculdade Medicina Lisboa ! Publico
! Marinho { Convidado

No que concerne ao montante anual da remuneragao auferida pelos membros do Conselho de

Administracdo, apresentamos os seguintes quadros:

Estatuto do Gestor Publico

| _Remuneragdo mensalbruta (€)

e

Membro do Orgdo de Administragio :

|
Redugio RB- | Despesasde ‘ Redugdo DP-
Vencimento gestores | representac¢do i gestores
publicos | | poblicos

f
2023-2025 Fixado Classificacao i
|
i

Ana Paula Mecheiro De Almeida Martins
| 5223,66€ : -26118€ . ;03946€

i Silvestre Correia -104,47¢€
' Rui Anténio Rocha Tato Marinho s B 417893€ | -20895€  167157€ . -8358€
* Andre Fiipe De Sousa Da Trindade s B | 417893€ | 20895€ | 167157¢ | -8358€
! Catarina Duarte Galhardo Baptista LS B | 417893€ | -20895€  167157€ - -8358€
Jose Alexandre Dos Santos Abrantes ios B 417893 € -208,95€ . 1671,57€ -83,58¢€

Estatuto do Gestor Publico

Membro do Orgio de Administragdo

!
| . iy = Reducio | Despesasde Redugdo DP-
2023-2025 Fixado | Classificacdo ) RB- representacio gestores
Vencimento : | oy
gestores | publicos
| | publicos |
Carlos Jose das Neves Martins is B | 522366€  -261,18€ - 2089,46€ -104,47¢€
- Rui Antgnio Rocha Tato Marinho s B 417893€  -20895€ | 167157€ -83,58€
. Eunice lsabel Nascimento Carrapigo s B 417893€  -20895€ = 1671,57€ -83,58¢
Miguel Jorge Figueiredo Carpinteiro S B 4178,93€  -20895€ | 1671,57€ -83,58€
: Francisco Anténio Alvelos de Sousa Matoso S B 417893€ ' -208,95€ 1671,57€ -83,58€
Carla Cristina M. A. Martins Ribeiro S B ., 417893€  -20895€  167157€ -83,58€

}




Conselho de Administracdo (101120242 310112024) Conselho de Adminisiragdo (11122024 a 31H2/2024)

r&:;:‘;:mimmomm Jose Aexandre Dos | Andre il Do | Catarna Duarle | Carlos JosaDas |RofAnterio Rocha t‘;;m' c:;':ﬁf:;:";:l‘;:s mﬁs:cmm Mﬁ'ﬂ;‘:ﬂe
Shesiro Coeia- TafoMarinho- | Santos Abrantes« | SousaDa  |GathardoBaptista| Neves Martins- | TatoMarinho-

. i . . . [Carrapico - Dirotor | Ribelro - Enfermeiro| Do Sousa Carpinteiro -
Presidente Diretor clinico | Enformeiro Direlor |Trindade -Vogal|  Vogal Presidents Diretor clinico clio Buster Hatoso - Vogal Voga

Mandao
|Adzptado agEGP (SimAdo]
IRemuneragloTotal(1.42+344) | 836765¢ 597050€ 595880 € SMIRE | §7132€ STGHE | 7T3CORRIE | TIEER3E | TRINOTE | 73TI083E | TaTMIESe
[oPrL0 N30 Nio Nao Nao Néo Nao Nao Nao Nao Nao [
[Entidade do Oriem dsnicar)
Entidade pagadora
(crigem/Destino)

1.1 Remuneragio Arual 6142,19€ 417893€ 4178%3€ 4913756 | 491375€ GT478M4E€ | SANG0G€ | S43609€ | 5455336 | 54326096 | 5432600€
12Despesas de

Repesentdo ) 208946€ 167157€ 16157¢ 1671576 | 167157€ DO4P6E | 1BI2TE | 1BBI2E | 183727 | teserare | 18%enave
1.3 Senha de presensa (Valor
Aal)
::;fm“m“’w %5656 WsE 53¢ 1536 mHE | wmme
1.5 Redugdo decormun daLei|
f4BE01

16.Suspensio do pagamenty
Gos subskdios tle #rias e natal
1.7 Redupbes de anos
ankriores

1. Remuneragio Anual Eiva )
Liquida 823166¢ §85050€ 5§850,50€ 668592€ 658532€ 9009565¢ T4NRE T242083¢€ T2650,07€ T24083€ | T242083¢

(1IM24.344454817)

2. Remuneracdo waridve!

3 Isengo de Horérlo de Trabalho
)

4 Outras - Subskio Extraordindria
Risco combats COVIDM9
Subsidio de deslocacdo
ubskdio de resido 12600€ 12000€ 10800€ 12600€ 12600€ 1332006 1266006 | 115800€ 126600€ 120000€ | 132000€

[Encargos com beneficios socials
Regime de Proecio Social
;:g;g::mkus) Seg. Social (CGAW(ADSE) | (CGAMADSE) | Seg.Socid | Seg.Social Seg. Social COAHDSE | Seg.SocialtADSE|  CGAWDSE CGAMADSE | Seg Social+ADSE]
-Valor 9384 € 10262€ T8981€ 975,13€ B1061€ 991060€ 9891.22€ 10408.29€ 1071249€ 1036222€ | 10MB57€
|Sequros de saide
[Sequros de vida

Sequro de Acidentes Pessoals
Outros findicar)
IAcumulagao do Furdes de
o (§N)

Enéidad (idenifcar)
Remuneragio Anusl
[Mandato
|Modzlidada de Uizgio

de referBneia da vialura nova

A0 hiclo

1An0 Temo

N crestaces {se apficdvel)

Valor Residual

derendalprestagdo anual da

alra de senigo

Combusthel gask com a vatura

latinukdo

&os {Portagens/ Reparagdes /
1)

I:im?e defnido conbme AL°33

jo EGP (SimNfo)

Gastos ¢/ deslocagbes MomeeCargo | NomeeCargo | NomeeCargo | NomeeCargo NomeeCargo | NomaeCargo | NomeeCargo Nome aCargo | NomoeCargo | Momee Cargo | NomeeCargo
Mandaio 11 1 1] 1] 11 1 11 1] 10 i Jli]
Custo otz anual ¢/ viagens
Cuslos anuais com Abjament
(Audas de cusio 748,26 €
Oufas (indicar)




a). 2 Orgédos sociais — Conselho Fiscal

Segundo o disposto no Decreto-Lei n.2 52/2022, de 4 agosto, e devidas atualizagbes pelo
Decreto-lei n2 102/2023 de 7 novembro e Decreto-Lei n2 82/2023 de 29 dezembro, a fiscalizagdo
e controlo da legalidade da gestdo financeira e patrimonial da ULSSM ¢é exercida por um
Conselho Fiscal e por um Revisor Oficial de Contas, de acordo com a Lei n.2 148/2015, de 9 de

setembro que aprova o Regime Juridico da Supervisdo de Auditoria.

Este 6rgdo de fiscalizagdo é constituido por trés membros efetivos e por um suplente, sendo um
deles o Presidente do dérgdo e por um Revisor Oficial de Contas ou por uma Sociedade de
Revisores Oficiais de Contas, que ndo seja membro daquele érgdo, obrigatoriamente de entre

os auditores registados na Comissio do Mercado de Valores Mobilidrios.

Os membros do Conselho Fiscal sio nomeados por despacho dos membros do Governo
responsdveis pelas dreas das financas e da salde, por um periodo de trés anos, renovavel por

uma Unica vez.

O Conselho Fiscal da ULSSM foi nomeado em 10 de setembro de 2024, por Despacho Conjunto
do Secretério de Estado do Tesouro e das Finangas, e em 2 de outubro de 2024 pela Secretéria

de Estado da Saude, para o mandato 2024-2026, sendo composto pelos seguintes membros:

e Presidente: Marlene Lopes Fernandes
e  Vogal: Mahomed Ashif Mohamad Bashir
e  Vogal: Paulo Jorge Rodrigues Mateus

e  Vogal Suplente: Patricia Isabel Silvestre Ataide

Na sequéncia da rentncia do Vogal Efetivo Dr. Mahomed Ashif Mohamad Bashir em
03/02/2025, procedeu-se & recomposi¢do do Conselho Fiscal, passando a suplente a Dr.2 Patricia

Ataide e a exercer as funcfes de Vogal Efetiva.

A remunerac¢do do Conselho Fiscal é fixada no despacho de nomeagdo, atendendo ao grau de
complexidade e de exigéncia inerente ao exercicio do respetivo cargo e tendo em conta os
critérios de classificac3o do Hospital EPE, estabelecidos na resolugdao do Conselho de Ministros,
a que se refere o n.2 4 do artigo 28.2 do Estatuto do Gestor Publico. Cessando o mandato do
Conselho Fiscal e do Revisor Oficial de Contas, os titulares mantém-se em exercicio de funges

até a designacdo de novos ou a declaragdo ministerial de cessagdo de fungdes.



Composicéo do Conselho Fiscal 2017-2019

Mandato Demgnagao Estatuto

remuneratdrio
(inicio-fim) Forma (mensal)

2017-2019 Presidente José Maria Monteiro de Azevedo Rodrigues Despacho SET/SES 29/11/2017 N&o remunerado

2017-2019 Vogal Efetivo  Paulo Guitherme Fernandes L.ajoso Despacho SET/SES 29/11/2017 -
2017-2019 Vogal Efetivo  Carla Sofia Reis Santos Despacho SET/SES 29/11/2017 1.149,39¢€

2017-2019 Vogal Suplente Maria Teresa Vasconcelos Abreu Flor Morais Despacho SET/SES 29/11/2017 N&o remunerado

O Vogal Efetivo Dr. Paulo Lajoso exerceu fungdes até 1 de agosto de 2021, tendo nessa data sido
publicada a sua aposentagdo/reforma através do aviso n2 12682/2021 de 1 de agosto, emitido

pela Caixa Geral de Aposentacdes, I.P.

No final do primeiro trimestre de 2022, o Sr. Presidente Dr. Azevedo Rodrigues reformou-se, por
limite de idade, tendo em 2023 alertado a Tutela para este facto, reforcando a auséncia de

nomeacac de Conselho Fiscal para o CHULN.

Composigéo do Conselho Fiscal 2024-2026

Mandato Designacgo Estatuto

(inicia- remuneratério

fim) (mensal)

2024-
2026 Presidente Mariene Fernandes Despacho SETF/SES  10/9/24 e 2/10/24 1.462,62€
2024~
- Vogal Efetivo  Mahomed Bashir Despacho SETF/SES  10/9/24 e 2/10/24

26
2024~
2096 Vogal Efetivoc  Paulo Jorge Mateus Despacho SETF/SES  10/9/24 e 2/10/24 1.096,97€
2024~ . B

Vogal Suplente  Patricia Ataide Despacho SETF/SES ~ 10/9/24 ¢ 2/10/24 N3o remunerado

2026



a).3 Orgdos sociais — Revisor de Contas

A ULSSM é qualificada como uma entidade de interesse publico, nos termos do Regime Jjuridico
da Supervisdo da Auditoria, aprovado pela Lei n.2 148/2015, de 9 de setembro, dispondo o n.2
1, do artigo 15.2, dos seus Estatutos que nas entidades pGblicas empresariais, abrangidas pelo
regime constante dessa mesma Lei, determina que a fiscalizagdo e controlo da legalidade da
gestdo financeira e patrimonial seja exercida por um conselho fiscal e por um revisor oficial de
contas ou por uma sociedade de revisores oficiais de contas que nao seja membro daquele 6rgao
(ROC), obrigatoriamente, de entre os auditores registados na Comissdo do Mercado dos Valores
Mobilidrios. Este ROC, ao abrigo do n.2 4 do artigo 15.2 dos Estatutos do Hospital nomeado por
despacho conjunto dos membros do Governo responsdveis pelas dreas das finangas e da sa(ide,
sob proposta fundamentada do Conselho Fiscal, tendo o mandato a dura¢do de trés anos,

renovavel apenas uma vez.

Para o triénio 2022-2024 é designado, por Despacho Conjunto do SET e do SES, em 24 janeiro
de 2022, enquanto Revisor Oficial de Contas do Centro Hospitalar Universitario de Lisboa Norte,
E.P.E., a sociedade Jodo Cipriano & Associados, SROC, Ld.2, com inscricdo na OROC n.2 119, com
o registo na CMVM n.2 20161438, com o numero de identificagdo fiscal 503342742,
representada pelo sécio ROC Jodo Amaro Santos Cipriano, inscrito na OROCcom o n.2 631 e na

CMVM com 0 n.2 20160277.

De acordo com o n.2 6 do art.2 15.2 dos Estatutos em vigor, cessando o mandato do ROC,
mantém-se o titular em exercicio de fun¢des até a designagdo de novo revisor ou a declaracdo

ministerial de cessagao de fungbes.



Mandato
(inicio-

fim)

Niimero de anos em que o ROC exerce funcdes na entidade/grupo

Identificacao SROC/ROC
e

N.°

inscricao

na

OROC

Registo
Forma (1) Contratada

L F]

CMVM

N.% de
anos de
funcoes

exercidas

no grupo

N.2 de
anos de
fungces

exercidas
na

entidade

2016 - Jodo Cipriano & 119
2019 Associados SROC, Lda,, 20161438 Despacho
ROC 06/11/2018 3 3
(realizado representada por Jodo & Conjunto do
1
em 2018) Amaro Santos Cipriano SET e SES
Joao Cipriano &
119
2020- Associados SROC, Lda, Proposta
ROC 20161438 outubro/2020 3 3
2022 representada por Jodo . Conselho
Amaro Santos Cipriano Fiscal
Jodo Cipriano & 9 Despacho
1"
2022- Associados SROC, Lda,, Conjunto do
ROC 20161438 24/01/22 3 3
2024 representada por Jodo SET e SES
631
Amaro Santos Cipriano
Remuneragéo do ROC relativa ao ano de 2024
I [y
Jjodo Cipriano & Associado SROC, Lda. - CLC 23 24.304,72 €
b) Auditor Externo

A Unidade Local de Satide de Santa Maria E.P.E., ndo tem auditor externo. Em 2024, ndo foram
contratados quaisquer servigos adicionais a servigos de auditoria ao auditor -externo, cujos
procedimentos e critérios aplicaveis a intervengdo do érgdo de fiscalizacdo se encontram
definidos nos estatutos da Ordem dos Revisores Oficiais de Contas e no Regime juridico da

Supervisdo e Auditoria.



8. Aplicacdo do disposto nos artigos 322 e 332 da EGP, no que se refere:

a} A ndo utilizacéio de cartdes de crédito e outros instrumentos de pagamento por gestores

publicos, tendo por objeto a realizagdo de despesas ao servi¢o da empresa;

Ndo foram utilizados cartdes de crédito nem foram reembolsadas despesas de representagdo

pessoal.

As despesas dos membros do Conselho de Administragdo cumprem os mesmos procedimentos

de autorizagdo das restantes.

b) Ao nédo reembolso a gestores puiblicos de quaisquer despesas que caiam no dmbito dado

conceito de despesas de representagdo pessoal.
Nao aplicavel

¢) Ao valor das despesas associadas a comunicagdes, que incluem telefone mével, telefone

domicilidrios e internet.

Periodo Plafond Mensal
Ana Paula M. A. Martins S. Correia J;n;i;;: 70€ 26,38¢€
' RUI Anténio Rocha Tato Marinho janeiro 70€ -V € :
José Alexandre S. Abrantes janeiro .70€ 8,65€ :
André Filipe Sousa da Trindade janeiro 70€ 13,73€

Catarina D. Galhardo Batista janeiro 70€ 5,39¢€

Os membros do Conselho de Administracdo em fungGes no mandato de 1 de fevereiro a 31

dezembro de 2024, ndo apresentaram despesas de comunicagées.
d) Ao valor de combustivel e portagens afeto mensalmente és viaturas de servigo.

Os membros do Conselho de Administracdo em fungGes no mandato de 1 fevereiro 2023 a 31

de janeiro de 2024, ndo usufruiram de viaturas de servigo.



Os membros do Conselho de Administragdo em fungdes no mandato de 1 fevereiro 2024 a 31

de dezembro de 2026, ndo usufruem de viaturas de servigo.

9. Da aplicagdo do disposto no n.2 2 do artigo 16.2 do Decreto-Lei n.2 133/2013, de 3 de

outubro, que proibe a realizagéio de despesas ndo documentadas

O ponto acima referido foi aplicado em conformidade com o n.2 2 do artigo 16.2 do Decreto-Lei

n.2 133/2013.

10. Elaboragio, de trés em trés anos, e divulgacéo interna e no respetivo sitio da internet do
relatério sobre remuneragdes pagas a mulheres e homens, conforme determina a Resolugdo

de Conselhos de Ministros n2 18/2014 de 7 de Marco.

Néo existe, na Unidade Local de Sadde de Santa Maria, E.P.E., diferenga nas remuneragées pagas

a homens e a mulheres.

11. Elaboragao, e divulgagéo interna e no respetivo sitio da internet do Plano para a lgualdade
(anual) conforme determina o artigo 72 da Lei n.2 62/2017 de 1 de agosto, e indicagdo do
cumprimento da obrigagdo de comunicagdo &s Comissbes competentes, nos termos
conjugados do artigo 3.2 e do n.2 3 do artigo 62 do Despacho Normativo n.2 18/2019 de 21 de

junho.

A Estratégia Nacional para a Igualdade e a Ndo-Discriminacio - Portugal + igual (ENIND) foi

publicada, no dia 21 de maio de 2018, em Resoluc¢do do Conselho de Ministros n.2 61/2018.

O texto da publicacdo, refere que a ENIND pretende consolidar os progressos alcangados e
perspetivar o futuro da agdo governativa, tendo em vista o desenvolvimento sustentével do pais
que depende da realizagdo de uma igualdade substantiva e transformativa, garantindo
simultaneamente a adaptabilidade necessaria a realidade portuguesa e sua evolugdo até 2030,
em alinhamento com o jé estabelecido na estratégia nacional de promogdo da igualdade,
estabelecida em 2013, que considerava como requisito de boa governacdo a perspetiva de
género em todos os dominios de politica (mainstreaming de género), numa preocupacido de
integragdo progressiva da dimensdo da igualdade de género nas politicas e nas agdes

desenvolvidas e promovidas pelos varios departamentos governamentais.



Com esta estratégia em vista, a Instituicdo j& dispSe de um diagnéstico da situagio de homens
e mulheres na empresa, conforme previsto na Area Estratégica (n.2 2 da Resolugdo do Conselho
de Ministros n.2 18/2014), através do Balango Social (entregue a 27 de margo 2025), para
validagdo pela ACSS.

No ambito da ndo discriminacdo, a ULSSM promove as seguintes politicas:

s Incrementar a utilizagdo de linguagem inclusiva, ndo discriminatdria, na documentagdo
produzida;

e Aplicar o principio da igualdade de oportunidades na gestdo de recursos humanos,
nomeadamente recrutamento, selecdo e nomeagdo de cargos de chefia;

e Garantir a equidade na representacio de género na composicdo de jdris de
procedimentos de selecdo e recrutamento, com especial relevancia para o género sub-
representado;

e Atribuir as licencas de paternidade/maternidade sem discriminagbes e no estrito
cumprimento da lei. O regresso ao trabalho apés o gozo da licenca de parentalidade é
facilitado e, se necessario, facultadas atividades de formag&o profissional;

s A ULSSM promove a conciliacio de horarios para que os seus colaboradores cumpram

as suas obrigacdes parentais.

12. Evidenciar a elaboragéio e divulgacéo dos instrumentos e medidas do Regime Geral da
Prevengéo da Corrupgdo (RGCP), aprovado pelo Decreto Lei n2109-E/2021 de 9 de dezembro),
designadamente o Cddigo de Conduta (artigo 72 do RGPC), do Plano de Prevengdo de Riscos
e infracBes Conexas (artigo 62 do RGPC) e o Relatdrio anual de acompanhamento de execugéio

do PPR (n?1 do artigo 462 do RISPE e artigo 6° do RGPC)
indicagdo quanto ao cumprimento do dever de comunicagéio previstos no RGPC

Indicar os links de acesso (no site da sociedade} a cada um dos instrumentos acima indicados

Na sequéncia da recomendagdo n.2 1/2009, publicada na 2.2 Série do Didrio da Republica, n.2
140, de 22 de julho de 2009, aprovada pelo Conselho de Prevengdo da Corrupgdo, em 1 de julho
2009, sobre “Planos de Gestdo de Riscos de Corrupgdo e Infragdes Conexas” o Conselho de

Administracdo do Centro Hospitalar Universitario Lisboa Norte aprovou, a 7 de julho de 2022, a



ultima versdo do Plano de Gestdo de Riscos de Corrupgdo e Infragbes Conexas (adiante

designado por PPR), com base:

» NaRecomendagdo n.2 1/2009, publicada na 2.2 Série do Didrio da Republica, n.2 140, de
22 de julho de 2009, aprovada pelo Conselho de Prevengdo da Corrupgdo (doravante
CPC), em 1 de Julho 2009 sobre “Planos de Gestéio de Riscos de Corrupgdo e Infracdes
Conexas”;

* No Regime Geral de Preven¢do da Corrupgdo (adiante designado por RGPC), aprovado
pelo Decreto-Lei 109-E/2021, de 9 de dezembro;

* Novo modelo de Gestdo dos Riscos implementado no CHULN.

A implementagdo do novo modelo de Gestdo dos Riscos foi realizada a partir de indicadores
especificos correlacionados com os riscos € com as medidas preventivas. Os indicadores foram
definidos de forma a permitir a aplicagio das medigSes a todos os Servigos da ULSSM, sendo
que na primeira fase serdo abrangidos os Servicos de Apoio do Centro Hospitalar, e,

posteriormente os servicos clinicos.

Depois da definicdo dos indicadores e da sua correlacio com os riscos, foi realizada a devida
adaptacdo com as medidas preventivas, chegando assim & Matriz dos Riscos de Corrupcio e

Infra¢cSes Conexas Global da ULSSM.
O novo PPR esta disponivel para consulta no seguinte link:

https://www.ulssm.min-saude.pt/wp-
content/uploads/2025/02/R3a6 PGRCIC ULSSM 2025 v3.pdf

13. Da Contratagiio Publica indicando designadamente:

a) 0 modo como foram aplicadas as normas de contratagéio publica vigentes em 2024, sendo
que, nas empresas-mde de grupos publicos, este ponto deverd incluir todas as empresas em

que estas participem maioritariamente.

b) Os procedimentos internos instituidos para a contratagéo de bens e servigos e se os mesmos

sdo objeto de revisdo periédica, com a referéncia a ultima atualizagéio.

Nos termos do Regulamento Interno em vigor, compete ao Servico de Gestdo de Compras
assegurar a contratagdo, compra e disponibilizagdo de todos os bens, servicos e empreitadas
necessarios ao funcionamento do Hospital e ao cumprimento da miss3o assistencial com que o

mesmo se encontra superiormente comprometido, com respeito pelas regras da Contratagdo



Publica previstas no Cédigo dos Contratos Publicos, aprovado pelo Decreto-Lei N.2 18 de 2008,
de 29 de janeiro, alterado e republicado pelo Decreto-Lei N.2 111-B/2017, de 31 de agosto, na

sua redacdo atual e demais disposicdes legais aplicaveis.

Decorrente da emergéncia de satde publica de ambito internacional, declarada pela
Organiza¢do Mundial de Satde, no dia 30 de janeiro de 2020, bem como a classificagdo do virus
como uma pandemia, no dia 11 de margo de 2020, algumas das aquisi¢Ses realizadas no ambito
da doenga COVID-19, foram instruidas ao abrigo do Decreto-Lei n.2 10 -A/2020, de 13 de margo,
regime legal adequado a esta realidade excecional, em especial no que respeita a matéria de

contratagdo publica, para contingéncia, mitigagdo e tratamento da doenca COVID -19.

O Decreto-Lei n.2 66-A/2022, de 30 de setembro, que determina a cessagdo de vigéncia de vérios
decretos-leis publicados no ambito da pandemia da doenga COVID-19, e termos em que desde
01 de outubro de 2022, s3o desenvolvidos os procedimentos de aquisicdo previstos no Codigo

dos Contratos Publicos.

A ULSSM submete, para conhecimento do Tribunal de Contas, nos termos do disposto no artigo
6.2, n.2 1 e n.2 2, da Lei n.2 1-A/2020, de 19 de mar¢o, e do disposto no art.2 6.2 da Lei n.2 1-
A/2020, de 19 de margo, todos os contratos abrangidos pelo Decreto-Lei n.2 10-A/2020, de 13
de margo, bem como outros contratos celebrados pelas entidades referidas no artigo 7.2 do
Decreto -Lei n.2 10-A/2020, de 13 de margo, de valor igual ou superior a 750.000€ e os contratos
de montantes superior a 950.000€ isolados ou relacionados entre si, nos termos da Lei de
Organizagdo e Processo do Tribunal de Contas, Lei n.2 98/97, de 26 de agosto, e republicacdes
subsequentes, nomeadamente, a Lei n.2 42/2016, de 28 de dezembro, com as alteragbes e

adaptacBes previstas na Lei n.2 27-A/2020 de 24 de julho e na Lei n.2 12/2022, de 24 julho.

Nesta sequéncia, foi publicada ainda a Lei n.2 31/2023, de 4 de julho, que determina a cessagdo
de vigéncia de leis publicadas no dmbito da pandemia da doenga Covid-19 — em especial, a
(isencdio de) fiscalizagdo prévia do Tribunal de Contas, o que implica que todos os contratos
celebrados [i.e., outorgados] a partir de 5 de julho, de valor igual ou superior a 750.000€ (cfr.
artigos 46.2 e 48.2 da LOPTC), e que ndo estejam isentos (cfr. 47.2 da LPOTC), foram submetidos
a fiscalizacdo prévia do Tribunal de Contas, observando o disposto na Lei n.2 98/97, de 26 de
agosto (Lei de Organizagio e Processo do Tribunal, LOPTC), e em cumprimento com as regras

presentes na Resolucdo n.2 3/2022-PG de 8 de abril.

A ULSSM recorreu ao Despacho n.2 2879/2023 de 02 de margo, para assung¢do de compromissos

plurianuais, por forma a otimizar os recursos financeiros, materiais e administrativos até a sua



revogagdo, regendo-se entdo pelo disposto no Artigo 62, n.2 1, alinea a) da LCPA Lei n.2 8/2012,
21 fevereiro; artigo 22.2 do Decreto-Lei 197/99, de 8 de junho; artigo 11.2/1 do DL 127/2012 e
Portaria 108/2021 de 4 margo, tendo sido submetidos os pedidos de assunc¢do de despesa

plurianual, na plataforma SNS + Investimento e nos servicos online da DGO.

Os encargos com contratos de aquisicdo de servigos pela ULSSM s&o, também, regulados pelo

LOE e DLEO, estando esta Entidade em cumprimento com a referida Legislac3o.

Para além das aquisicSes de medicamentos, de material de consumo clinico e de servigos
efetuadas ao abrigo dos Contratos Publicos de Aprovisionamento (CPA) na drea da Satide e nas
areas Transversais, mediante convite & apresentacdo de proposta dirigido aos cocontratantes
naqueles CPA e de acordo com o procedimento pré-contratual previsto no artigo 259.2 do CCP,
o Servico de Gestdo de Compras efetua igualmente aquisi¢es de bens e servigos pelo Sistema
Nacional de Compras Publicas, através da Unidade Ministerial de Compras do Ministério da
Saide, na qualidade de entidade voluntéria, através de compra centralizada por via de contrato
de mandato administrativo, no 4mbito da agregagdo centralizada, promovida pelos Servicos

Partilhados do Ministério da Satde.

¢) Indicagdo de quais os atos ou contratos celebrados com valor superior a 5ME,
independentemente da espécie do ato ou contrato em causa e se os mesmos foram sujeitos a

visto prévio do Tribunal de contas, conforme determina o artigo 47.2 da LOPTC

241000030  TAFAMIDIS 20 MG CAPS, PARA TRIENIO 2024-2026 30 636 600,00 € Produtos Farmacéuticos  N&o {sem redugdo a escrito)
241000150 Compra Centralizada de Medicamentos - 816/2024 14 545 804,35 € Produtos Farmacéuticos  Néo (sem redugdo a escrito)
241000118 Compra Centralizada de Medicamenlos - 804/2024 (2024) 14 351 226,74 € Produtos Farmacéuticos  N&o (sem reduﬁo a escrito)
241000174  Compra Centralizada de Medicamentcs - 831/2024 13 944 106,82 € Produtos Farmacéuticos  N&oc (sem redugdo a escrito)
241000175 Compra Centralizada de Medicamentos - 822/2024 1364104881 € Produtos Farmacéuticos  Néo (sem redugdo a escrito)
241000214 Compra Centralizada de Medicarmentos - 887/2024 12 856 434,52 € Produtos Farmacguticos  Niio (sem redugio a escrito)
241000046  Medicamentos do foro oncolégico & imunomoduladores 10911 306,01 € Produtos Farmacguticos  N&o (sem redugdo a escrito)
241000185  TAFAMIDIS 61 MG CAPS (TRIENIO 2024-2026) 10 194 300,00 € Produtos Farmacéuticos  Néo (sem redugdo a escrito)
241G000266 Moduladores CFTR no tratamento da Fibrose Quistica. 9159 574,88 € Produtos Farmac8uticos Sim (1069/2024)
241000153  Compra Centralizada de Medicamentos - 80772024 723012011 € Produtos Farmacéuticos  N&o (sem reduggo a escrito)
241000197  Compra Centralizada de Medicamentcs -806/2024. 6 705 300,68 € Produtos Farmacduticos  N&o (sem redugdo a escrito)
241000154  Compra Centralizada de Medicamentos - 832/2024 6416 409,50 € Produtos Farmacéuticos  N&o (sem redugo a escrito)
241A000015 Reagentes andlises clinicas -24/26 6 208 400,70 € Produtos Farmac@uticos Sim (3169/2024)
241000138  Compra Centralizada de Medicamentos -794/2024 5828 646,46 € Produtos Farmacéuticos  N&o (sem reduz;éo a ésarito)
249X000360 Lavagem e Tratamento de Roupa Hospitalar- maio24 a jun26. 5798903,74 € Prestagao Servigos Sim {1362/2024)
241000319  PATISIRAN 2 MG/ML SOL INJ AMP 5 ML. 5500 241,60 € Produtos Farmac8uticos  N&o (sem redugéo a escrito)



14. Medidas tomadas ao nivel da adesdo da empresa ao Sistema Nacional de Compras

Publicas (SNCP)

Produtos Farmacéuticos 168 882093 €
Material de Consumo Clinico 10230532 €
A
Servigos 6327059 €
Equipamento informatico 654537 €

15. Eficiéncia operacional, prevista no n? 1,2 e 3 do artigo 134¢ do DLEO 2024, e evolucédio dos

gastos operacionais, previstas no n%4 e 5 do artigo 1342 do DLEO 2024

Plano de Redugdo de Custos

2024 2024 2023 Acréscimo Acréscimo
{Executado) {Or¢amento) {Executado) 2024/2023 2024/2024 Org.

S | PSS S S b T [
Tmevs0ac| msersssc] o] 11sassc]

i. Relativos a0s érgdes socials 567375¢€ 357420¢ 513768 € 53607€  94% 209955€ 0,0%
ii. IndemnizagSes pagas por rescisdo 3336€: 8704€ 10199 € -6863 € 205 79; -5368€ 0,0%
- . P . - PR - td

Tt Ef_eltos do acardo para a melhoria do o€ o€ o€ o€ 0,0% 0€

rendimento

iv. \.Ialorlr:acaes remuneratdrias que sejam o€ o€ 0¢ o€ 0,0% o€ #

obrigatérias . ooy

g:i)fi:s"" com Pessoal semos impactosi,il, 550948576 .347571220€  -269317167€  -68457690€  20,3% 9795363€ 0,0%

(5] Gastos Operacionais = [(1)+(2)+(3)-{5}]

(6) Volume de !\Ieg_écios (VN) 685 274 005 € 678 442139€ 488 669 356 € 196 604 649€ 28,7% 6831866€ 0,0%
Vendas 8574€  9500€ 8818¢€ . 248€  -28% 026€ 0,0%
PrestagBio de servigos 673801161€  669232639€  473172762€  2006283%9€  29,8% 4568522€ 0,0%
Outros 11464 270 € 9200 000_!'. 15487776 € 4023506 € 35,1% 2 264_ 270,40€

(7) Impacto no VN

8 Volumeiishegacios paragfeifos do 685274005€| 678442139¢| 488669356€| 196604649€| 28,7% 6831 866 € | 0,0%
apuramento de eficiéncia operacional

(3) Peso dos Gastos/VN = 4)/(5) o o]l —asl o] ] ocloox)



16.Recursos Humanos e Massa Salarial (artigo 1322 e 1342 do DLEO 2024/Despachos de 29 de

dezembro de 2023 do senhor Ministro das Finangas)

Evolugdo do nimero de Recursos Humanos e massa salarial

Acréscimo Acréscimo
2023! 2023 2024}1024 Clrc

2024 | 20249 2023
[Ex_e:utadn] | {0rgarnento} (Exet_:g'_ca_dg)_

Indicadores

N.2 Total RH (O. S+ Cargos de | Duregao+

Trabalhadores) 6602 912 12,1% 450 6,4%

W | 7 0 0,0% 0 0,0%
rgos os de D Direcdo sem O. 5. (n°) 45 0 0,0% 0 0,0%

D
N.2 Trabalhadores sem 0.5. e sem Cargos de 6550 912 12,2% 450 6,4%

Diregdo (n?)

;.';a/s(tlci:);om Dmgentes/Gastos com o Pessoal ] , 0,01 0 60,6% 0

Numero viaturas 36 0 0,0% 0

17. Do cumprimento do Principio da Unidade de Tesouraria do Estado, conforme previsto no

artigo 28.do RISPE, artigo 1052 da LOE 204 e artigo 912 do DLEO 2024

Dando cumprimento ao regime aplicavel nos termos do diploma acima referido, em 31 de
dezembro de 2024, cerca de 96,6% das disponibilidades da ULSSM estavam depositadas no
IGCP. No entanto, a ULSSM de acordo com autorizacdo de 16 de abril de 2024 encontra-se
excecionado da aplicagdo deste principio para os anos de 2024 e 2025, por motivo de agilizagio

na cobranga de taxas moderadoras e por utilizacio do sistema de homebanking do Banco

Santander Totta.
Disponibilidades 12 218 686€ 12 595 297€ 8527323¢€ 5572 069€

Aplicacdes financeiras

TOTAL 12 218 686€ 12595 297¢ 8527323€ 5572 069€

Banca Comercial (€) 22 Trimestra 32 Trimestre

CGD - Caixa Geral Depésitos SA 3480¢€ 3480¢€ 3480¢€ 3480¢€

Banco Santander Totta 722 129¢ 143 393€ 166 566€



—

18. Divulgagdio das recomendagdes dirigidas & ULSSM resultantes de Auditorias conduzidas
pelo Tribunal de Contas nos ultimos trés anos, bem como as medidas tomadas e o respetivo

resultado.

Nos dltimos dois anos n3o foram rececionados relatérios referentes a Auditorias do Tribunal de

Contas no CHULN e, no tiltimo ano, nio foi rececionado para a ULSSM.

19. Elaboragéo e divulgaciio da demonstragéio ndo financeira prevista nos art.? 6698 ou 5082
G do CSCS contendo no minimo a informacéo indicada no n 2 dos mencionados artigos. Esta
informagédo deverd ser preferencialmente apresentado no Relatorio em separado do Relatério

de Gestéio, em anexo ao RGS,

Esta informacgo consta de capitulo préprio no Relatério de Governo Societario.

Demonstracio nio financeira (art 66°-B Codigo Sociedades
Mengao

Comerciais

" Pontos 1 e I do RG relativos ao Sumaric Executivo

e 4 Miss3o, Objetivos e Politicas e pontos relativos
Modelo empresarial da empresa | .
“a  Apresentagdo  Estrutura  Organica e

: Demonstragdo ndo financeira no Relatério e Contas '

; _Pontos VI e IX do RGS relativos & Organizagdo

" Politicas seguidas pela empresa, resultados e riscos em relacdo - Interna e a Anélise de sustentabilidade da empresa :
as questBes ambientais e sociais nos dominios econémico, social e ambiental e na

Demonstracdo nio financeira no Relatdrio e Contas

‘ Pontos VI e IX do RGS relativos & Organizagio

! Politicas seguidas pela empresa, resultados e riscos em relagéo | :
" Interna e a Anélise de sustentabilidade da empresa !
a questdes elativas aos trabalhadores, a igualdade entre i
. nos dominios econémico, social e ambiental e na :
- mulheres e homens e & néo descriminagéo i
Demonstracdo ndo financeira no Relatdrio e Contas

" . . Pontos VI e IX do RGS relativos a Organizacio
Politicas seguidas pela empresa, resultados e riscos em relagdo . -
Interna e a Andlise de sustentabilidade da empresa

! a questBes relativas a0 combate a corrupgdo e tentativas de . . . i
i nos dominios econdmico, social @ ambiental e na

suborno : i
Demonstragéo ndo financeira no Relatério e Contas
Pontos I, VI e IX do RG relativos & Missdo, Objetivos
e Politicas e Organizacdo Interna e & Andlise de

Indicadores chave de desempenho _sustentabilidade da empresa nos dominios

econdmico, social e ambiental e na Demonstragéo

nio financeira no Relatério e Contas



20. informagdo divulgada no sitio da Internet do SEE {(portal da DGTF) a 31 de dezembro de

2024,
Divulgacdo ‘ Data
Informacao Comentdrios
N. A, atualizagdo
Estatutos X
Carateriza¢do da empresa X
Fungdo da Tutela e Acionista X
Orgdos Soclals e Modelo de Governo: X
Identifica dos érgdios sociais X
Estatuto remuneratério fixado X

Divulgagdo das remuneragBes auferidas pelos

Orgaos Sociais X
Identificacdo das fungéies e responsabilidades dos
membros do Conselho de Administragdo X
Apresentacdo das sinteses curriculares dos
membros dos Orgaos Sociais X
Esforgo Financeiro Publico X
Ficha Sintese X
Informacdo financeira histérica e atual X
Principios do Bom Governo X
Regulamentos internos e externos X

Transagdes Relevantes com entidades relacionadas X
Qutras transagdes X

Andlise da sustentabilidade da empresa:

econémico; social e ambiental

Avaliagdo do cumprimento dos Principios do Bom

Governo

Cédigo de Etica X



Relatorio e Contas 2 0 2 4







alise do Desempenh

Econdmico-Financeiro

A informagdo atinente a Atividade Assistencial e Desempenho Econémico-Financeiro, cujo
resultado se consubstancia, entre outros, no “Relatério Analitico e Desempenho Econémico
e Financeiro” continua a ser reportada com a periodicidade requerida, bem como a informago
pretendida pela DGO, para monitorizacdo da Execu¢do Orcamental, e para a DGTF através da
plataforma SIRIEF, assim como outras de carater esporadico que ao longo do ano sempre

surgem, tendo o caracter de urgéncia como denominador comum.

0 ano de 2024, representou para a ULSSM, um desafio extra em termos de uniformizacéo de
processos contabilisticos, reportes e acompanhamento da nova realidade da integra¢io dos

Cuidados de Satide Primarios.

Salienta-se que, com a criagdo da Unidade Local de Saude de Santa Maria a 1 de janeiro de 2024,
a apresentacdo das contas de 2024 ndo cumpre com o principio contabilistico da
comparabilidade, isto é, as informagBes ndo estdo apresentadas de “forma que permita
comparagdes ao longo do tempo ou entre diferentes entidades, auxiliando na avaliagdo de
desempenho e na andlise de tendéncias”. Ndo tendo recebido orientagdes superiores da Tutela

as contas ndo refietem movimentos de integracdo da ARSLVT.

A dotag8o orcamental inicial que nos foi atribuida para o ano de 2024, tal como em anos
anteriores, verificou-se insuficiente, tal como antecipavamos e tivemos oportunidade de
mencionar em sede de elabora¢do da meméria justificativa do respetivo “Projeto de
Orcamento”. Por ser escassa, obrigou-nos a alertar por diversas vezes as Tutelas Setorial e das
Financas, requerendo reforgos de capital para solver compromissos assumidos e ndo pagos de

anos anteriores.

A insuficiéncia de dinheiro e o seu direcionamento para atividades core da institui¢do condiciona
inapelavelmente, toda e qualquer proposta de inovagdo que possamos pensar implementar. Com
a nova realidade dos CSP do ponto de vista econdmico financeiro o ano de 2024, revelou-se um ano

de consolidacdo e reorganizagdo de processos de modo a funcionar como ULS, no seu todo.



Ndo obstante, continudmos o esforgo iniciado em 2023, no sentido de retomar os dois projetos que
suportam a aplicacdo das Normas de Contabilidade Publica n.2 26 (Contabilidade Orgamental) e n.2

27 (Contabilidade de Gestdo), do SNC- AP.

Contabilidade Analitica — iniciou-se no dltimo trimestre de 2021, a implementa¢cdo de um
modelo de obten¢do de custos diretos e indiretos, baseado na informagdo obtida na
contabilidade patrimonial, e que introduzindo as regras de imputagdo nos permitira obter uma
visdo da estrutura de custos por servico/departamento no CHLN, base da contabilidade de
Gestdo. Encontra-se implementado em pleno, face as instru¢bes da tutela, tendo o CHULN
construido, em paralelo, um modelo onde refizemos algumas das premissas de distribui¢do de
custos para melhor espelhar a atividade. O ano de 2023, pautou-se por um aprofundar dos
critérios de rateio e distribuicdo de custos recorrendo a integragdo de informag¢do de outros

repositdrios internos, apresentando-se um quadro resumo em capitulo préprio.

Em junho 2024, a ACSS publicou o novo Plano de Contabilidade Analitica promovendo reunides
com as instituicdes, ao longo do ultimo trimestre do ano, pelo que abandonamos o nosso
esforgo no modelo descrito anteriormente e estamos neste momento a implementar seguindo

as novas diretrizes da Tutela.

Contabilidade Orcamental - face as inimeras dificuldades encontradas na sua implementagdo
em anos anteriores, apesar de todo o esfor¢o das equipas internas, ainda nao foi possivel, em
2023, concluir este projeto. No entanto, durante o ano em curso e, com outro parceiro de
implementacdo, foi possivel preparar a transicdo em termos de afetagdo de rubricas de despesa
e receita, e iniciar 0 ano de 2024 ja a trabalhar com este referencial, pelo que estamos
finalmente a reportar na plataforma do Tribunal de Contas com a pandplia de mapas

obrigatdrios neste normativo.

A presente andlise Econémico-Financeira encontra-se baseada no referencial contabilistico SNC-

AP, suportando a nossa analise em quadros detalhe sempre que possivel.



8.1 Desempenho Econdmico

O Resultado Liquido apresentado em 2024, negativo em 111.456.731€ e o EBITDA negativo de
99.999.119¢€, enquanto que, em 2023, o CHLN individualmente apresentou um Resultado

Liquido negativo de 62.445.288€ e um EBITDA negativo de 51.001.603€, no ano anterior.

Tal como em anos anteriores confirma-se um Resultado Operacional negativo dado o valor dos
custos estruturais que a ULSSM suporta. Salientamos os valores de CMVMC, que continua
sempre em crescendo face ao tipo de atividades complexas que prestamos, em termos de
cuidados de saude, aos FSE que acompanham a subida do saldrio minimo refletida em rubricas

como limpeza, alimentagéo, lavandaria, vigildncia e seguranca e, essencialmente, aos Gastos

com Pessoal resultado da legislagdo emanada.

Apresenta-se no quadro seguinte as principais rubricas que concorrem para os resultados

econdmico e financeiros:

Indicadores de Gastos, Rendimentos & Resultados (M€) 2023

Gastos Operacionais 789,94
Rendimentos Operacionais 689,94
EBITDA 99,00
Amortizages -11,40
Resultado Operacional Antes Gastos Financiamento -111,41
Juros e Rendimentos Similares Chtides 0,00
Juros e Gasto Similares Suportados -0,01
Resultados Antes de Impostos -113,42
imposto do Exercicio -0,04
Resultado Liquido -111,46

602,92
551,92
-51,00
-11,38
-62,38

0,00

-0,03
-61,41

-0,04
61,45

Variagao
2024-
2023
31,02%
25,01%
94,12%

0,18%
78,60%
0,00%
-66,67%
81,44%
0,00%
81,38%

Analisando a evolugdo dos Ganhos e Rendimentos obtemos o seguinte quadro:

RENDIMENTOS OPERACIONAIS (M€) m

Rendimentos Operacionals 690,0
Taxas Moderadoras 08
Prestagdo de Servigos 673,8
SNS - Contrato Programa 662,1
SNS - Programas Verticais 6,4
Outras Entidades 53
Transferéncias e Subsidios Correntes 5,6
Outros Rendimentos Operacionais 9,8
Juros e Qutros Rendimentos Similares 0,0

0 aumento global de 25%, que se traduz numa variacdo de 137 M£ globais, deve-se ao acréscimo

de Produgdo por via da verba de capitagdo.

Variagao
2024-2023

552,0
1,0 -20,00%
473,2 42,39%
461,6 43,44%
43 48,84%
7,3 -27,40%
57,4 -90,25%
20,2 -51,49%

0,2



Refira-se que, o Contrato-Programa SNS foi reconhecido nas PrestagGes de Servigos como
rendimento faturavel em 98% e o remanescente como acréscimos de rendimentos, de acordo
com a comunicagdo da ACSS, a 10 janeiro de 2025. O seu valor representa uma contrapartida
financeira fixada mediante um valor prospetivo correspondente a atos e atividades, calculado
com um modelo de financiamento de base capitacional, ajustada pelo risco, pelos fluxos e pela

diferenciagdo das entidades de acordo com regras estabelecidas.

O valor final do Contrato Programa 2024 inclui 46.326.694€ da verba atribuida a titulo de
incentivos, evidenciando a necessidade de garantir a resposta a procura crescente de cuidados
de saude, incluidos também na rubrica de PrestagGes de Servigos, contrariamente ao
Rendimentos de Contexto nos anos anteriores refletidos em Transferéncia Correntes e

Subsidios.

Considerando a divulgacdo pela ACSS da Circular Informativa n2 1/2020 atualizdmos as Taxas
Moderadoras, que se encontravam por cobrar e ainda ndo reconhecidas em Acréscimos. A

diminuigdo desta linha esté diretamente relacionada com a legislagdo publicada em junho 2022.
A andlise por linhas de producio é efetuada em capitulo préprio da Atividade Assistencial.

Os Programas Verticais em 2024 referem-se a Incentivos a Transplantes, Assisténcia Médica ao
Estrangeiro, Atrofia Muscular Espinhal, e correspondem a nossa melhor estimativa, confirmada

pela comunicac¢do da ACSS, no dia 28 de margo 2025.
A Produgdo ndo SNS reflete essencialmente os subsistemas, seguradoras € embaixadas.

Em Outros Rendimentos Operacionais destacamos essencialmente a ndo faturacdo de

medicamentos cedidos em ambulatdrio cujo encargo financeiro pertencia a ARSLVT,

Em relacdo aos Gastos e Perdas salientamos as principais rubricas, no seguinte quadro:

Gastos Operaclonais 750,00 602,92 31,03%
Materials de Consumo 281,5 250,7 12,29%
Fornecimento e Servigos Externos 167,3 78,7 112,58%
FSE Servigos de Saide 98,9 22,76 334,53%
Outros FSE 68,4 55,93 22,30%
Gastos com Pessoal 338,3 269,8 25,39%
Outros Gastos Operacionals 2,9 3,72 -22,04%

Analisando em detalhe verificamos que o aumento dos Gastos Operacionais, em termos
percentuais, se deve essencialmente a rubrica de Fornecimentos e Servigos Externos devido aos

denominados gastos com os convencionados, a Gastos com Pessoal, e Materiais de Consumo.



Apresenta-se em seguida alguns quadros detalhando as principais variacdes:

Detathe de Materiais de Consumo {M€) “m 2\(;;:?2“-;;3

Materiais de Consumo 281,5 250,6 12,33%
Produtos Farmacéuticos 212,8 190,7 11,59%
Medicamentos 198,1 177,3 11,73%
Reagentes e outros 14,7 13,4 9,70%
Material Consumo Clinico 65,7 57,1 15,06%
Outros Materiais de Consumo 3 2,8 7,14%

Na andlise do consumo de Medicamentos verificou-se um desvio que se deve essencialmente,
a dois grupos farmacéuticos (medicamentos antineoplasicos e imunomoduladores e anti-
infeciosos). Refira-se que 58% localiza-se em Hospital de Dia em que a Unidade de Oncologia se
destaca (+7MEUR). Em relagdo a obtengdo de rappel verificou-se a obtengdo de +4MEUR (+5,9%)
ou seja, (72 MEUR em 2024 face a 68 MEUR em 2023).

O aumento verificado em Material de Consumo Clinico reflete-se nos acréscimos das préteses e

material de tratamento acompanhando a evolugdo da produc¢do nos servigos clinicos;

No que concerne ao Fornecimentos e Servigos Externos verificamos o seguinte

Fornec:mento & Servi;os Externos 167,3 112,61%
FSE Servicos de Satide 98,9 22,76 334,53%
Meios complementares de Diagnostico 22,8 8,36 172,73%
Patologia Clinica 11,15 3,68 202,99%
Radiologia 7.4 3,01 145,85%
Medicina Nuclear 1,7 L4 21,43%
Meios Complementares de Terapéutica 15,66 2,57 509,34%
Hemodialise 7,37 0
Medicamentos 43,53 [1]
internamentos 8,3 8,32 -0,24%
Psiquiatria 3,78 3,59 5,29%
Continuados 1,91 1,33 43,61%
SIGIC 2,61 3,4 -23,24%
Qutros FSE 68,4 55,93 22,30%
Servigos Médicos e outros RH 6,18 3,36 83,93%
Transporte de Doentes 12,47 9,69 28,69%
Servigos de Alimentagdo 6,46 5,94 8,75%
Servigos de Lavandaria 2,45 2,42 1,24%
Vigildncia e Seguranga 4,74 2,98 59,06%
Conservagdo e Reparagdo 17,16 13,83 24,08%
Cemunicagbes 0,53 0,38 39,47%
Eletricidade 2,83 3,64 -22,25%
Combustiveis e Lubrificantes 0,63 0,54 16,67%
Agua 0,73 0,78 -6,41%

Limpeza, Higiene e Conforto 8,3 6,64 25,00%



Destacamos o aumento nas rubricas Patologia Clinica e Radiologia e o aparecimento de novas
linhas como a Hemodialise traduzindo o efeito da integragdo dos cuidados de saide primarios,
geralmente denominados convencionados. Destaque particular para a linha de Medicamentos
e Vacinas que representam 44% do total dos Gastos Servicos Saude. Em sentido inverso

observamos um decréscimo de SIGIC como resultado do esforgo de internalizagdo.

Os Servicos especializados, apresentam um aumento resultante da consequéncia das politicas
salariais que influenciaram os contratos hoteleiros, acrescido do crescimento das prestagGes de
servicos médicos, totalizando a variacdo dos “servicos especializados” (+27%; 8,8MEUR),
nomeadamente no que concerne aos CSP (+3,4 MEUR). Energia e Fluidos, diminuiram 14% (-0,7
MEUR) com tendéncia inversa a rubrica de combustiveis. Deslocagbes e Estadas, aumentam
31,6%, atingindo os 12,7 MEUR, devido ao retomar da atividade e aos CSP (1,6 MEUR),
influenciando o nimero e o valor de gastos de Transportes de Doentes (9,6 MEUR em 2023 e
7,2 MEUR em 2022). Servicos Diversos, registam acréscimos de 15,6%, refletindo o efeito do
aumento de saldrio minimo e o encargo com os CSP (0,9MEUR]), essencialmente no que diz
respeito a rubrica de Limpeza, mantendo as restantes rubricas os valores em linha com o periodo
homdlogo. Em sentido inverso representando uma poupanca de 0,5 MEUR, apresenta-se a

rubrica de Rendas e Alugueres em consequéncia da inativacdo dos contentores.

Em relagdo aos Gastos com Pessoal a sua variagdo encontra-se explanada em capitulo proprio

inserido nos Recursos Humanos.

Variagdo
25,40%

Gastos com Pessaal 338,33 269,8

Remuneragdes Base 177,46 133,7 32,73%

Suplementos de Remuneragdo 66,07 60,2 9,75%
Trabalho Extraordindrio 36,55 34,8 5,03%

Subsidios de Férias e Natal 28,55 22,9 24,67%

Encargos Sobre Remuneragdes 62,7 49,2 27,40%

Outras Despesas com Pessoal 3,55 3,8 -6,58%

De modo a obter uma andlise mais linear do impacto dos gastos nas diversas rubricas da ULSSM

incluimos um quadro resumido por grandes linhas:

Custo das Mercadorias 2687970€
Fornecimentos e Servigos 79490996 €
Gastos com Pessoal 32094545 €
Outros Gastos e Perdas 1779€
Gastos/ReversBes de Depreciacdo 400 €

Total Gastos 114275689 €



8.2 Execucdo orcamental econémica — contrato programa

RENDIMENTOS E GASTOS (€) Acumulade ano cumulado ano rcamenta ano Orgamento

2024

Impostos, Contnbungoes eTaxas 1037 120€ 780134 € 1200000 € -419866 € -34,99
Vendas ) 8818  8s74€ ‘9s00€  926¢ 9,75
Prestag;'iésn&; Semg;;:C;;cessoes T WZ?;ETI; 7?5 g o Ag;3~801~16'1?“ mﬂgs—s.iigzvé"gwg o ZEESEZ_GZ "E,Es"
Transferéncias e Subsidios Correntes Obtidos 57410178€ 5567834 € 22000006  3367834€ 153,08
Varia¢Bes nos Inventarios da Producio . o o T 0€
“Trabalhos para 2 Propria Entidade T 1583061€  1642538¢€ 1so0000€  -157462¢ 8,75
gg;t;dm::::e"ad”ias Vendidase dasMatérias o, c08970¢  281523433€  -292020106€  10496673€  -3,59
" Fornecimentas e Servicos Externos T 78699304€  -167261187€  -166127694€  -1133493€ 0,68
Gastos com o Pessoal 260841135€  -338345567€  -347937344€  0501777€  -2.76
Transferéncias e Subsidios Concedidos - ) o -__—EE:_ o
Presta;oes Saciais o ) _ _T - in o 0€ o
Imparidade de Inventdrios (perdas/reversoes) o o :___-_M T . .,_: B ..._,._- 0 € ) t-“:.
:’:e'fi'::;‘::: a";‘s’;das 3 Receber 102068 € -109 646 € -109646 €
Provisdes (aumentos/redugBes) 450952€  -505547€ 300000€  -205547€ €852

Imparidade de Investimentos Nio

Depreciéveis/Amortizéveis (perdas/reversdes) . - N o o
Aumentos/Redugoes de e Justo Valor - 0€
Outros Rendimentos e Ganhos 18 603 633 € 8250133 € 5 800 000 € 2450133€ 42,24
Outros Gastos e Perdas ) -3228931€ -2304113 € -1001819€ -1302294€ 129,99
0€ ) (_)_€ - s 0€ o€
Resultadlos antes de depreciagdes e gastosde’ o 0y cos e 99909120€.  -127144824€  27145708€ -21,35
I S et e Relohanciamentot [ R SRRt RTINS | T R o] (-7 I e W o T SR e
Gastos/Reversoes de Depreaagﬁo e Amortizagdo -11 381 792 € -11414 240 € -12 800000 € 1385 7760 € —10 83
Impandade de Investimentos
Depreclavels/Amortlzévels (perdas/reversoes) o o¢ - N 0f o 0 ?v o 0¢€ i _
Resultado operacional antes de gastos de -62383395€  -111413360€.  -139944824€. 28531464€ -20,39
Sk wim BN LS f‘nanclamento) iy NIRRT | | (L85 wc) NI SERr ColNNERE T
Juros e Rendlmentgs S|m|Iares Obtndos 1004 € 2 390 € 5 000 € -2610€ -52,21
Juros e Gastos Slmllares Suportados -29897€ iZ 761 € -30 000 € - 17 239 € -57,46
Resultado antes de lmpostos -62 412 288 €. : -111 423 731 € -139 969 824 €§ 28 546 093 €! -20,39 |
Imposto Sc_)bre [¢] Repdlmento ] -33000 € ) -33 000 € 0€ _ -33000€
Resuitado Ilquldo do perlodo -Gg ‘l;45 Z§8 €. -111 456 731 E -139969 824 € 28513093 €' -20,37
Variagio dos Gastos relevantes para EBTDA  550681261¢  -789939847¢  80738693€  17652663€ 2,16
:;,r}ag:o dos Rendimentos relevantes para 513081292€ 689940728 € 680242139€  9493041€ 1,43
EBWDA  46599969€  99999120€  -127144824€ 27145704€ 21,35

* de acordo com a Demonstra¢do de Resultados submetida no SICA no dia 28/02/25 para elaboragdo de adenda ao Contrato Programa de
29/01/25



Face ao or¢amentado para 2024 em sede de Contrato Programa destacamos aqui as principais
variagdes no que concerne aos Gastos e Perdas, como sejam o decréscimo do CMVMC por via
de obtengdo de rappel em valores superiores ao estimado. A variagdo negativa dos FSE esta
relacionada com o fato de ndo existir histdrico nomeadamente no que concerne aos gastos com

os convencionados, destacando-se nesse grupo os Medicamentos.

Os Gastos com Pessoal apesar de todas uma pandplia de legislagdo: altera¢do a tabela
remuneratéria dos enfermeiros com efeito a 01-11-2024; reconstituicdo da carreira de
enfermagem no ambito do DL 80-B/2022; adesdo dos médicos ao regime de dedicagdo plena;
suplemento remuneratério dos profissionais afetos a USF modelo B; aplicagdo do suplemento
remuneratério previsto no DL 45-A/2024 e os processos de avaliagdo das carreiras gerais e
enfermeiros bem como a contagem de pontos dos TSDT e acelerador de carreiras, conseguiu
apresentar uma poupanca de 9,6 MEUR dado que as politicas elencadas ndo foram aplicadas
para os catorze meses , mas sim ao longo do ano. Os cuidados de saGde primdrios contribuiram

para este impacto em 32,5 MEUR.

O desvio por linha de produgdo encontra-se explicados no capitulo da atividade assistencial.

8.3 Sintese Execu¢do Orcamental — Receita e Despesa

A Conta Geral do Estado é o principal documento de prestagao de contas do Estado, que encerra
o ciclo orcamental anual.

O presente relatério apresenta os dados mais atualizados do fecho do exercicio, quer do ponto
de vista orcamental quer do ponto de vista financeiro. O reporte da informagao foi efetuado no
Sistema de Informacdo de Gestdo Orgcamental (SIGO) a 31 de mar¢o de 2024, cumprindo com a
Lei de Enquadramento Orgamental.

Esta ULS solicitou a prorrogacdo do prazo de entrega da Conta de Geréncia ao Tribunal de
Contas, a qual foi aceite. Todavia, a submissdo do reporte no SIGO foi efetuada no prazo
estabelecido na Lei.

Ressalva-se que, apds a submissdo deste reporte, foram ainda efetuados ajustamentos,
validacbes, cruzamento entre mapas, de modo a que fosse possivel cumprir com o reporte no
Tribunal de Contas.

Apresentamos nos pontos seguintes a informagao relativa a execugdo orgamental da ULSSM, no

ambito do apuramento da Conta de Geréncia do Estado de 2024.



Neste ponto pretende-se analisar a estrutura da receita por classificagdo econdmica no ano de

2024 e a sua evolugdo.

A execugdo orcamental da receita a dezembro de 2024 apresenta um total de recebimentos de
774M€, com um grau de execucdo que ascende a 74,80%, apresentado um decréscimo, face ao

periodo homélogo, analisando a execucdo anual com o valor do orgamento.

Receita Dez 2022 Dez 2023 Dez 2024
Valor Orcamentado 759043 859 € 808348393€ 1035412111¢€
Valor Executado 602390342 € 651752291 € 774531278 €
Grau de Execucdo 79,36% 80,63% 74,80%

No que se refere a previsdo inicial, 0 orcamento aprovado para a ULSSM, perfez o montante
total de 933M¢€, (ainda que insuficiente para fazer face a todas as despesas). Ao longo do ano
de 2024, o orcamento sofreu alguns ajustamentos, pelo que o total das previsdes corrigidas foi
de 1.035M¢€. Realce para a entrada de capital para cobertura de prejuizos (76,1M€), recebidos
da Dire¢do-Geral do Tesouro e Finangas (DGTF). Acresce a transicdo do saldo de 2023, no valor
de 9ME. Contudo, cumprindo com o Despacho 339/SEAO/2024, foi efetuado um ajustamento

ao Contrato-Programa, com uma redugdo no orgamento de 22,7M€.

Porém, é necessario ressalvar que o valor do orgamento se divide em duas grandes fontes de
financiamento, a fonte 511 — Receitas com origem em Rl provenientes do OE, que se referem na
integra as verbas transferidas pela ACSS, referentes ao Contrato-Programa e Descentraliza¢do e
a FF 513 - RP do ano - Com outras origens. Esta fonte de financiamento, aquando da elaboragdo
do Orgamento de Estado é sobrevalorizada, no sentido em que, seguindo a regra de equilibrio
or¢amental. Em sede de elaboragdo do orgamento para a ULSSM, ap6s a atribuigdo do plafond
correspondente ao Contrato-Programa, a verba é distribuida no grupo de despesas com pessoal
e na rubrica de medicamentos. As restantes areas ficam sem cobertura por esta fonte de
financiamento e, o remanescente é orgcamentado pela fonte 513 (receitas préprias). Acontece
gue a execugdo das receitas préprias fica sempre aquém da previsdo inicial e por essa razdo, a

execucdo da receita nao atinge os 100% face ao valor orgamentado.



0 grau de execucdo da receita diminuiu face a 2023, mas € importante salientar que, no periodo
homdlogo, o valor do reforgo para cobertura de prejuizos recebidos da DGTF foi superior, face
a 2024 (93M¢€). Ressalva-se ainda que, o valor registado em fontes proprias para o equilibrio

orgamental, foi mais baixo face a 2024 (cerca de -90ME€).

Estrutura das receitas

Qutras fontes
Fundos 2%
0%

Receitas
Préprias
27%

Conforme referido anteriormente, a fonte de financiamento de receitas proprias (FF513)
representa uma grande fatia do orgamento, no entanto, o grau de execugdo ascendeu a apenas
a 5,7%. O valor registado para equilibrar o orgamento inicial (241M€), evidencia assim o
subfinanciamento desta Unidade Local de Salide. Situacdo reportada, anualmente, na meméria

justificativa do orgcamento.

No quadro seguinte apresenta-se o detalhe da execugdo da receita.

% = PREVISAO GRAU DE
DESCRICAO PREVISAO INICIAL CORRIGIDA EXECUCAO %

04 Taxas, Multas e OQutras Penalidades 256977 € 856877€ 475654 € 55,50

06 Transferéncias Correntes 2819543 € 5604013¢€ 6304866€ 65,65

07 Venda de Bens e Servigos 930113252€ 929524781€ £74690370¢ 72,58

08 Desconto Pronto Pagamento 100000 € 130000 € 126451 € 97,27
10.00 Receitas de Capital - Comparticipagdo Projetas -£ 619088 £ 619087 € 100,00
12.06 Passivos Financeiros 104166 € 769397 313¢€ 76997312¢€ 150,0C
15.01 Reposi¢do Ndo Abatidas nos Pagamentos -€ 8608G76€ 6245676 € 0,00
16.00 Saldo Transitado (2023) 9071863€ S071861€ 100,00

TOTAL 933993938 € m 774531278 €



S

A taxa de execu¢do atingiu os 74,80%, uma ligeira subida face ao periodo homélogo, devido aos

seguintes fatores:

Em consequéncia da legislacdo aplicada, a previsdo inicial da rubrica referente a
receita de Taxas Moderadoras tem vindo a diminuir, com uma execu¢do de apenas
55,50%;

O nivel de recebimentos face a atividade assistencial mantém-se, acompanhando o
valor indicado pela ACSS;

As Transferéncias Correntes cobradas em 2024, resultam do esfor¢o adicional, no que
concerne a cobranga dos ensaios clinicos;

A rubrica de Venda de Bens e Servigos ainda reflete a dependéncia total dos
adiantamentos ao contrato programa para fazer face as despesas;

A rubrica de Passivos Financeiros evidencia a entrada de capital para cobertura de

prejuizos, recebida e executada em dezembro de 2024.

A rubrica referente as comparticipagdes de projetos apresenta uma taxa de execucio de 100%,

uma vez que, ndo estava previsto receitas nesse ambito, refletindo-se em um crédito especial

para a ULSSM.

Execug¢ao Or¢amental Despesa

Neste ponto pretende-se analisar a execugdo da despesa por classificagdo econémica no ano em

aprego, e a sua evolugdo comparada.

O quadro seguinte apresenta a evolucdo da despesa nos Gltimos trés anos, face ao valor

orgamentado, com referéncia ao més de dezembro.

Despesa Dez 2022 Dez 2023 Dez 2024
Valor Orgamentado 757 828 511 € 801876458€ 1035412111¢€
Valor Executado 595916 312 € 642 680429 € 769776684 €

Grau de Execucdo 78,63% 80,15% 74,34%




Como se pode verificar o valor or¢amentado tem vindo a subir significativamente. N3o obstante,
como foi referido anteriormente, o valor registado para o equilibric orgamental tem relevancia

para esta analise.

A despesa paga acumulada apresentada em dezembro de 2024, foi superior a despesa no
mesmo periodo de 2023, devido principalmente a criacdo da Unidade Local de Saude em 01 de
janeiro de 2024, com integragdo dos Centros de Satide Primarios, verificou-se que, no decorrer
da atividade ao logo do ano, que o valor estimado em algumas rubricas orgamentais seria
manifestamente insuficiente, pelo que se impds alguns ajustamentos que permitiram garantir a
prestacdo de cuidados de saiide sem interrupgdes. A area sob maior pressdo foi a dos servigos

especializados, nomeadamente a prestacdo de servigos médicos.

No gréfico seguinte é possivel verificar os valores pagos por tipo de despesa e respetivo peso

relativo.

Estrutura da despesa

Outras Despesas
0%

investimento

2%

Do valor total pago, 55% corresponde a Aquisicdo de Bens e Servicos e 43% a Despesas com o
Pessoal (Remuneragdes, Abonos e Seguranga Social). As rubricas do grupo de Aquisi¢cdo de Bens
e Servigos que mais consomem o orgamento anual, sdo as correspondentes a medicamentos e

material de consumo clinico.



O quadro que se segue apresenta o detalhe do grau de execucdo da despesa.

- RAU DE
MAPA DESPESA - ORCAMENTO FINANCEIRO | DOTACAQ INICIAL PRy AL COMPROMISSQS TOTM E?(ECSC?-’\O
CORRIGIDA PAGAMENTOS %
01 Despesas com Pessoal 337281311€ 341552518¢€ 339669361€ 328 388570 € 96,14
02 Aquisi¢dc de Bens e Servigos Correntes 563579 385 € 666662671€ 655732366 € 427005943 € 64,05
66 Qutras Despesas Correntes 1176877¢€ 1796725€ 1795012 € 1597665€ 88,52

Aquisigdo de Bens de Capital

31956362¢€ 25390196 € 22683459 € 12784506 € 50,35

TOTAL 933993939€| 1035412111€| 1019880198 ¢ 763 776 684 €

A despesa apresenta um grau de execucdo global de 74,34%, o que significa que o nivel de

execucdo da despesa esta equilibrado face ao nivel da execugdo da receita.

Antes de se analisar as varias rubricas da despesa e alguns dos fatores explicativos para a sua
execugdo, importa salientar que o valor dos pagamentos efetuados estd sempre em consonéncia
com a receita, porém, a maior problematica da despesa esta nos compromissos, no sentido em
que, para se enquadrar processos aquisitivos é necessdria dotagdo orgamental disponivel para
o devido enquadramento. E, é com esta dificuldade que a ULSSM se debate ao longo dos anos,
uma vez que, 0os compromissos tendem a aumentar e o orgamento ndo acompanha em igual

ritmo.
Analisando as rubricas destacamos alguns fatores

e O grupo 01 — Despesas com Pessoal, contrariamente aos anos anteriores, o orcamento
sofreu poucos ajustamentos. O valor dos pagamentos é inferior aos compromissos e
dotacdo corrigida, atendendo a que os impostos de dezembro apenas sdo liquidados em
janeiro do ano seguinte;

e Relativamente ao grupo de Aquisi¢do de Bens e Servigos correntes, verifica-se um saldo
positivo no que se refere ao valor da dotagdo corrigida face aos compromissos
assumidos e aos pagamentos.

e Para o saldo positivo contribuiu a atribui¢do de 76,1M€, recebidos da DGTF, para
cobertura de prejuizos como contrapartida de pagamento da divida a fornecedores
aplicando o critério da antiguidade. A distribuicdo deste valor ocorreu nas rubricas de
produtos farmacéuticos, material de consumo clinico, alimentagdo, assisténcias técnicas
e producdo ao exterior;

s No que se refere a Aquisi¢Bes de Bens de Capital, a nivel de projetos, ndo se verificou
grande impacto, atendendo a que, os projetos em curso ficaram concluidos em 2023.

Todavia, iniciou-se um projeto ao abrigo do PRR, encontrando-se a 50% da sua



execugdo. Ao analisar a execugdo do plano de investimento que garanta a continuidade
em agbes de adaptagdo das infraestruturas dos servigos, bem como as necessarias

benfeitorias de conservagdo e reparagdo como:

o Concretizagdo da Renovacdo e remodelagdo do Servico de Hematologia e
Transplantagdo da Medula Ossea (UTMO) que tem como objetivo adequar as
instalacGes as especificacfes técnicas exigiveis na atualidade dadas as imposi¢des em
termos de licenciamento. Este servigo dispée de quatro unidades funcionais cujo
nimero de camas necessita de ser aumentado e restruturado sendo que o
internamento terd obrigatoriamente de incluir equipamentos sanitarios proprios, filtros

HEPA e climatizagdo prdpria;

e RemodelacBes vérias nos Servicos que necessitam de melhoramentos ao nivel das
estruturas sendo que o objetivo principal sera o de adaptar as condigdes existentes para

aumentar.

A ULSSM assume 0 compromisso e a preocupagdo com um ambiente mais sustentével, com o
conforto dos seus utentes e dos seus colaboradores, promovendo vérias meihorias nas
infraestruturas, apostando na qualidade técnica com a modernizacdo dos equipamentos e
sistemas, bem como a continuidade do desenvolvimento dos sistemas de informagdo, tendo
sempre como objetivo principal que todos estes investimentos tenham como consequéncia o

aumento da atividade de modo a diminuir as listas de espera existentes.

Assim sendo, podemos afirmar que apesar da ULSSM efetuar a gestdo possivel da dotacdo de
receitas que Ihe é atribuida, e de alertar em sede prépria que a mesma € insuficiente para o
cumprimento cabal da sua missdo, existem outros fatores que ndo podemos deixar de

enumerar, e que constituem uma pressao didria, como seja:

e Existéncia de um diferencial entre o Orgamento Financeiro (OE) € o Orgamento
Econémico (CP) sendo que o primeiro é submetido na Diregdo Geral do Orgamento, sob

a alcada do Ministério das Finangas;

» Aumento da despesa em Medicamentos fruto da pressao dos utentes em face das novas
terapéuticas, constituindo fatores exégenos, ndo previsiveis, e o elevado custo com
medicamentos utilizados em patologias, sem qualquer contrapartida de financiamento
tornando o orgamento financeiro manifestamente insuficiente para absorver tanto os

compromissos como 0s pagamentos;
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e O volume da divida existente em 31 de dezembro de 2024, que transitou em Balanco
para 2025, alvo do reforgo dos 76 M€ acima descritos, destinado nica e exclusivamente
a este fim, foi insuficiente para que a divida no final de 2024. No entanto, resultado de
uma apertada politica de pagamentos por antiguidade o valor da divida total diminuiu

face ao ano anterior, sendo o PMP de 96.

No quadro seguinte é apresentada a variagdo face ao periodo homoélogo, no que se refere &

execugdo dos compromissos.

Resumo da execu¢do da despesa - Com p'rornissos

Rubricas Dez 2023 Dez 2024 Variagio homéloga %
Despesas Com Pessoal 270623873€ 339669 361 € 6904548B€ 20%
Aquisi¢do de Bens e Servicos Correntes 387255113€ ©655732366€ 268477253€ 41%
Outras Despesas 1563758 € 1795012 € 231254€ 13%
[nvestimento 17076 172 € 22 683 459 € 5607286 € 25%
Total 676518916€ 1019880198¢€ 343361 282€ 99%

Se a analise for efetuada tendo em consideracdo que o orgamento de despesa deve ter como
principal foco o valor dos compromissos, pois é sempre necessaria dotagdo para se assumir
cabimentos/compromissos. A falta de dota¢io orcamental limita e condiciona toda a atividade

da ULSSM, se considerarmos que os processos aquisitivos ndo avangam sem afetar o orcamento.

O agrupamento das Despesas com Pessoal com uma variacdo de 20% face a 2023, que se explica

pelo aumento significativo de recursos humanos.

Destaque também para a rubrica de Aquisicdo de Bens e Servicos que, embora, com uma
variacdo de 268M€, na verdade, uma parte significativa destes compromissos, ndo foram
executados, tendo sido transportados para o ano de 2025. Porém, verificou-se ao longo do ano,
uma grande pressdo em algumas rubricas, que se explica pelo aumento das despesas com a

criagdo da ULS.

Para melhor compreensdo da variagdo apresentada, se considerarmos que o valor das
obrigag6es do ano ascende a 947M€, podemos constatar que foram registados mais de 200M€
em compromissos assumidos que nao representam obrigacdes no préprio ano, transitando para

0 ano seguinte.

Enguanto que, se a analise tiver por base o valor dos pagamentos, ndo se verifica dificuldades
inerentes a atividade, uma vez que existem compromissos assumidos ndo pagos que transitam

para o ano seguinte.



Resumo da execucdo da despesa - Pagamentos

Rubricas Dez 2023 Dez 2024 Variagdo homéloga %
Despesas Com Pessoal 268087 447€  328388570€ 50401 123€ 18%
Aquisicdo de Bens e Servigos Correntes 357011430€ 427005943 € 69994 513€ 16%
Outras Despesas 1390 873 € 1597 665 € 206792€ 13%
Investimento 15 290 679 € 12784506€ - 2506174€ -20%
Total 642 680 429 € 769776 684 € 127096 255 € 28%

O agrupamento das Despesas com Pessoal foi 0 mais representativo, com uma varia¢do de 18%,
face a 2023, que se explica pelo aumento significativo do numero de recursos humanos e,

também, resultado da aplicagdo da legislagdo, e de vdrias atualizagcGes remuneratdrias.

Destaque também para o agrupamento das Aquisicdes de Bens e Servigos (ABS) com ama
variacdo de 16%, que se explica pela pressdo dreas, anteriormente mencionadas, devido a

criacao da Unidade Local de Satide.

O investimento diminuiu face a 2023, cujo o motivo, como ja foi referido anteriormente, se deve
a conclusdo da maioria dos projetos em curso, ainda no ano de 2023 e, alguns atrasos na

execucdo dos investimentos e projetos previstos para o ano de 2024.

Os constrangimentos orcamentais sdo recorrentes e, ¢ de extrema importdncia manter o seu
controlo e identificar as areas com maior risco, relembrando que existem regras ditadas pelo
Decreto-Lei da Execucdo Orcamental e que por vezes limitam a gestdo do orgamento, tais como:
as alteragBes orgamentais, nas rubricas que sdo objeto de excegdo, quer de aumento quer de

reducdo da dotacdo.

Para além disso, um dos maiores desafios é conseguir manter os fundos disponiveis a positivo,
uma vez que, em caso contrdrio incumpre-se com a Lei dos Compromissos e Pagamentos em
Atraso (LCPA) e, como consequéncia disso a recusa do visto prévio do Tribunal de Contas dos

processos aquisitivos.



8.4 Desempenho Financeiro

O Balango apresenta um Total de Ativo de 571.475.653€ para um Patriménio Liquido positivo
em 9.816.974€ e um Passivo de 561.658.680€.

Balango Sintético

RUBRICAS 31/12/2023 31/12/2024
ACTIVO
Activos fixos tangiveis 216665728€ 226624965 €
Propriedades de investimento 141065 € 140062 €
Outros activos financeiros
Total do Activo Néo Corrente 216806793 € 226765027 €
Ativo corrente
Inventario 48011346 € 69651 405 €
Clientes,contribuintes e utentes 79493085€ 94578552 €
Estado e outros entes ptblicos 246922 € 191 210€
Outras contas a receber 182959556 € 174356941 €
Diferimentos 9709€ 159789 €
Caixa e depdsitos 9071861€ 5772729¢€
Total do Activo Corrente 319792479 € 344710626 €
Total do Activo 536599272 € 571475653 €
Patrimonio/Capital 351092428€ 351092428€
Reservas 11330486 € 11330486 €
Resultados transitados -267 184 600€ -253447 636 €
Outras variagdes no patrimonio liquido 9879172€ 12298 427 €
Resultado liquido do periodo -62 445283 € -111456731€
42672198 € 5816974 €
Provistes 9807904 € 10313451 €
Financiamentos obtidos 14791959 € 14703431€
TouldoPassvoNdoComente  24599863€  25016882€
Fornecedores 133554825€ 157 129 555€
Adiantamentos de clientes, contribuintes 187255027 € 200594 748 €
Estado e outros entes publicos 10106704 € 11191221 €
Fornecedores de investimentos 4144452 € 9441 015€
Outras contas a pagar 130804930€ 157910 259 €
Diferimentos 3461273 € 375000€
Total do passiva corrente 469327211 € 536641798 €
Total do passive 493927074 € 561 658 680 €
Total do Patrimonia Liquido e Passivo 536599272 € 571475 653 €

Os investimentos atingiram os 21,4 MEUR, estando 31% em curso, respeitantes a projetos obras
iniciadas este ano ou em anos anteriores, e ainda ndo terminadas (rede de incéndio, sala

angiografia, material informatico SPMS.

Tendo por base os valores de inventdrios, as Existéncias Finais contabilisticas refletem o valor
de 69,7 MEUR, dos quais 63,4 MEUR (91%) corresponde a Produtos Farmacéuticos, influenciado
pela redugdo do Custo Médio Ponderado (CMP), e pelo efeito da emissdo de Notas de Crédito

(NC) pela Industria Farmacéutica, abatidas aos Consumos, no montante global de 72,2 MEUR,



+4,3 MEUR, face aos 67,9 MEUR de 2023. Este valor esta influenciado pela orientagdo da ACSS,
no sentido de ser assegurada a concretizacdo do Plano de Compras Centralizadas de 2024 e
emitir as respetivas notas de encomenda de medicamentos até final do ano o que representou

um stock adicional de 9,6 MEUR.

As dividas de Clientes, Contribuintes e Utentes ascendiam a 94,6 MEUR a 31 dezembro 2024,
em que as ARS representam 90,3 MEUR (95,4%), incluindo ainda imparidades acumuladas de
18,7 MEUR. As imparidades para clientes de cobranga duvidosa sdo avaliadas anualmente tendo
em conta a avaliagdo dos riscos de cobranga dos respetivos saldos, utilizando o critério fiscal de
constituicdo de imparidades para dividas com antiguidade superior a dois anos, com avaliacdo
casuistica. Foram constituidas em 2024 imparidades para cobranga duvidosa no montante total

de 200.848¢€, e foram desreconhecidos 91.203€, relativos a dividas que foram recuperadas.

No seguimento do preconizado no Manual de Consolida¢do da ACSS, ndo foram constituidas

imparidades sobre as dividas a cobrar a entidades do SNS, na expectativa da sua boa cobranga.

As ProvisOes para os riscos inerentes aos processos em tribunal que se encontram em curso sdo
anualmente ajustadas em fungdo das informacfes do Gabinete Juridico e da Sociedade de
Advogados BAS. Na sequéncia dessas informacgbes, em 2024, foram reconhecidos catorze novos
processos, tendo sido reforcada a provisdo em 0,9 MEUR e desreconhecidos treze processos no

valor de 0,4 MEUR.

Incluido na linha de Outras Contas a Receber & QOutras Contas a Pagar foram efetuados

Acréscimos e Diferimentos a Gastos e a Rendimentos, conforme detalhe em quadro anexo:

Os saldos a 31/12/2024 sdo os seguintes:

Acréscimo de Rendimentos
(Outras contas a receber) (€) 31/dez/23 31/de2/24

Prestac¢bes de Servigos a faturar

SNS 118312942 € 130564 396 €
N&do SN5 43038991 € 29848632 €
Outros rendimentos 13432069 € 7178949 €

174784002 €| 167591977 €

O valor registado no SNS concerne aos Contrato-Programa, desde 2017 a data, que se
encontram por encerrar, enquanto o valor ndo SNS reflete, essencialmente, a produgdo

pendente de subsistemas, hemodialise e taxas moderadoras.
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Acréscimo de Gastos
1 31/dez/24
(Outras contas a pagar) (€) e =

Gastos com Pessoal 29 623 166€ 38 379 224€
Fornecimentos e Servigos Externos 20 205 451€ 40 862 618€
Outros a liquidar 5433 € 5433 €

Total 49 834 050 € 79 247 275 €

A rubrica de Gastos com Pessoal inclui a estimativa de férias e subsidio de férias a pagar em
2025, referente a 2024 e respetivos encargos, ajustadas com a entrada de novos colaboradores

no ACES.

Os Fornecimentos e Servigos Externos incluem as faturas emitidas pelos fornecedores em 2025,
mas relativas a gastos de 2024, como sejam os gastos de utilities, servigos hoteleiros, transporte
de doentes, bem como os valores de Termos de Responsabilidade emitidos em 2024, cujas
faturas ndo foram contabilizadas no ano, por ainda ndo terem sido enviadas pelo prestador do
servico. Salienta-se o valor de acréscimo de 14 MEUR de faturagdo de cuidados respiratérios por
parte da ARSLVT. Ainda a acrescer no final de 2024 dois meses de gastos com os denominados

convencionados (Farmacia e MCDT'S), no valor de 16,2 MEUR.

8.5 Lei dos Compromissos e dos Pagamentos em Atraso

Divida total a terceiros, da divida vencida e dos arrears (pagamentos em atraso hé mais de 90

dias, apos data de vencimento).

Verificamos que a divida em 2024 se manteve praticamente em linha com 2023:

2022 220192 517€ 69 495 542€ 78 086 719€
2023 200 746 315€ 58 170 858€ 79 955 556€
2024 214112 395€ 49915 121€ 74 271 539€

Os valores em 31 de dezembro de 2024 sdo os reportados para a ACSS em 8 de janeiro de 2025.

Para a manutencdo do valor de arrears na grandeza apresentada, contribuiu o impacto do saldo
com a ARSLVT de 92,8% (68,8 M€£). Para a reducdo da divida contribuiram, sobretudo a
atribuicdo, a 10 de dezembro de 2024, da verba de 76.182.252€, a titulo de entrada de capital
para cobertura de prejuizos transitados, consignada ao pagamento de divida vencida (por

Despacho Conjunto das Finangas e Saide);



Da anadlise do quadro infra verificamos que a divida total aumentou cerca de 14 milhdes de
euros, no entanto, assistimos a um decréscimo de arrears, fruto das instru¢bes na aplicagdo da

verba recebida, liquidando a divida vencida por antiguidade.

Designagdo Divida 2024 Divida 2023
Arrears—-m T 74 435 358€ 79955556 €
Fornecedores Externos 163 820€ 4758 649€
Outras Entidades do Estado 272 504€ 68 421€
SNS 73 999 034€ 75 128 486€
Fornecedores Externos 47 963 118€ 55 812 580€
Outras Entidades do Estado 848 132€ 1109 587€
SNS 1103 871€ 1248 681€
Fornecedores Externos 88 733011€ 62 147 854€
Outras Entidades do Estado 640 494€ 88 257€
SNS 388 410€ 373 790€

O Prazo Médio de Pagamentos (PMP) em 2024 foi de 96,8 dias, menos 52 dias que o realizado
em 2023, tendo superado o objetivo proposto pela ACSS/DGO para 2024: 111 <PMP<126 dias.

Apesar da melhoria destes indicadores sé possivel pelos refor¢os do ano, continuam a existir
fatores considerados como de risco, para obtermos uma reducdo na divida, porque os
Rendimentos Operacionais sdoc manifestamente insuficientes para absorver os Gastos

Operacionais da instituicdo, quer do ponto de vista estrutural, quer do ponto de vista exégeno.

Esta pressdo continua nos Gastos Operacionais reflete-se essencialmente na rubrica de Produtos
Farmacéuticos que aponta para uma tendéncia de crescimento pelo fato da nossa instituicdo
constituir referéncia para tratamentos, procura pelos utentes, introducdo de inovagdes, que a
nivel terapéutico quer de novos medicamentos e dispositivos médicos. A inovagdo tecnoldgica
do nosso hospital é uma necessidade premente, e para isso temos recorrido aos projetos
comunitarios, no dmbito do Portugal 2020 (POSEUR/SAMA), todavia estes apenas sdo uma

comparticipagdo.



Ao longo do ano fomos implementando medidas no sentido de tentar reduzir este impacto
nomeadamente através de insisténcia escrita perante a Tutela. No que concerne a obtencdo de
Receita era importante que a Tutela nos apresentasse mecanismos alternativos de regularizagdo

de dividas das Regides Auténomas.

8.6 Evolucdo dos Indicadores Econdmico-Financeiros

Indicadores de Produtividade

VAB M€ 237,7 219,2
Excedente Bruto de Explora¢do M€ -100,6 -50,6
Massa Salarial M€ 338,3 269,8
Numero de Colaboradores 7514 6 602
Produtividade Econémica do Trabalho % 31,64 33,2
Produtividade Salarial % 0,70 0,81
Produtividade Global % 0,34 0,87

Indicadores de Liquidez

Geral % 0,64 0,68
Reduzida % 0,94 1,04
Indicadores Operacionais

PMP publicado ACSS (RCM neg 34/2008) Dias 96 148
Periodo de Rotagdo Stocks Dias 90 70

Indicadores Financeiros

Peso dos Custos com Pessoal nos Custos Totais % 42,19 43,85

Absorcdo de Proveitos Totais por Custos com

Pessoal % 48,99 48,80
Autonomia Financeira % 1,72 7,95
Solvabilidade % 1,75 8,64

As demonstragdes financeiras, 0s mapas, os indicadores e os racios que integram este Relatério
objetivam o exame da situagdo atual e, também, a apreciagdo das tendéncias e perspetivas
futuras da Empresa demonstrando, assim, a situac8o dificil em que a ULSSM se encontra, em
termos econodmicos, mas principalmente ao nivel financeiro, embora apresentando algumas
melhorias como consequéncia do reforgo de final de ano. Permite-nos ainda a analise do

impacto de algumas medidas importantes que caracterizaram o ano de 2024,

Apresentamos em seguida alguns dos principais racios da atividade de 2024 e a situagéo no final

do periodo em analise, do modo que se segue:



Ao nivel de desempenho econdmico os resultados operacionais apresentados resultam
negativos em 111,4 M€, no entanto a estrutura de custos alterou-se pelo aumento
generalizado das trés grandes linhas, por ordem decrescente (FSE; Gastos com Pessoal

e CMVMC).

A contribuigdo para a criagdo de valor é expressa pelo VAB que ascende a 237,7 M€,

apresentando um aumento de 8,4% face a 2023.

O racio de Produtividade Econémica do Trabalho diminui para 31,6%, com o peso dos
Gastos com © Pessoal a representar 42,1% do total dos encargos suportados,
representando o fato da estrutura de custos se equilibrar contribuindo para tal o
aumento dos FSE mantendo-se o nivel de absorgdo dos proveitos gerados, nao obstante

o refor¢o da Tutela.

Relativamente ao PMP, verifica-se o decréscimo (52 dias), fruto das entradas de liquidez,
a titulo de aumento de capital que permitiram liquidar divida por antiguidade e aumento
de capital, mas ainda assim a divida vencida a representar um grande peso neste célculo.
0 valor a pagar mensalmente ao IPST, contribui decisivamente para esta redugdo ao
nivel da linha dos fornecedores do SNS. Salientamos que o financiamento da ULSSM tem

sido feito através de recurso a dividas a terceiros.

No que concerne ao Récio de Liquidez Geral apresenta um decréscimo traduzido pelo
aumento do ativo corrente inferior a aumento do passivo corrente, acompanhado pelo
indicador de Liquidez Reduzida, inferior a unidade, traduzindo uma ligeira contengdo na

capacidade de solver 0s compromissos a curto prazo.

Por fim, refiram-se os indices de Autonomia Financeira e Solvabilidade cujo crescimento
infletiu em relagdo ao ano anterior. Apesar deste efeito, como consequéncia da inje¢do
de capital para cobertura de prejuizos de anos transitados e aumento de capital, o
Patriménio Liquido ainda se apresenta positivo com impacto direto nos racios de

estrutura/endividamento.



8.7 Contabilidade de Gestao

Em cumprimento do ponto 36 da Norma de Contabilidade Publica (NCP) 27 relativa a
Contabilidade de Gestdo, apresentamos os mapas de custos trabalhados por linha de atividade
principal (Internamento, Consulta Externa, Hospital de Dia, Urgéncia e Cirurgia de Ambulatério),
distribuidos em Gastos Diretos e Indiretos, Rendimento Produgdo e Custos Unitdrios, para os

anos de 2024 e 2023.

2024 Internamento | Hospital de Dia Urgéncia Consulta Externa Clriirgid de
Ambulatério

Gastos Diretos 204 286 314 177765018 51487007 83575532 3135792
RS il TR
‘ Gastos Diretos 159 787 159 155227545 49048 737 82259337 10 485 034
Gastos Indiretos 79061 338 792855 14151575 46 657 573 7799 104
Rendimento 148 904 089 2183715 19382753 62 486 043 65 498 661
Produgdo 299542 21261 195914 779227 19 809

' Custo Unitdrio 797,38 7338,34 322,59 165,44 923,02

No ano de 2023, o valor dos Gastos Diretos de Hospital de Dia encontra-se influenciado pelo
valor de medicamentos que em 2023 atingiu os 144 milhGes de euros. O reduzido montante de
Gastos Indiretos resulta como consequéncia das notas de créditos recebidas, resultantes do

protocolo de Apifarma e Payback, que estdo a afetar esta linha.

Durante o ano de 2024 inicidmos os trabalhos de analise das imputagGes de acordo com este

modelo que estava estabelecido.

No entanto, com a publica¢do em junho de 2024, do Plano de Contabilidade Analitica das ULS,
foi necessdrio reorganizar a nossa abordagem, tendo iniciado os trabalhos de estabilizagio entre
a correspondéncia da tabela de Centro de Custo internos e a tabela da ACSS, nomeadamente no
que diz respeito aos Recursos Humanos para que, no inicio de 2025 fosse ja possivel trabalhar

com o mapeamento correto.



Proposta de Aplicagao de Resultados

Em cumprimento das disposi¢Bes legais aplicaveis, o Conselho de Administragdo da Unidade
Local de Satide de Santa Maria, E.P.E. propde que o Resultado Liquido negativo apurado no
periodo de 2024, no montante de 111.456.731,20€ euros (cento e onze milhdes, quatrocentos
e cinquenta e seis mil, setecentos e trinta e um euros e vinte céntimos), seja transferido para a

conta de Resultados Transitados.



Demonstrag¢oes Financeiras Exercicio

2024

Balan¢o em 31-12-2024

RUBRICAS

Ativos néo correntes

Ativos fixos tangiveis 5 226.624.965,37
Propriedades de investimento 8 -+ 140.062,24
226.765.027,61
Ativo corrente
Inventério 10 69.651.405,06
Clientes, contribuintes e utentes 18.1 94.578.552,38
Estado e outros entes ptiblicos 18.1 191.210,42
QOutras contas a receber 18.1 174.356.939,87
Diferimentos 159.788,82
Caixa e depdsitos 2.1 5.772.728,84
344.710.625,39
 Total do Ativo 571.475.653,00
Patrimonio/Capital 2 351.092.428,00
Reservas 11.330.485,92
Resultados transitados 2 -253.447.635,59
Outras variagdes no patrimonio liquido 2 12.298.426,53
Resultado liquido do periodo -111.456.731,20
9.816.973,66
DRSS TR s L I MO D M S
Passive ndo corrente
ProvisGes 10.313.451,32
Financiamentos obtidos 211 14.703.431,11
25.016.882,43
Passivo corrente
Fornecedores 18.2 157.129.554,69
Adiantamentos de clientes, contribuintes e utentes 18.2 200.594.747,59
Estado e outros entes publicos 13.2 11.191.220,64
Fornecedores de investimentos 18.2 9.441.014,58
Outras Contas a pagar 18.2 157.910.259,41
Diferimentos 375.000,00
536.641.796,91
Total do Passivo 561.658.679,34

216.665.728,21
141.065,15
216.806.793,36

48.011.345,83
79.493.085,06
246.922,44
182.959.555,63
9.709,20
9.071.861,41
319.792.479,57
536.599.272,93

351.092.428,00
11.330.485,92
-267.184.599,90
9.879.172,37
-62.445.287,69
42.672.198,70

9.807.903,84
14.791.959,00
24.599.862,84

133.554.824,74
187.255.027,19
10.106.704,00
4.144.452,29
130.804.930,17
3.461.273,00
469.327.211,39
493.927.074,23

Total do Patriménio Liquido e Passivo | | s71.475.653,00 536.599.272,93



Demonstracdo de resultados por natureza em 31-12-2024

:
RENDIMENTOS E GASTOS NOTAS PE“ °°°5

Impostos, contribuicGes e taxas 14 780.134,11 1.037.120,39
Vendas 13.2 8.573,93 8.817,68
PrestagBes de servigos € concessdes 13.1 673.801.160,72 473.172.762,32
Transferéncias e subsidios correntes obtidos 14 5.567.833,50 57.410.178,29
Trabathos para a prépria entidade 5 1.642.538,27 1.583.060,88
Custo das mercadorias vendidas e das matérias consumidas 10 -281.523.432,78  -250.698.920,76
Fornecimentos e servigos externos 212 -167.261.187,16 -78.699.303,73
Gastos com ¢ pessoal 19 -338.345.567,33  -269.841.134,84
Imparidade de dividas a receber (perdas/reversées) -109.645,83 102.068,34
Provisdes {aumentos/redugdes) 15 -505.547,48 -450.951,64
Outros rendimentos e ganhos 13.3 8.250.133,06 18.601.236,11
Outros gastos e perdas -2.304.112,65 -3.228.931,95
Resultados antes de depreciagdes e gastos de financiamento -99.999.119,64 -51.003.998,91
Gastos/reversdes de depreciacdo e amortizacdo 5 -11.414.240,40 -11.381.791,85
Resultado operacional (antes de gastos de financiamento) -111.413.360,04 -62.385.790,76

Juros e rendimentos similares obtidos 2.389,71 3.400,30
luros e gastos similares suportados -12.760,87 -29.897,23
Resultado arites de impostos =111.423.731,20 =62.412.287,69

Imposto sebre o rendimento 21.4 -33.000,00 -33.000,00
Resuitado liquido do periodo -111.456.731,20 -62.445.287,69
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Demonstragdo de Fluxos de Caixa em 31-12-2024

—H

Fiuxos de Caixa das Atividades Operacionais

Recebimentos de Clientes/Utentes 684.955.607,15 546.651.749,96
Pagamentos a Fornecedores -425.759.519,35 -358.398.790,20
Pagamentos ao Pessoal -327.128.094,56 -268.987.447,23
Caixa Gerada Pelas Operagbes -67.932.006,76 -80.734.487,47
Qutros Recebimentos/Pagamentos
Fluxos de Caixa das Atividades Operacionais -67.932.006,76 -80.734.487,47
Fluxos de Caixa das Atividades de Investimento
Pagamentos Respeitantes a:
Ativos Fixos Tangiveis 5 -12.943.061,58 -15.294.191,73
Investimentos Financeiros
Recebimentos provenientas de:
Investimentos Financeiros
Subsidios ao Investimento 1.393.163,78 2.289.005,10
Fluxos de Caixa das Atividades de Investimento -11.549.897,80 -13.005.186,63
Fluxos de Caixa das Atividades de Financiamento
Recebimentos provenientes de:
RealizagBes de Capital e de Outros Instrumentos de Capital 2 0,00 38.652.428,00
Cobertura de Prejuizos 2 76.182.252,00 54.453.938,00
Doacdes 520,00 98,00
tnvestimentos Financeiros
Pagamentos Respeitantes a:
Fluxos de Caixa das Atividades de Financiamento 76.182.772,00 93.106.464,00
Variagio de Caixa e Seus Equivalentes -3.299.132,56 -633.210,10
Efeito das Diferengas de Cambio
Caixa e Seus Equivalentes no Inicio do Periodo 9.071.861,41 9.705.071,51
Caixa e Seus Equivalentes no Fim do Periodo 5.772.728,84 9.071.861,41
CONCILIACAQ ENTRE CAIXA E SEUS EQUIVALENTES E SALDO DE GERENCIA
Caixa e Seus Equivalentes no Inicio do Periodo 9.071.861,41 9,705.071,51
Caixa e Seus Equivalentes no Fim do Periodo 2.1 5.772.728,84 9.071.861,41
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ANEXO AS DEMONSTRACOES FINANCEIRAS
EXERCICIO 2024

1. ldentificacdo da Entidade

Designacdo da Entidade: Unidade Local de Saide de Santa Maria, E.P.E.
Sede Social: Avenida Professor Egas Moniz

Enderego Eletrénico: administracao @ulssm.min-saude.pt

Pagina Internet: www.ulssm.min-saude.pt

Natureza da Atividade Principal: Atividade dos estabelecimentos de salide com internamento

O Decreto-Lei 23/2008 de 8 de fevereiro criou o Centro Hospitalar Lisboa Norte, E.P.E., por fusdo do

Hospital Santa Maria E.P.E. e do Hospital Pulido Valente, E.P.E.

Assim, o Centro Hospitalar Lisboa Norte, E.P.E. é, desde 1 de marc¢o de 2008, uma pessoa coletiva de
direito publico de natureza empresarial, dotada de autonomia administrativa, financeira e patrimonial

com o nimero de pessoa coletiva 508481287.

Pelo Despacho da DGO n2 P/3469/2014, de 9 abril de 2014, foi o Centro Hospitalar Lisboa Norte
classificado como Entidade Publica Reclassificada (EPR), integrando o setor institucional das

Administragdes Publicas para efeitos do Orgamento de Estado.

Em 3 de Agosto de 2018, com a publicagdo do Decreto-Lei n? 61/2018 o Centro Hospitalar Lisboa Norte,

EPE altera a sua designacdo para Centro Hospitalar Universitario de Lisboa Norte, EPE.

Com Decreto-Lei n.2 102/2023, de 7 de novembro, que procedeu a reestruturacio do Centro
Hospitalar Universitério de Lisboa Norte, E.P.E., integrando o Agrupamento de Centros de Satde Lisboa
Norte e do Centro de SalGde de Mafra, anteriormente integrado no Agrupamento de Centros

de Saude do Oeste Sul foi criada a Unidade Local de Salide de Santa Maria, E.P.E.

A Unidade Local de Saude de Santa Maria, E.P.E. é um estabelecimento de referéncia no Servigo
Nacional de Saude, desempenhando fungGes diferenciadas na prestagdo de cuidados de satde, de

formagdo pré, pés-graduada e continuada, bem como na area de investigagdo.



A sua atividade centrada no primado do doente, através da prestacdo de cuidados de satde
diferenciados a populagdo da sua zona de influéncia abarca, também, a referenciagdo diferenciada em

multiplas dreas clinicas, no contexto regional, nacional e dos paises de expressdo portuguesa.

2. Referencial Contabilistico de preparagao das demonstragdes financeiras

As Demonstracbes Financeiras foram preparadas de harmonia com base nos registos contabilisticos
mantidos em conformidade com o Sistema de Normalizagdo Contabilistica para as Administracdes
Publicas (SNC-AP), aprovado pelo Decreto — Lei n2 192/2015, de 11 setembro, e foram aplicados os

requisitos das normas de Contabilidade Publica (NCP) relevantes para a entidade.

Em 2015, foi publicado o Decreto-lei n2 192/2015, de 11 de setembro, que aprova o Sistema de
Normalizagdo Contabilistica para as AdministragGes Publicas (SNC-AP), aplicdvel as entidades publicas
reclassificadas, produzindo efeito a partir de 1 de janeiro de 2017. Posteriormente é publicado o

Decreto-lei n2 85/2016, de 21 de dezembro, adiando esta decisdo para 1 de janeiro de 2018.

No ano de 2018, de acordo com as instrugdes da UNILEO em simultdneo com as instrucdes da ACSS, o
CHLN aplicou o normativo SNC-AP no que diz respeito a contabilidade financeira, desenvolvendo

internamente esforgos ao nivel da aplicacdo do normativo da contabilidade orgamental.

Tendo sido 0 ano 2018, o ano de transigdo entre sistemas normativos POCMS — SNC-AP foi necessario
realizar uma reconciliagdo ao nivel do balango de modo a permitir a comparabilidade entre os dados
relatados no ano anterior e 0o ano em causa. Com a criagao da Unidade Local de Satide de Santa Maria
a 1 de janeiro de 2024, a apresentag¢do das contas de 2024 ndo cumpre com o principio contabilistico
da comparabilidade, isto é, as informacGes ndo estdo apresentadas de “forma que permita
comparacdes ao longo do tempo ou entre diferentes entidades, auxiliando na avaliagdo de

desempenho e na andlise de tendéncias”.

Uma das alteracBes efetuadas prendeu-se com os Ativos comparticipados através de Programas
Comunitérios e Projetos Co-financiados que (até ao ano 2017} eram amortizados, na mesma base e as
mesmas taxas dos restantes bens do Centro Hospitalar Universitdrio Lisboa Norte, sendo o respetivo
custo compensado em Proveitos e Ganhos Extraordindrios, pela amortizagdo das comparticipagbes
registadas na Rubrica de Acréscimos e Diferimentos — Subsidios para investimentos. Com a entrada em
vigor do SNC AP (Ano 2018) os valores registados nas rubricas de Acréscimos e Diferimentos

transitaram para o Passivo — Patriménio Liquido de acordo com a NCP 14, tendo sido estas as



reclassificagGes modificativas realizadas. No ano 2024, a ULSSM continua a aplicar as regras da NCP14

conforme indica o quadro abaixo:

(valores expressos em euros)

Periodo de 2024 Periodo de 2023

Dem.
Dem.
Resultados Balango em. Resultados Balango

Quantias dos subsidios reconhecidas na demonstragiio

dos resultados e no balango Imputadas em Quanti?s Quantias Imputadas em Quanti?s Hualiias
outros reconhecidas ] outros reconhecidas ’
E reconhecidas : reconhecidas
rendimentos | em resultados . rendimentos e | em resultados -
. : no capital . no capital
; e ganhos do periodo ganhos do periodo
b w Estado -Sub-Regiio 42.407 42,407 805.817 42.414 42.414 848.224
@
B i Piddac 97-HPV 9.927 9.927 234.468 9.929 9.929 244.395
&  Subsidios
- E relacionados Fundos Comunitdrios 1.025.219 1.025.219 2.533.635 1.311.237 1.311.237 3.558.853
U t-
£ MO Unidade Inter. Culdadas Pallativos 2,514 2.514 155.689 2.514 2,514 158.203
i
. = Outros-IGIF 3.045.122 3.045.122 4.599.442 73.404 73.404 1.554.320
!
B [ | o | aisisl  ai5is9] 8300051  1430.98  1.439.098| 636399
|
Para além dos subsidios indicados no quadro entraram nas rubricas do Patriménio Liquido os seguintes
itens:
|
o Doacgdes: 1.463.949,30€
i e Resultados Transitados anos anteriores — 62.445.287,69€
o (Cobertura de Prejuizos: 76.182.252€
Para garantir a sustentabilidade das entidades SNS, foi efetuado o seguinte movimento:
e Com a atribuicdo em 10 de dezembro 2024, através de Despacho Conjunto do Secretério de
Estado do Orcamento e do Secretdrio de Estado Adjunto e da Saude, recebemos verba de
76.182.252€ a titulo de entrada de capital para cobertura de prejuizos transitados, consignada
ao pagamento de divida vencida;
As verbas transferidas sdao monitorizadas e controladas pela Inspecdo — Geral das Finangas e o
acompanhamento é efetuado pela Administracdo Central do Sistema de Sadde, I.P.
A publicagdo da Circular Normativa n? 14/2025 da ACSS veio definir os procedimentos para o
} - encerramento e reporte das contas do exercicio de 2024.

Esta publicagdo foi efetuada para que, a Conta Consolidada do Ministério da Saude, possa cumprir os
objetivos constantes da Recomendac¢do da Auditoria a conta Consolidada do Ministério da Saude,

emitida pelo Tribunal de Contas.



Desagregagdo de caixa e depésitos

Em 31 de dezembro de 2024 e 2023 a desagregag¢do dos saldos de caixa e depdsitos bancdrios era a

gue se encontra no quadro abaixo:

(valores expressos em euros)

31-12-2024 _31-12-2023 Rl i
Meios financeiros liquidos constantes do balango _Q“a”‘fas_ | Q:uantias L ; quaniiias_ . ():uanti?s i X
disponiveis | indisponiveis Totais disponiveis | indisponiveis Totais
para uso para uso para uso para uso

Conta ' T e I =
Caixa 30.613 30.613 39.579 39.579
Depésitos a ordem
Depdsitos a ordem no IGCP 5.344.977 5.344.977 2.772.287 2.772.287
Depdsitos bancarios & ordem 170.046 170.046 188.054 188.054
Cutros Depdsitos no IGCP 227.092 227.092 6.071.942 6.071.942

As quantias indisponiveis para uso referem-se a depdsitos relacionados com processos a decorrer no
Tribunal Judicial da Comarca de Lisboa — Juizo Trabalho do Barreiro (Juizo 2 e Juizo 7) no valor de

98.343€ e 128.749,52€ de caugdo relativas ao programa POSEUR.

2.1 Bases de mensuracdo usadas na preparac¢do das demonstrag¢oes financeiras.

As Demonstragbes Financeiras foram preparadas de harmonia com o0s seguintes
principios/pressupostos:
Continuidade

e As demostragdes financeiras foram preparadas no sentido de dar continuidade as operagoes,
a partir dos livros e registos contabilisticos da entidade, os quais estdo de acordo com os
principios contabilisticos geralmente aceite em Portugal.

Acréscimo

» Os Rendimentos e os Gastos sdo reconhecidos a medida que sdo gerados, independentemente
do momento em que sdo recebidos ou pagos, de acordo com regime do acréscimo.

Relevancia
e Estdo agregadas as linhas de itens que ndo sejam materialmente relevantes,
Comparabilidade

» As politicas contabilistas e os critérios de mensuragdo adotados em 2024 ndo sdo comparaveis
com os usados na preparacdo das demostracdes financeiras em 2023. Assim sendo para este
exercicio econdémico ndo é cumprido o principio da comparabilidade. As informacdes ndo se



encontram apresentadas de “forma que permita comparagdes ao longo do tempo ou entre
diferentes entidades, auxiliando na avaliagdo de desempenho e na analise de tendéncias.

As demonstragdes financeiras demonstram uma imagem verdadeira e apropriada do ativo, passivo e

dos resultados da entidade.

Os eventos ocorridos apés a data do balango que afetam valor dos ativos e passivos existentes a data
do balango sdo considerados na preparagdo das demonstragdes financeiras do periodo. Esses eventos,

se significativos, sdo divulgados no presente anexo as demonstracdes financeiras.

As notas ndo mencionadas, ndo se aplicam a Unidade Local de Satide de Santa Maria, respeitam a fatos

ou situa¢des ndo materialmente relevantes ou ndo ocorreram durante o exercicio em causa.

Todas as notas apresentam valores em M€ e respeitam a ordem estabelecida no referencial

contabilistico normativo da Administragdo Publica.

2.2 Outras politicas contabilisticas relevantes
a) Ativos fixos tangiveis

A partir da data de transi¢do, os ativos fixos tangiveis encontram-se registados ao custo de aquisi¢iio
que compreende o seu prego de compra, incluindo os direitos de importagdo e os impostos de compra
ndo reembolsaveis, ap6s deducdo dos descontos e abatimentos, quaisquer custos diretamente
atribuiveis para colocar o ativo na localizagdo e condigdo necessdrias, para 0 mesmo ser capaz de
funcionar da forma pretendida, e a estimativa inicial dos custos de desmantelamento e remogio do
item e de restauragdo do local no qual este estd localizado, deduzido das respetivas depreciacbes
acumuladas e perdas por imparidade. Na data da transi¢do para o SNC-AP, a Entidade considerou como

custo dos ativos fixos tangiveis o seu custo de aquisicao.

Os gastos subsequentes sdo reconhecidos como ativos fixos tangiveis apenas se for provéve! que deles
resultardo beneficios econémicos futuros para a Entidade, ou seja, quando aumentam a vida Gtil dos
ativos ou resultem em benfeitorias ou melhorias significativas. Os gastos de reparagdo e manutencdo

sdo reconhecidos como gastos a medida que sdo incorridos, de acordo com o regime de acréscimo.

A Entidade procede a testes de imparidade, relativamente aos seus ativos fixos tangiveis, sempre que
eventos ou circunstancias indiciem que o valor contabilistico destes ativos excede o seu valor

recuperavel, sendo a diferenca, caso exista, reconhecida diretamente em resultados.



O valor recuperével é determinado como o mais elevado entre o seu “justo valor deduzido de custos
de alienacdo” e o seu “valor de uso”, sendo este Gltimo calculado com base no valor atual dos fluxos
de caixa futuros estimados, que se esperam vir a obter do uso continuado dos ativos e da sua alienagdo

no fim da sua vida util.

Os terrenos ndo sdo deprecidveis. As depreciagbes dos restantes ativos fixos tangiveis sdo calculadas

segundo 0 método das quotas constantes, de acordo com os seguintes periodos de vida (til esperada:

Edificios e outras construgdes 35 Anos
Equipamento basico 14 Anos
Equipamento de transporte 12 Anos
Equipamento administrativo 10 Anos
Quiros ativos tangiveis 10 Anos

As vidas Uteis, 0 método de depreciago e o valor residual dos bens sdo revistos anualmente. O efeito

das alteragdes a estas estimativas é reconhecido na demonstragdo dos resultados prospectivamente.

Os ganhos ou perdas provenientes do abate ou alienagdo sdo determinados pela diferenca entre o
recebimento e a quantia escriturada do ativo, sendo reconhecidos como rendimentos ou gastos no

periodo.

b) Propriedades de investimento

No decorrer do ano de 2021 foi regularizado parte de uma doagdo de um imoével (50%), tendo o mesmo
sido registado pelo valor patrimonial inscrito na Certiddo Predial. Em 2023 foram incluidos os restantes

imoveis deste testamento.

c) Inventdérios

As matérias-primas, subsididrias e de consumo sdo mensuradas ao menor entre o seu custo de
aquisi¢do e o seu valor realizavel liquido. O custo de aquisi¢do inclui todos os custos de compra, custos
de conversdo e outros custos incorridos para colocar os inventdrios no seu local e na sua condigdo
atual. O valor realizdvel liquido corresponde ao prego de venda estimado no decurso normal da

atividade deduzido dos respetivos custos de venda.

A formula de custeio das saidas de armazém (consumos) é o custo médio ponderado.



ey

A Entidade reduz o custo dos inventdrios para o seu valor realizavel liquido, sempre que esses ativos
estdo escriturados por quantias superiores aquelas que previsivelmente resultariam da sua venda ou

uso.

d) Imposto sobre o rendimento

O imposto sobre o rendimento do periodo registado em resultados inclui o efeito do imposto corrente

e do imposto diferido.

O imposto corrente corresponde ao valor esperado a pagar sobre o rendimento tributével do periodo,
utilizando a taxa de imposto em vigor & data de balango, e quaisquer ajustamentos aos impostos de
periodos anteriores. O rendimento tributével do periodo é apurado através da adi¢io/subtracdo ao
resultado contabilistico dos montantes ndo relevantes fiscalmente ou que permitem dedugdes
adicionais de gastos ou de rendimentos ndo tributdveis, podendo estas diferengas ser temporarias ou

permanentes.

A Entidade encontra-se sujeita a tributagdio em sede de Imposto sobre o Rendimento das Pessoas
Coletivas (IRC) A taxa de 21% sobre a matéria coletével. A tributagdo é acrescida de Derrama Municipal

a uma taxa de até 1,5% sobre o lucro tributével.

Adicionalmente, a parte do lucro tributével, sujeito e ndo isento de IRC, superior a 1.500.000€ est4

sujeito a Derrama Estadual as seguintes taxas:
e 3% sobre a parte do lucro tributdvel superior a 1.500.000€ e até 7.500.000€;
® 5% sobre a parte do lucro tributdvel superior a 7.500.000€ e até 35.000.000€;
e 9% sobre a parte do lucro tributdvel que exceda os 35.000.000€.

Os impostos diferidos referem-se a diferengas tempordrias entre os montantes dos ativos e passivos

relevados contabilisticamente e os respetivos montantes considerados para efeitos fiscais.

Os ativos e passivos por impostos diferidos sdo calculados, e periodicamente avaliados, utilizando as

taxas de tributagdo aprovadas a data de balango, ndo se procedendo ao respetivo desconto financeiro.

Os ativos por impostos diferidos sao reconhecidos somente quando é provavel a existéncia de lucros
tributéveis futuros que absorvam as diferencas temporarias dedutiveis para efeitos fiscais {incluindo

prejuizos fiscais reportdveis). Na data de cada balango é efetuada uma reapreciagdo das diferengas
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tempordrias subjacentes aos ativos por impastos diferidos em funcdo da expectativa atual da sua

recuperagdo futura.

Os prejuizos fiscais apurados em periodos de tributacdo que se iniciem em ou apds 1 de janeiro de

2023 sao deduzidos aos lucros tributaveis dos periodos de tributacdo posteriores, sem limite temporal.

Esta nova regra aplica-se também aos prejuizos fiscais apurados em periodos de tributacdo anteriores

a 1 de janeiro de 2023, cujo periodo de dedugdo ainda se encontre em curso naquela data.

A deducdo de prejuizos fiscais esta limitada a 65% do lucro tributavel, ndo ficando, porém, prejudicada
a dedugdo da parte desses prejuizos que ndo tenham sido deduzidos, nas mesmas condi¢des, nos

periodos de tributagdo posteriores.

Os prejuizos fiscais apurados em determinado periodo de tributacdo ndo podem ser deduzidos aos
lucros tributaveis de um ou mais periodos de tributagdo posteriores quando se verificar, a data do
termo do periodo de tributagdo em que é efetuada a deducgao, que, em relagao aquele a que respeitam
os prejuizos, se verificou a alteragdo da titularidade de mais de 50% do capital social ou da maioria dos
direitos de voto, expeto quando se conclua que a operacdo ndo teve como principal objetivo ou como
um dos principais objetivos a evasdo fiscal, o que pode considerar-se verificado, nomeadamente, nos

€asos em que a operagao tenha sido realizada por razées econdmicas validas.

0 gasto relativo ao imposto sobre o rendimento do periodo resulta da soma do imposto corrente com

o0 imposto diferido.

O imposto sobre o rendimento é reconhecido na demonstracdo dos resultados, exceto quando
relacionado com itens que sejam movimentados em capitais proprios, facto que implica o seu

reconhecimento em capitais proprios.

Os impostos diferidos reconhecidos nos capitais préprios sdo reconhecidos em resultados, no

momento em que forem reconhecidos em resultados os ganhos e perdas que lhes deram origem.
A Entidade procede a compensacdo dos ativos e passivos por impostos diferidos sempre que:

o Tiveram direito legalmente executdvel de compensar ativos por impostos correntes contra

passivos por impostos correntes; e,

e  Os ativos por impostos diferidos e os passivos por impostos diferidos se relacionarem com
impostos sobre o rendimento langados pela mesma autoridade fiscal sobre a mesma entidade

tributavel.
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e) Caixa e equivalentes de caixa

A caixa e seus equivalentes englobam o dinheiro em caixa e em depésitos & ordem e investimentos
financeiros a curto prazo, altamente liquidos que sejam prontamente convertiveis para quantias

conhecidas de dinheiro e que estejam sujeitos a um risco insignificante de alteragdes de valor.

f) Transagbes sem contraprestacdo

A Entidade reconhece um ativo proveniente de uma transa¢iio sem contraprestacdo quando obtém o

controlo de recursos que satisfagam a defini¢do de um ativo e os critérios de reconhecimento.

Um anuncio de uma intengdo de transferir recursos para a Entidade nédo é em si mesmo suficiente para
identificar esses recursos como controlados. A Entidade apenas reconhece um ativo quando pode

reclamar esses recursos e excluir ou regular o acesso do cedente a esses recursos.
Caso existam restricdes sobre ativos transferidos, a Entidade procede a sua divulgagdo.

No caso de ofertas e doagGes, incluindo bens em espécie, quando as condigBes de reconhecimento

estdo cumpridas, é reconhecido um ativo por contrapartida de patriménio liquido.

O ativo é mensurado pelo seu justo valor ou, no caso de terrenos e edificios, pelo seu valor patrimonial

bruto.

g) Subsidio e outros apoios das entidades publicos

Os subsidios das Entidades ptiblicas ndo reembolsaveis relacionados com ativos fixos tangiveis e
intangiveis sdo inicialmente reconhecidos no Patrimédnio Liquido e, subsequentemente, quando
respeitam a ativos fixos tangiveis deprecidveis e intangiveis com vida Util definida, imputados, numa
base sistematica, como rendimentos durante os periodos necessarios para balanceé-los com os gastos
relacionados que se pretende que eles compensem. Quanto aos que respeitem a ativos fixos tangiveis
ndo deprecidveis, sdo mantidos no Patriménio Liquido, exceto se a respetiva quantia for necessdria

para compensar qualquer perda por imparidade.

Um subsidio de Entidades publicas que se torne recebivel como compensacao por gastos ja incorridos
ou para dar suporte financeiro imediato a Entidade sem qualquer gasto futuro relacionado é

reconhecido como rendimento do periodo em que se tornar recebivel.
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Os subsidios que sdo concedidos para assegurar uma rentabilidade minima ou compensar défices de
exploragdo de um dado periodo imputam-se como rendimentos desse periodo, salvo se se destinarem

a financiar défices de exploragdo de periodos futuros, caso em que se imputam aos referidos periodos.

h) Provisdes
Sao reconhecidas provisdes quando:

» A Entidade tem uma obrigacdo presente, fegal ou construtiva como resultado de um

acontecimento passado;

» E provével que um exfluxo de recursos que incorporem beneficios econdmicos sera necessério

para liquidar a obrigacdo;
e [ possivel efetuar uma estimativa fidvel do valor dessa obrigac3o.

Numa base anual, as provisOes 530 sujeitas a uma revisdo, de acordo com a estimativa das respetivas
responsabilidades futuras. A atualizacdo financeira da provisdo, com referéncia ao final de cada

periodo, é reconhecida como um gasto financeiro.

i) Ativos e passivos contingentes

A Entidade ndo reconhece ativos nem passivos contingentes. Os passivos contingentes sdo divulgados,
a menos que seja remota a possibilidade de um exfluxo de recursos que incorporem beneficios

econdmicos. Os ativos sdo divulgados, quando for provavel um influxo de beneficios econémicos.

Os ativos e passivos contingentes sdo avaliados continuadamente para assegurar que os

desenvolvimentos estdo apropriadamente refletidos nas demonstragdes financeiras.

Se se tornar provavel que um exfluxo de beneficios econdmicos futuros sera exigido para um item
previamente tratado como um passivo contingente, é reconhecida uma provisdo nas demonstragdes

financeiras do periodo em que a alteracdo da probabilidade ocorra.

Se se tornar virtualmente certo de que ocorrera um influxo de beneficios econémicos, o ativo e 0
rendimento relacionado sdo reconhecidos nas demonstragbes financeiras do periodo em que a

alteracdo ocorra.
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j) Instrumentos financeiros

A Entidade reconhece um ativo financeiro, um passivo financeiro ou um instrumento de capital préprio

apenas quando se torna uma parte das disposi¢des contratuais do instrumento.

A mensuragdo inicial de um ativo financeiro ou passivo financeiro é efetuada ao justo valor. Os custos
de transagdo diretamente atribuiveis a aquisicdo do ativo financeiro ou & emissdo do passivo financeiro
devem ser incluidos no justo valor, no caso dos ativos e passivos financeiros cuja mensuragdo

subsequente ndo seja o justo valor.

Apés o reconhecimento inicial, a Entidade mensura, em cada data de relato, todos os ativos financeiros
pelo justo valor com as alteragdes de justo valor reconhecidas nas demonstracbes de resultados,

exceto quanto a:

e Instrumentos de capital préprio de uma outra Entidade que n&do sejam negociados
publicamente e cujo justo valor ndo possa ser obtido de forma fidvel, bem como derivados que
estejam ligados a instrumentos financeiros e devam ser liquidados pela entrega de tais

instrumentos, os quais devem ser mensurados ao custo menos perdas por imparidade;

e Contratos para conceder ou contrair empréstimos que ndo possam ser liquidados em base
liqguida quando executados, e se espera que retinam as condigfes para reconhecimento ao
custo ou ao custo amortizado menos perdas por imparidade, e a Entidade designe, no
momento do reconhecimento inicial, para serem mensurados ao custo menos perdas por

imparidade;

¢ Ativos financeiros que a Entidade designe, no momento do seu reconhecimento inicial, para
serem mensurados ao custo amortizado (utilizando o método da taxa de juro efetiva) menos

gualquer perda por imparidade;

e Ativos financeiros ndo derivados a serem detidos até a maturidade, os quais deverdo ser

mensurados ao custo amortizado.

Um ativo financeiro pode ser designado para ser mensurado ao custo amortizado se satisfizer todas as

seguintes condiges:
e Seja avista ou tenha uma maturidade definida;

e Osretornos para o seu detentor sejam: (i) de montante fixo; ou, (ii) de taxa de juro fixa durante
a vida do instrumento ou de taxa varidvel que seja um indexante tipico de mercado para

operagdes de financiamento (como, por exemplo, a Euribor) ou que inclua um spread sobre
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esse mesmo indexante; e,

e N&o contenha nenhuma cldusula contratual que possa resultar para o seu detentor em perda

do valor nominal e do juro acumulado (excluindo-se os casos tipicos de risco de crédito).

Apébs o reconhecimento inicial, a Entidade mensura, em cada data de relato, todos os passivos
financeiros pelo custo amortizado usando o método do juro efetivo, exceto quanto a passivos
financeiros classificados como detidos para negociacdo, os quais devem ser mensurados pelo justo

valor com as alteracdes de justo valor reconhecidas na demonstragdo dos resultados.

Imparidade

Em cada data de balango é efetuada uma avaliagdo da existéncia de imparidade de todos os ativos

financeiros que sejam mensurados ao justo valor.

Se existir evidéncia objetiva de imparidade, o montante de perda, a inscrever em resultados, para
ativos financeiros mensurados ao custo amortizado resulta da diferenca entre a quantia escriturada e
o valor atual dos fluxos de caixa estimados descontados a taxa de juro efetiva original do ativo
financeiro, podendo ser revertida em periodo subsequente se deixar de existir prova objetiva de
imparidade. O montante de perda, a inscrever em resultados, para ativos financeiros mensurados ao
custo, resulta da diferenca entre a quantia escriturada e o valor presente dos fluxos de caixa futuros
estimados descontados & taxa de retorno do mercado corrente para um ativo financeiro semelhante,

ndo podendo ser revertida em periodos subsequentes.
Considera-se que existe prova objetiva de imparidade quando ocorrem os seguintes eventos de perda:

¢ Significativa dificuldade financeira do emitente ou devedor;

Quebra contratual, tal como ndo pagamento ou incumprimento no pagamento do juro ou

amortizacdo da divida;

e O credor, por razbes econémicas ou legais relacionadas com a dificuldade financeira do

devedor, oferece ao devedor concessdes que o credor de outro modo ndo consideraria;

e Torne-se provavel que o devedor ird entrar em faléncia ou fard qualquer reorganizacdo

financeira;

e O desaparecimento de um mercado ativo para o ativo financeiro devido a dificuldades

financeiras do devedor;
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e Informagdo observdvel indicando que existe uma diminuigdo na mensuragdo da estimativa
dos fluxos de caixa futuros de um grupo de ativos financeiros desde o seu reconhecimento
inicial, embora a diminuicdo ndo possa ser ainda identificada para um dado ativo financeiro
individual do grupo, tal como sejam condigdes econdmicas nacionais, locais ou setoriais

adversas.

Os ativos financeiros que sejam individuaimente significativos sdo avaliados individualmente para
efeitos de imparidade. Os restantes sdo agrupados com base em similares carateristicas de risco de

crédito.

k) Instrumentos de capital

Um instrumento é classificado como instrumento de capital proprio quando n&o exista uma obrigacéo
contratual da sua liquidagdo ser efetuada mediante a entrega de dinheiro ou de outro ativo financeiro,
independentemente da sua forma legal, evidenciando um interesse residual nos ativos de uma

Entidade apés dedugdo de todos os seus passivos.

1) Beneficios dos empregados

Remuneracdes, salarios, contribuigbes para a seguranga social e caixa geral de aposentagdes, férias
anuais e baixa por doenga, gratificagdes e beneficios ndo monetarios sdo reconhecidos no exercicio em

que os servigos associados sdo prestados pelos empregados da ULSSM.

As demonstragoes financeiras da Unidade Local de Saude de santa Maria refletem, na conta de Outras
contas a pagar, o montante dos encargos com férias e subsidios de férias e respetivos encargos sociais,

cujos direitos ja se venceram, mas o pagamento ainda ndo é devido.

m) Reconhecimento de gastos e rendimentos

Os gastos e rendimentos sdo registados no periodo a que se referem independentemente do seu
pagamento ou recebimento, de acordo com o regime de acréscimo. As diferencgas entre os montantes
recebidos e pagos e as correspondentes receitas e despesas sdo registadas nas rubricas de Outras

Contas a Receber ou Outras Contas a Pagar, conforme sejam valores a receber ou a pagar.



n) Rendimento de transacdes com contraprestacio

Uma transagdo com contraprestagdo é uma transa¢do na qual a entidade presta um servigo ou entrega
um bem e em troca recebe um valor aproximadamente igual ao bem que entregou ou ao servigo que
prestou. O rendimento inclui apenas os influxos brutos de beneficios econémicos ou potencial de

servigos recebidos, e é mensurado pelo justo valor da retribuicdo recebida ou a receber.

Se a retribui¢do for recebida em forma de caixa ou equivalente, o justo valor corresponde a quantia de
caixa ou equivalente de caixa a receber. Se esta retribuicdo for diferida no tempo, o justo valor sera
menor que o valor nominal, pois terd o efeito da passagem do tempo (desconto). A diferen¢a entre o
valor nominal e este justo valor é reconhecido como rendimento de juro de forma proporcional ao

tempo.

Se a retribuicao for recebida em forma de ativos, a mesma deve ser mensurada ao justo valor do ativo

recebido.
Venda de bens

O rendimento proveniente da venda de bens é reconhecido quando tiverem sido satisfeitas todas as

condicOes seguintes:

e A Entidade tiver transferido para o comprador os riscos e vantagens significativos da

propriedade dos hens;

» AEntidade ndo mantiver envolvimento continuado na gestdo a um nivel usualmente associado

a propriedade, nem o controlo efetivo sobre os bens vendidos;
e Aquantia do rendimento puder ser mensurada com fiabilidade;

e For provével que os beneficios econdmicos ou potencial de servigo associados a transagado

fluirdao para a Entidade; e,

e Os gastos suportados ou a suportar relativos a transagdo puderem ser mensurados com

fiabilidade.
Prestacoes de servigos

O rédito associado a uma prestagdo de servigcos é reconhecido com referéncia a fase de acabamento
da transagdo a data do balango quando o desfecho de uma transagdo possa ser fiavelmente estimado.
O desfecho de uma transacdo pode ser fiavelmente estimado quando todas as condi¢des seguintes

forem satisfeitas:



® A quantia de rendimento pode ser mensurada com fiabilidade;

e £ provével que os beneficios econémicos ou potencial de servico associados a transacio

fluirdo para a Entidade;
e A fase de acabamento da transagdo a data de relato pode ser mensurada com fiabilidade; e,

¢ Os custos suportados com a transagdo e os custos para completar a transagdo podem ser

mensurados com fiabilidade.

0 rédito compreende os montantes faturados na venda de produtos ou prestacdes de servicos liquidos

de impostos sobre o valor acrescentado, abatimentos e descontos.

Acontecimentos apds a data de balanco

As demonstragdes financeiras apresentadas refletem os eventos subsequentes ocorridos até 10 de

abril de 2024, data em que foram aprovadas pelo Conselho de Administra¢do.

Os eventos ocorridos apés a data do balango sobre condicdes que existiam a data do balango sdo

eventos ajustaveis considerados na preparacdo das demonstrac¢Ges financeiras.

Os acontecimentos materiais ap6s a data do balang¢o que ndo ddo lugar a ajustamentos sdo divulgados

na Nota 17.

2.3 Julgamentos {excetuando os que envolvem estimativas) que o érgéio de gestiio fez no
processo de aplica¢do das politicas contabilisticas e que tiveram maior impacto nas

quantias reconhecidas nas demonstracdes financeiras.

Para além das estimativas incluidas na Nota 2.6, ndo foram identificados julgamentos com impacto

significativo nas quantias reconhecidas nas demonstragfes financeiras.

2.4 Principais pressupostos relativos ao futuro (envolvendo risco significativo de provocar
ajustamento material nas quantias escrituradas de ativos e passivos durante o ano

financeiro seguinte).

As situagbes identificadas que sdo suscetiveis de provocar ajustamentos materiais nas quantias
escrituradas de ativos e passivos durante o ano seguinte encontram-se detalhadas na Nota 2.3. Ndo se

identificaram situagbes que coloquem em causa a continuidade da Entidade.



2.6. Principais fontes de incerteza das estimativas (envolvendo risco significativo de
provocar ajustamento material nas quantias escrituradas de ativos e passivos durante

o ano financeiro seguinte).

O SNC-AP pressupde que sejam efetuadas estimativas e julgamentos no dmbito da tomada de decisdo
sobre alguns tratamentos contabilisticos com impactos nos valores reportados no total do ativo,
passivo, capital préprio, gastos e rendimentos. Os efeitos reais podem diferir das estimativas e

julgamentos efetuados, nomeadamente no que se refere ao efeito dos gastos e rendimentos reais.

As principais estimativas e julgamentos utilizados na aplicagdo dos principios contabilisticos sdo
apresentadas nesta nota com o objetivo de melhorar o entendimento de como a sua aplica¢do afeta
os resultados reportados pela Entidade e a sua divulgacdo. Uma descricdo detalhada das principais

politicas contabilisticas utilizadas pela Entidade é apresentada na Nota 2.2.

Considerando que em algumas situages existem alternativas ao tratamento contabilistico adotado
pela Entidade, os resultados reportados poderiam ser diferentes caso um tratamento diferente tivesse
sido escolhido. O Consetho de Administracdo considera gue as escolhas efetuadas sao apropriadas e
que as demonstragdes financeiras apresentam de forma adequada a posi¢do financeira da Entidade e

o resultado das suas operagdes em todos os aspetos materialmente relevantes.
Recuperabilidade de saldos devedores de clientes, contribuintes e utentes e outras contas a receber

As perdas por imparidade relativas a saldos devedores de clientes, contribuintes e utentes e outras
contas a receber so baseadas na avaliacdo efetuada pela Entidade quanto a existéncia de prova
objetiva de imparidade e da probabilidade de recuperagao dos saldos das contas a receber, antiguidade
de saldos, anulagio de dividas e outros fatores. Existem determinadas circunstancias e factos que
podem alterar a estimativa das perdas por imparidade dos saldos das contas a receber face aos

pressupostos considerados, incluindo:

e Verificagdo pela Administragdo Central do Sistema de Saude, IP (ACSS) da pradugdo referente

a0s anos de 2017 a 2024;

e Decisdes das Entidades que regulam o Servigo Nacional de Satde, incluindo o Ministério da

Satde, ACSS e Administracdo Regional de Saude de Lisboa e Vale do Tejo, IP (ARSLVT);
s Alteragbes da conjuntura econdmica; e,

e Deterioracdo da situacdo crediticia dos principais clientes e de incumprimentos significativos.



Este processo de avaliagdo estd sujeito a diversas estimativas e julgamentos. As alteracdes destas
estimativas podem implicara determinagdo de diferentes niveis de imparidade e, consequentemente,

diferentes impactos nos resuitados.
Provisdes

A quantia reconhecida como uma provisdo € a melhor estimativa do dispéndio exigido para liquidar a
obrigagdo presente & data do balango. De acordo com a NCP 15, e com base nas situagdes dos varios

processos e o seu possivel desfecho, segundo a opinido técnica dos causidicos.
Vida uitil estimada e valor residual dos ativos fixos tangiveis

A vida atil estimada do equipamento operacional foi determinada pela Entidade com base no CIBE -
Cadastro e Inventdrio dos Bens do Estado que constava da Portaria n.2 671/2000 que, com base na

nossa experiéncia, consideramos uma boa estimativa da vida (til destes ativos.
5. Ativos Fixos Tangiveis

Os ativos fixos tangiveis de acordo com o descrito no capitulo das outras politicas contabilisticas
relevantes, encontram-se registados ao custo depreciado, as depreciagdes foram calculadas de acordo
com o CIBE - Cadastro do Inventério dos Bens do Estado (Portaria 671/2000, de 17 de abril). Desde
2012, ano em que se procedeu a normaliza¢do do referido calculo, utiliza-se para esse efeito o método

da linha reta em conformidade com o periodo de vida Gtil estimado para cada classe de artigo.

Salientamos que ndo foram aplicadas as taxas de depreciacdo publicadas no Classificador
Complementar 2 — Cadastro e vidas Uteis dos ativos fixos tangiveis, intangiveis e propriedades de
investimento incluidos no Plano de Contas Multidimensional porque dificuldades técnicas, dada a

dimensdo do nimero de itens do cadastro.

Mantivemos no Balango o valor atribuido aos Terrenos e aos Edificios, pois apesar de o CHULN nio
deter a propriedade legal do Hospital de Santa Maria é na realidade que tem na sua posse o controlo
do bem no montante de Terreno de 45.328.000€ e Edificios de 87.257.223,87€, indo de encontro 3
defini¢do de Ativo na Estrutura Conceptual do SNC AP. Ndo tendo bases em 2023 para utilizar outro

critério de valorizacdo mantivemos a politica contabilistica praticada em anos anteriores.

Os ativos fixos tangiveis comparticipados através de Programas Comunitérios e Projetos Co-financiados

sdo depreciados, na mesma base e as mesmas taxas dos restantes bens da ULSSM.

Os ativos fixos tangiveis em curso representam bens ainda em fase de construgdo/instalacio, sdo

integrados no item ativos fixos tangiveis e mensurados ao custo de aquisicdo.
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Ativos Tangiveis — adicbes

{valores expressos em euros)

Adigdes

Doagdo,
heranga, legado
ou perdidoa
favor do Estado

Internas

(11)={11+(2}+(3}+{4) (5} +{6) +(7)+(8)+{9]+(10)

Bens de dominio plblico, patrimdnio
histérico, artistico e cultural

Ativos fixos em concessdo

Outros Ativos fixos tangiveis
Terrenos e recursos naturais

Edificios e outras construcdes 1.642.538 3.032.546 830.024 5.505.107
Equipamento bdsico 8.338.313 606.379 8.944.692
Equipamento de transporte

Equipamento administrativo 313.159 27.547 340.706
Equipamentos biolégicos

Qutros ativos tangiveis 921 921

[ | 1642538 11684.938] 1.463.949

Ativos tangiveis em curso 6.604.430 6.604.430

1.642.538 | 18.289.368 1.463.949 21.395.855

O valor de adicdes de 14,7 milhdes de euros apresentados evidencia a politica da ULSSM na continua

aposta na renovacgao e inovagao tecnoldgica dos seus equipamentos.

Ativos Tangiveis — diminuigGes

{valores expressos em euros)

Diminui¢des
- - S L " -
L N | Alienagdo a titulo | Transferéncia ou

oneroso | troca

Bens de dom{nio publico, patrimdnio histérico,
artistico e cultural

Ativos fixos em concessdo

Outros Ativos fixos tangiveis
Terrenos e recursos naturais
Edificios e outras construgdes

Equipamento basico -23.125 -23.125
Equipamento de transporte
Equipamento administrativo -255 -255

Equipamentos bioldgicos
Outros ativos tangiveis

T T S e | S s e e 23380

Ativos tangiveis em curso -4,031.463 -4.031.463

-4.031.463 -4.031.463
-4.031.463 .054.




As diminuigbes ocorridas em 2024 referem-se a abates, essencialmente de equipamento basico e/ou

administrativo.
Atives Tangiveis - depreciagdes
{valores expressos em euros)
Depreciagdes reconhecidas nos resultados ou como parte
de um custo de outros ativos mm
Deprecia¢bes reconhecidas nos resultados

Outros Ativos fixos tangiveis
Terrenos e recursos naturais

Edificios e outras construgdes 3.835.157 3.496.391
Equipamento bésico 6.264.442 5.962.906
Equipamento de transporte 14.590 14.933
Equipamento administrativo 1,293,692 1.401.516
Equipamentos biolégicos

Qutros ativos tangivels 5.356 5.308

N&o existem ativos fixos tangiveis retirados de uso ativo e detidos para venda.
8. Propriedades de Investimento

Em 2021 foram doados por testamento, em partes iguais, ao CHULN e ao IPO Lisboa, imoveis que ndo
estando afetos a atividade desenvolvida, foram registados como propriedades de investimento,
utilizando o critério valor patrimonial atual, constante da certiddo predial. Em 2023 registaram-se os

restantes imoveis deste testamento.

Propriedades de Investimento - quantia escriturada e variacdes do periodo

{valores expressos em euros)

Variagdes 2024/2023
Quantia
Escriturada
Diminui¢des Final

Quantia Transferéncias ST
Rubricas escriturada | AdigGes o Depreciagbes | Perdas por | de Perdas | Diferengas
" do Periodo | Imparidade por Cambiais
Entidade ’
Imparidade

Propriedades de Investimento

Bens de dominio publico
Terrenos e recursos naturais 36416 0 0 0 [} 0 0 36416
Edificios e outras construgbes 104 649 0 0 -1003 0 0 0 103 646

Qutras propriedades de investimento
Propriedades de investimento em curso

. | —of ol = ol - et g 0 o B
Total [ 1a106s] ol ol 03[ 0 0 ol | 140062]



10. Inventarios

Em 31 de dezembro de 2024 e 2023, a rubrica de inventarios tinha a seguinte composigdo:

(valores expressos em euros)

Matérias primas, subsidiarias e de consumo 69.651.405,06 48.011.345,83
Imparidade acumulada 0
Quantia recuperavel 69.651.405,06 48.011.345,83

A demonstragio do Custo das Mercadorias e das Matérias Consumidas para os exercicios findos em 31

de dezembro de 2024 e de 2023 detalham-se como segue:
Demonstra¢do do Custo das Mercadorias e das Matérias Consumidas

{valores expressos em euros)

Custo das Mercadorias e das Matérias Consumidas

2024 2023

Descrigido =
Mat. Primas Sub. Consuma Mat. Primas Sub. Consumo

Existéncias Iniciais - 1 Jan 48.011.345,83 46.012.898,38
T R | 115 L2 R DN oo T DN
Produtos farmacéuticos 234.,577.238,64 191.699.785,33
Material Consumo Clinico 65.707.772,84 58.108.003,82
Outras compras inventdrios 3.094.778,05 3.029.562,15
Regularizagbes existéncias -216.297,52 -139.983,09
Existéncias Finais - 31 Dez 69.651.405,06 48.011.345,83
Custos do Exercicio 281.523.432,78 250.698.920,76

Nao existem quantias escrituradas de inventario dados como penhor de garantia a passivos.

13. Rendimentos de transagdo com contraprestacao

No quadro seguinte apresentamos os rendimentos de transagdo com contraprestacdo globais:

(valores expressos em euros)

Tipo de transacdn com contraprestagao 1.'0'2‘4 = A
S Facturado | Estimada | Tota | _Facturado ’ Estimado Total
Prestacoes de Servigos
Servigo Nacional de Saude 655280814 13236198 668517012 465 861 262 465 861 262
Outros Subsistemas 5284 149 5284 149 5962449 1349051 7311500
Total Prestacdes Servigos 660564963 13236198 673801161 471823711 1349051 473172762
Venda de bens 8574 8574 8818 8818
Juros 1158 1158 12 12

Transf - ensaios clinicos 2434003 2434003 2433307 2 433 307



(volores expressos em curos)

2024

Tipo de transagdio com contrapr a
i i

Medicamentos 31905 31905 9918 708 9918 708
Parques 1945162 1945 162 905971 905 971
Outros reembelsos 1805098 1805 098 3625977 3 625977
Total Qutros Rendimentos e Ganhos 3782165 3782165 14 450655 14 450 655

666 790863 | 13 236 198 | 680 027 061 | 488 716 503 w 490 065 554

13.1. Prestac¢do de Servigos

A rubrica de prestagdo de servicos, servico nacional de sadde, inclui essencialmente os rendimentos
associados ao contrato-programa estabelecido entre a ULSSM e o Ministério da Saude, constitui o
instrumento de defini¢do e de quantificacdo das atividades a realizar pela ULSSM, no 3mbito do Servigo
Nacional de Saude. Assim, o contrato-programa define, nomeadamente, os objetivos de produgdo e
da sua remunerac¢do, bem como os apoios extraordindrios concedidos (designadamente para
compensar as obrigagdes do Centro Hospitalar no &mbito do servico puablico de satde) e ainda os

programas especiais propostos pelo Ministério da Saude.

Até 2017, os acréscimos de rendimentos eram registados com base em estimativas calculadas pelo
Instituicdo, tendo em consideragdo a producdo realizada e os pregos estabelecidos no respetivo
contrato programa. Com vista a eliminacdo de diferengas de consolidagdo, a partir de 2017 a ACSS
passou a indicar os valores das estimativas a serem contabilizadas pelas instituicdes do SNS, que a

ULSSM tem assumido nos seus registos contabilisticos.

O financiamento por capitacdo nas ULS é indutor da criagdo de valor, na medida em que incentiva os
prestadores a gerir as disponibilidades financeiras em fun¢do das Termos de Referéncia para
Contratualizacdo de Cuidados de Satide no SNS para 2024 estimulando a prestacdo de cuidados com a

melhor relagdo custo-beneficio, garantindo o acesso e a qualidade.
13.2. Venda de Bens

Venda de bens - O rendimento é reconhecido quando os riscos e beneficios inerentes a posse dos
ativos sdo transferidos para o comprador. As vendas aqui reconhecidas ndo sdao produtos, mas sim

materiais vendidos a titulos de residuos.



13.3. Outros Rendimentos e Ganhos

O rendimento é reconhecido quando os riscos e beneficios inerentes a posse dos ativos sdo
transferidos para o comprador. Ndo incluimos neste quadro os rendimentos que ndo tem uma

contraprestacdo (acertos de inventario, entre outros).
Transferéncias — Ensaios Clinicos

Em relagdo a esta rubrica, incluimos a mesma no quadro explicativo, pois consideramos como
rendimento de transagdo com contraprestac¢do o valor de ensaios clinicos, recebido de acordo com as
clausulas estabelecidas em protocolo. Este valor na Demonstra¢do de Resultados por natureza esta

incluido na linha de Transferéncias e Subsidios Correntes Obtidos (nota 14).
14. Rendimentos de transagdo sem contraprestagao

No periodo findo em 31 de dezembro de 2024, os rendimentos sem contraprestacdo tinham a seguinte

composi¢do:
{valores expressos em euros)

Rendimento do periodo Quantia por receber

riméni inicia do Final do
Resultados el B 2
tiquido perioda periodo

impostos, ContribuicBes e Taxas 780.134
Transferéncias e Subsidios correntss obtidos

Rendimentos de Contexio

Sobras de Inventario 1.009.199
Imputag¢do subsidios investimento 2.028.586

Totais| 38179100 o000l o000l o000l 000

Adiantamentos
recebidos

Tipo de transagdo sem contraprestagdo (1)

14.1. Impostos, Contribui¢Oes e Taxas

z

Esta rubrica é usada quase exclusivamente para apresentar os valores apurados para as taxas
moderadoras dos utentes. Em 2024, foram especializadas taxas moderadoras de atos médicos

realizados no valor de 780.134,11€.
15. ProvisGes. Passivos contingentes e ativos contingentes

O movimento ocorrido nas provisdes durante os periodos findos em 31 de dezembro de 2024 e 2023

foi o seguinte:



(valores expressos em euros)
Quantia

escriturada inicial Total de oo e Total de
Utilizages et )
aumentos diminuigdes

(5)=(2)+(3)+(4) (9)=(6)+(7)+(8)

Quantia Escriturada
Final

Provisdo 2023 Reforgos

Impostos, contribuicGes e taxas
Garantias a clientes

Processos judiciais em curso 9.807.904 930.865 930.865 425.317 425.317 10.313.451

9.807.904 930.865 930.865|  425.317 425.317 10.313.451

Considerou-se a situagdo dos varios processos e o seu possivel desfecho, segundo a opinido técnica

dos causidicos.
16. Efeito de alteragdes em taxas de cambio

A moeda de apresentacdo das demonstrac@es financeiras é o Euro, que é também a moeda funcional

da Entidade.

As transagdes em moeda estrangeira sdo convertidas para a moeda funcional, utilizando as taxas em
vigor na data da transagdo. As diferengas de cambio, favordveis e desfavoraveis, originadas pelas
diferencas entre as taxas de cambio em vigor na data das transacGes e as vigentes na data das
cobrangas, dos pagamentos ou a data da demonstracdo da posicdo financeira, no caso dos ativos e

passivos monetdrios, sdo registadas na demonstracdo dos resultados.
A data de 31 de dezembro de 2024 ndo existem passivos/ativos em moeda estrangeira.

17. Acontecimentos apds data do Balango

Encontram-se ainda por aprovar as demonstrag¢@es financeiras referentes ao ano de 2013 e seguintes,
sendo convicgdo do Conseltho de Administragdo que serdo aprovadas sem altera¢Ges ou sem alteragdes

significativas.
18. Instrumentos Financeiros

18.1. Ativos financeiros

0 detalhe dos Instrumentos Financeiros Ativos, bem como o respetivo movimento nos periodos findos

em 31 de dezembro de 2024 e 2023, era como se segue:



Ativos Financeiros — quantia escriturada

Quantias escrituradas de cada uma das Quantia
categorias de Ativos financeiros escriturada
inicial

Aumentos

Reversées

de perdas

por
imparidade

Perdas por
imparidade

{valores expressos em euros)

Quantia
escriturada final

Outros ativos financeiros ___———_

Fundo de compensagdo de trabalho

Ativos financeiros ao custo ou custo
amortizado

Clientes c/c {a) 79.493.085
Clientes de cobranca duvidosa (a) 18.668.265
Perdas por imparidade acumuladas {a) -18.668.265
Estado e outros entes ptiblicos

Pagamentos especiais por conta {b) 61.411
Retengdes na fonte: Terceiros {b) 185.511
Outras contas a receber

Pessoal 205.320
Devedores por acréscimos rendimentos (c) 174.784.002
Outros devedores (Estado) (d) 2.969.964
CGutros devedores (outros) {e) 5.000.270
Caixa e Depésitos bancarios 9.071.861

Outros ativos financeiros

148.534

26.422.881
200.849

308
7.078

366.900.254
811.801.441
90.816.613
11.833.898
967.031.770

230.427

11.337.414
118.956

61.163
1.935

367.042.718
818.993.466
91.564.675
12.353.962
970.330.902

94.578.552
18.750.158
-18.750.158

556
190.655

62.856
167.591.976
2,221.902
4.480.206
5.772.729

 toras | |2ngmaess|  148.53a]2275.015.111] 230427 [2.271.805.212 274.899.432

a) Em 31 de Dezembro de 2024 cerca de 97% do saldo de Clientes concentrava-se em 3 entidades:

s Instituicdes da SPA/SNS (225.245,32€);
e ARS(90.315.101,47€);
» Instituicbes do SEE (1.086.728,81€)

Os clientes de cobranca duvidosa representam 99% do valor apresentado em cobrangas duvidosas.

Desse valor cerca de 36% pertencem a Sociedade Megalabirinto (6.839.773€). Foram constituidas, em

2020, imparidades para as Instituicdes do Estado e Regifes Auténomas (8M€). A perda por imparidade

acumulada de 18.750.158€ foi reforcada em 2024 por 81.893€ utilizando o critério ja usado em anos

anteriores, ou seja, 100% das dividas de Clientes Ndo Estado com antiguidade superior a 2 anos.

b) Na rubrica de Estado e Outros Entes Publicos, estdo registados os valores a receber relativos a

pagamento especial por conta e a retengdes realizadas por terceiros.



[Es—

c) Os devedores por acréscimos de rendimento dizem respeito as seguintes naturezas:

{valores expressos em euros)

ACSS: Contratos-programa
2017 (c1) 82.620.957 82.620.957
2018 (c1) 26.361.950 27.068.021
2019 (c1) 1.652.007 5.264.890
2020 (c) 966.855 1.257.558
2021 (c1) -271.078 128.543
2022 (c1) 1.694.478 1.854.845
2023 (1) 41511 118.128
2024 (c1) 17.497.715 0
ARSLVT- Hemodialise (c2) 0 15.122.895
Subsistemas (c2) 14.093.653 12.463.294
Taxa Moderadoras (c3) 15.754.979 15.452.802
Rappel de fornecedores (c4) 7.097.849 13.337.395
Outros 81,099 94.674
Lo | | _167591976] 174784002

(c1) Relativamente aos devedores por acréscimos de rendimentos, ACSS, 0s mesmos correspondem
essencialmente as estimativas efetuadas no dmbito da execucdo dos contratos-programa relativos aos
anos em causa, 2017 a 2024, de acordo com as orientaces recebidas da ACSS. E convicgao do Conselho
de Administragdo que os valores em causa refletem a melhor estimativa possivel dos valores de
produc¢do a faturar, ndo sendo expetdvel que, no dmbito do encerramento formal dos contratos-

programa em causa resultem corregdes significativas.

(c2) Os valores de acréscimos de rendimentos referentes a servigos prestados 8 ARSLVT e a subsistemas
traduzem a melhor estimativa das quantias a faturar pelos servigos prestados, carecendo ainda de uma

defini¢do dos montantes definitivos a recuperar daquelas entidades.

(c3) De acordo com a Circular Informativa n2 1/2020 emitida pela ACSS as entidades do servico nacional
de salde, foi recomendado manter na rubrica devedora por acréscimos de Rendimentos as taxas
moderadoras por cobrar, sendo que o valor existente em 31 de dezembro de 2024 reflete o periodo

de 2017 a 2024.

(c4) A rubrica de devedores por acréscimos de rendimentos, rappel de fornecedores, diz respeito a
notas de crédito rececionadas em 2025, relativas a diversos acordos comerciais negociados com os

fornecedores no ano de 2024.



d) Os outros devedores (estado), decompdem-se como segue:

{valores expressos em euros)

| Outros Devedoreststado [ 31122024 31.12.2023]

Agéncia para o desenvolvimento & coes3o, I.P. (SAMA2020/POSEUR) 535.448 1.034.380
Administragbes Regionais de Salde 217.887 276.131
SUCH - Servigo de Utilizagdo Comum dos Hospitais 245.704 302.679
Outros 1.222.863 1.356.774

el ___________________________[ 221502] 296364

e) Os outros devedores (outros), decompdem-se como segue:

(valores expressos em euros)

[ Outros Devedores | 31-122024] 31122023

Entidades ndo codificadas 3.006.208 2.734.352
Ensaios clinicos 454.902 553.440
IQVIA Solutions Portugal, Lda. 23.705 22.728
ITAU - Instituto Técnico de Alimenta¢do Humana, S.A. 35.189 631.112
Qutras instituicdes 960.202 1.058.638

5.000.268

18.2. Passivos financeiros

O detalhe dos Instrumentos Financeiros Passivo, bem como o respetivo movimento nos periodos

findos em 31 de dezembro de 2024 e 2023, era como se segue:

Passivos Financeiros - quantia escriturada

{valores expressos em euros}

Aumentos
Quantias escrituradas de cada uma das categorias Quantia Raveragilon L T e Quantia
de Passivos financeiros escriturada | de perdas Perdas por escriturada
Inlcial BoF Outros imparidade Outros final
imparidade
Fornecedores c/c {a) 133.554.825 1.411.822.161 1.388.247.431  157.129.555
Adiantamento de clientes {b) 187.255.027 667.426.879 654.087.158  200.594.748
Estado e outros entes publicos
Imposto sobre o rendimento 21.4 33.000 33.000 33.000 33.000
Imposto sobre o valor acrescentado (c) 246.135 10.808.957 10.858.797 196.294
Retengées na fonte (d} 3.207.271 46.984.046 46.458.495 3.732.822
Contribuiges para sistemas protegdo social {d} 6.618.400 105.947.752 105.339.694 7.226.459
Outros 1.898 36.403 35.656 2.646
Fornecedores de investimentos c/c (e} 4.144.452 56.041.630 50.745.068 9.441.015

Outras contas a pagar
Credores por acréscimos de gastos

Remuneragdes a liquidar ) 29.623.166 53.273.876 44.488.605 38.408.437

Gutros acréscimos de gastos (8) 20.210.885 230.970.003 210.312.836 40.868.052
Outros credores

Pessoal 0 269.002.257 269.002.257 0,00

Instituicdes do estado (h) 77.163.787 6.627.630 8.026.127 75.765.289

Outros credores diversos 3.807.092 811.557 1.750.168 2.868.481

Totais _ agssesoss|  l28sa7seas2l |2.749.385.203



(a) Fornecedores c/c, respeitam a dividas de compras e fornecimentos e servicos externos com prazo

médio de pagamento (PMP) de 96,8 dias e 148 dias, em 2024 e 2023, respetivamente.

(b} A rubrica de Adiantamento de Clientes reflete essencialmente os montantes recebidos da ACSS

cuja faturacdo ainda se encontra por emitir, no dmbito do encerramento de contrato-programa.

(¢) Imposto sobre o Valor Acrescentado (IVA), diz respeito ao IVA liquidado nos meses de novembro

e dezembro de 2024 e entregue ao Estado em janeiro e fevereiro do corrente ano;

(d) As quantias relativas as retengdes na fonte a terceiros de impostos sobre o rendimento e de
contribuigbes para sistemas protecdo social, resultaram quase na sua totalidade da liquidac¢ao de

verbas respeitantes a fungdo de pessoal, que foi objeto de entrega em janeiro de 2025.
(e) Fornecedores de investimento, dizem respeito a obras e aquisicdo de equipamentos;

(f) Remuneragdes a liquidar, sdo relativas a férias, subsidio de férias e respetivos encargos vencidos a

31 de dezembro de 2024, e a pagar no corrente ano de 2025;

{(g) Outros acréscimos de gastos, decompdem-se como segue:

{valores expressos em euros)

Entidades do SNS 14.976.368 14.907.476
Subcontratos 22.278.499 3.609.582
Trabalhos especializados 1.024.047 873.997
Conservacdo e reparacio 188.576 415.454
Limpeza higiene e conforto 497.806 273.645
Alimentacio 1.584.648 0
Comunicagdes 59.156 21.247
Outros 258.952 109.483

(h) Outros credores - Instituigbes do Estado, decompGem-se como segue:

{valores expressos em euros)

ARS LISBOA VALE TEJO, I.P. 68.693.747  68.773.475
IPST - Instituto Portugués do Sangue e da Transplantagio 3.949.562 5.627.440
ACSS - Administracio Central da Sistema de Sadde, 1.P. 1.105.894 1.106.790
INST. NAC.SAUDE DR.RIC. JORGE, IP - 17.027 - 84.619
Instituto de Oftalmologia Dr. Gama Pinto 99.142 99.142
QOutras instituigdes 1.899.918 1.472.321

Total 75.765.289 | 77.163.787



Salientamos ainda nesta rubrica as dividas a ARS Lisboa Vale Tejo, I.P. no valor de 68.693.747€ e ao
IPST - Instituto Portugués do Sangue e da Transplantacdo no montante de 3.949.562€. De salientar que
esta Ultima, tem vindo a ser amortizada a cadéncia de 500 mil euros/més de harmonia com as

disponibilidades de liquidez da ULSSM.

(i} Outros credores — diversos, dizem respeito essencialmente as dividas a diversos prestadaores de

servigos médicos e de diagndstico, no combate a diminuigdo da lista de espera do SNS.

Nao existem ativos dados em garantia como colateral de passivos, nem dividas a fornecedores externos

cuja duragdo residual seja superior a cinco anos.

19. Beneficios dos empregados

Os beneficios de empregados de curto prazo incluem saldrio, ordenados, subsidic de alimentagdo,

subsidio de férias e natal.

De acordo com a legislagdo laboral aplicivel o direito a férias e subsidio de férias relativo ao periodo,
por este coincidir com o ano civil, vence-se em 31 de dezembro de cada ano, sendo somente pago
durante o periodo seguinte, pelo que os gastos correspondentes se encontram reconhecidos como

benéficos de curto prazo e tratados de acordo com o anteriormente referido.

(valores expressos em euros)

Custos com o Pessoal 2023

Grgdos Soclais:

Remuneracdes dos Orgdios Socials 485,533 406.073
Subsidio de refei¢do 8.238 6.945
QOutros 748

Enc. s/ Rem. Orgdos Sociais 66.315 48.005
Total Orgdos Socials 560.835 461.023
Remuneragdes do Pessoal 261.831.428 207.242.445
Enc. s/ Rem. Pessoal 62.700.122 49.223.461
Subsidio de refei¢do 9.221.246 9.039.580
Seguros 2.169.104 1.810.154
Qutros 1.862.832 2.064.473
Total Pessoal 337.784.732 269.380.113

O nuimero de funcionarios no final do 2024 e 2023 foi de 7.514 e 6.602 respetivamente. A discrepancia

no numero de trabalhadores entre os dois anos deve-se a inclusao do pessoal dos CSP.



20. Divulgag¢bes Partes Relacionadas

O capital estatutdrio da ULSSM, E.P.E. é detido pelo Estado Portugués e encontra-se totalmente

realizado.

A Administragdo Central do Sistema de Satde (ACSS) é a entidade controladora final do Grupo Publico

da Saude, sendo responsavel pela consolidacio das Contas.

Para além das transagbes realizadas com clientes e fornecedores, o CHULN também se relaciona com
outros hospitais do Servigo Nacional de Saude e com as AdministracGes Regionais de Sadde (ARS), mais

concretamente para a realizagdo de meios complementares de diaghdstico e terapéutica.

Demonstragdo de Resultados

Entidades

Rendimentos

0,00 000 0,00,

. INETE DO SECRETARIO DE ESTADO DA SAUDE 10,00 000! 0,00

DIRECAO—GERAL DA SAUDE 1336500  14.850,00 | 387,32

| EAS EMPRESA AMBIENTE NA SAUDE, TRATAMENTO DE RESIDUOS

| HOSPITALARES UNIPESSOAL, Lda. 0,00 000- 000! 0,00

{ ENTIDADE REGULADORA DA SAUDE 0,00 3.500,00 ] _ 000;

| FUNDO PARA A INVESTIGAGAO EM SAUDE 0,00 0,00 0,00

 INFARMED - AUTORIDADE NAC. DO MEDICAMENTO E PROD. DE SAUDE, LP. 0,00 000! 11557
INSPECAO-GERAL DAS ATIVIDADES EM SAUDE 0,00 000 000

’ DE EMERGENCIA MEDICA, 1.P. 000 1258400  202.98538 ]

0 MINISTERIO DA SAUDE 0 000  000: 0,00

¢ INSTITUTO DE PROTEGAO E ASSISTENCIA NA DOENGA, LP. 0,00 000  18.208,10 : 0,00

 SERVICO DE INTERVENCAO NOS COMPORTAMENTOS ADITIVOS E NAS :

. DEPENDENCIAS 53543580 000 000,  283.08504)

! SERVICO DE UTILIZACKO COMUM DOS HOSPITAIS (SUCH) _ |245.703,68°  3.646.907,50  4.073.358,25 :  121.744,22

 SERVICOS PARTILHADOS DO MINISTERIO DA SAUDE, EPE 0,00 0,00 ; 0,00 |

Entldades pertencentes ao Servico Nacional de Satide (SNS}
ADMINISTRACAO CENTRAL DO SISTEMA DE SAUDE, I.P.

| ADMINISTRAGAO REGIONAL DE SAUDE DE LISBOA E VALE DO TEJO, .. 90.882.147,35 | 68.763.657,35 . 0,00} 7.669.579,18 :

| ADMINISTRAGAO REGIONAL DE SAUDE DO ALENTEIO, 1.P. 234001 0,00 | 3.07832}

! ADMINISTRAGAO REGIONAL DE SAUDE DO ALGARVE, 1.P. 0,00 0,00 18.332,00;

| ADMINISTRACAO REGIONAL DE SAUDE DO CENTRO, L.P. 622,33 ; 0,00 27.602,33 |
. ADMINISTRACAO REGIONAL DE SAUDE DO NORTE, L.P. 6.530,70 0,00 ; 464392

! CENTRO HOSPITALAR COVA DA BEIRA, EPE 0,00 21,90} 984,09 |

| CENTRO HOSPITALAR DE ENTRE O DOURO E VOUGA, EPE - 000 . 000 0,00 0,00;

| CENTRO HOSPITALAR DE LISBOA - ZONA OCIDENTAL, EPE 115.947,50 .  125.433,46 ;| 67.767,55 | 74.465,86
| CENTRO HOSPITALAR DE SETUBAL, EPE 173.559,98 122,40 0,00 11.083,02 |
 CENTRO HOSPITALAR DO BARREIRO - MONTLIO, EPE 000" 110,20 ' 3.749,30 :
{ CENTRO HOSPITALAR DO TAMEGA E SOUSA, EPE 0,00 0,00 . 000!
000, 000 .00

97.123,42 . 144.480,39 ! 3.669,13 ;

). 9,00 . 000]
{ CENTRO HOSPITALAR PSIQUIATRICO DE LISB ,00 000 -776.882,19
| CENTRO HOSPITALAR TRAS-OS-MONTES E ALTO DOURO, EPE 000 o 00 000 000!
CENTRO HOSPITALAR UNIVERSITARIO DE LISBOA CENTRAL, EPE 103.831,57 10638107 1208827  43.88033 ]
CENTRO HOSPITALAR UNIVERSITARIO DE LISBOA NORTE, EPE 0,00 0,00 0,00 ! 0,00
| CENTRO HOSPITALAR UNIVERSITARIO DO PORTO, EPE 0,00 38.148,40  33.674,50 0,00
{ CENTRO HOSPITALAR VILA NOVA GAIA/ESPINHO, EPE 0,00 124454 124454 0,00
* CENTRO MEDICO DE REABIL. DA REG, CENTRO - ROVISCO PAIS 0,00 0,00 0,00 | 0,00 ;
HOSPITAL ARCEBISPO JOAO CRISOSTOMO - CANTANHEDE 0,00 0,00 0,00
HOSPITAL DE MAGALHAES LEMOS, EPE 0,00 0,00 ; 0,00
CENTRO HOSPITALAR UNIVERSITARIO SAO J0AO, EPE 0,00 0,00 ; 32830
HOSPITAL DISTRITAL FIGUEIRA DA FOZ, EPE 0,00 0,00 : 0,00
HOSPITAL DISTRITAL SANTA.MARIA MAIOR, EPE - BARCELOS 0,00 0,00 0,00

0,00

! 101.005.616,85 : 170.974.705,96

0,00

0,00  671.005.386,11




Balanco Demonstragio de Resultados
Ativo Passiva | Gastos | Rendimentos

HOSPITAL DISTRITAL SANTAREM, EPE 8.382,70 0,00 0,00 -674,54
HOSPITAL DR. FRANCISCO ZAGALO —~ OVAR 0,00 0,00 0,00 0,00
HOSPITAL ESPIRITO SANTO DE EVORA, EPE 12.410,31 937,80 9.665,10 -46.030,86
HOSPITAL FERNANDO DA FONSECA, EPE 49.703,45 1.010.775,76  630.815,29 44.570,61
HOSPITAL GARCIA DE ORTA, EPE — ALMADA 36.421,77 113.083,90 25.311,04 16.534,17
INSTITUTO NACIONAL DE SAUDE DR. RICARDO JORGE 1.P. 1.069,11 17.027,36  206.194,05 0,00
INSTITUTO OFTALMOLOGICO DR. GAMA PINTO 3.071,18 99.141,59 0,00 -6,56
INSTITUTO PORTUGUES DE ONCOLOGIA DE COIMBRA, EPE 0,00 0,00 0,00 26,40
INSTITUTO PORTUGUES DE ONCOLOGIA DE LiISBOA, EPE 31.884,12 27.237,44 - 122.265,75 17.434,50
INSTITUTO PORTUGUES DE ONCOLOGIA DO PORTO, EPE 2.147,70 72.891,50 79.298,90 2.147,70
INSTITUTO PORTUGUES DO SANGUE E DA TRANSPLANTAGCAO, tP 244,84 3.949.561,67 3.810.644,54 150.134,51
UNIDADE LOCAL DE SAUDE ALTO MINHO, EPE 0,00 0,00 0,00 0,00
UNIDADE LOCAL DE SAUDE DA GUARDA, EPE 0,00 0,00 0,00 0,00
UNIDADE LOCAL DE SAUDE DE MATOSINHOS, EPE 5.924,79 -462,57 0,00 2.128,56
UNIDADE LOCAL DE SAUDE DE CASTELO BRANCO, EPE 0,00 225,93 0,00 0,00
UNIDADE LOCAL DO BAIXO ALENTEJO, EPE 36.657,65 65.490,06 0,00 10.067,29
UNIDADE LOCAI. SAUDE NORTE ALENTEJAND, EPE 307.412,20 128,32 0,00 16.673,98
C.H. UNIV. COIMBRA, EPE 1.783,50 37.693,26  104.573,84 52,80
Unidade Local Sadide Litoral Alentejano 147.634,31 5.205,45 0,00 72.914,48
C.H. OESTE EPE - TORRES VEDRAS 202.731,79 100.918,24 1.093,60 121.661,25
CENTRO HOSPITALAR DE LEIRIA, EPE 3.987,53 0,00 0,00 -52.014,30
CENTRO HOSPITALAR DO BAIXO VOUGA, EPE 0,00 0,00 0,00 0,00
C. HOSP. UNIV. ALGARVE EPE 19.406,70 463,30 0,00 11.895,86
UNID LCCAL SAUDE NORDESTE, EPE 11.475,79 0,00 0,00 4.232,88
CENTRO HOSPITALAR TONDELA-VISEU, E.P.E. 54.073,00 0,00 0,00 0,00
UNIDADE LOCAL SAUDE ESTUARIO DO TEJO, EPE 593,20 0,00 0,00 2.729,08
UNIDADE LOCAL SAUDE DE LOURES-ODIVELAS, EPE 63. 180 42 817,12 0,00 59.014,30
UNIDADE LOCAL SAUDE DE SANTO ANTONIO, EPE 0,00 13.648,80 0,00

21. Outras Divulgagoes

21.1. Passivos ndo correntes: Financiamentos obtidos

No Passivo ndo Corrente, financiamentos obtidos, respeitante ao valor da subvencdo reembolsével

semestralmente, a partir de agosto de 2025, relativo ao projeto de Eficiéncia Energética do Hospital

de Santa Maria, ao abrigo do POSEUR.

21.2. Fornecimentos e Servigos Externos

Os Fornecimentos e Servigos Externos sdo uma rubrica de gastos importante e com algum relevo na

ULSSM. No mapa que se segue encontramos os valores repartidos pelos diversos itens com relevéncia

para a rubrica Subcontratos que € aquela com mais expressao. Neste capitulo, o aumento verificado

em algumas rubricas de Servigos Especializados deve-se essencialmente ao refor¢o obrigatério face a

situacdo inflaciondria que ainda decorre.



{valores expressos em euros)

Fornecimentos e Servigos Externos

Subcontratos 98.881.107 22.765.876
Entidades do Ministério da Saude 35.165.205 8.466.769
Outras Entidades 63.715.902 14.299.107

Servigo de Instalages e Equipamentos 17.165.429 13.826.513

Servigos logistica e Stocks , 10.712.181 10.032.272

Servigos Sistemas de Informag&o 4.903.4562 3.207.207

Departamento Recursos Humanos 6.185.826 3.795.412

Trabalhos Especializados 2.600.050 1.858.389

Materiais 256.161 311.262

Energia e Fluidos 4.260.130 4,952.613

Deslocagdes, Estadas e Transportes 12.744.970 9.686.073

Servicos Diversos 9.552.771 8.263.689

21.3. Garantias

Existem garantias no valor de 12.659.738,22€, a favor da ULSSM, prestadas pelos diversos

fornecedores ao abrigo da legislagdo em vigor.
Emitimos em 2016, a favor da Seguranga Social uma garantia no valor de 52.999,91€.

Em 2019 emitimos uma garantia a favor da Agéncia Portuguesa do Ambiente no valor de 682,46€,

reforgada este ano com 34.39€ de acordo com a solicitacdo desta agéncia, totalizando assim 716,99€

Em 2021 emitimos nova garantia a favor da Agéncia Portuguesa do Ambiente no valor de 6.183,10€.

21.4. Imposto sobre o rendimento

A ULSSM, E.P.E estd sujeito a IRC a taxa normal de 21%, a Derrama a taxa de 1,5% e a Tributagéo
Auténoma sobre um conjunto de despesas, tendo contabilizado a correspondente estimativa de

imposto.

De acordo com a legislagdo em vigor, as declarages fiscais estdo sujeitas a revisdo e corregdo pelas
autoridades fiscais durante um periodo de 4 anos, considerando a ULSSM, E.P.E que eventuais
correcdes resultantes dessas revisdes ndo terdo um efeito significativo nas presentes demonstragdes

financeiras.



21.5. Interesses em outras entidades

A Unidade Local de Satde de Santa Maria, EPE participa na empresa SUCH — Servigo de Utilizagdo
Comum dos Hospitais comparticipando com uma guota mensal de 250€. O Resultado Liquido do SUCH,
no ano de 2024 é de 9.873.603€ e serd comunicado o seu registo no Sistema de Participagdes Residente

{SIPART).

21.6. Outros assuntos

Cumpre ao Conselho de Administracdo informar a Tutela, na qualidade de acionista, de que a Unidade
Local de Sadde de Santa Maria, E.P.E. se enquadra no dmbito do art.2 35.2 do Regime Juridico do Sector
Publico Empresarial, que em consequéncia da atribuicdo da verba para cobertura de prejuizos
transitados, através do despacho conjunto do Secretério de Estado do Orgamento e do Secretério de
Estado Adjunto e da Satide o valor patrimonial liquido no encerramento de 2024 se encontra positivo,
impulsionando os racios de estrutura. No entanto, é nosso entender que esta situagdo ndo se deverd
manter ao longo de 2025 dado o histérico operacional da nossa institui¢do, bem como o efeito da

legislacdo ao nivel dos recursos humanos que tera um impacto consolidado no ano de 2025.



Demonstragdoes Or¢camentais Exercicio 2024

Desempenho de execugao or¢camental da receita

Fontes de Financiamento

UE-

jiicas fecebingitoy RP-Rec.eitas R:::i;as Financiamento COnEt“rAan:(;de FUNDOS
Préprias ) [ERVIIED] . ALHEIOS
Gerais ) Empréstimos
Europeia

Saldo de geréncia anterior 8520591,90 € - €  55126951€ - € - € 9071861,41€
RiO1 RI01 - Operagbes Orcamentais {1] 8520591,90 € - € 551 269,51 € - € - € 907186141 €
Ri02 R102 - Devolugdo do saldo oper. orgamentais - € - € - € - € - € - €
RIO4 R104 - Recebl to do saldo dewolvido porterceiras entidades - € - € - € - € - € - £
RIO3 RI03 - OperagBes de tesouraria [A] - € - € - € - € - € - £

Receita Corrente 681597 342,36 € - € - € - € ~ € 681597341,36€
R1 R1 - Recelta Fiscal - € - € - € - € - € - £
R1.1 R1.1- Impostos diretos - € - € - € - € - € - €
R1.2 R1.2-Impostos Indliretos - € - € - € - € - € - €
R2 de saide ' ) - € - € - € - € - € - €
R3 R3 -Taxas, multas e outras penalidades 475 653,58 € - € - € - € - € 475 653,58 €
R4 R4 - Rendimentos de propriedade - € - € - € - € - € - €
RS R5 - Transfaréncias e subsidios comentes 6304 866,07 € - € - € - € - € 6304 866,07 €
RS.1 R5.1- Transferéncias correntes 6304 866,07 € - € - € - € - € 6304 866,07 €
R5.11 R5.11 - Adminlstra¢Bes Publicas 3336 815,65 € - € - € - € - € 333681565€
R5.1.1.1 R5.1.1.1 - Administracio Central - Estado Portugués - € - € - € - € - € - £
R5.1.1.2 R5.1.1.2 - Administrac§o Central - Outras entidades 3336 815,65 € € - € - € - € 333681565 €
R5.1.1.3 R5.1.1.3 - Seguranca Social - € - € - € - € - £ - €
R5.L14  R5.1.1.4- Administragio Regional - € - € - € - € - € - £
R5.1.15 R5.1.1.5 - Administragio tocal - € - € - € - € - € - €
RS.1.2 R5.1.2 - Exterlor-UE - € - £ - € - € - € - €
R5.1.3 RS5.1.3 - Qutras 296805042 € - € - £ - € - € 296805042 €
RS.2 R5.2- Subsidios correntes - € - € - € - € - € - €
R6 R6 - Venda de bens e senigos 674 690 370,66 € - € - € - € - € 674690370,66€
R? R7 - Qutras receitas correntes 126 451,05 € - £ - € - € - € 126 451,05 €

Receita de Capital 40 933,60 € - € 578 103,29 € - € - € 6519086,89€
R8 R8 - Venda de bens de investimento - € - € - € - € - € - €
R9 R9 - Transferéncias e subsidios de capital 40 983,60 € - € 578103,29€ - € - € 619 086,89 €
R9.1 R9.1- Transferéncias de capital 40 983,60 € - € 578103,29€ - € - € 619 086,89 €
R9.1.1 R9.1.1 - Adminlstragdes Publicas 40 983,60 € - € - € - € - £ 40 983,60 €
R9.1.1.1 R9.1.1.1 - Administragdo Central - Estado Portugués - € - € - € - £ - £ - €
RS.1.1.2 R9.1.1.2 - Administragio Central - Outras entidades 40 983,60 € - € - € - € - £ 40 983,60 £
R9.1.1.3 R9.1.1.3 - Seguranca Social - € - € - £ - € - € - €
R9.1.14  R9.1.14 - Administracdo Regional - € - € - € - € - € - £
R9.1.15 R9.1.1.5 - Administracio Llocal - € - € - € - € - € - €
R9.1L2 R9.1.2 - Bxterior - U E - € - € 578103,29¢€ - € - € 578103,29 €
R9.1.3 R9.1.3 - Qutras - € - € - € - € - € - €
R9.2 R9.2- Subsidies de capltal - € - € - £ - € - € - £
R10 R10- Outras receitas de capital - € - € - £ - € - £ - €
R11 R11- Reposicies nio abatidas aos pagamentos 6245 676,11 € - € - £ - € - £ 6245676,11€

Recelta efetiva [2] 687 884 001,07 € - € 5718103,29¢ - € - € 688462104,36¢€

Receita ndo efetiva [3} 76 182 252,00 € - € 815 060,49€ - € - € 7699731249¢
R12 R12- Receita com ativos financeiros - € - € - £ - € - € - £
R13 R13 - Receita com passivos financeiros 76182 252,00 € - € 815 060,49 € - € - € 7699731249¢€

soma [4]=[1}+[2]+[3] 772586 844,97 € - £ 194443329¢€ - € - € 77453127826¢€

ROT1 - Operagbes de Tesouraria {B] 1028 361,90 € - € - € - € - € 1028 36,90 €

Recelta totat [1] + {2] + (3] 772586 844,97 € - € 1944433,29€ - £ - € 77853127826 €



Desempenho de execugdo orcamental da despesa

Rubricas Descrigio 3
. =5 Contracio de
] Empréstimos

. Despesa cormente 756 988 666,10 & - € - € - € 351200€ 756992178,10€

D1 iD1- Despesas com o pessoal ; 328385 058,25 Qf - €‘ - €; - CF- 351200 €, 328 388 570,25 €
011 fm.-l -RemuneragBes Certas e Permanentes | 192092 760,77 € - el e‘ - € - € 192092760,77€
'01‘2 ;EDLZ - Abonos Varidveis ou Eventuais ’ 73 891 514,86 € - E; - E‘Ké - €: - €; 73 891 514,86 €'i
D13 iD1.3 - Seguranga Sectal : 62 400 782,62 €!‘ - €‘ - EE - € 3512,00 E’ 62 404 294,62 €
‘D4.1.1.3  tD4.1.1.3 - Seguranga Social , - E" - €l E E,‘Q - € - €; - €
D2 :D2 - Aquisiclio de bens e servicos 427005 942,70 € - € - € - € - € 477005582,70¢€
D3 D3 - Juras e outins encargos - € - € - € - € - € - €
DA.1.1.3  D4-Transferéncias ¢ subsidios correntes - € - € - € - € - € - £
DAl D4.1 - Transferéncias correntes - € - € €; - € - € - £
D4.1.1 ,D4.2.1 - AdminlstragBes Plblicas - € - € - € - € - € - €
DALl Portugués ’ - € - £ - Cl - € - € - £
D4.1.1.2  .entidades ' - € - £ - € - € - € - €
D4.144  DA4.1.14-Administracio Regional - € - € ; € g Ciﬁ - € - €
:D4.1.15  D4.1.1.5-Administragio Local - € - € - € - € - € - €
D412 'D41.2-Entidades do setor ndo lucrativo € - € - € - € - € - €
04,13 D4.1.3- Familias - € - € - € - € - € - €
D414 D4.1.4 - Qutras - € - € - € - € - € - €
D4.2 ,04.2 - Subsidios correntes - € € - € - € - € - €
al:3 D5 - Qutras despesas correntes 1597 665,15 € - € - € - e - € 1597 665,15 €
i Despesa de capital 12 784 505,60 € - € - € - € - € 1278450560 €

D6 [D6 - Aquisigio de bens de capltal 12784 505,60 € € - € - € - € 1278450560€
D7 D7 - Transferéncia e subsidios de capital - € - € - € - € - € - €
D7.1 D7.1 - Transferéncias de capital - € - € - € - g - € - €
D711 D7.1.1 - Administragdes Publicas - € - € - £ - & - £ - €
D7.111  Portugués ’ - € - € - € - € - € - €
D7.11.2 entidades ’ - € - € - € - £ - € - €
D7.1.1.3 D7.1.1.3 - Seguranga Social - € - € - € - € - € - €
D7.1.14  D7.1.14 - Administracio Regional - € - € - € - € - € - €
D7.1.15 D7.1.1.5 - Administragio Local = € - € - £ - €; - £ - €
D7.1.2 D7.1.2 - Entidades do setor ndo lucrativo - € - € - € - C-E - € - €
D7.1.3 D7.1.3-Familias - € - € - £ - €‘2 - € - €
D714 D7.1.4 - Outras =€ - € - € - € - € - €
D7.2 D7.2 - Subsidios de capital - € - € - € - € - € - €
D8 D8 - Cutras despesas de capital - € - € - € o 4 - £ - €
Despesa efativa [5] 76977317L,70 € - € - £ - € 351200&€ 769776683,70¢€

Despesa niio efetiva [6] - € -~ € - € -~ € - £ - €

Dg D9 - Despesa com ativos financeiros - € - € - € - £ -~ £ - &
D10 D10 - Despesa com passivos financeiros - € - €“ o - & - € - €
Soma [7]=[5]+[6] 769773 171,70 € - € - - € 351200€ 769776683,70 &

.DOT1 - Operagbes de tesouraria [C] 1022762 € - £ - £ - € - € 10 227,62 €

Saldo para a geréncia seguinte 383180755 € - € 193443329¢€ - € -~ 351200€ 577272884 €

Operagbes orcamentals [8] = (4] - (7] 2813673,27 € - € 195443329¢: - € - 351200€ 4754 594,56 €

Operages de tesouvaria [D] = [A] + [B] - [C] 1018 134,28 € - € - € - € - € 101813428¢€

saldo Global [2] - [} - 81889170,63 € - € 57810329¢ - € - 351200€ - §1314579,33¢€

Despesa priméria 769773171, 70 € - € - € - € 3512,00€ 769776683,70€

Saldo corrente - 7539132474 € - € - € - € - 3512,00€ - 75394836,74€

Saldo de capital - 12743522,00 € - € 5§78103,29 € - £ - € - 12165418,71 €

Saldo primaric - 8188917063 € - € 578103,29€ -€ - 3 512,00€ - 81314579,34¢€

Despesa total {5] + [6} 769773 171,10 € - € - € - € 351200€ 769776683,70 €



i

Execucdo orcamental da receita

Resritas por Rermhobos e restituizfes Rryitay Cobradas Liguidas |

Reccitus pos
Totat tobrur oo final
da periode

Pervizaey Previvdes pos cobcar de Recsitas trpuitagiies Hecertas T

Designocao 1 L,
caesgdon liguidar prrsdas hguidadas aneladas | cobtades brutas | e bas Perindus Periods

anteriares Anterazes Corrents

Reteits Gamente OUSTTLI0C 198000212676  466TE4S5,62€ 69736476390 102666L10C BBIGISHINEDE ALOGRMINE SUGAUINE 5062 64650C 67593463406€ 661507 SALIGE 60 IGT 5567 €
R3  Taas, multes e owras penslidedes BE9TI0C  277896,74¢ 132280€ 419852350 1EZA9C  LTFSIBIE 1EIATE  1R1439C St aSE3SBC  ATSESHSAC 34%69C
3 ias ¢ Subsidi SEMDIZ00C  271IMC  BLSHEWATC  SESTITIEC  AISEEIIC  63SGEBIIC SGIMC SAN0C IVETASSC IS 63HBWEO7C  50837M5SC
RS Venda de bens e servigos 929524 78:00¢ 194906719,26€  43I1566265C 682891 303,16¢ 14BPOACIC 6TEENIISTITC  BILASC  BILASE 245107195€ GM2I0820871C GTAEI037066C 5978 T6AAC
R7 Outras receitas comentes 130 000,00 € 854895 ¢ S € 126451,05¢C S € sm45L05¢ s -t S € 1645105€  12645185€ .

Receita de Capitat 9520634000€ - 2ISILISE.  Z2INWSIC  9529633662¢€ L€ MIBBEME ) L€ MIGSIRIC 9160128008€ S283393630€  258532525¢

Transferdncias e subsidios de
f8 capital 9529634000¢ - 238215€  2302533C 95 296 33662¢ . ¢ 5I9IISIHOC - e L€ 1DEEE2C M90126908C 5293303690€  288532525€

Touat 10SSANILILOOCE 197707 29052€ 46S003SLISE PS266110052¢ 192666LISC TAMSIONISE GONE BEOIE SE5IALE TEAIISISIE M4SN MAE  EIEAINWS2E

Execugdo orcamental da despesa

Uespesas por

Despesas Pagas Liquidas

pagar de Dotaghes . Compromissos | Ohrigacdes por
L. {ompromissos Ohngacdes

penodas cortigidas Periodos . a tramyitar Pagsr

Total

Designdgdo

atiteriores

Anlerues

Despesa comreate 15118701407C. 101002191500€ 997196 739,61€, 925057 438,26 13623419554 ¢ 620757 98256€. 75699217810€ 7216U52,81¢ 168050919,69¢€
D1 Despesas com pessodd 981750412€  34156251900€  339669361,38€ 33962621661€ 9THRIIATC JIBGIBE9LIBE 328 3LE570,55¢€ 20796,23€ 1122329953€
Remuneragdes cenas e

D11 permanentes 1495381508 196731703,00¢  19598946663€ 195989177,16C  147886691C 190613893.86€C 192092760,77¢ 69,47¢ 3885010,63¢
¢ Abonos varidveis ou

-0.1.2 eventuais 76313,37¢ 74 340 067,00 € 74028559,92¢ 74003629,53¢ 35200,71€ 73856313,15€ 738B91514,856¢C 2801,85¢ 10917360€

0.1.3" Seguranga Social 8245809,25¢€ 70490 749,00¢ 69651 33483¢ £9633409,92¢ B20580925¢C 5415848537¢ 62404 29462¢ 1792491 €  722011530¢
Aquisicgio debens e

D2 sewigos 141135 375,35¢€ 566 662671,00€  655732366,35€C 583636209,77¢ 116218182,87C 300777 759.83C 427005942,70€ 72096 156,58¢ 156630273,63¢C

D5 Ouwras despesas comrentes 246 134,80¢ 1796725,00¢€ 1795011,88¢  1795011,88¢ 2613380¢ 1351530,35¢ 1597665,15¢ - € 197 346,73 €

Despesas de Capital 376345576 € 25390 196,00 € 2268345883 € 21592480,75€ 3729913.0€ 905453233 € 1278450560€ 109097508€ B8807975.15€

D6 Investimentos 376345576 ¢ 25 390 196,00¢ 2268345883€. 21592480,75€ 3729933.27¢ 9054582,33¢€ 1278450560¢C 109097808¢ 8807975,15¢

Tota! 15496046983€ 1035412111.00€ 101988019844 € 946 649919.01€ 139964 11081€ GORI2S6483€ 769 776683,70€: 73 207930.89€ 17685889504 €



ANEXO AS DEMONSTRACOES ORCAMENTAIS
EXERCICIO 2024



Introdugdo

A contabilidade orgamental é regulada pela NCP 26 — Contabilidade e Relato Or¢camental, do SNC-AP.

Esta norma estabelece os conceitos, as regras e os modelos de demonstragGes orcamentais.

O objetivo das Demonstragdes Orgamentais sdo o proporcionar informagdo acerca do orgamento
inicial, alteragdes orcamentais, da execugdo das despesas orcamentadas, da execugdo das receitas, dos

pagamentos e recebimentos e do desempenho orgamental.

O orgamento estd repartido por vérias fontes de financiamento, de acordo com as normas definidas
pela DGO, representando as verbas do Orgamento de Estado que se referem aos adiantamentos do

contrato programa, com um peso significativo no total orgamentado.

Os registos da contabilidade orcamental permitem, por classificagdo econémica, acompanhar o
orcamento da despesa e receita, desde a sua abertura, as modificagdes, execugdo, até ao

encerramento.
Para apoio ao acompanhamento da execugdo orgamental sdo utilizados varios mapas de execugéo.
1. Alteragtes or¢camentais da receita

No decorrer do ano em aprego registaram-se vdrias alteragbes ao orcamento inicial de receita,

seguindo a seguinte distribuicio:

Receita

Alteragdet sreamentais -
Previsoes

Inscriies / Nimingigdas / Créditos eotrigidas
reforgos aaulacoes SIS
- - € .

Qesighnatso
Previshes inidals)  Peso
0.09%

03  Taxas muitas e cutras penslidades N/A £856977,060¢ 4 856977,00¢ 0,08%
[+~ énciase i P/ 281954300€ 0,50% 6784 470,00 € L 4 € 9604013,00€ 0,93%
06 Vendsdebens e servigos P/M 930 113252,00€ 9358% 2583354200C 12642201300¢€ - € 920524781,00¢ 89,77%
07  Outras receitas corrantas ] 100000,00¢ 0,01% 30000,00¢C - € [ 4 130000,00€  0,01%
10 Outrasreceitas de capital M - € 000% 619 088,00¢C - € [ 4 61908800¢C 006%
11  ReposicBes nfio abatidas aos pagamentos M - € 0.00% -¢ - € 860807600¢€ B60807600€ 033%
13 ita com p fi i M 104 166,00€ 0,01% - € - € 75893147,00¢C 76997 313,00¢  7,44%
14 Saldoda é anterior - oparagd W - ¢ 000% 9071 863,00¢C - € - € 907186300C gges

Tots! 93399393800 € 100,00% 42338963.00¢ 26422013,00€ 8SS01L223,00€ 1035412111,00€ 100,00%

Da leitura do quadro, destague para os cerca de 6,7M€ inscritos para reforgo das transferéncias
correntes, mais concretamente, os 3M€ atribuidos para a Descentralizagdo. Realce, igualmente para o
reforgo referente as reposi¢des ndo abatidas aos pagamentos (RNAP) com cerca de 8,6M€ e, por

Galtimo, o reforgo de 76 M€ na rubrica de passivos financeiros, para cobertura de prejuizos.



Deste modo de um orgamento inicial de 933.933.938€, com os diversos movimentos de inscri¢do e
anulagdo efetuados ao longo do periodo, registou-se um total corrigido de 1.035.412.111€, ou seja,

um crescimento de 9,7%.

2. Alteragbes orcamentais da despesa

Rubriias ; . Datagies
o Ao indiay

Ceeditos coregidas
PARAUNS

hﬂﬂﬂl

01 Despesas com o pessoal N/A 337 28131100€C 5183933,00¢ 90272500€ 341562519.00¢
01.1 R ¢des Certas e P f/M 197 183 24900C 211% - € 45154600¢ 196 731703,00€ 19,00%
01.2  Abonos Varidveis ou Eventuais P/M 74791 246,00€ 8,01% - € 45117500¢ 74 340067,00¢ 7,18%
013 Seguranga Social #/IM 65306 816,00€ 699% 518393300 - € 70430749,00€ 6,81%
02 Aquisicio de bens e servigos P/M  56357938800€C 6€03% 26907227,00¢€ ~ € 7517605600¢ 666 662671,00€ 64,39%
05  Outras Despesas Correntes P/M 1176877.00€ 0,13% 619 B48,00¢ - € - € 178672500¢ 0,17%
06 Aquisi¢des de bens de capital - investimento  P/M 31956 362,00€C 342% - € $6566166,00¢ - £ 25390 196,00¢ 2,85%
Torat 933993938,00€ 100% 3271100800€ 7468891.00€ 75176056.00€ 103541213L00€ 100%

Do lado da despesa, foram efetuadas durante o ano em andlise reforcos no valor de 108 887 064€,
sendo que 76 M€ se referem ao crédito especial atribuido pela DGTF, para cobertura de prejuizos. Foi
ainda necessario um ajustamento pela negativa, com uma diminui¢do de cerca de 7,4M£. Verifica-se

assim um crescimento de 9,7%, face ao orcamento inicial.

3. Operagoes de tesouraria

Cédigo das contas Saldo inicial Salda fintal

07.1.1/07.2.1 - Recebimentos / pagamentos por Intermediagdo de fundos € € - £
07.1.2.1.1/07.2.2.1.1 - Autarquias Locais - € € - €,‘ - £
107.1.2.1.2 / 07.2.2.1.2 - Entidade Contabilistica Estade - € - € E €§ - £
07.1.2.1.3/07.2.2.1.3 - Regido Autdnoma Acores - € - €" - €; - £
'07.1.2.1.4/07.2.2.1.4 - Regido Auténoma Madeira - € -« € - €§ £
:07.1.2.1.5/ 07.2.2.1.5 - Qutras entidades beneficidrias - € - € - € - £
07.1.2.2 / 07.2.2.2 - Receita ndo Fiscal - € - € - € - €
07.1.3/07.2.3 - Constituigdo e reforgo/devolucdo de caugbes ¢ garantias - € - € - £ - £
07.1.4 / 07.2.4 - Cobranga/Entrega de recursos préprios europeus - € - € - € - €
07.1.5/07.2.5 - Recegdo/receitas de receitas préprias — duplo cabimento - £ - € - € - £
07.1.6 / 07.2.6 - Retengdes - Transigdo para o SNC-AP - € - € - € - £
07.1.9/ 07.2.9 - Outras receitas/despesas de operagdes tesouraria - € 102836190 € 10227,62 €; 1018134,28€
07.2.8- Convers&o de operages de tesouraria em receita argamental - € - € - € - €

Total: - € 1028361,90€ 10227,62€ 1018134,28¢€

As operagdes de tesouraria sdo as que geram influxos ou exfluxos de caixa (movimentam a tesouraria)
mas ndo representam operagdes de execugcdo orcamental. No ano de 2024, os valores de recebimentos

e pagamentos em operacdes de tesouraria foram de 1.028.361,90€ e 10.227,62€, respetivamente.



4. Plano plurianual de investimentos

Unid: MEUR
£ 82 e 0 0 0 026 OTA
1 Equipamento médico geral 5 5 5 15
2 Radioterapia (substituigdo AL1 e AL2) 49 4,9
3 Requalificacdo do Bloco de Partos e urgéncia de Obst/ Ginecologia 3,46 3,46
4 Remodelagdio da UTMO 31 31
5 Cirurgia Robética 2 2
6 Remodelagio e ampliagiio da UCPA 1,7 1,7
7 |HSM 1,6 156
8 |Diverso Equipamento UTMO 1 1
9 Ilnstala;éo de sistema de transporte de medicamentos e andlises 2 1
10 |Equipamento ACES ' 1 1 1 3
11 Diverso Equipamento Cuidados Intermédios 0,76 0,76
12 Radioterapia TC Simulagdio (substituiciio Siemens) 0,74 0,74
13 Equipamento Bloco de Partos 0,68 0,68
14 Beneficiagdo dos Internamentos de Ginecologia e Obstetricia 0,5 0,5
15 Reabilitagéio de coberturas 03 03 03 09
16 Equipamento Neonatologia 0,33 0,33
17 Telereabilitagdo Respiratéria 0,22 0,22
18 internamentos/ano) 0,2 0,2 0,2 0,6
19 Regualificagio Heliporto 02 02
20 Equipamento Puerpério 0,22 0,22
21 Projeto de Seguranga contra incéndios (2023) 0,15 0,15
22 Reabilitagio de arruamentos e passeios 0,05 0,05 0,1
23  |Cirurgia Robética (+2) 4 4
24 Diverso Equipamento UCPA 0,6 06
25  |Diverso Equipamento Unidade de Queimados 03 03
26 DCV - Transfer&ncla Salas de Hemodindmica 0,8 08
27 DCV - Salas de Pacing e Eletrofisiologia 1,5 15
28 DCV - Equipamento Diverso 25 25
29 Gastro - Diverso Equipamento Endoscopia 0,65 0,65
30 Gastro - Instalagdo de angidgrafo 1,19 1,19
31 Reabilitagdo da Fachada do HSM 0,75 0,75 0,75 225
32 Reparagdo de muro do HSM 1,7 1,7
33 Reparagdo de muro do HPV 0,7 0,7
34 Projeto e obra de efidéncia energética - HPV 6 6
35 Beneficiacio da Nefrologia e Transplante Renal 15 1.5
36 Obrado DCV 1,5 21 3,6
37 |InstalacSo do SRH no Ramiro Avila 05 05
38 Instalagio do S. de Genética no Ramiro Avila 1,5 15
39 instalagéio das Administradoras no piso 8 RH 0,4 04
40 InstalagSo da DIM, SSO e Comissiio de Farmécia na Cirur. Experimental 0,55 0,55
41 Instalagdio do 5. Reumatologia e Alergologia & PPCIRA no SSO 0,4 04
42 Ampliagdo H. Dia Oncologla e Unidade Investigagiio Clinica 3,3 33
43 Compartimentagfo corta-fogo 0,5 0,7 12
44 Criagdo do Centro Integrado Diagnéstico Terap&utico 5 7 12
45 Ampliagdo da Neonatologia 0,85 0,85
46 Ampliagdo do internamento de puerpério 0,32 0,32
47 Beneficiagdo do piso 6 - Unidade de Ecografia 01 01
48 Remodelagdo da UC Intermédios 1,3 13
49 Reinstalacao da Central de Colheitas e Farméacia 1 1
50 Substituicdo de 1 Acelerador Linear 2,53 2,53
51 Concepgao, Projecto e Execugio da Rede de incéndio do Edificio do HSM 1,57 1,57
52 Sistema de CCTV 1 1
53 Infraestrutura e storage | disaster recovery plan 1 1 1 3
54 Suite hospitalar 0,5 05
55 |ITCSP 0,2 0,2 0.2 0,6
56 Ciberseguranga 0,15 0,15

TOTAL (em MEUR) 36,4 30,75 102,22




No triénio 2024-2026 a ULSSM propds-se a investir um montante de 102,22 milhdes de euros.

Dos investimentos a realizar na ULSSM, destacam-se os seguintes projetos:

Equipamento médico geral (15M€) - inclui uma lista de equipamentos que necessitam de ser
substituidos e que sdo imprescindiveis para assegurar a continuidade da prestacdo de cuidados

de salde;

Radioterapia (substituicio AL1 e AL2} (4,9M€) — Inclui a substituicdo de 2 aceleradores
lineares que se encontram obsoletos e em fim de vida, sendo essenciais para o tratamento de
doentes oncolégicos. Um dos aceleradores esta inserido num contrato de financiamento ao

abrigo do Plano de Recuperagdo e Resiliéncia (PRR), com comparticipagdo a 100%.

Cirurgia robética (2M€) tem como objetivo possibilitar o hospital de uma técnica inovadora de
cirurgia avancada para reduzir procedimenios médicos, minimizando o tempo de pds-

operatorio;

Criagdo do Centro Integrado de Diagnédstico e Terapéutica (12M€), este Centro serd uma
Unidade da ULSSM e tem como principal objetivo melhorar a resposta do SNS, através de uma

nova forma de estruturacdo e organizacao da atividade assistencial.

Em 2024, foram executadas e concluidas varias intervengdes, nomeadamente, a requalificagdo do

Heliporto, bem como as intervencbes relacionadas com o Bloco de Partos e com a Unidade de

Transplante de Medula Ossea.



Contratagdo Administrativa

5.

5.1 Situagdo dos contratos

- e i o i o S o e | e
'

B T U S S S

TS

e

FEVERS TV VAT | piifily | 9ERSLVED | JOVEOSDLS 4 ST E0fe0 | VL0 R} - WINID Op SAGREinae|e

T VR SR ROET OSSR T VOO T TV o S o ST W oF SN e V5 00T S GRS T diidui Ry D a

A N S

ey agsTR s

iy
* T aET SRy EBiE] SETRnsu-nvii

OO T T VEEIROf0E T T it qieias w Wl HSEIA BB GBETLGWIT op Todiies 5P OFSEINaial

iz pobeT T3 WFITOSET

i
T R R SO ROREIE VA Ve RN O RIOPGN S TSt ¥ SESSWITE TOOVINT 9P OGRS BV OFSI ST SNUSPL ST TV

SES TSRV

3 ¥3jua0p & opSEjuSWi[E SO3jAIaT S .nlmd«ﬂ!..”

BUBNInY OEIENISWI)Y BA]is

T —— o e N y IFeTiEeR VEGEIRONE
. !

e i e R ;

o T L I J——— i

i 0 8 5 At S8 BTG e St S . e

I
e e ot e .l.lll_.lnnumui\mﬂw.\m o e o i T — e it T

R

G G A T TR K K] STGE-HI0E BiuiD Eojoreg CIRIES - SESUID Sa iRy .z_aﬁ.,&_m i VRG] oEE
f;.m-a.n,&m_.ml_,ﬁwﬁ.ﬁ,w. TIORGOS R i Eiaied S 3s - SETUD SE iy IsNasy T SOPEIRIE] SOIIST QNS TAVS 48
e i G553

iy
B b Epiels Tesfiige SR IR S BpRbY T T T T T N

A T s e RO T T ROORERE T TR Y000t TR T FOS00 v T RGOS T T T T T o SEIg SESIAINA WHAINGS VAIGHTS"

M 4 it o s ! e St e, P i W sk S . i et e N 773 [ Rt 7711773

[ ——

] 5 1

e e R BB VIR T Vit et Y0000 9 V00000 06 BEbe/ Lo et
A T/ 7 T T 1 QU T T L G RSREA v NPUN TG SE A op TS S ogNSibY. T 7T T T T 7T T i Waildtol

SO SIS N S S .

e - o Ay 1 St e b 1 - bt

L) T T

V0% VA WOLSAD Te5pYicH 1R ¥siputopus b SRR YT VOGO

* Y S3I0IVH0YT GVi-Oid

efngIeI e B VB RING IO

" heozleaNE T IRETEE 9505 | YOL GV 86T i.m.mmﬁ.\mmmw..mi T GrEhan e €05 SRS Sea Uiy sIEIRaY sawelES T T T
E.M..mmm.wﬁo.._;% . .,..u.manza..mm....m:_.m. (73 7 /7 S+ 2 1 4
VRO eR T TYI0NIowE ¢ vaueost T
|

e e i i e

S{D o GIed O5AIES - SRINID Sesipey Rilaeey”

EL0L/E SOuWEpan TeIiua)2:

EJRNIEWIE] 2PEPIPOS -IYONLHO NIDOIH

B R e L S T .i.;.,..IiM.pl| A © 7 STTEOT | SZOT-HE0E WAUID CTHOTOTed GIRISE - SEBIUID SOl “aiiin WHALGA BT TAG WWADTa
i i N : el S e IR0 o e I =~ S ey . S
e e pre———— ; WS T OB NS T T PRI GTe T T YO0 Tee T ¥ VDL /RONT "oz HE6T Tenaeinid) JoISd 9§ Heotisoi i Vi TALT04 YakVE

o e e mrn s e e b

i ; e i

'

o bt o s < 2 b mtd ks e - v i, . S x| S 0 M1 LIPS .- s vssmca s s s e
T VeTfivRr AT TAWLE00E TS 0eIaE T VLGEIEOND | V2ot GiSOHE & oY) - ¥aE )05y fonpies] 5p GISIBIRILS

AeEaT e

: i .
it 2y i AT

VaefeonE

_ . ,
T YigE e S TERIOTET T Y e e uE
- Viifiofer ¢ bibijLy  DTEEONST T IBVGHLEEL o VE0/Eojon T

SORPISS 5 GUSIBEL ™~ T T 6 TR 681535 ~ GaWiaNY
R s o N R N

V20 Vel - sa1e|Bids0y Sonp3ei 9p CIUSWEIEILT TO1 RSy O8I - GINIINY

P b g e e s i e v

VIOE A9} - $90€{B31050Y SONDI3ai 9P ONISI VeI ePT 1eUSIgUY 0RseD - GINIANY

RGOl -

........ FREs—— T v EviE v VIR B T LT 7T T Y B A B L T ET T T R W CUE T B e
el g e e e ke _E.......,-E.Em.sz..e.qwsfomﬂ&mﬂm TR e T AT SORISRR T E/RTEE “ R G ST IS T Y oSN 1N
e e e 1 L 7711 -: a:._”..m,a.m\mmm. TTETIHIET T ORI T TR eosT ml‘: e e RSB TBES, T T N VATEOTVEoTY

[p—— - OSSR o T T

'
s P S S DRI I =S

f
i

; $766¢ 821

sousw ! 1 sagssIwD
L FE ) awajdios | i soyjeqen o
L 0P ap | SoluRWINAILO} SoSaud 3p SiEuHLY 50
_§_3~ {owaundns | /soSjues | opsiasy soypeqel)) opuinpu 7
9p soyeqes”  f soy|eqe:l St
o
mno | soung soyjeqeiy :

siew e s soSaud ap
oyjeqgRlL | OFSIARY

o]
g
g
2
3
S
3

e ol

sope{niunde sopizwede opotiad ol soauredey

SIBwIou sy (Bes).

R S AT S RRRT T VNG YW

o ias A ¢ e i i b e b

Vioe/ot/et

CIEETNA
[
&p opyy

+ oaureded

s10p Bleq

TERSITE SO T T T T T B e Gy eavd (SUSHEROp SR GisnjAv
T VTR Yt TSI el A

VGL/ERS "3 0G0T i6s T3 onub0dEs

TNITATOE/ S B¢ BV ZNE

O YT e S\ RIBT VLNV N0 VO /S o avnivav:

V1 “Gndav:

12190 aprpnug

seuny
9p JBUNGUIL O DISIA +

ol e ——ay




310009 506
300'vEs 29T

300z 691 2
“a0s'seL gETY

Y6 vee T

392508 025

39 e vET
39678, 061
320928 200
386'026 ¥E9

38662 088
366912 v8¢E

3 02'v0¢ S62

3 19'ar 968

3 42’850 OvE
3 t'esn ove

IV T

soud &
souL

© soyjeqen

SO opujn[Y)

‘soqteqen

S3QTHWO
saseuRwadwos soyjeqen 87T
SoBUNPANIT) 5052 3 SrRULOU s0 P siewes sotadep
oawdns SIELLIOU SOyjRq R}
1 sodaies DESIARY SO|eqe))  OPUIRjIur ® oyjequi]  OpSIA3Y
{ soyjeqesy ‘soyeqely

Y it

52QS5|WD
2 50U 3}
ouawpdns

&p soyjeqeiL

sopejnwnae soRwedey opoiad ou sojudedag

v20T/e0/z
yroz/eon

yzozfon/sz
vzoz/ot/sz

" vRoesin /e

v20z/0T/5

yeoz/zi/et
vioz/Tiee

‘veoe/Tiise

v20z/60/vt

yeoz/ii/et

‘vEneiifor

vioz/ot/sz

yzez/mfaz

“veoz/Tiier

vzozfifaz

v20z/10/0z

LR
ogdnysna
ep Qaal

- owaweSed

=1 Op Bieq

peoz/set
veoefsate
vE0z/690T
boz/raar’
¥20Z/9501
veozseLie
yzoziacT
¥20Z/691E
‘veozfzoen
YE0T/ERST
veorfeect
veoz/vor
vzor/este
$202/63TE
zoezfioee
vo0T/TTET
yZozfive
¥Z02/63TE
vzoz/orL
$20L/EITE
207 6zt
202 €6ZZ
szoz/ezt
¥202/190
v0z/eate
vzaz/6o6t
veae/szet
vzoz/szEl
o0z 62z
seoz/get
vEoz/eate
vToz/osee
veor/iee

neg | ostde N

op [3unqu ] op CISIA

$202/5T9  30TTET 299 T

300've5 29T
IvLTLE9S6S
IEEEHT LB
Ievvivesi 1
“IY6'STLS66 T
TV 6v6
I LETIL 06T
INLTLTIS0S
ITOTSITET £
k}a3-137H4
amrset e
7399908 608
IviTiTos0s
IPLTUTING
30979152 Y
3669985 T

IRCSE IR T

3vi'Tiz9505
ITLBETZLZ
[378724: 1
300026 ¥ST T

300016 45T T

IS T0E

P06'SS0ETS T

IPLTLTS0S
D20'89L 68Z T
300028 TZE T
“Soo'ozeTZET
'3 0006 ¥ST T
IVLNLZI0S
"PER'9OT 5B T
ITLTITVOE T

(EmRQUO) 033,

I0TIFTZ9T
300'¥ES 29T
“yoL'00v 8028”

IS EST

IOT'EISTET T

a7E'0aLTeET

3ez'0ed sen

IN00T¥RLZ
3000y 80z ©
I PL'E06BELS
Ispseozer

IshsRoTTE

IoveLe 859

30L'007 9029
30L'00% 8029
300096 08T T
309970V T
300'856 BELT
30¢'00% 802 9
IIE6LEIBT
30L'0v 80z 9
300000 666

300'000 666

IOTELL BBV T
IETTIV LT
304'00% 8029
300009 198 ¥
300000 L6271
300000 L2 T
300'000 6£6

oreriveve
30,007 8029
0T'SZLOELY
089IBESTT

0)RINO3 OP JO[RA

YZ0Z/20/b0
rzoz/zo/or

szoz/eofet

eoz/eo/et

" yeoz/voser

vzoz/eosic

T veoz/gofve
v2oz/o0je0”

SE0/E0/8T
vzbz/so/st
vz0z/50/1€
v20z/o0/vz
yeozfoito
5202/€0/0T
520¢/€0/81
¥Z0z/01/20

“vzoz/eoiT

veoefrossT
seot/eone
veoe/eo/iz
szoe/eoler
vzoT/e0/t
y20t/90/LT
stozftolio
$202/30/1Z
szozfeolet
yzozfor/eo
veor/Lokt

‘veoe/Lolon
viorfiole
“suwfiofo’

seozieo/n
szoz/zolvt
yzoz/eo/se

qeg

SEJUOD 3P [EUNGHL O[9d SOPESHEUE S0IEIIV03 50 SOPIN|IL} WesaS SeUIdy

oyjeqei] ap sajuappy ap séindag

T oT0Epz0r WD

©IASY 250iG}4 £ GiuvlunIRY 0U W)L saope|npow

BRHNY 304414 TP RUIWARI O S20pTINPOA

“hRONY F50Iq)3 EP CUSLRIEIL GU )T SIIOPRINPORH
soprwpdwod 9 52 BOLIVOVAL
9Z0Z-¥E0Z 1RPUCINA ¥5)i¥id AP s8pIniPS
970T-bZ0Z BIIVID Eifojoieg AdIRS - sROUID) SEsHFUY swualieay

50inBas Sp $21019L03-5T1IM
wE-—ﬂum AP SAGIBUOI-SITIHM
VG YONLEO NIIHIM

“4INN STVOLLNIDVWAVHE XALUIA
TN STV LNIVNYVHE XILHIA
“dINN STYOLNIDVWYVHE XALEA
“¢INA SIWDLLNIDVWYVHA X3LH3A
Y@ VOSS3dINN "IALLNYA

30 '§01iSONSVIQ HIHSIJ OWHIHL

iés-HONS

"9z0z auNn{ v yZoL opew - irinyjdso)| sdroy ¥p o o weSEAry Sop wnwiod SB3EZi )N 9P O3
+Z0Z ogunf - ednay op 0} ] o woleAn £OP WAL Op!
¥Z0Z ou(nj - edhay sp 1 2 haleasy sop wnuwoy opder)|

ap sohas-Hong

207 yew v vel - Jejerjdsoiy ednoy dp ojubWEEI o Wedeagy

L1} RS SB[ $as]|pue saplicHeay

ap sobIag-HONS

sjeyjdsoy sop wnwioy ogdez)|nn 2p €0das-HINS

WOSSIJIND JYVIHLIVIH SNINAIS

“dpun ¢

£207/179 sousiued(poyy |#nuayd

9202-vZ0¢ o1uen L (A1553Z) SN 00T BVINIKITANI 2P ogStsinby
"SZ0Z-¥T0T WD wiFoj01eq oBIRS - SEIjUID sasiiviy saueeay
707 Viivd “WWH0 10$ /d 0d 5 09 WVIdiasy

97024207 WIVIID ¥iBjolEd ojAiRE s #s]iply smuadesy

NINH? op oL eied vjjerdoliuy ejes 9p ogSisinby”
NIAHD op DL wied ¥eiFoifiy eiég sp oghidmby
©nailiN rpukvo ksIy Sp agd) sinby

Tung) we Fooeidy

52074707 ©I0)D €180 joiry Diias - sedju ) ses|jeuy sajualeny
s|puNFuC) @ $INEqOY KRNI 3P edysi§ ofs| sinby

ogSez)|pn Lied piEpURIS SQIOE SeSAITOPUS Ip OFS| SNy
“ordez)|pn cied plepuels seaor s9s9iidople 9p ogs|sinby
NINHD 00 91N eed my@iBo fuy wies op ogdsiby

H 9p ogi( S}

9207407 BIU|P eiEojoarg 0SS - swagujp Sespuy saualeay

) gy ap 03pqE4-yigas
$OI[INGIRUIRY SOINPOIG-HONYS
Y1 VI HLNIIVANYS Z0ONYS

T ¥aT VLNIIYINEYS 200RYS
s0dpEguie)q Ip seWNSIS IHOY
€py ‘e3ilinD edpnee - IHI0Y

5 ‘eajeuy |eHadeidq e ©3)luriin-NYEVIIND

ONLNIDIINOYd

VS'VSINONLIOA SAMIHY
VS'V5INONLY0d SdNIKd

ep1 ‘|efinuog ysjpioy oaoN
OIYQLYHOBYT SOLNQOY 3NISOKI N
vai “ivonLuod JINOULaIW

Va7 IWONLHOd JINONLaIW

V1 ¥I1GIWHOD VYN DIIW

V$ s}l sepe@asul 9 sopafold - s2unN-W
v§ '$€11F)3 sa05€ | 2dsu) @ s013afold - sRONy-W

“djun Ipnes posd —xa(edosm

PZOZ CIGWIZAP € CIGRINO-WSSIN =P It ap so3uas op ogh

&p soS s wp ogd

TuRWNY OF

LITTLITET

1V ) nvLl

11V €310591 OESIMR UYL

¥ZOT IHQ® @ CHEWNSSTN 2P OF




[ —

[ ——

5.2 Adjudicagdes por tipo de procedimento

ATRRK ACOLS POR TIPO DE PEOLIDIMENTD

" 7 Conttategao oxdbusdy
Conaitso limtado rom =

| Lonur s Publico - T Procedmisato e negoeindo Oiatoge concarrenagl Ageste dio st
1po aF Contraly previa qualificagao
Pregos Runera de Prege Numero g Prago Numero de Preco Numero de Peagp Nymierq de Proge fdmero Pt
Contratuat ronieatos § Contratesi antratas Contratual watratos | Contratual | contratos Contratud tonrsatay Contratual ] contratos -y
Bens 5 9821 435,73¢ [4 4 € 2 L4010 Y9484 & L 4 3 Kmaese
Servigos 1 21859507.00¢ [ 4 11 < € 1081 217,92¢€ 4 £801 65886 € n WE257895¢
Empreitzdas de Coras 5 5289 523,20¢ L ¢ [ 4 4 I 4 - ¢ 3 52893523,20¢
L 17950 265,93 ¢ € < - € E ] % 02201275€ 4 6203 45404 € L J BEBTI2C

Dos 48 contratos em execucdo, predomina a aquisicdo de servigos (34 contratos), correspondente a

uma despesa contratual de 54.772.230,57€, seguindo as aquisigdes de servicos com 10.812.178,95€.

6. Transferéncias e subsidios — Receita

Devolugio de
» o Receita  :transferéncias,
. . - Receita Receita 3 B G ,M /
Entidade financiadora . " prevista e nio subsidios
prevista recebida " i
recebida ocorrida no
exercicio

Tipos de receita

u
-1

"
=
‘@
A=
(ol

Dispasi¢des legais
Chservagtes

0560101 - Piblicas - € - € -4 -€
-060101 - Pdblicas - € - € - € - €
060101 - Pdblicas - ¢ - € - € - €
060102 - Privadas Entidades diversas 877977300€ 6101880,69€ 267789231 € - €
060201 - Bancos e outras Instituigles financeiras =€ - € - € - €
060202 - Companhias de seguros e Fundos d= pensées - € - € - € - €
060301 - Estado .. - € - € - € - €
080302 - Estado - Sub de 30 social de dddadanla - Regime de solidariedade - € - € - € - €
080303 - Estado - de xZo soclal de cddadanla - Acglio soclal - € - € - € - €
060304 - Estado - Subsistema de protecgio a familla e politicas activas de emprego e =€ - € - € - €
060305 - Estado - Participacio em projecto fl d - € - € - € - €
‘060306 - Estado - Partidpacio comunlitiria em projectos co-financlados - € - € - £ - €
060307 - Senvigos & fundos auténomos jstiutoliaclonst de 82424000€ 202985386  62125462¢€ .

Emergéncia Médica {INEM)

060308 - Servigos e fundos autd - de pr ¢80 soclal de cidadani. € - € - € €
060309 - Servicos e fundos auté ~Sub de p 50 3 famllia e politicas activas € - € - € - €
060310 - Servigos e fundos auténomos - Participagio portuguesa em projectos co-finandados € -« € - € €
060311 - Servigos e fundos auténomos - Parti cipagdo comunitiria em projectos co- € - £ - € €
060401 - Regl§o Auténoma dos Agores € - € - € - €
060402 - Regldo Auténoma da Madelrs € - € - € - €
060501 - Continente € - € - € - €
060502 - Regido Auténoma dos Agores € - € - € €
'060503 - Regific Auténoma da Madeira € - € - € - <
060601 - Sistema de solidariedade e seguranca soclal € - € - € - €
060602 - dop em il lados € - € - € - €
060603 - em 0s co-financiad € - € - € - €
060604 - Outras transferéncias € - € - € -€
‘060701 - InstituicBes sem fins lucrativos € - € - € - €
060801 - Familias € - £ - € - €
060901 - Unl8o Europela - InsHtuigdes € - € - € - €
060902 - Unido Europeia - InsttulgBes - Subsistema de protecclo sodal de cidadania € - € - € - €
'060903 - Unl50 Europeia - InstituigGes - Subsistema de protecchio & famflia e poiiticas activas € - € - € - €
060904 - Unl&o Europeia - Palses - Membros € - € € - €
- 060905 - Paises tercairos e orgenizacSes internacionais € € € - €
060905 - Paises e Ses Internacionals - Subsistema de protece3o sodlal € - € - € - €
-9999999801 - Fundonamento € - € - € - ¢
9999599501 - Investimento € - £ - € - €
Total: 9560401300€ 630486607€ 329914693€ -€

Relativamente as transferéncias e subsidios correntes obtidos ascendeu a 9.604.013€, sendo que
recebemos transferéncias no ambito da Descentralizacdo (3M€) e cerca de 3M€ de verba relacionada
com 0s ensaios clinicos. Importa realcar que nesta rubrica foi ainda registado o valor de 2,5ME€,
referente ao valor de adiantamento ao PRR, pela ULSSM, registado na FF 532, valor esse que sera

restituido, ao abrigo do contrato de financiamento em vigor.






