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Mensagem do Presidente

O contexto atual de Portugal e do mundo é marcado pelo desequilibrio dos mercados que se
traduz num agravamento dos pregos, pressionados pelas tensdes geopoliticas, fragmentacio
politica e desafios estruturais que exigem reformas, inovagdo e resiliéncia para enfrentar um
ciclo giobal cada vez mais incerto que afeta o crescimento da economia, o bem-estar social e a

salide das populagdes.

A sociedade portuguesa depara-se com os desafios dos sistemas de satide mais desenvolvidos
no que respeita as alteragdes demograficas (duplo envelhecimento) e aos padrdes da doencga
(aumento da cronicidade), geradores de um aumento da procura de cuidados e das exigéncias
e expectativas da populagdo. Num cendrio de exigéncia na gestdo de profissionais de saude e
pressdo da inovagao tecnoldgica e terapéutica, o incremento das despesas em saGde superior
ao crescimento econdmico é inevitavel, constituindo um risco permanente a sustentabilidade

do SNS.

Nestas circunstancias, é necessario ter uma mudanca dos modelos de financiamento e prestacdo
de cuidados, que potencie a eficiéncia dos servicos de satide e simultaneamente a satisfagdo dos
utentes, adequando o nivel de resposta e os recursos as necessidades de cada doente, através
da estratificagdo pelo risco, e promovendo a correta articulagao e integracdo de cuidados que

vise, assim, a utiliza¢do 6tima das capacidades instaladas, ajustada as necessidades.

O ano de 2025 marcou um novo ciclo de consolidagdo para a Unidade Local de Satde de Santa
Maria, reforcando a missdo que assumimos desde o primeiro dia: prestar cuidados de satide de
elevada qualidade, centrados nas pessoas, com eficiéncia, humanidade e visio estratégica. Num
contexto nacional exigente, continudmos a afirmar-nos como uma instituicdo robusta,

inovadora e comprometida com o servigo publico, liderando em varias dreas do SNS.

Este foi também o segundo ano de plena integragdo entre os cuidados de sadde primarios e
hospitalares, um processo que tem vindo a transformar a forma como cuidamos da nossa
populagdo. A articulagdo mais fluida entre equipas, a continuidade assistencial e a gestdo mais
integrada dos percursos dos utentes traduziram-se em ganhos concretos de acessibilidade,
seguranga e qualidade clinica. A integra¢do ndo é apenas uma reorganizagio estrutural — é uma
mudanca cultural que estamos a construir com determinacdo e resultados visiveis, que

estimamos ter mais impacto na vida dos doentes e suas familias em finais de 2026.
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Ao longo de 2025, investimos igualmente na modernizagdo das nossas instalagbes e
equipamentos, conscientes de que a qualidade dos cuidados depende também das condigdes
em que s3o prestados. Destaco a plena operacionalidade do heliporto, que refor¢a a nossa
capacidade de resposta em situacbes de emergéncia e garante maior rapidez e seguranca no
transporte de doentes criticos. Sublinho ainda o inicio da atividade do robot cirdrgico, um marco
tecnolégico que coloca a ULS de Santa Maria na linha da frente da cirurgia minimamente
invasiva, ampliando a precisdo, reduzindo tempos de recuperacdo e elevando a qualidade global

da prética cirlrgica.

Por Gltimo, em termos de destaques, continuamos a exercer a nossa afirmacao nacional e
internacional na d4rea da investigacdo/ensaios clinicos, eixo muito importante para a
competitividade, para a atratividade, para a diferenciagdo e exceléncia da ULS ao servico dos
doentes, sendo de referir que no ranking da SCimago Intitutions somos, em 2025, a primeira
unidade hospitalar do Pais. Nada disto seria possivel sem o empenho, a competéncia e a
resiliéncia dos nossos profissionais, porque sdo eles que, diariamente, ddo vida a instituigdo,
enfrentam desafios, inovam e mantém o foco no essencial: cuidar das pessoas. A todos, deixo o

meu profundo reconhecimento e um legitimo orgulho no seu trabalho.

O Relatério e Contas de 2025 reflete, por isso, ndo apenas nimeros e indicadores, mas o
trabalho coletivo de uma organizacdo que se quer cada vez mais integrada, moderna e orientada
para o futuro. Continuaremos a trilhar este caminho com responsabilidade, transparéncia e
ambicdo, sempre ao servico da comunidade que confia em nds a sua vida e a sua qualidade de

vida.






== Estrutura Organizacional

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 a reestruturacdo do Centro Hospitalar Universitario de Lisboa
Norte, E.P.E., com integracdo do Agrupamento de Centros de Saude Lisboa Norte e do Centro
de Satde de Mafra, anteriormente integrado no Agrupamento de Centros de Saude do Oeste

Sul.

O Centro Hospitalar foi criado a 1 de marco de 2008, pelo Decreto-Lei n.2 23/2008, resultando
da fusdo de dois hospitais com elevada dimens3o histérica: o Hospital Santa Maria, E.P.E. e 0
Hospital Pulido Valente, E.P.E. Até entdo, ambas as instituicdes constituiam unidades
hospitalares centrais da drea de Lisboa, embora com caracteristicas distintas. Por um lado, o
Hospital Pulido Valente, E.P.E., com menor numero de especialidades e servigos prestados, mas
com elevada diferenciagdo/especializagdo nas suas areas de intervengdo, 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 Gnicas no panorama hospitalar portugués,
constituindo-se como uma referéncia no processo de ensino e investigagdo, fruto da partilha de
espaco, instalagBes e profissionais com a Faculdade de Medicina de Lisboa e o Instituto de

Medicina Molecular.

Integram a estrutura organizacional as dreas de agdo médica, suporte a prestacdo de cuidados
e apoio geral e logistica. Os servigos de agdo médica estdo organizados segundo uma estrutura
matricial, assente em departamentos, servicos e unidades funcionais. Esta estrutura nas areas
clinicas permite a intersec¢do entre a a¢do de grupos multidisciplinares por patologia, com a
atividade dos servi¢os, e a concretizagio de novas formas de organizacdo do trabatho, baseadas
em principios de gestdo da doenca, colocando o doente/utente como centro da atividade.
Integram a area de suporte a prestacio de cuidados, servicos ou unidades autobnomas, com

fungdes transversais de suporte dos servigos de agdo médica. As dreas de apoio geral e logistica
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estdo estruturadas verticalmente adotando-se, sempre que possivel, formas de organizacio em
torno de processos de trabalho, maximizando os recursos disponiveis na ética do primado do

doente.

O Agrupamento de Centros de Saude Lisboa Norte {ACeS LxN) foi criado pela Portaria n.2 394-
B/2012, de 29 de novembro, que resulta da fusio do ACeS da Grande Lishoa | - Lisboa Norte e o
Centro de Saude de Coracdo de Jesus {(UCSP Coragdo de Jesus) do ACeS da Grande Lisboa [lI -
Lisboa Central. Esta Portaria reorganizou ainda o ACES Oeste Il - Oeste Sul e o ACES Grande
Lisboa VIl — Sintra-Mafra, integrando o concelho de Mafra no novo Agrupamento de Centros de

Salide Lisboa Norte Oeste Sul.

O ACeS LxN integra 18 unidades funcionais prestadoras de cuidados de salide, 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 lJorddo, 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 Diagnodstico Pneumolégico no ambito dos rastreios e
tratamento da tuberculose. O ACeS conta ainda com um Centro de Atendimento Clinico (SAP) e
um Servigo de Atendimento Complementar (SAP) para atendimento a utentes em situagdes de
urgéncia, com uma Unidade de Salde 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 Salide 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 Servico de Atendimento Permanente (SAP), um polo da Unidade de Salde
Publica, um polo da Unidade de Recursos Assistenciais Partilhados com as respostas de Higiene
Oral, Medicina Dentdria, Nutrigdo, Fisioterapia, Terapia Ocupacional, Psicologia
Cardiopneumologia, Radiologia e Servico Social, e ainda uma Unidade de Cuidados na

Comunidade com resposta de ECCI.

O numero de Inscritos na Unidade Local de Satde de Santa Maria, EPE em 31 de dezembro de

2025 ascendia a 357.999 utentes.



Planeamento Estratégico

A ULSSM tem por objeto a prestagio de cuidados de saude de exceléncia aos cidaddos, nacionais
e internacionais, no dmbito das suas capacidades e responsabilidades, tendo em conta o seu

elevado grau de diferencia¢io e posicionamento impar no Servico Nacional de Saude.

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

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

Estratégico de Intervengdo:

Objetivos Estratégicos por Eixo Estratégico de Interven¢do

Eixo 1 | Facilitar a gestdo da mudanca e promover o modelo de governagao da saude
Acio 1l Melhorar o modelo de gestdo e de governagdo clinica e da saide
Acdo 2  Implementar um Sistema de Gestdo da Qualidade e Seguran¢a do Doente
Acdo 3  Rentabilizar os recursos e processos de suporte
Acio4  Promover a criagdo de USF e de CRI para uma gestdo integrada e por objetivos
Acdo 5 Implementar préticas ecologicamente responsaveis
Acdo 6 Desenvolvimento da estratégia de comunicagdo da ULS

Eixo 2 | Melhorar os processos com foco na qualidade e nos ganhos em satde
. Implementar um sistema de informag&o partilhado entre todos os niveis de
Acdo7 cuidados
Acio 8  Criar um processo clinico eletrénico tnico
Acdo 9  Criar procedimentos para gestdo articulada de situagdes de urgéncia
Acdo 10 Salde, medicina e cirurgia oral e maxilar
Criar um centro de inovagio em salide para desenvolver e implementar novas

Agdo 11
¢ tecnologias para a prestacdo de cuidados

Eixo 3 | Promover a salide e prevenir a doenca
Acdo 12 Desenvolver projetos de gestdo integrada da doenca crénica
Reforcar respostas alinhadas com o PNS 2030 e com principais causas de

Acdo 13
¢ doenca, incapacidade e hospitalizagao

Eixo 4 | Participagao e literacia do cidaddo
Acdo 14 Reforgar e reorganizar os gabinetes do cidadao
Acdo 15 Promover os cuidados ambulatdrios e a prestagdo de cuidados no domicilio
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Desenvolver um sistema de feedback para os utentes que promova o seu
envolvimento

Implementar programas de formagdo para os profissionais de satide sobre
comunlcagao eficaz, sobre empatia e humamzagao

Acdo 16

Agdo 17

Agdo 18 Melhorar os ganhos em satde capacitando os cidados na gestdo da sua saude

|

Eixo 5 | Envolver e atrair profissionais de salde

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

Agdo 15 proflssmnals de saude

;;50 20 Reforcar o papel da investigacio e da inovagao nos Centros de Referéncia em
areas clinicas especializadas — projetos de Investigacdo colaborativos

Agio 21 Criar um plano de desenvolvimento profissional para cada colaborador para
formacédo continua

Acio 22 Criar programas de salide e bem-estar para colaboradores, para prevencdo de

riscos profissionais e promogao de estilos de vida saudaveis

Eixo 6 | Melhorar o acesso e aumentar capacidade resolutiva

Acdo 23  Criar um Centro Integrado de Diagnéstico e Terapéutica

Agﬁo 24  Criar equlpa de suporte em cuidados pallatlvos

Acdo 25 Criar equlpa comumtana de saude mental o

Agdo 26 Melhorla do acesso 2 saude para idosos em Lisboa

Investir na dlgltallzagao de’ reglstos de satde e em novos modelos de prestagdo
de cuidados, utilizando tecnologias emergentes - Hospital Virtual da ULS

Capacitar o centro de contacto da ULS com um servigo de atendimento

Agado 27

Acdo 28
suportado com inteligéncia artificial

Incluem-se, ainda, no seu objeto o desenvolvimento de atividades de investiga¢do, formagdo e
ensino, sendo a sua participacdo na formagdo de profissionais de satide. Daqui decorre a estreita
ligagdo a Faculdade de Medicina da Universidade de Lisboa e outras instituicbes de

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

No que concerne a oferta de cuidados de satide, a ULSSM apresenta uma carteira de servi¢os
altamente especializada e diversificada, dirigindo a sua intervencdo a um vasto leque de
situagdes de saude, 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 diagnéstico e terapéutica), internamento e urgéncia.

Para além dos diferentes servicos clinicos disponiveis e da oferta de proximidade, a ULSSM
apresenta 17 Centros de Referéncia, reconhecidos como centros de elevada diferenciagio para

a prestacgdo de cuidados de saude a utentes com situagGes clinicas especificas, com especial
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concentracio de recursos, e constituidos por equipas multidisciplinares e altamente
gualificadas, visando a prestacdo de cuidados com elevado padréo de qualidade, como se pode

verificar no quadro seguinte:

Centros de Referéncia da ULSSM

Centros de Referéncia
Area de intervengao prioritaria Legislacao

Epilepsia Refratéria Despacho n.2 11297/2015 de 8 de
Paramiloidose Familiar outubro
Cardiologia de "Intervengdo Estrutural”
Cardiopatias Congénitas*
Doengas Hereditarias do Metabolismo
Oncologia de Adultos - Cancro do Eséfago

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

margo

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

Transplantagdo Renal Pedidtrica

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

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

Neurorradiologia de Intervencdo na Doenga Cerebrovascular
(NIDC)

*em colaboragdo interinstitucional com o Centro Hospitalar de Lisboa Ocidental, £. P. E. e Hospital da Cruz Vermelha Portuguesa

**em colaboragio interinstitucional com o Instituto Portugués de Oncologia de Lisboa, Francisco Gentil, E. P. E. e Centro Hospitalar
Universitdrio Lisboa Central, E.P.E.
***em colaboragHo interinstitucional com o Centro Hospitalar Universitdrio de Coimbra, E. P. E., Centro Hospitalar do Porto, E. P. E. 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 certificacdo dos existentes.
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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 prevengio da doenca

e promogao da saude, melhorando o bem-estar da nossa comunidade.

Comprometemo-nos, assim, a integrar cuidados, formar a préxima gerag¢do de profissionais de

salde e liderar a investigacdo para o futuro da medicina.

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

seguranca.
Missao

A sua missdo-chave é contribuir para alcancar niveis concretos de salide e bem-estar para as
pessoas e comunidade, através de intervengdes planeadas e organizadas para proteger e
promover a saude, prevenir e tratar a doenc¢a e a incapacidade, orientadas com base nas
necessidades da populacdo, com os recursos de que disp&e e/ou colaborando com parceiros de

outros sectores para atingir essa finalidade.

Fruto de uma simbiose histérica, l6gica e natural, com a Faculdade de Medicina de Lisboa, com
a qual partilha instalagBes, recursos humanos e conhecimentos, o ensino e a formacao pré e
poés-graduada constituem-se como outro eixo fundamental da missdo, sem prejuizo de parcerias
com outras institui¢cdes académicas nacionais e internacionais, e em dreas da governanca da

saude.

Para além da prestagdo direta de cuidados de satde e da formagdo, a missdo da ULSSM
comporta ainda as vertentes da inovagdo, do desenvolvimento cientifico e da investigag3o,
como corolario 16gico e aproveitamento natural das sinergias resultantes dos eixos da prestacio

e da formagdo.
Visdo

Visdo integrada com foco no crescimento e desenvolvimento sustentavel da ULSSM, assumindo-
se como uma referéncia nacional e internacional na prestagdo de cuidados de satde centrados
no cidaddo, apoiados por uma cultura organizacional de inovagdo, investigacdo e transformacgo,
integrando cuidados de saude, de qualidade e com seguranca, promovendo a responsabilidade

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

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 comunicagdo transparente dos resultados.

Na ULSSM existe uma cultura enraizada que privilegia a qualidade e seguranca dos atos clinicos
praticados, a inova¢io dos seus processos gestionarios, a exceléncia e competitividade nos
servicos prestados, a sustentabilidade e criagdo 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 prestacdo de cuidados, de

formacdo e ensino e de investigaco, a nivel nacional e internacional.
Valores

Confianca: Com a implementagdo de processos transparentes, consistentes, que traduzam
equidade, justica e apresentem respostas, estamos a criar uma relacdo de seguranga com os

nossos utentes.

Compromisso com os cidadiios: Aspiramos sempre ao mais alto padrédo de cuidados de satide,

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 decisdes e agoes.

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

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.

Inovacdo: 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.

Colaboracdo: Acreditamos que os melhores resultados sdo alcangados quando trabalhamos em
equipa. Promovemos a colaboracdo entre diferentes especialidades e departamentos, e entre

os nossos profissionais de saide e os utentes.



Sustentabilidade: Queremos consolidar um modelo de sustentabilidade em todas as vertentes
da nossa atuagdo, com vista a construgdo 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.

Estrutura Organizacional

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

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

¢ Diretor clinico para a area dos cuidados de satde hospitalares - Rui Anténio Rocha Tato

Marinho (até 19 setembro);

® Diretora clinica para a area dos cuidados de salde hospitalares — Ana Isabel Gouveia

Costa da Fonseca Lopes (a partir de 19 setembro);

¢ Diretora clinica para a area dos cuidados de saude primarios - Eunice Isabel do

Nascimento Carrapico;

e Vogal Executivo - Miguel Jorge de Figueiredo Carpinteiro;
e Vogal Executivo - Francisco Antdnio Alvelos de Sousa Matoso;

¢ Enfermeira Diretora - Carla Cristina de Matos Apolinario Martins Ribeiro.

Integram a estrutura organizacional da ULSSM as seguintes areas:
® Acdo Médica;
® Suporte a prestacdo de cuidados;
® Apoio geral e logistica.

Os servigos de agdo médica estdo organizados segundo uma estrutura matricial, assente em
departamentos, servi¢os 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 concretiza¢do de novas formas de organizagdo 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

fun¢des de suporte dos servigos de agdo médica.

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

disponiveis na 6tica do primado do doente.
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&= Atividade Assistencial

O presente relatério constitui um documento técnico de caracterizagdo da atividade assistencial
desenvolvida pela ULSSM nas diferentes areas de produgdo, no periodo compreendido entre 1

de janeiro e 31 de dezembro de 2025, incluindo a andlise evolutiva face aos anos de 2023 e 2024.

A ULSSM assume um papel relevante no contexto do Servico Nacional de Salide, assegurando
resposta assistencial diferenciada em multiplas dreas de cuidados e integrando recursos
humanos especializados, orientados para a prestacdo de cuidados de saude com qualidade e
continuidade. A sua area de influéncia direta abrange, no concelho de Lisboa, as freguesias de
Alvalade, Avenidas Novas, Benfica, Campolide, Carnide, Lumiar, Sdo0 Domingos de Benfica e
Santa Clara, e, no conceiho de Mafra, as freguesias de Carvoeira, Encarnacdo, Ericeira, Mafra,
Milharado, Santo Isidoro, bem como as unides de freguesias de Azueira e Sobral da Abelheira,
Enxara do Bispo, Gradil e Vila Franca do Rosario, Igreja Nova e Cheleiros, Malveira e Sdo Miguel

de Aicainga e Venda do Pinheiro e Santo Estévao das Galés.

Para além da sua area de influéncia direta, a ULSSM assegura igualmente resposta assistencial
a utentes provenientes de outras areas geograficas do pais, refletindo a diferenciacio das
valéncias disponiveis e o enquadramento funcional da instituicdo nas redes de referenciacio em
vigor no Servico Nacional de Salde. Este posicionamento traduz-se na prestacdo de cuidados
em areas de elevada diferenciagdo técnico-cientifica, reforgando o papel da ULSSM no contexto

regional e nacional.

A evolucdo da procura assistencial tem sido influenciada por diferentes fatores, entre os quais
se destacam o crescimento da populagdo residente na area de influéncia direta, a reorganizacio
dos fiuxos assistenciais decorrente da implementacdo do regime de Livre Acesso e Circulacio de
Utentes no SNS, aprovado pelo Despacho n.2 5911-B/2016, de 3 de maio, bem como a
articulagdo com os cuidados de satde primadrios e com as redes hospitalares de referenciac3o.
Estes fatores tém contribuido para o aumento da mobilidade dos utentes e para uma maior
pressdo sobre os tempos de resposta, particularmente nas areas de consulta externa e cirurgia

programada.
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A atividade assistencial desenvolvida em 2025 reflete simultaneamente a evolugdo da procura

e a capacidade de adaptacdo organizacional da instituicdo.

No internamento registaram-se 35 786 doentes saidos, com uma demora média de 8,47 dias e
uma taxa de ocupac¢do de 86,4%, num contexto marcado pela retoma da atividade da érea da

obstetricia ap6s o periodo de condicionamento associado as obras realizadas na unidade.

Doentes Saidos Demora Média
-3,2% 5,8% 2,9% -5,9%
i " ; '

2023 2024 2025
2023 2024 2025

Em 2025, a ULSSM realizou um total de 840 932 consultas externas, das quais cerca de 237 835
corresponderam a primeiras consultas, refletindo a procura persistente de cuidados

especializados por utentes da area de influéncia e de outras regides do pais.

Total de Consultas Médicas Taxa de 12 Consultas

1% 0,2% -0,2% -1,5%

7
785 802 841 578 842 932 28,8% 28,8% 28,3%

2023 2024 2025 2023 2024 2025

Do total de primeiras consultas, 49 316 foram realizadas através do sistema de Consulta a
Tempo e Horas (CTH), provenientes dos Cuidados de Satide Primarios, com um tempo médio de

resposta de 136,48 dias.
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12 Consultas Realizadas via CTH Tempo Médios Resposta em dias
de 12 consultas Realizadas {CTH)

0,5% -4,5% 2,0% 3,3%

51369 51649 A

2023 2024 2025 2023 2024 2025

Em 2025, registaram-se 180.042 admissOes no Servigo de Urgéncia, das quais aproximadamente

10,5% resultaram em episddio de internamento

Total de Atendimentos

0,1% -8,2%

14 196 12
; "

2023 2024 2025

Relativamente & atividade em hospital de dia, realizaram-se 113 898 sessdes, abrangendo

22.187 utentes.

Total de Sessdes de Tratamento
5,9% 0,5%

106 976 113 332 113 898

2023 2024 2025
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No ambito da atividade cirdrgica efetuaram-se 29 861 cirurgias programadas, das quais 72,7%
em regime de ambulatério, a que acresceram 5 840 cirurgias urgentes, totalizando 35 701

intervengdes cirargicas ao longo do ano.

Total Cirurgias Taxa de Ambulatorizacdo
19,0% -5,2% 2,4% 0,2%
37 674 o 9
I
2023 2024 2025 2023 2024 2025

No que respeita a gestdo da lista de inscritos para cirurgia, encontravam-se inscritos, a 31 de
dezembro de 2025, 13 198 utentes, com uma mediana de tempo de espera de 121 dias, tendo

87,05% dos doentes sido intervencionados dentro do tempo considerado adequado.

Doentes Inscritos para Cirurgia Mediana do Tempo de Espera
(dias)
24,4% 16,3%
6,6% 13 198 14,3%
10611 104,0

2023 2024 2025 2023 2024 2025

Apresentam-se de seguida os principais indicadores de atividade assistencial nas diferentes

areas de intervencdo, tendo como referéncia a atividade desenvolvida ao longo de 2025.
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Internamento

Em 2025, a atividade de internamento da ULSSM registou 35.786 doentes saidos,
correspondendo a um aumento de 5,8% face a 2024, invertendo a tendéncia de reducso
observada no ano anterior. Este crescimento foi parcialmente influenciado pela retoma da
atividade na drea da obstetricia, apés o periodo de condicionamento decorrente das obras
realizadas na unidade, tendo sido igualmente acompanhado por um aumento da lotacio média

praticada, que atingiu 962 camas (+1,4%).

A demora média situou-se em 8,47 dias, traduzindo uma redugdo de 5,9% face a 2024, o que
contribuiu para uma maior rotatividade das camas, refletida também no aumento do indicador

de doentes saidos por cama, que passou para 37,2 (+4,3%).

Apesar do aumento da atividade, a taxa de ocupacgao fixou-se em 86,4%, representando uma
ligeira diminui¢do face ao ano anterior (-1,8 p.p.). A taxa de mortalidade situou-se em 6,9%,

mantendo-se globalmente estdvel face aos anos anteriores.

No bergario, registaram-se 2 463 doentes saidos, correspondendo a um aumento significativo
face a 2024, igualmente associado a retoma da atividade da drea da obstetricia apés o periodo

de condicionamento relacionado com as obras realizadas na unidade.

A% A%
[ SR e PR

Lotacdo Média Praticada 951 -0,3% - 1,4%
Doentes Saidos 34933 33 815 35 786 -3,2% 5,8%
Bercirio 1371 . 529 2463 -61,4% 365 6%
Demora Média__ 875 900 847 29%  59%
Taxa de Ocupagio . 8B1%  B79%  864%  -02%  -L8%
Taxa de Mortalidade 7% ) 6,7% 6,9% -0,6% 3,3%
Doentes Saidos por Cama 367 357 = 372 -2,9% 4,3%

A distribuicdo dos doentes saidos por grupo etério evidenciou maior concentragdo nos grupos
adultos e idosos, com destaque para os grupos entre os 45 e 64 anos, 0s 65 e 74 anos e 0s 75 e
84 anos, bem como para o grupo com mais de 85 anos, refletindo o peso crescente das faixas
etdrias mais envelhecidas na atividade de internamento. Observou-se igualmente expressdo
relevante no grupo dos 25 aos 44 anos, sobretudo no sexo feminino, associada a atividade na

area da obstetricia.
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Doentes Saidos por Faixa Etaria

1865
11,0%

739
4,4% 4262 3495 3571

4
£ 21,1%

1,6% 25,1% 20,6%

3040
16,1%

1077
5,7% 3594 o 3226

153 17,1%

1,0% 19,1% 13,6%

<lano 01a04anecs 05309 anos 10 a 14 anos 15 a 24 anos 25 a 44 anos 45 a 64 anos 65 a 74 anos 75a 84 anos > 85 anos

® Feminino ® Masculino

No que respeita a area de residéncia dos doentes internados, em 2025 registaram-se 14 410
doentes saidos residentes na area de influéncia direta da ULSSM, correspondendo a um
aumento de 15,9% face a 2024, incluindo o concelho de Mafra (3 817 doentes saidos) e as
freguesias do concelho de Lishoa integradas nesta area (10 593 doentes saidos). Ainda no
concelho de Lisboa, contabilizaram-se 1 978 doentes saidos adicionais relativos a utentes

residentes em freguesias fora da area de influéncia direta.

Doentes Saidos por Area de Influéncia do CHULN

W Area de Influéncia do CHULN
¥ Fora da Area de Influéncia do CHULN

Ao nivel da Area Metropolitana de Lisboa, destacaram-se ainda os concelhos de Loures (2 690
doentes saidos), Sintra (2 350), Odivelas (1 992) e Amadora (1 378}, evidenciando a procura

proveniente de concelhos limitrofes da drea de influéncia direta.
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Para além do distrito de Lisboa, manteve-se relevante a procura de utentes provenientes de
outros distritos, com destaque para Settbal (2 551 doentes saidos), Leiria (1 404), Santarém
(986) e Faro {785), confirmando a abrangéncia nacional da atividade assistencial desenvolvida

no dmbito do internamento.

Bloco de Partos

Em 2025, o Bloco de Partos registou um total de 2 682 partos, refletindo um aumento de 363,2%
face a 2024. Os partos eutdcicos totalizaram 1374 e os distécicos 1308, dos quais 774
corresponderam a cesarianas, traduzindo uma taxa de cesarianas de 28,9%, ligeiramente abaixo
da registada no ano anterior (-15,6%). Este crescimento resulta da reabertura do Bloco de
Partos, da Urgéncia de Obstetricia e Ginecologia e do internamento pds-parto em setembro de

2024, permitindo recuperar e reforgar a capacidade assistencial.

Bloco de Partos

2682

1421
579
198 i
2023 2024 2025

B Partos Eutécicos B Partos Distécicos - Cesariana B Partos Distdcicos - Outros

No que respeita a drea de residéncia das utentes, em 2025, os partos realizados a utentes fora
da drea de influéncia da ULSSM representaram 60,2% do total, evidenciando a elevada procura

do Bloco de Partos.

Entre as utentes residentes na area de influéncia direta da ULSSM registaram-se 1 068 partos
(39,8%), incluindo os concelhos de Mafra {281 partos) e as freguesias do concelho de Lisboa
integradas nesta area (787 partos). Ainda no concelho de Lisboa, contabilizaram-se 1 016 partos

adicionais relativos a utentes residentes em freguesias fora da area de influéncia direta.
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Total Partos por Area de Influéncia

2023 2024 2025

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

Ao nivel da Area Metropolitana de Lisboa, destacaram-se ainda os concelhos de Loures (176
partos), Sintra (147 partos), Amadora (118 partos) e Odivelas (116 partos), evidenciando a

procura que ultrapassa a area de influéncia direta da ULSSM.

Para além do distrito de Lisboa, registou-se igualmente procura relevante de outros distritos,
com destaque para Setdbal (389 partos), Santarém (49 partos) e Leiria (43 partos), confirmando

a abrangéncia suprarregional da atividade assistencial desenvolvida.

2.3 Unidade de Hospitalizagao Domiciliaria

A Unidade de Hospitalizacdo Domicilidria manteve, em 2025, uma lotagcdo média praticada de
12 camas, em linha com o ano anterior. Foram tratados 253 doentes, correspondendo a uma
reducdo de 6,6% face a 2024. A demora média situou-se em 13,09 dias, registando um aumento
de 8,7%, enquanto a taxa de ocupagdo atingiu 75,6%, traduzindo uma utilizagdo globalmente

estavel da capacidade instalada {(+1,3%).

A atividade desenvolvida manteve-se condicionada pela disponibilidade de recursos humanos
afetos a equipa, ndo permitindo ainda a plena utilizagdo do potencial de resposta da unidade.
Ainda assim, a Unidade de Hospitalizagdo Domiciliaria continua a afirmar-se como uma
alternativa estruturada e segura ao internamento convencional, contribuindo para a otimizagdo
da gestdo da capacidade de internamento hospitalar e para a presta¢gdo de cuidados

diferenciados no domicilio.
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Atividade Cirurgica

Em 2025, a atividade cirtrgica programada totalizou 29 875 intervengdes, correspondendo a
uma reducgdo de 7,8% face a 2024, ano em que se tinha registado um volume particularmente
elevado de producdo. Esta diminuicdo refletiu-se tanto na cirurgia convencional (-8,3% face a
2024) como na cirurgia em regime de ambulatério (-7,6% face a 2024), refletindo sobretudo o
ajustamento da atividade realizada no dmbito da produgao cirdrgica adicional registada no ano

anterior.

Em sentido contrario, a cirurgia urgente apresentou um crescimento de 10,3% face a 2024,
atingindo 5 826 intervengdes, evidenciando o refor¢o da resposta assistencial s situagdes de

maior exigéncia clinica e ndo programavel.

A taxa de ambulatorizagdo manteve a trajetéria de melhoria observada nos ultimos anos,
fixando-se em 72,7%, consolidando o peso crescente da cirurgia de ambulatério no conjunto da
atividade cirdrgica programada e refletindo a aposta institucional na ado¢io de modelos

assistenciais mais eficientes.

Atividade Cirargica
37674

35701
32 940

2023 2024 2025

m Cirurgia Convencional m Cirurgia Ambulatério ® Cirurgia Urgente

Colheita e Transplantacao

O Gabinete Coordenador de Colheita e Transplantagdo (GCCT) assegura a coordenagio dos
programas de colheita multiorganica e de tecidos em dador caddver em morte cerebral, bem
como a colheita de rim em dador vivo e a transplantagdo renal no adulto e na crianga, com
recurso a dador cadaver e dador vivo. Integra ainda a atividade de colheita de cérneas em dador

em coragdo parado, no ambito da rede nacional de transplantagdo.
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No dmbito da atividade da colheita de 6rgdos e tecidos, registou-se em 2025 um total de 115
colheitas realizadas, correspondendo a um aumento de 1,8% face a 2024, mantendo-se a
tendéncia de crescimento observada nos ultimos anos. Destaca-se o aumento do numero de
corneas cothidas (+10,8% face a 2024), bem como a manutengio de niveis elevados de colheita
renal (73 colheitas) e hepética (16 colheitas), indicadores da continuidade da atividade nesta

area altamente diferenciada.

A% A%
o e e el e

Orgdos e tecidos colhidos

Coragdo 3 6 3 100,0% -50,0%
Figado 14 19 16 35,7% -15,8%
Rim 56 76 73 35,7% -3,9%
Pancreas 1 4 0 300,0% -100,0%
Pulmio 2 4 4 100,0% 0,0%
Cérneas 168 195 216 16,1% 10,8%
Vasos 14 19 15 35,7% -21,1%
Valvulas - -100,0%

___

Relativamente aos transplantes realizados, foram efetuados 258 procedimentos em 2025,
representando uma reducio de 6,2% face ao ano anterior. Esta variagdo refletiu-se sobretudo
nos transplantes renais em adultos (-9,9% face a 2024) e nos transplantes de cérnea (-7,3% face

a 2024), mantendo-se estdvel a atividade de transplantacio de medula éssea (0,0% face a 2024).

A% A%
ERES N A

Transplantes realizados 15, 1%

Rim {(Adultos) 63 71 64 12,7% -9,9%
Rim (Pediatricos) 4 2 1 -50,0% -50,0%
Cérnea 91 123 114 35,2% -7,3%
Medula Ossea 81 79 79 -2,5% 0,0%

Globalmente, a atividade de colheita e transplantacdo manteve niveis elevados de desempenho,
compativeis com a variabilidade inerente a disponibilidade de dadores e a natureza altamente
diferenciada desta atividade, reafirmando o papel da instituicdo no contexto da rede nacional

de transplantacgdo.
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2.6 Consulta Externa

Em 2025, a atividade de Consulta Externa totalizou 842 932 consultas, correspondendo a um
acréscimo residual de 0,2% face a 2024, apds o crescimento expressivo registado no ano anterior
(+7,1% face a 2023). As primeiras consultas atingiram 238 872 (-1,3% face a 2024); enquanto as
consultas subsequentes totalizaram 604 060 (+0,8% face a 2024), mantendo-se estdvel o indice
de consultas subsequentes por primeira consulta (2,5 consultas). A proporgdo de primeiras

consultas situou-se em 28,3%, ligeiramente inferior a registada no ano anterior.

| 2023 | 2024 | 2025 [A%24/23|A%25/24

Primeiras Consultas 226 463 242 056 238 872 6,9% -1,3%
Consultas Subsequentes 559 339 599 522 604 060 7,2% 0,8%
Total de Consultas Externas 785 802 841578 842 932 7,1% 0,2%
% Primeiras Consultas 28,8% 28,8% 28,3% -0,2% -1,5%

‘I'nd‘ice de Consultas Subsequentes /

S 2,5 2,5 2,5 0,3% 2,1%
Primeiras Consultas

No ambito das consultas ndo médicas, registou-se um crescimento significativo da atividade,
totalizando 181 485 consultas (+18,1% face a 2024). Destaca-se o aumento das consultas de
Psicologia (+10,3% face a 2024), de Dietética e Nutricdo (+13,6% face a 2024) e, sobretudo, das
restantes consultas ndo médicas (+20,7% face a 2024), evidenciando o reforgo da intervencéo

multidisciplinar na resposta assistencial em ambulatério.

Consultas ndo Médicas

181 485
153 691

133373

131735
109 099

2023 2024 2025

M Consultas de Psicologia ® Consultas de Dietética e Nutricdo @ Qutras consultas ndo Médicas

No que respeita as consultas internas, realizadas a utentes internados, registaram-se 26 814
consultas em 2025, correspondendo a um aumento de 1,8% face a 2024. Esta atividade
manteve-se relativamente estavel nos Ultimos anos, evidenciando a continuidade do

acompanhamento clinico prestado aos doentes durante o internamento.
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Consultas Internas
1,80%

26 814

0,87%
26 115 26 341

2023 2024 2025

A analise por grupos etarios das consultas externas médicas evidencia que a maior parte dos
utentes se encontra nas faixas etérias adultas e séniores. Em 2025, os principais grupos foram
os doentes com idades entre 45 e 64 anos (32,2% feminino e 27,3% masculino) e 25 aos 44 anos
(20,3% feminino e 13,5% masculino), seguindo-se os 65 aos 74 anos (16,8% feminino e 19,4%
masculino). As faixas etérias mais jovens representam proporcoes menores do total, com 6,3%
das consultas a utentes do sexo feminino e 6,2% do sexo masculino entre os 15 e 24 anos, e
valores residuais nas idades inferiores a 15 anos. As consultas a utentes com mais de 85 anos

corresponderam a 4,4% feminino e 4,9% masculino do total.

Consultas Médicas por Faixa Etaria
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No que respeita a area de residéncia dos utentes, em 2025, os utentes provenientes de fora da
area de influéncia direta da ULSSM representaram 602 338 consultas, evidenciando a procura

nacional pelos servigos de Consulta Externa.

Entre os utentes residentes na drea de influéncia direta da ULSSM registaram-se 240 594
consultas {28,5%), incluindo o concelho de Mafra (57 361 consultas) e as freguesias do concelho

de Lisboa integradas nesta &rea (183 233 consultas). Ainda no concelho de Lisboa,
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contabilizaram-se 52 728 consultas adicionais relativas a utentes residentes em freguesias fora

da area de influéncia direta.

Consultas Médicas por Area de Influéncia do CHULN

m Area de Influéncia do CHULN

 Fora da Area de Influéncia do CHULN

Ao nivel da Area Metropolitana de Lisboa, destacaram-se ainda os concelhos de Loures (62 383
consultas), Sintra (78 570 consultas), Amadora {44 944 consultas) e Odivelas (61 339 consultas),

evidenciando a procura que ultrapassa a area de influéncia direta da ULSSM.

Para além do distrito de Lisboa, registou-se igualmente procura relevante de outros distritos,
com destaque para Settbal (69 149 consultas), Leiria (39 586 consultas) e Santarém (30 966

consultas), confirmando a abrangéncia nacional da atividade assistencial desenvolvida.

2.7 Hospital de Dia

Em 2025, a Unidade de Hospital de Dia realizou 113 898 sessdes, envolvendo 22 187 doentes, o
que representa uma variagdo ligeira face a 2024 (-0,1% no numero de doentes, +0,5% nas
sessdes). O nimero médio de sessdes por doente fixou-se em 5,13, registando um decréscimo

de 6,7% em relacdo ao ano anterior.

T o a0 | 2025 | a%24/23 | a%25/28

N.2 SessBes 106 976 113332 113898 5,9% 0,5%
N.2 Doentes Tratados 21261 22203 22187 4,4% -0,1%
N.2 SessGes / Doente 5,03 5,50 5,13 9,4% -6,7%

A andlise por grupos etdrios evidencia que a maior parte das sessdes se concentrou nos doentes

entre os 45 e os 64 anos (35 208 sessdes, 28,4% masculino e 33,2% feminino), seguindo-se os
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grupos dos 25 aos 44 anos (21 241 sessdes, 17,1% masculino e 20,1% feminino) e dos 65 aos 74
anos (21 923 sessdes, 20,5% masculino e 18,1% feminino). Os grupos etdrios mais jovens (<1

ano e 1 a 14 anos) representaram uma propor¢ao reduzida das sessdes totais.

Sessdes de Tratamento por Faixa Etdria

20,5%
11157

20,1% 33,2%
11857 19747

<lano 01204 anos 05 a09anos 10 a 14 anos 15 a 24 anos 25 a 44 anos 45 a 64 anos 65 a 74 anos 75 a 84 anos > 85 anos

= Feminino m Masculino

No que respeita a area de residéncia dos utentes, em 2025, os utentes provenientes de fora da

area de influéncia direta da ULSSM representaram 84 806 sessdes.

Entre os utentes residentes na drea de influéncia direta da ULSSM registaram-se 29 092 sessdes
(25,5%), incluindo o concetho de Mafra (6 613 sessdes) e as freguesias do concelho de Lisboa
integradas nesta drea (22 479 sessdes). Ainda no concelho de Lisboa, contabilizaram-se 9 347

sessdes adicionais relativas a utentes residentes em freguesias fora da area de influéncia direta.

Sessdes de Tratamento por Area de Influéncia

2023 2024 2025

® Area de Influéncia do CHULN w Fora da Area de Influéncia do CHULN

Ao nivel da Area Metropolitana de Lisboa, destacaram-se ainda os concelhos de Loures (9 463
sessBes), Sintra (9550 sessdes), Amadora (5919 sessGes) e Odivelas (7981 sessdes),

evidenciando que a procura ultrapassa a area de influéncia direta da ULSSM.

Para além do distrito de Lisboa, registou-se igualmente procura de outros distritos, com

destaque para Settbal {12 114 sessdes), Leiria (4 965 sessGes) e Santarém (4 242 sessoes).
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Urgéncia

Em 2025, a atividade nos servigos de urgéncia totalizou 180 042 atendimentos, correspondendo
a uma diminui¢do de 8,2% face a 2024. A Urgéncia Central registou 120 829 atendimentos (-
12,0% face a 2024), a Urgéncia Ginecolégica e Obstétrica teve 16 552 atendimentos (+89,2%
face a 2024), enquanto a Urgéncia Pedidtrica contabilizou 42 661 atendimentos (-14,7% face a

2024).

A média didria de atendimentos situou-se em 493 atendimentos, representando uma redugéo

de 8,0% relativamente ao periodo homélogo.

| 2023 | 2024 | 2025 |A%24/23|0%25/24

Urgéncia Central 138 346 137 347 120 829 -0,7% -12,0%
Urgéncia Ginecoldgica e Obstétrica 10 319 8748 16 552 -15,2% 89,2%
Urgéncia Pediatrica 47 249 50 034 42 661 5,9% -14,7%

T told | 9ssia| 1s619) 1so0a2] 0% |

A distribuicdo dos atendimentos segundo a triagem de Manchester revelou maior concentracdo
nas categorias Amarelo (83 080 atendimentos, 46,1%) e Verde (64 187 atendimentos, 35,7%),
enquanto as categorias de maior prioridade, Vermelho (990 atendimentos, 0,5%) e Laranja

(22 831 atendimentos, 12,7%), representaram uma propor¢do mais reduzida do total (13,2%).

N.2 de atendimentos por triagem de Manchester

® Vermetho

W Laranja
Amarelo

B Verde

W Azui

Branco e s/triagem

A tabela seguinte apresenta a evolugdo anual dos atendimentos na triagem de Manchester por

nivel de prioridade, permitindo comparar a distribuicdo de casos entre 2023, 2024 e 2025.
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Triagem de Manchester 2023 2024 m D % 24/23 | A% 25/24

Vermelho 990 -0,9% 11,4%
Laranja 22 617 22 082 22 831 -2,4% 3,4%
Amarelo 84 060 84 776 83 080 0,9% -2,0%
Verde 76 321 78 399 64 187 2,7% -18,1%
Azul 5907 4 675 2963 -20,9% -36,6%
Branco e s/triagem 6112 5308 5991 -13,2% 12,9%

[ Toml | 195914] 196129 180042] __01%

O fluxo de atendimentos variou significativamente ao longo do dia, com destaque para o periodo
das 08:00 as 16:00 horas, que concentrou 123 517 atendimentos (+32,0% face 2024). O turno
das 16:00 as 24:00 horas registou 33 925 atendimentos (-57,0% face 2024) e o turno das 00:00
as 08:00 horas contabilizou 22 600 atendimentos (-4,7% face 2024).

Atendimentos por Turnos

m 00 - 08 Horas
» 08 - 16 Horas

Quanto ao destino de alta, a maioria dos atendimentos teve saida para domicilio (99 267
atendimentos; -6,1% face a 2024), seguindo-se o internamento (18 888 atendimentos; +7,9%
face a 2024) e os registos de falecimento (608 atendimentos; +18,8% face a 2024). Os

atendimentos que resultaram em abandono totalizaram 14 015 (-12,7% face a 2024).

| 2023 | 2024 | 2025 |A%24/23]0%25/24

Abandono 21349 16 051 14 015 -24,8% -12,7%
Centro de Saude / Médico Familia 41588 39096 31562 -6,0% -19,3%
Consulta Externa 11158 11044 9510 -1,0% -13,9%
Domicilio 97 143 105 745 99 267 8,9% -6,1%
Falecidos 576 512 608 -11,1% 18,8%
Internamento 18412 17 510 18 888 -4,9% 7,9%
Transferéncia para outros hospitais 5 030 5 402 5 312 7,4% -1,7%
Saida contra parecer médico 16,9% 14,4%

155 5ia | 190129 150 0az TR s

A distribuicdo por grupos etdrios revelou que os maiores nimeros de atendimentos ocorreram

entre os 25-44 anos (17 290 masculinos e 28 161 femininos) e 45-64 anos (15 959 masculinos e
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17 100 femininos). Outros grupos etérios relevantes incluiram 15-24 anos (7 837 masculinos e
13 979 femininos) e 65-74 anos (7 644 masculinos e 7 557 femininos), representando em

conjunto cerca de 64,2% do total de atendimentos.

Atendimentos por Faixa Etaria

28,2%
28161

<lano 01a04anos 05a09anos 10a 14 anos 15a 24 anos 25a44 anos 45 a64 anos 65a 74 anos 75a 84 anos > 85 anos

® Feminino = Masculino

No que respeita a drea de residéncia dos utentes, em 2025, os atendimentos realizados a
utentes fora da drea de influéncia direta da ULSSM representaram 126 282 atendimentos,

evidenciando a procura nacional pelos servigos de urgéncia.

Entre os utentes residentes na drea de influéncia direta da ULSSM registaram-se 70 760
atendimentos (39,3%), incluindo o concelho de Mafra (15 217 atendimentos) e as freguesias do
concelho de Lisboa integradas nesta area (55 543 atendimentos). Ainda no concelho de Lisboa,
contabilizaram-se 15 821 atendimentos adicionais relativos a utentes residentes em freguesias

fora da area de influéncia direta.

Atendimentos por Area de Influéncia do CHULN

@ Area de Influéncia do CHULN
® Fora da Area de Influéncia do CHULN
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Ao nivel da Area Metropolitana de Lisboa, destacaram-se ainda os concelhos de Loures (16 746
atendimentos), Sintra (12 672), Odivelas (14 237) e Amadora (9 239), evidenciando que a
procura se concentra maioritariamente na area de influéncia direta e na Area Metropolitana de

Lisboa.

Para além do distrito de Lisboa, a procura de utentes de fora da area de influéncia direta
concentrou-se sobretudo nos distritos de Setibal (11 461 atendimentos), Santarém (3 116) e

Leiria {2 624), mantendo-se relevante a procura nacional pelos servigos de urgéncia.

.

2.9 Apoio Domiciliario

Em 2025, o servico de Apoio Domicilidrio registou 1 997 visitas, correspondendo a um aumento
de 25,2% face ao ano anterior, depois de uma ligeira redugio de 3,5% em 2024 relativamente a
2023. Este crescimento evidencia uma maior utilizacdo do servigo e refor¢a a sua importancia

na prestagdo de cuidados aos utentes no domicilio.

N.2 de Visitas Domiciliarias
25,20%

-3,45%

2023 2024 2025

Meios Complementares de Diagndstico e Terapéutica

Em 2025, a atividade dos MCDT totalizou 9 297 926 atos, representando um aumento de 1,2%
face ao ano anterior, depois de um crescimento de 4,3% entre 2023 e 2024. Destacam-se 0s
aumentos em areas como Imagiologia/Ressonancia Magnética (+18,8%), Oftalmologia (+11,7%)
e Psiquiatria (+17,0%), enquanto algumas areas registaram decréscimos, nomeadamente
Pneumologia/Reabilitacdo Respiratéria (-96,4%) e Cirurgia Maxilo-Facial (-48,5%). A Patologia

Clinica manteve um volume elevado, com 7460739 atos, representando o ntcleo mais
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expressivo da atividade laboratorial e analitica. Em termos gerais, observa-se estabilidade nos

grandes grupos de exames, com oscilagGes significativas em procedimentos especificos e

técnicas especializadas.

A% A%
3
Grupo de Exames 2023 2024 m 24/23 | 25/24

Anatomia Patologica 118 076 125 827 127 390 6% 1,2%

Diagnéstico por Autop5|a -45,8%  30,5%
Diagnéstico por Citopatologia 12494 12 820 12 176 2,6% -5,0%
Diagnéstico por Histopatologia 35909 38399 34 480 6,9% -10,2%

Exames Especiais 69 105 74 300 80 332 7.5% 8,1%

Anestesiologia 30, 5% 24,9%
Medicina da Dor 1 | 18,3%

Cardiologia
Atos de Diagndstico 59 982 67731 67174 12 9% -0,8%
Electrocard|ologla 29973 38 404 38416 28 1% 0%
Ecocardlografla 15278 17 660 18992 15,6% 7, 5%
Cateterismo Cardiaco 4548 4886 5000 7,4;’/0 2,3%
Outros Estudos 1907 6781 4766 255,6% -29,7%
Atos Terapéuticos 3587 4209 3765 17,3% -}0,5%
Outros 174 237 290  36,2%  22,4%

Cirurgia Maxilo-Facial _ 148, 4%
Dermatologia 3664 2763 4575
Estomatologia 4 883 m 6 167 _

Estudos do Sono 3799 | 3593 3358 |
Gastrenterologia 22 264 22 768 m

Técnigas Endoscépicas 19 622 21099 22 299 7 5% 5,7%
Técnicas Ndo EndoscéApicas 2438 1 519 3 825 -38 9% 151,8%
Estudos Funcionais 154 -2, 6% 54 ?%

Genética 11 069

Ginecologia / Obstetricia | 4176 6 872 /. 263 64,6% 5 7%
PMA 650 22, 3% -0 6%
VG 595 885 756 48,7% -;4,6%
Outros 2931 5192 5717 77,1%  101%

Medicina da Reprodugso 1167]  sa2|  707] | 304%
Imagiologia/Radiologia 462 188 480 803 467 708 a0%] |

Angiografia 2876 2596 3161  -97%  218%
Raaio!qgia de Intervencdo 3940 4127 3631 4,7% -12,9%
Ecotomografia (Ecografia) 68 117 78 155 71944 147%  -7,9%
Ressonancia Magn_éﬁca (RM) 25 475 29554 35120 16,0% 18,8%
Tomografia Computorizada (TC) 136 764 144016 142 612 53%  -1,0%
RX Convencional 225016 222 355 211240  -12%  -5,0%
imuno-Alergologia 10016 31,3% | 0,1%
Imuno-Hemoterapia 138 942 143 254 140 422 3,1% | 5
Andlises 128 155 132 033 129 698 3,0%  -1,8%
Procedimentos 10787 11221 10724 40%  -4,4%

Unidades Terapéuticas de Sangue e Outros

30 547 27931 25870
Servios Prestados pelo IPST, IP --- |
Crioconservacdo e Cultura de Tecidos 2279 _m ' 496,1%

Medicina Fisica e Reabilitacao 321378 337 196 360 680 4,9% | 7,0%

Nefrologia 13 592 13221

g;asl:rc;‘flsmlogla, Neurologia e Outros Proc. 17 955 16 727 18 385

Eletroencefalografia 4553 3659 4241 -19,6% 15,9%
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A% A%
E
e o el [ e e s PR e, [ 26

Eletromiografia 2988 3418 3518 14,4% 2,9%
Neuropsicologia 1046 1171 1859 12,0% 58,8%
Potenciais Evocados Somato-Sensitivos e S. 212 187 212 -11,8% 13,4%
Ultrassonografia 8677 7 880 8189 -9,2% 3,9%
Outros 479 412 366 14,0% -11,2%

Pr_ocedimentos de Neurodesenvolvimento 1260 1 960
Oftalmologia 74 318 82 979
33364

Oncologia Médica 34 885

Ortopedia 4184 3814 7, .
Otorrinolaringologia 14320 14 884 18 498
Patologia Clinica 7103094| 7355071] 7460739

Bioquimica 5615478 5809 236 5888 784 3,5% 1,4%
Hematologia e Hemostase 880314 907 140 917 810 3,0% 1,2%
Imunologia 250 764 271580 280144 8,3% 3,2%
MICFObIOIOgla 356 538 367 115 374001 3,0% 1,9%
Fisiopatologia respiratéria 45 482 52018 52683 14,4% 1 3%
Ventilagdo ndo invasiva 6914 7355 9113 6,4%  23,9%
Técnicas endoscopicas 5647 5557 5335 -1,6% -4,0%
Técnicas ndo Endoscépicas 1583 1466 1457 -7,4% -0,6%
Reabilitagdo Respiratéria 1812 661 24 -63,5% -96,4%
Qutros 46,2% -28,9%

Radioterapia/Radioncologia 45721 a7 393 43 891 3,7% -

Tratamentos Simples 5179 2723 1384 -A47,4%  -49,2%
Tratamentos Complexos 28 667 31993 30906 11,6% -3,4%
Radiocirurgia 45 70 74 55,6% 5,7%
Braquiteré pias 288 403 305 39,9% -24,3%
Outros 11542 12 204 11222 5,7% -8,0%

Reumatologia EWEL 3151 | 3151 | 0,0%
Servu;os e Técnicas Gerais 222272 254 153 227 949 14,3% |

urotogia _______________| 52720 | 19,5%

Em 2025, a ULSSM assegurou internamente 98,7% dos Meios Complementares de Diagnéstico
e Terapéutica (MCDT) realizados, demonstrando uma elevada autonomia na prestagédo destes
servigos. A maioria dos grupos, incluindo Patologia Clinica, Imagiologia, Cardiologia e Psiquiatria,
registou percentagens préximas de 100% de realizagdo interna. As excegdes verificam-se em
Medicina Nuclear, Oxigenoterapia Hiperbdarica e alguns exames especializados para os quais a
instituicdo n3o dispde de equipamentos ou técnicas implementadas. Os procedimentos de
Transplantagdo de Tecidos e Orgdos sdo integralmente realizados no Instituto Portugués do
Sangue e da Transplantagdo. Nos restantes casos, os exames efetuados no exterior refletem
limitagdes temporérias da capacidade instalada, permitindo assegurar resposta adequada as

necessidades assistenciais dos dois hospitais da ULSSM (HSM e HPV).
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Grupo de Exames ULSSM Exterior
Anatomia Patoldgica 127 390 1031 99,2%
Anestesiologia 6121 9 99,9%
Medicina da Dor _ _652 o 100,0%
Cardiologia 71229 1 100,0%
Cirurgia Maxilo-Facial 330 100,0%
'Dermatologia 4575 - 100,0%
Estomatologia 6167 100,0%
Estudos do Sono _ 3358 B 100,0%
Gastrenterologia - 26 356 15 99,9%
Genética - B - 10 008 16912 37.2%
Ginecologia / Obstetricia 7 263 138 98,1%
Medicina da Reprodugdo B 707 _ 1 99,9%
Imagiologia/Radiologia B 467708 79 216 85,5%
Imuno-Alergologia 13157 100,0%
Imuno-Hemoterapia 140422 759 99,5%
;J:Iz;i?gseijﬁrapeutlcas de Sangue e Outros Servicos Prestados 25870 2457 91,3%
Crioconservagdo e Cultura de Tecidos — 2456 97 96,2%
Medicina Fisica e Reabilitagdo 360680 100,0%
Medicina Nuclear (¢} 6298 0,0%
Nefrologia - _ 13184 B __16 99,9%
Neurofisiologia, Neurologia e Outros Procedimentos de
Disciplinas Ngt-:urc'légicasg - — — = 97,2%
Procedimentos de Neurodesenvolvimento 1960 1 99,9%
Oftalmologia - 82979 B 100,0%
Oncologia Médica 33364 - 100,0%
Ortopedia B 3814 100,0%
Otorrinolaringologia 18 498 B 100,0%
Patologia Clinica - 7460739 14078 99,8%
Pneumologia 68 639 - 100,0%
Psiquiatria - - 41 682 100,0%
Radioterapia/Radioncologia o 4389 14  100,0%
Reumatologia S B 3151 B 100,0%
Servigos e Técnicas Gerais e 227949 2370 99,0%
Transplantagdo de Tecidos e Orgéos 0 24 0,0%
Urologia 5272 100,0%

TOTAL 9297926 | 123 968 98,7%

Acesso aos Cuidados de Saude

Em 2025, a ULSSM manteve o acompanhamento e gestdo do acesso aos cuidados de salide, com
foco na Lista de Inscritos para Cirurgia {LIC) e na Lista de Espera para Primeiras Consultas via
CTH. Esta monitorizagdo permitiu identificar areas criticas e apoiar a tomada de decisdo para a

melhoria da capacidade de resposta dos servicos.

Segue-se a andlise detalhada destes resultados.
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Lista de Inscritos para Cirurgia (LIC)

Ao longo de 2025, a ULSSM registou um aumento do numero de doentes inscritos na Lista de
Inscritos para Cirurgia (LIC), passando de 10 611 em 2024 para 13 198, o que corresponde a um
crescimento de 24,4%. A mediana do tempo de espera para cirurgia aumentou para 121 dias
(+16,3%), refletindo o aumento da procura e da complexidade do planeamento cirtrgico,

enquanto o tempo médio de espera subiu para 205,76 dias (+9,1%).

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

desempenho da ULSSM.

A% A%

N.2 Inscritos em LIC 9953 10611 13 198 6,6% 24,4%
Mediana de Tempo de Espera (dias) 91,0 104,0 121,0 14,3% 16,3%
Tempo Médio de Espera (dias) 189,47 188,66 205,76 -0,4% 9,1%
% Doentes Operados <TMRG 86,90 87,72 87,05 1,0% -0,8%
% Doentes Prioritarios Inscritos 8,22 5,39 5,30 -34,4% -1,8%
% Doentes Oncolégicos em LIC> TMRG 22,13 18,13 24,68 -18,1% 36,1%
% Doentes em LIC> 12 meses 13,72 12,66 15,07 -7,8% 19,1%
% Doentes em LIC com TE <TMRG 68,20 69,19 62,75 1,5% -9,3%

A percentagem de doentes operados em tempo adequado manteve-se préxima de 87%, com
uma ligeira diminuic3do de 0,8 pontos percentuais face a 2024. O peso dos doentes prioritarios
inscritos na LIC manteve-se estavel, em torno de 5,3%, enquanto a propor¢do de doentes
oncolégicos com tempo de espera superior ao TMRG aumentou para 24,7% (+36,1% face a
2024). A percentagem de doentes com tempo de espera superior a 12 meses passou para 15,1%
(+19,1% face a 2024), e a propor¢do de doentes com Tempo de Espera inferior ao TMRG

diminuiu para 62,8% (-9,3% face a 2024).

Estes indicadores evidenciam uma pressdo crescente sobre a capacidade cirurgica, apesar da

manutenc&o de niveis relativamente elevados de cirurgias realizadas em tempo adequado.

Lista de Espera para 12 Consultas via CTH

Ao longo de 2025, a ULSSM registou um total de 238 872 primeiras consultas realizadas,
ligeiramente inferior as 242 056 de 2024 (-1,3%). Das quais, 49 316 foram efetuadas via CTH,

correspondendo a 20,6% do total, ligeiramente abaixo do valor do ano anterior (-4,9%).
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12 Consultas Realizadas A% A%
24/23 25/24

Primeiras Consultas Médicas 175094 190407 189556 8,7% -0,4%
Primeiras Consultas via CTH 51 369 51 649 49 316 0,5% -4,5%
Total de Primeiras Consultas 226463 242056 238872 6,9% -1,3%
% Primeiras consultas realizadas via CTH 21,2% 21,7% 20,6% 2,3% -4,9%

No que respeita aos pedidos de primeira consulta via CTH, o nimero em espera aumentou para
33 050 (+22,3% face a 2024), refletindo uma pressdo crescente sobre o sistema. O tempo médio
de avalia¢do do pedido através da triagem registou 14,9 dias (+55,2% face a 2024), enquanto o
tempo médio de espera para a primeira consulta via CTH aumentou para 244,7 dias (+7,6% face
a 2024). A percentagem de primeiras consultas realizadas em tempo inferior aoc TMRG subiu
para 57,3% (+2,9 pontos percentuais face a 2024), com o tempo médio de resposta a estas

consultas a situar-se em 136,5 dias (+3,3% face a 2024).

A% A%
i 2 i 2025
st tECH 200 iR T mm- 24/23 | 25/24

Nidmero de pedidos em Espera 25471 27 019 33050 6,1% 22,3%
Tempo Médio de avaliagio do pedido -

Triagem (dias) 21,06 9,60 14,90 -54,4% 55,2%
Tempo Médio de Espera para 12 Consulta

(dias} via CTH 221,41 227,38 244,71 2,7% 7,6%
% 12 Consultas realizadas (CTH) <TMRG 54,5% 55,7% 57,3% 2,2% 2,9%
Tempo Médio de Resposta de 12 consultas

Realizadas (CTH) (dias) 129,50 132,15 136,48 2,0% 3,3%
Ndmero de Pedidos em Espera> 9 Meses 3111 4246 6117 36,5% 44,1%
% Pedidos em Espera <TMRG 29,1% 32,1% 33,0% 10,2% 2,7%

O numero de pedidos em espera superior a 9 meses aumentou para 6 117 (+44,1% face a 2024),
enquanto a proporgdo de pedidos em espera dentro do TMRG subiu ligeiramente para 33,0%
(+2,7% face a 2024). Estes indicadores demonstram que, apesar da manutenc¢io de niveis
crescentes de consultas realizadas via CTH, persistem atrasos significativos em alguns pedidos,

evidenciando a necessidade de reforgo da capacidade de resposta.

2.12 Acesso aos Cuidados Primarios

Ao longo de 2025, a ULSSM registou um total de 357 999 utentes inscritos nos cuidados
primarios, representando um aumento de 2,7% face a 2024. Deste total, 242 916 utentes tinham
médico de familia (+2,3% face a 2024), enquanto 115 083 permaneciam sem médico de familia

(+3,5% face a 2024).
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O total de consultas médicas atingiu 805 607, ligeiramente abaixo das 814 659 de 2024 (-1,1%).
As consultas médicas com presenca do utente totalizaram 500 444 (-3,5% face a 2024),
enquanto as consultas sem presenga do utente subiram para 301 464 (+3,1% face a 2024). As
consultas médicas realizadas ao domicilio situaram-se em 3 699, ligeiramente abaixo do valor

de 2024 (-2,0%).

No ambito das consultas de enfermagem, foram realizadas 452 208, representando um
aumento de 2,9% face ao ano anterior. Dessas, 408 854 ocorreram nas unidades de saude

(+2,6% face a 2024) e 43 354 ao domicilio (+6,0% face a 2024).

As consultas realizadas por outros profissionais de satide aumentaram significativamente para
40 457 (+35,1% face a 2024), destacando-se o crescimento expressivo nas dreas de
cardiopneumologia (1 946; +74,7% face a 2024), fisioterapia (5 245; +32,1% face a 2024),
nutrico (5 441; +125,9% face a 2024}, terapia ocupacional (1 683; +21,9% face a 2024} e
radiologia (5 508; +312,9% face a 2024). As restantes especialidades registaram variagdes mais
moderadas ou decrescentes, como higiene oral (-37,2% face a 2024) e psicologia (+1,5% face a

2024).

Estes dados evidenciam um reforc¢o da atividade de cuidados primarios, com destaque para a
expansdo de consultas de enfermagem, de outros profissionais e de servi¢os prestados ao
domicilio, mantendo-se o foco no acompanhamento préximo dos utentes e no acesso a
cuidados diversificados. Contudo, apesar deste reforgo, o desafio estrutural fundamental da
instituicio mantém-se, mantendo-se uma parte significativa dos utentes sem médico de familia
(32%), o que limita a continuidade dos cuidados e coloca em risco a qualidade global do servigo

prestado.

- [ oo | 202 [ 2095 [a%2a/23 [an2s/e

Total de Utentes Inscritos 355034 348712 357999 -1,8% 2,7%
Utentes com Médico de Familia 243279 237494 242916 -2,4% 2,3%
Utentes sem Médico de Familia 111755 111218 115083 -0,5% 3,5%
Total de Consultas Médicas 796099 814659 805607 2,3% -1,1%
Consultas Médicas Com a Presenga do Utente 489672 518425 500444 5,9% -3,5%
Consultas Médicas Sem a Presenca do Utente 302967 292459 301464 -3,5% 3,1%
Consultas Médicas no Domicilio 3460 3775 3699 9,1% -2,0%
Total de Consultas de Enfermagem 406488 439508 452208 8,1% 2,9%
Consultas Enfermagem 368142 398619 408854 8,3% 2,6%
Consultas Enfermagem no Domicilio 38 346 40 889 43354 6,6% 6,0%
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2023 2024 2025 A% 24/23 | A% 25/24
Consultas de Outros Profissionais

Total de Consultas de Outros Profissionais 28 358 29 938 40 457 5,6% 35,1%
Cardiopneumologia 504 1114 1946 121,0% 74,7%
Fisioterapia 3357 3970 5245 18,3% 32,1%
Higiene QOral 4 565 2 865 3470 -37,2% 21,1%
Nutrigdo 2 600 2409 5441 -7,3% 125,9%
Psicologia 10029 11028 11191 10,0% 1,5%
Servigo Social 5982 5832 5973 -2,5% 2,4%
Terapia Ocupacional 1319 1381 1683 4,7% 21,9%
Radiologia 2 1334 5508 66 600,0% 312,9%
Outras Especialidades Ndo Médicas 0 5 0 - -100,0%
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w® Ensino e Formacao

O Centro de Formagdo (CF) da Unidade Local de Saude de Santa Maria (ULSSM) esta integrado
na estrutura de servicos de apoio geral da ULSSM, com a atribuicdo de promover o
desenvolvimento e coordenacdo da formacdo de todos os colaboradores, visando a melhoria
das competéncias profissionais e, consequentemente, a melhoria da qualidade dos servigos

prestados ao utente.
O CF tem como missao:

1. Contribuir para a valorizagdo e otimizag¢do do capital humano, através da promogao e
realizacdo de produtos de formacgdo profissional, ajustadas &s necessidades

diagnosticadas, estratégias definidas pela ULSSM e politica nacional de satde;

2. Facilitar o desenvolvimento da formag¢do e informagdo entre os profissionais e as
Instituigdes de Satde visando uma assisténcia eficaz e eficiente, com qualidade e de

exceléncia.

No ambito da sua atuagdo, o CF presta servicos de formacdo profissional, nas formas de
organizagdo Presencial, E-learning e B-learning. Desenvolve a sua atividade em todas as fases do
Ciclo Formativo: diagnéstico de necessidades de formacgdo, concecdo, desenvolvimento e
inovagdo de produtos formativos, planeamento e organizacdo de ag¢bes de formagdo, execugio

de a¢des de formacio, avaliagdo e/ou certificacio de aprendizagens.

3.1 Certificacdo do Centro de Formagao

O Centro de Formagdo da ULSSM é acreditado pela Administracdo Central do Sistema de Satde
(ACSS) através do processo de renovagdo n.2 015719-10-2000 e despacho ministerial de 26 de
janeiro de 2001.

Obteve, igualmente, a acreditacdo pela Dire¢do-Geral do Emprego e das Rela¢des de Trabalho

(DGERT) em 9 de setembro de 2009. Com a publicagdo da Portaria n.2 851/2010 de 6 de
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setembro, todas as entidades publicas formadoras na area da satde e acreditadas pela DGERT
passaram a ser exclusivamente acreditadas pela ACSS. Dessa forma, o CF é identificado como
uma entidade equiparada a certificada pela DGERT, conforme estipulado pelo artigo 4.2 da

referida portaria.

O Centro de Formacao desenvolve o Curso de Formagdo Pedagdgica Inicial de Formadores, para

o qual tem homologaco do IEFP para a realizagdo nas modalidades Presencial e B-Learning.

Com a extin¢io da Norma NP 4512:2012, foi decidido implementar a Norma 1SO 21001:2020 —
Sistemas de Gest3o para Organizagdes Educativas/Formativas (SGOE). A certificacdo pela Norma
SO 21001:2020 surge como um marco fundamental para o CF, integrado no maior Centro
Hospitalar do pafs, conferindo reconhecimento internacional a qualidade da gestdo formativa e

ao compromisso com o desenvolvimento profissional.

Adicionalmente, o CF da ULSSM obteve a Autorizagdo de Funcionamento do Percurso Formativo
"Auxiliar de Saude" em 14 de julho de 2024, no 4mbito do Decreto-Lei n.2 120/2023 de 22 de
dezembro, concedida pela ANQEP, conferindo a ULSSM autonomia na gestdo e oferta desta

formagéo profissional.

3.2 Dados Gerais

Durante o ano de 2025, o Centro de Formacdo da ULS Santa Maria concebeu, planeou, realizou
e avaliou um conjunto alargado e diversificado de produtos formativos, enquadrados nos
projetos formativos em vigor, assegurando uma resposta continua as necessidades de
desenvolvimento profissional dos trabalhadores da instituigdo e ao cumprimento dos objetivos

estratégicos organizacionais.

A semelhanca de anos anteriores, os produtos formativos desenvolvidos integraram duas

grandes tipologias:

» Cursos / A¢des de Formacdo, enquanto atividades estruturadas de aprendizagem com
objetivos previamente definidos;
e Sessdes Formativas, Conferéncias e Jornadas, enquanto ag¢bes de curta duracdo,

vocacionadas para a sensibilizag3o, atualizagdo e disseminagdo de conhecimento.

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

desenvolvida em 2025, representados sucintamente nos quadros infra:



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

A%
Indicadores
25/24
N.2 Produtos Formativos 326 367 12,6%
N.2 Formandos 8116 10258 26,4%
N.2 Formandos Aprovados 7269 8491  16,8%
N.2 Horas 5996 8503 41,8%

No ano de 2025 foram desenvolvidos 367 produtos formativos, registando-se um crescimento

de 12,6%.

O nimero total de formandos ascendeu a 10.258, representando um crescimento significativo
de 26,4% face ao ano anterior. Este aumento reflete uma maior adesio dos profissionais as
iniciativas formativas, traduzindo o reconhecimento da relevancia, qualidade e pertinéncia da

oferta formativa disponibilizada.

Relativamente aos formandos aprovados, regista-se um incremento de 16,8% em comparagio
com 2024. Estes valores demonstram a eficacia das a¢oes de formacgio, bem como o elevado

nivel de envolvimento e empenho dos participantes.

O numero total de horas de formagdo ministradas atingiu 8.503 horas, representando um
aumento muito expressivo de 41,8% face a 2024. Este crescimento evidencia ndo apenas o
aumento do numerc de ag¢Bes realizadas, mas também uma aposta em percursos formativos

mais extensos e aprofundados, potenciadores de uma aprendizagem mais sélida e estruturada.

O quadro seguinte relaciona as areas de formagdo com o n.2 de produtos formativos, n.2 de

formandos e n.2 de horas ministradas.

Sendo a Saude o core business da ULSSM e sendo a classe médica e a classe de enfermagem as
classes predominantes nas a¢des de formagdo, ndo é surpreendente que 0 mesmo se reflita nos

valores apurados na classificagdo 72-Salde.
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Relac¢do entre areas de formagio, n.2 de produtos formativos, n.2 de formandos e n.2 de

horas ministradas

. N.2 Produtos N.2
Area de Formacgao
Formativos Formandos

346 - Secretariado e trabalho administrativo 25 455 94
347 - Enquadramento na organizagdo/empresa 28 813 131
34 - Ciéncias Empresariais 53 1268 225
380 - Direito 9 297 9
38 - Direito 9 297 9
482 - Informdtica na 6tica do utilizador 3 7 24
48 - Informatica 3 7 24
721 - Medicina 74 2227 512
723 - Enfermagem 65 1459 1074
725 — Tecnologias de Diagnostico Terapéutico 15 783 19
726 — Terapia e Reabilitagdo 7 307 29

729 - Salde - programas n3o classificados noutra area de

formagdo 78 2590 6517
72 - Saude 239 7 366 8 151
853 - Servigos de Saude Publica 2 23 2
861 - Protecdo de Pessoas e Bens 31 531 40
862 — Higiene e Seguranga no Trabatho 30 766 54
86 - Servigos de Seguranga 63 1320 96
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Atividades de Apoio

4.1 Servigo Social e Gabinete do Cidadao

0 Servico 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 ligagdo 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 prevencéo de disfungdes e a promogdo da mudanca, numa perspetiva emancipatéria
de capacita¢io e empowerment. Contempla uma visdo integral da realidade, através do estudo,
diagndstico e intervengdo orientada para o utente, adequando as respostas existentes as

necessidades numa perspetiva holistica.

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

seus direitos.

O GC tem as seguintes atribui¢des legais:
(i) proceder arececdo centralizada, registo e tratamento de todas as exposi¢Ges (atividade core
do GC);
(i} potenciar a andlise e tratamento das reclamagdes, como indicador de monitorizagao das
boas praticas assistenciais e de gestdo;
(i) atendimento personalizado, humanizado, com foco na resolugdo de problemas e gestdo de
conflitos;
(iv) reduzir a escrito as exposi¢des 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 cidadaos;

{vii) promover a divulgagdo do GC e da ULSSM na comunidade.
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O GC da ULSSM, estd sediado no Hospital de Santa Maria e é formado por 3 nicleos:

= Area de Cuidados de Satde Hospitalares (ACSH) — dedicada aos Hospitais de Santa Maria

e Pulido Valente, CDP Dr. Ribeiro Sanches e Centro de Atendimento Clinico

=  Area de Cuidados de Satide Primarios (ACSP) — dedicada ao Agrupamento de Centros de

Saude de Lisboa Norte

* Area de Cuidados de Satide Primarios (ACSP) — dedicada ao Centro de Satide de Mafra

Atividade do Servigo Social

A atividade assistencial do SS-CSH, que abrange as grandes dreas funcionais de a¢3o direta do

Internamento, Ambulatério e Urgéncia, é seguidamente representada através de indicadores

globais e setoriais.

1. Atividade Assistencial Global

A anadlise 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

N2 doentes acompanhados A%
Departamentos

Cirurgia 1.169 914 -22
Coi’a};io e Vasos 1.637 1.790 9
”E;p:eci‘aI’i&a#tiﬂes"cfrurgicas ..... 3.069 2.849 -7
Medicina 6.366 '6.231 -2
‘mMcoTs ) 148 258 74
Neurociéncias e Satide Mental 4.195 5.085 21
Obstetricia, Ginecologia e Medicina da Reprodugio 474 1.084 129
Oncologia 1.369 1.382 0.9
Pediatria ‘1788 1949 9
Térax o S 1279 1237 3
Urgéncia e Medicina Intensiva 2.452 12.834 16
Unidade de Hospitalizagio Domiciliaria 25 11 -56
Colaboradores CHULN 6 8 33

TOTAL 23.973 25.632

Fonte: Glintt — HS - Gestdo de Informagio do Servigo Social - ULSSM
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2. Desempenho do Servico Social no Planeamento da Alta Hospitalar

No dmbito do internamento hospitalar, um dos objetivos centrais da intervengdo do assistente
social é fazer coincidir a alta clinica com a aita social. Por este motivo, o planeamento da alta
hospitalar assume especial relevancia, constituindo um momento crucial para o sucesso da
continuidade dos cuidados e de recuperacio dos cidaddos. Contudo, devido a multiplos fatores
de natureza clinica, social, econémica ou organizacional, nem sempre é possivel concretizar este

objetivo.

Apés a assinatura da alta clinica, a responsabilidade pelo acompanhamento do processo de alta
hospitalar é delegada no SS que, ndo dispondo de recursos ou respostas sociais proprias, atua
como mediador intra e interinstitucional. Compete-lhe articular respostas formais, negociar
solugdes e orientar cuidadores, familias e doentes no sentido de garantir condi¢des adequadas de
continuidade de cuidados e de regresso ao domicilio em seguranga ou a resposta social mais

ajustada.

Deste modo, importa caracterizar as situagdes que mais frequentemente condicionaram a

efetivagdo da alta hospitalar.

Em 2025, dos 11.497 episddios sociais, apenas 462 doentes permaneceram internados por razdes

sociais, correspondendo a uma média de 51 dias de internamento inapropriado.

Nimero de Situa¢des Atendidas e Nimero de Situagdes de Protelamento

(servigos de internamento e urgéncia central)

Doentes Protelados

334 3,1 27

9.156

Episodios Sociais Internamento

2024 10.712

2025 11.497 462 4,0 9.567 51

Fonte: Glintt - HS - Gest&io de Informago do Servigo Social = ULSSM

Os indicadores analisados evidenciam um impacto significativamente positivo na atividade
operacional da ULSSM. Verifica-se que foi possivel assegurar a concretizacdo das altas em dreas
de elevada criticidade em 96% das situagbes acompanhadas pelo SS. A resposta social mais
frequentemente geradora de protelamento de alta, foi o tempo de espera para comparticipacdo
econdmica para integracdo em Estrutura Residencial para Idosos (ERPI) pela Santa Casa da

Misericordia de Lisboa (SCML) e Seguranga Social.
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3. Doentes integrados em camas de proximidade

kY

Tendo em linha de conta a afluéncia de utentes & nossa ULSSM e, consequentemente, a
necessidade de garantir o bom funcionamento dos Servigos e a capacidade de resposta instalada,

foi mantida a contratualizagdo de camas de proximidade com IPSS e Instituigbes privadas.

Ao longo de 2025, estiveram integrados em cama de proximidade 550 doentes, incluindo 13
provenientes ainda de 2023, 86 provenientes de 2024 e os restantes admitidos no préprio ano, o

gue corresponde a um aumento de 40,3% face a 2024.

Dos 550 doentes acompanhados, 348 foram referenciados para a Rede Nacional de Cuidados
Continuados Integrados (RNCCI) e 202 correspondiam a utentes que aguardavam resposta social
— nomeadamente processos de maior acompanhado, pedidos de comparticipagio econdémica
para pagamento de lar privado e/ou cuidador privado, situagdes de regresso ao pais de origem,

entre outras necessidades especificas.

Em 2025 o nimero de doentes integrados por instituicdo, e a semelhanga do ano anterior, foi
mais acentuado na ASFE {180}, justificado ndo sé, pelo maior nimero de camas protocoladas com
essa Instituicdo, como por na sua maioria corresponderem a doentes referenciados a RNCCI, a
aguardar integracdo em Unidade de Média Duragdo e Reabilitagdo (UMDR), cujo tempo médio de

resposta para admissdo em Unidade é menor, originando assim uma maior rotatividade.

Doentes Integrados em Cama de Proximidade por Instituicdo Contratualizada

180

169
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48|
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A andlise da média de dias de permanéncia em cama de proximidade evidencia que os utentes a
aguardar resposta social representam, de forma consistente, os casos com maior tempo de
permanéncia. Esta realidade reflete a complexidade das situagdes sociais envolvidas,

frequentemente associadas a auséncia de cuidadores disponiveis, a vulnerabilidade



socioeconémica e a morosidade dos processos administrativos necessdrios para aceder a

respostas formais.

Importa ainda sublinhar a crescente desresponsabilizagdo de alguns familiares, que, perante a
inexisténcia de custos associados & permanéncia em cama de proximidade, tendem a adiar
decisdes quanto a definigio de solugdes de continuidade de cuidados, criando entraves adicionais
ao planeamento da alta. De igual modo, observa-se por vezes uma conduta de adiamento por
parte de algumas instituicBes externas, que, sabendo n3o existir despesa para o utente durante

esta permanéncia, retardam a disponibilizagdo de respostas ou a conclusao de processos.

Média de Dias de Permanéncia em Cama de Proximidade por Tipologia

56; 7% 132; 17%

. 75; 9%

164; 20%

122; 15%

260;32%

= ERPI SCML = Cuidador Privado SCML = Emergéncia Social SCML = ERPI Seguranga Social Familia RNCCH

4.1.2 Atividade do Gabinete do Cidaddo

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
- reclamacdes, louvores, pedidos e sugestdes — e os atendimentos personalizados efetuados pelos

assistentes sociais no GC.

1. Total de Processos

No ano de 2025 registaram-se no GC da ACSH, 3 654 processos, em todas as suas tipologias, o que

corresponde a um decréscimo de 1,5% em relagdo a 2024.

UNIDADE LOCAL DE SAUDE DE SANTA MARIA, E.P.E 58 RELATORIO E CONTAS 2025



Processos registados ACSH Processos registados ACSP

i

2023 2024 2025 2024

Fonte: Base de Dados do GC ~ ULSSM

2. Processos por Tipologia
2.1. Area de Cuidados de Satude Hospitalares (ACSH)

Da andlise global dos processos da ACSH identificados na tabela infra, verificou-se um expressivo

crescimento dos louvores (13,6%) e uma diminuigdo dos pedidos (6,5%) e das reclamacdes (7,3%)
e sugestdes (52,6%).

Processos por Tipologia ACSH

Louvores 1054 1197 13,6%
Pedidos 344 387 362 -65%
Reclamacdes 2150 2250 2086 -7,3%

19 9 -52,6%

Sugestoes

TOTAL 3299 3710 3654

Fonte: Base de Dados do Gabinete do Cidaddo ACSH - ULSSM

2.2. Area de Cuidados de Satide Primarios (ACSP)

Em 2025, o GC da ACSP registou um total de 1 246 processos, em todas as suas tipologias, dos

guais aproximadamente 74% correspondem a reclamagoes.

Processos por Tipologia ACSP

Tipo de ocorréncia 2023 mm Var % 25/24

Louvores 33,3%
ReclamacBes n.d 772 é"is 18,8%
Pedidos 66 100%
‘Sugestdes - nd ¥ -50%
I N B N NS
RELATORIO £ CONTAS 2025
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Fonte: Base de Dados do Gabinete do Cidaddo ACSP - ULSSM

3. Reclamacgdes por Temas
3.1. Area de Cuidados de Saude Hospitalares (ACSH)

Em 2025 a maior propor¢do de mengdes nas reclamagdes diz respeito ao Acesso a Cuidados de
Saude, representando 23,4% do total. Seguem-se as categorias Cuidados de Satide e Seguranga

do Doente e Tempos de Espera, com 18,3% e 17,5%, respetivamente.

Reclamagdes por Temas ACSH

Acesso a Cuidados de Satude 36,2%
Cuidados de Saude e Seguranca do Doente 376 401 454 13,2%
Focalizagdo no Utente 373 263 313 19%
Instalagdes e Servigos Complementares 114 218 98 -55%
Procedimentos Administrativos 359 326 354 8,6%
Questdes Financeiras 38 62 20 -67,7%
Tempos de Espera 559 516 433 -16,1%
Outros Temas 233 251 228 -9,2%

Total de Mencbes | 2423 2462 2479

3.2. Area de Cuidados de Satide Priméarios (ACSP)

Na Area de Cuidados de SatGde Primarios a tematica mais mencionada nas reclamagdes refere-se
ao Acesso a Cuidados de Sadde - com 33,3% das mengdes -, seguindo-se os Cuidados de Salde e
Seguranca do Doente e os Procedimentos Administrativos com 22,5% e 17,4% das mengdes,

respetivamente.

Reclamagdes por Temas ACSP

Acesso a Cuidados de Satide 4,5%
Cuidados de Satide e Seguranga do Doente n.d 212 218 2,8%
Focalizagdo no Utente n.d 137 107 -21,9%
Instalagtes e Servicos Complementares n.d 30 i5 -50%
Procedimentos Administrativos n.d 164 178 8,5%
Questoes Financeiras nd 4 12 200%
Tempos de Espera nd 80 98 22,5%
Outros Temas n.d 1 7 600%

Total de Mengdes n.d 941 “
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Servi¢o de Saude Ocupacional

A missdo do Servico de Salide Ocupacional (SSO) centra-se na protecdo da satide e seguranca dos
trabalhadores da ULSSM no que respeita, essencialmente, a prevencdo dos riscos de natureza
profissional (“problemas de saude” ligados ao trabalho) e ainda & promoc¢do da sua satde no local
de trabalho. Como politica de Satide, Seguranca e Higiene do Trabalho pretende-se contribuir para
a manutencdo da salde e da capacidade de trabalho dos trabalhadores da ULSSM, tendo em

consideracdo o binémio trabalho/salde.

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 promogdo da satide dos trabalhadores.
Esses programas, incluem diversas acdes que, globalmente, se enquadram em sete grandes areas

de intervencao:

e Avigilancia da salde de acordo com os fatores de risco presentes no local de trabalho,
tendo em consideragdo a intensidade da exposi¢do, a suscetibilidade individual e os
potenciais riscos para a salde. E realizada através de consultas de Medicina do Trabalho,
apoiadas por consultas de enfermagem. As consultas realizadas no dmbito da vigildncia
da saude sdo designadas de exames de vigilancia da saude ou, simplesmente, exames de
salide;

e A avaliagdo médica da aptiddo para o trabalho, que tem como objetivos a adaptacdo da
atividade a situagdo concreta de satide do trabalhador, de forma a minimizar o risco para
a sua salide e para a seguranga e salde de terceiros, mantendo a sua capacidade de
trabalho;

® A promogdo e a educagdo para a saude que inclui, entre outras ag¢des, a vacina¢do dos
profissionais, a motivacdo para a adocdo de estilos de vida sauddveis e o
acompanhamento de trabalhadores no ambito da promogao da satide, além da literacia
relativamente a adog¢do de medidas de prevencdo contra riscos de natureza profissional;

® A monitorizagdo de profissionais em que se verificou uma exposi¢do nio protegida a
agentes bioldgicos, agente quimicos ou a outros agentes de natureza profissional;

e Aandlise, o acompanhamento médico e a gestdo dos acidentes de trabalho e de doengas
profissionais;

e A vigilancia do ambiente de trabalho, que permite a identificagdo, quantificacdo e
controlo da exposi¢do a fatores de risco de natureza profissional nos locais de trabalho,
com elaboragdo de matrizes de avaliagdo de riscos profissionais e de pareceres técnicos
com propostas de medidas preventivas ou corretivas que minimizem os riscos
identificados;



e A formacio e informagdo para a salde e seguran¢a dos trabalhadores no local de
trabalho.

O Servigo de Satde Ocupacional da ULSSM é considerado pelo Colégio da Ordem dos Médicos um

Servico idéneo com excelentes capacidades formativas, pelo que maximiza o maior nimero

possivel de internos da formagao especifica.

0 Servi¢co de Saide Ocupacional é certificado pela NP EN ISO 9001:2015 para a prestagado de

servigos internos de salde, seguranca e higiene do trabalho desde 2016.

Sintetizam-se os resultados da atividade desenvolvida em 2025 pelo Servigo de Saldde

Ocupacional, por dreas predominantes de atividade:

® Salde do Trabalho

e Seguranca e Higiene do Trabalho

* Formacdo sobre prevencgio de riscos profissionais e promogdo da sadde

® Participacbes diversas do SSO

e Atividades de ensino e formac&o pré e pés-graduada em Satide Ocupacional

e Atividades cientificas e de investigac¢do

Principais atividades do SSO relacionadas com a satde do trabatho

INDICADORES DE ATIVIDADE Realizado em 2025

Exames de admissdo/Periddicos/Ocasionais de Medicina do Trabalho {consultas de

Medicina do Trabalho presenciais) a trabalhadores da ULSSM com registo clinico na 9.070
aplicagdo informaética especifica do SSO

Consultas de Medicina do Trabalho registadas administrativamente na Aplicacdo da

Gestdo Hospitalar (inclui consultas presenciais e ainda consultas sem a presenga do 9.100
utente)

Contactos médicos diretos com chefias (ou outros) para readaptagéo profissional 185
Relatérios clinicos solicitados ao SSO e respondidos no prazo legalmente estabelecido 120 (100%)
Consultas de enfermagem 3.195

N.2 de individuos incluidos e em programas de acompanhamento especificos 49
IntervengBes breves no &mbito da promogdo da sadde e prevengdo dos riscos 1.869
profissionais

Atos de enfermagem (excluindo administracdo de vacinas) 2,573
Nimero total de vacinas que administrou a profissionais 5.761
Nimero de administra¢des da vacina contra a gripe sazonal da época em curso 2.443
Ndmero de administragdes da vacina contra a COVID-19 da época em curso 1.485

N.2 de profissionais com investigacdo e registo de imunidade contra a hepatite 8 5.468 (71,8%)
N.2 de profissionais com investigagdo e registo de imunidade para o sarampo 5.813 (76,3%)
N.2 de profissionais com investigac&o e registo de imunidade para a parotidite 5.542 (72,7%)
N.2 de profissionais com investiga¢3o e registo de imunidade para a rubéola 5.517 (72,4%)
N.2 de profissionais com investigacdo e registo de imunidade para a varicela 5.286 (69,4%)
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INDICADORES DE ATIVIDADE Realizado em 2025

Acompanhamento de situagbes com exposi¢do ndo protegida de PS ao Mycobacterium 11 situa¢des envolvendo
tuberculosis 102 profissionais
N.2 Profissionais que efetuaram IGRA para diagndstico de tuberculose latente 654
13 situagOes
envolvendo 223
profissionais
Avaliagdo de situagbes e acompanhamento dos profissionais com exposicdo ndo 1 situagéo envolvendo 5

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

protegida /aadental a agentes de outras naturezas (qmmlca, f|5|ca) profissionais
Percentagem de AT com risco blologlco com acompanhamento clinico e concluidos até 100%

(]
um ano

Acompanhamento de profissionais no ambito da violéncia contra profissionais no local

5
de trabalho (notificagGes recebidas no SSO) 6

IGRA- Interferon Gama Release Assy; PS — Profissionais de sauide; SSO — Servico de Satide Ocupacional

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

INDICADORES DE ATIVIDADE Realizado em 2025
Andlise e caracteriza¢do de postos de trabalho, incluindo postos de 30 postos de trabatho individuais
trabalho das DP notificadas caraterizados
Visitas aos Servngos/Setores com atuallzagao das matrizes de
avaliacdo de riscos (MAR), caraterizagdo quantltatlva/qualltatlva
dos fatores de risco e com pareceres técnicos
Elaboragao das Matrizes de Avalla;ao de Risco e de pareceres Elaboradas 10 Matrizes de avaliagio de
técnicos relativos a Anatomia Patolégica e Patologia Clinica riscos e 10 Pareceres Técnicos

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

Visitas aos locais de trabalho por solicitacdes especificas dos - L.

) 12 visitas e 12 pareceres técnicos
trabalhadores / Servicos ao S50
121 Visitas no ambito de avalia¢io de
causas de acidentes de trabalho e 60

pareceres técnicos

Visitas aos locais de trabalho e elaboragdo de pareceres técnicos no
contexto de Acidentes de Trabalho

Medidas preventivas e corretivas propostas ou monitorizadas 1.387
Entrevista ao acidentado para caraterizacio do acidente efetuadas
.. P ¢ 98,8% dos acidentados
pelo Técnico SHT
Registo e andlise dos acidentes de trabalho notificados 100% dos acidentes de trabalho (493 AT)
Relatorlo analitico dos AT notlflcados no ano anterlor Efetuado

ngagao com as chefias dos serw;os (mall) com mformagao sobre o Efetuado e-mail informativo para servigos
tipo e nimero de AT ocorridos no ano anterior com 5 ou mais acidentes
T T o 12 hédiéées de diversos qufrﬁicbs r(xilal',
AvaliagBes quantitativas/mediges de fatores de risco nos locais de metanol, formol, etilbenzeno, peréxido de
trabalho efetuadas pelo SSO com os respetivos pareceres técnicos  hidrogénio, 6xido nitrico) em 5 servigos
(135 proflssmnals envolwdos)
Avallagao qualltatlva da exposu;ao

Avaliagdo qualitativa dos quimicos com propriedades perigosas, citostaticos nos HD Hematologia e IAREM
incluindo cancerigenas, mutagénicas e téxicas para a reproducio Avaliagdo qualitativa de agentes quimicos no
e respetivas MAR e pareceres técnicos laboratério de urgéncia do Servigo de

Patologla Clinica

Monltorlzagao da exposu;ao proﬁssnonal a
gases anestésicos em 49 locais de trabalho,
com elaborag@do de 48 relatérios técnicos

Monitorizagdo da exposigdo a gases anestésicos de acordo com o
programa especifico
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INDICADORES DE ATIVIDADE Realizado em 2025

Monitorizagdo da dose de radiagdo ionizante
{dose efetiva) recebidas por 850 profissionais
e da dose equivalente nas maos de 7
profissionais

Monitorizagdo, registo e gestdo das dosimetrias individuais de
acordo com as acdes definidas no programa de protegdo
radioldgica para profissionais

Principais atividades do SSO relacionadas com a formagdo e informagdo dos trabalhadores da ULSSM no

4mbito da Saude, Seguranga e Higiene do trabalho

INDICADORES DE ATIVIDADE Realizado em 2025

Acdes de formagdo presenciais dirigidas aos profissionais da ULSSM 27 (796 profissionais)
Desenvolvimento de Agdes de formacdo em formato e-learning dirigidas aos
profissionais da ULSSM

Acdes de formag3o dirigidas aos profissionais do SSO 28

1 (166 profissionais)

Normas / recomendagdes em Saude Ocupacional 2 Normas

Outras atividades relacionadas com colaboragdes e participa¢des do SSO

INDICADORES DE ATIVIDADE Realizado em 2025

Processo de Gestdo da Qualidade (PGQ) do S50 Auditorias efetuadas e Certificagdo mantida

Apoio efetuado no ambito da avaliagdo de riscos
profissionais, exames Medicina do Trabalho, Formagdo, e
monitoriza¢do de Acidentes de Trabalho

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

e Comissdo de Controlo da Legionella
e Comissdo de Prote¢do Radiologica
e Grupo de Trabalho da Vacinagao
Participa¢iio em Comissdes e Grupos de Trabalho ® Representagdo na Comissdo de Médicos Internos
da ULSSM e Grupo Operativo Institucional para a prevencio da
violéncia contra profissionais de satde
* Ponto Focal Institucional para a Prevengdo da Violéncia
no Setor da Saude
Autoridade para as Condi¢cdes de Trabalho: Relatério
Requisitos/formalidades legais ou normativas e atividades SSHT 2025;
respostas a Entidades Inspetivas Gabinete de Seguranca do Ministério da Saude: inquérito
sobre implementagdo do PAPVSS na ULSSM
® SPMT: Integra¢do da Assembleia -Geral e Comissdo de
Trabalho
e DGS: Programa Nacional de Saide Ocupacional;
e Ponto Focal Institucional do PAPVSS
» Ordem dos Médicos: Colégio da Especialidade Medicina
do Trabalho
» Representacdo na Comissdo Nacional de Internos de
Medicina do Trabalho (CNMIMT)

Colaboragdo com Entidades externas
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Atividades de ensino e formagao pré e pds-graduada em Satide Ocupacional

INDICADORES DE ATIVIDADE Realizado em 2025

e Orientagdo de dois estagios de técnico de Seguranga e Higiene do Trabalho

® Orientagdo de cinco Estdgios de Medicina da FMUL

® Regéncia e docéncia: disciplina opcional de Satide Ocupacional para alunos do
Mestrado Integrado em Medicina da FMUL

® Docéncia na Disciplina “Qualidade e Seguran¢a em satide”, para alunos do
Mestrado Integrado em Medicina da FMUL

e Estigios de Medicina do Trabalho de sete Internos da Formag&o Especifica

e Estdgios de Medicina do Trabalho de trés médicos IFE de Medicina Geral e
Familiar

e Docéncia no Mestrado de Fisica Médica da FMUL

® Ensino no Curso de Medicina do Trabalho e Mestrado em Satde Ocupacional-
ENSP/UNL

e Coorientagdo (trés} e tutorizagdo (um) de Doutoramentos na &rea da Saude
Ocupacional

Formac&o pré-graduada

Formag&o pds-graduada

¢ Integracdo em seis Juris:
- Concursos de Avaliagdo final do Internato de Medicina do Trabalho
- Concurso de Assistentes Hospitalares de Medicina do Trabalho
- Exames parcelares de médicos internos de Medicina do Trabalho de outras
instituigbes

Concursos de Medicina do
Trabalho: Jaris

Atividades cientificas e de investigacdo

INDICADORES DE ATIVIDADE Realizado em 2024

Atividade cientifica: Conferéncias em Reunides

L Se L - 11 conferéncias efetuadas
Cientificas Nacionais e Internacionais

Coordenacdo de Sessdes Cientificas 6

Atividade cientifica: apresentacdo de trabalhos . I
. 9 trabalhos originais apresentados em reunides cientificas

originais

Atividade cientifica: publicagbes de artigos {livros,

5 publicagGes
revistas cientificas, proceedings) P ¢

Atividade cientifica: parficibaglﬁno em projéfés de .

. L 3 participagdes

investigagdo
5 prémios:
Melhor e-poster no IV Semindrio de Medicina do Trabalho;
Melhor Comunicagdo oral nas | Jornadas do Internato de
Medicina do Trabalho;
Prémio “investigagdo cientifica em Ciéncias militares 2025”;
Mengdo honrosa em Comunicagdo oral e melhor poster no |l
Encontro Nacional de Avaliagdo do Dano Corporal e IlI
Jornadas Médico-Juridicas Mirandesas

Prémios cientificos

ComissBes Cientfficas:

192 Férum Nacional de Medicina do Trabalho

IV Seminadrio de Medicina do Trabalho

185 Jornadas do Internato Médico

International Symposium on Occupational and Safety
Hygiene

Comissdes Cientificas de Congressos
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Servigo de Gestao Técnico-Farmacéutica

Os Servicos Farmacéuticos sdo certificados pela Norma NP EN ISO 9001:2015, sendo sua missdo
o0 apoio na prestacdo dos melhores cuidados de salide, com elevados niveis de competéncia,
exceléncia e rigor, participando ativamente na formagdo pré e pés-graduada e na investigagéo,
respeitando sempre o principio da humanizacdo e promovendo o orgulho e sentimento de

pertenca de todos os profissionais.

O Servico de Gestdo Técnico-Farmacéutica (SGTF) do CHULN desempenha todas as fung¢des
basicas da Farmécia Hospitalar e ainda varias atividades diferenciadas, cuja importancia e
imprescindibilidade se evidencia tendo em consideracdo a rapida evolu¢gdo no campo
farmacoterapéutico e a complexidade de problemas (efeitos adversos, intera¢des

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 saide dos utentes e na sustentabilidade do modelo assistencial.

Monitorizagdo da Terapéutica Farmacoldgica

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

Top 10 - Patologias/Grupos Terapéuticos

e = e 1 9B ME
I s — = = I 2453 M€

L E = = = E— 2204 M€

I — = 1441 ME

K — = _— 12.52 Me

| m——— — 1307 ME

=== e 1237 MC

|- = 1203 MC

. I 1146 ME

= BN 1089 ME
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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 11,7% do consumo total, sendo a maior fatia atribuivel 3

Paramiloidose (41,9%).

Consumo de Novas DCi por Grupo Terapéutico

INFECGAG VIH D22 ME (0.4%)
LINF. NAQ-HODGKIN/RODGKIN
0.55 ME(1.5%)

DUTRAS PATOL. HEMATO-ONCOL. _
872 MER0W T N

FROD. NAO CLASSIF. _

BBZMERIR TN .
ANEMIAPTUPTTa
! BSSME(23%) ~ ™,

#

:

PARAMUCIDOSE WATTR-PNI
15,17 MELL1 9%

QUTROS Y. SOLIDOS |
133 MEB.T%
H
ISCLERDSE MULTIP..
1,58 MC{6,3%) 3 0 0 824 €
6.080.
Valor
1 ¢
5 0
| HELOMA MOLTIPLOL.. 1 1 7 /D {
1.66 ME 1485 ' !

Peso no Total

OUTRAS 0. METAB. \
205 MELS. 7%

C. MAMA 258 ME(7,1%)

0. LISOSSOMAIS 2,63 ME(7,3%) VACINAS 303 MCIBA%R

Medidas de reduc¢ao do custo com medicamentos

Medidas
Poupanca Anual em Biossimilares 17.229.381€ 13.769.911 € 25,1%
Outras Medidas de Redugio de Despesa com Medicamentos* 1.460247€  972.424€

Total |

18.689.628 € 14.742.335€ |

*Qutras medidas incluem: introdugéio de novos genéricos, preparagio de injegSes intravitreas para o servico de Oftalmologia e

otimizagéio de tratamentos com ajuste de doses ao peso ou utilizagéio de apresentagdes mais custo-efetivas,
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Instalagoes e Equipamentos

0 Servico de Instalacdes e Equipamentos exerce a sua atividade no &mbito da engenharia clinica
e hospitalar, desenvolvendo a¢des de manutengio das instalagbes e equipamentos hospitalares,
seguranca das instalagbes e equipamentos, exploragédo das redes e centrais técnicas, bem como

a concegdo de projeto de remodelagdes e beneficiagdes.

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

salide prestados a populacdo.

A modernizac¢do das infraestruturas hospitalares é essencial para acompanhar a evolugdo dos
materiais e tecnologias no setor da salde, 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 prestacdo de cuidados de saide. Com a atualizagdo dos equipamentos e
das instalacdes, é possivel oferecer um atendimento mais eficaz e seguro para os doentes,

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

(i) Modernizacdo das infraestruturas hospitalares através da reabilitagdo do edificado
permite otimizar os processos de trabalho e tornar as operag¢des mais eficientes. Com a
incorporacdo de tecnologias avancadas, é possivel melhorar a gestdo dos recursos e
reduzir os custos operacionais, garantindo uma utilizagdo mais eficiente dos recursos

disponiveis e aumentando a produtividade da instituicdo;

(iii) Cria¢do de ambientes mais acolhedores e seguros para os doentes, promovendo o seu
conforto e bem-estar durante o periodo de internamento. Com a modernizagdo das
instalagdes, é possivel melhorar a iluminacdo, ventilagdo e isolamento acustico dos
espacos, proporcionando condicdes mais favoraveis para a recuperagdo dos doentes e

contribuindo para a humanizagdo dos cuidados de salde;

(iv) Introdugdo de novos materiais e tecnologias nos espagos de satide, acompanhando as
Gltimas tendéncias e inovagBes no setor da satde. Com a renovagdo dos equipamentos e
a modernizagdo das instalagdes, é possivel garantir a seguranga, eficdcia e qualidade dos
cuidados de salide prestados, assegurando a competitividade e a sustentabilidade da

instituicdo.
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A ULSSM continuou a implementagdo da area dos equipamentos médicos dos seguintes projetos

que vieram contribuir para a sustentabilidade da Instituigdo:

e Conclusdo da obra de remodelagio da Unidade de Transplante de Medula Ossea que ira
permitir aumentar a dotagdo a nivel do internamento do Servico de Hematologia e
Transplantagdo de Medula, aumentar a capacidade de resposta na area de transplantagdo
e potenciar uma gestdo mais eficiente e flexivel dos recursos disponiveis;

e Remodelacdo 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 pneumdtico de transporte de amostras, que ird possibilitar que
todos os servicos possam enviar amostras para a Patologia Clinica como receber
medicamentos da Farmacia, otimizando recursos humanos e eficiéncia no processo de
entregas;

e Concluimos o novo Servigo de Neonatologia e equipamos com equipamento médico de
ponta e para garantir uma maior capacidade de resposta e seguranga aos recém-nascidos.

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

e Concluimos a instalacdo de uma Ressonancia Magnética de 3T para o Servico de
Imagiologia. Este investimento visa aumentar a ULSSM de capacidade de resposta
assistencial da sua drea de referéncia, bem como a doentes provenientes de outras

instituicdes do SNS;



4.5 Servigo de Logistica e Stocks

Em 2025, a atividade do Servigo de Logistica e Stocks da ULSSM caracterizou-se por um conjunto
de desafios relevantes, associados ao aumento de consumos, instabilidade nas cadeias de

abastecimento e clara evidencia das limitagdes estruturais do atual Armazém Central.

Apesar destes constrangimentos, foi possivel assegurar a continuidade do fornecimento as
diferentes dreas assistenciais, mantendo niveis de desempenho que garantiram a estabilidade

operacional da institui¢do.

4.5.1 Inquérito de Satisfacdo 2023

0 inquérito de satisfagdo anual do SLS é uma ferramenta essencial para a recolha e analise da

informac&o sendo os resultados de 2025 os seguintes:

Fraco Muito Fraco  Sem opinido
4% _1% 0% Muito Bom  ™Muito Bom
25% ¥ Bom

Satisfatorio
19%
W Satisfatorio

W Fraco
™ Muito Fraco

W Sem opinido

O nivel de satisfagdo dos clientes internos manteve-se elevado, conforme demonstrado no

Relatério de Satisfagao do Cliente Interno 2025.

”

A maioria das respostas classificou o desempenho do Servigo de Logistica e Stocks como “Bom
ou “Muito Bom”, reconhecendo o empenho das equipas, a disponibilidade permanente no apoio
aos Servicos e a capacidade de resposta perante situacgbes criticas. Estes resultados confirmam
que a qualidade do atendimento e a proximidade as necessidades dos profissionais continuam

a ser pilares essenciais do Servigo.

Assim, o ano de 2025 ficou marcado por um esforgo significativo de adaptac¢do e resiliéncia,

garantindo-se a continuidade e a seguranga do abastecimento.
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Sistema de Gestao da Qualidade

O Sistema de Gestdo da Qualidade (SGQ) do SLS, em seu 152 ano, destaca-se por uma maior
integracdo 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 servico.

O servigco é auditado anualmente, através de uma Auditoria Interna e uma Auditoria Externa,

nas quais foram identificadas tanto agBes corretivas quanto oportunidades de melhoria.

0O SGQ permanece como um instrumento essencial para medir e monitorar o desempenho,
identificando melhorias, antecipando problemas e implementando ag¢Bes preventivas. Em
constante evolucdo, adapta-se as necessidades do Servigo e da ULSSM, promovendo uma
cultura de melhoria continua, essencial para garantir a satisfagdo das partes interessadas e a

qualidade dos servigos prestados.



Unidade Gestao Hoteleira

A Unidade de Gestdo Hoteleira (UGH) empenhou-se ativamente em cumprir a missdo que lhe
estd incumbida, debrucando-se em proporcionar aos Utentes da ULSSM a melhor conjuntura
hoteleira, numa preocupacio constante pela rentabilizagdo dos recursos disponiveis em regime
de outsourcing, e assegurando o normal decorrer das presta¢des de servigos contratualizadas
pela ULSSM durante o ano 2025, através do planeamento, organizagdo, diregdo e controlo das

atividades nas seguintes areas hoteleiras:

¢ Prestacdo de servigos de alimentag3o a doentes e colaboradores;

Prestacdo de lavagem e tratamento de roupa hospitalar;

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

® Prestagdo de servicos de higiene e limpeza;

® Prestagdo de servicos manutengdo de zonas verdes;

® Prestacgdo de servigos de desinfestagdo;

® Prestacio de servigos de distribuicdo de ceias aos colaboradores.
Em 2025, também competiu & UGH assegurar o planeamento, organizagdo e controlo das
seguintes atividades de apoio as dreas hoteleiras:

* Gestdo do Alojamento Médico;

® Gestdo das Rouparias;

e Gestdo do Setor Costura;

e Gestdo de aquisi¢do e distribuico de fardamento a Colaboradores da ULSSM.

Em 2025, fez parte da missdo da UGH continuar a desenvolver esfor¢os na manutengdo do
projeto de “biodescontaminagdo” junto dos servigos clinicos e ndo clinicos que visou maximizar
ndo sé a seguranca dos colaboradores e utentes em ambas as unidades hospitalares do HSM e
do HPV, como também proporcionar aos colaboradores as condi¢des adequadas para o

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



Indicadores de Produgao

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

nas diversas areas hoteleiras e a respetiva lota¢do praticada no HSM e HPV em 2025:

Area hoteleira Indicadores “

Ano 1812047
Prestagdo de servigos de alimentagdo a N¢ de refei¢des servidas a doentes nas Més 151 004
doentes e colaboradores unidades hospitalares da ULSSM Dia 4965
Cama 1901
Ano 538421
Prestagdo de servigos de higiene e limpeza N2 de horas de limpeza executadas nas Més 44 868
e desinfecdo unidades hospitalares da ULSSM Dia 1475
Cama 565
Ano 1393426
Kgs de Roupa limpa distribuida aos S S
Prestacdo de lavagem e tratamento de Més 116 119
servigos das unidades hospitalares da -
roupa hospitalar Dia 3818
ULSSM
Cama 1462
T Ano 2664 610
Kg de Residuos produzidos pelos =
Prestagdo de servigos de recolha e Més 222 051
servigos nas unidades hospitalares da S
tratamento de residuos hospitalares Dia 7 300
ULSSM S i .
Cama 2796
Ano 12985
Prestagdo de servigos manutengdo de N2 de horas de jardinagem executadas o
Més 1082
zonas verdes nas unidades hospitalares da ULSSM
Dia 36
N© de intervengBes executadas no 24 insp.
Prestagdo de servigos de desinfestagdo Ano
CHULN 12 prog.
Prestacdo de servicos de fornecimento, Ano 197577
N2 de ceias fornecidas a colaboradores o e
abastecimento e distribuigdo de ceias aos Més 16 465

nas unidades hospitalares da ULSSM
colaboradores Dia 541



Projetos
“Biodescontaminacdo de Ar e Superficies”

No sentido de prevenir, conter, mitigar as infe¢des hospitalares, a UGH continuou a desenvolver
esforcos no ano 2025, para assegurar a execugdo do projeto “Biodescontaminacdo de ar e

superficies” nas unidades hospitalares da ULSSM, iniciadoe em 2020.

No ano 2025, o modelo de biodescontamina¢do adotado foi um modelo assente em ag¢des de
biodescontaminacg&o de carater curativo, a determinar diariamente pelo Grupo de Coordenagdo
Local do Programa de Prevencdo e Controlo de Infegbes e de Resisténcia aos Antimicrobianos
(GCLPPCIRA), com execucdo pela equipa interna da UGH por recurso a aquisi¢do de consumiveis
(agente desinfetante H202) e demais bens necessarios (indicadores quimicos) a
biodescontaminagio de ar/superficies, com disponibilizagdo de dois equipamentos (em regime
de contra-consumo), portéteis e facilmente transportaveis para desinfecdo de ar e superficies
por nebulizacdo seca e adequado a utilizacdo de uma concentragdo baixa de Perdxido de

Hidrogénio (H202) e I6es de Prata (Ag).

Durante o ano de 2025 foram realizadas um total de 114 ag¢bes de biodescontaminagdo nas

unidades hospitalares da ULSSM.

A biodescontaminac3o configurou-se assim como uma solugdo de extrema importancia para a
garantia da seguranca Profissionais e Utentes das unidades hospitalares da ULSSM no ano 2025,
solucdo essa que foi previamente estudada e validada pelo GCLPPCIRA, no que diz respeito a
sua utilidade enquanto tecnologia de desinfe¢do ambiental por métodos “non touch”
(biodescontaminacdo), e enquanto complemento importante as descontaminagdes terminais
asseguradas pela brigada de limpeza, as quais se recomenda (em conformidade com
documentacdo cientifica) serem seguidas de uma nebulizagdo/dispersdo de peréxido de

hidrogénio no ar e superficies.

Efetivamente, a eficicia dos métodos de descontaminagdo manuais executados pelas brigadas
de limpeza nd3o podem por si s6 ser considerados 100% seguros, pois assenta sobretudo no fator
humano (os técnicos de limpeza também estdo sujeitos & cadeias de transmisséo) com
eventual possibilidade de erro humano no decorrer da execugdo das desinfe¢des dando origem
a possiveis surtos entre Utentes e Colaboradores de diferentes categorias profissionais que

laboram nos Servicos (Médicos, Enfermeiros, Assistentes Operacionais, etc.).
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Acresce ainda que se trata de um projeto sustentavel a nivel ambiental, uma vez que o agente

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



Servigo de Sistemas de Informagao

Em 2025, o Servigo de Sistemas de Informagao (SSI), avangou com varios projetos internos na

ULSSM, onde se destacam:

¢ implementagdo de um circuito alternativo para os utentes no Servigo Urgéncia Geral, que
permitiu tornar mais eficiente o atendimento de utentes com niveis de triagem mais baixos,
agilizando uma avaliagdo preliminar mais rapida, pedidos de MCDT e uma menor

permanéncia desses utentes na urgéncia.

e desenvolvimento da app My Santa Maria que se transformou no ponto de informacdo
personalizada para dezenas de milhares de utentes da ULSSM, permitindo
simultaneamente facilitar a disponibilizagdo de informagdo ao utente de forma facil e
rapida. A app My Santa Maria passou a apresentar um novo visual mais apelativo, passando
a disponibilizar mais informagdo aos utentes como seja resultado de andlises e relatérios

de imagiologia.

e incremento do envio de SMS, como por exemplo no envio de informag¢do aos

acompanhantes dos utentes no Servigo Urgéncia Geral do Hospital de Santa Maria.

e Desenvolvimento do Bl da ULSSM através da uniformizagdo numa Unica plataforma de
indicadores de gestdo, toda a informagdo referentes a indicadores de produgdo e
monitorizagdo de vdrias dreas. Em 2025 foi possivel uniformizar a informagdo de duas
plataformas que existiam numa Gnica, sendo ainda disponibilizados novos indicadores de

monitoriza¢do do Servigo Urgéncia Geral, camas de internamento, entre outros.

» reforgo da seguranga no perimetro de dados da ULSSM, implementando novos sistemas de

seguranca principalmente nos Centros de Sadde dispersos por Lisboa Norte e Mafra.

e atualizagio do sistema de armazenamento de imagem (PACS) para a versdo mais recente,

disponibilizando novas funcionalidades zos utilizadores da ULSSM.

e reforco da consolidacdo dos sistemas e dos processos de resposta e resolugdo de pedidos
de servico, incidentes e alteragbes, promovendo uma maior agilidade, integracdo e

eficiéncia na resposta as necessidades da organizag¢ao.

e continuidade do redesenho dos modelos de relacionamento com fornecedores, com
especial enfoque no controlo dos niveis de servi¢o, na monitorizagdo da atividade e no

cumprimento das obrigacBes contratuais. Este trabalho traduziu-se no reforgo das regras
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de disponibilizagdo de documentacdo técnica, interfaces e especificacdes de
funcionamento das aplicacBes, contribuindo para uma maior transparéncia e robustez

operacional.

Das principais realizaces ao nivel das solugdes clinicas e assistenciais, destacam-se pela sua
relevancia e impacto a integragdo dos dados da ULSSM na Rede de Salide Eletrénica (RSE) e a
substituicdo da CTH pelo SIGA, bem como a implementagdo deste sistema no processo de
referenciagdo para as urgéncias. Estas iniciativas contribuiram de forma significativa para a

melhoria da continuidade de cuidados e da integracdo da informagdo clinica no contexto do SNS.

Foi ainda concretizada a migracdo/integracdo do PACS dos Cuidados de Salde Primérios
(ARSLVT), a implementacdo do sistema RENALSOFT na area da Nefrologia e a integragdo do
CardioBase com o CardioScan nas Unidades Técnicas de Pediatria, reforcando a capacidade de

resposta e a qualidade dos sistemas de suporte a pratica clinica.

Ao nivel dos processos administrativos e de suporte, destaca-se a evolu¢do da
desmaterializagdo de processos de Recursos Humanos e a criagdo da ficha de utente através do
Cartdo de Cidadao, promovendo maior eficiéncia, simplificagdo e qualidade no registo da

informagao.

Foram ainda criadas condicdes para a concretizagdo de projetos estruturantes, nomeadamente:
¢ aUnidade de Transplante de Medula Ossea {UTMO)
® aSala Hibrida
® aintegracdo de prestadores externos

e o reforgo das integragdes entre as Unidades Hospitalares e os Centros de Salde da ULS,

em particular na area da Imagiologia.

Ao nivel das solugdes tecnoldgicas, destacam-se diversos upgrades e evolucdes de sistemas
criticos, nomeadamente o upgrade do SAP, do sistema de Imagiologia (Byme), do sistema de
Recursos Humanos (SISQUAL) e da infraestrutura Elekta, bem como a implementacio de
multiprotocolos na prescricdo e MRARA (Glintt) e a integra¢do da solugdo BarTender na érea da

Logistica.

Em 2025 assumiu especial relevancia a implementagdo de uma solugdo de inteligéncia artificial
para apoio ao rastreio da tuberculose, no Centro de Diagnéstico Pneumoldgico Dr. Ribeiro

Sanches. Esta iniciativa, integrada no programa Innovation for All da Camara Municipal de



Lisboa, foi implementada em abril de 2025 e caracteriza-se por operar em circuito fechado
dentro da infraestrutura tecnolégica da ULSSM, garantindo elevados padrbes de seguranca e

protecdo de dados.

O SSl assegurou a integragdo, validacdo técnica e operacionalizagdo desta solugdo, desenvolvida
por uma startup internacional, que utiliza algoritmos avangados para anélise automatica de
radiografias de térax, permitindo gerar, em poucos segundos, indicadores de probabilidade da
doenca. Este sistema funciona como um suporte a decisdo clinica, potenciando uma triagem

mais rapida, segura e eficiente, sem substituir a avaliagdo médica.

No dmbito dos projetos estratégicos com impacto nacional, a ULSSM assegurou o cumprimento
dos requisitos e prazos definidos pela tutela, destacando-se o acompanhamento de auditorias
regulatérias, a preparagdo para o novo Portal de Tempos de Espera e a participagdo no projeto

SCubo, em articulacdo com a SPMS e outros parceiros institucionais.

0 ano de 2025 ficou assim marcado por um elevado dinamismo na implementag¢do de solugdes
clinicas, administrativas e tecnoldgicas, com um contributo determinante do SSI, assente numa

forte articulagdo com fornecedores e entidades centrais do SNS.

A execucdo consistente destas iniciativas permitiu reforgar a eficiéncia operacional, melhorar o

acesso a informacdo clinica e promover a continuidade de cuidados.

O SSI assumiu, deste modo, um papel central na evolugdo, modernizagdo e estabilidade do
ecossistema aplicacional da ULSSM, garantindo que os sistemas de informacdo suportam, com

qualidade, seguranca e fiabilidade, a missdo assistencial da institui¢do.



Gabinete de Comunicagio e Relagoes Publicas

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

e externos.

No relacionamento com os seus principais stakeholders, o GCRP é responsavel por garantir uma
comunica¢do 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 Saude Hospitalares e os Cuidados de Satde Primarios da instituigdo.

Garante ainda a ligagdo aos Orgdos de Comunicacdo Social, com o objetivo de divulgar ao grande
publico informagbes relevantes sobre a ULSSM, e gere os canais institucionais de informagdo a

utentes e colaboradores.

Estratégia de comunicag¢do

No ano de 2025, o GCRP da ULS Santa Maria desenvolveu uma estratégia de comunicagio

assente em trés grandes eixos:
e Comunicagdo Externa e Literacia;
e Eventos e Comunicagdo Interna;

¢ Novos formatos digitais e inovacgao.

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

sélida e privilegiada base de divulgacdo no ecossistema digital das Unidades Locais de Satide.

De destacar ainda o investimento nas areas do audiovisual, com uma aposta marcada ha
producdo de videos institucionais, e do design grafico, com reflexos imediatos na coeréncia e
impacto da marca da ULSSM: em apenas meio ano, foram produzidos cerca de duas centenas
de materiais infogréficos, permitindo cumprir com sucesso histérico os objetivos de apoio aos

servicos e promogao da literacia em satide junto dos utentes da instituigao.

O ano de 2025 consolidou a ULS Santa Maria como a Unidade Local de Salide com maior

influéncia digital em Portugal. No Facebook, registimos um crescimento excecional na base de



seguidores e no volume de interagdes, o que demonstra uma elevada eficacia na transmissdo

de mensagens institucionais e de satide puablica.
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A ULS Santa Maria mantém-se no 1.2 lugar do ranking nacional entre as unidades do mesmo

grupo monitorizadas.

Com 38.700 Gostos da pagina oficial no final de 2025 e atualmente a atingir 50 mil seguidores,
a ULSSM detém uma quota de audiéncia significativamente superior as outras grandes unidades

comparaveis: +127% de audiéncia que a ULS S30 Jodo; +250% de audiéncia que a ULS Sdo José.
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L‘“ A Umidade Local de SaGde 580 José substrui, desde 1 de janeiro de 2024,
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LinkedIn

Em 2025 a ULS Santa Maria consolidou a sua posi¢do como a instituicdo hospitalar publica lider
no seu grupo em termos de engajamento (relevancia) no LinkedIn. Alcangou a marca histérica
de 1,5 milhSes de impressoes, resultando em 37 mil interacbes diretas com o contelddo — um
volume 42% superior ao principal concorrente, S3o Jodo (que registou 26 mil). A taxa de
engajamento de 2,5% converteu-se no crescimento da comunidade em 4 mil novos seguidores,

aproximando-se nesta fase dos 25 mil seguidores, garantindo uma base de audiéncia qualificada

e fiel.
Total de métricas de engajamento @
Litimofs) 385 gias
1, ULS Santa Maria 36.304
Sua Page
|
z n ULS Sdo Joso 26652 |
3, ULS de Coimbra 25.065
' |
|
4 @ Unidade Local de Satide S3o José 22752 l
|
5 ULS Lisboa Ocidental 13.280
I
& E Centro Hospitalar Universitario de Santo Anténio 1.267
|
Instagram

A pagina atingiu em 2025 a marca histdrica de 3 milhdes de visualizacdes e mais que duplicou o
nimero de seguidores, para os atuais 9 mil. O grafico de atividade mostra um aumento
exponencial do perfil a partir de meados de 2025, sendo que para este resultado nio serd

indiferente o investimento na area do design grafico do GCRP.



VisualizagGes &

30M

Yisuphzace:

Interagdies com comevdos ©

40,3 mil

200

e
0

o

1/01 W04

inieragdes com conteudos

Visitas @

32,5 mil

4 Exportac v

ZBND

3 axportar ¥

28na

& Exportar w

Alcance &
270,6 mil
o
30
20 i
100
140" 104 20007
Alcanze
Cliques emligagdes ®
a0
30
20
1
[}
"1 o 20007
Cliques 2 fgagdo 0o Instagram
Novos seguidores @

3,4 mil

& Exportar w

& Oxpartar ®

2818

& Exportar ¥

Alcance (Reach): 270,6 mil contas Unicas foram alcangadas, um aumento de 104,6%, que indica

que o contetido chegou a novos publicos;

Interacdes com Conteddos: Total de 40,3 mil interagBes (gostos, comentdrios, partilhas). O

crescimento de 100% reforca as reagdes ativas dos seguidores em relagdo aos contetdos

publicados;

Visitas ao Perfil: Foram registradas 32,5 mil visitas, um aumento de 56%;

Novos Seguidores: O perfil conquistou 3,4 mil novos seguidores em 2025.
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5. Recursos Humanos

5.1. Gestdo de efetivos

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

o sucesso da mesma.

Em relagdo ao periodo homologo, hd um acréscimo de 1,2% do nimero de efetivos:

dez/25 Var. 2025/24 (%)
Grupo Profissional ETC ETC
35H | 40H
Dirigente 55 57 50
Médico - Total 1483 1623 1420 1767 1919 1679 1777 1929 1688 06 05 05
Especialistas 907 965 844 1083 1138 996 1093 1148 1005 09 0.9 0.9
Internos 471 538 471 558 638 558 561 641 561 05 05 05
IAC 99 113 99 118 135 118 116 133 116 1,7 1,7 -7
Internos 570 651 570 676 773 676 677 774 677 O 0,1 0,1
Outros 6 7 6 8 8 7 7 7 6 -125 137 -137
Enfermagem 2076 2068 1810 2339 2332 2040 2376 2372 2075 16 17 17
Farmacéutico 53 53 46 59 59 52 69 69 60 169 169 169
Técnico Superior Satde 25 25 22 44 43 38 43 48 42 11,4 123 123
TSDT 521 520 455 593 591 517 593 592 518 02 0,2

Outro Pessoal Técnico Superior  1gg 189 166 226 227 198 249 250 218 10,2 10,1 10,1

informatica 24 26 23 28 29 25 28 28 25 1,0 -10
Docente 12 12 10 12 12 10 13 12 1183 5.8 58
Assistente Técnico 624 624 546 770 770 674 790 790 691 26 26 26
Técnico Auxiliar de Satide 1447 1447 1266 1447 1447 1266 0,0 0,0
Assistente Operacional 1543 1544 1351 173 174 152 150 151 132 13,3 -13,2 -13.2
Outro Pessoal 3 5 250 24,1 24,1

3 3 4 4 4 5 5
Total 6602 6743 W 7514 | 7659|6702 7601 | 7751|6782 1,2 n
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Caracterizagao dos recursos humanos

No grafico seguinte pode-se verificar a distribuicdo da estrutura de recursos humanos por

grupos profissionais

Peso relativo dos grupos profissionais

s Médico
s Enfermagem
= TSDT

= Assistente Técnico

Qutro Pessoal

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

» Técnico Auxiliar de Satde

Taxa de Tecnicidade (2) e 202 535 211
Efetivos Inseridos em Corpos Especiais(3) 62,98 6391 63,99
Estrutura Profissional e Orgénica
dos Efetivos Percentagem de Médicos em Formagéo (Internos) 3844 3826 3810
N de Enfermeiros por Médico e MA0 132 134
Percentagem de Pessoal em Servicos Prestadores de Cuidados 89,03 8977 89,58
Percentagem de Efetivos Estrangeiros - 426 4,87 575
Racionalidads Percentagem de Efetivos com Nacionalidade espanhola 053 050 050
Percentagem de Efetivos com Nacionalidade brasileira 120 129 1,45
_Percentagem de Efetivos (Total) com 40 horas 18,75 18,24 13,16
Hcoar;g“?a Percentagem de Médicos (N&o Internos) com 42 horas 13,80 758 991
_Percentagem de Médicos (Néo Internos) com 40 horas 62,98 36,27 2545

(2} - Relag&io entre o nimero de efetivos com fungBes técnicas e o restante pessoal

{3} - Médicos, Enfermeiros, Farmacéutico, TSS e TSDT
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Estrutura etdria e género

Os indicadores relativos & estrutura etdria ndo traduzem significativas alteragdes em relagdo aos

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

dez/23 dez/24 dez/25
Grupo Profissional
CHULN | CSH csp | ULSSM ULSSM
54,7

Dirigente 53,6 54,4 54,4 39,0 54,5
Médico 41,1 40,7 42,8 41,0 40,4 42,8 40,7
Enfermagem 38,5 38,2 50,3 39,2 38,0 50,3 39,0
Farmacéutico 43,1 43,1 43,1 42,4 42,4
Técnico Superior Satide 51,6 51,1 51,2 51,1 52,0 53,2 52,3
TSDT 43,9 43,7 49,0 44,0 44,0 49,5 43,2
Outro Pessoal Técnico Superior 44,1 42,8 48,1 43,1 42,9 46,7 43,1
Informética 50,2 50,9 58,0 51,4 52,0 62,0 52,4
Docente 51,7 52,7 52,7 53,3 53,3
Assistente Técnico 48,3 48,5 50,6 48,8 48,6 50,6 49,0
Técnico Auxiliar de Saide 46,9 46,9 46,8 59,0 46,8
Assistente Operacional 47,7 52,5 56,5 52,8 53,5 56,5 53,7
Outro Pessoal 52,0 54,0 54,0 43,0 43,0

A taxa de emprego feminino mantém-se elevada, como consequéncia da predomindncia das
mulheres nos dois grupos profissionais mais representativos {(enfermeiros e assistentes
operacionais). Em 2025 verifica-se uma aparente estagnagdo, alavancada pelos profissionais
hospitalares dos grupos profissionais dos médicos, técnicos superiores de satide e outro pessoal
técnico superior, que regista uma redugido da taxa de emprego feminino face a 2024. Os
Cuidados de Satde Primarios mantém a tendéncia de agravamento da taxa de emprego

feminino.

dez/23 dez/24 dez/25
Grupo Profissional

Dirigente 65,4 65,4 65,4 66,7 100,0 67,3
Médico 63,6 62,7 75,0 64,5 60,9 76,9 63,2
Enfermagem 85,5 85,9 90,7 86,3 85,5 90,5 86,0
Farmacéutico 86,8 84,7 84,7 87,0 87,0
Técnico Superior Satude 72,0 75,9 100,0 84,1 75,0 100,0 81,6
TSDT 82,0 81,9 92,9 82,5 81,6 92,9 82,1

Outro Pessoal Técnico Superior 84,9 84,6 61,7 85,0 82,8 87,5 83,1

informética 25,0 23,1 50,0 25,0 25,9 25,0
Educador Infancia 100,0 100,0 1000 100,0 100,0
Assistente Técnico 81,3 81,1 84,5 81,7 82,0 85,3 82,5
Técnico Auxiliar de Saude 80,3 80,3 80,4 80,4
Assistente Operacional 75,8 43,4 85,7 46,8 44,3 80,0 46,7

Outro Pessoal
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6 Investimentos

| Execug¢ao do programa de investimentos

O ano de 2025, foi caracterizado pela continuagdo da 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 prestagio de

cuidados de Saude.

Observando a fase da execugdo dos programas e projetos de investimento, esta apontou para
um esforco ao nivel da modernizagio de equipamento médico e instalagdes, 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 16,2 M€. Este valor garantiu a continuidade do
esforco de investimento efetuado nos projetos iniciados no Gltimo 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 Satide e Servigo de Neonatologia. Desenvolvemos ainda
varias agbes de resposta das infraestruturas dos servigos, bem como as necessarias benfeitorias
de conservagdo e reparacgdo dos edificios, dando-se destaque também, para a prossecucdo da
modernizacdo dos equipamentos e sistemas médicos, como o sistema robotizado para a
distribuicio de medicamentos, e a continuidade do desenvolvimento dos sistemas de

informacgao.

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/Construgbes/Instalagdes 3308
Equipamento Médico 2910
Equipamento Administrativo 22
Hardware /Software 261
Qutros/Imobiliza¢cdes em Curso 9563

16154

Fonte: Servigo de Gestdo Financeira
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Em termos graficos:

Execugdo do Programa de Investimentos por Natureza do Investimento
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Fonte: Servigo de Gestdo Financeira

6.2 Projetos cofinanciados

[t

6.2.1 No ambito do Programa Portugal 2020, em 2025, destacamos as

seguintes candidaturas, para o financiamento dos seguintes projetos:

e POSEUR - “Eficiéncia energética nos Edificios da AdministragGo Publica Central” com um
custo de 15,33M€ e financiamento de 14,48M€, com término em 2024.
Em dezembro de 2025 iniciou-se o plano de Reembolsos deste financiamento.

®* PRR ~ Reforma das Satde Mental - Requalificar as instalagdes dos servigos locais de
Saude Mental existentes — com um custo estimado de 3,2M€ e financiamento de 1,5M€
ainda em fase final de conclusdo do financiamento;

e PRR-Equipamento para Hospitais em Lisboa e Vale do Tejo - Aquisi¢do de equipamento
médico pesado de tecnologia avancada para a area da Imagiologia e Radioterapia, com
um custo de 4,2M€ e financiamento a 100%, com execucdo fisica concluida, mas a
aguardar a parte final do financiamento;

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

e Lisboa 2030 - Projeto Safemed - Projetos de I&D Individuais / Copromogdo com

investimento elegivel no valor de 222.000,00€;
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e Lisboa 2030 - Hospitais: Equipamentos Hospitalares - Aquisi¢do 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% com execucdo fisica concluida em

dezembro de 2025, mas a ainda a aguardar relatério final,

No periodo de 2021 a 2025 a execugdo dos financiamentos obtidos por cofinanciamento

ascendeu a 26,2 M€.

No ambito de cofinanciamento por programas Europeus,
nomeadamente EIT Health e Horizonte Europa, destacamos os seguintes

projetos:

e EIT Health - FLASHKNIFE - Validacdo Clinica de equipamento de radioterapia, com um
valor total de 382.500,00€ a 100%;

e EU4Health - EUnetCCC - Joint Action para criagcio e integragdo
de Comprehensive Cancer Centre a nivel Europeu, com um orcamento global de

360.000¢;

e EU4Health — JANE 2 - Joint Action JANE-2 é uma iniciativa europeia, no dmbito do
EU4Health e do Europe’s Beating Cancer Plan, que visa criar e operacionalizar sete Redes
Europeias de Especialidade na drea oncoldgica para melhorar a cooperagdo, a qualidade

e a equidade dos cuidados oncoldgicos na UE, com um orgamento global de 125.000€;

e EU4Health - ERN ReCONNET - Projecto Europeu no dmbito da ERN ReCONNET para

coordenagdo e gestdo da rede, com um orgcamento total de 174.500,00€.

¢ [nterreg SUDOE - SAM - O objetivo principal do projeto SAM é implementar a prescrigio
social nos cuidados de salde primarios, através do desenvolvimento de um gémeo

digital inteligente. Este projecto tem um orgamento final de 70.000€

e Interreg SUDOE - GENEUS - Projecto Europeu para o desenvolvimento e implementagio
de um percurso integrado de neurocirurgia geriatrica, com uma dotag¢io orcamental de

150.000¢€.



Evolugdo dos investimentos ao longo dos ultimos 5 anos

0 quadro infra compara os investimentos realizados e em curso de execug¢do, durante os anos

de 2021 a 2025. Da sua analise, é possivel constatar o seguinte:

1)

2)

Durante o periodo em andlise registou-se um indispensével investimento no equipamento
médico, que atingiu as 20,3M€, evidéncia da Instituigdo, na atualizagdo, renovagdo e
inovagdo tecnoldgica dos seus aparelhos de forma a contribuir para a melhoria da prestacdo
dos cuidados de salde. Destacamos a instalagdo de um Acelerador Linear e uma
Ressondncia Magnética, o primeiro robot cirurgico na ULSSM e, na Unidade de Transplante
Medula Ossea (UTMO) e um aparelho TAC. Salientamos ainda na linha de equipamento
Basico ndo medico o investimento na estrutura e equipamentos do parque de

estacionamento do HSM, que se iniciou em 2025.

Nas benfeitorias das infraestruturas o investimento ascendeu, nos anos em apreciagdo, o
valor de 19,6M€ e, caracterizou-se essencialmente, por intervengbes de
construgdo/melhoria e remodelagdo dos diversos servicos da ULSSM, bem como nas
infraestruturas do projeto de eficiéncia energética; finalizagdo da instalages dos painéis
fotovoltaicos; as obras de modernizacdo das Técnicas de Gastro; PRR - Saude Mental e na
Unidade de Transplante de Medula Ossea a fim de aumentar a capacidade de internamento
do Servico de Hematologia e Transplanta¢do de Medula, e ainda na Unidade de Cuidados

Intensivos Neonatais.

Nas tecnologias de informac3o e comunicagéo, o investimento realizado em cerca de 2,6M&, foi

direcionado essencialmente para o processo de renovacdo e revitalizagdo do parque tecnolégico

(hardware e software), sendo que no ano de 2025, foram ja desenvolvidas a¢bes no que

concerne a integracdo de redes, utilizadores e sistemas de comunicagdo num Unico ambiente

partilhado da ULSSM.

Ao nivel das solugbes clinicas destaque para a implementagdo do sistema Flasknife no @mbito

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

Natureza do investimento 2025 2024 2023 2022 2021

Edificios/Construgdes/Instalagdes 3,31 5,51 3,93 3,48 3,34
Equipamento Médico 2,91 8,94 1,91 4,02 2,53
Equipamento Administrativo - 0,02 0,08 0,04 3 0,03
Hardware /Software 0,26 0,27 0,40 1,0 0,33
Outros/Imobilizagdes em Curso 9,65 6,60 8,24 6,0 11,66

1615 2140 145 145 | 17,8
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Financiamento do investimento efetuado

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 relevancia no investimento realizado, os subsidios ao investimento

no ano de 2021.
Investimento Total 16 154 21396 14 497 14 501 17891
Autofinanciamento 14136 19911 12 047 12474 8923
Subsidios a0 Investimento 1996 40 2289 1473 7694
wauutras Fontes 22 1445 ”m"fé'i" 554 . 1274

Fonte: Servigo de Gestdo Financeira

Incluido nas Outras Fontes encontram-se as doagoes sem relevo particular.

No ciclo de gestio 2021-2025, o esforgo de autoinvestimento rondou os 16 M€/ano, de modo a

garantir a satisfacdo das necessidades globais de investimento.

Na Estratégia da ULSSM explanada no PDO 2025-2027, foi previsto um aumento consideravel

do Investimento (54 M€/ano), com inclusdo de varios projetos PRR.

O investimento totaliza o valor de 16,1M£, incindindo sobre varias aquisicdes ao nivel dos
equipamentos médicos salientando-se o esforgo das obras na UCIN e na intervengdo do parque

de estacionamento.

6.5 Racios e indicadores

Este mapa apresenta a evolugdo de indices diversos, ao longo dos cinco anos em apreciagio.

Cumpre assim, salientar a trajetéria moderada do investimento que, nos Gltimos cinco anos,

ascendeu a 84,5 M€,

Récios e Indicadores 2025 2024 mm 2021

Investimento Consolidado (M€) 162 21,4 145 145 179
Proveitos Totais (M) 734,3 691,5 553,0 514,0 496,0
Taxa de investimento (%) 220 3,10 2,62 2,82 3,61

Fonte: Servico de Gestdo Financeira
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/ Cumprimento das Orientac¢oes
Legais

Este capitulo foi elaborado com base no oficio com a referéncia SAI/2026/904, de 26 de janeiro,
da Entidade do Tesouro e Finangas que divulga as instrucbes sobre o processo de prestagdo de

contas referente a 2025, para as Entidades Publicas Empresariais.
1. Execugdo do Plano de Atividades e Or¢camento

a) Evidenciar a execugéio do Plano de Atividades e Or¢amento (PAO) 2025 aprovado, conforme
modelo indicativo infra, com a identificagdo obrigatéria do volume de negdcios, gastos
operacionais, rdcio de eficiéncia e variagdo de endividamento, explicitando os valores
orcamentados, executados e respetivos desvios, bem como a justificacdo para os

incumprimentos, e as medidas de correcéo, quando aplicdvel.

O Contrato-Programa celebrado anualmente entre a Tutela e a Instituicdo define as orientagbes
e objetivos de gest3o no dmbito da prestagdo de servigos e cuidados de salide, em termos de
produgdo contratada, bem como a respetiva remuneragdo, incentivos institucionais atribuidos
em fungdo 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 2025, a ULSSM conseguiu alcangar, apesar de tudo, bons resultados, conforme

poderemos verificar no quadro de acompanhamento do CP 2025.
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Acompanhamento ao Contrato Programa SNS 2025

Objetivos

2025

Consultas
N¢ Total Consultas Médicas 829 248 801 908 -3,3% 96,7%
Ne Consultas Médicas Presenciais (CSP) 550 102 500 444 -9,0% 91,0%
N2 Consultas Médicas N3o Presenciais (CSP) 279 146 301 464 8,0% 108,0%
Servicos Domicllidrios 41977 47 053 12,1% 112,1%
Ne Visitas Domicilidrias Médicas (CSP) 3567 3699 3,7% 103,7%
Ne Visitas Domicilidrias Enfermagem (CSP) 38410 43 354 12,9% 112,9%
Outras Consultas por Pessoal ndo Médico 399921 449 311 12,3% 112,3%
Ne Consultas de Enfermagem (CSP) 371666 408 854 10,0% 110,0%
N@ Consultas de Qutros Profissionais (CSP) 28 255 40 457 43,2% 143,2%
‘Chilidsdaz Hocnitalare P TR LT T I T i e T I T -
Cuidados Hosj _— e 1 —| - :
Consultas Externas
Ne Total Consultas Médicas 810 298 836 243 3,2% 103,2%
Primeiras Consultas 233 696 236 030 1,0% 101,0%
Primeiras Consultas com origem nos CSP referenciadas via CTH 54 364 49 316 -9,3% 90,7%
Primeiras Consultas Descentralizadas 808 524 -35,1% 64,9%
Primeiras Consultas 178524 186 190 4,3% 104,3%
Consultas Subsequentes 576 602 600 213 4,1% 104,1%
Consultas Subsequentes Descentralizadas 3152 2531 -19,7% 80,3%
Consultas Subsequentes 573 450 597 682 4,2% 104,2%
Internamento
Doentes Saldos - Agudos (inclui bergdrio) 36334 37393 2,9% 102,9%
D. Saidos - GDH Médicos (Total) 23012 23 847 3,6% 103,6%
D. Saidos - GDH Cirdrgicos Programados (Total) 8746 8025 -8,2% 91,8%
D. Saidos - GDH Cirurgicos Urgentes (Total} 4576 5521 20,7% 120,7%
Urgéncia
Total de Atendimentos SU Polivalente (sem Internamento) 127978 151 062 18,0% 118,0%
Hospital de Dia
Total de sessdes de Hospital de Dia (s/GDH Ambulatério Médico) 82040 80 198 -2,2% 97,8%
Hematologia / Imuno-hemoterapia 4055 4 060 0,1% 100,1%
Psiquiatria e Unidades Sdcio-Ocupacionais 4917 5673 15,4% 115,4%
Base (Pediatria+Pneumologia+Oncologia s/Quimic+0utros) 73068 70 465 -3,6% 96,4%
Servigos Domicilidrios
Total de Domicilios 1609 1892 17,6% 117,6%
Hospitalizagdo Domiciliaria 274 253 -7,7% 92,3%
GDH Ambulatério
GDH Médicos de Ambulatério (Total)** 8 469 8554 1,0% 101,0%
GDH Cirtrgicos de Ambulatério (Total) 22 697 21632 -4,7% 95,3%
SessBes de Radioncologia
Tratamentos Simples 2946 1378 -53,2% 46,8%
Tratamentos Complexos 31939 30772 -3,7% 96,3%
Sessdes de Quimioterapia
Quimioterapia 27 831 29 163 4,8% 104,8%
Rastreios
Rastreio do Cancro do Colo do Utero 821 453 -44,8% 55,2%
Rastreio do Cancro do Célon e Reto 1105 1338 21,1% 121,1%
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No ambito da Consulta Externa, em 2025, a ULSSM concentrou os seus esforcos na melhoria
da acessibilidade as especialidades hospitalares, tendo alcangado uma produgdo global 3,2%
acima das metas contratadas. No ambito do Internamento, em 2025, registou-se um aumento
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 reducdo foi atenuada pela implementagdo do Plano
de Recuperacido da Atividade Cirdrgica Programada, que permitiu alcangar uma taxa de
execucdo de 91,8% nos GDH cirdrgicos programados. No dmbito da Urgéncia, para os
episddios que ndo originaram seguimento para Internamento, registou-se um desempenho
218% acima dos valores contratados. No &mbito dos tratamentos de Radioterapia, verificou-
se uma reducio acentuada nos tratamentos simples, consequéncia da externalizagdo de
alguns tratamentos, que deixou de ser realizada a partir de 2025 e que ndo foi tida em conta
na proposta do Contrata Programa. No que concerne aos Cuidados Primarios este resultado
ficou aguém da proposta. Apesar do esforgo continuo para garantir o acesso a cuidados de
saide de proximidade e de qualidade, persiste um desafio significativo, nomeadamente o
elevado nimero de utentes sem médico de familia, que em 2025 representou 32,1% da

popuiacdo abrangida.

b) Aditar os objetivos e metas de gestdo relacionadas coma atividade da empresa definidos
no dmbito do PDO, apresentando o respetivo grau de cumprimento, bem como os desvios

verificados e as medidas corretivas adotadas.

(uni: milhares euros)

Resultado Liguido -102 389 -116 375 -13 986
EBITDA -90 962 -104 426 -13 464
Resultado Operacional -102 362 -116 356 -13994
Volume de negécios 723 832 729 329 5497
Gastos Operacionais 816 224 838378 22 154
Gastos Operac./Vol. negocios 112,76% 114,95% 0,00%
Endividamento ] 0 0
Div Financ Liquida/EBITDA 0 0 0
Disponibilidades 7277 7 590 313
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O Plano de Desenvolvimento Organizacional para 2025-2027 foi aprovado, em comunicag&o via
e-mail da Direcdo Executiva, a 28 de dezembro de 2025, em dmbito circunscrito, no que diz

respeito a recursos humanos e investimento.

A variagdo apresentada espelha uma performance inferior a nossa estimativa resultando do
impacto nos fornecimentos e servicos externos pela absor¢do dos gastos com os
convencionados e nos gastos com pessoal derivado das medidas governamentais, no ano de
2024/2025, totalizando estas rubricas o valor global de (+35M€), contrabalancada com a nossa

performance em termos de CMVC (-15M€) devido ao aumento real de rappel.

¢) Para as empresas publicas que integram o perimetro de consolida¢éio das Administragées
Publicas (EPR), incluir um quadro que evidencie o grau de execugdo do orcamento carregado

no SIGO/SOE, acompanhado de nota justificava dos desvios

No capitulo 8.3 apresenta-se a execug¢do orcamental no que concerne ao orcamento financeiro

e econdémico.

d) Indicar expressamente as autorizagoes concedidas em sede de apreciagéio e aprovagéo do

PDO 2025, conforme modelo indicativo infra.

{uni: milhares euros)

Designacio Autorizacdo Limite autorizado para
ghag concedida 2025

_Equipamento medico geral .43 5000
Equipamento puerpério 8 220
_Equipamento neonatologia 2% 330
_Remodelagdo e ampliagdoda UCPA 23202120
_Substituicdo equipamentos parque estacionamento L 680 740
Instalacbes equipamentos diversosACES ... 285 . ...1000
Equipamentos ACES - S s~ /A= S
_Beneficiacdo do internamento puérperaspiso5 51 500
_Compartimentacdo cortafogo . 6 500
Reabilitagdo de arruamentos e passeios e 7 200
Rastreamento de pacientes L . o 20 200
_Remodelagdo do Bloco de Oftalmologia _ B o 40 2000
Criagdo da nova Unidade de Queimados . . ... .12 500
. Remodela¢8o da Central de Seguranca S .- A 500
Substituichodefrota S, S ')
Sistemas e Tecnologias de Informacgdo 911 2 500
Intervencdes de pequeno porte 1281 37240
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2. Eficiéncia operacional e Gastos Operacionais

Conforme previsto e pelo artigo 522 da Lei do Orcamento Estado para 2025(LOE2025) e no
artigo 1402 do Decreto Lei da Execug¢do Or¢camental (DLEO 2025) o rdcio da eficiéncia
operacional (gastos operacionais sobre o volume de negdcios, excluidos os impactos
extraordindrio decorrentes do cumprimento das disposicdes legais, devidamente
fundamentados) deve ser igual ou inferior ao verificado em 2024. Na eventualidade de ter sido
autorizada a utilizagéio de outro indicador para medir a eficiéncia operacional, apresentar o
quadro suporte ao respetivo apuramento e evolugdo, indicando e apresentando em anexo o

respetivo Despacho autorizador.

Apresentar informagéo sobre os gastos operacionais e o volume de negécios, bem como sobre
outros dados complementares ao longo do periodo (2024 — execugdo; 2025 — or¢amento e

2025 execugdio).

Eficiéncia Operacional

Acréscimo

2025 2025 2024 2025/2024

{Executado) (Orcamento}) {Executado)

Valor

{1) cCMVMC -276 495 695 € 88 996 € | -281523433 € 5027738 €
{2) FSE -204529 846 € -167 261 187 € | -37 268659 €
{3) Gastos com Pessoal -353982947 € | -353493 948 € | -338345567€ | -15637380€

i relativos aos érg3 jai 562148 € 366356 € 567375¢€ 5227€  -0,9% 195793€  0,0%

M indsmelangtes pugas por resclsi 372€ 8922€ 3336 € 2964€ o0 a0 -8550€  0,0%

iii efeitos do acordo para a melhoria do rendimento o€ o€ o€ o€ 0,0% o€

iv valorizagGes remuneratérias que sejam obrigatérias o€ 0€ o€ 0e  0,0% o€

v efeitos do absentismo e do cumprimento das disposicdes

legais

{4) Gastos com Pessoal sem os impactos I, i, il & iv -353420427€ -353118671€ -337774857€ -15635570€  4,4% -301757€  0,0%

(6) Volume de Negécios (VN) 729329188€ 753622796€ 685274005€ 44055183 € 6,0% -24293608 € 0,0%
9384¢€ 9500 € 8574 € 810€ 8,6% -116 € 0,0%

Vendas

Prestagso de servigos 717143364€ 742476565€ 673801161€ 43342203€  60% -25333201€  0,0%

Outros 12176 440 € 11136731¢€ 11464270 € 712170 € 58% 1039 709,006 0,006

Indeminizagdes compensatérias
{7) Impacto no VN

o€
= "
{8)¥plurie He I erteo s bt e SR BLA enta € 720320188€ | 753622796¢€ | 685274005€| 44055183€| 6,0%| -2a293608€| 0,0%
eficiéncia operacional
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3 Recursos Humanos e Massa Salarial

Tendo em consideragdo o previsto nos art.2 138 e 139 do DLEO 2025, no Despacho n? 1103-
B/2025 de 22 de janeiro de 2025, do Secretario de Estado do Tesouro e das Financas,
apresentar informagdo sobre a evolugdo do numero e recursos humanos, de forma

desagregada e indicar o corresponde impacto nos gastos com pessoal.

Indicar a evolugdo da massa salarial, nos termos e para os efeitos previstos no Despacho

n21103-B/2025 de 22 de janeiro de 2025, do Secretario de Estado do Tesouro e das Financas,

Acréscimo Acréscimo
2025 2025 2024 2025/2024 2025/2025 Org.
Indicadores {Executado) | {Orcamento) | (Executado)

87

N.2 Total RH (O.5.+ Cargos de Dire¢do+ Trabalhadores) 1,1% -324 6,4%
N.2 Orgdos Sociais (0.5.) {n2) 10 7 7 3 30,0% 3 0,0%

N.2 Cargos de Diregdo sem 0.5. {n2) 45 45 45 0 00% 0 0,0%
N.2 Trabalhadores sem 0.S. e sem Cargos de Diregdo (n?) 7546 7873 7462 84 1,1% -327 6,4%
Gastos com Dirigentes/Gastos com o Pessoal [b/{1-f)] 0,02 0,01 0,02 o 0,0% L]
Nudmero viaturas 36 36 36 0 0,0% 0

4 Plano de Investimentos
Apresentar a execugdo dos investimentos no periodo conforme modelo indicativo infra.

Explicitar claramente eventuais investimentos executados que ndo forma previstos no PDO
aprovado, ou estando previstos excedam o valor or¢amentado, bem como a eventual

autorizagdo auténoma concedia pelas tutelas e em que termos.

{uni: milhares euros)

Investimentos 54 700 16 154 38 546

Face ao planeado n3o foi possivel em 2025 realizar as obras previstas no ambito da parceria
START (2,6 M€}, bem como alguns investimentos de equipamentos e obras em sede PRR (19
M£) como sejam os aceleradores lineares e obras UCPA, Bloco Oftalmologia, Hematologia,

Medicina Nuclear e Ortopedia.
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5. Contratagdo de Servigo Publico

Na eventualidade de existéncia de contrato-programa, contratos de prestagdo de servigos

publico ou ainda de interesse econémico geral celebrado com o Estado identificar:
a) Os indicadores e metas anuais e respectiva execu¢do;

b) As compensacdes recebidas pelos orgéios de servico publico asseguradas,

Acompanhamento Incentivos Institucionais 2025

Objetivos Nacionais Meta el

A. Acesso

A.1.1DE Acesso* 63,0 29,0 46,0%
A.2. Cobertura rastreio C. Mama (ID45%*) 42,0 32,2 76,7%
A.3. Cobertura rastreio C. Colo de Utero (ID45**) 44,0 47,0 106,7%
A.4. Cobertura a rastreio C. Colon e Reto (ID46**) 47,0 47,3 100,6%
f;?éir:g;);iocc;e) utentes em lista de espera para consulta hospitalar dentro de TMRG 04 05 128,0%
?ﬁkl;ercentagem de utentes em lista de inscritos para cirurgia (LIC) oncolégica dentro dos 89.0 74.7 84,0%
%\;k?rcentagem de utentes em lista de inscritos para cirurgia (LIC) ndo oncoldgica dentro dos 740 62,0 83,8%
B. Qualidade

B.1 IDE Gestdo da Saude* 58,0 42,8 73,8%
B.2. IDE Gestdo da Doenga* 55,0 40,5 73,6%
B.3. Taxa de ocupagdo das ECC 39,0 25,8 66,2%
B.4. Demora média ajustada 1,0 1,0 98,9%
?é%:)ercentagem doentes saidos em hospitalizagdo domicilidria (GDH) no total doentes saidos 0,9 0,7 78,0%
gﬁbﬁg::::;f:i:lff cirurgias em ambulatdrio, para procedimentos tendencialmente 30,0 236 78,5%
B.7. Mortalidade Ajustada 0,9 1,0 80,9%
C. Eficiéncia

C.1. Gastos operacionais por Inscritos 2313,0 2382,0 97,0%
C.2. IDE Qualificago da Prescri¢do em CSP * 22,3 99,9 121,4%
D. Integragdio de Cuidados

D.1. IDE Integragdo de cuidados * 62,0 100,0 161,3%
DZ Taxa de internamento p~ara amgutagéo de membro inferior em pessoas com diabetes 90 125 61.4%
(ajustada para uma populagdo padrdo) {ID 360)** ! ! !
D.3.. Proporgﬁo de utentes‘ rtleferenciados pelo SNS 24 para os CSP, com consulta médica na UF 05 05 104.4%
de inscri¢do no tempo definido no fluxograma de referenciagdo {ID 476**) ! ! !
Sétr';ﬁlge?’ig?:rlamentos evitdveis na populagdo adulta {ajustada para uma populagdo 48 308,8 -6301,2%
D.5. ndice de Desempenho na Qualidade Crganizacional CSP (ID 503**) 0,5 n.d. n.d.
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Acesso:

IDE Acesso e Cobertura rastreio C. Mama (ID45) — apesar do esforco, a equipa dos cuidados de
salide primarios foi insuficiente para garantir consultas e atendimento atempado ao crescente

nimero de utentes inscritos.

Percentagem de utentes em lista de inscritos para cirurgia (LIC) oncolégica dentro dos TMRG
e Percentagem de utentes em lista de inscritos para cirurgia (LIC) néo oncolégica dentro dos
TMRG - apesar do trabalho realizado para otimizar os tempos operatérios, a redugio
significativa da atividade cirdrgica adicional agudizou as limitagdes de capacidade em algumas

especialidades com maior pressao da procura, resuitando numa redugdo da resposta cirtrgica.

Qualidade Assistencial:

IDE Gestdo da Saiide, IDE Gestdo da Doenca e Taxa de ocupagdo das ECCl - a equipa dos
cuidados de saude primarios foi insuficiente para garantir a gestdo integral da satde da sua
populagdo inscrita, nomeadamente no que diz respeito ao rastreio do cancro de mama, bem
como efetuar o acompanhamento clinico de todos utentes com patologias crénicas, ndo tendo

sido possivel reduzir as complicagdes e internamentos evitaveis.

Percentagem doentes saidos em hospitalizacéio domicilidria (GDH)} no total doentes saidos
(GDH]) - foi alcangado um valor de 0,7% face ao objetivo de 0,9%. Ainda que a diferenca seja
marginal, reflete o aumento significativo do n2 de doentes saidos, determinado pela abertura

integral da maternidade.

Percentagem de cirurgias em ambulatério, para procedimentos tendencialmente
ambulatorizdveis - a redugio significativa da atividade cirdrgica adicional, maioritariamente
cirurgias de ambulatério, agudizou as limitagbes de capacidade em termos de tempos
operatérios, desviando a capacidade para outros procedimentos urgentes e/ou convencionais

de maior prioridade clinica.
Integracdo de Cuidados:

Taxa de internamento para amputacdo de membro inferior em pessoas com diabetes

(ajustada para uma populagéio padréo) (ID 360)

registou-se um valor de 12,5% face ao objetivo de 9%. Este indicador reflete o impacto de

determinantes sociais e clinicos da procura n3o programada, bem como os desafios ainda



presentes na articulagdo com os cuidados de saude primarios e na resposta integrada a utentes

com necessidades complexas e cronicas.

Em termos de desempenho econdmico financeiro, o Resultado Liquido apresentado em 2025,
aumentou relativamente ao periodo homdlogo; negativo em -116.375.552 €, bem como o EBITDA
-104.426.587€, que compara com um Resultado Liquido negativo de -111.456.731€ e um EBITDA
de -99.999.119¢€.

6. Gestdo do Risco Financeiro

Apresentar a evolugéio da taxa média anual de financiamento, incluindo juros efetivamente
suportados anualmente com o passivo renumerado e outros encargos associados, nos tltimos
5 anos, acompanhada de uma andlise de eficiéncia da politica de financiamento quando

aplicavel.
A ULSSM nido regista qualquer Passivo remunerado nos ultimos 5 anos.
7. Limites de crescimento do endividamento

Indicar a variagéio do endividamento homdloga, nos termos definidos no n.2 1 do artigo 53.2

da LOE 2025 e no artigo 1412 do DLEO 2025

Tal como referido no ponto anterior a ULSSM n&o regista qualquer Passivo remunerado nos

Ultimos 5 anos, sendo que a aprovacio dos mesmos esta sujeita a autorizagdo da Tutela.
8. Principio da Unidade de Tesouraria do Estado

Nos termos conjugados do previsto nos artigos 282 do RISPE , 132 da LOE 2025 e 972 do DLEO
2024, as empresas publicas néio financeiras devem identificar as disponibilidades e aplicagoes
financeira que mantem no final de cada trimestre junto da Agéncia de Gestio DA Tesouraraia
e da Divida Publica — IGCP, E.P.E, bem como junto da Banca Comercial, preenchendo para o

efeito dos seguintes quadros:

Dando cumprimento ao regime aplicavel nos termos do diploma acima referido, em 31 de
dezembro de 2025, cerca de 95% das disponibilidades da ULSSM estavam depositadas no 1GCP.
No entanto, a ULSSM de acordo com autorizagdo de 16 de abril de 2024 encontra-se
excecionado da aplicagio deste principio para os anos de 2024 e 2025, por motivo de agilizacdo
na cobran¢a de taxas moderadoras e por utilizagdo do sistema de homebanking do Banco

Santander Totta.
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Disponibilidades 7 199 840€ 8704 695€ 6 556 260€ 7208 971€

Aplicagdes financeiras -

TOTAL 7 199 840€ 8704 695€ 6 556 260€ 7208 971€

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

Banco Santander Totta 41 001€ 49 337€ 40 772€ 342 905€

TOTAL 44 431€ 52 817€ 44 252€ m

9. Prazo Médio de Pagamento (PMP) e Arrears

a) Indicar o PMP, em conformidade com s Resolugéio Conselho ministros N234/2008 de 22

fevereiro, na sua versdo atual:
Evolugdo do prazo médio de pagamentos (PMP)

A%
Prazo Médio

4eT 25/

Pagamentos - PMP
42724

Prazo (dias) 100 106 109 117 131 105 108 96 21,8%

Durante o ano de 2025 verificou-se um acréscimo de gastos significativos, em grande parte
associado a retoma da atividade e a inclusdo dos cuidados de satide primarios. Assim, apesar do
reforgo de verbas que nos foram disponibilizadas pela ACSS, com aa pressdo de pagamentos a
pessoal adicionais, dos fornecimentos associados as infraestruturas e & recuperacio da
atividade cirargica, o PMP a fornecedores externos, bem como o valor da divida, face ao periodo

homadlogo sofreram um grande aumento.

As empresas publicas com um PMP superior a 60 dias, devem assegurar que divulgaram nos
termos do n22 do artigo 272 do DLEO 2025, 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.
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b) Indicar os atrasos nos pagamentos(arrears) conforme definido no Decreto-Lei n265-A/2011
de 17 de Maio, conjugado com o artigo n24 do Decreto Lei n? 127/2012 de 21 de junho, bem

como a estratégia adotada para a sua diminuigdo.

Detalhe da divida conforme definidos no Decreto-Lei n2 65-A/2011 de 17 de maio

Valor das dividas vencidas de acordo com o art212 DL65-A

Aquisicdes de bens e servigos 59062 536 € 194530 € 739903 € 2085173 € 73028729 €

Divida vencida (valor€)

Aquisigdes de capital 2371563 € 789533 € 316950 € 359444 €

51434099€| 62243562€| 62983465€| 65385588€| 138773761€

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 divulgagao no sitio

da internet das dividas certas, liquidas e exigiveis.

Pagamentos em atraso nos termos do

ne2 do artigo 552 da LOE 2025 15

1 Pagamentos em atraso 2024(»90dias) 74 271 539
2 Pagamentos em atraso 2025(»90dias) 77 339 662
3 Variacdo Pagamentos atraso {2-1) 3068123
4 Dotag¢des Orgamentais 2025 84 696 549
5 Saldo (3+4) 87 764 672

10. Estatuto do Gestor Publico
a) Objetivos de Gestéio

Indicar os objetivos de gestdo para 2025, conforme proposta submetida d ETF nos termos e
para os efeitos previstos nos artigos 182 e 302 e na Portaria n® 317-7/2021, de 23 de dezembro,
apresentando o respetivo grau de cumprimento, identificando os desvios verificados e as

medidas corretivas adotadas.
b) artigos 322 e 332 do EGP

i. A ndo utilizagdo de cartbes de crédito e outros instrumentos de pagamento por

gestores publicos, tendo por objeto a realizagéio de despesas ao servigo da empresa;

N3o foram utilizados cartdes de crédito nem foram reembolsadas despesas de representagdo

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

de autorizagdo das restantes.

ii. Ao ndo reembolso a gestores publicos de quaisquer despesas que caiam no dmbito

dado conceito de despesas de representagdio pessoal.
Nao aplicavel

iii. Ao valor das despesas associadas a comunicagées, que incluem telefone movel,

telefone domicilidrios e internet.

Rui Anténio Rocha Tato Marinho janeiro a junho 1,63 €

Miguel Jorge de Figueiredo Carpinteiro janeiro a dezembro 70€ 121,14€

Os restantes membros do Conselho de Administragdo em fungdes no mandato de 1 de janeiro

a 31 dezembro de 2025, ndo apresentaram despesas de comunicagdes.
iv} Ao valor de combustivel e portagens afeto mensalmente as viaturas de servigo.

Os membros do Conselho de Administragdo em fun¢des no mandato de 1 janeiro a 31 de

dezembro de 2025, ndo usufruem de viaturas de servigo.
c¢) Despesas néio documentadas ou confidenciais

Indicar o grau de cumprimento em 2025 da aplicagdo o disposto no n2 2 do artigo 162 do RISPE

e do artigo 112 do EGP, que proibe a realizagdo de despesas ndo documentadas ou confidenciais.
11. Da Contratagdo Publica indicando designadamente:

a) O modo como foram aplicadas as normas de contrata¢do 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 0s mesmos

séo objeto de revisdo periodica, com a referéncia @ dltima atualizagédo.

Nos termos do Regulamento Interno em vigor, compete ao Servigo 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 missdo assistencial com que o
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mesmo se encontra superiormente comprometido, com respeito pelas regras da Contratagdo
Publica previstas no Codigo 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 disposi¢des legais aplicaveis.

No dmbito da sua atividade, o Servigo de Gestdo de Compras aplica exclusivamente o regime
geral do Cédigo dos Contratos Publicos, selecionando, em fung¢do do objeto e do valor do
contrato, o tipo de procedimento aplicadvel — designadamente, ajuste direto, consulta prévia ou
concurso publico — e garantindo o respeito pelos principios da concorréncia, da transparéncia,
da igualdade de tratamento, da proporcionalidade e da boa gestdo dos dinheiros publicos. Sdo
igualmente asseguradas a adequada publicitacdo dos procedimentos, a elaborag¢do e aprovagdo
das pecas procedimentais, a anélise e avaliagdo das propostas, a adjudica¢do e a formagdo dos

contratos, de acordo com o regime estabelecido no Codigo dos Contratos Publicos.

A gestio da despesa publica associada a contratagdo observa o quadro legal de disciplina
orcamental e de pagamentos, em particular a Lei dos Compromissos e dos Pagamentos em
Atraso, aprovada pela Lei n.2 8/2012, de 21 de fevereiro, na redagdo em vigor, incluindo as
altera¢des introduzidas, nomeadamente, peia Lei n.2 22/2015, de 17 de margo, bem como o
respetivo regime de aplica¢do previsto no Decreto-Lei n.2 127/2012, de 21 de junho, alterado e

republicado pelo Decreto-Lei n.2 99/2015, de 2 de junho.

Neste contexto, antes da abertura de qualquer procedimento e da assungdo de compromissos,
é verificada a existéncia de dotacdio orcamental adequada e suficiente, bem como o
cumprimento das regras relativas ao cabimento e ao compromisso, de forma a garantir a
sustentabilidade financeira e a prevencgio de pagamentos em atraso, nos termos da legistagdo

referida.

Sempre que algum contrato se encontre sujeito a fiscalizagdo prévia, o Servico de Gestdo de
Compras assegura o cumprimento das exigéncias constantes da Lei de Organizagdo e Processo
do Tribunal de Contas, aprovada pela Lei n.2 98/97, de 26 de agosto, na redagdo atualmente em
vigor, apds as alteragdes e republicacio operadas, designadamente, pela Lei n.2 20/2015, de 9
de marco, e pelos demais diplomas subsequentes, bem como das instrugdes aplicdveis

aprovadas pelo Tribunal de Contas em matéria de fiscalizagdo prévia.

No que respeita & assuncdo de compromissos plurianuais, o Servico de Gestdo de Compras
observa as limitacdes e condi¢des fixadas na Lei dos Compromissos e dos Pagamentos em Atraso

e ho respetivo regime de aplicacdo, bem como as regras especificas de delega¢do e



subdelegacdao de competéncias estabelecidas para o setor da saude. Para o efeito, sdo
cumpridas as disposicbes constantes dos despachos governamentais em vigor relativos a
autorizagdo de compromissos plurianuais no Servico Nacional de Sadde, nomeadamente o
Despacho n.? 10049/2025, de 22 de agosto, na medida em que disciplina, para os anos
subsequentes, o recurso a compromissos que ultrapassam o ano econémico, em articulac¢io

com a legislagdo orcamental aplicavel.

Internamente, o Servigo de Gestdo de Compras dispde de procedimentos formalizados para a

contratagdo de bens e servigos, gue incluem, em termos gerais:

1. A identificagdo da necessidade pelo servigo requisitante e a apresentagdo de pedido
interno de aquisicdo, com definigcdo do objeto, da quantidade, do prazo e da justificagio
da necessidade;

2. Averificacdo prévia de cabimento e compromisso, nos termos da Lei n.2 8/2012, de 21
de fevereiro (Lei dos Compromissos e dos Pagamentos em Atraso), na redagdo em vigor,
e do regime de aplicag&o estabelecido pelo Decreto-Lei n.2 127/2012, de 21 de junho,
alterado e republicado pelo Decreto-Lei n.2 99/2015, de 2 de junho.

3. A escolha do procedimento de contratacdo adequado, de acordo com os limiares e
requisitos fixados no Cédigo dos Contratos Publicos, bem como o eventual recurso a
acordos-quadro e catalogos eletrénicos do Sistema Nacional de Compras Publicas.

4. A elaboragdo e aprovagdo das pecas do procedimento (programa do procedimento,
caderno de encargos, convites e demais documentos), a conduc¢io da fase de
apresentagdo e avaliagdo de propostas e a decisdo de adjudicagdo pelo érgio
competente.

5. Aformagdo do contrato e a pratica de todos os atos necessarios a sua eficacia, incluindo,
guando legalmente exigivel, o envio ao Tribunal de Contas para fiscalizag8o prévia, ao
abrigo da Lei n.2 98/97, de 26 de agosto {Lei de Organizacdo e Processo do Tribunal de
Contas).

6. O registo dos contratos e dos compromissos assumidos nos sistemas internos de
informagcdo e nas plataformas eletrénicas legalmente exigidas, bem como o
acompanhamento da execugdo contratual e do cumprimento dos prazos de pagamento,
em conformidade com a legislagdo de finangas publicas aplicavel, desighadamente a Lei

n.2 8/2012, de 21 de fevereiro, na redagio em vigor



A ULSSM submete a fiscalizagdo prévia do Tribunal de Contas todos os contratos que, nos termos
da Lei n.2 98/97, de 26 de agosto {Lei de Organizacdo e Processo do Tribunal de Contas), se
encontram sujeitos a visto, designadamente os contratos de obras publicas, de aquisicdo de
bens e servigos e outras aquisi¢des patrimoniais de valor igual ou superior a 750 000 €, bem
como os contratos de montante global superior a 950 000 €, isolados ou relacionados entre si,
nos termos dos artigos 46.2, 47.2 e 48.2 da referida Lei, na redagdo que lhe foi dada, entre outros
diplomas, pelas Leis n.2 42/2016, de 28 de dezembro, n.2 27-A/2020, de 24 de julho, e n.2
12/2022, de 24 de julho, e em conformidade com as instrugdes emitidas pelo Tribunal de Contas

em matéria de fiscalizagdo prévia.

No ano de 2025, a ULSSM assegurou a assun¢do de compromissos plurianuais em conformidade
com a Lei dos Compromissos e dos Pagamentos em Atraso, aprovada pela Lei n.2 8/2012, de 21
de fevereiro, na reda¢do em vigor, com o respetivo regime de aplicagdo estabelecido pelo
Decreto-Lei n.2 127/2012, de 21 de junho, alterado e republicado pelo Decreto-Lei n.2 99/2015,
de 2 de junho, e com as normas remanescentes aplicdveis do Decreto-Lei n.2 197/99, de 8 de
junho, beneficiando da subdelegacdo de competéncias conferida aos conselhos de
administragdo das Unidades Locais de Saudde, E. P. E., pelo Despacho n.2 10049/2025, de 22 de
agosto, tendo sido submetidos os pedidos de assungdo de despesa plurianual na plataforma

«SNS+ Investimento» e nos servi¢os online da DGO.

Os encargos com contratos de aquisicdo de servigos pela ULSSM sdo, também, regulados pelo

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

Para além das aquisicdes de medicamentos, de material de consumo clinico e de servigos
efetuadas ao abrigo dos Contratos Publicos de Aprovisionamento (CPA) na area da Saude e nas
dreas Transversais, mediante convite a apresenta¢do 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 aquisices de bens e servigos pelo Sistema
Nacional de Compras Publicas, através da Unidade Ministerial de Compras do Ministério da
Saude, na qualidade de entidade voluntaria, através de compra centralizada por via de contrato
de mandato administrativo, no 8mbito da agregacdo centralizada, promovida pelos Servigos

Partilhados do Ministério da Saude.



¢) Indicagdo de quais os atos ou contratos celebrados com valor superior a 5ME,

independentemente da espécie do ato ou contrato em causa e se 0s mesmos foram sujeitos a

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

Processo Objeto Aquisitivo

Sujeito a visto

prévio do Tribunal
de Contas

2524000052 .. CONSLMIVEIS DE.TROMBECTOMIA s erial de Consumo Clinico  1768/2025
_ 252A000052 _CONSUMIVEIS DE TROMBECTOMIA ... 1A4037I0,00€ _ Material de Consumo Clinico 1768/2025
252A000052 _CONSUMIVEIS DE TROMBECTOMIA o 12963393,00€ __Materialde Consumo Clinico ___1768/2025
_.251G000S11 _ C.CENTRAL MEDICAMENTOS 2025 - 1328/2025 IVACAFTOR-LUMACAFTOR _ 11811160,15€ __Produtos Farmacéuticos __B02/2025
__251G000511 _C.CENTRAL MEDICAMENTOS 2025 - 1328/2025 IVACAFTOR-LUMACAFTOR __ 11811160,15€ __ __Produtos Farmacéuticas © 802/2025
_ 2516000511 _ C.CENTRAL MEDICAMENTOS 2025 - 1328/2025 IVACAFTOR-LUMACAFTOR 11811 160,15 € Produtos Farmacguticos /2025
_251G000511  C.CENTRAL MEDICAMENTOS 2025 - : 1328/2025 IVACAFTOR-LUMACAFTOR ~~ 11811160,15€ . Produtos Farmacéuticos ... Bo2/2025 -
| 251G000130  EFMOROCTOCOG ALFA (VARIAS DOSAGENS) e 10739068,30 € Produtos Farmacéuticos __ __ 574/2025
252A000052 _ CONSUMIVEIS DE TROMBECTOMIA _ e __ 8642262,00€  Materialde ConsumoClinico __ 1768/2025
..2516000442 _ VUTRISIRAN 25 MG/OSMLSOLINISERINGA . . . 781156080€  _ _ Produtos Farmacéuticos ..580/2025
__252A000052  CONSUMIVEIS DE TROMBECTOMIA 7201885,00€ Material de € Clinico 1768/2025
252000034 ENDOPROTESES AORTICAS STANDARD PARA UTILIZACAO .....B729000,00€ _  Materialde ConsumoClinico 1556/2025
.252A000052 _ CONSUMIVEISDETROMBECTOMIA _ . . . 576150800€ _ _Materialde ConsumoClinico __ 1768/2025
252A000052 _ CONSUMIVEIS DE TROMBECTOMIA 5761508,00€ Material de Consumo Clinico __ 1768/2025
.. 258A000007___PS DE TRANSPORTE NAQ URGENTE DE DOENTES 5508034,20€  PrestaciodeServicos = 2642/2025
___259A000007 _ PRESTAGAO DE SERVICOS DE TRANSPORTE NAQ URGENTE DEDOENTES __ 5508034,20€ __ PrestaiodeServicos ___ _ 2642/2005
2516000132 FACTOR VIl RECOMBINANTE (VARIAS DOSAGENS) _..5os1059,32¢€ Produtos Farmacéuticos  _ 0683/2025

12. Informag¢éio Complementar

Indicar designadamente:

a) a eventual adeséo ao Sistema Nacional de Compras Publicas {SNCP)

Natureza

Total sem IVA

Produtos Farmacéuticos
Material de Consumo Clinico
Consumo Hoteleiro
Equipamentos

Servigos
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266 261 564 €
15861589 €
271988 €
273586 €
1761799€

284430527 €
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b} As diligéncias tomadas e os resultados obtidos no dmbito do cumprimento das
recomendacbes do acionista emitidas aquando da ultima aprovagdo dos documentos de

prestagdo de contas (se aplicdvel)

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

parecer do acionista foi efetuado sobre as contas de 2012.

¢) As diligéncias tomadas com vista a solucionar as situacées subjacentes a emissdo de

reservas na tltima Certificacéo Legal das Contas (se aplicdvel)

No seguimento das reservas emitidas na ultima Certificagdo Legal de Contas, continuamos a
trabalhar visando analisar a situacdo das diferengas de integracdo das varias aplica¢des,

relacionadas com os stocks da ULSSM.

d) As recomendagdes dirigidas & empresa resultantes de Auditoras conduzidas pelo Tribunal
de Contas ou IGF — Autoridade de Auditoria nos ultimos trés anos, bem como das medidas

tomadas e o respetivo resultado.

No ultimo ano n3o foram rececionados relatérios referentes a Auditorias do Tribunal de Contas

no CHULN e, nos altimos dois anos, ndo foi rececionado para a ULSSM.

e) As medidas implementadas no 6mbito da adaptacéio progressiva dos sistemas de reporte e
dos processos internos, de modo a assegurar que, caso a empresa ainda nio se encontre
sujeita G obrigagéio de apresentacdo do relato de sustentabilidade, venha a cumprir essa
exigéncia nos prazos legalmente estabelecidos pela Diretiva Comunitdria Corporate

Sustainability Reporting Diretiva (CSRD).

N&o aplicavel.
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13. Quadro Sintese do Cumprimento das Obriga¢des

Para efeitos de sistematizacdo da informag3o, o relatério de gestdo deve integrar o quadro infra:

- Indicar Pag.
Cumprimento das Orientacdes Relatério
- Gestdo
1 Objetivos de Gestdo S
1 Autorizagbes concedidas S T S a9
1 Metas a atingir constantes no PDO T S 99
) qnh Execugdo d;) Investimento S 101
»_1‘— Contrato Programa 5 97
2 Gest&o de Risco Financeiro NA 104
3 | Garantias Prestadas a Terceiros S 184
4 Esfor¢o Financeiro do Estado NA 104
5 Lmites de Crescimento de Endividamento T | o
: —g“ I Evolugdo do PMP a Fornecedores S 105
grwf: B Divulgacdo dos Atrasos nos Pagamentos "arrears" l S _“10——6““”
. 7; g Diligéncias t;r;adas sobre as recor;ghgégae: ;;xcionista -r'!;glt_i;a aprova?;ﬁg c;n—tig_ w‘{ »‘__‘:S;__i - ;l11
EMIDiIigéncias tomadas sobre as reservas en‘liEi”d_;_ssta titima CLC o - i o A.'iw_wl,,“.ﬁ ill%“ B
9 ' EGP - artigo 322 33° do EGP T
10 Despesas ndo documentadas ou confidenciais n22 do artigo 162 do RSPG e artigo 112 dp i ' S “TW 106
| S E;G;Pwm_... — ¢ T L e e
T Contratagdo Publica S 102
12 Adesdo ao Sistema Nacional de Compras Publicas I S . 111
13  Eficiéncia Operacional S 100
13  Evolugdo dos Gastos Operacionais 5 100
i 14  Recursos Humanos e Massa Salarial . 5 100
E .435 | Principio da Unidade de Tesouraria 5 104 _
';” —1—6~~ Auditorias do Tribunal de Contas 5 112 |
[ I? — Sistematizacdo da Informagdo S Mww‘w“*ﬂ; o







3 Analise do Desempenho

Econdmico-Financeiro

A informagdo atinente a Atividade Assistencial e Desempenho Econdmico-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 informacgo
pretendida pela EOQ, para monitorizagdo da Execug¢do Orgamental, e para a ETF através da
plataforma SISEE, assim como outras de carater esporadico que ao longo do ano sempre

surgem, tendo o caracter de urgéncia como denominador comum.

O ano de 2025, representou para a ULSSM, a consolidagdo do desafio iniciado em 2024 em
termos de uniformizagdo de processos contabilisticos, reportes e acompanhamento da nova

realidade da integracdo dos Cuidados de Saude Primarios.

No que concerne a apresentacdo das contas de 2025 as mesmas sdo ja comparaveis com o0 ano
de 2024. Apesar de terem sido publicadas orientagtes na Circular n2 14/25 de 4 de marco de
20925 e na Circular n2 1/26 de 10 abril 26 da ACSS, no sentido de integrar os saldos das ARS's
ndo foram recebidas orientacBes superiores da Tutela, nomeadamente em termos de entidade
centralizadora, e por isso as contas ndo refletem movimentos de integracdo, nomeadamente na
ARSLVT.

A alteragdo na politica de acréscimo de rendimentos face ao valor atribuido em sede de CP 2025,
ndo considerando a totalidade da estimativa (-14,7MEUR) e o fecho do CP 2016 que teve como
impacto a emissio de uma nota de crédito (-17,0MEUR) prejudicou gravemente os Resultados

Operacionais da ULSSM.

A dotacdo orcamental inicial que nos foi atribuida para o ano de 2025, tal como em anos
anteriores, verificou-se insuficiente, tal como antecipdvamos e tivemos oportunidade de
mencionar em sede de elaboracdo da memdria justificativa do respetivo “Projeto de
Orcamento”. Por ser escassa, obrigou-nos a alertar por diversas vezes as Tutelas Setorial e das
Finangas, requerendo refor¢os de capital para solver compromissos assumidos e ndo pagos de

anos anteriores.

Ainsuficiéncia 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
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a nova realidade dos CSP do ponto de vista econédmico financeiro o ano de 2025, revelou-se um ano

de consolidacdo e reorganizacio de processos de modo a funcionar como ULS, no seu todo.

N3o obstante, continudmos o esforgo iniciado em 2023, no sentido de retomar os dois projetos que
suportam a aplicacio das Normas de Contabilidade Publica n.2 26 (Contabilidade Orgamental) e n.2

27 (Contabilidade de Gest&o), do SNC- AP.

Contabilidade Analitica — iniciou-se no altimo trimestre de 2021, a implementagdo de um
modelo de obtencdo 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 instrugbes da tutela, tendo o CHULN
construido, em paralelo, um modelo onde refizemos algumas das premissas de distribuicdo de
custos para melhor espelhar a atividade. O ano de 2023, pautou-se por um aprofundar dos
critérios de rateio e distribuicio de custos recorrendo a integragdo de informagdo de outros

repositérios 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.

No ano de 2025 retomdamos este projeto impulsionando no segundo semestre 0 grupo de
trabalho tendo conseguido no inicio do ano de 2026 reportado os dados anuais ainda com

algumas reservas a melhorar.

Contabilidade Orcamental — face as inimeras dificuldades encontradas na sua implementagdo
em anos anteriores, apesar de todo o esforco das equipas internas, foi possivel preparar a
transicdo em termos de afetagdo de rubricas de despesa e receita, reportando o ano de 2024 j3
a trabalhar com este referencial, consolidando o reporte em 2025, pelo que estamos finalmente
a reportar na plataforma do Tribunal de Contas com a pandplia de mapas obrigatorios neste

normativo.

A presente anélise Econémico-Financeira encontra-se baseada no referencial contabilistico SNC-

AP, suportando a nossa analise em quadros detalhe sempre que possivel.



Desempenho Econémico

O Resultado Liquido apresentado em 2025, negativo em 116.375.552€ e o EBITDA negativo de
104.426.587€, enquanto que, em 2024, a ULSSM individuaimente apresentou um Resultado
Liquido negativo de 111.456.731€ e um EBITDA negativo de 99.999.119€, 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 apresenta uma
ligeira diminuigo, obtida unicamente pelo efeito rappel pois o consumo bruto continua sempre
em crescendo, face ao tipo de atividades complexas que prestamos, em termos de cuidados de
salide, aos FSE que acompanham a subida do saldrio minimo refletida em rubricas como limpeza,
alimentac3o, lavandaria, vigilancia 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,(::g)d:mentos e Resultados 2025 2024 2\(;;:_:;;:::4
Gastos operacionais 838,38 789,94 6,13%
Rendimentos operacionais 734,00 689,94 6,39%
EBITDA -104,40 -99,00 5,45%
Amortizagdes -11,93 -11,40 4,65%
Resultado Operacional antes gastos financiamento -116,35 -111,41 4,43%
Juros e rendimentos similares obtidos 0,01 0,00 0,00%
Juros e gasto similares suportados -0,01 -0,01 0,00%
Resultados antes de impostos -116,35 -111,42 4,42%
Imposto do exercicio -0,02 -0,04 -50,00%
Resultado Liquido -116,37 -111,46 4,41%

Analisando a evolucdo dos Ganhos e Rendimentos obtemos o seguinte guadro:

RENDIMENTOS OPERACIONAIS (M€) “m 2‘3;2“‘;3;4

Rendimentos operacionais 734,0 690,0

Taxas Moderadoras 0,8 0,8 0,00%

Prestacio de Servigos 717,1 673,8 6,43%
SNS - Contrato Programa 702,3 662,1 6,07%
SNS - Programas Verticais 5,0 6,4 -21,88%
Outras entidades 9,8 53 84,91%

Transferéncias e subsidios correntes 6,0 5,6 7,14%

Outros rendimentos operacionais 10,1 9,8 3,06%

Juros e outros rendimentos similares 0,0 0,0
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0 aumento global de 6,4%, que se traduz numa variagdo de 44 M€ globais, deve-se ao acréscimo

de Produgdo por via da verba de capitagdo.

Refira-se que, o Contrato-Programa SNS foi reconhecido nas Presta¢des de Servicos como
rendimento faturdvel em 98%, de acordo com a comunicagio da ACSS, a 27 de margo de 2026,
mas sem reconhecer o remanescente como acréscimos de rendimentos (14,7MEUR), ao
contrério do ano de 2024. 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 2025 inclui 71,9MEUR 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 Prestagdes de Servigos.

Refira-se que, de acordo com o comunicado pela ACSS em 6 outubro, procedemos 3 emissdo de
uma nota de credito no valor de 17 MEUR, procedendo ao encerramento do Contrato Programa

2016.

Considerando a divulgag¢do pela ACSS da Circular Informativa n2 1/2020 atualizamos as Taxas
Moderadoras, que se encontravam por cobrar e ainda ndo reconhecidas em Acréscimos. A

diminuicio desta linha esta diretamente relacionada com a legislacdo publicada em junho 2022.
A andlise por linhas de produgéo é efetuada em capitulo préprio da Atividade Assistencial.

Os Programas Verticais em 2025 referem-se a Incentivos a Transplantes, Assisténcia Médica ao
Estrangeiro, Atrofia Muscular Espinhal, e correspondem a nossa melhor estimativa, confirmada

pela comunicagdo da ACSS, no dia 27 de margo 2026.
A Producio n3o SNS reflete essencialmente os subsistemas, seguradoras e embaixadas.

Em relacdo aos Gastos e Perdas salientamos as principais rubricas, no seguinte quadro:

Variagdo
GASTOS OPERACIONAIS (M€) 2025 m 2025-2024

Gastos operacionais 838,40 750,00 6,13%
Materiais de Consumo 276,5 281,5 -1,78%
Fornecimento e servicos externos 204,5 1673 22,24%
FSE servigos de saude 132,6 98,9 34,07%
OQutros FSE 71,9 68,4 5,12%
Gastos com pessoal 353,9 338,3 4,61%
Outros gastos Operacionais 35 2,9 20,69%
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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 variagGes:

Detalhe de Materiais de Consumo Variacio
{M€) 2025-2024

Materiais de Consumo 276,5 2815 -1,78%
Produtos farmacéuticos 208,45 212,8 -2,08%
Medicamentos 193,5 198,1 T -2,3v2;;
Reagentes e outros 14,95 14,7 Wi,;;; ~
Material consuho clinico - o 65,25 65,7 -«0,;-8;{
Outros materiais de consumo 2,8 ___‘_3__~ -6,67%

Relativamente aos medicamentos, a diminuicdo estd fortemente influenciada pelo valor de
rappel obtido no ano de 2025. Na realidade, considerando os valores brutos, a rubrica de
medicamentos apresenta um aumento de 11% (+30,8 MEUR) face ao periodo homdlogo. Este
desvio deve-se, essencialmente, ao aumento em dois grupos farmacéuticos (medicamentos
antineoplasicos e imunomoduladores, sistema nervoso central e infecciologia). Refira-se que
53,9% se concentra no Hospital de Dia, destacando-se a Neurologia {+11 MEUR). No que se
refere ao rappell, verificou-se a obtengao de +35,5 MEUR (+42,9%) ou seja, 108 MEUR em 2025
face a 72 MEUR em 2024.

A ligeira diminuigdo verificada em Material de Consumo Clinico reflete a redugdo dos artigos
cirurgicos e do material de electromedicina. Por outro lado, observa-se um aumento de
consumo no material utilizado pelos servigos de Cardiologia e Vascular disparando o consumo

de CDI, pacemakers e endopréteses.

No que concerne ao Fornecimentos e Servigos Externos verificamos o seguinte:

1 Um desconto comercial que pressupde que guanto maior for o volume de compras efetuado por um cliente, maior
serd a percentagem de desconto que lhe sera atribuido.



Variagdo
Detalhe FSE mm 2025-2024

Fornecimento e servicos externos 204,52 167,3 22,25%
FSE servigos de satde 132,58 98,9 34,05%
Meios complementares de Diagnostico 27,26 22,8 19,5&%
Patologia clinica 13,39 11,15 2_0,09%
Radiologia é,Z },4 :I;),;!;.%
Medicina nuclear 1,6 1,7 -;,88%
Meios complementares de terap@utica 25,84 15,66 5_:,,01%
Herhodialise 9,6 7,37 30,56;6

CRD - cuidados respiratérios 7,6 S 5;,00%
Medicamentos 68,91 43,53 _5_8,;09;
Internamentos 7,06 8,3 -;4,;;;6
Psiquiatria 0,2 3,78 -;I,;l%
Continuados 4,22 191 12094%
SIGIC 2;64 {6—1 —11_5—%
Outros FSE 71,94 E871 ;,;;;6
St_:rvi;os Médicos e outros RH 5,65 6,18 -8,;;9;
Transporte de Doentes 13,69 1247 978%
Servigos de Alimentagdo é;; E,IG ;,;;;
Servicos de Lavandaria 257 245 a,90%
Vigilé;lcia e Seéuranéa 5—,52 4,74 16,1;%
Cc;nservagéo e‘Rebaragﬁo 18,18 17,16 _;,,;4%
éomunicagﬁes V 00,54 6,53 i,;;;;
Eletricidade ;:_4_§ 23; 2;:3;;
(;n-bu—s—tR/;iS e Lubrificantes 6;;3 6,_5“3 2~3,8;;6
Agua 0,76 0,73 _4,175;
Liﬁbe}ﬁ, Higjerf e Conforto 7,82 8,3 .; ;é%

No exercicio em andlise, os Fornecimentos e Servigos Externos evidenciaram um acréscimo
relevante face ao periodo homélogo, refletindo, por um lado, a integragao dos cuidados de
salde primarios e, por outro, a evolugdo da atividade assistencial global da instituicdo. Este
comportamento traduziu-se num aumento significativo da rubrica de Subcontratos, associada
aos custos convencionados, nomeadamente medicamentos e vacinas, meios complementares
de diagnostico e terapéutica, bem como as areas de CRD, hemodiilise e patologia, que
registaram variagGes expressivas. Em particular, a despesa com medicamentos assumiu um peso

determinante na variacdo global desta rubrica.

A rubrica de Servicos Especializados apresentou igualmente um crescimento moderado,
explicado essencialmente pelo impacto indireto das politicas salariais nos contratos de natureza
hoteleira e pelo reforco das intervengbes de conservagdo e repara¢do, necessarias a
manutengdo das infraestruturas e a garantia das condigdes de funcionamento das unidades.
Apesar do aumento verificado, a sua evolugdo manteve-se consistente com o incremento da

atividade e com as necessidades operacionais identificadas.
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Relativamente aos gastos com Energia e Fluidos, observou-se um agravamento da despesa,
sobretudo associado ao aumento dos encargos com eletricidade, em resultado da maior

utilizagdo das instalagdes e do contexto de pressdo nos custos energéticos.

As DeslocacOes e Estadas registaram igualmente um aumento, refletindo a retoma da atividade
assistencial e o impacto da integragdo dos cuidados de salde primarios, com particular
incidéncia nos Transportes de Doentes, cuja evolugdo acompanhou o crescimento do volume de

prestacdes e deslocagbes assistenciais realizadas.

Em sentido contrario, a rubrica de Servicos Diversos apresentou uma redugdo face ao periodo
homdlogo, resultado das medidas de racionalizagdo e controlo da despesa implementadas, com
destaque para a diminuicdo dos encargos com servigos de limpeza. As restantes rubricas
mantiveram-se globalmente estaveis, salientando-se ainda a reducdo dos custos com rendas e

alugueres, decorrente da inativagdo de estruturas temporérias anteriormente utilizadas.

Em relagdo aos Gastos com Pessoal a sua variagdo encontra-se explanada em capitulo préprio

inserido nos Recursos Humanos.

Variagio
Detalhe de Gastos com Pessoal (M€} “ 2024 2025-2024

Gastos com Pessoal 353,91 338,33 4,60%
~Remunera<,'6es base - . ~191,01~ 177,46 o Nzéé; % )
Suplementos de Remuneragio ) 66,07 -10,99;0"
“Trabalho Extraordinario 3855 1199
Subsidios de FeriaseNatal 3378 2855  1g3m
Encargos sobn;. ren:t:l;n;r;;ées T M?S»Bi o _35.7 o :!:Ié;;
“autras despe_sgg com pessoa_l / T qu_,&)* T A-.3“,5;_:‘—_,:_~EB,S_S;Z

De modo a obter uma andlise mais linear do impacto dos gastos nas diversas rubricas da ULSSM

incluimos um quadro resumido por grandes linhas caracterizando os Gastos com os ACES:

Variagao

Custo das Mercadorias 3919867 € 2687970 € 45,83%
Fornecimentos e Servigos 75084 161 € 79490996 € -5,54%
Gastos com Pessoal 38723176€ 32094545€ 20,65%
Outros Gastos e Perdas 2049 € 1779 € 15,18%
Gastos/Reversdes de Depreciagdo 8560 € 400 €

Total Gastos 117737 813€ 114275689 € 3,03%
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8.2 Execucao or¢amental econémica — contrato programa

Desvio face ao Orcamento

RENDIMENTOS £ GASTOS (€) Acum:‘;zddo EL) Acum:;azc;o ano Organ;;;;o ano =
Impostos, contribui¢des e taxas 780134 € 801830€ 1250000 € -448 170 € -35,9
Vendas 8574 € 9384¢€ 9000€ 384 € 4,3
Prestagbes de servicos e concessdes 673801161 € 717143364 € 742 476 565 € -25333201 € -3,4
Transferéncias e subsidios correntes obtidos 5567834 ¢€ 6017940 € 2386731€ 3631209€ 1521
Variagdes nos inventérios da prodisgdo 0€
Trabalhos para a prépria entidade 1642538¢€ 1454738 € 1730000 € -275262 € -15,9
E::;Z:‘?;a':ercad”ﬁa‘ vendidas e das matérias 281523433€  -276495695 € -288 092 996 € 11597301€ 40
Fornecimentos e servigos externos -167 261 187 € -204 529 846 € -203 127693 € -1402 154 € 0,7
Gastos com o pessoal -338345567 € -353982 947 € -353493 948 € -489 000 € 0,1
Transferéncias e subsidios concedidos 0€
Prestagdes sociais o€
Ir;p;;i:i-a_ae de ;;;/.entérios {perdas/reversdes) 0€
::;Z::;ii:res:;‘f)"as g reEeber -109646 € 30588€ 30588 €
ProvisBes {aumentos/redugdes) -505547 € 170075 € -300000 € 470075€ -156,7
imparidade de investimentos ndo o€
deprecidveis/amortizéveis (perdas/reversdes})
Aumentos/redugdes de justo valor 0€
Outros rendimentos e ganhos 8250133 € 8554734 € 7 500 000 € 1054 73;;2 14,1
Outros gastos e perdas -2304113 € -3539575 € -1300000€ -2239575€ 1723
‘ 0€ g€ 0€ 0 €
Resultados antes de depreciacdes e gf:stos de 89999 120 € 104 426 587 € 90962341 € 13 464 246 € 14,8
financiamento
Gastos/reversdes de depreciagdo e amortizagdo -11414 240 € -11929392€ -11 400000 € -529392 € 4,6
:!rzzf:c(:éa\‘lj;s‘jzr:‘::t?:gc:;t(o:erdas/reversﬁes) o= o€ o€ o€
Resultado operacional {antes degastosde 44y 453 360¢ 116355979 € -102362341€  -13993638€ 137
financiamento)
Juros e rendimentos similares obtidos 2390¢€ 11981 € 3000€ 8981€ 2994
Juros e gastos similares suportados -12761€ -11553 € -30 000 € 18447 € -61,5
Resultado antes de impost ~111 423731 € -116 355551 € -102 389341 € -13 966 210 € 13,6
Imposto sobre o rendimento -33000 € -20000€ 0€ -20000 €
Resultado liquido do periodo -111456731 € -116 375551 € -102 389 341 € -13986 210 € 13,7
Variagio dos Gastos relevantes para EBITDA -789939 847 € -838377 988 € -846314 637 € 7936647 € -0,94
\);;iaééo dos Reﬁalﬁ;entés reievantes para EBITDA 685940728 € 733951402 € 755352 296 € -21400893 € -2,83
EBITDA -99 999 120 € -104 426 587 € -90 962 341 € -13464246€ 14,80

* de acordo com a Demonstragio de Resultados para elaborag&o de adenda ao Contrato Programa de 18/03/26
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Face ao or¢camentado para 2025 em sede de Contrato Programa destacamos aqui as principais
variacBes no que concerne aos Gastos e Perdas, como sejam o decréscimo do CMVMC por via
de obtencdo de rappel em valores superiores ao estimado. A variagdo negativa dos FSE que
atinge 1,4 milhdes de euros estd relacionada com os gastos com os convencionados,

destacando-se nesse grupo os Medicamentos (7,3 milhdes euros).

Os Gastos com Pessoal refletem uma pandplia de legislagdo: pagamento incentivos as equipas
das USF modelo B, alteragdo da estrutura remuneratéria aplicavel aos trabalhadores médicos
integrados na carreira especial médica (DL 137/2023) e Despacho n2 1257/2024. Entrada em
vigor em janeiro de 2024do DL n? 120/2023 que aprova a carreira especial de Técnico Auxiliar
de Salide; DL N2 45-A/2024 que estabelece um sistema de recompensa do desempenho dos
trabalhadores médicos através da atribuicdo de um suplemento remuneratério; e DL 111/2024
de 19 dezembro que altera o regime de carreira especial de enfermagem e o regime de carreira
de enfermagem nas entidades publicas empresariais e nas parcerias em saude, alterando as
tabelas remuneratérias. Os cuidados de satde primarios contribuiram para este impacto em

38,7 MEUR.

Dado que estas politicas ndo se verificam em simultdneo nos catorze meses o valor dos Gastos

com Pessoal apresenta-se praticamente em linha face ao orgamentado.

O desvio por linha de produg3o encontra-se explicados no capitulo da atividade assistencial.

8.3 Sintese Execu¢do Or¢camental — Receita e Despesa

A Conta Geral do Estado é o principal documento de prestacao de contas do Estado, que encerra
o ciclo orcamental anual.

O presente relatdrio apresenta os dados mais atualizados do fecho do exercicio, quer do ponto
de vista orcamental quer do ponto de vista financeiro. O reporte da informagdo foi efetuado no
Sistema de Informagdo de Gestdo Orgamental {SIGO) a 31 de margo de 2026, cumprindo com a
Lei de Enquadramento Orgcamental.

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, apos a submissio deste reporte, foram ainda efetuados ajustamentos,
validagces, cruzamento entre mapas, de modo a que fosse possivel cumprir com o reporte no

Tribunal de Contas.



Apresentamos nos pontos seguintes a informac&o relativa a execugdo orgamental da ULSSM, no

ambito do apuramento da Conta de Geréncia do Estado de 2025.

Execugdao Or¢camental da Receita

Neste ponto, pretende-se analisar a estrutura da receita por classificagdo econémica no ano de

2025, bem como da sua evolugdo.

De acordo com os dados apresentados, verifica-se, no periodo em andlise, um crescimento
significativo do valor final do orgamento, que evolui de 808,3MEUR em 2023 para 1.227,AMEUR

em 2025. Esta variaco reflete o aumento das necessidades de financiamento desta Instituigdo.

A execucdo orcamental da receita evidencia também uma trajetéria crescente, evoluindo de

651,7MEUR em 2023 para 851,6MEUR em 2025.

A execucdo orgamental da receita a dezembro de 2025 totaliza 851MEUR em recebimentos,
com um grau de execucdo de 69,3%, registando uma diminuicdo face ao periodo homélogo,

quando analisando a execugdo anual em fungdo do valor do orcamento.

Receita Dez 2023 Dez 2024 Dez 2025
Valor Orcamentado 808 348393 € 1035412111€ 1227378920¢€
Valor Executado 651752291 € 774531278 € 851625507 €
Grau de Execucao 80,63% 74,80% 69,39%

No que se refere a previsdo inicial, o0 orcamento aprovado para a ULSSM, perfez o montante
total de 969MEUR. Ao longo do ano de 2025, o orcamento sofreu alguns ajustamentos, pelo que
o total das previsbes corrigidas atingiram o total de 1.227,3MEUR. Realce para a entrada de
capital para cobertura de prejuizos de 84,7MEUR, recebidos da Dire¢do-Geral do Tesouro e

Finangas (DGTF).

0 or¢amento anual é elaborado, essencialmente, com base na verba atribuida pela ACSS, através
do Contrato-Programa, e essa verba é prioritariamente alocada a despesas com pessoal e a
rubrica de medicamentos, reduzindo a margem de manobra para as outras dreas de

funcionamento.
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As restantes despesas ficam, assim, sem cobertura por esta fonte de financiamento, ficando
dependentes das receitas préprias (fonte 513). Acontece que a execugcao das receitas préprias
fica sempre aquém do inicialmente previsto, evidenciando um desvio negativo entre o
orcamento inicial e a receita efetivamente cobrada. Esta situagdo compromete o grau de

execugdo da receita, impedindo que se atinja os 100% do valor orcamentado.

Entrada dEStrutura das receitas

Receitas capital... ..\\ Outras fontes

Proprias .. _Fundos 1%

19 - ‘

Contrato
S . PrOgrama
87%

Conforme referido anteriormente, a fonte de financiamento de receitas préprias (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 orcamento inicial (220MEUR), evidencia assim o
subfinanciamento desta Unidade Local de Satde. Situagdo reportada, anualmente, na meméria
justificativa do orgamento.

O gréafico “Estrutura das receitas” evidencia uma forte concentragdo das fontes de
financiamento, com clara predominancia da verba atribuida no dmbito do Contrato Programa
(87%), tratando-se de forma inequivoca, a principal fonte de receita.

A entrada de capital (10%), representa a segunda maior componente, no que respeita a reforgos.

No quadro seguinte apresenta-se o detalhe da execucdo da receita.

PREVISAO GRAU DE
RUBRICA DESCRICAO PREVISAO INICIAL CORRIGIDA EXECUCAO %

Taxas, Multas e Outras Penalidades 850000 € 850000 € 347097 € 40,8

06 Transferéncias Correntes 2205364 € 6806387 € 6585768 € 96,8
07 Venda de Bens e Servigos 964458420 € 1117638478 € 746 034 766 £ 66,8
08 Desconto Pronto Pagamento 50000 € 50000€ 1€ 0,0
10.00 Receitas de Capital - Comparticipagdo Projetos 2215746 € 9266386 € 5983624 € 64,6
12.06 Passivos Financeiros -€ 84 696558 € 84 696 546 € 100,0
15.01 Reposigdes ndo abatidas ao pagamento -€ 3316514 € 3223111€ 97,2
16.00 Saldo Transitado (2023) 4754597 € 4754595 € 100,0

TOTAL 969779530 € 1227378920 € 851625507 € m
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Ataxa de execugio total atingiu 0s 69,4%, sendo que, com a legislagdo aplicada, a previsdo inicial
da rubrica referente a Taxas Moderadoras tem vindo a diminuir, com uma execugdo de apenas
40,8%. As Transferéncias Correntes com uma execucio de 6,5MEUR (+96,8%), resultam do
esforgo adicional, no que concerne a cobranga dos ensaios clinicos, bem como a verba referente
a Descentralizagdo.

No que se refere & rubrica de Venda de Bens e Servicos com uma previsdo corrigida de
1.117,6MEUR, destaca-se que 873,1MEUR correspondem ao atribuido pela ACSS, evidenciando
uma forte dependéncia dos adiantamentos ao Contrato Programa para fazer face as despesas.
Relativamente a rubrica de Passivos Financeiros, verifica-se a entrada de capital de 84,7MEUR,

destinada & cobertura de prejuizos, a qual foi recebida e executada em dezembro de 2025.

No que respeita as comparticipacdes de projetos, observa-se uma taxa de execugdo de 64,6%.
Inicialmente, estava previsto apenas o recebimento do montante associado a um projeto PRR,
contudo, ao longo do ano, registaram-se desenvolvimentos em vérios projetos financiados por
este programa, tendo esta ULS recebido cerca de 6MEUR, correspondentes a adiantamentos de

25% do financiamento aprovado.

Execucdo Orcamental Despesa
Neste ponto, pretende-se analisar a execugio da despesa por classificagdo econémica no ano
em apreco, bem como a sua evolugao.

0 quadro seguinte apresenta a evolugdo da despesa nos tltimos trés anos, em comparagdo com

os valores orgamentados.

Despesa Dez 2023 Dez 2024 Dez 2025
Valor Orgamentado 801876458 € 1035412111€ 1147336827€
Valor Executado 642 680429 € 769776 684 € 845333825 €
Grau de Execugdo 80,15% 74,34% 73,68%
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Como se pode verificar o valor orgamentado tem vindo a subir significativamente. Nao obstante,
como foi referido anteriormente, o valor registado para o equilibrio orcamental tem relevincia

para esta andlise.

No gréfico seguinte é possivel verificar os valores pagos por tipo de despesa e respetivo peso

relativo.

Estrutura da despesa
Outras Despesas Investimento
0% ; 2%

Despesas
com Pessoal
42%

Aquisi¢cao de
Bens e
Servicos

N 56%

!

LS

Do montante total da despesa paga, 56% refere-se a Aquisicdo de Bens e Servigos e 42% 3s
Despesas com o Pessoal, evidenciando a concentragdo de custos nestes dois grupos, sendo que
no que respeita ao grupo de Aquisicdo de Bens e Servigos, a maior pressdo orcamental incide
sobre as rubricas de medicamentos e de material de consumo clinico. Atendendo a natureza da
atividade assistencial, gue implica um consumo intensivo e continuo destes recursos, que sdo

essenciais a prestagdo de cuidados de satde.

O quadro que se segue apresenta o detalhe do grau de execu¢do da despesa.

GRAU DE
DOTACAO DOTACAO TOTAL
LA e e M AT 3 INICIAL CORRIGIDA COMPROMISSOS | PAGAMENTOS EXECUCAO

01 Despesas com Pessoal 358375464 € 362767917 € 362601027€ 352066966 €
02 Aquisicdo de Bens e Servigos Correntes 577986916 € 755740739 € 749 818999€ 475168716 € 62,9
06 Outras Despesas Correntes 1030000€ 1961440€ 1892651€ 326336 € 16,6
07 Aquisi¢do de Bens de Capital 32387 150€ 26866 731 € 24313841 € 17771 808€

TOTAL | 969779530€ | 1147336827€ | 1138626518€ | 845333825€ -

A despesa apresenta um grau de execugdo global de 73,7%, evidenciando um nivel de realizag3o
alinhado com a execugdo da receita, o que significa que o nivel de execugdo da despesa estd

equilibrado face ao nivel da execugdo da receita. '
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Antes da andlise detalhada das diferentes rubricas da despesa e de alguns dos fatores que
influenciam a sua execugdo, importa salientar que os pagamentos efetuados sdo, regra geral,
ajustados a disponibilidade de receita, garantindo a sustentabilidade de tesouraria. Contudo, a
principal pressdo n3o se verifica nos pagamentos, mas sim nos compromissos assumidos. A
concretizacdo de processos aquisitivos depende da existéncia de dotag¢do orgamental disponivel,
condigdo que nem sempre se verifica. E, esta limitagdo tem sido recorrente e o volume dos
compromissos tende a crescer a um ritmo superior ao do orgamento disponivel, originando
sérios constrangimentos na adequada cobertura orcamental. Situagdo sempre reportada na

memdria justificativa, aquando da elaboragdo da proposta de or¢camental anual.
Analisando as rubricas destacamos alguns fatores

e (O grupo 01 - Despesas com Pessoal, contrariamente aos anos anteriores, 0 orcamento
sofreu poucos ajustes. Todavia, a dotag¢do inicialmente prevista ndo foi suficiente. O
valor dos pagamentos é inferior aos compromissos e dotagdo corrigida, atendendo a
que os impostos de dezembro apenas sdo liquidados em janeiro do ano seguinte;

e Relativamente ao grupo 02 - Aquisi¢iio de Bens e Servigos, verifica-se um saldo positivo
quando comparando a dotagdo corrigida com os compromissos assumidos e os
pagamentos efetuados.

e Para o saldo positivo contribuiu a transferéncia de 84,7MEUR proveniente da DGTF,
destinada a cobertura de prejuizos e regularizagdo de divida a fornecedores, com base
no critério de antiguidade. Este montante foi alocado a diversas rubricas,
nomeadamente a medicamentos, material de consumo clinico, assisténcias técnicas,
servigos especializados e producdo ao exterior.

* No que respeita as Aquisicbes de Bens de Capital, ao nivel dos projetos, efetuou-se
vérias candidaturas de projetos ao abrigo do PRR, que foram aprovadas, como sendo:
A substituicdo de dois aceleradores lineares; Ampliagdo do Hospital de Hematologia;
Construgdo de armazém de consumo clinico; Ampliagdo do Hospital de Dia de
Oncologia; Remodelacdo e ampliagdo da UCPA; Construgdo de edificio subterraneo. A
execucdo destes projetos foi adiada para o ano de 2026. O plano de investimento visa
garantir a continuidade em ag¢Ges de adaptagdo das infraestruturas dos servigos, bem

como as necessdrias benfeitorias de conservagao e reparagao.

A ULSSM assume o compromisso e a preocupagdo com um ambiente mais sustentavel, com o
conforto dos seus utentes e dos seus colaboradores, promovendo vérias melhorias nas
infraestruturas, apostando na qualidade técnica com a modernizagdo dos equipamentos e

sistemas, bem como a continuidade do desenvolvimento dos sistemas de informagao, tendo
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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 gestao possivel da dotagio de
receitas que lhe é atribuida, e de alertar em sede prépria que a mesma é 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 Orcamento Financeiro (OE) e o Orgamento
Econdmico (CP) sendo que o primeiro é submetido na Diregdo Geral do Orcamento, sob

a alcada do Ministério das Financas;

¢ Aumento da despesa em Medicamentos fruto da pressdo dos utentes em face das novas
terapéuticas, constituindo fatores exdgenos, ndo previsiveis, e o elevado custo com
medicamentos utilizados em patologias, com contrapartida de financiamento baixa ou
nula, tornando o orgamento financeiro manifestamente insuficiente para absorver

tanto os compromissos como os pagamentos.

No quadro seguinte é apresentada a variagdo face ao periodo homélogo, no que se refere 3

execug¢do dos compromissos.

Resumo da execugao da despesa - Compromissos

Rubricas Dez 2024 Dez 2025 Variacdo homéloga %
Despesas com Pessoal 339669361 € 362 601027 € 22931666 € 6,3%
Aquisicdo de Bens e Servigos Correntes 655732 366 € 749 818999 € 94086 632 € 12,5%
Outras Despesas 1795012¢€ 1892651¢€ 97 639 € 5,2%
Investimento S 22 683 459? 24313841 € 1630383€ 6,7%
Total 1019880198 € 1138626518 € 118746 320 € 30,7%
Obrigagoes 1040929 865 €

Verifica-se que, em dezembro de 2025, o montante global de compromissos ascendeu a 1.138,6

MEUR, refletindo um acréscimo de 118,7 MEUR (+30,7%) face ao periodo homélogo.

As Despesas com Pessoal registaram igualmente um incremento de 22,9MEUR (+6,3%),

traduzindo uma evolugdo moderada.

Destaque também para a rubrica de Aquisicdo de Bens e Servigos que, embora, com uma

variagdo de 94,1MEUR (+12,5%), na verdade, uma parte significativa destes compromissos, ndo
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foram executados, tendo sido transportados para o ano de 2025, verificando-se ao longo do ano

uma grande pressdo em algumas rubricas.

Por sua vez, a rubrica de Investimento apresentou um crescimento de 1,6M€ (+6,7%),

mantendo, contudo, um peso reduzido no global da despesa.

Resumo da execugao da despesa - Pagamentos

Rubricas Dez 2024 Dez 2025 Variagdo homéloga %
Despesas Com Pessoal 328 388570 € 352 066 966 € 23678395€ 6,7%
Aquisicdo de Bens e Servigos Correntes 427 005 943 € 475168 716 £ 48 162773 € 10,1%
Outras Despesas 1597 665 € 326336 € -1271329¢€ -389,6%
Investimento 12784506 € 17771808 € 4987302 € 28,1%
Total 769 776 684 € 845333825 € 75557 141 € -344,7%

No que respeita aos pagamentos, o montante total ascendeu a 845,3MEUR a dezembro de 2025,

representando um aumento de 75,6MEUR, face ao periodo homélogo.

Enquanto que, se a analise tiver por base o valor dos pagamentos, ndo se verifica dificuldades
inerentes 3 atividade, uma vez que existem compromissos assumidos ndo pagos que transitam

para o ano seguinte.

Os constrangimentos or¢amentais sdo recorrentes e, é de extrema importancia manter o seu
controlo e identificar as 4reas com maior risco, relembrando que existem regras ditadas pelo
Decreto-Lei da Execucio Orcamental e que por vezes limitam a gestdo do orcamento, tais como:
as alteracdes 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 contrario 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.
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Desempenho Financeiro

O Balanco apresenta um Total de Ativo de 626.893.914€ para um Patriménio Liguido negativo

em 23.046.295€ e um Passivo de 649.940.209€.

Balango Sintético

RUBRICAS 31/12/2024 31/12/2025
ACTIVO
Ativos fixos tangiveis 226 624 965 € 230728 906 €
Propriedades de investimento 140062 € 139059 €
Outros ativos financeiros
Total do Ativo N&o Corrente 226765027 € 230 867 966 €
Ativo corrente
Inventario 69651405€ 82790218 €
Clientes, contribuintes e utentes 94578552 € 97 466 756 €
Estado e outros entes publicos 191210€ 185725 €
Outras contas a receber 174356941 € 207 836917 €
Diferimentos 159789 € 156 139 €
Caixa e depdsitos 5772729¢€ 7590194 €
Total do ativo Corrente 344710626 € 396 025948 €
Total do ativo 571 475 653 € 626 893 914 €
Patriménio/Capital 351092428 € 351092 428 €
Reservas 11330486 € 11330486 €
Resultados transitados -253 447636 € -280207 821 €
Outras variagdes no patriménio liquido 12339410€ 11114164 €
Resultado liguido do periodo -111456 731 € -116 375552 €
9857957 € -23 046 295 €
Provisbes 10313451 € 10143376 €
Financiamentos obtidos 14703431 € 14353349 €
Total do Passivo Nao Corrente 25016882 € 24496726 €
Fornecedores 157129555 € 179432 410€
Adiantamentos de clientes, contribuintes e utentes 200553764 € 262 610 655 €
Estado e outros entes publicos 11191221 € 10444179 €
Fornecedores de investimentos 9441015€ 6239330€
Outras contas a pagar 157910259 € 161411909 €
Diferimentos 375000 € 5305000 €
Total do passivo corrente 536 600 814 € 625443483 €
Total do passivo 561 617 696 € 649 940 209 €

Total do Patrimonio Liquido e Passivo
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Os investimentos atingiram os 16,2 MEUR, estando 59% em curso, relativos a projetos e obras
iniciadas este ano ou em anos anteriores e ainda nio concluidas (rede de incéndio, sala
angiografia, material informatico SPMS);

Com base nos valores de inventérios, as Existéncias Finais contabilisticas apresentam um valor
de 82,8 MEUR, dos quais 77,3 MEUR (93%) correspondem a Produtos Farmacéuticos. Este valor
é influenciado pela redugio 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
107,8 MEUR, +35,6 MEUR, face aos 72,2 MEUR de 2024;

As dividas de Clientes, Contribuintes e Utentes ascendiam a 97,4MEUR a 31 dezembro 2025,
sendo que as ARS representam 90,5 MEUR (92,8%), e incluem imparidades acumuladas de 18,8
MEUR. As imparidades para clientes de cobranca duvidosa sdo avaliadas anualmente,
considerando a avaliagdo dos riscos de cobranga dos respetivos saldos e utilizando o critério
fiscal de constituicdo de imparidades para dividas com antiguidade superior a dois anos, com
avaliagdo casuistica. Em 2025, foram constituidas imparidades para cobranga duvidosa, no
montante total de 76.750,76€, tendo sido desreconhecidos 46.162,37€ relativos a dividas que
foram recuperadas.

No seguimento do preconizado no Manual de Consolidagdo da ACSS, ndo foram constituidas
imparidades entre as dividas a cobrar a entidades do SNS, na expectativa da sua boa cobranga.
As Provisdes para os riscos inerentes aos processos em tribunal que se encontram em curso sdo
ajustadas anualmente com base nas informac¢bes do Gabinete Juridico e da Sociedade de
Advogados BAS. Na sequéncia dessas informagdes, em 2025, foram reconhecidos quatro novos
processos, tendo sido reforgada a provisdo em 0,04 MEUR e desreconhecidos seis processos no
valor de 0,2 MEUR.

incluido na linha de Outras Contas a Receber e Outras Contas a Pagar foram efetuados

Acréscimos e Diferimentos a Gastos e a Rendimentos, conforme detalhe em quadro anexo:
Os saldos a 31/12/2025 sdo os seguintes:

Acréscimo de Rendimentos (Outras Contas a receber)

31/12/2024 31/12 2025

Prestagdes de Servigos a faturar

SNS 130564 396 € 162742510€
N&o SNS 29 348632 € 30418088 €
Outros rendimentes 7178949 € 8627816 €
Total 167 591 977 € 201788414 €
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O valor registado no SNS (162,7 MEUR) diz respeito aos CP desde 2017 a data, que se encontram
por encerrar por parte da ACSS, enquanto o valor ndo SNS (30,4 MEUR) reflete, essencialmente,

a produgdo pendente de subsistemas, hemodialise e taxas moderadoras.

Acréscimo de Gastos (Outras Contas a pagar)

_ 31/12/2024 31/12/2025

Gastos com pessoai 38379224 € 41117014 €
Fornecimentos e servigos externos 40862 618 € 43 699 606 €
Medicamentos -€ €
QOutros a liquidar 5433¢€ 5433 €

A rubrica de Gastos com Pessoal inclui a estimativa de férias e subsidio de férias a pagar em
2026, referentes a 2025, e respetivos encargos. Os Fornecimentos e Servigos Externos incluem
as faturas emitidas pelos fornecedores em 2026, mas relativas a gastos de 2025, tais como os
gastos de utilities, servicos hoteleiros, transporte de doentes, bem como os valores de Termos
de Responsabilidade emitidos em 2025, cujas faturas ndo foram contabilizadas no ano por ainda
ndo terem sido enviadas pelo prestador do servigo. Salienta-se o valor de acréscimo de 14 MEUR
relativo a faturacdo de cuidados respiratérios por parte da ARSLVT. Acrescem, no final de 2025,
dois meses de gastos com os denominados convencionados (Farmacia e MCDT’S), no valor de

17,8 MEUR.

8.5 Lei dos Compromissos e dos Pagamentos em Atraso

Divida total a terceiros, da divida vencida e dos arrears (pagamentos em atraso hd mais de 90

dias, apds data de vencimento).

Verificamos que a divida em 2025 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€
2025 236 598 810€ 61 434 099€ 77 339 662€

Os valores em 31 de dezembro de 2025 sdo os reportados para a ACSS em 8 de janeiro de 2026.
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Para a manutencio do valor de arrears na grandeza apresentada, contribuiu o impacto do saldo
com a ARSLVT de 88,9% (68,8 M€). No que concerne a fornecedores externos, cerca de 90% do

saldo em arrears encontra-se em conferencia (3,6 milhdes euros).

Para a reducdo da divida contribuiram, sobretudo as atribuigdes a 8 de julho, 24 de outubro e
20 dezembro no montante de 7.530.000€; 31.291.187€ e 45.875.351€ respetivamente
totalizando 84.696.549€, a titulo de entrada de capital para cobertura de prejuizos transitados,

consignada ao pagamento de divida vencida (por Despacho Conjunto das Finangas e Saude);

Da anélise do quadro infra verificamos que a divida total aumentou cerca de 22 milhdes de

euros, assistindo a um acréscimo de arrears apenas pelas faturas em conferéncia.

Divida 2024

74 435 358€

Fornecedores Externos 4026 826€ 163 820€
Outras Entidades do Estado 847 927€ 272 504€
SNS 72 464 909€ 73 999 034€
Fornecedores Externos 60 062 203€ 47 963 118€
Outras Entidades do Estado 1328 748€ 848 132€
SNS 43 148€ 1103 871€
Fornecedores Externos 96 828 564€ 88733 011€
Outras Entidades do Estado 986 308€ 640 494€
SNS 10 177€ 388410€

O Prazo Médio de Pagamentos (PMP) em 2025 foi de 117,5 dias, mais 20,7 dias que o realizado
em 2024, ndo tendo conseguido superar o objetivo proposto pela ACSS/EO para 2025: 73
<PMP<82 dias.

Estes indicadores demonstram a continuidade da existéncia de fatores considerados como de
risco, para obtermos uma redugdo na divida, porque os Rendimentos Operacionais sdo
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 instituigao
constituir referéncia para tratamentos, procura pelos utentes, introdugdo de inovagdes, que a

nivel terapéutico quer de novos medicamentos e dispositivos médicos. A inovagio tecnolégica
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do nosso hospital é uma necessidade premente, e para isso temos recorrido aos projetos

comunitarios, todavia estes apenas sdo uma comparticipagéo.

Ao longo do ano foram implementadas medidas externas no sentido de tentar reduzir este
impacto nomeadamente através de insisténcia escrita perante a Tutela e internas no sentido de
controlar a divida de fornecedores externos classificada em arrears fortemente impulsionada
pelas faturas de MCDT's realizados fora da ULSSM que devido ao seu processo de conferéncia

atingem um elevado numero de dias em aberto.

Evoluc¢ao dos Indicadores Econdmico-Financeiros

o N

Indicadores de Produtividade

VAB M€ 249,4 237,7
Excedente Bruto de Exploragio M€ -105,6 -100,6
Massa Salarial M€ 355 338,3
Nimero de Colaboradores 7601 7514
Produtividade Econémica do Trabalho % 32,81 31,64
Préduti\;idade Salérfal % 030 0,70
Produtividade Global % 0,90 0,84

Indicadores de Liquidez

Geral % 0,63 0,64
Reduzida % 0,87 0,94

Indicadores Operacionais

PMP publicado ACSS (RCM n2 34/2008) Dias 117 96
Periodo de Rotagdo Stocks Dias 109 90

Indicadores Financeiros

Peso dos Custos com Pessoal nos Custos Totais % 41,62 42,19
Absorgdo de Proveitos Totais por Custos com Pessoal % 48,21 48,99
Ahutonomia Finahceira % -3,68 1,72
Solvabilidace % -3,55 1,75

Em 2025 observa-se uma evolugdo positiva dos indicadores de produtividade e da criac3o de
valor, refletindo ganhos de eficiéncia na atividade desenvolvida. Contudo, mantém-se
fragilidades estruturais relevantes, nomeadamente ao nivel da liquidez, dos prazos médios de
pagamento e da estrutura financeira, com agravamento da autonomia e da solvabilidade. Estes
dados reforgam a necessidade de continuas medidas de racionalizagdo, eficiéncia operacional e

reforco do equilibrio financeiro.

Apresentamos em seguida alguns dos principais racios da atividade de 2025 e a situacdo no final

do periodo em andlise, do modo que se segue:
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Ao nivel de desempenho econémico os resultados operacionais apresentados resultam
negativos em 116,3 M€, no entanto a estrutura de custos alterou-se pelo aumento
generalizado das trés grandes linhas, por crdem decrescente (Gastos com Pessoal;

CMVMC e FSE).

A contribuicio para a criagdo de valor é expressa pelo VAB que ascende a 249,4 M€,
apresentando um aumento de 4,9% face a 2024, sinalizando o aumento da atividade
econdmica, mas com um excedente bruto a agravar-se refletindo a pressao estrutural

dos custos.

O récio de Produtividade Econédmica do Trabalho aumenta para 32,8%, com o peso dos
Gastos com o Pessoal a representar 41,6% 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 absor¢do dos proveitos gerados, ndo obstante
o reforco da Tutela. Em concluso existem ganhos de produtividade, mas insuficientes

para neutralizar o peso estrutural dos custos.

Relativamente ao PMP, verifica-se um acréscimo (21 dias), apesar 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 calculo. O valor a pagar mensalmente ao IPST, contribui decisivamente para esta
reducio 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 Racio 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 os compromissos a curto prazo. Esta deterioragdo da Liquidez
sugere uma maior exposicdo as responsabilidades de curto prazo, mesmo com o elevado

valor de inventarios.

Por fim, refiram-se os indices de Autonomia Financeira e Solvabilidade novamente a
atingir valores negativos. Assim, apesar do efeito da injecdo de capital para cobertura
de prejuizos de anos transitados e aumento de capital, o Patriménio Liquido apresenta
-se negativo com impacto direto nos racios de estrutura/endividamento. A inverséo
para valores negativos traduz reforgo do passivo e insuficiéncia de capitais préprios,

sinalizando a dependéncia de financiamento externo e reforgo institucional.



Contabilidade de Gestao

Em cumprimento do ponto 36 da Norma de Contabilidade Publica (NCP) 27 relativa 3
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 Unitarios, para os

anos de 2025.
I e I e
Gastos Diretos 162 515 759 177 462 686 49323 421 113 702 487 2315644
Gastos Indiretos 118 483 919 42489 539 18 927 217 55 955 033 3906 263
Rendimento 191 046 095 185 601 590 56 963 549 137 088 209 1162 569
Producso 259 429 22498 180 042 822322 15 457
Custo Unitério 1083,15 9776,52 379,08 206,32 402,53

. : T Cirurgia d
Internamento Hospital de Dia Urgéncia Consulta Externa e . ?
: Ambulatério

Gastos Diretos 204 286 314 177765018 51 487 007 83575532 3135792

No ano de 2025, o valor dos Gastos Diretos de Hospital de Dia encontra-se influenciado pelo
valor de medicamentos que em 2025 atingiu os 166 milhdes de euros. Ao montante de Gastos
Indiretos foi expurgado o efeito das notas de crédito recebidas, resultantes do protocolo de

Apifarma e Payback.

Com a publicagdo em junho de 2024, do Plano de Contabilidade Analitica das ULS, foi necessério
reorganizar a nossa abordagem, tendo iniciado os trabalhos de estabilizacio 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. Durante o ano de 2025 inicidmos os trabalhos de analise das
imputag¢Bes de acordo com este modelo que estava estabelecido, ndo tendo conseguido obter

os valores de histérico.
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Proposta de Aplicagao de Resultados

Em cumprimento das disposicbes legais aplicaveis, o Conselho de Administragdo da Unidade
Local de Saude de Santa Maria, E.P.E. propde que o Resultado Liquido negativo apurado no
periodo de 2025, no montante de 116.375.552,04€ euros (cento e dezasseis milhSes, trezentos
e setenta e cinco mil, quinhentos e cinquenta e dois euros e quatro céntimos), seja transferido

para a conta de Resultados Transitados.



Demonstragoes Financeiras Exercicio
2025

Balango em 31-12-2025

RUBRICAS

NOTAS

SNC-AP SNC-AP
31/12/2025 31/12f2024

ACTIVO | EET I RN

Ativos ndo correntes
Ativos fixos tangiveis
Propriedades de investimento

Ativo corrente

Inventario

Clientés; contribuintes e utentes
Estadc; e outros entes publicos
Qutras contas a receber
Diferimentos

Caixa e depositos

Total do Ativo

i8.1
18.1
18.1

230 728 906,49 226 624 965,37
139 059,32 140 062,24

230 867 965,81 226 765 027,61
82 790 217,51 69 651 405,06
97 466 756,28 94578 552,38
185 724,78 191 210,42

207 836 916,97 174 356 939,87
156 138,60 159 788,82
7590 193,84 577272884
396 025 947,98 344 710 625,39
626 893 913,79 571 475 653,00

PATRIMONIO LIQUIDO | lenle 0l

Patriménio_/CapitaI

Reservas -

Resultados transitados

Outras variagBes no patriménio liquido
Resulta‘cklo liguido do periodo'

2

351 092 428,00 351 092 428,00
11330 485,92 11330485,92
-280207820,96  -253 447 635,59
11114 164,23 12 298 426,53
-116 375 552,04 111456 731,20
-23 046 294,85 9816 973,66

PASSIVO |

Passivo ndo corrente
Provisdes
Financiamentos obtidos

Passivo corrente

Fornecedores

Adiantamentos de clientes, contribuintes e utentes
Estado e outros entes ptiblicos

fornecedores de investimentos

Qutras Contas a pagar

Diférimentos

Total do Passivo

21.1

18.2
18.2
18.2
18.2
18.2

10 143 376,09 10313 451,32
14 353 349,41 14 703 431,11
24 496 725,50 25016 882,43
179 432 410,19 157 129 554,69
262 610 655,02 200 594 747,59
10444 178,78 11191 220,64
6 239 330,30 9441014,58
161 411 908,85 157 910 259,41
5305 000,00 375 000,00
625 443 483,14 536 641 796,91

649 940 208,64 561 658 679,34

Total do Patriménio Liquido e Passivo | | 626893913,79 571 475 653,00
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Demonstracdo de resultados por natureza em 31-12-2025

PERIODOS
RENDIMENTOS E GASTOS NOTAS m =70

Impostos, contribui¢des e taxas 14 801 830,41 78013411
Vendas 13.2 9 383,53 8573,93
Prestagdes de servigos e concessdes 13.1 717 143 363,91 673 801 160,72
Transferéncias e subsidios correntes obtidos 14 6017 939,87 5567 833,50
Trabalhos para a propria entidade 5 1454738,38 1642 538,27
Custo das mercadorias vendidas e das matérias consumidas 10 -276 495 695,41 -281 523 432,78
Fornecimentos e servigos externos 21.2 -204 529 846,45 -167 261 187,16
Gastos com o pessoal 19 -353982947,30  -338 345567,33
imparidade de dividas a receber {perdas/reversdes) 18.1 -30 588,39 -109 645,83
Provisdes (aumentos/reducdes) 15 170 075,23 -505 547,48
Qutros rendimentos e ganhos 13.3 8554 733,51 8 250 133,06
Outros gastos e perdas -3539574,84 -2304 112,65
Resultados antes de depreciacdes e gastos de financiamento -104 426 587,55 -99 999 119,64
Gastos/reversGes de depreciagdo e amortizagdo 5 -11 929 392,36 -11 414 240,40
Resultado operacional (antes de gastos de financiamento) -116 355 979,91  -111 413 360,04
Juros e rendimentos similares obtidos 11 980,84 2 389,71
Juros e gastos similares suportados -11 552,97 -12 760,87
Resultado antes de impostos -116 355 552,04  -111423 731,20
Imposto sobre o rendimento 214 -20 000,00 -33 000,00
Resultado liquido do periodo -116 375552,04  -111 456 731,20
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Demonstracdo de Fluxos de Caixa em 31-12-2025

Periodos

Rubricas

Fluxos de Caixa das Atividades Operacionais

Recebimentos de Clientes/Utentes 745 859 149,78 629 190 151,19
Pagamentos a Fornecedores -465 814 744,32  -368 057 876,67
Pagamentos ao Pessoal -352 445 832,77 -329 080 656,63

Caixa Gerada Pelas Operagdes -72 401 427,31 -67 948 382,11

Outros Recebimentos/Pagamentos

Fluxos de Caixa das Atividades Operacionais -72 401 427,31 -67 948 382,11

Fluxos de Caixa das Atividades de Investimento

Pagamentos Respeitantes a:

Ativos Fixos Tangiveis 5 -17 421 314,32 <12 931 430,18

Investimentos Financeiros

Recebimentos provenientes de:

Investimentos Financeiros

Subsidios ao Investimento 7 301 120,94 1393 163,78
Fluxos de Caixa das Atividades de Investimento -10 120 193,38 ~11 538 266,40

Fluxos de Caixa das Atividades de Financiamento
Recebimentos provenientes de:

Realizagdes de Capital e de Outros Instrumentos de Capital

Cobertura de Prejuizos 2 84 696 549,00 76 182 252,00
Doagbes 1 000,00 520,00
Investimentos Financeiros
Pagamentos Respeitantes a:
QOutras operagdes de financiamento 211 -350 081,70

Fluxos de Caixa das Atividades de Financiamento 84 347 467,30 76 182 772,00
Variagdo de Caixa e Seus Equivalentes 1825 846,61 -3 303 876,51
Efeito das Diferencas de Cambio -8381,61 -1695,51
Caixa e Seus Equivalentes ho Inicio do Periodo 5772728,84 9705 071,51
Caixa e Seus Equivalentes no Fim do Periodo 7590 193,84 5772728,84
CONCILIAGAO ENTRE CAIXA E SEUS EQUIVALENTES E SALDO DE GERENCIA
Caixa e Seus Equivalentes no Inicio do Periodo 5772728,84 9705 071,51
Caixa e Seus Equivalentes no Fim do Periodo 2.1 7 590 193,84 5772728.84
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ANEXO AS DEMONSTRACOES FINANCEIRAS
EXERCICIO 2025

1. Identificacao da Entidade

Designagdo da Entidade: Unidade Local de Saide de Santa Maria, E.P.E.
Sede Social: Avenida Professor Egas Moniz

Endereco Eletrénico: administracac@ulssm.min-saude.pt

Pagina Internet: www.ulssm.min-saude.pt

Natureza da Atividade Principal: Atividade dos estabelecimentos de saide 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 margo de 2008, uma pessoa coletiva de
direito publico de natureza empresarial, dotada de autonomia administrativa, financeira e patrimonial

com o numero 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

Administracdes Publicas para efeitos do Orgamento de Estado.

Em 3 de Agosto de 2018, com a publicagdo do Decreto-Lei n2 61/2018 o Centro Hospitalar Lisboa Norte,

EPE altera a sua designagdo para Centro Hospitalar Universitario de Lisboa Norte, EPE.

Com Decreto-Lein.2 102/2023, de 7 de novembro, que procedeu a reestruturacdo do Centro
Hospitalar Universitdrio de Lisboa Norte, E.P.E., integrando o Agrupamento de Centros de Salide Lisboa
Norte e do Centro de Salde de Mafra, anteriormente integrado no Agrupamento de Centros

de Satde do Oeste Sul foi criada a Unidade Local de Satide de Santa Maria, E.P.E.

A Unidade Local de Salide de Santa Maria, E.P.E. € um estabelecimento de referéncia no Servico
Nacional de Saude, desempenhando fungbes diferenciadas na prestagdo de cuidados de satide, de

formacdo pré, pés-graduada e continuada, bem como na area de investigaggo.



A sua atividade centrada no primado do doente, através da prestagdo de cuidados de satde
diferenciados a populacio da sua zona de influéncia abarca, também, a referenciagdo diferenciada em

multiplas areas clinicas, no contexto regional, nacional e dos paises de expressdo portuguesa.

2. Referencial Contabilistico de preparagdo das demonstrag¢des financeiras

As DemonstragBes Financeiras foram preparadas de harmonia com base nos registos contabilisticos
mantidos em conformidade com o Sistema de Normalizagdo Contabilistica para as AdministracGes
Pablicas (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.

No ano 2025,em cumprimento do previsto na NCP 25- Relatos por Segmento, foi efetuada uma analise
quanto & existéncia de utilizadores efetivos ou potenciais da informagdo financeira por segmentos,
ponderando-se iguaimente os custos inerentes @ sua preparagdo e divulga¢do face aos beneficios
expectaveis .Considerando o conjunto dos factos e circunstancias relevantes, entendeu-se que a

divulgacdo de informac&o financeira por segmentos ndo se mostra adequada,

De acordo com a Instrugdio n21/2019 — PG do Tribunal de Contas as entidades legalmente obrigadas a
aplicacdo do SNS-AP devem prestar contas em plataforma de acesso que valida a submissdo das
mesmas. No entanto considerando que estdo reunidas as condi¢bes para reportar o fecho do ano 2025
de acordo com a NCP 26, ao abrigo do n2 7 da resolugdo n2 6/2025 , publicada em 13/02/2026 e da Lei
n245-A/2024 do OE2025, foi solicitada, via oficio na plataforma do Tribunal de Contas, a prorrogagdo
do prazo de entrega da Conta de Geréncia de 2025 até 30 de Abril tendo obtida resposta favordvel no

dia 30 de Margo.

Em 2015, foi publicado o Decreto-lei ne 192/2015, de 11 de setembro, que aprova o Sistema de
Normalizacdo Contabilistica para as Administragdes Publicas (SNC-AP), aplicavel 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 instrucdes da UNILEO em simultdneo com as instrugdes da ACSS, o
CHLN aplicou o normativo SNC-AP no que diz respeito a contabilidade financeira, desenvolvendo

internamente esforgos ao nivel da aplicagdo do normativo da contabilidade or¢amental.

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 0 ano em causa.Com a criagdo da Unidade Local de Satide de Santa Maria
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em 2024, a apresentacdo das contas de 2024 ndo cumpria com o principio contabilistico da
comparabilidade, isto é, as informagdes ndo estdo apresentadas de “forma que permita comparagdes
ao longo do tempo ou entre diferentes entidades, auxiliando na avaliagdo de desempenho e na analise
de tendéncias”, no entanto em 2025 tal jda ndo acontece ,logo, podemos afirmar que existe

comparabilidade entre os dados de 2025 e 2024.

Uma das alteragdes efetuadas prendeu-se com os Ativos comparticipados através de Programas
Comunitarios e Projetos Co-financiados que {até ao ano 2017) eram amortizados, na mesma base e as
mesmas taxas dos restantes bens do Centro Hospitalar Universitario Lisboa Norte, sendo o respetivo
custo compensado em Proveitos e Ganhos Extraordindrios, pela amortizagdo das comparticipagdes
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
reclassificagdes modificativas realizadas. No ano 2025, a ULSSM continua a aplicar as regras da NCP14

conforme indica o quadro abaixo:

{valores expressos em elros)

Periodo de 2025 Periodo de 2024

Dem. Resultados Dem. Resultados Balango

Quantias dos subsidios reconhecidas na Imputadas em

. ; Imputadas em . .
= 1
demonstracio dos resultados e no balango outros Quanflas EN ?S outros Quanflas Quan'tlas
reconhecidas em reconhecidas reconhecidas em reconhecidas no

rendim g A rendimentos e A
Gl A resultados do periodo no capital resuttados do periodo capital
ganhos ganhos

z Estado -Sub-Regido 42414 2414 763 403 42 407 42407 805 817
3 . Piddac 87-HPV 9929 9929 224539 9927 9927 234468
5 Subsidios - e .

‘€ relacionados  Fundos Comunitarios 1511894 1511894 2128858 1025219 1025219 2533635
£ ; ;

¢ COMBLVOS ) nter. Cuidados Paliativos 2514 2514 153175 2514 2514 155 689
g Outros-IGIF 213 949 213949 4769299 3045122 3045122 4599442

[ ) [ S 1780 700 1780700 8039274 4125 189 4125189 8329 051

Para além dos subsidios indicados no quadro entraram nas rubricas do Patriménio Liquido os seguintes
itens:

* DoagGes: 22.285,21€

e Resultados Transitados anos anteriores — 111.456.734,37€

e (Cobertura de Prejuizos: 84.696.549€

Para garantir a sustentabilidade das entidades SNS, foram efetuados os seguintes movimentos:

e Através de Despacho Conjunto do Secretédrio de Estado do Orcamento e do Secretario de
Estado Adjunto e da Salde, a titulo de entrada de capital para cobertura de prejuizos
transitados, consignada ao pagamento de divida vencida foram recebidos nas seguintes datas:
8 de Julho 2025 foi recebido a verba de 7.530.007; em 24 de Outubro 2025 foi 31.291.187€
e em 20 de Dezembro de 2025 o montante de 45.875.351€ totalizando o montante de
84.696.549€.
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As verbas transferidas sdo monitorizadas e controladas pela Inspecdo — Geral das Finangas e o

acompanhamento é efetuado pela Administracdo Central do Sistema de Salde, I.P.

A publicagdo da Circular Normativa n® 01/2026 da ACSS veio definir os procedimentos para o

encerramento e reporte das contas do exercicio de 2025,

Esta publicacdo foi efetuada para que, a Conta Consolidada do Ministério da Sadde, possa cumprir os
objetivos constantes da Recomendac¢io da Auditoria a conta Consolidada do Ministério da Saude,

emitida pelo Tribunal de Contas.

Desagregacao de caixa e depdsitos

Em 31 de dezembro de 2025 e 2024 a desagregacdo dos saldos de caixa e depdsitos bancarios era a

que se encontra no quadro abaixo:

{valores expressos em euros)

31/12/2025 31/12/2024

Meios financeiros liquidos constantes do Quantias Quantias Quantias Quantias
balanco disponiveis para | indisponiveis disponiveis para | indisponiveis Totais

uso para uso uso para uso

Caixa 34837 34837 30613 30613
Depdsitos a ordem

Depdsitos a ordem no IGCP 7056 797 7056 797 5344 977 5344977
Depdsitos bancarios a ordem 346 386 346 386 170046 170046
Outros Depdsitos no IGCP 152174 152174 227092 227092

Total de caixa e depésitos 7438 020 152174 7590194 | 5545636 | 227092 5772729

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 53.831,20€ de caugdo relativas ao programa POSEUR.

2.1 Bases de mensurac¢do usadas na preparagao das demonstragdes financeiras.

As Demonstracdes Financeiras foram preparadas de harmonia com o0s seguintes
principios/pressupostos:
Continuidade

e As demostracdes financeiras foram preparadas no sentido de dar continuidade as operacdes,
a partir dos livros e registos contabilisticos da entidade, os quais estdo de acordo com os
principios contabilisticos geralmente aceite em Portugal.
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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

* Aspoliticas contabilistas e os critérios de mensuragao adotados em 2025 sdo comparaveis com
os usados na preparacdo das demostragdes financeiras em 2024.

As demonstragOes financeiras demonstram uma imagem verdadeira e apropriada do ativo, passivo e

dos resultados da entidade.

Os eventos ocorridos apés a data do balanco que afetam valor dos ativos e passivos existentes a data
do balango s3o considerados na preparag¢do das demonstragoes financeiras do periodo. Esses eventos,

se significativos, sdo divulgados no presente anexo as demonstragbes financeiras.

As notas ndo mencionadas, ndo se aplicam a Unidade Local de Satde de Santa Maria, respeitam a fatos

ou situacdes 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 transigdo, os ativos fixos tangiveis encontram-se registados ao custo de aquisicio
que compreende o seu pre¢o de compra, incluindo os direitos de importagdo e os impostos de compra
ndo reembolsdveis, apds dedugdo dos descontos e abatimentos, quaisquer custos diretamente
atribuiveis para colocar o ativo na localizagdo e condi¢do 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 deprecia¢des
acumuladas e perdas por imparidade. Na data da transicdo para o SNC-AP, a Entidade considerou como

custo dos ativos fixos tangiveis o seu custo de aquisigdo.



0Os gastos subsequentes sdo reconhecidos como ativos fixos tangiveis apenas se for provavel que deles
resultardo beneficios econémicos futuros para a Entidade, ou seja, quando aumentam a vida util dos
ativos ou resultem em benfeitorias ou melhorias significativas. Os gastos de reparagdo e manutengdo

s3o reconhecidos como gastos & medida que s3o 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 circunstincias indiciem que o valor contabilistico destes ativos excede o seu valor

recuperavel, sendo a diferenca, caso exista, reconhecida diretamente em resultados.

O valor recuperavel é determinado como o mais elevado entre o seu “justo valor deduzido de custos
de alienag¢30” e o seu “valor de uso”, sendo este Ultimo 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 alienagao

no fim da sua vida util,

Os terrenos n3o s3o depreciaveis. As deprecia¢des dos restantes ativos fixos tangiveis sdo calculadas

segundo o método das quotas constantes, de acordo com os seguintes periodos de vida Util esperada:

Edificios e outras construgdes 35 Anos
Equipamento basico 14 Anos
Equipamento de transporte 12 Anos
Equipamento administrativo 10 Anos
Outros ativos tangiveis 10 Anos

As vidas Uteis, o0 método de depreciacdo e o valor residual dos bens s3o revistos anualmente. O efeito

das altera¢des a estas estimativas é reconhecido na demonstracéo dos resultados prospectivamente.

Os ganhos ou perdas provenientes do abate ou alienagdo sdo determinados pela diferenga 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 imével (50%), tendo o mesmo
sido registado pelo valor patrimonial inscrito na Certiddo Predial. Em 2023 foram incluidos os restantes

imoveis deste testamento.
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¢) Inventdrios

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 inventarios no seu local e na sua condigio
atual. O valor realizavel liquido corresponde ao prego de venda estimado no decursc normal da

atividade deduzido dos respetivos custos de venda.
A formula de custeio das saidas de armazém (consumos) é o custo médio ponderado.

A Entidade reduz o custo dos inventarios 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 tributdvel do periodo,
utilizando a taxa de imposto em vigor a data de balango, e quaisquer ajustamentos aos impostos de
periodos anteriores. O rendimento tributavel do periodo é apurado através da adi¢do/subtracio ao
resultado contabilistico dos montantes ndo relevantes fiscalmente ou que permitem deducgdes
adicionais de gastos ou de rendimentos ndo tributaveis, podendo estas diferencas ser temporarias ou

permanentes.

A Entidade encontra-se sujeita a tributagdo em sede de Imposto sobre o Rendimento das Pessoas
Coletivas (IRC) a taxa de 21% sobre a matéria coletavel. A tributagdo é acrescida de Derrama Municipal

a uma taxa de até 1,5% sobre o lucro tributavel.

Adicionalmente, a parte do lucro tributavel, sujeito e ndo isento de IRC, superior a 1.500.000€ est3

sujeito a Derrama Estadual as seguintes taxas:
e 3% sobre a parte do lucro tributavel superior a 1.500.000€ e até 7.500.000€;
e 5% sobre a parte do lucro tributavel superior a 7.500.000€ e até 35.000.000€;

¢ 9% sobre a parte do lucro tributdvel que exceda os 35.000.000€.



Os impostos diferidos referem-se a diferencas temporarias entre 0os montantes dos ativos e passivos

relevados contabilisticamente e os respetivos montantes considerados para efeitos fiscais.

Os ativos e passivos por impostos diferidos sio calculados, e periodicamente avaliados, utilizando as

taxas de tributagio aprovadas a data de balango, ndo se procedendo ao respetivo desconto financeiro.

Os ativos por impostos diferidos sdo reconhecidos somente quando é provavel a existéncia de lucros
tributaveis futuros que absorvam as diferengas temporarias dedutiveis para efeitos fiscais (incluindo
prejuizos fiscais reportaveis). Na data de cada balanco é efetuada uma reapreciagdo das diferencas
temporarias subjacentes aos ativos por impostos diferidos em fungdo da expectativa atual da sua

recuperacado futura.

Os prejuizos fiscais apurados em periodos de tributagdo que se iniciem em ou apds 1 de janeiro de

2023 s3o deduzidos aos lucros tributaveis dos periodos de tributagdo posteriores, sem limite temporal.

Esta nova regra aplica-se também aos prejuizos fiscais apurados em periodos de tributagdo anteriores

a 1 de janeiro de 2023, cujo periodo de dedugo ainda se encontre em curso naquela data,

A dedugdo de prejuizos fiscais estd limitada a 65% do lucro tributavel, ndo ficando, porém, prejudicada
a deducgio da parte desses prejuizos que ndo tenham sido deduzidos, nas mesmas condigdes, nos

periodos de tributagdo posteriores.

Os prejuizos fiscais apurados em determinado periodo de tributagdo ndo podem ser deduzidos aos
lucros tributaveis de um ou mais periodos de tributacdio posteriores quando se verificar, a data do
termo do periodo de tributagdo em que é efetuada a dedugdo, que, em relagdo aquele a que respeitam
0s prejuizos, se verificou a alterag3o da titularidade de mais de 50% do capital social ou da maioria dos
direitos de voto, expeto quando se conclua que a operagdo n3o teve como principal objetivo ou como
um dos principais objetivos a evaséao fiscal, o que pode considerar-se verificado, nomeadamente, nos

casos em que a operacio tenha sido realizada por razbes econémicas vélidas.

0O gasto relativo ao imposto sobre o rendimento do periodo resulta da soma do imposto corrente com

o imposto diferido.

z

O imposto sobre o rendimento é reconhecido na demonstra¢do 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 fhes deram origem.



A Entidade procede a compensacdo dos ativos e passivos por impostos diferidos sempre que:

* Tiveram direito legalmente executavel de compensar ativos por impostos correntes contra

passivos por impostos correntes; e,

e Qs 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.

e) Caixa e equivalentes de caixa

A caixa e seus equivalentes englobam o dinheiro em caixa e em depdsitos a 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 alteracdes de valor.

f) Transagdes sem contraprestacio

A Entidade reconhece um ativo proveniente de uma transagdo sem contrapresta¢io quando obtém o

controlo de recursos que satisfagam a definicdo de um ativo e os critérios de reconhecimento.

Um anuncio de uma intencdo de transferir recursos para a Entidade ndo 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 restri¢cGes sobre ativos transferidos, a Entidade procede a sua divulgaggo.

No caso de ofertas e doagdes, incluindo bens em espécie, quando as condi¢des 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 ptiblicos

Os subsidios das Entidades publicas ndo reembolsdveis relacionados com ativos fixos tangiveis e
intangiveis sdo inicialmente reconhecidos no Patrimdnio 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 balancea-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 necessaria

para compensar qualquer perda por imparidade.

Um subsidio de Entidades publicas que se torne recebivel como compensagdo 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.

Os subsidios que s3o concedidos para assegurar uma rentabilidade minima ou compensar défices de
exploracio de um dado periodo imputam-se como rendimentos desse periodo, salvo se se destinarem

afinanciar défices de exploracdo de periodos futuros, caso em que se imputam aos referidos periodos.

h) ProvisGes
S3o reconhecidas provisées quando:

e A Entidade tem uma obrigacdo presente, legal ou construtiva como resultado de um

acontecimento passado;

e £ provavel que um exfluxo de recursos que incorporem beneficios econémicos sera necessario

para liquidar a obrigacéo;
» E possivel efetuar uma estimativa fiadvel do valor dessa obrigacdo.

Numa base anual, as provisdes sdo sujeitas a uma revisdo, de acordo com a estimativa das respetivas
responsabilidades futuras. A atualizagdo financeira da provisdo, com referéncia ao final de cada

periodo, é reconhecida como um gasto financeiro.

i) Ativos e passivos contingentes

A Entidade n3o reconhece ativos nem passivos contingentes. Os passivos contingentes sdo divuigados,
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 o0s

desenvolvimentos estdo apropriadamente refletidos nas demonstracées financeiras.



Se se tornar provdvel que um exfluxo de beneficios econémicos futuros sera exigido para um item
previamente tratado como um passivo contingente, é reconhecida uma provisio nas demonstracdes

financeiras do periodo em que a alteragdo da probabilidade ocorra.

Se se tornar virtualmente certo de que ocorrerd um influxo de beneficios econémicos, o ativo e o
rendimento relacionado sdo reconhecidos nas demonstragdes financeiras do periodo em que a

alteragdo ocorra.

i} Instrumentos financeiros

A Entidade reconhece um ativo financeiro, um passivo financeiro ou um instrumento de capital préprio

apenas quando se torna uma parte das disposigdes contratuais do instrumento.

A mensuracdo inicial de um ativo financeiro ou passivo financeiro é efetuada ao justo valor. Os custos
de transagao diretamente atribuiveis a aquisigdo do ativo financeiro ou a emisso do passivo financeiro
devem ser incluidos no justo valor, no caso dos ativos e passivos financeiros cuja mensuragdo

subsequente ndo seja o justo valor.

Apos o reconhecimento inicial, a Entidade mensura, em cada data de relato, todos os ativos financeiros
pelo justo valor com as alteracbes de justo valor reconhecidas nas demonstra¢des de resultados,

exceto quanto a:

e Instrumentos de capital préprio de uma outra Entidade que ndo 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 ndao possam ser liquidados em base
liquida quando executados, e se espera que reinam as condigbes 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;

e  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

qualquer perda por imparidade;

e Ativos financeiros ndo derivados a serem detidos até a maturidade, os quais devero ser



mensurados ao custo amortizado.

Um ativo financeiro pode ser designado para ser mensurado ao custo amortizado se satisfizer todas as

seguintes condig¢des:
e  Seja a vista ou tenha uma maturidade definida;

e Qs retornos 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
operac¢des de financiamento (como, por exemplo, a Euribor) ou que inclua um spread sobre

esse mesmo indexante; e,

¢ N3o contenha nenhuma clausula 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).

Apds 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 negociagdo, os quais devem ser mensurados pelo justo

valor com as alteracdes de justo valor reconhecidas na demonstragdo dos resultados.

imparidade

Em cada data de balanco 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 diferenga 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 a taxa de retorno do mercado corrente para um ativo financeiro semelhante,

n3o podendo ser revertida em periodos subsequentes.
Considera-se que existe prova objetiva de imparidade quando ocorrem os seguintes eventos de perda:
e Significativa dificuldade financeira do emitente ou devedor;

® Quebra contratual, tal como n3o pagamento ou incumprimento no pagamento do juro ou



amortizagdo da divida;

e O credor, por razdes 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 reorganizacio

financeira;

® O desaparecimento de um mercado ativo para o ativo financeiro devido a dificuldades

financeiras do devedor;

e Informac8o observavel indicando que existe uma diminuicdo na mensuracio 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 condigbes econémicas nacionais, locais ou setoriais

adversas.

Os ativos financeiros que sejam individualmente 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 préprio quando n3o exista uma obrigaciio
contratual da sua liquidagao 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 apds dedugdo de todos os seus passivos.

1) Beneficios dos empregados

Remuneragdes, salarios, contribuicbes para a seguranca social e caixa geral de aposentacdes, férias
anuais e baixa por doenga, gratificacbes e beneficios ndo monetarios sdo reconhecidos no exercicio em

gue os servigos associados sdo prestados pelos empregados da ULSSM.

As demonstrages financeiras da Unidade Local de Satde de santa Maria refletem, na conta de Qutras
contas a pagar, 0 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 diferengas 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 contraprestacdo

Uma transacdo com contraprestacdo é uma transagdo 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 econdmicos ou potencial de

servicos recebidos, e é mensurado pelo justo valor da retribuicdo recebida ou a receber.

Se a retribuicdo for recebida em forma de caixa ou equivalente, o justo valor corresponde a quantia de
caixa ou equivalente de caixa a receber. Se esta retribuigdo for diferida no tempo, o justo valor serd
menor que o valor nominal, pois tera o efeito da passagem do tempo (desconto). A diferenga entre o
valor nominal e este justo valor é reconhecido como rendimento de juro de forma proporcional ao

tempo.

Se a retribuic8o 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

condicdes seguintes:

A Entidade tiver transferido para o comprador os riscos e vantagens significativos da

propriedade dos bens;

* AEntidade ndo mantiver envolvimento continuado na gestdo a um nivel usualmente associado

a propriedade, nem o controlo efetivo sobre os bens vendidos;
® A quantia do rendimento puder ser mensurada com fiabilidade;

* For provével que os beneficios econémicos ou potencial de servigo associados a transagao

fluirdo para a Entidade; e,



e (s gastos suportados ou a suportar relativos a transa¢do puderem ser mensurados com

fiabilidade.
Prestagdes de servicos

O rédito associado a uma prestacdo de servigos 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 E provavel que os beneficios econédmicos ou potencial de servico associados a transagdo

fluirdo para a Entidade;
e Afase de acabamento da transa¢do a data de relato pode ser mensurada com fiabilidade; e,

® Os custos suportados com a transag3o e os custos para completar a transacio podem ser

mensurados com fiabilidade.

O rédito compreende os montantes faturados na venda de produtos ou prestagdes de servigos liquidos

de impostos sobre o valor acrescentado, abatimentos e descontos.
Acontecimentos apds a data de balango

As demonstragdes financeiras apresentadas refletem os eventos subsequentes ocorridos até abril de

2026, data em que foram aprovadas pelo Conselho de Administragao.

Os eventos ocorridos apds a data do balanco sobre condigbes que existiam a data do balanco sdo

eventos ajustaveis considerados na preparacdo das demonstragdes financeiras.

Os acontecimentos materiais apds a data do balango que ndo d3o lugar a ajustamentos sdo divulgados

na Nota 17.

2.3 Julgamentos (excetuando os que envolvem estimativas) que o 6rgdo de gestdo fez no
processo de aplicagdo das politicas contabilisticas e que tiveram maior impacto nas

quantias reconhecidas nas demonstragdes financeiras.

Para além das estimativas incluidas na Nota 2.6, ndo foram identificados julgamentos com impacto

significativo nas quantias reconhecidas nas demonstracées 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 situacdes 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. Nao se

identificaram situagdes 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 aplicagdo afeta
os resultados reportados pela Entidade e a sua divulgagdo. Uma descrigdo detalhada das principais

politicas contabilisticas utilizadas pela Entidade é apresentada na Nota 2.2.

Considerando que em algumas situagdes existem alternativas ao tratamento contabilistico adotado
pela Entidade, os resultados reportados poderiam ser diferentes caso um tratamento diferente tivesse
sido escolhido. O Conselho de Administragdo considera que as escolhas efetuadas sdo apropriadas e
que as demonstracdes financeiras apresentam de forma adequada a posig¢do financeira da Entidade e

o resultado das suas operacbes 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 sdo baseadas na avaliagdo efetuada pela Entidade quanto a existéncia de prova
objetiva de imparidade e da probabilidade de recuperagdo dos saldos das contas a receber, antiguidade
de saldos, anulacdo 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 Verificacdo pela Administragdo Central do Sistema de Saude, IP (ACSS) da produgéo referente
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aos anos de 2017 a 2025;

e DecisGes das Entidades que regulam o Servigo Nacional de Satlde, incluindo o Ministério da

Saude, ACSS e Administragdo Regional de Satde de Lisboa e Vale do Tejo, IP (ARSLVT);
e Altera¢des da conjuntura econdmica; e,
e Deterioragdo da situacdo crediticia dos principais clientes e de incumprimentos significativos.

Este processo de avaliacdo estd sujeito a diversas estimativas e julgamentos. As alteragBes destas
estimativas podem implicara determinacdo de diferentes niveis de imparidade e, consequentemente,

diferentes impactos nos resultados.
ProvisGes

A guantia reconhecida como uma provisdo é a melhor estimativa do dispéndio exigido para liquidar a
obrigacdo presente a data do balanco. De acordo com a NCP 15, e com base nas situa¢des dos varios

processos e o seu possivel desfecho, segundo a opinido técnica dos causidicos.
Vida til estimada e valor residual dos ativos fixos tangiveis

A vida util estimada do equipamento operacional foi determinada pela Entidade com base no CIBE -
Cadastro e Inventario dos Bens do Estado que constava da Portaria n.2 671/2000 que, com base na

nossa experiéncia, consideramos uma boa estimativa da vida Gtil 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 Inventario dos Bens do Estado (Portaria 671/2000, de 17 de abril). Desde
2012, ano em que se procedeu a normalizagdo 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 UGteis 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 a



definicdo de Ativo na Estrutura Conceptual do SNC AP. N3o 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/instalagdo, sdo

integrados no item ativos fixos tangiveis e mensurados ao custo de aquisi¢ao.
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Ativos Tangiveis — adi¢Bes

(valores expressos em euros)
Adi¢bes
Doagdo,
heranga, legado
ou perdido a
favor do Estado

Internas

(L1)=(1)}+(2)+(3)+(a)+(5)+(6)+{7)+(8) +{9)+(10)

Bens de dominio publico, patriménio
histérico, artistico e cultural

Ativos fixos em concessdo

Outros Ativos fixos tangiveis
Terrenos e recursos naturais

Efiifigips e outras construgdes 1454738 1853492 3308 231
Equipamento'bésico ' 2 889 354 20878 2910232
Equipamento de transporte 66 310 66 310
gqukipa_ﬂnlggt_g adrﬁiqisfrat_ivo 281513 1407 282 920

Equipamentos bioldgicos
Outros ativos tangiveis
| 145a738] 5000669 22285 | 6 567 692
Ativos tangiveis em curso 9652939 9652 939
9652939 | 9652 939

1454738 | 14743608 -m 16 220 632

O valor de adicdes de 16,2 milhdes de euros apresentados evidencia a politica da ULSSM na continua

aposta na renovagdo e inovagdo tecnoldgica dos seus equipamentos.

Ativos Tangiveis — diminui¢Ges

{valores expressos em euros)

Diminui¢6es
Ali 0 a titul ferénci
oneroso troca
(5) | (6)=(1)+(2)+(3)+a):(5) |

Bens de dominio ptblico, patriménio histérico,
artistico e cultural

Ativos fixos em concessdo

Outros Ativos fixos tangiveis

Te_ri‘enos £ recursos naturais

Ediﬁcios e odtras éonstrugées

Equipamento basico -1498 809 -1498 809

Eqdipamen@p ée ﬁrajs_p_on:te

Equipar;;ent_o aaminist}ativo -4 297 ' -4 297

Equibar_nentos biolégicos

Outros ativos tangiveis
[ TN G SR SR (T e N o AT
Ativos tangiveis em curso -13 254 533 -13 254 533
o O I Y e STV
s et -l SR bess [DSTY V) il NSRRI TYT375T)
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As diminui¢Bes ocorridas em 2025 referem-se a abates, essencialmente de equipamento basico e/ou

administrativo.
Ativos Tangiveis - depreciacdes
(valores expressos em euros)
Depreciagbes reconhecidas nos resultados ou como parte
Depreciacdes reconhecidas nos resultados

Outros Ativos fixos tangiveis
Terrenos e recursos naturais

Edificios e outras construgbes 4136 908 3835157

Equipamento basico 5260451 6264 442

Equipamento de transporte 15525 14 590

Equipamento administrativo 1007673 1293692

Equipamentos bioldgicos

Outros ativos tangiveis 5326 5356
10 425 883 11 413 237

Total 10 425 883 11413237

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 variagdes do periodo

{valores expressos em euros)

Variagdes 2025/2024

Quantia = Reversdes Qu.antla
. = Transferéncias e 1 Escriturada
. escriturada Adigbes 3 Depreciacdes Perdas por de Perdas Diferengas oL, .
Rubricas Internas a ) q s Diminuigdes Final
3] Entidade do Periodo Imparidade por Cambiais

Imparidade

T e [ [T P
Propriedades de Investimento

Bens de dominio puiblico

Terrenos e recursos naturais 36416 0 0 0 0 0 0 36416
Ediflcios e Outras construgdes 103 646 [} 0 -1003 0 o 0 102 643

Outras propriedades de investimento

Propriedades de investimento #m curso

e s 1 A N S
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10. Inventarios

Em 31 de dezembro de 2025 e 2024, a rubrica de inventarios tinha a seguinte composi¢do:

{valores expressos em euros)

O MY

Matérias primas, subsidiarias e de consumo 82 790 217,51 69 651 405,06
Imparidade acumulada 0 0
Quantia recuperével 82790 217,51 69 651 405,06

A demonstragdo do Custo das Mercadorias e das Matérias Consumidas para os exercicios findos em 31

de dezembro de 2025 e de 2024 detalham-se como segue:
Demonstracao do Custo das Mercadorias e das Matérias Consumidas

{valores expressos em euros)

Custo das Mercadorias e das Matérias Consumidas
2025 2024
Descri¢ao
Mat. Primas Sub. Consumo Mat. Primas Sub. Consumo

Existéncias Iniciais - 1 Jan 65 651 405,06 48 011 345,83
P | ST T\ o |
Produtos farmacéuticos 222 440314,08 234577 238,64
Material Consumo Clinico 64 725 678,62 65 707 772,84
Outras compras inventarios 2675 833,81 3094 778,05
Regularizagdes existéncias -207 318,65 -216 297,52
Existéncias Finais - 31 Dez 82790 217,51 69 651 405,06
Custos do Exercicio 276 495 695,41 281523432,78

N3o existem quantias escrituradas de inventario dados como penhor de garantia a passivos.

13. Rendimentos de transacdo com contrapresta¢ao

No quadro seguinte apresentamos os rendimentos de transagdo com contraprestacio globais:

{valores expressos em euros)

T TR T R [ [ R o
Servigo Nacional de Satde 669383736 37939190 707322926 655280814 13236198 668517012
Qutros Subsistemas 9820438 9820438 5284 149 5284149
Total Prestagdes Servigos 679204174 37939190 717143364 660564963 13236198 673801161
Venda de bens 9384 9384 8574 8574
wros 11981 11981 1158 1158
Trénsf - ensaios clinicos 2 81§ 876 2819876 2434 003 2434 003

[ outros Rendimentoseanbos [ | [ | [ [ |

Medicamentos 16 340 16340 31905 31905
Parques 1941754 1941754 1945 162 1945 162
Outros reembolsos 3099829 3099829 1805 098 1805 098
Total Outros Rendimentos e Ganhos 5057924 5057 924 3782 165 3782 165

687103338 | 37939190| 725042528 | 666790863 | 13236198 | 680027 061
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13.1. Prestacao de Servigos

A rubrica de prestac¢do de servigos, servico nacional de saude, inclui essencialmente os rendimentos
associados ao contrato-programa estabelecido entre a ULSSM e o Ministério da Salde, constitui o
instrumento de defini¢io e de quantificacio das atividades a realizar pela ULSSM, no @mbito do Servigo
Nacional de Saide. Assim, o contrato-programa define, nomeadamente, os objetivos de produgdo e
da sua remuneracio, bem como os apoios extraordindrios concedidos (designadamente para
compensar as obriga¢des do Centro Hospitalar no dmbito do servigo publico de sadde) 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 consideracdo a produgdo realizada e os pregos estabelecidos no respetivo
contrato programa. Com vista a eliminagdo de diferengas de consolidagdo, a partir de 2017 a ACSS
passou a indicar os valores das estimativas a serem contabilizadas pelas instituigdes do SNS, que a

ULSSM tem assumido nos seus registos contabilisticos.

A partir de janeiro de 2024 introduziu-se o financiamento por capitagado nas ULS, indutor da criagdo de
valor, na medida em que incentiva os prestadores a gerir as disponibilidades financeiras em funcdo das
Termos de Referéncia para Contratualizagdo de Cuidados de Satide no SNS para 2025 estimulando a

prestacdo de cuidados com a melhor relagdo custo-beneficio, garantindo o acesso e a qualidade.

0O CP SNS 2025 foi reconhecido em 98% como rendimento faturavel nas prestagdes de servigos, com a
comunicac¢io da ACSS, mas sem o remanescente ser reconhecido como acréscimo de rendimentos

contrariamente a 2024.

Saliente-se a emissdo de uma nota de crédito de 17.020.578,20€ para encerramento do CP 2016.

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 sdo 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

contraprestagdo (acertos de inventario, entre outros).
Transferéncias — Ensaios Clinicos

Em relacdo a esta rubrica, incluimos a mesma no quadro explicativo, pois consideramos como
rendimento de transagcdo com contraprestagdo o valor de ensaios clinicos, recebido de acordo com as
clausulas estabelecidas em protocolo. Este valor na Demonstragdo de Resultados por natureza esta

incluido na linha de Transferéncias e Subsidios Correntes Obtidos (nota 14).

14. Rendimentos de transagao sem contrapresta¢ao

No periodo findo em 31 de dezembro de 2025, os rendimentos sem contrapresta¢do tinham a seguinte

composicao:

(valores expressos em euros)

Rendimento do periodo Quantia por receber

(3)
Patrimonio nicio do Final do
Resultados ——— - q
liquido periodo periodo

Impostos, Contribuicoes e Taxas 801 830

Adiantamentos
recebidos

Tipo de transacdo sem contraprestagdo (1)

Transferéncias e Subsidios correntes obtidos

Rendimentos de Contexto

Sobras de Inventario 757 121
Imputagio subsidios investimento 2738454

Totais |___4207a0s] o000l 000l o000l 000

14.1. Impostos, Contribuicdes e Taxas

2

Esta rubrica é usada quase exclusivamente para apresentar os valores apurados para as taxas
moderadoras dos utentes. Em 2025, foram especializadas taxas moderadoras de atos médicos

realizados no valor de 801.830€, incluindo a especializagdo de 454 mil euros.

15. Provisoes. Passivos contingentes e ativos contingentes

O movimento ocorrido nas provisdes durante os perfodos findos em 31 de dezembro de 2025 e 2024

foi o seguinte:

UNIDADE LOCAL DE SAUDE DE SANTA MARIA, EP.E 173 RELATORIO E CONTAS 2025



(valores expressos em euros)
. Diminuicbes
Quantia

pEctitrada Reforgos Roidlp Utilizacbes Qe el 8e
inicial 2024 ¢ aumentos & diminuigbes

(5)=(2)+(3)+(4) (9)=(6)+(7)+(8)

Quantia
Escriturada Final

Provisao

Impostos, contribuigbes e taxas

Garantias a clientes

Processos judiciais em curso 10313451 41756 41756 213 832 211832 10 143 376
10 313 451 41756 41756 | 211832 211832 10 143 376

Considerou-se a situacdo dos varios processos e o seu possivel desfecho, segundo a opinido técnica

dos causidicos.

16. Efeito de alteracdes em taxas de cambio

A moeda de apresentac3o das demonstragbes financeiras € o Euro, que é também a moeda funcional

da Entidade.

As transacbes em moeda estrangeira sdo convertidas para a moeda funcional, utilizando as taxas em
vigor na data da transacdo. As diferencas de cambio, favoradveis e desfavoraveis, originadas pelas
diferencas entre as taxas de cdmbio em vigor na data das transagbes e as vigentes na data das
cobrancas, dos pagamentos ou a data da demonstragdo da posigdo financeira, no caso dos ativos e

passivos monetarios, sdo registadas na demonstragdo dos resultados.

A data de 31 de dezembro de 2025 ndo existem passivos/ativos em moeda estrangeira.

17. Acontecimentos apds data do Balango

Encontram-se ainda por aprovar as demonstracdes financeiras referentes ao ano de 2013 e seguintes,
sendo conviccdo do Conselho de Administracdo que serdo aprovadas sem alteracdes ou sem alteragdbes

significativas.
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18. Instrumentos Financeiros

18.1. Ativos financeiros

O detalhe dos Instrumentos Financeiros Ativos, bem como o respetivo movimento nos periodos findos

em 31 de dezembro de 2025 e 2024, era como se segue:

Ativos Financeiros - quantia escriturada

{valores expressos em euros)

Aumentos Diminui¢des

Quantias escrituradas de cada uma das Quantia Reversdos .
categorias de Ativos financeiros escriturada i perdas por Quantia
. P Outros ! 'S P Outros escriturada final
inicial por imparidade
| imparidade
Ativos financeiros ao custo ou custo
amortizado
Clientes ¢/c (a) 94 578 552 103 760 759 100 872 555 97 466 756
Clientes de cobranca duvidosa {a) 18 750 158 76 751 46 162 18 780 746
Perdas por imparidade acumuladas {a) -18 750 158 71310 101 899 -18 780 746
Estado e outros entes publicos
Pagamentos especiais por conta (b} 556 556 0
Retengdes na fonte; Terceiros {b) 190 655 2148 7078 185 725
Outras contas a receber
Pessoal 62 856 508 280 274 508 404 176 -61 046
Devedares por acréscimos rendimentos {c) 167591976 698 676 811 664 380373 201888414
Outros devedores (Estado) (d) 2221902 137 694 285 138 306 803 1609 384
Outros devedores (outros) {e) 4 480 206 12 363 509 12 443 549 4400 165
Caixa e Depositos bancarios 5772729 1913 385 166 1911567 701 7590 194

Outros ativos financeiros

0 0
- 274899432 71310 | 3374239703 101899 | 3336028 954 313079 592

a) Em 31 de Dezembro de 2025 cerca de 98% do saldo de Clientes concentrava-se em 3 entidades:

® [nstituigdes da SPA/SNS (779.420,72€);
e ARS(90.456.401,25€);
e |Instituicdes do SEE (4.976.032,92€)

Os clientes de cobranga 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 Instituigbes do Estado e Regides Auténomas (8M€). A perda por imparidade
acumulada de 18.780.746€ foi reforgada em 2025 por 76.751€ utilizando o critério ja usado em anos

anteriores, ou seja, 100% das dividas de Clientes Nao Estado com antiguidade superior a 2 anes.

b) Na rubrica de Estado e Outros Entes Publicos, estdo registados os valores a receber relativos a

UNIDADE LOCAL DE SAUDE DE SANTA MARIA, E.P.E 175 RELATORIO E CONTAS 2025



pagamento especial por conta e a retengdes realizadas por terceiros.

¢) Osdevedores por acréscimos de rendimento dizem respeito as seguintes naturezas:

(valores expressos em euros)

| Devedores por acréscimos rendimentos | Nota | 31/12/2025 | 31/12/2024 |
ACSS: Contratos-programa

2017 (c1) 82 620 957 82 620957

2018 (c1) 26 361 950 26 361 950

2019 (c1) 1652 007 1652 007

2020 (c1) 1156202 966 855

2021 (c1) 1] -271078

2022 (c1) 0 1694478

2023 (c1) 0 41511

2024 (c1) 17 205 431 17 497 715

2025 (c1) 33 845 962 0

Subsistemas (c2) 16 312 986 14093 653

Taxa Moderadoras (c3) 14 105 102 15754 979

Rappel de fornecedores (c4) 8546717 7097 849

Outros 81099 81099

[ teas | | oisssaisl 167591976/

(c1) Relativamente aos devedores por acréscimos de rendimentos, ACSS, os mesmos correspondem
essencialmente as estimativas efetuadas no 4mbito da execuc¢do dos contratos-programa relativos aos
anos em causa, 2017 a 2025, de acordo com as orientag¢des recebidas da ACSS. E convicgdo do Conselho
de Administracdo que os valores em causa refletem a melhor estimativa possivel dos valores de
producio a faturar, ndo sendo expetdvel que, no dmbito do encerramento formal dos contratos-

programa em causa resultem corregoes significativas.

(c2) Os valores de acréscimos de rendimentos referentes a servigos prestados a ARSLVT e a subsistemas
traduzem a melhor estimativa das quantias a faturar pelos servigos prestados, carecendo ainda de uma

definicio dos montantes definitivos a recuperar daquelas entidades.

(c3) De acordo com a Circular Informativa n2 1/2020 emitida pela ACSS as entidades do servigo 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 2025 reflete o periodo

de 2018 a 2025.

(c4) A rubrica de devedores por acréscimos de rendimentos, rappel de fornecedores, diz respeito a
notas de crédito rececionadas em 2026, relativas a diversos acordos comerciais negociados com os

fornecedores no ano de 2025.
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d) Os outros devedores (estado), decompdem-se como segue:

{valores expressos em euros)

Outros Devedores Estado 31/12/2025 | 31/12/2024

Agéncia para o desenvolvimento e coes3o, I.P. (SAMA2020/POSEUR) 162 602 535448
Administracdes Regionais de Salde 275938 217 887
SUCH - Servigo de Utilizagdo Comum dos Hospitais 37999 245 704
Qutros 1132844 1222 863

1609384 2221902

e) Os outros devedores {outros), decompdem-se como segue:

{valores expressos em euros)

31/12/2025 | 31/12/2024

Entidades ndo codificadas 3372069 3006 208
Ensaios clinicos 317 670 454 902
IQVIA Solutions Portugal, Lda. 24 279 23705
ITAU - Instituto Técnico de Alimentagdc Humana, S.A. 142 908 35189
QOutras instituicBes 543 240 960 202

4 400 165 4480 206

Total

18.2. Passivos financeiros

O detalhe dos Instrumentos Financeiros Passivo, bem como o respetivo movimento nos periodos

findos em 31 de dezembro de 2025 e 2024, era como se segue:

Passivos Financeiros - quantia escriturada

(valores expressos em euros)

Aumentos Diminui¢des
Quantias escrituradas de cada uma das Quantia Reversdes Quantia
categorias de Passivos financeiros escriturada de perdas Perdas por escriturada
inicial por Rutics imparidade final
imparidade
Fornecedoresc/c (a) 157129555 1488 002 758 1465699902 179432410
Adiantamentode clientes ____ (b) 200594748 747 993 015 685977108 262 610 655
Estado e outros entes piblicos =l N -
 Imposto sobre o rendimento 214 33000 40000 _ 53000 20000
Imposto sobre ovalor acrescentado - (¢) 196294 ... 4273526 (4153772 816048
Retendesnafonte _ _  (d) 3732822 46651929 47192715 3192036
Contribuigdes para sistemas prote¢do
social .\ 7226459 = 118885885 119159298 6913046
_ Outros - 2646 37 887 . 37484 3049
Fornecedores de investimentos ¢/c (e} 9441015 47483442 50685126 6239330
Outras contas a pagar
Credores por acréscimos de gastos —
RemuneracBes a liquidar (f) . 38408437 (103 555 122 100817332 41146227
. Outros acréscimos de gastos (g) 40868052 287749740 284912751 43705040
Qutros credores
Pessoal .0 e _ . 000
Instituices do estado (h) 75765289 8318889 10971681 73112497
Qutros credores diversos (i) 2 868 481 2002714 1423 050 3 448 145

Totais
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{a) Fornecedores ¢/c, respeitam a dividas de compras e fornecimentos e servi¢os externos com prazo

médio de pagamento (PMP) de 117,5 dias e 96,8 dias, em 2025 e 2024, respetivamente.

(b} A rubrica de Adiantamento de Clientes reflete essencialmente os montantes recebidos da ACSS

cuja faturacio ainda se encontra por emitir, no ambito do encerramento de contrato-programa.

(c) Imposto sobre o Valor Acrescentado (IVA), diz respeito ao IVA liquidado nos meses de novembro

e dezembro de 2025 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
contribui¢des para sistemas protegdo social, resultaram quase na sua totalidade da liquidagdo de

verbas respeitantes a fungido de pessoal, que foi objeto de entrega em janeiro de 2026.
{e) Fornecedores de investimento, dizem respeito a obras e aquisicdo de equipamentos;

{f} Remuneracgdes a liquidar, sdo relativas a férias, subsidio de férias e respetivos encargos vencidos a

31 de dezembro de 2025, e a pagar no corrente ano de 2026;

(g) Outros acréscimos de gastos, decompdem-se como segue:

(valores expressos em euros)

Entidades do SNS 14 820 859 14 976 368
Subcontratos 26 725 544 22278499
Trabalhos especializados 746 317 1024 047
Conservagéo e reparagdo 275852 188 576
Limpeza higiene e conforto 933 645 497 806
Alimentagdo 5189 1584648
Comunicagbes 54 300 539156
Outros 143 333 258 952

(h) Outros credores - Instituicbes do Estado, decompdem-se como segue:

{valores expressos em euros)

Instituigdes do Estado 31/12/2025 | 31/12/2024

ARS LISBOA VALE TEJO, I.P. 68 877 325 68 693 747
IPST - Instituto Portugués do Sangue e da Transplantagdo 739170 3949 562
ACSS - Administragdo Central do Sistema de Satde, I.P. 1105984 1105 894
INST. NAC.SAUDE DR.RIC. JORGE, IP 22 867 17 027
Instituto de Oftalmologia Dr. Gama Pinto 99 142 99 142
Outras institui¢des 2 268 009 1899918

73 112 497 | 75 765 289

Salientamos ainda nesta rubrica as dividas a ARS Lisboa Vale Tejo, I.P. no valor de 68.877.325€ e ao

IPST - Instituto Portugués do Sangue e da Transplantagdo no montante de 739.170€.

(i} Outros credores — diversos, dizem respeito essencialmente as dividas a diversos prestadores de

servicos médicos e de diagnostico, no combate a diminuigdo da lista de espera do SNS.
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Nao existem ativos dados em garantia como colateral de passivos, nem dividas a fornecedores externos

cuja duracdo residual seja superior a cinco anos.

19. Beneficios dos empregados

Os beneficios de empregados de curto prazo incluem salario, ordenados, subsidio de alimentagéo,

subsidio de férias e natal.

De acordo com a legislagdo laboral aplicavel 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

Orgios Sociais:

Remuneragdes dps_'C}_rgéo_s Sociais 455 840 485533
Subsidio de refei¢&o 7 308 8238
Outros 112 748
Enc.s/ Rem. Orgos Sociais 60 287 66 315
Total Orgdos Sociais 523 547 560 835
Remuneragdes do Pessoal 273 241 401 261 831428
Enc.s/ Rem. Pessoal 65251636 62700122
Subsidio de refeicdo 9394514 9221246
Seguros 2462678 2169104
Outros ) 3109170 1862832
Total Pessoal 353 459 400 337784732

O numero de funciondrios no final do 2025 e 2024 foi de 7.601 e 7.514 respetivamente.

20. Divulgag¢des 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 Saude (ACSS) é a entidade controladora final do Grupo Piblico

da Satde, sendo responsdvel pela consolidagdo das Contas.

Para além das transacdes realizadas com clientes e fornecedores, o CHULN também se relaciona com
outros hospitais do Servigo Nacional de Saude e com as Administragdes Regionais de Salde (ARS), mais

concretamente para a realizagdo de meios complementares de diagndstico e terapéutica.
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Entidades
Gastos Rendlm tos

Entidades ndo pertencentes ao Servico N nal de Sa

ACCAO GOVERNATIVA - entidade contabilistica 0,00 0,00 0,00

GABINETE DO MINISTRO DA SAUDE 0,00 0,00 0,00 0,00 600052303
GABINETE SECRETARIO ESTADO ADJUNTO MINISTRO DA SAUDE 0,00 0,00 0,00 0,00 600071006
GABINETE DO SECRETARIO DE ESTADO DA SAUDE 0,00 0,00 0,00 0,00 600052290
DIRECAQ-GERAL DA SAUDE 74 297,02 2618,70 12 870,00 35355,64 600037100
EAS EMPRESA AMBIENTE NA SAUDE, TRATAMENTO DE RESIDUOS

HOSPITALARES UNIPESSOAL, Lda. 0,00 0,00 0,00 0,00 505098954
ENTIDADE REGULADORA DA SAUDE 25 000,00 0,00 25 000,00 0,00 507021266
FUNDO PARA A INVESTIGAGAO EM SAUDE 0,00 0,00 0,00 0,00 720013860
INFARMED - AUTORIDADE NAC. DO MEDICAMENTO E PROD. DE SAUDE, L.P. 0,00 0,00 0,00 120,07 600037002
INSPEGAO-GERAL DAS ATIVIDADES EM SAUDE 0,00 0,00 0,00 0,00 600018857
INSTITUTO NACIONAL DE EMERGENCIA MEDICA, 1.P. 0,00 4 484,64 4333,00 21289643 501356126
SECRETARIA-GERAL DO MINISTERIO DA SAUDE 6,00 0,00 0,00 0,00 600080684
INSTITUTO DE PROTECAD E ASSISTENCIA NA DOENCA, |.P. 826277197 0,00 13502,18 0,00 514247517
SERV. INTERVENCAO COMPORTAMENTOS ADITIVOS E NAS DEPENDENCIAS 536 183,25 63531,86 0,00 122244,51 600084834
SERVICO DE UTILIZAGAO COMUM DOS HOSPITAIS (SUCH) 7738 430,69 3961281,37 4600078,27 203018,51 500900469
SERVICOS PARTILHADOS DO MINISTERIO DA SAUDE, EPE 0,00 0,00 509540716
ADMINISTRACAO CENTRAL DO SISTEMA DE SAUDE, I.P. 116 509 588,52 216 258 601,94 0,00 707559 214,06 508188423

ADMINISTRAGAO REGIONAL SAUDE DE LISBOA E VALE DO TEIO, P 64303 s

01 aaB2E

47180830 503148776

ADMINISTRACAO REGIONAL DE SAUDE DO ALENTEIO, | P. 359 893,65 1398,79 0,01 0,00 503148768
ADMINISTRA(,'AO REéIEﬁ;\L DE SAUDE DO ALGARVE I P 0,00 79094,31 0,00 0,00 503148709
ADM!NISTRA(;AO REGIONAL DE SAUDE DO CENTRO I P. 879 750,89 54,98 0,00 0,00 503122165
ADM|NISTRACAO REGIONAL DE SAUDE DO NORTE, 1. P 0,00 11186,86 0,00 0,00 503135593
Unidade Local de Satide da Cova da Beira, EPE 623,89 0,00 0,00 0,00 506361659
Unidade Local de Saude de Entre Douro e Vouga, EPE 0,00 303,60 0,00 5060,00 508878462
Unidade Local de Satde de Lisboa Ocidental, EPE 1001 366,85 312 370,83 12522,50 538740,91 507618319
Umdade Local de Saude da Arrébida, EPE 247 829,07 399,60 0,00 3586841 507606787

Unudade Local de Saude do Arco Rlbelrmho, EPE 445 231,10 3271,99 0,00 4393,45 509186998
! e Sousa, EPE 0,00 0,00 0,00 0,00 508318262

0,00 0,00 0,00 0,00 508093937
Umdade Local de Sade do Médlo TeJo. EPE 210 974,06 299 572,15 143 137,20 19058105 506361608
Un|dade Local de Saude da Pévoa de Vamm/VnIa do Conde, EPE 0,00 0,00 0,00 0,00 508741823
CENTRO HOSPITALAR PSIQUIATRICO DE LISBOA 941,90 11326,34 0,00 0,00 508338476
Unidade Locz) de Saude de Trés—os-Montes € Alto Douro, EPE ©,00 920,46 0,00 0,00 508100496
Unidade Local de Saiide de S&o losé, EPE 1257 737,03 309 031,95 132 855,74 843962,56 508080142
Umdade Local de Saude de Santa Mana, EPE 0,00 0,00 0,00 0,00 508481287
Unldade Local de Saude de Gala/Espmho EPE 0,00 €3110,82 61 866,28 0,00 508142156
Unidade Local de Saude de 550 jo.§<.>, ’EPE 10958,91 307,40 0,00 10 246,50 509821197
Unldade Local de Saude do Balxo Mondego, EPE 752,40 1975,89 710,02 660,00 506361527
Umdade Local de Saude de Barcelos/Esposende EPE 0,00 0,00 0,00 0,00 506361381
Unidade Local de Sadde da Leziria, EPE 130 015,20 3315,17 0,00 70296,71 506361462
Unidade Local de Satide do Aienyejo Cf_ntral, gPF. 19910,25 42 758,64 0,00 3686,50 508085888
Unidadé Loéa.l dé éa.ude de Amacvllo‘ra/:Sintra’, EPE“ 1397 991,64 1136 910,40 100 036,33 995039,34 503035416
I;Jn‘i&abdAe .I..c;;al de Sha‘lidle de Aimada-Sei);e.al, EPE 289 516,15 183 303,91 52121,95 506361470
IﬁSfIleTé r;IACIONAL DE SAa[.)E DR. RICARDO JORGE I.P. 19253,28 384 895,66 2§§ 530,21 147,66 501427511
INSTITUTO OFTALMOLOGICO DR. GAMA PINTO 842534 108 228,55 0,00 0,00 600000052
INSTITUTO PORTUGUES DE ONCOLOGIA DE COIMBRA, EPE } 52,80 0,00 0,00 0,00 506361438
INSTITUTO PORTUGUES DE ONCOLOGIA DE LISBOA, EPL 157 819,33 217 306,85 36 300,10 24941,26 506361616
INSTlTUTO POR'I;UlGUES DE ONCOLOGIA DO PORTO, EPE 31393,01 181 489,79 59018,70 62,11 506362299
INSTITUTO PORTUGUES DO SANGUE E DA TRANSPLANTA(;AO, P 3940 660,87 3914 072,99 4195 800,34 200099,00 502423943
Unidade Local de Saitde do Alto Minho E.P.E. 0,00 18381,74 17 946,69 0,00 508786193
Unidade Local de Saude da Guarda, EPE 0,00 147,45 0,00 0,00 508752000
Unidade Local de Satuide de Matosinhos, EPE 16 476,51 307,40 0,00 10709,07 506361390
Uinidade Local de Saude de Castelo Branco, EPE 1716,00 3281,18 0,00 0,00 509309844
Unidade Local de Satde do Baixo Alentejo, EPE 808 417,39 87928,83 0,00 24816,03 508754275
Unidade Local de Sadae do Alto Alentejo, EPE 638 481,35 128,32 0,00 11331,38 508084461
Unidade Local de Saude de Coimb;a, ES;E 87767,05 563 455,77 310 565,10 0,00 510103448
Unidade local de Salide do Litoral Alentejano, EPE 477 424,63 5 205,45 0,00 51650,65 510445152
Unidade Local de Satide do Oeste, EPE 4169 021,05 118 891,88 1.968,48 580 149,98 514993871
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Entidades
L pive | ravo | Gestos [ pendimento: ||

Unidade Local de Salide da Regi&o de Leiria, EPE 201 447,35 4947,49 0,00 187 164,73 509822932

UnldadeLocaI de Saude da Reglﬁo dg Aven'o, EPE o o,gé é,qo 0,00 o 0,00 510123210

Unidade Local de Saide do Algarve, EPE 101 654,07 463,30 0,00 32751,12 510745997

.U;‘ida;e Local de‘Syaliiievd;) N;:rdeste, EPE 83»8‘73,13 356;16 0,00 A 356,16 509932584

Um&adeLocaI de Saude de \;'seu lD.io‘-Lavf"(")es, EPE . 57 339’31 o,oo (‘)‘60 s 509822940

G S L O O 21172081 150282 00 516487493

cal de Satde de Loures-Odivelas, EPE 756 163,36 /18003,47 0,00 690 516726862

. Uﬁldade Lo‘:apl deSaude de Santnlintémo, EPE h A;J‘,og _155 550,4(; 49 49770 517392259

‘Unidade Local de Sadde do Ato Ave, EPE om0 om " om 508080827
Unidade Local de Satide de Braga, Ei’E l 0,06 o,ob . ,-0'0; 515545180 ‘

Tatal 215 444 220 304 138 599 10069 967 713 378 368

21. Outras Divulgacoes

21.1. Passivos nao correntes: Financiamentos obtidos

No Passivo nao Corrente, financiamentos obtidos, respeitante ao valor da subvencdo reembolsavel
semestralmente, relativo ao projeto de Eficiéncia Energética do Hospital de Santa Maria, ao abrigo do

POSEUR. Em 30 de Dezembro de 2025 foi efetuado o primeiro reembolso no valor de 350.081,70€.

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 relevancia
para a rubrica Subcontratos que é aquela com mais expressdo. Neste capitulo, o aumento verificado
em algumas rubricas de Servigos Especializados deve-se essencialmente ao reforco obrigatério face a

situacdo inflaciondria que ainda decorre.

(valores expressos em euros)

Fornecimentos e Servigos Externos

Subcontratos 132 585 859 98 881107
Entidades do Ministério da Salde 43335819 35165 205
Outras Entidades 89 250 039 63 715902

Servico de lnstalagées e Equipamentos 18177 624 17 165 429

Servigos logistica e Stocks 11 374 554 10712 181

Servigos Sistemas de Informagao 5421 846 4903 462

Departamento Recursos Humanos 5705 098 6 185 826

Trabalhos Especializados 3309590 2600050

Materiais 393 930 256 161

Energia e Fluidos 5048 633 4260130

Deslocagdes, Estadas e Transportes 13 697 233 12744 070

Servigos Diversos 8 815 481 9552771

204 529 846 167261 187
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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 Seguranca 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€,

reforcada 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 esta sujeito a IRC & taxa normal de 21%, a Derrama a taxa de 1,5% e a Tributagdo
Auténoma sobre um conjunto de despesas, tendo contabilizado a correspondente estimativa de

imposto.

De acordo com a legislagdo em vigor, as declaragBes fiscais estdo sujeitas a revisdo e corregdo pelas
autoridades fiscais durante um periodo de 4 anos, considerando a ULSSM, E.P.E que eventuais
corregdes resultantes dessas revisdes ndo terdo um efeito significativo nas presentes demonstragdes

financeiras.
21.5. Interesses em outras entidades

A Unidade Local de Saide de Santa Maria, EPE participa na empresa SUCH — Servigo de Utilizagao
Comum dos Hospitais comparticipando com uma quota mensal de 250€. O Resultado Liquido do SUCH,
no ano de 2025 ainda n3o foi comunicado logo o seu registo no Sistema de Participagdes Residente

(SIPART) ainda n3o se encontra realizado.
21.6. NCP 25

Em cumprimento do previsto na NCP 25- Relatos por Segmento, foi efetuada uma andlise quanto &
existéncia de utilizadores efetivos ou potenciais da informagao financeira por segmentos, ponderando-
se igualmente os custos inerentes 4 sua preparacdo e divulgagdo face aos beneficios expectaveis.
Considerando o conjunto dos factos e circunstancias relevantes, entendeu-se que a divulgagao de

informac3o financeira por segmentos ndo se mostra adequada.
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21.7. Outros assuntos

Cumpre ao Conselho de Administragdo informar a Tutela, na qualidade de acionista, de que A Unidade
Local de Saude de Santa Maria, E.P.E. se enquadra no ambito do art.2 35.2 do Regime Juridico do Sector
Publico Empresarial, que apesar da atribuicdo da verba para cobertura de prejuizos transitados, através
do despacho conjunto do Secretério de Estado do Orgamento e do Secretdrio de Estado Adjunto e da
Saude, o valor patrimonial liquido no encerramento de 2025 se encontra negativo essencialmente
devido ao impacto dos acerto do CP de 2016, verificados do contrato de 2025 impulsionando os racios

de estrutura.



Demonstragoes Orcamentais Exercicio 2025

Desempenho de execugdao orcamental da receita

tes de Financia

o 7 EMPR -
Rubricas RP - Receitas RP - Receitas L
g1 Contragdo de
Proprias Gerais b [
Empréstimos

Saldo de geréncia anterior 3831808¢€ -€ 1944433 ¢ e 3 3512 € sIMAT29¢ -£
RIO1 - OperagBes Orcamentais (1] 2813673 € -€ 1944433 € -€ -3512€ 4754595€ -€
RIO2 - Devglugio do saldo oper. e € € ¢ € e €
orgamentais

RIO4-N9- ; do saldo e e € € e e e
por terceiras entidades

RIO3 - Operagdes de tesouraria [A] 1018134€ -€ -€ -€ -€ 1018134 € -€
Receita Corrente 746762199 € -€ -€ -€ 6205432€ 752 967 631 € 681597 341 €
R1 - Receita Fiscal -€ -€ -€ -€ -€ -€ -€
R1.1- Impostos diretos -€ -€ -€ -€ -€ -€ -€
R1.2 - Impostos indiretos -€ -€ -€ -€ -€ -€ -€
R2 - Contribui¢Bes para sistemas de B ~ ~
protegdo social e subsistemas de saide € € € € € N €
R3 - Taxas, multas e outras penalidades 347097 € -€ -€ -€ -€ 347097 € 475654 €
R4 - Rendimentos de propriedade -€ -€ -€ -€ -€ -€ ~€
R5 - Transferéncias e subsidios correntes 6585768 € -€ -€ -€ -€ 6585768 € 6304 866 €
R5.1 - Transferéncias correntes 6585768 € -€ -€ -€ -€ 6585768 € 6304 866 €
R5.1.1 - AdministragBes Publicas 3410960 € -€ -€ -€ -€ 3410960 € 3336816 €
R5.1.1.1 - Administragdo Central - Estado € e e e e € €
Portugués

R5.'1.1.2 - Administragdo Central - Outras 3410960 € e e e € 3410960 € 3336816 €
entidades

R5.1.1.3 - Seguranga Social -€ -€ -€ -€ -€ -€ -€
R5.1.1.4 - Administragdo Regional -€ -€ -€ -€ -€ -€ -€
R5.1.1.5 - Administra¢do Local -€ -€ € -€ -€ -€ -€
R5.1.2 - Exterior - UE -€ -€ -€ -€ -€ -€ -€
RS5.1.3 - Outras 3174808€ -€ -€ -€ -€ 3174 808€ 2968050 €
R5.2 - Subsidios correntes -€ -€ -€ -€ -€ -€ -€
R6 - Venda de bens e servigos 739829334 € -€ -€ -€ 6205432¢€ 746 034 766 € 674690371 €
R7 - Outras receitas correntes 1€ -€ -€ -€ -€ 1€ 126 451 €
Receita de Capital -€ -4 5983624 € -C -€ 5983624 € 619 087 €
R& - Venda de bens de investimenito -€ -€ -€ -€ -€ -€ -€
R9 - Fransferéncias e subsidios de capital -€ -€ 5983624 € -€ -€ 5983624 € 619087 €
R9.1 - Transferéncias de capital -€ -€ 5983624 € -€ -€ 5983624 € 619087 €
R9.1.1 - Administra¢Bes Publicas -€ -€ 5983624 € -€ -€ 5983 624 € 40984 €
R9.1.1.1 - Administragdo Central - Estado € e e e e e €
Portugués

RS‘}J.Z - Administrag&o Central - Outras € € 5355003 € € € 5355003 € 40934 €
entidades

R9.1.1.3 - Seguranga Social -€ -€ -€ -€ -€ -€ -€
R9.1.1.4 - Administrag&o Regional -€ -E -€ -€ -€ -€ -£
R9.1.1.5 - Administrag¢ao Local -€ -€ -€ -€ -€ -€ -€
R9.1.2 - Exterior- UE -€ -€ 628 620 € -€ -€ 628 G20 € 578103 €
R9.1.3 - Outras -€ -€ -€ -€ -€ -¢ -€
R9.2 - Subsidios de capital -€ -€ -€ -€ -€ -€ -€
R10 - Outras receitas de capital -€ -€ -€ -€ -€ -€ -€
R11 - Reposigbes nio abatidas aos 3223111¢€ -€ -€ -€ -€ 3223111¢€ 6245676 €
pagamentos

Receita efetiva [2] 749985311 € -€ 5983624 € -€ 6205432 € 762174366 € 688462 104 €
Receita n3o efetiva [3] 84696546 € -€ -€ -€ -€ 84 696 546 € 76997312 €
R12 - Receita com ativos financeiros -€ -€ -E -£ -€ -€ -€
R13 - Receita com passivos financeiros 84696 545 € -€ -€ -€ -€ 84696546 € 76997312 €
Soma [4]=[1]+[2]+[3] 837495530 € -€ 7928057 € -€ 6201920 € 851625507 € 765 459 417 €
ROT1 - Operagdes de Tesouraria [B] 280378 € -€ € -€ -€ 280378€ 1028362 €
Receita total {11 + {2] + [3] 837495530 € -€ 7928057 € -€ 6201920 € 774531278 € 765459 417 €
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Desempenho de execugdo orcamental da despesa

Despesa corrente

D1 - Despesas com o pessoal

D1.1- acbes Certas e Per

D1.2 - Abonos Varidveis ou Eventuais
D1.3 - Seguranca Social

D4.1.1.3 - Seguranga Social

D2 - Aquisigdo de bens e servigos

D3 - Juros e outros encargos

D4 - Transferéncias e subsidios correntes
D4.1 - Transferéncias correntes

D4.1.1 - AdministragSes Piblicas
D4.1.1.1 - Administragdo Central - Estado
Portugués

D4.1.1.2 - Administragéio Central - Outras
entidades

D4.1.1.4 - Administragdc Regional
D4.1.1.5 - Administragdo Local

D4.1.2 - Entidades do setor nédo lucrativo
D4.1.3 - Familias

D4.1.4 - Qutras

D4.2 - Subsidios correntes

DS - Outras despesas correntes

Despesa de capital

D6 - Aquisi¢do de bens de capital

D7 - Transferéncia e subsidios de capital
D7.1 - Transferéncias de capital

D7.1.1 - Administragbes Piblicas
D7.1.1.1 - Administragdo Central - Estado
Portugués

D7.1.1.2 - Administracéic Central - Outras
entidades

D7.1.1.3 - Seguranga Social

D7.1.1.4 - Administra¢do Regional
D7.1.1.5 - Administragdo Local

D7.1.2 - Entidades do setor ndo lucrativo
D7.1.3 - Familias

D7.1.4 - Qutras

D7.2 - Subsidios de capital

D8 - Qutras despesas de capital

Despesa efetiva {5]

Despesa nio efetiva [6)

D9 - Despesa com ativos financeiros

D10 - Despesa com passivos financeiros
Soma {7]={5]+{6]

DOT1 - Operagdes de tesouraria [C]
Saldo para a geréncia seguinte
Operages orgamentais 8] = {4] - {7]
Operagdes de tesouraria [D] = [A] + [B] - [C]
Saldo Global {2] - [5]

Despesa primdria

Saldo corrente

Saldo de capital

Saldo primério

Despesa total [5] +[6]

UNIDADE LOCAL DE SAUDE DI SANTA MARIA, EP.E

RP - Receitas

Préprias

B27562017 €
352 066 966 €
215296 069 €
68590 650 €
68180 247 €
-€
475168716 €
-€

-€

-€

-€

-€

-€

-€

-€

-€

-€

-€

-€
326336 €
17771808 €
17771808 €
-€

-€

-€

-€

€
-€

€

-€

-€

-€

-€

€

-€
845333825 €
-€

-€

-€

845333 825 €
€

6539783 €
7838295 €
1298512 €
-95348 514 €
845333 825 €
80799 817 €
17771808 €
95348514 €
845333825 €

RG -
Receitas
Gerais

Fontes de financiamento

UE -
Financiamento
da Unigo
Europeia

-€
7928057¢€
7928057 €

-€
5983624 €

-€

-€
5983624 €
5983624 €

3 =

185

EMPR -
Contragdo de
Empréstimos

-€
-€
-€
-€
-€
-€
-€
-€
=€
-€

-€
-€

-€

-€

-€
-€

-€
-€
-€
-£
-€
€
-€
-€
-€

ST
-€
-€
-€
-€
-€

-€
-€
~€

Fundos
Alheios

Hhu
Hnnn

-€

HBHHH

-€
6205432€
-€
6205432€
-€

TOTAL

827562017 €

352070478€
215296069 €
68590650€
68183 759 €
-€
475168716 €
-€

.€

326336 €
17771808 €
17771808 €

B845333825€
-€

-€

-€

845333 825 €
-€

7590194 €
6291682 €
1208512€
-83159458€
845333825€
74 594 386 €
11788184 €
-83159458€

845333825¢€

Ano n-1

- 756992178€

328 388 570€
192092761€
73891515€
62404295 €
-€

427 005943 €

-€

1597665 €
12784506 €
12784 506 €

769776 684 €
10228 €
3299133 €
-4317 267 €
1018134 €
-81314579 €
769776684 €
-75394 837 €
-12165419€
-81314579€
769776 684 €
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Execugdo orcamental da receita

o - RaceTids e, - W ) Reembolsos e restituigdes | Receitas Cobradas Liquidas Receitas por
. T Previsdes Previsbes por cobrar de Receitas Liguidagdes |Receitas cobradas| £
Designacao N, =y 5 ] Total cobrar no final
corrigidas liquidar periodos. liquidadas anuladas brutas P = d iod

Receita Corrente 1125344865€ 660211674€ 60851499€  405420402€ 3147711€  752971362€ 3880¢€ 3731€ 1620357€ 751347234€  752867631€  -72830127¢

R3  Taxas, multas e outras penalidades 850 000 € 498716 € 3427¢ 350971€ 3114¢ 350156 € 3114¢€ 3060¢€ -€ 347097¢€ 347097 ¢ 2187¢

RS Transferéncias e subsidios correntes 6806 387 € -248482€  506373€ 6806385€  257928¢ 6586419 € 646 € 651€  295023€  6289845¢€ 6585768 € 269 119¢

R6  vendade bense servigos 1117638478€  659911401¢ 60341700€  398272046€  B8666BE 746034786 € 120€ 20€ 1324475€ 744710291€  746034766€ 73303434 ¢€

R?  Dutras receitas correntes 50000€ 49999 € -€ 1€ -€ 1€ -€ -€ -€ 119 1 4

Receita de Capital 9266386€  4026488¢ -€ 5239898 € -€ 5983624 € -€ -€ -€  5983624€  5983624¢€ -€

RO Transferéncias e subsidios de capital 9266386€  4026488¢ € 5239898 € -€ 5983624 € -€ -€ € ses36€ 5983624 € e

R11 :::::ﬁ;“a" abatidas ags 3316514€  -1786362€  2586325€ 2516551 ¢€ -€ 3223111¢€ € -6 2231557¢ 991554 € 3223111€ 1362601€

R12  Receita com passivos financeiros 84696558 € 0¢ <€ 84696558€ <€ 84696546€ -€ € -€  BAGIGSAEE  B4696546€ €
pig  Saldode geréncia anterior - 4754597¢€ 4754595 € 4754595€ 2754595 € 4754595 €

operacdes orgamentais

1227 378 920 6624518034) 63437824 502 637 003 851 629 237 ] 338804 3851954¢

Execucdo orcamental da despesa

= -

1 114312677¢ 1027022502¢ S7SE2017C € € 149066599 G7BASSAISC  E27562017€  S101436BC  1SSA1948BC  12150281€ STTAISC  GAMSE € GO3ISC

©1  Despesss compessosl nassee w2767917¢ 362601027¢  352563310€ 352066966 € 11011556€ 341055409€  352066966€ 377586 10292958€ -€ -€ € -t €

pry  Remuneraglescertase 3885011€ 218802887¢ 218705654€  218667969€ 215296069¢€ -€ -€ 3782441€ 211513628€  215296069€ 37758 € 3162008¢€ -€ -€ - -

D12 :v:m:"“"‘”“ 109174€ 68822539 € 68788454€  68783454€ 6B550650¢€ -€ - -€  68580650€ 68590650 (13 196450 € -€ -€ -€ -€ -€

D13 Seguranca Social 7229115€¢  75142491€ 75106919€  75106887€ 68180247€ < -€ 729115€ 609511326 68180247€ o€ 6934500 € € € € -« €

D2 m’:f““"'"“ 156630274€ 755740739 € 749818989€  652566542€ 475168716¢€ € € 138054062€ 337114673€  475168716€  GOO766I0€  174805602€  121S0241€  SITIISE  64215€ € s0ase

s :"r"‘;‘;;""“” 197347€ 19614406 1892651€  1892651€  326336€ € -€ 1000€  325336€ 326336¢€ o€ 319929¢ € -€ € € -€

Oespeses de Capital s807975¢ 26866 791¢ 24313801¢  23%07383¢  17771808¢€ -¢ -¢ S131017¢  96407%0¢  17771808¢ a06478¢ 6135555 ¢ -€ -€ @ e -«
Investimentos 8807975€  26866731€ 24313841 23907363€  17771808€ B131017¢  9640790€ 17771808 ¢€ 406478€ 6135555 ¢
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ANEXO AS DEMONSTRACOES ORCAMENTAIS

2025
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Introducao

As demonstracdes orcamentais foram preparadas de acordo com o Sistema de Normalizacdo

Contabilistica para as Administragdes Publicas (SNC-AP), aprovado pelo Decreto-Lei n.2 192/2015.

O objetivo das Demonstragdes Orcamentais sdo o proporcionar informagdo acerca do orgamento
inicial, alteracdes orcamentais, da execucdo das despesas orcamentadas, da execugao das receitas, dos

pagamentos e recebimentos e do desempenho orgamental.

O orcamento estd repartido por vérias fontes de financiamento, de acordo com as normas definidas
pela Entidade Orcamental (EQ), representando as verbas do Orgamento de Estado que se referem aos

adiantamentos do contrato programa, com um peso significativo no total do valor do orgamento anual.

Os registos da contabilidade orgamental permitem, por classificacdo econdmica, acompanhar o
orcamento da despesa e receita, desde a sua abertura, as modificagcbes, a execugdo, até ao

encerramento.
Para apoio ao acompanhamento da execugio orgamental sdo utilizados vérios mapas de execugéo.
1. Alteracdes orcamentais a receita

No decorrer do ano em aprego, registaram-se alteragdes ao orgamento inicial da receita, decorrentes

de transferéncias entre rubricas; de créditos especiais, nomeadamente o reforgo destinado a cobertura

de prejuizos, conforme a seguinte distribuigdo:

Receita

Designaciio Previ = Previsges
M) Créditos especiais cor S
reforgos
-€ -

03 Taxas multas e outras penalidades N/A 850000€ 0% -€ £ 850000 € 0%
05  Transferéncias correntes /M 2205364 € 0% 4601023€ -€ -€ 6806387€ 1%
06 Venda de bens e servigos F/M 964 458420€  99% 153 180058 € -€ -€ 1117638478€  S1%
07 Outras receitas correntes N/A 50000 € 0% -€ -€ -£ 50000 € 0%
10 Outras receitas de capital M 2215746 € 0% 7050640€ -€ -€ 9266386 € 1%
11 Reposigdes ndo abatidas aos pagamentos M -€ 0% 3316514 € -€ -€ 3316514 € 0%
13 Receita com passivos financeiros ™M -€ 0% 12¢€ -€ 84696 546 € B4 696558 € 7%

Saldo da geréncia anterior - operagtes

N M -€ 0% 4754597 € - -€ 4754 597 € 0%
orgamentais

Total] 969779530q 100% 172sozmaad . 84696 5a66] 1227378920 3005

o

14

Da anélise do quadro, destaca-se o montante de 4,6MEUR inscrito para refor¢o das transferéncias

correntes, dos quais 3,1MEUR respeitam a descentralizacdo.

No que concerne as receitas de capital, estas correspondem maioritariamente a valores recebidos ao

abrigo de adiantamentos de projetos financiados pelo PRR.

Destaca-se, igualmente, o reforco de 84,6MEUR na rubrica de passivos financeiros, destinado a

cobertura de prejuizos.
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Deste modo, de um orgamento inicial de 969,8MEUR, e considerando os diversos movimentos de
inscrigdo e anulagdo efetuados ao longo do periodo, apurou-se um orgamento corrigido de

1.227,3MEUR, o que corresponde a um crescimento de 26,56%.

2. Alteracoes orcamentais da despesa

Despesa

R Tipo -H Alteragdes orcamentais -H

Dotagées iniciais Dotacdes corrigidas|

reforgos anulaces especiais

01  Despesas com o pessoal P/M 358 375464€  37% 12716 453€ 8324 000€ £ 362767917€  32%
01.1 gbes Certas e Per P/M 211879898€ 22% 6922 989€ £ £ 218802 887€  19%
01.2 Abonos Variaveis ou Eventuais P/M 77 146 539€ 8% € 8324 000€ £ 68 822 539€ 6%
01.3 Seguranga Social P/M 69 349 027€ 7% 5793464€ € £ 75142 491€ 7%
02 Aquisigdo de bens e servigos P/M 577986 916€  60% 93057 277€ -€ 84 696 546€ 75574073%€  66%
03 luros e outros encargos N/A 20 000€ 0% € € € 20 000€ 0%
05  Outras Despesas Correntes P/M 1010 000€ 0% 911 440€ £ -€ 19214406 0%

06  Aquisicdes de bens de capitail - Investimento P/M 32387 150€ 5500419¢€ 26 886 731€

Do lado da despesa, foram efetuados, ao longo do ano em analise, reforgos no montante total de
177,5MEUR, dos quais 84,6MEUR correspondem ao crédito especial atribuido pela DGTF, para
cobertura de prejuizos, bem como a alguns ajustes na dotagao inicialmente prevista para aquisi¢io de

medicamentos e material de consumo clinico.
Verifica-se, assim, um crescimento de 18,31%, face ao orcamento inicial.

3. Operacodes de tesouraria

Cédigo das contas Saldo inicial Saldo fintal

07.1.1/ 07.2.1 - Recebimentas / pag s por Int diagao de fundos £ -€ £ £
07.1.2.1.1 /07.2.2.1.1 - Autarquias Locais £ € £ -€
07.1.2.1.2 / 07.2.2.1.2 - Entidade Contabilistica Estado £ -€ < £
07.1.2.1.3 /07.2.2.1.3 - Regido Autdénoma Agores £ E £ €
07.1.2.1.4 / 07.2.2.1.4 - Regido Auténoma Madeira £ £ <€ £
07.1.2.1.5 / 07.2.2.1.5 - Outras entidades beneficidrias £ -€ £ £
0;—1;2 /07.2.2.2 - Receita ndo Fiscal - T -€ -€ € £
07.1.3/07.2.3 - Constitui¢do e reforgo/devolugdo de caugdes e garantias -€ € £ £
07.1.4/ 07.2.4 - Cobranga/Entrega de recursos préprios europeus -€ -€ -€ €
07.1.5/ 07.2.5 - Receg8o/receitas de receitas préprias — duplo cabimento -€ E3 £ €
07.1.6 / 07.2.6 - Retengdes - Transigdo para o SNC-AP -€ € £ £
07.1.9/ 07.2.9 - Outras receitas/despesas de opera¢des tesouraria 1018 134€ 280378€ € 1368 216€
07.2.8- Conversdo de operag¢des de tesouraria em receita orgamental €

As operacg0es de tesouraria correspondem a movimentos que geram influxos ou exfluxos de caixa, sem,
contudo, representem operagGes de execu¢do orgcamental. No ano de 2025, os recebimentos e

pagamentos associados a estas operagdes ascenderam a 1,0MEUR e 0,2MEUR, respetivamente.
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No triénio de 2024-2026 a ULSSM propés-se a investir um montante de 102,22MEUR. Dos

investimentos a realizar na ULSSM, destacamos as seguintes candidaturas, para o financiamento dos

seguintes projetos:

POSEUR - “Eficiéncia energética nos Edificios da Administragdo Publica Central” com um custo

de 15,33ME€ e financiamento de 14,48MEUR, com término em 2024,

Em dezembro de 2025 iniciou-se o plano de Reembolsos deste financiamento.

PRR — Reforma das Saude Mental - Requalificar as instalagdes dos servicos locais de Satude
Mental existentes — com um custo estimado de 3,2MEUR e financiamento de 1,5M€ ainda em
fase final de conclusdo do financiamento;

PRR - Equipamento para Hospitais em Lisboa e Vale do Tejo - Aquisicdo de equipamento
médico pesado de tecnologia avangada para a area da Imagiologia e Radioterapia, com um
custo de 4,2MEUR e financiamento a 100%, com execugdo fisica concluida, mas a aguardar a
parte final do financiamento;

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

Lisboa 2030 - Projeto Safemed - Projetos de 1&D Individuais/Copromocdo com investimento
elegivel no valor de 222.000,00¢€;

Lisboa 2030 - Hospitais: Equipamentos Hospitalares - Aquisicio 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% com execuc3do fisica concluida em dezembro de

2025, mas a ainda a aguardar relatorio final.

Em 2025, foram submetidas e aprovadas varias candidaturas de projetos ao abrigo do PRR, como

sendo:

A substituicdo de dois aceleradores lineares; Ampliagdo do Hospital de Hematologia;
Construgdo de armazém de consumo clinico; Ampliagdo do Hospital de Dia de Oncologia;
Remodelagdo e ampliagdo da UCPA e Construgdo de edificio subterrineo.

A execucdo destes projetos foi, contudo, adiada para o ano de 2026;

Foram iniciadas algumas interveng¢des que ainda se encontram em curso: nomeadamente ao nivel da

rede de incéndio, da sala de angiografia e da aquisi¢do de material informatico no &mbito das compras

centralizadas da SPMS.

O plano de investimento visa assegurar a continuidade das acdes de adaptacio das infraestruturas dos

servicos, bem como a realizagdo das necessarias intervencdes de conservacdo e reparagio.
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5.2 Adjudicagdes por tipo de procedimento

ADJUDICALTHE POR TIPO DE PRLCEDIMENTO
o Bncurso | do con y, — b > . . Contratagao excluida Total
Concurso Publico i ?u :o Procedimento de negociagéo | Dialogo concorrencial Ajuste direto ¥
b Nimero P Nimero Nimero mero
Niimero de Preco | Nuimero de Preco Preca Preco | Nimero
Precos Contratual de de de Prego Contratual de Total - Valor
Cantratos ntratual | contratos Contratual Contratual Contratual Jcontratos
contratas contratos contratas contratos’
- €

Tipo de Contrato

Bens 18 23426514,64 € - € - & € 42 86931582,72¢€ 60 70358097,36€
Servicos 3 4866 436,08 € € - € -le 7 815872236 € - € 10 13025158,24 €
- €

Empreitadas de Obras Q - €

- € - £ - € o - € 0

Im

Dos 70 contratos em execucdo, predomina a aquisi¢do de bens, com 60 contratos, correspondendo a

uma despesa contratual de 70,3MEUR.

Seguem-se as aquisicdes de servicos, no montante de 13,0MEUR.

6. Transferéncias e subsidios — Receita

Devolugdo de
. . Receita transfer@ncias
n o A Receita Receita N > g
Entidade financiadora ) . prevista endo| [ subsidios
prevista recebida ; F
recebida ocorridos no
exercicio

Tipos de receita

Finalidade

o
14
0
=
@
(=]
=%
=,
a

Observaces

050101 - Piiblicas € -€
050102 - Privadas Entidaties diversas o€ o€
CaG21 - Bancos e outras instituigBes financeiras -€ -€
060202 - Companhias de seguros e Fundos de pensdes -€ -€
060301 -Estado e =€ -€
060302 - Estado - ocial de dania - Regime de
solidariedade -€ -€ -€ -€
060303 - Estado - Suk de protegio social de cidadania - Acdo social -€ -£€ -€ -€
060304 - Estado - Subsistema de pEt;&; 3 familia e politicas ativas de : - »
emprego e formagdo profissional € £ -€ -
060305 - Estado - ParticipagHo portuguesa em projetos co-financiados =L € . o,
060306 - Estado - Participagio comunitéria em projetos co-financiados B -€ -€ -€
o e e e |ns{|tut;) N'aci’onai dé a
iy > Emergéncia Médica (INEM)  212898€ _212896€ 2€ -€
50207 - Servicos e fundos auténomos e . 3198064€ 3198064¢€ A
050208 - sﬁ;&é?ﬁﬁ?&.]@@'&& - Subsistema de protegio social de
cidadania 3 3 e e -€ -€ -€ -€
060308 - S Servi{os & fundos auténomos - Subsistema de protecdo a familia e
politicas ativas - . : } =€ -€ -€ -€
036:’::1”6:“5;%65 e fundos auténomos - Participagio portuguesa em projetos )
co-financiados -€ -€ -€ -€
060311 Té;;v?;;s & fundos auténomos - P;r;i-t?ipaéﬁo.corﬁur-\ifé;ia em -;;ro};?o; . )
=1 =€ -€
262441 - Regifio Auténoma dos Agores -€ -€ -€
060402 - Regido Auténoma da Madeira -€ € -€
il . -€ > -€
060502 - Regi%o Auténoma dos Agores -€ =€ -€
050503 - RegiZo Auté da Madeira__ ) -€ -€ -€
060601 - Sistema de solidariedade e seguran, L -€ -€ -€
960602 - Participagfo portuguesa em projetos co-financiados -€ -€ -€
io em projetos co-financiados € -€ =€
=L o€ 3
€ -€ -€
0608 flias 2 L3 -£
060901 - Unido Europela - Instituicbes i -€ -€ -€
060902 - UniZo Europeia - Instltuigge; - Subsistema de protegdo social de
cidadania ’ o r— i -€ -€ -€ -€
060903 - Unisio Europeia - Insfitui;ﬁes - Subsistema de protegdo a familia e
politicas ativas -€ :€ -€ -€
060904 - Unidio Europeia - Paises-Membros -€ -€ -€ -€
060905 - Paises terceiros e organizagdes internacionais -€ -€ -€ -€
060906 - Paises terceiros orggnii}sgﬁes internacionais - Subsistema de - B -
protegio social -€ -£ -€ -€
9999999801 - Funcionamento € € -€ -€
9999999901 - Investimentc -€ -€ -€ -€

Touil ossszrod essszead __2d ____d_|
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As transferéncias e subsidios correntes obtidos ascenderam a 6,6 MEUR, dos quais 3,1MEUR respeitam
a transferéncias no &mbito do processo de descentralizagdo e 3,1MEUR a verbas relacionadas com os

ensaios clinicos.

6.1 Transferéncias de capital

212 Devolugo d &
© » z 3 evolugdo de O
S| s Receit R
Tipos de receita 3 2 Entidade financiadora Receita previstal ecel- D ecslta prev!sta transferéncias/subsidios Sj
2l = recebida € hdo recebida . Agh <
@ | £ ocorrida no exercicio =
a8 | &
(=]
100308 - Servicos e fundos auténomos ACSS 8625765€ 5355003€ 3270762 € -€
100901 - Unido Europeia - Instituigbes Agéncia de Desenvolvimento & Coesdo 640621 € 628620€ 12001 €

No que respeita as transferéncias de capital, 0 montante total ascendeu a 5,9 MEUR, dos quais 5,3
MEUR correspondem a verbas recebidas a titulo de adiantamento no dmbito de projetos financiados

pelo PRR.
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