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Identificacdo da empresa

Centro Hospitalar de Setubal, E.P.E.
Entidade Publica Empresarial
Decreto-Lei n.° 233/2005, de 29 de dezembro (com as respetivas alteragdes)

NIPC: 507606787
geral@chs.min-saude.pt

Hospital de S&o Bernardo (Sede)
Rua Camilo Castelo Branco
2910-446 Setlbal

Telf. — 265 549 000

Hospital Ortopédico Sant'lago do Outdo
2900 - 182 Setubal
Telf. — 265 543 900

O Centro Hospitalar de Setubal, E.P.E., trabalha para ser reconhecido como uma instituicio de referéncia no

desenvolvimento de técnicas eficientes e inovadoras no tratamento em ambulatdrio e internamento.

Pretende diferenciar-se pela sua especificidade e acessibilidade, pelo compromisso com o doente e assumindo-se como
um centro de elevada competéncia na organizacdo assistencial e no desenvolvimento e inovagdo na prestagéo de

cuidados de saude.

O CHS tem como misséo a promog&o da salde a todos os cidaddos no ambito das responsabilidades e capacidades dos
hospitais que o compdem, prestando cuidados de saude especializados, com respeito pela dignidade dos doentes, e
estimulando o desenvolvimento profissional dos seus colaboradores, num quadro de qualidade, eficiéncia e eficacia

organizativa.

O CHS intervém de acordo com as areas de influéncia e redes de referenciagdo, cumprindo os contratos programa

celebrados, em articulagdo com as institui¢des integradas na rede de prestagéo de cuidados de saude.

O Centro Hospitalar desenvolve ainda atividades complementares, entre as quais se salientam as de ensino pré e pds
graduado, de investigacdo e de formagao. A este nivel o CHS submete-se a regulamentacéo de ambito nacional que rege
0s processos de ensino-aprendizagem no dominio da salde, sem prejuizo de se permitir a celebragdo de contratos para
efeitos de organizagao interna, repartigdo do investimento e compensagao dos encargos que forem estipulados com

instituicbes de ensino publico e privados.
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Objetivos

Na sua atuagao, o Centro Hospitalar pauta-se pela prossecugao dos seguintes objetivos:
a) Prestagdo de cuidados de salide humanizados, de qualidade e em tempo oportuno;
b) Aumento da eficacia e eficiéncia, num quadro de equilibrio econémico e financeiro sustentavel;

c) Desenvolvimento de areas de diferenciagéo e de referéncia na prestagéo de cuidados de salde, reabilitagéo,

convalescenga, e paliativos;

d) Implementagdo de programas de prestagdo de cuidados de salide em ambulatério e ao domicilio, para

minimizar o impacto da hospitalizagao;

e) Promog&o da investigagao e da formagao profissional.

Politicas da Empresa

O Centro Hospitalar de Setubal, E.P.E., no respeito pelas orientagdes determinadas para a elaboragdo do Plano
Estratégico 2018, da Administragdo Central do Sistema de Saude, I.P., no seguimento do Despacho n.° 2508/2012, de 10
de dezembro, do Senhor Secretério de Estado da Saude, propds-se desenvolver agoes e respetivas medidas de acordo

com os seguintes eixos estratégicos:
1. Reforma Hospitalar;
2. Clarificar o modelo de prestacéo;
3. Reforgar a qualidade;
4. Modernizar as instalag0es e 0s equipamentos;

5. Adequar custos e modelos operacionais ao nivel da atividade.

Neste ambito, o CHS, considerou medidas que enquadrassem as suas necessidades de prestagdo de cuidados as
populagdes que serve e promovessem a sua sustentabilidade econdmico financeira, com respeito pela qualidade dos

cuidados prestados.

Assim, as medidas propostas s&o as que se encontram no quadro seguinte:

Descrigdo das medidas Tipo de Impacto
Redugao de
Acédo 1 custos,
Eixo 1 Austamento de camas 1.Privilegiar os cuidados prestados em ambulatério (médico e cirtrgico) | Diminuigdo da
Reforma Hospitalar ! de agudos incentivando a transferéncia de cuidados de internamento para ambulatoério demora média,
melhoria do

acesso




N

CENTRO HOSPITALAR DE SETUBAL, E.P.E.

Descri¢do das medidas

Tipo de Impacto

Eixo 2
Clarificar o modelo
de prestagédo

Agdo 2 1. Reorganizagdo de efetivos, através da centralizagdo de fungbes e Melhoria da
Ajustamento de delegacdo de competéncias; 2.Alteragdo das formas de contratagdo | organizagdo e da
recursos humanos tendentes a uma maior flexibilizagao. eficiéncia

1. Melhoria/implementagdo da Informatizagdo das areas clinicas e néo
clinicas 2.Continuagéo do processo de digitalizagdo dos sistemas de imagem; .
~ . ~ ) = . oo Melhoria da
Agdo 3 3. Continuagdo da implementagdo do processo clinico eletrénico; .
. ; x L . = X ; N eficiéncia e da
Sistemas de informagdo | 4.Continuagdo da implementagdo de um sistema de intranet/gestao validade
documental; 5. Alargamento do sistema de gestdo logistica; 6.Melhoria do g
acesso a informagao.
= 1.Continuagdo do projecto de acreditagdo do CHS; 2.Continuagdo dos Melhpna da
Acdo 4 . oo A L . . qualidade e
. projetos de acreditagdo no ambito dos laboratérios e dos servigos N
Qualidade - redugéo de
farmacéuticos.
custos
Agdo 5 1.Revisdo do modelo organizativo - Regulamento Interno; 2.Incremento da '\."’?lh°F'a da
~ - - eficiéncia e da
Modelo de governagdo | fungdo Planeamento Estratégico. s
organizagéo
Acao 1 1.Criagdo de Centro de Responsabilidade; 2.Externalizagdo na area dos Redugéo de

Reanalisar a missao,
clarificar a atividade e

MCDT; 3.Implementagdo de programa funcional; 4.Complementaridade de
servigos de urgéncia e outros da peninsula de Setlbal; 5.Implementagéo das

custos, melhoria
da eficiéncia, da

definir areas de NOC's da DGS e das NOC's internas e auditorias; 6.Monitorizacdo da | qualidade, da
exceléncia, e garantira | prescrigdo de medicamentos e MCDT's; 7.Aumentar a atividade cirlrgica; 8. | organizagio e do
acessibilidade Promover a cirurgia de ambulatorio acesso
Acdo 2
Agsggur?ra 1.Articulagdo com o Setor Social; 2.Acompanhamento da atividade dos Melhoria da
participagdo da icos; 3.Inquérito a satisfagdo dos profissionais; 4.Dinamiza¢do da alidade e da
comunidade € o servigos; 3. nquérito a satisfagao p ;4 G qualidade e
. atividade das Ligas organizagéo
envolvimento dos
profissionais
1. Pé diabético (Apoio domiciliario pelas UCC) - Continuidade (alta segura)
dos cuidados hospitalares pela UCC Peninsula Azul; 2. Interrupgao Voluntaria
da Gravidez - Operacionalizar o quadro legal vigente. Define circuito e
responsabilidades do ACES e Centro Hospitalar; 3. UCF Diabetes -
Operacionalizar o quadro legal vigente. Unidade constituida com o objetivo de
promover a articulagéo funcional entre ACES e Centro Hospitalar; 4. UCF
Materno Infantil - Operacionalizar o quadro legal vigente. Unidade constituida
com o objetivo de promover a articulagdo funcional entre ACES e Centro
Hospitalar; 5. Referenciagdo consulta hospitalar - Promover a referenciagdo
(CTH) eficaz do ACES para a Consulta Hospitalar. Melhorar a acessibilidade Melhoria do
a consulta hospitalar e reduzir os tempos de espera; 6. Esterilizagdo - acesso e
Assegurar o reprocessamento dos dispositivos médicos do ACES pela desempenho
Agdo 3 unidade de esterilizagdo do Centro Hospitalar. Gestédo eficiente de recursos assistencial,
Articular e interagir com | no ambito do SNS; 7. Consultadoria na area da Psiquiatria; 8. Intervengdo nas | melhorando os
os Cuidados de Saude | Diabetes: Redugdo de internamentos, consultas e urgéncias evitaveis; 9. ganhos em

Primarios

Protocolo de cedéncia de recursos ao ACES no &mbito da Imagiologia; 10.
Espirometrias; 11. Telerastreio de Dermatologia; 12. Consulta Multidisciplinar
de Medicina Fisica e Reabilitagdo; 13. Programa de apoio domiciliario em
Psiquiatria e Saude Mental; 14. Valorizagdo do percurso do doente cardiaco
com Insuficiéncia Cardiaca; 15. Teleconsulta da Dor — CHS e ACESA; 16.
Reforgar as atividades de articulagéo entre o Hospital € 0 ACES no ambito da
UCF da Salde materna e neonatal e da saude da crianga e do adolescente -
Melhorar o desempenho assistencial e os ganhos em saude; 17. Definir
protocolos clinicos de prescrigdo entre 0 ACES e o Hospital através das
Diregdes Clinicas - Melhorar a eficiéncia do SNS. Redugéo de custos com
medicamentos;18. Referenciagdo das mulheres gravidas (gravidez de risco)
para o Centro Hospitalar - Acompanhamento precoce da gravidez de risco;19.
Definir protocolos de consultoria/realizagdo de MCDT entre o ACES e o
Hospital através das Dire¢des Clinicas - Melhorar a eficiéncia do SNS.

saude. Melhoria
da eficiéncia e
redugéo de
custos
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Descri¢do das medidas

Tipo de Impacto

Redugdo de custos com MCDT; 20. Diabetes: Definir protocolos de
articulagéo e referenciagdo para o Hospital para situagdes que imponham o
recurso a cuidados diferenciados - Melhorar o desempenho assistencial e os
ganhos em salde; 21. Reforgar a articulagdo com o Hospital para protocolos
de prescrigéo e referenciagdo para consultas de especialidade - Melhorar a
eficiéncia do SNS. Aumento de acessibilidade.

Acao 4 Melhoria da
Reforgar agrt!cylagao 1.Protocolos com faculdades médicas e de ensino pré-graduado;2. eﬁcgenma, da
com as instituicdes de L . o qualidade, da
. ; Dinamizagao do Gabinete de Investigacdo R
saude, de ensino e de organizagéo e do
investigagéo acesso
Eixo 3 Acao 1 1.Remodelagédo, ampliagdo e beneficiagdo de espagos, de acordo com o Melhoria da
Modernizar as Modernizar as previsto em plano de investimentos; 2.Construgdo de novo edificio para os |  eficiéncia, da
instalagdes e os instalagdes e os servicos de Urgéncia Geral e Pediatrica;3.Investimento no ambito das | qualidade e do
equipamentos equipamentos tecnologias de informagao. acesso
1.Implementacdo de um plano de redugéo energética; 2.Reformulagdo de
materiais descartdveis ou de material de uso Unico para material
= reutilizavel;3.Renegociacdo de todos os contratos externos de i
Acédo 1 g SRR . ) ~ Redugao de
manutencdo;4.Uniformizacdo do parque de equipamentos;5. Reestruturagdo .
Adaptar modelo L h ) S ; custos, melhoria
i da politica do medicamento;6.Renegociacdo de contratos de material de o
operacional de centros T o S G da organizagao,
. consumo clinico/dispositivos médicos;7. Racionalizagdo da utilizagdo de AP
Eixo 4 de custo deficitarios i ” dos de doentes 8. R iacio d iratos d da eficiéncia, da
Adequar custos e procurando maior ransportes programados de doentes; 8. Renegociagdo de contratos de qualidade  do
q I MCDT's ao exterior; 9. Rentabilizagdo da capacidade interna e prestacdo de
modelos eficiéncia - . el Y acesso
A servigos ao exterior nomeadamente centros de saude; 10. Racionalizagéo de
,OPF;ac'O.n?('js 30 prestacdo de servigos médicos na urgéncia; 11. Revisdo do modelo de
nivel da ativi ade financiamento de proveitos do CHS.
rever e aperfeigoar
0 modelo
organizacional 3
Agdo 2 cuzt?)iugn?glﬁgria
Explorar sinergias do | 1.Articulacdo com os hospitais da peninsula de Setubal;2. Centralizagéo e ’

centro hospitalar,
centralizar fungdes e
delegar competéncias

reengenharia de processos dos laboratérios de patologia clinica, urgéncia e
imuno-hemoterapia

da organizagao,

da eficiéncia, da

qualidade e do
acesso

Obrigacoes de Servigo Publico

O CHS compromete-se a assegurar a produgdo correspondente as prestagdes de salde constantes no Acordo
Modificativo ao Contrato Programa 2017 que define o plano de atividades para o triénio 2017-2019, no ambito da
prestacdo de servigos e cuidados de saude e o pagamento das contrapartidas financeiras em fungdo das condigcdes
previstas e dos resultados obtidos, bem como todas as obrigagdes acessorias e 0s programas especificos no mesmo
previsto.

Para além das obrigagdes acima referidas, o CHS assume o compromisso de garantir o funcionamento dos Servigos de
Urgéncia Geral, Pediatrica e de Obstetricia/Ginecologia, vinte e quatro horas por dia, sete dias por semana.

Paralelamente, o CHS devera garantir a prestagéo de cuidados de satde, tendo em consideragéo:
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o Livre acesso e circulagdo no SNS observados os principios definidos para a rede de referenciacéo técnica

em articulagdo com os cuidados de saude primarios;

e Promover a qualidade dos cuidados de salde num contexto da humanizagao e de respeito pelos direitos

dos utentes;
o Garantir os direitos de acesso dos utentes a cuidados de saude de qualidade em tempo adequado;
e  Cumprimento das normas de ética e deontologia profissionais;

e Valorizacdo da educacdo para a saude, a literacia e os autocuidados, de forma a permitir que os cidaddos

tenham um papel cada vez mais ativo na gestao da sua saude.

Termos Contratuais da Prestacao de Servigo Publico

O processo de contratualizagdo que se encontra implementado no SNS estabelece o relacionamento entre acionistas,
financiadores/compradores e prestadores de cuidados de salde, encontrando-se vertido num Contrato-Programa
trienal, atualizado anualmente por um Acordo Modificativo a este Contrato-Programa, através do qual se explicitam os

resultados a alcancar em cada instituigdo do SNS.

Este processo de contratualizagdo baseia-se na responsabilidade de todas as entidades envolvidas, nomeadamente:
Tutela (Ministério da Salude e Ministério das Finangas), Administracdo Central do Sistema de Saude (ACSS),

Administragdo Regional de Saude (ARS) e Entidade Prestadora de Cuidados (Centro Hospitalar)

Assim, o Centro Hospitalar de Setubal, E.P.E., celebrou em 2017 Acordo Modificativo ao Contrato Programa, que foi

estabelecido para o triénio 2017-2019, no a&mbito da prestagéo de servigos e cuidados de saude.

De acordo com o n.°1 do art.° 6.° do Decreto-Lei n.°18/2017 de 10 de fevereiro, “ (...) o membro do Governo
responsavel pela area da saude, exerce em relagdo ao Centro Hospitalar o poder de definicdo das diretrizes a que
devem obedecer os planos e programas de a¢do, bem como a avaliagdo da qualidade dos resultados obtidos nos

cuidados prestados & populagéo; (...)"

Modelo de Financiamento Subjacente a Prestagao de Servigo Publico

Nos termos previstos no artigo n.° 25, do Decreto-Lei n° 18/2017, de 10 de fevereiro, os Hospitais Entidade Publica
Empresarial (EPE) s&o financiados nos termos da base XXXIIl da Lei de Bases da Saude aprovada pela Lei n.° 48/90,

de 24 de agosto, alterada pela Lei n.° 27/2002, de 8 de novembro.

Ainda a luz deste artigo, 0 pagamento dos atos e servicos dos Hospitais EPE pelo Estado é realizado através de
Contratos-Programa plurianuais a celebrar com a ACSS, |.P. e a Administracdo Regional de Salde territorialmente
competente, no qual se estabelece a atividade contratada, os objetivos e metas qualitativas e quantitativas, sua

calendarizagéo, os meios e instrumentos para os prosseguir, designadamente de investimento, os indicadores para

5



\ CENTRO HOSPITALAR DE SETUBAL, E.P.E.

avaliagao do desempenho dos servigos e do nivel de satisfagdo dos utentes e as demais obrigagdes assumidas pelas

partes, tendo como referencial os pregos praticados no mercado para os diversos atos clinicos.

Nos termos previstos no artigo 5.° alinea d) do Anexo a Lei n.° 27/2002, de 8 de novembro, as diversas atividades
realizadas no contexto dos Hospitais EPE sao remuneradas em fungao da valorizagdo dos atos e servigos prestados,

tendo por referéncia a tabela de precos constante do Anexo | do Contrato-Programa.

Para financiamento das atividades complementares néo referidas nas linhas de produgéo pode estar definida uma
verba de convergéncia que visa também contribuir, a prazo, para o equilibrio orgamental e para a sustentabilidade da

empresa.

Para além da verba de convergéncia, as Administracdes Regionais de Saude poder&o atribuir Incentivos Institucionais
de acordo com o cumprimento pelas unidades de saude, de objetivos de qualidade e eficiéncia institucionais, regionais

e globais, a fixar em sede de acompanhamento da execugdo do Contrato-Programa.
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PRODUCAO CONTRATADA E REMUNERAGAO

Contratado

5 —
1. Consultas Externas:
Ne° 13s Consultas Médicas (s/ majoracao) 42,00 € 42.770,00 1.796.340,00 €
N° 13s Consultas referenciadas (CTH) 46,00 € 26.010,00 1.196.460,00 €
Ne° 13s Consultas na Comunidade (Satde Mental) 46,00 € 120,00 5.520,00 €
N° 13s Consultas descentralizadas nos CSP 46,00 € 35,00 1.610,00 €
Ne° 13s Consultas Cuidados Paliativos 46,00 € 180,00 8.280,00 €
Ne° Consultas Médicas Subsequentes (s/ majoragao) 42,00 € 155.075,00 6.513.150,00 €
N° Consultas Médicas Subsequentes (Telemedicina) 46,00 € 0,00 0,00 €
N° Consultas Médicas Subsequentes na Comunidade (Satide Mental) 46,00 € 840,00 38.640,00 €
N° Consultas Médicas Subsequentes descentralizadas nos CSP 46,00 € 40,00 1.840,00 €
N° Consultas Médicas Subsequentes Cuidados Paliativos 46,00 € 900,00 41.400,00 €
Valor Total das Consultas 9.603.240,00 €
2. Internamento:
N° Doentes Equivalentes
GDH Médicos 0,8847 95,60% 2.285,00 € 10.195,00 20.609.595,20 €
GDH Cirargicos 0,8847 95,60% 2.285,00 € 2.988,00 6.040.360,03 €
GDH Cirdrgicos Urgentes 0,8847 95,60% 2.171,00 € 1.967,00 3.777.984,84 €
Dias de Internamento de Doentes Cronicos
Doentes de Psiquiatria Crénicos no Hospital 39,17 € 6.570,00 257.346,90 €
Doentes Psiquiatria no Exterior (Ordens Religiosas) 39,17 € 2.190,00 85.782,30 €
Valor Total do Internamento 30.771.069,27 €
3. Epis6dios de GDHde Ambulatério:
GDH Cirargicos 0,6758 2.285,00 € 5.506,00 8.502.381,72 €
GDH Médicos 0,2009 2.285,00 € 7.562,00 3.471.385,25 €
Valor dos GDHde Ambulatério 11.973.766,97 €
4. Urgéncias:
Atendimentos SU - Médico - Cirtrgica 5MéE/100.000 ep. 128.639,00 6.431.950,00 €
Valor Total dos Atendimentos Urgentes 6.431.950,00 €
5. Sessfes em Hospital de Dia:
Base 20,00 € 18.382,00 367.640,00 €
Imuno-Hemoterapia 294,00 € 1.130,00 332.220,00 €
Psiquiatria 30,00 € 5.046,00 151.380,00 €
Psiquiatria (Unidades Sécio-Ocupacionais) 30,00 € 4.250,00 127.500,00 €
Valor Total do Hospital de Dia 978.740,00 €
6. Programas de gestdo dadoenga crénica
VIH/Sida (doentes em TARC) 9.166,00 € 990,00 9.074.340,00 €
Esclerose multipla - doentes em terapéutica modificadora 12.380,00 € 165,00 2.042.700,00 €
7.Programade Tratamento Cirdrgico da Obesidade (PTCO)
Pré-avaliacdo + Cirurgia Bariatrica - Bypass Gastrico 4.295,00 € 60,00 257.700,00 €
8. PMA - Diagndstico e Tramento da Infertilidade
9. Saude sexual e reprodutiva
IVG até 10 semanas
Medicamentosa (n.° VG) 283,00 € 450,00 127.350,00 €
Cirtrgica (n.° NVG) 369,00 € 75,00 27.675,00 €
10. Sessdes de Radioncologia
11. Colocacéo de Implantes Cocleares
12. Servicos Domiciliarios
Consultas Domiciliarias 38,00 € 25,00 950,00 €
13. Lar (IPO) 63,00 €
14. Outros
Medicamentos de cedéncia hospitalar em ambulatério 620.775,51 €
Internos 1.406.188,00 €
15. Valor da Produgéo 73.316.444,75 €
16. Custos de Contexto

73.316.444,75 €

Incentivos Institucionais 3.858.760,25 €




