Relatorio de Gestao 2017

ANO DE 2017

SERVICO NAGIONAL
DE SAUDE

REPUBLICA
" PORTUGUESA

SAUDE

SNS... 75 Roico i







B e

RELATORIO DE GESTAO

ANO DE 2017






&

(‘“‘ Rovisco Pais

\J

iNDICE
Indice

MENSAGEM DO CONSELHO DE ADMINISTRAGAQ IX
ELEMENTOS DE IDENTIFICAGAQ XI
1- APRESENTAGAO 15
1.1. MISSAO DO HOSPITAL 16
1.2. VISA0 DO HOSPITAIL 16
1.3. VALORES 16
1.4. OBJECTIVOS 17
1.5. REDE DE REFERENCIACAO HOSPITALAR DE MEDICINA FiSICA E DE REABILITACAQ 17
1.6. AREA DE INFLUENCIA DO CMRRC-RP 19
1.6.1. MAPA DA REDE DE SERVIGOS DE SAUDE DA AREA DE INFLUENCIA DA REGIAO CENTRO uuuusmmmessrsssessssas 19
1.6.2. ARQUITECTURA DA REDE DE MEDICINA FiSICA E DE REABILITACAO DA AREA DE INFLUENCIA DO
CMRRC-RP (2017) 20
1.7. ATIVIDADE CLINICA 23

1.7.1 INTERNAMENTO NO AMBITO DA REDE HOSPITALAR DE MEDICINA FISICA E DE REABILITACAO ..ovceues 23

SERVICO DE LESIONADOS MEDULARES 23
SERVICO DE REABILITACAO GERAL DE ADULTOS 23
1.7.2. OUTRAS MODALIDADES DE INTERNAMENTO 23
UNIDADE DE CUIDADOS CONTINUADOS NA RNCCI 23
UNIDADE RESIDENCIAL DE EX-HANSENIANOS 24
1.7.3. CONSULTA EXTERNA DE MFR E MCDT'S 24
1.7.4. OUTROS SERVICOS 25
DESPORTO ADAPTADO TERAPEUTICO 25
ENFERMAGEM DE REABILITAGAO 25
FISIOTERAPIA 25
PSICOLOGIA - CLINICA E NEUROPSICOLOGIA 25
TERAPIA DA FALA 26
TERAPIA OCUPACIONAL 26
1.8. ORGANOGRAMA 27
2. DADOS DE RECURSOS HUMANOS PARA 2017 28
2.1. RECURSOS HUMANOS POR GRUPO PROFISSIONAI 28
2.2. CUSTOS COM PESSOAL 2016/2017 35
2.3. INDICADORES AGREGADOS 2015, 2016 E 2017 40
2.4. ABSENTISMO POR GRUPO PROFISSIONAL EM 2017 44
2.5. CONSIDERACOES AREA RECURSOS HUMANOS 45
3. ACTIVIDADES DESENVOLVIDAS E RECURSOS UTILIZADOS 48
3.1. MOVIMENTO ASSISTENCIAL EM 2017 48
3.2. MOVIMENTO POR VALENCIA ASSISTENCIAL EM 2017 50
3.3. MOVIMENTO DE DOENTES 52
3.4. INDICADORES DE ACESSO 2017 53

CMRRC-RP

RELATORIO DE GESTAO 2017 “



‘“‘ Rovisco Pais

INDICE

3.4.1. TEMPOS MAXIMOS DE RESPOSTA GARANTIDOS (TMRG), TEMPOS DE RESPOSTA GARANTIDOS (TRG)

DA ENTIDADE E TEMPOS DE RESPOSTA (TR) DO CMRRC-RP EM 2017 53
3.5.MCDT'S 58
4 - EXECUCAO ORCAMENTAL 2017 61
5 - SITUACAO FINANCEIRA 67
5.1 - RECEITA 68
5.2 - DESPESA 70
6 - INDICADORES FINANCEIROS 73
7. OUTROS FACTOS MAIS RELEVANTES DE 2017 75
8. AVALIACAQ FINAL 81
ANEXOS 85

1.  ANEX0S - FINANCEIROS 87

CMRRC-RP RELATORIO DE GESTAQ 2017



: “‘ Rovisco Pais

J

INDICE DE QUADROS
Indice de Quadros
Movimento Financeiro
QUADRO 1. EXECUCAO ORCAMENTAL 2017 - VALORES GLOBAIS 62
QUADRO 2. EXECUCAQ ORGAMENTAL 2017 = RECEITA ..o eeeeesessssessessssesessasemasessorssssesssesossssssssosees s seoeeons 63

QUADRO 3. EXECUGAO DA R ECEITA POR FONTE DE FINANCIAMENTO E A APLICACOES EM DESPESA.........64
QUADRO 4. EXECUCAO ORGCAMENTAL 2017 = DESPESA..........covveveveeceorsssssevsrionns
QUADRO 5. MAPA DA SITUAGAQ FINANCEIRA.........coovuemmreemmeeee st ssesnsssessssssenrens

CMRRC-RP RELATORIO DE GESTAO 2017






,c“; ® Rovisco Pais

J

AT {NDICE DE GRAFICOS

indice de Graficos

Movimento Financeiro

GRAFICO 1. EVOLUGAO DA RECEITA COBRADAL..........ccmmuerieeeeescoemmsessssessessessesesessssessmessssssssssessesssssssesssssssesssons 69
GRAFICO 2. EVOLUGAOQ DA RECEITA COBRADA POR NATUREZA .......vveeoseeeveess oo veeeesseeesseesees s eeeeeesoeeoeeeoees 69
GRAFICO 3. EVOLUGAQ DA DESPESA.......coooovuusuussssssonssessssseeseesesseseseeseseeseesesmmssosssseosssssos sossesses s seeeeseesseeeeseee oo 71
GRAFICO 4. EVOLUGAOQ DA DESPESA POR RUBRICA.........cu....voeeeeeeeemeesssesseeesesesssesssesessesssssessesssssesssmmssoess s 71
GRAFICO 5. PESO RELATIVO DAS RUBRICAS NO TOTAL DA DESPESA......c.ooveee o esessssesseesssssssssss s 73

CMRRC-RP RELATORIO DE GESTAO 2017 m






{ \) Rovisco Pais

MENSAGEM DO CONSELHO DE ADMINISTRACAO

Mensagem do Conselho de Administracio

AO desafio do desenvolvimento e da sustentabilidade respondemos com determinagsio, em
beneficio de maior disponibilidade da capacidade instalada ao servigo do doente, na procura do
crescimento sustentdvel da resposta assistencial em cuidados de reabilitagio hospitalar da Regiso

Centro.

Alcangédmos em 7 de Junho, pela CCDRC, a aprovagio dos fundos europeus para a concretizagio do
projeto de reabilitacido do Edificio-Hospital Rovisco Pais, aprovade em 19 de Margo pelo Ministério
da Satde, para a conclusdo do Programa Funcional de 1997, com uma lotagio acrescida de 64
camas. Contar com todos os profissionais, na prossecu¢io dos objetivos estratégicos e dos valores
da organizagdo, é um dos nossos determinantes de resposta ao desafio que, embora arduo, pela
atual conjuntura econémica e limitagdes orcamentais de contencdo financeira, nio deixa de

constituir o caminho gratificante que procuramos seguir, de fazer mais e melhor.

A assungdo do compromisso de servigo publico na gestio do CMRRC-RP determinou o
envolvimento gestionario ao mais elevado rigor e que agora se traduz no relatério de gestio da
atividade desenvolvida no ano de 2017, perseguindo o sucesso da Institui¢io e o beneficio do

doente.
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APRESENTAGAO

1- Apresentacao

0 Centro de Medicina de Reabilitagdo da Regido Centro - Rovisco Pais (CMRRC-RP) é um hospital
especializado de nivel regional, pertencente ao setor piblico administrativo do Estado, com
autonomia administrativa, financeira e de patriménio préprio, criado pelo Decreto-Lei n.2 203/96,
de 23 de outubro, para o qual foram transmitidos todos os direitos e obrigacdes do Hospital-

Colé6nia Rovisco Pais (Leprosaria Nacional).

Instalado numa herdade com mais de 140 hectares, na Tocha, concelho de Cantanhede, o Centro
apresenta uma estrutura pavilhonar distribuida por edificios de suporte e edificios dedicados a
atividade assistencial nas trés dimensdes desenvolvidas: no 4mbito dos cuidados especializados de
reabilitacdo, dois edificios de internamento hospitalar com 50 camas (S. Reabilitacdo Geral de
Adultos) e 30 camas (S. Lesionados Medulares) respetivamente e um edificio de Tratamentos,
Exames Complementares de Diagnéstico e Consultas Externas (Pavilhio Dr. Santana Maia); no
dmbito da Rede Nacional de Cuidados Continuados Integrados, um 1 edificio com 60 camas de
Cuidados Continuados de Convalescenga, especificamente direccionada para doentes Pés-Acidente
Vascular Cerebral e Pés-Cirurgia do Aparelho Locomotor (60 camas); e finalmente, um edificio

afeto 4 Unidade Residencial de ex-Hansenianos.

Para além destes, dispde ainda de outros edificios de apoio, como um nicleo habitacional de 16

apartamentos adaptados, destinado a prepara¢io para a alta para utentes com incapacidade e seus
acompanhantes, um bairro residencial para funcionirios e um centro de formagio, entre outros

edificios de apoio que integram o campus hospitalar.
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1.1. MISSAO DO HOSPITAL

A missdo do CMRRC - RP consiste em prestar cuidados de salide de Medicina Fisica e de
Reabilitacdo integral e intensiva e de elevada qualidade e diferenciagdo, nas vertentes fisica,
psiquica e social, num contexto de formagio, ensino, investigagdo, conhecimento cientifico e

inovagcio, constituindo-se como uma referéncia nacional e internacional.

1.2. VISAO DO HOSPITAL

0 CMRRC - RP assume-se como uma organizagio aberta formada por uma rede de internamento e
tecnologias estruturadas e integradas para proporcionar um atendimento humanizado, completo,
proximo, confidvel e transparente.

Distingue-se pela qualidade dos cuidados, capacidade de investiga¢io, inovagdo e pelo impacto

positivo na comunidade, garantindo a eficiéncia e sustentabilidade.

1.3. VALORES

A accido do CMRRC-RP assenta na cultura do respeito pelo utente, funcionarios e comunidade em
geral, fazendo parte do seu modo de estar a procura da exceléncia técnica, a equidade no acesso e o
estimulo A investigacio e inovagdo, podendo ser os valores essenciais da entidade elencados na
seguinte forma:

Qualidade, inovagio e permanente aprendizagem;

Rigor e Competéncia;

Equidade de Acesso;

Responsabilidade e Transparéncia de processos e procedimentos;

Zelo pelo bem publico;

Igualdade de Direitos e Obrigagdes.
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1.4. OBJECTIVOS

Enquanto entidade hospitalar do SNS, o CMRRC-RP tem por principal objectivo continuar a cumprir
com a atribui¢do da prestacdo cuidados de satide de medicina fisica e reabilitagdo com um alto grau
de diferenciacio técnica, assegurando cuidados nesse 4mbito a doentes com um quadro de elevada

complexidade.

Nesse enquadramento, € objectivo refor¢ar o desempenho actual no vasto conjunto de tratamentos
especializados e diferenciados que o CMRRC-RP assegura aos seus doentes - tanto internos como

em regime de ambulatério.

0 CMRRC-RP prossegue, desse modo, um caminho pelo desenvolvimento de sectores especificos da

reabilitagdo médica, refor¢ando a posicio de referéncia nacional e reconhecimento internacional.

Além da aposta clara e constante na inova¢io e qualidade na prestacgdo de cuidados, é objectivo do
CMRRC-RP melhorar a adequagédo da actual oferta de cuidados as necessidades da populagio, o que
passara pelo aumento do n.2 de camas de reabilitagio disponiveis, por forma a sustentadamente

dar resposta a procura de cuidados de saiide em reabilitagio.

1.5. REDE DE REFERENCIACAO
HOSPITALAR DE MEDICINA FISICA E DE
REABILITACAO

As Redes de Referenciagdo Hospitalar (RRH) assumem um papel orientador e regulador das
relagbes de complementaridade interinstitucionais, perspetivando-se a implementagio de um

modelo de prestagdo de cuidados de satide centrado no cidadio.

Considerando as vertentes do acesso e a equidade em satide, intrinsecas a prestagio de cuidados no
seio do SNS, e a necessidade de assegurar cuidados de satide a todos os cidadidos, importa que as

diferentes instituicdes hospitalares garantam a prestagio de forma coordenada e articulada entre

si.

CMRRC-RP RELATORIO DE GESTAO 2017
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Nesta perspetiva, foram definidas como medidas fulcrais a “promogdo da disponibilidade e
acessibilidade dos servigos” aos utentes e “a liberdade de escolherem em que unidades desejam ser
assistidos”, mediante a articulagio com o médico de familia e cumprindo a hierarquizacdo técnica e
as regras de referencia¢io em vigor, indo ao encontro do preconizado na Lei n.2 7-B/2016, de 31 de
margo, que aprova as Grandes Op¢des do Plano de 2016 -2019 e na Portaria n.2 147/2016, de 19 de
maio, que surge precisamente com o intuito de reforgar o papel do cidadio no SNS, contribuir para

a melhoria da sua governagio, bem como para a melhoria da gestao hospitalar.

No Ambito da especialidade de Medicina Fisica e de Reabilitagdo (MFR), a Rede de Referenciacdo
Hospitalar de Medicina Fisica e de Reabilitagdo (RRHMFR) foi elaborada sob a responsabilidade da
Diregdo-Geral da Saide, tendo sido aprovada por Despacho de Sua Exceléncia a Secretdria de

Estado Adjunta do Ministro da Sadide, Dra. Carmen Pignatelli, de 26 de margo de 2002.

Por sua vez, em 27 de janeiro de 2017 no modelo proposto para a Rede Nacional de Especialidade
Hospitalar de Medicina Fisica e de Reabilitagio, estdo integrados os seguintes Centros

Especializados de MFR:

1. Centro de Medicina de Reabilitagiio da Regido Centro (CMRRC-RP), destinado a servir, em

primeira linha, a regido centro do pafs.

2. Centro de Medicina de Reabilitagdo do Sul (CMRS), destinado a servir, em primeira linha,

aregido do Algarve e Baixo Alentejo.

3. Centro de Reabilitagio do Norte (CRN), destinado a servir, em primeira linha, a regifo

norte do pais.

4. Centro de Medicina de Reabilitacio de Alcoitido (CMRA), destinado a servir, em primeira
linha, a regido de Lisboa, Vale do Tejo e Alto Alentejo. (Instituicdo que ndo faz parte do

SNS, mas tem vindo a celebrar acordos de cooperagéo plurianuais.)

Por estas quatro unidades se distribuem atualmente as perto de 400 camas de reabilitacdo das 600
camas inicialmente previstas para centros especializados, encontrando-se o CMRRC-RP ainda
aquém da capacidade instalada prevista no seu Programa Funcional inicial, datado de 1997, tendo

até esta data sido possivel instalar 80 camas das inicialmente 142 camas previstas.

Num contexto de permanente devir sio diversos os desafios atuais inerentes ao SNS e a
especialidade de MFR, motivados sobretudo pelas alteragdes demograficas, mudangas nos padrdes
de doenca, inovagio tecnoldgica, mobilidade geografica e pela chegada de novas realidades, tais

como as migracdes e a reformulagio dos modelos de organizagio hospitalar.

CMRRC-RP RELATORIO DE GESTAQ 2017 n
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1.6. AREA DE INFLUENCIA DO CMRRC-RP

1.6.1. Mapa da Rede de Servigos de Satide da Area de Influéncia da Regio Centro

- * + Cantros de Saude Tranutou para ARS Norte 1P

L Tranatou pacs ARS Lisboa e Vale do Tere 1P

T Trenwtoy pare ARS Centro 1P
Bl ARS Centro 1P

Mapa da ARS-Centro
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1.7. ATIVIDADE CLINICA

1.7.1 Internamento no 4ambito da Rede Hospitalar de Medicina Fisica e de
Reabilitaciao

Em regime de Internamento, o Centro possui os seguintes de Servigos e Unidades:

Servico de Lesionados Medulares

O Servigo de Lesionados Medulares tem como objecto a reabilitagdo integral e intensiva do doente lesionado
medular em regime de internamento, qualquer gue seja a etiologia, e a partir dos 18 anos. Possui 30 camas
no setor de internamento, complementadas por 5 moradias adaptadas, que facultam, em articulagio com os
restantes servigos do Centro, a maximizacio do potencial motor e funcional, com o objetivo final do retorno a

uma vida participativa.

Servico de Reabilitacdo Geral de Adultos

O Servigo de Reabilitacdo Geral de Adultos tem por missdo tratar em regime de internamento doentes com
diversas patologias como Acidente Vascular Cerebral, Traumatismo Crineo-Encefalico, Sindroma de Guillain-
Barré, Esclerose Miiltipla e outras patologias do foro neurolégico, politraumatismos, queimados, amputados,
Doenca de Parkison, entre outros. Possui 50 camas no sector de internamento, complementadas por 7

moradias adaptadas.

1.7.2. OUTRAS MODALIDADES DE INTERNAMENTO

Unidade de Cuidados Continuados na RNCCI

A par da atividade assistencial desenvolvida no &mbito da Rede Hospitalar de Medicina Fisica e de
Reabilitagdo, a instituicdo dispde de uma Unidade de Cuidados Continuados de Convalescenga, com uma
capacidade instalada de 60 camas, integrada na Rede Nacional de Cuidados Continuados Integrados e

especialmente vocacionada para doentes pés AVC e com patologias orto-traumatolégicas.

CMRRC-RP RELATORIO DE GESTAQ 2017 u
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Unidade Residencial de Ex-Hansenianos

No cumprimento das obrigagdes herdadas do antigo Hospital-Colénia Rovisco Pais (Leprosaria Nacional),
criado em 1947 para resolver um problema, entdo gravissimo, de saiide piblica no pais, sdo assegurados
todos os cuidados, quer na vigilincia e tratamento da doenga especifica, quer os cuidados de saide em geral,

aos ex-doentes de Hansen residentes, dignificando o seu passado.

1.7.3. Consulta Externa de MFR e MCDT’S

Em regime de Ambulatério, o CMRRC oferece as seguintes consultas especializadas:

. C. Misculo-esquelética,

. C. de Lesoes encefilicas,

. C. de Lestes medulares,

° C de Mesoterapia,

. C. de Doencas neuromusculares,

. C. Uro-ginecolégica e sexual,

. C. Reabilitagio de traumatologia do desporto,
. C. Distirbios do ténus e movimento,

. C. Acupunctura

Em Técnicas médicas de apoio ao internamento, consultas e tratamentos possui:

. Electromiografia,

o Estimulagdo magnética transcraniana,
. Toxina botulinica,

° Fenol,

. Bomba de Baclofeno,

. Mesoterapia,

. Infiltragdes Intra-articulares,

. Estudos Urodindmicos

CMRRC-RP RELATGRIO DE GESTAQ 2017
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1.7.4. OUTROS SERVICOS

Outros servigos prestados em regime de internamento e/ou em regime de ambulatério:

Desporto Adaptado Terapéutico

O desporto adaptado terapéutico promove a prética de atividade fisica com objetivos terapéuticos. Intervém
através do fortalecimento muscular e treino cardiovascular e da pritica de modalidades desportivas
adaptadas. Permite beneficios associados 4 melhoria da condigio fisica, capacidade funcional, mobilidade,
manutengio da composig¢do corporal e da saide misculo-esquelética e & reducdo de doencas associadas

inatividade.

Enfermagem de Reabilitacio

A enfermagem de reabilitagio promove o diagnéstico e agBes preventivas para manutengio das capacidades
funcionais, prevenir complica¢bes e evitar incapacidades. Proporciona intervenc¢des terapéuticas para
melhorar as fungdes remanescentes e manter ou recuperar a autonomia. Utiliza técnicas de reabilitagio e
intervém na educagio dos utentes e cuidadores, no planeamento da alta, na continuidade dos cuidados e na

reintegragdo das pessoas.

Fisioterapia

A fisioterapia visa a independéncia funcional do utente face & sua patologia e condigfio. Os objetivos
especificos para cada utente sdo determinados em reunido da equipa multidisciplinar. Os cuidados de
fisioterapia sdo prestados no ginasio terapéutico, situado no pavilhio Dr. Santana Maia. Os utentes
internados que beneficiam de cuidados e atengiio muito especificos dispdem de um gindsio nos respetivos

edificios de internamento.

Psicologia ~ Clinica e Neuropsicologia

A psicologia pretende auxiliar o individuo com uma les3o ou patologia a atingir o equilibrio fisico, psicolégico
e interpessoal. A atuacdo deste setor inclui avaliagdo psicolégica, avaliagdo neuropsicolégica, estimulagio
cognitiva e psicoterapia individual e de grupo. Inclui ainda, enquadrado na equipa multidisciplinar de

Reabilitagdo, a Reabilitagdo da Sexualidade, visando o bem-estar holistico do individuo.
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Terapia da Fala

A terapia da fala, em trabalho conjunto com a equipa multiprofissional de reabilitagdo, tem como objetivos a
prevengio, avaliagdo, tratamento e estudo da comunicagio humana. Engloba todos os processos associados a
compreensio e produgio da linguagem oral e escrita, assim como formas de comunica¢do ndo-verbal. A
terapia da fala intervém ainda na prevencio, avaliagdo e tratamento da degluticdo e suas perturbagdes (as

disfagias).

Terapia Ocupacional

A terapia ocupacional promove a saiide e 0 bem-estar, em conjugagio com a equipa multiprofissional de
reabilitagio. Executa estratégias adequadas para proporcionar a maxima autonomia e desempenho
ocupacional nas atividades de vida diaria, atividades produtivas, educacionais, recreativas ou de lazer.
Contribui ainda para o estudo e desenvolvimento de produtos de apoio, de modo a contribuir para a

melhoria da qualidade de vida dos utentes.
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2. Dados de Recursos Humanos para 2017

2.1. Recursos Humanos Por Grupo Profissional

2014 2015 2016 2017
Recursos Humanos Por Grupo
Profissional Mapa Efectiv. Mapa Efectiv. Mapa Efectiv. Mapa Efectiv.

Orgaos de Direcgio 4 4 4 4 4 4 4 4
Administrador 2 2 4] 0 [+] 0 0 0
Médicos 20 20 21 21 25 25 28 28
Técnicos Sup. de Satde 4 4 s 5 6 6 6 6
Técnicos Sup. de S. Social 3 3 4 a4 4 a4 4 4
Outros Técnicos Superiores 2 2 5 5 6 6 7 7
Pessoal de Enfermagem 55 85 63 63 76 67 77 72
Técnico Diagnodstico e Terapéutica 27 27 32 32 33 33 35 32
Pessoal de Administra¢do 19 19 22 22 22 22 N 22 22
Pessoal Operario e Auxiliar 66 66 78 78 79 79 92 79
Pessoal Informético 3 3 3 3 3 3 4 3

Total 205 205 237 | 237 258 249 279 | 257

Nota: O mapa (coluna de efectivos) inclui o pessoal em regime de CTFP {Tempo Indeterminado, Tempo Certo e Tempo Incerto),
em situagdo de mobilidade e, ainda, prestagao de servigos (Contrato de Tarefa e Contrato de Avenga).

O maior crescimento em termos de n.2 de profissionais observa-se entre os anos de 2014 e 2015,
em que o acréscimo de 32 profissionais decorre, na maior parte da sua proporg¢édo, da necessidade
de aprovisionar de recursos humanos a Unidade de Cuidados Continuados da Institui¢do, que em

Margo de 2015 observou um crescimento de 100 % na sua lotagfo, passando de 30 para 60 camas.

Dada a celeridade com que foi necessario proceder & abertura das 30 novas camas da UCC - em
virtude de garantir resposta assistencial de retaguarda aos hospitais de agudos, face ao pico da
gripe registado no inicio de 2015 - foi necessario recorrer a contratagdo de prestagdes de servigos
referentes ao exercicio de fungdes de Assistentes Operacionais (12), de técnico de diagnéstico e
terapéutica (5); Assistente Social (1), Técnico Superior de Satde Psicologia (1) de enfermagem (7),

sendo que as demais admissdes resultam do seguinte:

Uma assistente técnica ingressou no CMRRC-RP ao abrigo de um pedido de mobilidade, a partir de

outra Instituicao;

Uma assistente técnica foi recrutada para exercer fungdes de secretariado, em regime de Contrato

de prestagio de servicos
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Uma animadora socio-cultural foi recrutada po; necessidade refor¢ar a humanizacio do ambiente
hospitalar, dada a tipologia muito prolongada dos internamentos no CMRRC-RP;

Trés técnicos superiores da area do apoio a gestdo, designadamente para a drea financeira- via
mobilidade de outra instituigdo - apoio juridico e apoio 4 gestiio hoteleira- ambas via Contrato de
Prestacdo de Servigo. O quadro intermédio do CMRRC-RP sempre foi deficitario ao nivel da area de
apoio a gestdo, sendo a inclusdo destes profissionais também necesséria por conta da aposentagio
do tnico director de servigos do quadro de pessoal da entidade, bem como a cessagio a contratagio

de presta¢éo de servigos de um administrador hospitalar.

Uma variagdo positiva de enfermagem de um elemento, de entre os admitidos num procedimento
concursal interno para o recrutamento de 4 Enfermeiros titulares de RJEP. No entanto, com a saida
de outros enfermeiros titulares de RJEP ao longo do ano, o saldo de enfermeiros admitidos neste

regime de vinculagdo é de um elemento.

Uma variacédo positiva na carreira médica devido a fixagdo de 1 profissional médico com recurso a
CTFP, a contratagdo de dois tempos completos de prestacio de servicos médicos - necessarios para
suprir a safda de 1 interno e para cumprir com o preconizado pela RNCCI decorrente da abertura de

30 novas camas na UCC.

No decorrer do ano de 2016, por seu turno, manteve-se a tendéncia de crescimento no n.2 de
profissionais no CMRRC-RP, em virtude do esfor¢o empreendido pelo Conselho de Administracio
no sentido de munir a Institui¢do de profissionais em n.2 suficiente para convergir com os rcios e

dotagdes definidas pela Tutela e pela RNCCI relativamente as carreiras gerais e especiais.

Nessa conformidade, durante o ano de 2016 o Conselho de Administragéo, perante a realidade do
n.2 de postos de trabalho do CMRRC-RP assegurados com recurse a contratagio de prestagio de
servicos - que a data actual perfaz 32 % do total de efectivos em exercicio de fung¢des, com uma
duracdo média de permanéncia na Instituicdo de cerca de 5 anos - tem procurado reverter a
situacdo dentro das possibilidades do contingente das restrigdes orgamentais actualmente
verificadas, bem como das limitagdes juridico-legais do recrutamento de pessoal apliciveis aos

hospitais do Sector Publico Administrativo, no qual o CMRRC-RP est3 inserido.

Foi em tal contexto que este Conselho de Administragio instruiu e submeteu o processo de pedido
de autorizagio de abertura de procedimentos de recrutamento externo, na procura de concretizar o

mapa de pessoal do CMRRC-RP e concernente orcamento para 2017.
Deste modo, e em cumprimento com as instru¢des para a preparagio do OE 2017, inscritas na

Circular Série A n.2 1384, de 27 de Julho de 2016, da Direcgiio-Geral do Or¢amento - o Conselho de

Administragdo solicitou autorizagio superior para 0 CMRRC-RP preencher, com recurso a relagdes
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juridicas de emprego efectivamente constituidas, a totalidade dos postos de trabalho actualmente
desempenhados com recurso a contratos de prestagio de servigos, conforme casuisticamente
evidenciado no anexo II da referida Circular, que sustenta respetivamente a proposta de mapa e

or¢gamento de pessoal da Entidade.

Em resultado de esforcos anteriormente empreendidos neste mesmo sentido observou-se, em
Junho de 2016, a conclusio de um procedimento concursal de recrutamento de 19 profissionais de
enfermagem - aberto pelo aviso n.2 8415/2015, 3 de Agosto - através do qual se iniciou, a partir de
14 de Julho de 2016, o recrutamento progressivo de 19 enfermeiros mediante Contrato de Trabalho

em Fungoes Piblicas.

De referir no entanto que estas 19 admissdes foram contrabalangadas com a resciséo de 7 contratos
de prestagiio de servicos no Ambito das fun¢des de enfermagem, bem como com a saida de 11
titulares de Relagdes Juridicas de Emprego Piiblico (RJEP), um dos quais por falecimento e os
demais por ingresso em concurso publico promovido pela ARSC, IP. O Conselho de Administracéo,
em face de um tio elevado n.2 de profissionais safdos, tem recorrido a reserva de recrutamento que,
em fungio de se aplicar subsidiariamente a carreira especial de enfermagem o estatuido na Portaria
83-A/2009, de 22/01, alterada e republicada pela Portaria 145-A/2011, de 6/04, se constituiu na
sequéncia do procedimento concursal de recrutamento de 19 profissionais de enfermagem - aberto

pelo aviso n.2 8415/2015, 3 de Agosto.

Ainda assim, o balango entre entradas e saidas salda-se num acréscimo de 4 Enfermeiros
relativamente ac periodo homélogo, o que deixa o0 CMRRC-RP ainda longe do n.2 de profissionais
necessarios a cumprir com as dotagdes consideradas seguras pela Tutela, conforme estatuido na CN
n.2 1 da ACSS, de 12 de Janeiro de 2006 e na Portaria n.2 174/2014 de 10 de Setembro, facto que a
transi¢do - por for¢a da Lei n.2 18/2016, de 20 de Julho, do Periodo Normal de Trabalho (PNT) das
40 para as 35 horas semanais, a 1 de Julho de 2016, veio ainda mais agudizar.

0 grupo profissional de enfermagem, que representa 27% do total de efectivos, é porquanto um dos
que mais se encontra desadequado relativamente a dotagdo de profissionais preconizado na citada

CN n.2 1 da ACSS, de 12 de Janeiro de 2006.

Contudo, é no grupo profissional mais representativo do CMRRC-RP - totaliza 32% dos
profissionais da Instituico - que a dotagdo de trabalhadores mais dista do ideal. Em 31 dezembro
de 2017 verificavam-se 79 profissionais a desempenhar fungdes da carreira de Assistente
Operacional - mais um que a 31 de dezembro de 2015, em virtude de nessa data ter estado
momentaneamente nio ocupado um lugar previsto em sede de despacho genérico - longe dos 92

assistente operacionais necessarios para convergir com as dotagdes consideradas seguras.
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solicitados em sede de despacho genérico e simultaneamente inscritos em orgamento de recursos
humanos enquanto lugares permanentes, a titular por profissionais com RJEP, de modo a ser
possivel ocupar os lugares em causa por titulares de contratos de trabalho em fungdes publicas logo

que a Tutela emita a concernente autorizagio.

Sucede que, a data, 61% do total de assistentes operacionais do CMRRC-RP exercem fungdes ao
abrigo de contratos de prestagio de servigos, pese embora, conforme referido anteriormente, se
encontre na tutela o pedido de autorizacgio de abertura dos procedimentos concursais referentes a

ocupagio dos postos de trabalho por titulares de RJEP.

J4 no que se refere a carreira especial médica, observou-se de 2015 para 2016 uma variagio
positiva de 4 especialistas, em consequéncia da alocagio de quatro vagas carenciadas (médicos
assistentes hospitalares), decorrentes da atribui¢iio de vagas desta natureza pela Tutela, nos
termos do n.? 2 do Art.2 3.2 do Decreto-lei n.2 45/2009, de 13 de Fevereiro, em conjugagio com a
alinea b) do n.? 1 do artigo 2.2 do Decreto-Lei n.2 112/98, de 24 de Abril, que assim reconheceu a

subdotacio de que padecia o CMRRC-RP em especifico na drea clinica.

Nesse seguimento, o CMRRC-RP logrou, em Agosto de 2016, a alocagio de trés assistentes

hospitalares de Medicina Fisica e Reabilitagdo, e de um assistente hospitalar de medicina interna.

Deste modo, no que respeita a carreira médica e em especifico aos fisiatras, o CMRRC-RP pode
contar, desde o final de 2016, com um corpo clinico passivel de prosseguir adequadamente as
atribui¢6es especificas do CMRRC-RP, dado o seu perfil de hospital de 1ltima linha de referencia¢io
em Medicina Fisica e de Reabilitagdo. Por seu turno, a necessidade de recrutamento de um
internista decorreu muito em parte pela crescente necessidade de adequadamente dar resposta aos

doentes internados na UCC, cuja casuistica é frequentemente complexa.

Os técnicos de diagnédstico e terapéutica, por sua vez, sdo outro grupo profissional de elevada
importincia no contexto institucional, uma vez que asseguram a prestacio de meios terapéuticos
medicamente prescritos da mais elevada diferenciagio técnica, sendo da competéncia dos
colaboradores desta carreira uma parcela decisiva da responsabilidade pela sua prestagdo. Tais
postos de trabalho, ndo obstante de se constituirem como um dos mais valiosos activos no
desempenho da actividade assistencial do CMRRC - RP, assegurando necessidades certas e
permanentes do normal funcionamento Institucional, sdo desempenhados em quase metade da sua

propor¢ao (45 %) por profissionais em regime de contrato de tarefa e avenga.

No entanto, como ndo foi possivel recrutar para os lugares em causa profissionais com RJEP,

manteve-se a necessidade de assegurar a resposta assistencial aos doentes do CMRRC-RP.
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Por conseguinte, a variagdo positiva de um técnico de diagnéstico e terapéutica deveu-se a
necessidade de cumprir com as dotagies de profissionais preconizadas pela RNCCI no que concerne
em especifico  drea de terapia da fala. Assim, o lugar em causa refere-se a uma terapeuta da fala
recrutada em regime de contrato de prestagdo de servigos, celebrado ao abrigo da autorizagio
genérica concedida pela Tutela para esse efeito, com efeitos a 18 de Julho de 2016, estando contudo
o lugar em causa previsto em orgamento de pessoal enquanto a ocupar por titular de RJEP, assim
que seja possivel promover o correspondente procedimento concursal de recrutamento, que
conforme se verifica também na situagio das demais carreiras profissionais, depende de

autorizagdo superior.

A variaciio positiva de um colaborador que se observou na carreira de técnico superior em 2016,
respeita, por sua vez, a entrada - mediante cedéncia de interesse piiblico, de proveniéncia de um
hospital EPE - de um profissional da drea da administragio hospitalar, para o exercicio de fun¢des
de responsabilidade no dmbito do Servigo de Recursos Humanos na Institui¢io, com efeitos a 1 de

Janeiro de 2016 e mantido durante 2017.

A variagdo de um profissional técnico superior de satide refere-se a concretizagdo do refor¢o, a 11
de Julho de 2016, da resposta assistencial da farmacia, pela via da contratagdo em regime de tarefa
e avenga de 40h semanais de um técnico superior de farmécia, decorrente do acréscimo de 24,79 %
da capacidade instalada em termos de internamento no CMRRC - RP verificada parcialmente no

ano de 2015 e totalmente concretizada nos anos de 2016 e 2017.

Em face de tal contexto, conclui-se que a 31 de Dezembro de 2016 relativamente ao periodo
homoélogo, se observou uma variagio positiva de 5 % no n.2 de profissionais - 12 colaboradores, em
termos globais - dos quais 3 (25%) ingressaram no CMRRC-RP mediante Contrato de Prestacdo de
Servicos, sendo que os demais 9 (75 %) ingressaram titulando uma relagio juridica de emprego
piblico. Pese embora tal proporgio reflicta os constrangimentos que se observam no recrutamento
de profissionais num hospital do SNS do Sector Piblico Administrativo, ainda assim demonstram
uma evolugio positiva face ao que tradicionalmente se vinha a observar no CMRRC-RP, marcando
uma reversio na trajectéria de crescimento do n.2 de profissionais aven¢ados na Instituicio, que
reflecte bem os esforcos empreendidos pelo Conselho de Administragio neste dmbito ao longo do

presente mandato.

Para 2017, nessa mesma senda, foi inscrita uma variagio positiva de 15 lugares no mapa de pessoal,
resultante maioritariamente do ajuste do n.2 de profissionais por forga da acomodagio da redugao

do periodo normal de trabalho das 40 para as 35 horas/semanais.
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Foi, por tal efeito, agudizada a necessidade de se solicitar autorizagio para contratar 13 assistentes
operacionais dedicados a prestagdo directa de cuidados de salde e 1 enfermeiro. A proposta de
aumento de quadro de pessoal resultou directamente da avaliagio do tempo de potencial de
trabatho disponivel na instituigdo, com as necessidades de cobertura destes profissionais face ao n.2
de camas de internamento de reabilitagio e da RNCCI presentes no CMRRC-RP, respectivamente 2
luz do disposto na CN n.2 1 da ACSS, de 12 de Janeiro de 2006, e na Portaria n.2 174/2014 de 10 de
Setembro. Subsiste ainda a contratagdo de 1 técnico de diagndstico e terapéutica da drea da terapia
ocupacional, para cumprir com o exigido pela RNCCI, apés avaliagdo a realidade concreta das 60
camas da UCC do CMRRC-RP através de uma auditoria realizada pela prépria Rede. Finalmente, fica
ainda reflectida a abertura de uma vaga de técnico superior - area gestao/economia - subordinado a
instrucdo e acompanhamento de projetos de investimento, no dmbito de candidaturas a fundos

comunitarios.

Ademais, além desta proposta de adequagio, em termos de nimero de recursos, do mapa de
pessoal da instituicdo, foi instruido junto da tutela, ainda em 2016 (num culminar de um processo
iniciado ainda em 2015), um conjunto de pedidos de autorizagfio de procedimentos que visassem
permitir ocupar, por titulares de contratos de trabalho em fungies puiblicas, os postos de trabalho
do CMRRC-RP que correspondessem a necessidades laborais permanentes da instituigdo, mas que

estivessem a ser assegurados por prestadores de servigos.

Face a tal contexto, o Conselho de Administragdo do CMRRC-RP formalizou, junto da Tutela, um
pedido de abertura de procedimento concursal com vista ao recrutamento de profissionais para os
lugares em questdo, nos termos do estabelecido no n.2 4 ou no n.2 6 do Art.2 30.2 da Lei Geral do
Trabalho em Fung¢des Publicas, publicada pela Lei n.2 35/2014, de 20 de Junho. O processo de
pedido de abertura dos procedimentos concursais para os lugares em causa, que a esta data ja
mereceu o “Parecer prévio favoravel do membro do Governo de que depende o servigo ou o
organismo que pretende efetuar o recrutamento” — na conformidade do previsto na al. ) don.2 1
do Art.2 90.2 do Decreto-lei n.2 18/2016, de 13 de Abril, bem como a concordéncia de S.2 Ex.2 o
Subdirector-Geral da Direcgio-Geral da Administragio e do Emprego Publico, encontra-se a
aguardar, desde 27 de Janeiro de 2017, segundo suportes documentais feitos chegar ao CMRRC-RP
no dmbito do referido processo, parecer da drea orgamental, da parte de S.2 Ex.2 o Secretério de

Estado do Orgamento.

Ademais, as situagbes laborais dos trabalhadores abrangidos no pedido foram igualmente
submetidas, no decurso de 2017, ao Programa de Regularizagio Extraordinidria dos Vinculos
Precarios na Administragdo Publica e no Sector Empresarial do Estado (PREVPAP), estando
presentemente em curso - em Mar¢o de 2018 - os procedimentos que especificamente se lhe

referem dentro da tramitac¢io legalmente estabelecida.
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No foi, contudo, possivel concretizar os processos de recrutamento necessérios a cumprir com o
inscrito no mapa de pessoal proposto para o exercicio em questdo. Por um lado, promoveu-se a
realizagio de um procedimento concursal comum para recrutamento de trabalhadores para
preenchimento dos 13 postos de trabalho previstos e ndo ocupados no mapa de pessoal para 2017,
referentes a carreira e categoria de assistente operacional para o Centro de Medicina de
Reabilitacdo da Regido Centro - Rovisco Pais (Aviso n.2 14745/2017, de 7 de Dezembro) aberto nos
termos do n.2 3 do Art.2 30.2 da Lei Geral do Trabalho em Fungdes Piblicas (LTFP), sendo nessa
conformidade limitado a candidatos com relagdo juridica de emprego publico por tempo
indeterminado previamente constituida, tendo o referido procedimento concursal ficado deserto

por falta de candidatos elegiveis.

Por outro lado, tendo-se observado a cessagdo de fungdes de uma Técnica de Diagnéstico e
Terapéutica - Profissdo de Terapeuta Ocupacional - promoveu-se, igualmente em 2017, um
procedimento concursal (Aviso n.2 10909/2017, de 21 de Setembro), também este reservado a
titulares de relagio juridica de emprego publico previamente constituida, que por seu turno acabou
por ficar deserto por inexisténcia de candidatos admitidos.

Também o Despacho de Autorizagdo Genérica, que habilitaria o CMRRC-RP a celebrar Contratos de
Prestagdo de Servigo no decurso de 2017, veio apenas a ser comunicado 4 Entidade em 8 janeiro de

2018.

Para além da extemporaneidade da comunicagdo da autorizagdo, os acréscimos de profissionais
previstos em sede de Despacho Genérico para 2017 ndo puderam vir a ser concretizados, deixando
a Instituigfio subdotada e sem alternativas para proceder a ocupagio dos lugares necessarios ao

correcto funcionamento institucional.

Relembre-se que os constrangimentos ao nivel da disponibilidade de recursos humanos, vieram
naturalmente a ser agudizados pela redugio do Periodo Normal de Trabalho (PNT) das 40 para as
35 horas semanais, acrescidos com a saida de 11 enfermeiros titulares de RelagGes Juridicas de
Emprego Publico (RJEP), um dos quais por falecimento e os demais por ingresso em concurso
piiblico promovido pela ARSC, IP;

Ainda assim, e considerando que em fungio de, por for¢a do n.2 2 do Art.2 35.2 da Portaria n.2
250/2014, 28 de Novembro, se aplicar subsidiariamente ao recrutamento de profissionais da
carreira especial de enfermagem o estatuido na Portaria 83-A/2009, de 22/01, alterada e
republicada pela Portaria 145-A/2011, de 6/04, e de em tal diploma legal se encontrar previsto,
pelo seu artigo 40.2, que “sempre que, em resultado de procedimento concursal comum, publicitado
por um 6rgio ou servigo, a lista de ordenagio final, devidamente homologada, contenha um nimero

de candidatos aprovados superior ao dos postos de trabalho a ocupar, é sempre constituida uma
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reserva de recrutamento interna”, vilida por 18 meses, o0 CMRRC-RP recorreu, no inicio de 2017, 3
reserva de recrutamento que se constituiu por todos os candidatos aprovados e nio admitidos na
sequéncia do procedimento concursal de recrutamento aberto pelo aviso n.2 841572015, 3 de

Agosto.

No entanto, e nio obstante do recurso a reserva de recrutamento referida, o balango entre entradas
e saidas saldava-se em 72 Enfermeiros a exercer fungdées no CMRRC-RP - tendo-se observado a
saida de mais duas profissionais a 31 de Dezembro de 2017, mais uma vez por concurso interno - o
que significa que os 77 lugares inscritos no mapa de pessoal e em Orgamento de Recursos Humanos
da Entidade ndo se encontram ainda totalmente preenchidos.

Finalmente, no que concerne ao crescimento do n.2 de profissionais da carreira especial médica

verificado em 2017, este decorre da alocagdo no CMRRC-RP, por parte da Administragio Regional

de Satide do Centro, de 3 médicos de Internato Complementar de Medicina Fisica e Reabilitagio.

2.2. Custos com Pessoal 2016/2017

Acumulado a Dezembro Variagdo 17/16
Custos Com Pessoal {Conta 64)
2016 2017 valor | %
Remuneragbes dos érgdos directivos 213.366,16 € 219.588,02 € 6.221,86€ | 2,92%
Remuneragdes de pessoal 2.865.816,82 € 3.302.890,18 € 437.073,36 € | 15,25%
Remuneragdes base do pessoal 2.182.310,52 € 2.447.305,73 € 264.995,21€ | 12,14%
RCTFP por tempo indeterminado 1.928.801,12 € 2.150.026,26 € 221.225,14€ 1 11,47%
Pessoal ¢/ contrato a termo resolutivo 219.483,76 € 238.152,81€ 18.669,05€; 851%
Pessoal em qualquer outra situagdo 34.025,64 € 59.126,66 € 25.101,02€ | 73,77%
Suplementos de remuneragdes 308.349,20 € 409.281,64 € 100.932,44€ | 32,73%
Trabalho Extraordindrio 42.067,15€ 98.916,35 € 56.849,20 € | 135,1%
.;lh';ll)alho Em Regime de Turnos 103.604,13 € 124.511,47 e. 20.907,34 € | 20,18%
Abono para falhas 1.030,82 € 1.031,50 € 068€! 0,07%
Subsidio de refeigdo 142.092,79 € 163.283,08 € 21.190,29€ | 14,91%
Ajudas de custo 7.195,63 € 9.046,63 € 1.851,00€ | 25,72%
Outros Suplementos 12.358,68 € 12.492,61€ 133,93€: 1,08%
PrestagGes sociais directas 5.745,41 € 4.873,85€ 871,56 € 15’17%'
Subsidios de férias e de Natal 369.411,69 € 441.428,96 € 72.017,27€ | 19,50%
Pensdes 53,09 € 31,55¢€ 21,54€ 401579;
Encargos sobre remuneragbes 719.018,74 € 818.621,62 € 99.602,88 € | 13,85%
:g;;;ig:i:c'd' trab. e doengas 1.577,45€ 667,45 € 910,00 € 57, 69%;
Encargos sociais voluntarios 23.217,62 € 36.805,14 € 13.587,52€ | 58,52%
Outros custos com pessoal 16.289,47 € 7.176,04 € 9.113,43€ 55’959;
Estagios Profissionais € € € 0,00%
Total Custos com o pessoal 3.839.339,35 € 4.385.780,00 € 546.440,65 € | 14,23%
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De 2016 para 2017 observou-se uma variagiio total de custos que reflectia o acréscimo de 8
profissionais no CMRRC-RP ao longo dos diversos meses do ano. Assim, se em 2017 se observou um
acréscimo total de aproximadamente 3,2 % do total de profissional no CMRRC-RP, os
correspondentes custos com pessoal variam de forma expressiva e comparativamente mais do que

proporcional (14,23 %).

No entanto, hé que referir que o quadro em causa se refere especificamente a despesa classificada
contabilisticamente na conta 64, o que ao reflectir apenas os custos incorridos com titulares de
RJEP, deixa de fora uma parcela importante de custos com recursos humanos que, contudo, nio
podem ser classificados na conta 64, mas sim na conta 62, pelo que hi que fazer desde logo a

ressalva na presente anlise, porquanto é parcial relativamente a realidade Institucional.

Por esse efeito o quadro seguinte (2.3) elenca um conjunto de indicadores que tiveram de ter, na
sua base de calculo ndo sé os custos inscritos na conta 64 - custos com pessoal, mas também os
custos suportados com as prestagdes de servigos que asseguram a execugio de cerca de 32 % dos
postos de trabalho do CMRRC-RP. Assim, além dos 4.385.780 € vertidos na riibrica de custos com
pessoal, para efeitos dos presentes cilculos foram considerados também os 713.929,64 €

processados para fazer face aos contratos de prestacdo de servigos vigentes durante o ano de 2017.

De salientar, desde logo, que esta proporgido de 32 % dos profissionais da Instituicdo mediante
contratos de prestacdo de Servicos significam somente 14% do total de custos com recursos

humanos verificados em 2017.

Os demais profissionais (68 %), que titulam rela¢des juridicas de emprego representam 86 % do
total de custos com Recursos Humanos, uma vez que, ao contririo do que sucede com os
contratados em regime de prestagio de servigos, representam encargos com o regime de protecgdo
social a cargo da entidade patronal (23,75% da massa salarial), custos com subsidios de férias e
natal, subsidio de refei¢do, horas extraordinarias e horarios nocturnos e em dias de descanso, entre
outros. De referir ainda que os profissionais cujos rendimentos sdo mais elevados sdo, por regra,
titulares de RJEP, o que permite ainda melhor perceber o que motiva a concentracdo de custos a

volta dos profissionais vinculados mediante contrato de trabalho em fungdes piiblicas.

Tendo em consideragio esta realidade, e considerando ainda em especifico que, conforme indicado
acima, teve lugar no CMRRC-RP um acréscimo de profissionais na proporgdo de 3,2 % - menos do
que proporcional com o acréscimo de 14,23 % de custos em 2017 - hé a referir o aumento de
custos aqui reflectido tem por motivagio também factores de outra ordem, designadamente

exdgena a acgdo deste Conselho de Administragao.
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Desde logo, em 2016, 19 dos lugares de enfermagem do concurso concluide em 2016 nio
corresponderam a uma despesa executada no ano inteiro - os lugares comegaram a ser somente
preenchidos, gradualmente, a partir de Agosto de 2016 ~ ao passo que em 2017 esses lugares foram
exercidos durante o ano inteiro (14 meses, acrescidos dos subsidios de férias adquiridas pelos

enfermeiros no ano de admissao - 2016) e, como tal, também a concernente despesa.

Também por for¢a do estatuido nos Art.os 22 e 32 do Decreto-Lei n? 86-B/2016, de 29 de Dezembro
(LOE 2017), o valor da retribuigio minima mensal garantida foi actualizada relativamente aos 530
€ verificados até Dezembro de 2016, para se cifrar em 557 €, com efeitos tidos a partir do
processamento de Janeiro de 2017. 0 impacto desta medida ajuda a explicar a variagdo positiva das
remuneracdes de pessoal e das remuneracbes base de pessoal, respetivamente, enquanto

subrubricas da conta 64.

A este nivel impactua também a reversio da reducio remuneratdria que, no alinhamento do
previsto no Lei n.2 159-A/2015, de 30 de Dezembro, determinou o levantamento progressivo da
reduciio remuneratéria prevista na Lei n.2 75/2014, de 12 de Setembro, aplicavel a todos os
profissionais cuja remuneragio superasse os 1.500,00 € mensais e que se verificou parcialmente
até 1 de Outubro 2016, sendo que em 2017 se observou o pagamento integral das remuneracdes

sem a aplicabilidade de qualquer redu¢io remuneratéria.

Esta medida reflete-se nas subrubricas remuneragdes de pessoal, RCTFP por tempo indeterminado
e das remuneragées base de pessoal, mas é particularmente visivel na subrubrica da conta 64

Remuneragdes dos 6rgaos directivos, que sofre um acréscimo.

Outra das medidas que impactua visivelmente no crescimento dos custos da conta 64 é a da
evolugdo dos custos com suplementos das remuneragdes, que sofre um crescimento de 32,73 %,
explicado essencialmente com o acréscimo de 135,1 % do custo com trabalho extraordinario e de

30,38 % dos Outros Suplementos.

Parte da razdo deste acréscimo radica no facto de, por forga da publicagio da Lei n.2 18/2016, de 20
de Junho, o periodo normal de trabalho (PNT) dos trabalhadores em funges publicas ter passado,

com efeitos a 1 de Julho de 2016, das 40 para as 35 horas semanais.

Tal factor empolou, desde logo, a necessidade de recurso a trabalho extraordindrio. Sucede que foi
necessario garantir, com o mesmo n.2 de profissionais - e em certos momentos até em reducio,
como se foi observando com a saida de enfermeiros, faseada ao longo de 2016 e nem sempre
passivel de ser compensada imediatamente com admissdes - a cobertura de todos os periodos de
funcionamento da Entidade, que por ineréncia funciona em regime de labora¢io continua. Nessa

sequéncia observou-se um aumento no n.2 de horas extraordinarias prestadas pelos profissionais.
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Ademais, como a redugfo do periodo normal de trabalho néo se reflectiu directamente em qualquer
reducio na remuneragio mensal dos trabalhadores - a massa salarial dos profissionais em
exercicio manteve-se a mesma ou, quando muito, aumentou, por for¢a da actualizacdo do saldrio
minimo nacional e pelo levantamento da redugio remuneratéria - tal medida fez evoluir
positivamente o valor/hora que os profissionais auferem. Assim, e uma vez que o valor/hora serve
de base para o calculo do trabalho extraordinirio e dos suplementos remuneratérios por horas
incémodas, o custo nominal/unitirio dos suplementos remuneratdrios teve necessariamente de

aumentar nessa mesma proporgio,

Neste campo também se fazem sentir os efeitos da publicagio do Decreto-lei n.2 55/2017, de 5 de
Junho de 2017, que veio dar nova redacgdo ao n.2 1 do Art.2 55.2 do Decreto-lei n.2 25/2017, de 3 de
Margo (Decreto-lei da execugio orgamental para 2017). Tal diploma veio determinar que, a “partir
de 1 de abril de 2017 ao trabalho extraordinirio prestado pelos profissionais de salide nos
estabelecimentos que integram o Servigo Nacional de Satide e os Servicos Regionais de Satfide é
aplicdvel o disposto no artigo 73.2 da Lei n.2 82-B/2014, de 31 de dezembro” - i.e,, as percentagens
indicadas na tabela aposta no referido diploma legal - “acrescido em 50 % da diferenga apurada
entre as percentagens previstas na tabela a que se refere o n.2 2 do artigo 1.2 do Decreto-Lei n.2

62/79, de 30 de margo, e as estabelecidas no mencionado artigo 73.2.

De tal resultou que o calculo do trabalho extraordinario se passasse a observar - com efeitos
retroagidos a 1 de Abril de 2017 - de acordo com a tabela referida, acrescido do valor
correspondente a metade da diferenca das percentagens dessa tabela e as percentagens da tabela

publicada no Decreto-Lei 62/79, de 3 de Margo.

Por forga do n.2 2 do Art.2 55.2 do Decreto-lei n.2 25/2017, de 3 de Marg¢o, na redacgdo dada pelo
Decreto-Lei n.2 55/2017, de 5 de Junho, foi determinado que, a “partir de 1 de dezembro de 2017,
ao trabalho referido no niimero anterior sio apliciveis as percentagens previstas na tabela a que se

refere o n.2 2 do artigo 1.2 do Decreto-Lei n.2 62/79, de 30 de marco”.

Perante tal contexto, hd a sublinhar que o custo unitario - por cada hora prestada - do trabalho
extraordinério processado entre 1 de Abril (retroactivamente) e 30 de Novembro de 2017, foi
acrescido em 50 % da diferenga apurada entre as percentagens apliciveis até 31 de Margo de 2017
¢ a tabela publicada pelo Decreto-lei 62/79, de 30 de Margo. A partir de 1 de Dezembro de 2017,
por seu turno, o custo unitirio do trabalho extraordindrio passou a ser calculado totalmente em

conformidade com a tabela publicada no Decreto-Lei n.2 62/79, de 30 de Margo.
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Deste modo, de 1 de Dezembro de 2017 em diante, o custo unitirio do trabalho extraordinario
sofreu um novo acréscimo, desta feita da ordem dos 28 %, sendo mediada esta diferenca por um

acréscimo de 50 % dessa grandeza no periodo compreendido entre 1 de Abril de 2017 e essa data.

Assim, os suplementos de remuneragdes crescem em valor e também em volume, em virtude da
conjugagdo destes factores, acrescida ainda contudo de outra medida, designadamente decorrente
da redugdo da disponibilidade de horas de prestagio de servigos médicos, designadamente as
necessarias para assegurar o funcionamento das presengas nocturnas e em dias de fim-de-semana
dos profissionais da carreira especial médica - que, para garantir uma primeira resposta, imediata,
a situagbes urgentes ou emergentes que possam ocorrer com doentes internados, implica a

presenca permanente de um médico em perfodo nocturno e em dias nio uteis.

Sucede que um dos prestadores de servigos médicos que maior disponibilidade demonstrava para
assegurar a urgéncia interna teve de cessar fungdes a 1 de Abril de 2017, por limite de idade, tendo
0 respectivo contrato de prestacdo de servigos sido assegurado por outro médico trabalhador
independente que que nido detém, contudo, tanta disponibilidade quanto o seu antecessor,

garantindo por isso a cobertura de menos horas.

Cumulativamente, outro dos prestadores de servigos médicos em func¢des no CMRRC-RP deixou de
ter disponibilidade para assegurar as 34 horas semanais que dedicava a assegurar resposta a
urgéncia interna (mantendo-se contudo a prestar 6 horas semanais no Ambito da saude
ocupacional), em consequéncia do qual CMRRC-RP solicitou junto da Tutela - através da plataforma
“SIAS” da DGAEP, em Outubro de 2017 - a possibilidade de constituir outro contrato de prestagio
de servigos para assegurar as horas que deixaram de ser prestadas nessa sede, sem que se
observasse contudo qualquer desvio relativamente aos valores que se encontravam or¢amentados,

pedido este que se encontra pendente de resposta e por isso ndo pode ainda ser concretizado.

Com este decrescimento do potencial de tempo de trabalho disponivel da parte de prestadores de
servigos médicos, e, por outro lado, mantendo-se a necessidade de garantir os mesmos periodos de
funcionamento da resposta a potenciais situagdes de urgéncia e emergéncia interna, observou-se
inevitavelmente um aumento do recurso aos médicos titulares de RJEP para assegurar este servigo
de urgéncia interna. Como as horas de trabalho normal destes profissionais estdo ja inteiramente
dedicadas ao servico de internamento e a consulta externa, o recurso a horas extraordinarias foi,

por conseguinte, incontornavel.

Assim, conjugados todos os factores que motivaram a evolugio de custos na conta 64 em 2017 -
admissdo de 8 profissionais, actualizagio do salario minimo, levantamento das redugdes
remuneratérias, redugdo do PNT das 40 para 35 horas semanais, aumento do valor-hora dos

trabalhadores por esse efeito, reformulacio - ainda assim uma evolugio de custos de 14,23 % é um
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acréscimo modesto, quando olhado 4 luz dos factos aduzidos. A tal se fica a dever o esfor¢o do
Conselho de Administragio e dos demais profissionais do CMRRC-RP em alocar criteriosamente os

recursos disponiveis as necessidades laborais que se verificaram ao longo do ano.

2.3. Indicadores Agregados 2015, 2016 e 2017

indicadores 2015 2016 2017
Efectives globais/lotagdo Praticada 1,56 1,47 1,74
Nedias de Intern./Efectivos globais 184,92 187,65 177,13
Médicos/Enfermelros . 0,33 0,37 0,39
Médicos/Técn.Diagn.Terapéut. 0,66 0,73 0,88
Doentes Saidos/Médicos 26,23 23,12 21,79
Doentes Saidos/Enfermeiros 8,74 8,63 847
Ordenados Salarios/Efect.Glob 18 903,76 18 608,18 19 843,23
Horas Extraord./médicos 1038,18 1.614,17 2.758,94
Horas Extraord./enfermeiros 49,09 336,57 . 31,99
Horas Extraord/outro pessoal 77,97 73,58 46,61
Pesa relativo de horas extraord 0,67 1,46 2,26

Conforme referido anteriormente, os indicadores presentes no quadro supra foram calculados
tendo na sua base nio sé os custos inscritos na conta 64 - custos com pessoal, mas também os
custos suportados com as prestagdes de servigos, considerando assim todos os custos com recursos
humanos e todos os profissionais ao longo do periodo analisado (2015, 2016 e 2017), ndo obstante
do respectivo vinculo, na procura assim de melhor reflectir a realidade funcional do CMRRC-RP.
Neste pressuposto, hd a realcar que, na correlagdo entre o n.2 de efectivos globais e a lotagdo
praticada, a diminuigdo observada em 2016 de 1.47 face ao valor de 1.56 de 2015, manteve a
tendéncia de descida que se vinha a verificar desde 2014, dado que no ano de 2015 foram abertas
30 camas da UCC (26 % face ao ano anterior), que foi mais do que proporcional ao aumento do n.2
de efectivos no mesmo periodo (15,6 %).

Em 2016 a lotacdo praticada manteve-se em niveis semelhantes aos verificados em 2015, ano em
que pese embora o n.2 de camas afectas a cuidados continuados tenha sofrido um acréscimo de 100
%, foi acompanhada pela ocupagio quase imediata dessas mesmas camas, pelo que ndo houve
variagdo na lotagio. No entanto, tanto em 2015 como em 2016 o indicador evoluiu por for¢a do
crescimento do n.2 de profissionais, que decorreu do esforco do Conselho de Administragdo no
sentido de dotar a Entidade com os profissionais em n.2 necessario a convergéncia dos valores
preconizados pela tutela e pela RNCCL

Para 2017, o indicador evolui em razio da manutengo da lotagio praticada, diluida no crescimento

de cerca de 3% verificado no n.2 de efectivos.
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Ainda assim, a evolugio do indicador Nedias de Intern./%fectivos globais, embora evolua por forga
do n.2 de trabalhadores ter aumentado, traduzindo também este uma dotagio profissional mais
adequada ao nivel de cuidados prestados.

No que respeita aos indicadores que reflectem o n.2 de doentes saidos relativamente ao n.2 de
médicos e de enfermeiros, de 2015 para 2016 a evolugio reflete uma tendéncia de adequacio dos
meios humanos face ao do n.? de doentes saidos, racios cuja evolugio de 2016 para confirmam que
a evolugdo se processa pela via do aumento do n.2 de profissionais, mas também pelo aumento do

n.2 de doentes saidos, pelo menos no que concerne aos enfermeiros.

Nesse seguimento, quando é evidenciada a relagdo Médicos/Enfermeiros, em 2015 a variagio
positiva de 8 enfermeiros relativamente a 2014, em virtude da abertura da UCC, foi superior a
evolugdo do n.2 de médicos, o que provoca a descida ligeira do racio em anélise. No entanto, em
2016, como a evolugéo proporcional do n.2 de médicos (4 acrescem aos 21 verificados em 2015) foi
superior ao crescimento proporcional do n.2 de enfermeiros (4 acrescem aos 63 verificados em
2015), o racio entre ambos os grupos profissionais regressa a um nivel muito semelhante ao
verificado em 2014. Esta tendéncia continua a observar-se em 2017, dada a evolugio positiva no n.2

de efectivos em ambos os grupos profissionais.

Por sua vez o indicador Médicos/TDT a variagdo positiva de 5 TDT em 2015 foi superior 4 evolugio
do n.2 de médicos, o que provoca a descida ligeira do racio em andlise. Em 2016, em virtude de
igualmente do aumento do n.? de médicos ser proporcionalmente superior (4 em 21) ao aumento
do n.2 de TDT (1 em 32), o racio entre ambos os grupos profissionais regressa a um nivel muito
semelhante ao verificado em 2014, relagfo cuja tendéncia se mantém em 2017, por efeito da saida

de um TDT e a entrada de 3 médicos internos.

Por seu turno, real¢a-se ainda as diminuigdes verificadas entre 2014 e 2015 nas rubricas de horas
extraordinarias, quer na correlagdo por médicos, quer por enfermeiros. Por este motivo, o peso
relativo das horas extraordinirias desceu de 3,07 em 2012 para 1,60 em 2013 e finalmente para

1,23 para 2014 e para 0,67 em 2015.

Assim, a evolugéo consistentemente negativa dos custos com trabalho extraordindrio verificada até
2015 deve-se ao facto de estar a ser possivel estruturar a alocagio dos tempos de trabalho
disponiveis aos periodos de funcionamento da entidade, e também através da contratagio de 2
tempos completos de profissionais médicos, que permite melhor distribuir o tempo potencial de
trabalho normal, e também através do crescimento do n.2 de profissionais de enfermagem, que

embora ainda sejam em n.2 deficitario, permitem ainda assim melhorar o desempenho nesta

perspectiva.
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Nio obstante, em 2016 e 2017, o ricio referente ao valor global das horas extraordinarias sofreu
uma evolugio que empola este indicador para niveis compreendidos entre os anos de 2013 e 2014.
A tal se deve, desde logo, 0 aumento unitario do custo do trabalho extraordinario, por forca da
subida do valor/hora dos profissionais - que referencia o célculo do valor do abono em causa - em
consequéncia da redugio do PNT das 40 para as 35 horas semanais, conforme ja referido. Este
factor, somado a necessidade de se aumentar, também por forga da diminui¢io do tempo de
potencial de trabalho normal disponivel na Institui¢do, por efeito da redugio das horas de
prestagdo de servigo médicos disponiveis, e ainda por for¢a do aumento das percentagens de
cilculo do valor de cada hora extraordinéria prestada -a partir de 2017 voltam a aplicar-se as
percentagens previstas no Decreto-lei n.2 62/79, de 30 de Margo, o que j4 ndo se verificava desde

2011 - resultou no aumento do recurso a trabatho extraordindrio e do respectivo custo unitario.

Assim, e pese embora no que concerne ao indicador Horas Extraod./outro pessoal esteja referida a
racionalidade na alocagio de profissionais em trabalho desta natureza, de referir que a evolugao do
indicador Horas Extraod./enfermeiros - que de 49,09 em 2015 sobre para 336,57 2016 - reflecte
uma medida extraordindria, tomada pelo Conselho de Administra¢do, no sentido de abater horas
em divida aos enfermeiros. Este grupo profissional, apés diversos anos em clara subdotagdo em
termos de niimero de colaboradores, tinham a haver mais de 4.000 horas, reflexo do esforgo

empreendido para assegurar o normal funcionamento das unidades orginicas onde exerciam

fungdes.

Nesta conformidade, e considerando ainda a entrada em vigor do PNT de 35h semanais, urgiu nao
deixar acumular a situacdo, pelo que o Conselho de Administragio deliberou, em fungio da
execu¢do or¢amental verificada em 2016, abater um total de 1.960 horas de enfermagem de um
total que superava as 4.000, mediante remunerag¢io das mesmas enquanto trabalho extraordinario.

Ainda assim, tratou-se de uma medida excepcional, que nio se verificard nos exercicios posteriores.

Em 2017, por seu turno, era objectivo proceder ao pagamento das horas em crédito detidas pelos
enfermeiros, conforme preconizado na Circular Normativa da ACSS n.2 13/2017/UR]J/ACSS, de 4 de
Julho, tendo o CMRRC-RP solicitado, a fim de cumprir com o estabelecido na referida circular, um
refor¢o financeiro ao Sr. Ministro da Saidde, que ficou pendente de resposta em 2017 mas que

previsivelmente ira ter impacto em 2018,

No que em especifico se refere 3 evolugido do indicador do trabalho extraordinario médico, o
crescimento observado em 2016 deveu-se a realocagdo do potencial de tempo de trabalho normal
dos médicos fisiatras ao internamento e a consulta externa de reabilitagdo, que significativamente é
a irea referencial da entidade. Contudo, tal resultou numa maior utilizagdo das horas disponiveis

dos profissionais médicos de outras especialidades (v.g. medicina. interna) para garantir os
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Assim, tal medida acabou por resultar ainda assim

num ligeiro aumento em 2016 da propor¢do de horas extraordinirias prestadas, ainda que longe
dos racios verificados em 2015. No entanto, este recurso é largamente compensado pelo aumento
de horas normais de fisiatria que passaram a estar disponiveis na Instituigio.

Em 2017, por sua vez, a expressiva evolugdo do indicador é efeito combinado da diminuni¢io de
horas médicas de prestacdo de servicos disponiveis - que obrigou ao recurso mais intenso de horas
extraordindrias médicas - com o aumento do custo unitirio do trabalho extraordindrio, cujas
percentagens de calculo passaram a observar-se novamente de acordo com o definido no Decreto-
lei 62/79, de 30 de Margo.

J4 o trabalho extraordindrio prestado pelas demais categorias profissionais pouco mais é do que
residual, confirmando-se a tendéncia criteriosa da alocagdo do potencial de tempo de trabalho

disponfvel as necessidades institucionais

Em conclusio, no que concerne ao ricio Ordenados Salarios/Efect.Glob, que evoluiu negativamente
de 2014 para 2015, tal decorreu do facto da admissio de 12 assistentes operacionais ao longo desse
ano representarem o maior crescimento nominal de profissionais relativamente ao periodo
anterior.

Porquanto, a evolugdo negativa do valor deste ricio em 2015 deve-se em grande parte ao facto
desta carreira ter por referéncia o ordenado minimo nacional, pelo que a evolugdo do valor global

dos salarios foi proporcionalmente inferior aoc niimero de admissédes,

No entanto, a tendéncia de decrescimento manteve-se também em 2016, uma vez que o n.2 de
profissionais admitidos (12) foi mais do que proporcional ao aumento dos custos verificados com a
massa salarial remunerada nesse ano (5,28 %), desde logo porque os profissionais recrutados ao
longo do ano nio terem exercido, na sua larga maioria, fun¢des antes da segunda metade do ano
civil ja estar a decorrer, ndo obstante de se ter verificado em 2016 a actualiza¢io do saldrio minimo,
o levantamento das redugdes remuneratorias e alteragio do PNT para 35 horas semanais, com

todos os impactos dai resultantes.

Para 2017, o rdcio Ordenados Salarios/Efect.Glob regressa a uma cifra semelhante 3 verificada em
2014, invertendo-se a tendéncia de decrescimento que até entio se verificava, pois além de todos
os factores exdgenos no sentido do aumento do custo do trabalho que se verificaram ao longo de
2017, muitos dos postos de trabalho que foram gradualmente preenchidos em 2016
corresponderam a uma execu¢do completa, com 14 remunera¢des mensais.

Finalmente, observados conjuntamente os indicadores que relacionam dados da “produgio”
verificada em 2017 no CMRRC-RP, com a informagdo relativa aos meios humanos disponiveis nesse

mesmo perfodo, pode afirmar-se que o esfor¢o empreendido pelo Conselho de Administragdo no
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sentido de fazer convergir a Instituigio para uma dotagio de profissionais mais préxima do

preconizado com a Tutela, confirma-se a tendéncia de manutencdo da efectividade e eficiéncia na

prestacdo de cuidados.

2.4. Absentismo por Grupo Profissional em 2017

Ainda no campo dos recursos humanos é necessario salientar que, além das questdes estruturais
limitativas relativamente ao quadro de pessoal da Entidade - que se prendem designadamente com
o facto de aproximadamente 32 % profissionais exercerem funcbes ao abrigo de contratos de
prestagdo de servigos - hd ainda a sublinhar que durante o ano de 2017 se assistiu a uma taxa de
absentismo que nio é despiciente, principalmente nos grupos profissionais com maior influéncia no

cumprimento do volume de producio assistencial contratada.

Procurando melhor ilustrar tal facto, a tabela abaixo retrata a taxa de absentismo dos grupos de

profissionais que mais podem influenciar a capacidade de resposta assistencial do CMRRC-RP:

Grupo Profissional % Absentismo
Assistente Operacional 8%
. Assistente Técnico 11%
_Conselho de Administracdo 0%
Pessoal de Enfermagem 6%
Pessoal de Informadtica 3%
Pessoal em formag3o pré carreira Médica 2%
Pessoal Médico 1%
Pessoal Técnico de Diagndstico e Terapéutica 8%
Pessoal Técnico Superior de Salde 3%
Técnico Superior 9%
Total Geral 7%
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2.5. Consideragoes Area Recursos Humanos

Observando-se 0 CMRRC-RP pelo prisma dos seus recursos humanos, concluiu-se em 2017 um
exercicio que, ao contemplar diversas alteracdes de varia indole, desighadamente exdgenas,

influenciou vincadamente a drea dos recursos humanos na Instituigio.

As alteragdes no quadro legislativo nacional - de entre as que mais relevam contam-se o aumento
do ordenado minimo nacional, a reversao das redugdes remuneratdrias, os efeitos da diminui¢cdo do
periodo normal de trabalho das 40 para as 35 horas semanais, a férmula de célculo do trabalho
extraordindrio - traduziram-se em crescimentos de custos nido directamente contrapostos por
qualquer aumento de proveitos, bem como numa consideravel redu¢io do potencial de tempo de
trabalho disponivel para fazer face a necessidades assistenciais que nio diminuiram, bem pelo

contrério.

Por outro lado, partindo duma perspectiva endégena, a acgdo do Conselho de Administragdo
procurou materializar possiveis alteragdes importantes na composi¢do do quadro de pessoal da
Institui¢io, no sentido da convergéncia do CMRRC-RP para a titularidade de um mapa de pessoal

mais adequado a prossecugdo das suas atribuicdes.

Nesse ambito, o Conselho de Administragio do CMRRC-RP formalizou, junto da Tutela, um pedido
de abertura de procedimento concursal, com vista ao recrutamento de profissionais para os lugares
em questdo nos termos do estabelecido no n.2 4 ou no n.2 6 do Art.2 30.2 da Lei Geral do Trabalho
em Fungdes Piblicas, publicada pela Lei n.2 35/2014, de 20 de junho. O processo de pedido de
abertura dos procedimentos concursais para os lugares em causa, que a esta data ja mereceu o
“Parecer prévio favorivel do membro do Governo de que depende o servigo ou o organismo que
pretende efetuar o recrutamento” - na conformidade do previsto na al. e) do n.2 1 do Art.2 90.2 do
Decreto-lei n.2 18/2016, de 13 de abril, bem como a concordancia de S.2 Ex.2 o Subdirector-Geral da
Direcgdo-Geral da Administracio e do Emprego Publico, encontra-se a aguardar parecer da area
or¢amental desde 27 de janeiro de 2017, segundo suportes documentais feitos chegar ao CMRRC-

RP no dmbito do referido processo, da parte de S.2 Ex.2 o Secretario de Estado do Orgamento.

Paralelamente, por forga do estabelecido no artigo 19.2 da Lei n.2 7-A/2016, de 30 de Marco, no
artigo 25.2 da Lei n.2 42/2016, de 28 de Dezembro, e na Resolugdo do Conselho de Ministros n.?
32/2017, de 28 de Fevereiro, nas Portarias n.2 150/2017, de 3 de Maio e 331/2017, de 3 de
Novembro - que em conjunto estabelecem o programa de regularizagdo extraordinaria dos
vinculos precdrios na Administragio Piblica (PREVPAP) e os respectivos termos de
operacionalizagio - o CMRRC-RP promoveu, no ano de 2017, sessdes internas de esclarecimento e

apoio com vista a correcta submissio dos requerimentos ao PREVPAP por parte dos trabalhadores
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elegiveis ao programa, tendo igualmente identificado, junto da Comissdo Avaliadora Bipartida
(CAB), as situagdes elegiveis que ndo tinham sido objeto de requerimento, bem como de todas as
fungdes desempenhadas por desempregados vinculados por contrato emprego-inser¢io, com vista

a concretizar por essa via a vinculagio dos trabalhadores do CMRRC-RP de acordo com o respetivo

enquadramento laboral.

Nos termos do n.2 1 do Art.2 14.2 da Portaria n.2 150/2017, de 3 de maio, foi fundamentado junto da
CAB se os requerimentos colocados pelos trabalhadores correspondiam ou ndo a necessidades
laborais permanentes do CMRRC-RP e finalmente, no dia 7 de Dezembro, através do seu
representante 0 CMRRC-RP participou na reunifio da CAB, com vista 3 avaliacdo das situacdes
submetidas ao programa, nos termos da legislagdo aplicdvel, ndo tendo por isso sido possivel em
2017 materializar os recrutamentos que o Conselho de Administragdo tem prosseguido desde o

inicio do seu mandato.

Encontrando-se o Conselho de Administragio a aguardar a conclusio das diligéncias referidas,
manteve-se a necessidade de recurso a contratagdo de prestadores de servico para assegurar as
necessidades laborais permanentes da Instituicdo - em que, como se referiu, cerca de 32% dos
trabalhadores sdo vinculados através de Contratos de Prestagdo de Servigos -, trabalhadores
indispenséveis ao cumprimento de racios minimos na prestagio de cuidados de satide, dado que a
Instituicdo conta, ao nivel de internamento, com 80 camas de reabilitacdo e 60 de cuidados
continuados de convalescenca, a que acresce a atividade prestada em regime de ambulatério.

A contratagio destes recursos é feita mediante um Despacho de Autorizagdo Genérica, emitido
previamente pela Tutela, nos termos da Portaria n.2 194/2016, de 19 de julho, publicada na
sequéncia do disposto no n.2 5 do Art.2 352 da Lei n.2 7-A/2016, de 30 de margo, sendo a
celebragio dos contratos feita nas modalidades de tarefa e avenga, de acordo com Art.2 32.2 a Lei

Geral do Trabalho em Fungdes Piiblicas (LTFP), publicada em anexo a Lei n.2 35/2014, de 20 de
Julho.

Contrariamente ao expectavel, a autorizagdo do pedido de Despacho Genérico concedida a este
CMRRC-RP para a celebragio de contratos de prestagdo de servicos em 2017, chegou ao

conhecimento desta Instituicdo somente a 8 de janeiro de 2018.

Como tal, as necessidades de recursos perspetivadas para 2017 - expressas no mapa de pessoal do
CMRRC-RP para 2017 e, também, solicitados em sede de Despacho Genérico para 2017 - ndo foram
passiveis de se concretizarem, ficando o CMRRC-RP condicionado, ao nivel dos prestadores de

servigos, ao n.2 de trabalhadores que se encontravam em fungées em 2017.
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Por esse efeito, no decurso de 2017 nao foram celébrados quaisquer contratos de prestagdo de
servigos que representassem acréscimos solicitados relativamente ao verificado no ano anterior,
tendo tdo-somente ocorrido a renovagdo de contratos que vinham indispensavelmente a ser

executados, pelo menos, desde 2015.

Consequentemente, nio foi possivel ocupar 13 postos de trabalho relativos ao exercicio de fungdes
no ambito da carreira de assistentes operacionais, 1 de enfermagem, necessidades apuradas
através da confrontac¢io do tempo de potencial de trabalho disponivel na institui¢do com a caréncia
de cobertura destes profissionais face ao n.2 de camas de internamento de reabilitacdo e da RNCCI
presentes no CMRRC-RP, respetivamente a luz do disposto na CN n.2 1 da ACSS, de 12 de janeiro de
2006, e na Portaria n.2 174/2014 de 10 de setembro. Subsistiu ainda por concretizar a contratagio
de 1 técnico de diagnéstico e terapéutica da area da terapia ocupacional, para cumprir com o
exigido pela RNCCI, apds avaliagdo a realidade concreta das 60 camas da UCC do CMRRC-RP através
de uma auditoria realizada pela prépria Rede. Finalmente, ficou ainda por ocupar um posto de
trabalho de técnico superior - drea gestio/economia - subordinado 3 instrugdo e acompanhamento

de projetos de investimento, candidaturas a fundos comunitarios.

Perante o presente contexto conclui-se que exercicio de 2017 foi, muito em particular no que se
refere & drea dos recursos humanos, um ano particularmente desafiante - fortemente condicionado
pelos efeitos das alteragdes do quadro legal aplicavel e pela expectativa Institucional relativamente

a emissdo de autorizagdes Tutelares que ndo chegaram a concretizar-se no ano em curso.
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3. Actividades Desenvolvidas e Recursos

Utilizados

3.1. Movimento Assistencial em 2017

Producao

Quantidade

Prevista

Quantidade
Realizadas

Variagao
Quantidade

Taxa de
Execucao

Internamento (dias de internamento doentes tratados) 45.000 45.522 522 101%
Medicina Fisica e Reabilitagio 23.100 23.800 700 103%
Doentes de Hansen Inactivos sob Vigilancia 3.285 2.861 -424 87%
Unidade Convalescenga 18.615 18.861 246 101%
Consulta Externa (ne de Consultas)
Medicina Fisica e Reabilitac¢do: 4.310 5.160 850 120%
» Primeiras Consultas 1.872 2.171 299 116%
» Consultas Subsequentes 2.438 2.989 551 123%
» % Primeiras consultas no o N 1 2g0 o
total de Consultas Médicas 43,43% 42,07% 1,36% 97%
N.2 Técnicas de MFR
Realizados no Hospital:
- Simples: 348.000 371.899 23.899 107%
» Internamento 300.000 321972 21.972 107%
» Consulta Externa 48.000 49927 1.927 104%
- Ponderados: 600.000 616.940 16.940 103%
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O movimento assistencial registado no ano de 2017 face ao que tinha sido previsto para o periodo
em questdo, observavel pela andlise do quadro 3.1. - Movimento Assistencial em 2017, permite
constatar o cumprimento e até superagio quase integral das grandes metas assistenciais estimadas
para o periodo. A taxa de 101% verificada superou a meta da produgio prevista, embora com

tendéncias de variacao distintas consoante as valéncias assistenciais.

Individualmente considerando, verifica-se que, relativamente a linha de produgio “Dias de
internamento”, a taxa de execugdo foi de 103%, cumprindo assim as expetativas previstas e

delineadas para periodo em questio.

Por sua vez, o movimento de internamento registado na unidade residencial de Ex-Hansenianos
registou uma ligeira quebra face ao estimado, facto esse devido ao ébito de um residente e a

transferéncias temporarias de outros dois, por motivo de cuidados de saiide mais especificos.

A atividade assistencial desenvolvida na Unidade de Convalescenga no 4mbito da RNCCI, registou
uma taxa de execucdo de 101% face ao estimado, superando-se os 85% da taxa de ocupagio
inicialmente prevista e necessaria para atingir e assegurar os ratios adequados 2 presta¢do desta

linha de cuidados de satide contratada com a ARS-Centro.

Ao nivel da produgio de Consulta Externa superou-se na totalidade o contratado, atingindo-se uma
taxa de execugdo global de 120%, distribuida por 116% nas primeiras consultas e 123% nas
consultas subsequentes, diferenca exposta no indicador respeitante a3 % de primeiras consultas no

total de consultas médicas, o qual obteve uma taxa de execugio de 97%.

Quanto a andlise do nimero de tratamentos de fisioterapia realizados, pode-se constatar que a
producio efectuada no ano de 2017 superou as estimativas para o periodo, tanto ao nivel de
tratamentos simples, como em termos de tratamentos ponderados. Assim, a contabilizagio simples
do ntimero de tratamentos registou uma taxa de execugiio global de 107%, equivalente a 23.889
tratamentos realizados a mais face ao previsto. J4 no que respeita a tratamentos ponderados, a taxa

de execugdo global atingiu 103%, o que correspondeu a um acréscimo de 16.940 tratamentos face

ao espectavel.
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3.2. Movimento por valéncia assistencial em 2017

Medicina Fisica e Reabilitagdo

DESCRICAO

Variagao

2017/2016

Lotacdo Praticada 80 80 80 0,00%
Doentes Saidos 245 221 276 24,89%
Dias de internamento 23.052 23.684 23.800 0,49%
Demora média (ACSS) 94 107 86 -19,40%
Taxa de ocupacio 79% 81% 81% 0,58%
Niimero de consultas MFR 3.786 4.264 5.160 21,01%

Doentes de Hansen Inactivos sob Vigilancia

DESCRICAO Zgi;‘;‘;g‘l’ .
Lotacao 12 10 9 -10,00%
Doentes tratados 12 10 9 -10,00%
Dias de internamento 3.937 3.266 2.861 -12,40%
Taxa de ocupagio 100% 99% 98% -1,18%

Unidade de Convalescenca

pescrigio A
Lotacdo 60 b) 60 60 0,00%
Doentes Saidos 304 355 334 -5,92%
Dias de internamento 16.839 19.774 18.861 -4,62%
Taxa de ocupacio 91% c) 90% 86% -4,36%
Demora média 55 55 56 0,65%

a) A lotagdo aumentou de 30 para 60 camas durante o ano de 2015.

b) Os célculos da taxa de ocupagio tiveram em conta as varia¢Ges da lotacdo no periodo.
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A andlise pormenorizada do quadro 3.2 - Movimento por valéncia assistencial - permite observar,
de forma mais pormenorizada relativamente a cada uma das valéncias assistenciais, a evolucio da

atividade assistencial realizada face aos 1iltimos dois periodos homélogos.

Assim, no que respeita a valéncia de internamento de Medicina Fisica e Reabilitacio, apesar de se
ter registado uma variagdo quase nula de 0,49% nos “Dias de internamento”, verificou-se um
aumento de 24,89% nos “Doentes saidos”, o que correspondeu a um acréscimo de 55 doentes

saidos face ao periodo homélogo.

O fator mais significativo que contribuiu para esta variagio relaciona-se com a resolugio da
caréncia de profissionais médicos e de enfermagem que marcou grande parte do ano de 2016, a
qual permitiu melhorar a capacidade de resposta assistencial, colocando grande pressio numa

utilizagdo mais eficiente da capacidade instalada.

Estes foram os principais eventos que, cumulativamente, resultaram na diminuicio da demora

média dos doentes internados e no resultante aumento do niimero de doentes.

Ainda quanto a esta valéncia assistencial, e em consonincia com o enquadramento exposto,

registaram-se 5.160 consultas, 0 que representa um aumento de 21,09% no niimero total de

consultas de MFR, face ao periodo homélogo.

Da analise da variagdo da atividade assistencial desenvolvida na valéncia da Unidade Residencial de
Doentes de Hansen Inactivos sob Vigilancia constata-se a diminui¢io progressiva do niimero de
Doentes Tratados (-10%) e dos Dias de internamento (-12,4%), inerentes as caracteristicas de
residéncia vitalicia daquela Unidade. A idade avancada dos seus residentes permitem perspectivar

que esta tendéncia se mantera nos préximos anos.

Do quadro relativo 4 Unidade de Cuidados Continuados de Convalescenca destaca-se o ligeiro
decréscimo de -5,92% no nimero de Doentes Saidos nesta unidade, no ano de 2017 (334), bem
como uma descida de -4,62%, no indicador de Dias de Internamento, relativamente ao periodo
homélogo. Este decréscimo encontra-se relacionado com uma redugdo da procura deste nivel de
cuidados verificada nos meses de julho a setembro de 2017, tendo, no entanto, sido superada na
sua totalidade, o contratado com a ARS-Centro, tanto em Dias de Internamento, como em Taxa de

Ocupagdo e Demora Média.
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3.4. INDICADORES DE ACESSO 2017

MOVIMENTO ASSISTENCIAL

O CMRRC-RP tem vindo a adequar a estrutura dos seus servigos de modo a melhor corresponder as

necessidades das populagdes que serve. Nesse sentido, destacam-se os indicadores de resultados

ha componente de acesso, designadamente os indicadores de tempo de resposta, bem como a

caracterizagdo da proveniéncia dos utentes assistidos na consulta externa e no internamento, por

area de influéncia.

3.4.1. Tempos maximos de resposta garantidos (TMRG), Tempos de resposta
garantidos (TRG) da entidade e tempos de resposta (TR) do CMRRC-RP em

2017
i TR da
Tio de Catdados TMRG Entidage | Fntidade
e 11p ! Ano 2017

Primeira consulta de especialidade hospitalar referenciada pelos centros de saide

» De realizacdo “muito
prioritaria” de acordo com a

30 (trinta) dias a partir do
registo do pedido da consulta

avaliacdo em triagem
hospitalar

o . no sistema informatico CTH 30 dias 11,3 dias
avaliagdo em triagem .1 .
: pelo médico assistente do
hospitalar .
centro de satide
60 (sessenta) dias a partir do
= Derealizagdo “prioritaria” de | registo do pedido da consulta
acordo com a avaliagio em no sistema informatico CTH 60 dias 44,4 dias
triagem hospitalar pelo médico assistente do
centro de satide
= De realizagdo com prioridade 150 _(cento ec 1nquenta).d1as a
“normal” de acordo com a partir do registo do pedido da
consulta no sistema 150 dias 85,7 Dias

informatico CTH pelo médico
assistente do centro de satide

Nota: Média geral do TR da Entidade - 47 Dias.

(Lein? 14/2014 de 21 de Margo e Portaria n21529/2008, de 26 de Dezembro)
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MOVIMENTO ASSISTENCIAL

O acesso a Consulta Externa de MFR do CMRRC-RP caracteriza-se por uma esmagadora maioria de
doentes provenientes do distrito de Coimbra, com 70,76% do total dos 5.160 doentes atendidos. A
procura dos restantes distritos elenca-se, de forma decrescente, com Leiria (9,52%), Aveiro
(9,03%), Castelo Branco (2,69%), Guarda (2,42%) e Viseu (2,31%), repartindo-se os restantes

3,28% por outras regides do pafs.

A proveniéncia dos 334 doentes tratados em internamento de Medicina Fisica e de Reabilitagiio
distribui-se de forma mais repartida pelos distritos que compdem a 4rea do Centro, encabegada
pelo distrito de Coimbra com 32,93%, Leiria (26,05%), Aveiro (13,47%), Castelo Branco e Viseu
(6,59%) e por fim o distrito da Guarda com 5,09%.

De realgar, a este propésito, que com a entrada em vigor do novo sistema de Livre Escolha e
Circulagido de Doentes no SNS desde maio de 2016, os doentes provenientes de fora da irea de
influéncia do CMRRC-RP atingiram 9,28% do total da procura de internamento de Medicina Fisica e

de Reabilitagdo no ano 2017,

Quanto a proveniéncia dos 385 doentes tratados da Unidade de Convalescenga, podemos constatar
que 87,27% dos doentes foi proveniente do distrito de Coimbra de (46,75%) e do Distrito de Leiria
(40,52%). Os restantes 12, 73% distribuiram-se pelos distritos de Aveiro (5,45%), Castelo Branco
(1,56%), Viseu (1,04%) e Guarda (0,26%), com 4,42% dos doentes provenientes de fora da drea de
influéncia do CMRRC-RP. Este indicador, permite aferir as particularidades desta unidade, afeta e

sujeita as regras de referenciacio da Rede Nacional de Cuidados Continuados Integrados (RNCCI).

CMRRC-RP RELATORIO DE GESTAOQ 2017
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MOVIMENTO ASSISTENCIAL

0 quadro 3.5 - MCDT’s, decomposto em “MCDT’s Realizados no Hospital” e “MCDT’s Realizados no
Exterior” evidencia a atividade produtiva de Meios Complementares de Diagnéstico e Terapéutica
agregada por especialidade técnica. Da sua andlise é ainda possfvel obter informagédo sobre a
conversio da simples contabilizagio de exames, em exames ponderados, o que nos indica a

complexidade da atividade desenvolvida na Instituicao e adquirida ao exterior.

No ano de 2017 foram realizados 376.169 MCDT s no Centro de Medicina de Reabilitagdo da Regido

Centro - Rovisco Pais, os quais correspondem a 625.253 MCDT’s ponderados.

Destes, a esmagadora maioria (98%) consiste, como é natural numa Instituicio desta natureza, em
técnicas terapéuticas de medicina fisica e de reabilitagdo (MFR), num total de 371.879 MCDT'S, aos

quais correspondem 616.940 tratamentos ponderados.

Os restantes MCDT's realizados no CMRRC-RP consistem sobretudo em tratamentos das dreas de
Psiquiatria (2.987 MCDT'S ponderados), Urologia (2.650 ponderados), Radiologia (2.314
ponderados), Cardiologia (223 ponderados), Reumatologia (114 ponderados) e Pneumologia (22

ponderados).

No ano de 2017 foi necessario recorrer a aquisi¢io de exames e tratamentos ao exterior para um
total de 24.980 MCDT'S (correspondentes a 8.478 MCDT's ponderados), compostos quase
exclusivamente por pedidos de analises clinicas (99%), valéncia nio disponivel na Institui¢do, mas

internalizada no SNS pela contratagio ao Hospital da Figueira da Foz.

CMRRC-RP RELATORIO DE GESTAO 2017 n
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4 - EXECUCAO ORCAMENTAL 2017

A execugdo orcamental dos exercicios econémicos das instituigdes integradas no setor ptiblico
administrativo, no qual se encontra inserido o CMRRC- Rovisco Pais, é assente numa base de
contabilidade de caixa, que considera apenas os fluxos de tesouraria, pelo que a anélise da execugio
orcamental se destina a verificar se os pagamentos de despesa e cobranca de receita estio
correspondentes aos valores or¢amentados. A informagio é revelada nos termos da contabilidade

publica.

A este propdsito, h4 a referir que o conteiido da informagio or¢amental de 2017 difere da
informacgdo orgamental apresentada em 2016 porque, nos termos das instrugdes emitidas pela
Dire¢do Geral do Orcamento, em 2017 foram incluidos os valores orcamentados e executados das
rubricas extraorcamentais, que se tratam das receitas do Estado e outras operacio de tesouraria, as
quais representam os descontos efetuados no vencimentos dos funciondrios e respetivas entregas
bem como os valores monetarios dos utentes ex-hanseanianos que se encontram a guarda do

CMRRC.

Quadro 1 - Execugiio or¢camental 2017 - valores globais

ORCAMENTO CORRIGIDO | VALORES EXECUTADOS TAXA DE EXECUGCAO

RECEITAS 12.429.402 € 9.584.874 € 77,11%

DESPESAS 11.962.017 € 8.736.087 € 73,03%

Pela analise do Quadro 1 verifica-se que o orgamento corrigido apresenta um superavit orcamental
que se deve essencialmente a integracio do saldo de geréncia de 2016 no or¢camento de receita de
2017, mas o qual ndo obteve autorizagio para ser integrado no orgamento de despesa. Houve
também variagbes ao nivel do orgamento das rubricas extraorgamentais, embora de menor impacto

no saldo face aos montantes inscritos.

A execugdo da receita e da despesa gerou um saldo financeiro positivo, no valor de 848.787,13€,

sendo que o saldo orgamental é de 724.864,36€ e 123.922,77€ correspondem ao saldo

extraorcamental.

Relativamente ao valor do saldo orgamental, importa discriminar a sua composi¢cdo por natureza,
dado que o montante em causa revela uma imagem que nio corresponde totalmente aos factos
financeiros ocorridos no ano 2017. Desde logo, porque no montante em referéncia se encontra
incluido o valor do saldo de geréncia de 2016, no valor de 362.750,94€, cuja receita cobrada
naquele exercicio econémico ndo foi possivel integrar no orgamento de despesa por falta de

autorizagdo superior. Encontra-se também incluido o valor de 359.400€ que representa a garantia

CMRRC-RP RELATORIO DE GESTAQ 2017 n
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da contrapartida nacional da execugio de¢ um projeto de investimento com financiamento
comunitario, cuja execugio é plurianual, e que se trata do produto da alienagdo de um edificio,
propriedade do CMRRC-RP, para esse efeito. Assim, constata-se que o saldo orcamental do exercicio

de 2017 foi de 2.713,42€.

Por {iltimo, verifica-se que a taxa de execugfio das receitas ascendeu a 77,11% e a execugdo das

despesas apresenta uma taxa de execugdo de 73,03%.

Quadro 2 - Execugao orgamental 2017 - Receita

ORCAMENTO | ORCAMENTO = TAXA DE
R INICIAL CORRIGIDO B EDR0, EXECUCAO

Taxas Moderadoras 45.655 € 45.655 € 34.243 € 75,00%
Transferéncia do OE 3.917.411 € 3917411 € 3.917.411 € 100,00%
Qutras Transf. Correntes 158.330 € 232.841 € 184.032 € 79,04%
Prestacoes de Servigos 4.652.144 € 4.652.144 € 3.353.016 € 72,07%
Outras Receitas 42,929 € 42.929 € 44,687 € 104,09%
Receitas de Capital 1.878.948 € 1.878.948 € 374.300 € 19,92%
Saldo Geréncia 362.754 € 362.751 € 100,00%
Extraorcamentais 1.176.802 € 1.296.720 € 1.314.434 € 101,37%

Total 11.872.219€ 12.429.402 € 9.584.874 € 77,11%

Da analise efetuada ao Quadro 2 verifica-se que o orgamento de receita foi objeto de refor¢o no
total de 557.183€. Este reforgo correspondeu aos créditos especiais aprovados pela tutela, na
sequéncia de verbas cobradas no dmbito do Programa vertical de Ajudas Técnicas do Ministério da
Satide, bem como de um financiamento para um projeto destinado a preservagdo de arquivos de
patriménio histérico do Hospital Colénia Rovisco Pais, as quais nio estavam previstas aquando da
elaboracio do orcamento inicial, &s quais acresce a integracdo de 482.668,91€, que inclui o saldo

de fundos préprios e de fundos alheios.

No tocante a execugao das receitas por rubricas constata-se que:
- O valor cobrado em Taxas moderadoras ficou aquém do previsto, tendo-se verificado uma taxa de

execucdo de 75%.

- As Transferéncias do OE, onde estiio incluidas as receitas gerais provenientes do Orgamento de
Estado para funcionamento da institui¢do, ndo apresentam desvios relativamente ao previsto.

- As Outras Transferéncias Correntes apresentam uma taxa de execugdo de 79,04%. Nesta rubrica
estdo incluidas as transferéncias do FSE no dmbito de financiamentos de projetos integrados no
POISE e as transferéncias do Instituto de Emprego e Formagdo Profissional, no dmbito dos
programas ocupacionais e de inser¢io, as quais apresentaram uma execugdo muito aquém do

previsto. Estdo ainda aqui incluidas as transferéncias da ACSS, no dmbito do programa de ajudas

CMRRC-RP RELATORIO DE GESTAOQ 2017 ﬂ
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técnicas, bem como a transferéncia da Sasakawa Memth'ial Health Foudation, para financiamento
do projeto destinado a preservacio de arquivos de patriménio histérico do Hospital Colénia

Rovisco Pais acima mencionado, as quais superaram as previsoes iniciais.

- As Prestagdes de Servigos onde estio incluidas as atividades de satide apresentam uma taxa de
execucdo de 72,07%, tendo ficado abaixo do previsto em orgamento, motivado essencialmente pelo
facto de os utentes tratados no CMRRC serem provenientes do SNS e nio de entidades terceiras
responsaveis, constatando-se que se tratou de uma tendéncia constante ao longo dos anos 2016 e
2017. Para o nivel de execugio apurado contribuiu igualmente a diminuigdo da referenciagio de
utentes para a Unidade de Cuidados Continuados, verificada nos meses de julho a setembro de

2017.

- As Qutras Receitas apresentam uma taxa de execugio de 104,09%, superando o valor previsto e

dizem respeito as rendas cobradas e outras receitas pontuais relativas a reembolsos.

- As Receitas de Capital refletem os valores comunicados pelo Ministério das Financas relativos 2
alienacdo de um prédio propriedade de CMRRC no ano 2014 e que obedecem a um cronograma
temporal de 6 anos em que os valores orgamentados e executados sdo os comunicados por aquele

organismo e ao valor da alienacio de outro edificio no ano 2017,

- O Saldo de Geréncia no valor de 362.751€ transitou do exercicio econémico de 2016 e foi

integrado no orcamento e execugio do orgamento de receita de 2017.

- O valor cobrado em rubricas extraorgamentais foi superior ao previsto, o qual se deve s variacdes
do ntimero de funciondrios relativamente ao ano 2016, cujos valores em sede de retengdes salariais

serviram de base para as estimativas do orgamento para 2017.

Quadro 3 - Execu¢do da receita por Fonte de Financiamento e a aplica¢des em
despesa

SALDO DE
ORCAMENTO EXECUGAO TAXA DE FINANCIAMENTO| GERENCIA POR
TORE PE RIEARCIAMENTO CODIGO | corRIGIDO RECEITA EXECUGAO DA DESPESA FONTE DE
FINANCIAMENTO

Or¢amento de Estado 311 3.917.411 € 3.917.411 € 100,00% 3.916.396 € 1.015€
|Receita Prépria 510 4.775.843 € 3.450.034 € 72,24% 3.449.804 € 230 €
Fundos Comunitérios - FSE 442 42.919 € 11.138 € 25,95% 10.929 € 209 €
Transferéncias RP entre Instituicdes 540 169.057 € 169.055 € 100,00% 167.796 € 1.260 €
Saldo de Geréncia 520 362.754 € 362.751 € 100,00% 362.751 €
|FEDER 413 1.504.648 €
|Receita Propria afeta a projetos co-fina| 361 360.050 € 360.050€ | 100,00% 650 € 359.400 €

CMRRC-RP RELATORIO DE GESTAO 2017 n
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No quadro 3 constata-se que as receitas prov.
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Jnientes das fontes de financiamento 510 (receita

propria), 442 (FSE) e 413 (FEDER) foram as rubricas que ndo obtiveram taxas de cobranca de

100%.

Relativamente 3 Fonte Financiamento 510 - Receita Prépria, como ja foi referido anteriormente,

ficou aquém do previsto, contrariando a tendéncia de cobranga que se verificou no ano de 2016,

ano em que a taxa de cobranga foi muito elevada.

Além disso como também acima referido, tem-se verificado uma diminuigio dos utentes admitidos

na instituicdo com subsistemas faturdveis, o que provoca uma quebra na receita prépria.

A Execugiio do Projeto Financiado no dmbito do POISE também nio obteve a execucdo prevista em

termos de cobranga, a qual devera ocorrer no préximo ano de 2018, uma vez que os reembolsos se

encontram em fase de analise por parte dos organismos tutelares.

As verbas provenientes do FEDER para financiamento do projeto de investimento encontram-se

praticamente sem execucgdo, pois a candidatura aos fundos comunitarios obteve aprovagidoc a

meados do ano 2017 e todo o processo administrativo de instrugdo se encontra sujeito a aprovagdo

e a autorizagdes de instincias superiores pelo que nio foi possivel dar inicio a execugdo fisica e

financeira dos trabalhos ainda em 2017.

0 Quadro 3 permite também verificar como foram aplicadas em despesa, as receitas cobradas, por

fonte de financiamento bem como a origem do saldo de geréncia para o exercicio 2018.

No seguimento do que j& referido anteriormente, constata-se que as verbas referentes ao saldo de

geréncia de 2016 (FF 520) e as verbas consignadas ao projeto de investimento (361) ndo foram

aplicadas em despesa pelos motivos j4 mencionados, pelo que transitam em sede de saldo de

geréncia para o exercicio de 2018, empolando de alguma maneira o volume financeiro desta rubrica

or¢amental,

Quadro 4 - Execucgido Or¢camental 2017 - Despesa

ORCAMENTO | ORCAMENTO - TAXA DE
RUBRICAS EXECUCAO =
INICIAL CORRIGIDO ¢ EXECUCAO
Despesas com Pessoal 5.908.436 € 5.908.436 € 5.132.830 € 86,87%
Aquisicio de Bens 1.624.513 € 1.515.466 € 1.176.404 € 77,63%
Aquisicédo de Servigos 1.312.376 € 1.383.589 € 1.178.666 € 85,19%
Outras Despesas Correntes 21.714 € 34.889 € 20.405 € 58,49%
Despesas de Capital 1.828.378 € 1.927.548 € 37.269 € 1,93%
Extraor¢camentais 1.076.802 € 1.192.089 € 1.190.512 € 99,87%
Total 11.772.219 € 11.962.017 € 8.736.087 € 73,03%
CMRRC-RP RELATORIO DE GESTAQ 2017 n
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Pela anélise do quadro 4 verifica-se que, relativamente a dotagio global, o orcamento da despesa
obteve um reforgo orcamental no valor 189.798€, que corresponde 3 autorizagdo obtida para a
aplica¢do em despesa das verbas cobradas no 4mbito do Programa vertical de Ajudas Técnicas do
Ministério da Satde (61.713€) bem como para aplicagio em despesa de um financiamento para um
projeto destinado a preservagio de arquivos do patriménio histérico do Hospital Colénia Rovisco
Pais (12.798€), no total de 74.511€. Os restantes 115.287€ sdo relativos s entregas obrigatérias
dos descontos efetuados nos vencimentos dos funcionérios as entidades beneficidrias, que foram

superiores ao previsto.

Efetuando uma andlise mais especifica por natureza, verifica-se que:

-No agrupamento das Despesas com Pessoal verificou-se uma sobreorgamentagio, em virtude de
ter sido prevista, no mapa de pessoal, a integracio de todos os recursos humanos que se encontram
atualmente com vinculos precirios para efeitos de abertura de procedimentos concursais de
recrutamento, ndo se tendo verificado, no entanto, o provimento dos lugares no decurso do

exercicio econémico, pelo que as verbas nio foram executadas.

-Houve necessidade de se proceder a alteragdes or¢amentais inter rubricas de modo a garantir a
cobertura orcamental de alguma despesa realizada que ndo tinha sido prevista aquando da
elaboragio do orcamento inicial, por contrapartida de outras que néo foram realizadas.

-No caso particular das Despesas de Capital financiadas por verbas correntes, podemos referir que
as regras de orgamentacdo ndo permitiram salvaguardar situacbes de avaria de equipamentos que
se vieram a verificar, cuja reparagio era de necessidade imperiosa, tendo em vista o normal

funcionamento da institui¢do e, por conseguinte, careceram de reforgo or¢amental.

- Relativamente a execucdo orcamental da despesa verifica-se uma taxa de execugio de 73,03% face
ao total orgamentado. A execugio da despesa ficou condicionada pelo facto de nio ter sido cobrada
a receita prépria estimada, tendo a taxa de cobranga ficado aquém do inicialmente previsto e por
nio ter sido autorizada a integracdo do saldo de geréncia no orcamento de despesa. Estes motivos
levaram a que a taxa de execugio ficasse abaixo do expectavel, uma vez que o CMRRC-RP transitou

para 2018 com dividas a fornecedores e com necessidades de carécter clinico e de investimento por

satisfazer.

N

De salientar uma nota importante relativamente a execugio orcamental da despesa e mais
concretamente referente ao agrupamento das Despesas com Pessoal: pela andlise do Quadro 4 em
conjunto com o Quadro 3, verifica-se que as verbas provenientes do OE (FF 311) nio sdo

suficientes para assegurar as Despesas com Pessoal.

CMRRC-RP RELATORIO DE GESTAQ 2017 n
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Por outro lado, ndo se verifica otimismo no que toca a cobranga de receita prépria para os
exercicios econdmicos futuros, uma vez que a proveniéncia dos utentes tratados &
maioritariamente do SNS, logo. ndo sdo passiveis de gerar receita prépria através de faturacio de

cuidados de sande.

A situagdo tende a tornar-se preocupante para a execuc¢io orgamental dos préximos exercicios
econémicos, pois se efetivamente se verificar a regularizagio da totalidade dos vinculos contratuais

conforme se prevé e a taxa de cobranga prépria continuar no nivel de 2017, serd inevitdvel um

reforgo de financiamento por parte da tutela,

Por tltimo, de referir ainda, que apds dois anos sem dividas transitadas houve uma quebra nesta
tendéncia no ano 2017, no qual se verifica que em 31 de dezembro, o valor das dividas a

fornecedores ascendeu a 370.328€.
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MOVIMENTO FINANCEIRO

Neste ponto pretende-se realizar também uma analise comparativa dos exercicios econémicos dos

tltimos trés anos.

Na andlise financeira confronta-se a receita cobrada com a despesa processada e ndo apenas a

despesa paga, espelhando assim a posicio financeira do CMRRC-RP.

A informacdo é revelada nos termos da contabilidade patrimonial e néo inclui os fluxos financeiros

relativos aos fundos alheios.

Quadro 5 - Mapa da Situacio Financeira

2015 2016 2017

TOTAL DA RECEITA COBRADA 7.454.520 € 7.825.192 € 8.270.439 €
Saldo de Geréncia 1.296 € 362.751 €
Financiamento OE - _3.839.531¢€ 3.839.531 € 3.917.411 €
Financiamento ACSS 757.974 € o

Financiamento Outras Entidades 68.082 € 33.867 € 29.227 €
Prestacéo de Servicos - - 2.023.878 € 2.485.757 € 2.318.343 €
Outras Receitas 293.806 € 130.461 € 463.436 €
Receitas de Exercicios Anteriores 469.954 € 1.335.576 € 1.179.272 €
TOTAL DA DESPESA PROCESSADA 7.452.313 € 7.529.911 € 7.915.903 €
Compras I _ 465.722 €| 469.342 € 470.174 €
Imobilizado 128.274 € 121.026 € 61.132 €
Subcontratos - 305.653 € 229.722 €| 268.505 €
Fornecimento e Servigcos - ~2.861.070€|  2.811.720€|  2.601.862 €
Despesas com Pessoal _ | se40.002€¢] 3.812811€]  4.416.004€
Outras Despesas - - 15446€| 10691 €| = 20.325€
Despesas de Exercicios Anteriores 27.146 € 74.598 € 77.901 €

Confrontando os valores totais de receita cobrada com a despesa processada, constata-se que o

saldo financeiro de 2017 foi positivo no montante de 354.536€.

No entanto, considerando que a receita cobrada inclui fundos ndo mobilizaveis nomeadamente o

saldo de geréncia de 2016 (362.750,94€) e a receita afeta ao projeto de investimento financiado

por fundos comunitarios (360.050€), a receita para financiar a atividade funcional da instituigio

correspondeu na pratica a 7.547.638<€, pelo que se verifica um saldo negativo de 368.265<€, ou seja,

na realidade a receita cobrada nio foi suficiente para assegurar a despesa processada.

CMRRC-RP
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5.1 - RECEITA

Grifico 1 - Evolugiio da Receita Cobrada
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Da anédlise ao gréfico 1 constata-se que no ano 2017 houve uma recuperagio significativa no
tocante a receita cobrada relativamente ao ano 2016 e 2015.

Grifico 2 - Evolucio da Receita Cobrada por Naturezas
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Em termos globais, o valor da receita cobrada 2017 foi superior ao valor cobrado em 2016 e 2015,

no entanto, a parcela do valor cobrado a mais em 2017, corresponde a fundos nio mobilizaveis, que
correspondem ao saldo de geréncia e a receita afeta ao projeto de investimento financiado por

fundos comunitarios.

Relativamente ao exercicio de 2015, verifica-se uma progressdo no desempenho econémico e
financeiro destes dois tiltimos exercicios uma vez que a receita cobrada em 2015 contou com um

refor¢o de financiamento e ainda assim néo superou os valores de 2016 e 2017.

No ano 2017, verificou -se um decréscimo de receita referente a prestagdes de servigos de saide
emitida no préprio ano de 6,73% relativamente ao ano de 2016 e a um acréscimo de 14,5%
relativamente ao ano 2015. Este decréscimo é uma consequéncia do facto de a receita emitida do
préprio ano ter igualmente decrescido. A receita emitida teve um decréscimo porque os utentes
tratados no CMRRC-RP sdo do SNS e ndo se subsistemas faturiveis, o que provoca uma descida no

volume de faturagdo e que por sua vez diminui o volume financeiro cobrado.

Relativamente a receita proveniente de servigos de saiide prestadas em exercicio anteriores
verificou -se, no ano 2017, um decréscimo de receita de 11,70% relativamente ao ano de 2016 e

um acréscimo de 150,93% relativamente ao ano 2015.

No tocante a outras receitas do exercicio, o valor cobrado no ano 2017 foi superior ao dos anos
anteriores pelo facto de 0 CMRRC-RP ter recebido as verbas referentes 4 alienagio dos edificios sua
propriedade para garantir a contrapartida nacional do projeto financiado por fundos comunitérios.

A variagio do valor cobrado por Financiamento de Outras Entidades justifica-se pelo decrescente

niimero de contratos celebrados ao abrigo dos programas de emprego e insergio do IEFP.

Relativamente as verbas provenientes do Orgamento de Estado verifica-se um aumento de 77.880€

destinado a colmatar os encargos com a reposicio dos cortes salariais aplicados nos termos legais.
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5.2 - DESPESA

Griafico 3 - Evolugio da Despesa
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Da andlise ao grafico 3 verifica-se que o total de despesa processada tem sido variavel ao longo dos

tltimos trés anos, com tendéncia crescente.

No ano 2017 a despesa cresceu 5,13% relativamente ao ano 2016 e 6,22% relativamente ao ano

2015.

Grifico 4 - Evolugio da despesa por rubricas
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Pela andlise conjunta dos gréficos 3 e 4 constata-se quelno ano de 2017 a rubrica que sofreu o

“* Rovisco Pois

\J

maior impacto foi a rubrica de Despesas com Pessoal, que apresenta uma taxa de crescimento de
15,82% e 21,02% relativamente aos anos de 2016 e2015, respetivamente, 0s quais se traduzem,

em valores absolutos em 603.193€ e 767.002€ respetivamente.

Este acréscimo deve-se a dois fatores predominantes: desde logo pela reposi¢io faseada em 2017
dos cortes salariais e pela entrada de 19 enfermeiros e 4 médicos no segundo semestre de 2016,

cuja totalidade do impacto sé foi possivel observar no ano 2017.

Relativamente a componente de Compras considera-se que as variagdes verificadas relativamente
aos anos de 2016 e 2015 sdo pouco significativas. No entanto, importa destacar um facto
significativo que se prende com o nivel de consumos. Apesar de nio se apresentar neste ponto
informacdo referente a consumos, considera-se relevante o facto de se verificar um aumento de
cerca de 19% no montante de “Consumos” relativamente ao ano anterior, o qual ndo originou um
aumento em “Compras” o que significa que os consumos foram realizados com recurso a existéncias
em armazém, contribuindo para uma redugdo do nivel de stocks. Este facto considera-se relevante,

pois a redugao do nivel de stocks foi um dos objetivos de gestéo a atingir.

Relativamente ao Imobilizado verifica-se um decréscimo de praticamente 50% relativamente a
ambos os anos de 2016 e 2015, uma vez que esta rubrica foi sujeita a restrigdes de movimentagio
por parte da tutela, tendo as despesas sido reduzidas aoc minime indispensavel para manter o
normal funcionamento da instituigio.

No entanto, realca-se a necessidade, que subsiste, de realizar despesas nesta
componente,destacando-se a necessidade de investimento ao nivel de equipamento clinico e
informatico, cujo estado de degradac¢do ndo permite manter o normal funcionamento da instituigdo

por muito mais tempo.

Relativamente a Subcontratos, onde se registam as despesas com MCDT’s requisitados ao exterior,
transportes de doentes e ajudas técnicas, verifica-se um acréscimo de 16,88% relativamente ao ano
anterior justificado pelo acréscimo de doentes atendidos em consulta. Relativamente ao ano de
2015 verifica-se um decréscimo acentuado, embora este esteja relacionado com o facto de naquele
ano nao ser ainda cumprido o Principio da Especializagio do Exercicio, sendo que faturas relativas

a servigos prestados em anos anteriores eram registadas como sendo do préprio ano.

Relativamente a Fornecimentos e Servicos Externos verifica-se um decréscimo de 7,46%
relativamente ao ano anterior, para o qual contribuiu o esfor¢o de regularizacio de vinculos
contratuais com os profissionais da institui¢do. , O acréscimo de despesas com pessoal provocou o
consequentedecréscimo nos FSE, uma vez que estes profissionais deixaram de ser prestadores de

servigos ao abrigo de contratos de tarefa e avenga. Por outro lado, verificou-se uma alteracdo de
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procedimentos administrativos no dmbito da contratagdo piiblica. Com efeito, verificou-se um
aumento do ntiimero de processos elaborados ao abrigo dos acordos quadro e a abertura de
concursos plblicos para fornecimento de bens e servigos que permitiu baixar os custos nalgumas

rubricas.

As Despesas Relativas a Exercicios Anteriores mantiveram praticamente o valor do ano anterior,

nio se verificando nada de relevante a registar.

Grafico 5 - Peso relativo das rubricas no total da despesa

1
Despesas de
Exercicios Anteriores
Compras

A

Imobilizado
1%

/Jubcontratos
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A anilise ao grafico 5 permite constatar quais as componentes que maior peso tiveram no total da

despesa no ano 2017.

Verifica-se que as despesas com pessoal sdo as que tém maior peso, correspondente a 56% do total,
seguidas das despesas com fornecimentos e servigos, as quais representaram 33%. Ja as despesas

com compras de bens, imobilizado e subcontratos tém um peso significativamente mais reduzido,

de 6%, 1% e 3%, respetivamente.
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6 - INDICADORES FINANCEIROS

2015 2016 2017
Despesa por pagar 33.605,78 67.469,58 370.328,44
Receita por cobrar 3.331.904,72 3.250.360,11 3.162.935,63
Saldo Financeiro 2.206,21 295.281,36 354.535,92
Saldo de Geréncia 35.811,99 362.750,94 724.864,36
Prazo Médio Pagamentos (em dias) 3,38 7,51 40,46
Prazo Médio Recebimentos (em dias) 144,03 206,27 150,62
Prazo medio duracéo existencias em stock(em dias) 132,87 173,87 102,78

A anilise dos indicadores financeiros permite constatar um aumento no valor das dividas a
fornecedores no ano 2017, relativamente aos dois anos anteriores: o facto da receita cobrada nio
acompanhar o crescimento da despesa processada e a ndo autorizagdo do Ministério das Finangas
para aplicagio do saldo de geréncia em despesa provocou um alargamento do prazo de pagamento
a fornecedores, que se situava em poucos dias em 2015 e 2016, para cerca de 40 dias em 2017.

O prazo médio de recebimento tem oscilado nos ultimos trés anos, tendo-se registado um valor
maximo em 2016 de 206 dias, no entanto em 2017 o prazo de recebimento ainda foi superior ao de

2015, situando-se nos 150 dias.

O prazo médio de stockagem, como referido anteriormente, reduziu-se significativamente no ano
2017, quando comparado com os anos 2016 e 2015, aproximando-se agora de um valor que se
considera aceitavel a luz dos conceitos econémicos e que foi consequéncia, entre outros fatores, da
implementacio da uma nova aplicagiio informatica de gestdo de aprovisionamento em julho de

2016.

O valor do Saldo Financeiro do ano 2017, no montante de 354.535,92€ que revela um volume
financeiro aparentemente bastante positivo, como ja foi referido anteriormente é constituido
maioritariamente por fundos ndo mobiliziveis, mascarando assim, as necessidades financeiras com

que se debate o CMRRC-RP.
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OUTROS FACTOS MAIS RELEVANTES

7. Outros Factos mais relevantes de 2017

Janeiro

* Participacdo do Centro de Medicina de Reabilitagio da Regido Centro Rovisco Pais numa
reunido de trabalho promovida pela SPMS, EPE, onde o Centro apresentou os seus
resultados no dmbito da rede da telesaiide, resultados esses que foram apontados como
exemplo da fiabilidade, seguranca e simplificacio que representa o recurso as tecnologias
de informagio e comunicagio.

» Homologagdo do Cédigo de Conduta de Etica do CMRRC - RP.

Fevereiro

e Comemoracido do dia Europeu da Terapia da Fala.

» Promogéo, em parceria com o Instituto Portugués da Afasia (IPA) do Seminirio em Terapia
da Fala: Abordagem a Pessoa com Afasia.

¢ Assinatura de Protocolo de Cooperagdo entre o Centro Hospitalar e Universitirio de

Coimbra e Institui¢des Hospitalares da Regisio Centro.

Mar¢o

¢ Realizacio de uma acgdo de sensibilizagdo para utentes, familiares e profissionais de satide,
organizada pela Terapia Ocupacional no 4mbito do Dia Europeu da Terapia da Fala.

¢ Celebragdo do Dia Internacional da Felicidade em que foi elaborado um pequeno filme de
30 segundos para adesdo A campanha inovadora langada pela AMA e que pretendeu
aproximar o cidadio das instituigSes publicas.

¢ Realizacio do seminario “TeleSalide no AVC | Do Evento ao Domicilio”, em parceria o
Centro Nacional de TeleSaiide e a SPMS, EPE no Ambito do programa de dinamizacio da
TeleSatde.

e Comemoragdo do Dia Nacional do AVC com uma sessdo de esclarecimento interactiva com

os doentes e seus familiares/ cuidadores e divulgagio da associagiio "Portugal AVC".
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Abril

o Participacio no eHealth Summit 2017 na sessio de Multiprofissionalissimo com a
apresentacio "Rovisco Pais, um caso de sucesso”.

¢ Comemoragdo do Dia Mundial da Saide com a adesdo & campanha promovida pela
Organizagio Mundial da Sadde «Depressdo. Vamos falar!» (Depression: Let’s talk)

dinamizada pela equipa de psicologia.

Maio

e Promogio da campanha SAVE LIVES: Clean Your Hands, evento alusivo ao Dia Mundial da
Higiene das Maos da OMS.

¢ Realizagio da I Conferéncia de Investigacdo "Inovagido & Desenvolvimento em Enfermagem
na Reabilitagdo” a assinalar o Dia Internacional do Enfermeiro.

¢ Dinamizagio da campanha de reconhecimento do papel da familia no processo de
reabilitacio e na reintegracdo sociofamiliar, promovida pelo Servigo Social no 4mbito da

celebragio do Dia Internacional da Familia.

e Operacionalizagio do Programa de Regularizagdo Extraordindria dos Vinculos Precarios na

Administragdo Piblica (PREVPAP) no CMRRC - RP.
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Junho

e Implementacdo do nevo sistema de gestic de digitalizagio, cépias e de impressic

* Notificagdo da decisio de aprovagio de candidatura 3 implementagdo do Projeto
“Immaterial and memories of the last Portuguese leprosarium - Hospital-Colony Rovisco
Pais (1947-1996)", pela Sasakawa Memorial Health Foundation.

* Rececdo de um participante do 36° Programa de Intercimbio Europeu HOPE, para
profissionais de Satide, de nacionalidades inglesa.

» Comemoragio do Dia Mundial do Ambiente promovido pelo Servigo de Satide Ocupacional.

Julho

+ Notificacdo da decisdo de aprovagdo da candidatura n2, CENTRO-05-4842-FEDER-000021 -
projecto de reabilitacio e reconversio do Edificio-Hospital Rovisco Pais.

e Organizagdo do evento de surf adaptado em parceria com a Associagio dos Amigos do
Centro de Medicina de Reabilitagfio da Regido Centro - Rovisco Pais e com a SURFaddict -
Associagio de Surf Adaptado.

e Assinatura de Protocolo de Colaboragio para a Via Verde da Reabilitagdo do AVC entre o
Centro de Medicina de Reabilitagdo Rovisco Pais e o Hospital Distrital da Figueira da Foz.

* Participagdo na Expofacic 2017, com a realizagdo de diversas iniciativas no Pavilhdo da

Educagéo e Satde.
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Setembro

e Assinatura de Protocolo de Colaboragdo com a Academia SPMS.
« Comemoragio do Dia Mundial da Fisioterapia, numa iniciativa organizada pelo Servigo de

Fisioterapia.

Qutubro

« Divulgacio e incentivo a participagio da pratica desportiva junto dos utentes e
profissionais das modalidades de Polybat e Rugby em cadeira de rodas no &mbito do
projecto “+DESPORTO#" e em parceria com a Federagdo Portuguesa do Desporto para
Pessoas com Deficiéncia.

» Atribuicdo da 22 Mencio Honrosa para o projecto Via Verde da Reabilitagdo do AVC, no
ambito da 42 Edi¢io do Prémio Healthcare Excellence 2017, promovida pela APAH.

» Encontro Portugal AVC, organizado pela Associacdo Portugal AVC em parceria com o
CMRRC-RP.
¢ Comemoragio do Dia Mundial da Terapia Ocupacional com iniciativa do Servigo de terapia

Ocupacional do CMRRC-RP.
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Dezembro

e Comemoragio do Dia Internacional da Pessoa com Deficiéncia, com uma iniciativa

organizada pelo Servigo Social do CMRRC-RP.
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8. Avaliacao Final

0 ano de 2017 veio consolidar a estratégia de rigor na gestio do CMRRC-RP que tem sido
desenvolvida nos dltimos anos.

Para 2018, o CMRRC-RP contard com as actuais 80 camas de Medicina Fisica e de Reabilitagio,
prevendo-se que seja apenas no decurso de 2019 que estejam concluidas as obras de reabilitagio
do antigo Edificio-Hospital, no &mbito de um projeto co-financiado por Fundos Comunitérios, o qual
vai permitir aumentar a capacidade de internamento em mais 64 camas e desenvolver novas areas
diferenciadoras de prestacio de cuidados e de investigaggo, no sentido de atingir a lotagdo prevista
no seu Plano Funcional de 1997 e dar resposta adequada &s necessidades da populagdo da sua 4rea
de influéncia direta (seis distritos da regifio Centro).

A necesséria, desejavel e imprescindivel expansio do CMRRC-RP, que se corporiza na reabilitagio
deste edificio destinado a prestagdo de cuidados em internamento, mais evidencia a necessidade de
adequagio dos recursos financeiros e humanos 2 atividade desenvolvida.

Nos tempos mais proximos, e sem perder de vista que importa atingir o mais rapido possivel as 144
camas de lotagdo global, aqueles dois fatores estardo bem presentes e serdo preocupagio na gestio
desta instituicio.

O Conselho de Administragdo continuard a privilegiar o eixo estratégico do CMRRC-RP que
preconiza a elevada diferenciagio que distingue esta institui¢io hospitalar, procurando que as
parcerias com institui¢des universitarias, institutos politécnicos e outras entidades dedicadas a
investigagdo permitam consolidar e ampliar o posicionamento da Instituicio como referencial de
Investigacdo e de Qualidade e Inovagdo em Reabilitagio, em que o projeto STROKE (utilizagio de
células estaminais no tratamento do AVC), é apenas um entre varios projetos de relevo,

E preocupagio do Conselho de Administracio assegurar que o CMRRC-RP continue a desenvolver-
se numa trajetéria de consolidacdo do seu posicionamento como instituicio hospitalar central na

drea da reabilitagio e uma referéncia nacional e internacional.

Tocha, 29 de margo de 2018

O Conselho de Administragio

CMRRC-RO

CONSELHO DE ADM!

O Presidante:

CMRRC-RP RELATORIO DE GESTAO 2017






ANEXO0S

Anexos

CMRRC-RP RELATORIO DE GESTAO 2017 ﬂ






g " Rovisco Pai.

e oo o B s e e

g (e

ANEX0S

Anexos - Financeiros
8.2 — Notas ao balango e 3 Demonstragéo de Resultados

8.2.1 — Foram cumpridas as disposicdes do POCMS na elaboragdo das demonstracdes
financeiras do exercicio econémico do ano 2017.

8.2.2 — Comentdrio as contas do Balan¢o e Demonstrag¢io de Resultados

8.2.2.1 -Balango
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Conta 4 — Imobiliza¢des - As aquisigdes efetuadas no exercicio foram valorizadas pelo custo de
aquisicao.

A natureza das aquisigdes encontra-se refletida no mapa 5A — Ativo Imobilizado.

As amortiza¢bes sao realizadas pelo método das quotas constantes respeitando as taxas do
CIBE.

Importa referir que o Inventédrio de Bens Imobilizados ndo estd atualizado o que provoca
algumas distor¢des na percec¢do do valor dos bens imobilizados do CMRRC- Rovisco Pais.

O software informatico de gestdo de imobilizado foi objeto de substituicio em Qutubro de
2016 e encontram-se em curso os trabalhos de atualizaggo fisica dos bens.

Aguarda-se a conclusdo dos trabalhos para efetuar as respetivas corregdes contabilisticas.

Conta 3 - Existéncias - As existéncias s3o valorizadas ao preco de aquisicdo e o método de
custeio das saidas de armazém é o custo médio ponderado.
O valor das existéncias reduziu aproximando-se dos valores considerados aceitaveis a luz dos
principios econdmicos do prazo médio de rotagdo de stocks.

Conta 2 — Dividas de terceiros - O valor das dividas de terceiros ascendem a 3.162.935,63€.

e Adecomposigdo da conta 211 — Clientes c/c é a seguinte:
Subsistemas: 163.583,56€
Companbhias de Seguros: 1.484.390,07€
Outros Clientes: 436.595,42€

e Adecomposi¢do da conta 215 — Instituigdes do Estado é a seguinte:
ACSS: 446.730,05€
Instituicbes do SEE: 953,10€
ARS, IP: 387.577,47€
Outras Instituicdes do Ministério da Saiude: 63.958,87€
Regides Autdnomas: 171.144,70€

e A decomposi¢3o da conta 26 — Outros devedores é a seguinte:
Outros devedores de fundos proprios: 8.002,39€
As dividas de terceiros sofreram um decréscimo de 3% relativamente ao ano 2016.
Verifica-se no mapa a seguir que relativamente a conta 21 — Clientes, utentes e Instituigdes do
estado, a taxa de cobranga foi de cerca de 50% de toda a receita emitida referente a prestag3o
de servicos de saude.
De referir que por instruc8es da ACSS a divida relativa a convengdes internacionais passaram a
ser da responsabilidade da ACSS no final do ano 2017 e ndo da ARS.
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Conta 1 — Disponibilidades — A conta de disponibilidades inclui a conta bancaria existente no
Tesouro e valor em numerario existente em caixa.

De referir que a Conta no Tesouro, a qual ascende a 846.713,25€, inclui o total de 111.037,29€
que sido verbas particulares de doentes ex-hanseanianos residentes neste Centro e 12.885,48€
dizem respeito a retencdes de descontos efetuados a funcionarios a entregar ao estado.
Assim, do montante existente na conta do tesouro, 123.922,77€ sdo fundos alheios e
722.790,48€ sdo fundos préprios. Os fundos proprios incluem 362.750,94€ que transitaram de
2016 em sede de saldo de geréncia, uma vez que n3o foi obtida autorizacdo para a sua
aplicagio em despesa e 359.400€ sdo verbas consignadas a um projeto com financiamento der
fundos comunitdrios.

Conta 271 — Acréscimo de proveitos- Esta conta reflete o valor a cobrar pela venda a crédito,
de um imoével, realizada no exercicio econdmico de 2014, cuja regularizagdo ocorrerd no ano
2019, através de transferéncias anuais a efetuar pela Diregdo Geral de Finangas. O valor em
divida refletido ascende a 1.149.500€.
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Conta 5 — Fundo Patrimonial — A conta nio sofreu alteragGes relativamente ao ano 2016 a
excecdo da conta 59 — Resuitados Transitados, por via das alteragbes nos resultados liquidos.

Conta 88 — Resultado Liquido do Exercicio — Nesta conta importa referir a variacdo
relativamente ao ano 2016. Esta variacgo, além do desempenho econémico que serd objeto de
analise &s notas da Demonstragdo de Resultados, deve-se a regularizacdo da conta 274 -
Proveitos diferidos.

PASSIVO

Conta 2 - Dividas a Terceiros - Nesta conta verifica-se um acréscimo de cerca de 164%
relativamente ao ano 2016.

Do total das dividas a terceiros, no valor de 494.251,36€, a divida a terceiros de fundos
préprios corresponde a 370.328,59€, sendo a restante respeitante a fundos alheios.

O valor da divida a fornecedores c/c e fornecedores de imobilizado c/c é de 320.542,32¢€.

O valor da conta 24 — Estado e outros entes publicos, inclui o valor 26.201,11€ de fundos
proprios correspondentes aos encargos da entidade sobre remunerag¢des, bem como o valor
de 12.885,48€, de fundos alheios, que diz respeito a retengdes efetuadas nos vencimentos dos
funcionarios, a entregar ao estado.

O valor da conta 26 — Outros credores — inclui 111.037,29€ que corresponde ao saldo bancério
da conta particular dos doentes de que o CMRRC é apenas fiel depositdrio. O restante s&o
dividas a outros credores.

Conta 2 - Acréscimos e Diferimentos — Este grupo, reflete na conta 273 — acréscimo de custos,
o valor de remuneragées que dizem respeito ao ano 2017 e que serdo pagos no ano 2018, no
total de 550.714,20€ e os restantes 166,08€ a outros custos, designadamente, a fornecimentos
de servicos.

A conta 274 — Proveitos diferidos — reflete o valor dos financiamentos atribuidos ao CMRRC
para investimentos e que nunca tinham sido objeto de regularizacdo nos exercicios
econdémicos anteriores a 2016.

Devido & antiguidade dos saldos que abrangem estes investimentos, que se estima tenham
tido inicio no ano 2000 e terminado em 2009, e também pela dificuldade de localizagdo dos
processos administrativos ndo foi possivel proceder a regularizagdo rigorosa desta conta, pelo
que se procedeu 3 regularizacio com base em critérios e pressupostos extraidos dos mapas de
execucdo financeira dos respetivos projetos, os quais foram devidamente autorizados pelo
6rgdo de gestdo no ano 2016 e continuam a vigorar nos anos seguintes.
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8.2.2,2 ~ Demonstrag¢do de Resultados
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Conta 61 — Consumos - Nesta conta verifica-se um acréscimo de 19% do nivel dos consumos
devido, essencialmente, ao aumento da atividade clinica no que se refere a consumos de
Produtos Farmacéuticos e Material de Consumo Clinico. Relativamente, ao aumento de
consumo verificado na conta Material de Manutengédo e Conservagao, o acréscimo deve-se ao
facto de terem sido desbloqueadas as requisigdes que se encontravam pendentes desde 2016,
pela implementagdo de um novo sistema informatico de gestdo das assisténcias técnicas e

manutengdes.

Conta 62 — Fornecimentos e Servigos Externos — Nesta conta verifica-se um decréscimo de 6%
relativamente ao ano 2016 e que se deve & conjugacdo de dois fatores: por um lado, um
acréscimo de 15% no que diz respeito a subcontratos, verificando-se um aumento de custos
em MCDT’s requisitados ao exterior, em transportes de doentes e em produtos de apoio que
deriva do aumento da atividade hospitalar. E por outro, um decréscimo de 11% na rubrica de
FSE por conta da reducdo de pessoal contratado em regime de prestacdo de servigos
comparativamente ao periodo homologo, por via da regularizagdo dos contratos de trabalho e
por conta da adesdo aos contratos no dmbito dos acordos-quadro para algumas prestages de
servigos que geraram contengao de custos.

Conta 63 — Prestacbes sociais — Nesta conta verifica-se um aumento de custos de 3.480,45€e
que se devem aos encargos suportados com formandos no ambito do Projeto de Formacao
financiado pelo FSE.

Conta 64 — Custos com o Pessoal — Nos custos com pessoal verifica-se um acréscimo de 14%
quando comparado com o ano anterior, 0 que se traduziu em 546.640,79€ e que se deve,
essencialmente, & entrada por concurso no mapa de pessoal da instituicdo, em agosto de
2016, de 19 enfermeiros e 4 médicos. De referir, que, no ano 2016, estavam em vigor cortes
salariais que também justificam o acréscimo que se verifica no ano 2017.

Conta 65 — Outros Custos e Perdas Operacionais — Nesta conta verificou-se um decréscimo de
35% comparativamente ao ano anterior e que se deve a diminuicdo de encargos legais com
taxas e impostos.

Conta 66 — Amortizac¢des do Exercicio — Esta conta sofreu um decréscimo de 4% relativamente

ao periodo homoélogo.

Considerando que o inventdrio de bens imobilizados da instituicdo ndo se encontra atualizado,
conforme indicado nas notas ao balanco, este valor carece de fiabilidade contabilistica,
prevendo-se que fique regularizado no decurso de 2018.

Conta 69 - Custos e Perdas Extraordindrias — Nesta conta verifica-se uma manutengio do
valor do ano 2016 e 2017 e diz respeito a contabilizagdo de anulagdo de faturas de devedores.

PROVEITOS E GANHOS
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O Renponsivel © Camselbe de Adminntragie
L MAR 2018 1000 45 Papiza 1 de?

CMRRC-RP RELATORIO DE GESTAO 2017



i% Rovisco Pais
d .

ANEXOS

Conta 712 — Prestacbes de Servigos — Nesta conta verificou-se um decréscimo em 32,49% que,
em termos absolutos, se traduz em 1.205.209,65€. Apesar de se constatar um aumento de
producio hospitalar, os utentes sdo provenientes de subsistemas ndo faturaveis ou seja, sdo
doentes do SNS. De referir, que se constata uma tendéncia decrescente nas admissbes de
utentes provenientes de subsistemas faturaveis

Conta 73 - Proveitos Suplementares - Nesta conta encontra-se refletido o valor das rendas
recebidas relativas ao més de Janeiro, valor que, no ano 2016, foi contabilizado na conta
Proveitos Financeiros.

Conta 74 - Transferéncia e Subsidios Correntes Obtidos — Nesta conta verifica-se um
acréscimo de de cerca de 2% relativamente ao periodo homdlogo.
As variagBes por natureza so visiveis no quadro abaixo

2016 2017

Transferéncias do Tesouro 3.839.531,00€ 3.917.411,00€
Subsidio FSE 9.004,60€ 11.138,31€

Subsidio Outras Entidades 20.112,32€ 18.088,24€

Verifica-se um acréscimo do valor das transferéncia do Tesouro em relacdo ao periodo
homélogo pela atribuicdo de reforco do financiamento proveniente de receitas gerais
decorrentes da reposicio dos cortes salariais. No que respeita as transferéncias correntes
obtidos verificou-se um acréscimo proveniente de proveitos oriundos do F.S.E e outras
entidades privadas no dmbito de projetos cofinanciados. Por outro lado, os valores
transferidos pelo IEFP no dmbito dos programas de emprego baixaram, por via do decréscimo
do nimero de pessoas contratadas ao abrigo destes programas.

Conta 76 — Proveitos e Ganhos Operacionais — Nesta conta assistimos a uma redugdo de
45,84% na rubrica Outros Proveitos Operacionais, trata-se de uma situagao pontual neste tipo
de proveito, que teve origem numa regularizagdo em 2016, por cobranga, de notas de crédito
de anos anteriores relativas ao acordo APIFARMA uma vez que ndo existiam faturas para
efetuar a respetiva quitagdo. Acresce o facto de em 2017 o volume de faturagdo referente a
judas técnica & ACSS ter sido inferior ao ano de 2016, devido a diminuigdo do valor da
atribuicdo de niimeros de compromisso referente a requisicdes do préprio ano.

Conta 78 — Proveitos e Ganhos Financeiros — Nesta conta verifica-se um decréscimo porque as
rendas dos imoveis do CMRRC — Rovisco Pais deixaram de ser contabilizadas nesta conta a
partir de fevereiro de 2016, passando a ser contabilizadas em proveitos suplementares.
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Conta 79 — Proveitos e Ganhos Extraordindrios - Nesta conta verifica-se um acréscimo de 38%
que, em termos absolutos representam 467.482,50€, o qual se deve a vdrios fatores,
designadamente: 3 regularizacdo de episddios clinicos que se encontravam registados com
entidade financeira responsavel desconhecida, sendo volume financeiro da faturacdo emitida
no valor de343.477,78€; & faturacdo de Produtos de Apoio prescritos em 2016 cujo nimero de
compromisso sé foi atribuido em 2017, cujo montante perfaz 104.295,65€, verificando-se um
aumento de 35.563,22€ relativamente ao ano 2016 e & regularizagdo contabilistica da
alienacio de um imével propriedade do CMRRC situado em Cascais, pelo valor de 360.050€.

Acresce que foi reconhecido o montante de 871.875,04€ na conta 7983 — Transferéncias de
capital obtidas que refletem o proveito relativo aos subsidios de investimento recebidos
estimados entre os anos 2000 e 2009, no dmbito dos financiamentos de fundos europeus
integrados no programa Satde XXl, os quais nunca tinham sido objeto de regularizagdo nos
exercicios econémicos anteriores a 2016.

Devido a antiguidade dos saldos que abrangem estes investimentos e também pela dificuldade
de localizagdo dos processos administrativos n3o foi possivel proceder a regularizagdo rigorosa
desta conta, pelo que se procedeu a regularizagdo com base em critérios e pressupostos
extraidos dos mapas de execugdo financeira dos respetivos projetos, os quais foram
devidamente autorizados pelo 6rgdo de gestdo.

Pelo facto de n3o ter sido possivel aferir com fiabilidade os valores a regularizar optou-se pela
contabilizagdo anual do proveito, com inicio no ano 2016 e ndo pela sua imputacdo a
resultados transitados.

Por dltimo encontra-se reconhecido as corregdes a especializagdo do exercicio relativas a
estimativas de vencimentos no valor de 12.130,36€

8.2.3 — Critérios valorimétricos
As aquisi¢cbes de imobilizado sdo valorizadas pelo custo de aquisi¢ao

As amortizacdes do exercicio s3o realizadas pelo método das quotas constantes respeitando as
taxas do CIBE.

As existéncias sdo valorizadas ao preco de aquisicio e o método de custeio das saidas de
armazém é o custo médio ponderado.

CMRRC-RP RELATORIO DE GESTAQ 2017 ﬂ
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8.2.5 - Situagdes em que o Resultado do Exercicio foi afetado
O Resultado do exercicio foi afetado essencialmente, pelos seguintes fatores:

- Pelo decréscimo de faturacio emitida pela prestagdo de servigos ed sadde pelo facto dos
utentes serem provenientes de subsistemas néo faturaveis ou seja, sdo doentes do SNS. De
referir, que se constata uma tendéncia decrescente nas admissdes de utentes provenientes de
subsistemas faturdveis.

- Apesar do decréscimo de faturacdo emitida o nimero de doentes tratados aumentos, o que
provocou impacto nos custos varidveis.

- Alteracdo da legislacio com impacto nos custos com pessoal e pelo recrutamento de
profissionais no ano 2016.

- Pelo reconhecimento do proveito do exercicio das transferéncias de capital obtidas
provenientes de financiamentos europeus no ambito do programa Salde XXI. O referido
reconhecimento sé teve inicio no ano 2016.

n RELATGRIO DE GESTAO 2017 CMRRC-RP
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ANEXOS

8.27- AMORTIZACOES E PROVISOES

ATIVDEFTO.: Todas

k CONTAS SALDO POCIAL KIFrORO0%
| Codige Dexgnages
DE BEXS DE DOALINIO PUBLICO:

455! | Termes ercmsoy ashos .

4151 | Edifcns.

4353 | Owras consgupoes @ mEw-esnenzas .

4335 | Bam do patnitadeio himéchoo amste ookl
4350 | Cutros bens de dominio piblice .

oD oo o e
Sl & o o a

a5 | Depesn deioslnio
4331 | Despesas de irvestipacio » desenvolvizomeo
4533 | Propriedade Indostrial .

J

D o oo
> O O o

453 | Edificios e outit comrades 0858 726992 7811413
4523 | Ecpepamec basike . E¥3: 3 £ 6789 341903
434 | Equipumestio de tanspacte . 08382 0 1084
4825 | Feoamestas o wemsilios 84512 2 513
4536 | Equipamese adminierasiva ¢ sxfoemise 10157® 43.686/ 2050435
4527 | Tacas evasibass , 1888 0 18551

w
13426224

4820 | Ouas inolxismdes corponess %7 [
11593024 2183872

DE INVESTIMENTOS EM DMOVELS:
411 | TeEmnos & oomros s [:}
4812 | Edficion ¢ oumss conserugtes

<

-
(=]

DE INVESTIMENTOS FINANCEIROS:
491 | Pores e cagind .

493 | Obrieacdes ¢ tralos de parvicizacio

85 | OUTRAS APLICAGOES FINANCEIRAS:

o
2 e 1990

=

L Deposites e metitaicdes Snuncera: 1] o [i]
4952 Titobes da divida priblica . 0 0 1]
4053 Cratros Blas . ] o 1]
4034 | Fonder 0 z' ¢
| 0 0
TOTAL GERAL: . 12593024 B3.M 5 14081

O Respoacivel 0 Comseldo de Adminisivacia

52 7-Amertzaches ¢ Provisoes

Verwo 10.0 - 19-32-2013 21 MAR 3012 101908 Popima 1 de)

n RELATORIO DE GESTAO 2017 CMRRC-RP



ANEXOS

8237 . DEMONSTRACAO DOS RESULTADOS FINANCEIRQS
ATV MEPT0: Tode
CUSTOS E PERDAS MERLToS ) FROVITTOS E GANGIOS EXaRciaos
Cidige Leimnds n 3 Cidige Deriguapie » *a3
[ 1 Noe saparcades [ 0 m Tares #bidos . 0 L]
4] AmonizarSec NesaEmDios o e ° 2 M Rencintenos de tmtveis [ 0
&4 Provisdes plaphcagies Bnascrires [ L 13 Difexweca cizise frvoziveis, | []
[ DiSrwnzas de climbio desfavoriveis ] [ ] Dreacogios p/pagamasc obtides [ []
€17 Perdai za abemagin aplicag es besorgmr L] [ ¥ Otz Quslos ¢ perdas Snaaceirac . 0 0
&1 Oures cmtos ¢ pordas. Goenceisx: E 0 ™ Outros proveins ¢ ganhos Soanceiros . 0 0
Resaltsde: fimanceires (+4) . 50 L]
B L] n *
O Respensivel O Concelhe do Admisistracie
Mapas} TIMAR X 102335 ogion 1de 1

? S MINISTERIO DA SACDE
- CMERC. - ROVISCO PARS

82385 . DEMONSTRACAO DOS RESULTADOS EXTRAORDINARION

ATIVADEPTO. Todes
CUSTOSE PERBAS Exercioaes . FROVEITOS ECANBOS EXERIRS
Cidige Dertycpll ® xa Cidige e x w4
@1 Teaesferencias. de capetal conrechlas [ [ I 3] Reapcagiode dividas . [] [
&1 Dividas sncobraveis . 90335 0 ™ Gachos s eximincias 15.410/ €
(] Perdss e exizsincias » ] Gandos w imobikoages . 350050 [
4 Pards ez ieaob 3z oey . 4 0 ® BeneSicios ¢ peradidade; cooeaa; 9 [}
&5 Madzar ¢ pacatilade; 10317 ] Ridx s & acaxTivagdes provasies 0 ]
[ Auewoios aneruracies ¢ provicoes 3 ¢ » Camergdes relativas » exarcicic: assenar 460,190 [
@7 [v & 3] icies anrerio 231580 o ™ Cuira: groveiins ¢ gabos exnorieaie 2387 [
[ Dezes amios ¢ pardas exRofnaies 3 [
Resalisdes extraerdincins (41§ . 1377325 Q
L7 L] L7197 [}
O Respansirel O Contellie de Administracie
MAPARY} 2IMAR 2018 Ry Pagem 1 de t
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Assunto: Aprovagdo do Relatorio de Gestdo 2017

(Abe/ Cavaco}

Junto se remete em anexo o Relatério de Gestéo 2017, que incorpora a ﬁ(ffg%o%j éémcterizac;ﬁo
institucional e do respectivo desempenho produtivo, econémico e financeiro, com evidenciagdo dos

recursos afetos as actividades desenvolvidas.

Elaborado em estrita articulagdo e com o apoio do Gabinete e Planeamento e Controlo de Gestio,
do S. Recursos Humanos € dos S. Financeiros, este relatério espetha a actividade de gestdo
desenvolvida ao longo do ano de 2017, pelo que devera merecer a aprovagdo do Conselho de

Administragdo, para ser posteriormente submetido as instincias tutelares.

A Vogal Executiva do Consetho de Administragdo
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