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NOTA A PRESENTE VERSAO DO RELATORIO DE GOVERNO
SOCIETARIO DO CENTRO HOSPITALAR DO PORTO DE 2015
EMITIDO ORIGINALMENTE COM DATA DE 27 DE ABRIL DE 2016:
Na sequéncia do oficio da Dire¢io Geral do Tesouro e Finangas, Ref.
DSPE/DPE/FM de 11/08/2016, o Relatério de Governo Societario do CHP de
2015 emitido em 27/04/2016, (entregue na data de apresentacio dos documentos
de prestagio de contas de 2015 a Direcao Geral Tesouro e Finangas (DGTT)
através de oficio registado com aviso de rececio) e reemitido em 12/07/2016, esta
revisto de acordo com as observacoes do Relatério de andlise 250/2016 de 8 de
agosto e relatério 160/2016 de 5 de julho da UTAM, respetivamente, sendo

emitida a presente versio com data de 02/11/2016.
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I. Sintese (Sumario Executivo)

O Centro Hospitalar do Porto (CHP) ¢ um hospital central e universitario pela sua
associa¢ao ao Instituto de Ciéncias Biomédicas Abel Salazar da Universidade do Porto que

visa a exceléncia em todas as suas atividades numa perspetiva global e integrada da sadde.

O CHP integra a Unidade Hospital de Santo Anténio (Edificio Neoclassico, Edificio Dr.
Luis de Carvalho, Edificios das Consultas Externas, o pavilhdao laboratorial, o centro de
estudos de Imunodepuragio, localizado nas instalagdes do Ex- CICAP e o Centro
Integrado de Cirurgia de Ambulatério) a Unidade Maternidade Julio Dinis, a Unidade
Hospital Joaquim Urbano, o Servico de Pedopsiquiatria com instalacbes no Hospital
Magalhaes Lemos, o Centro de Genética Médica e o Centro Materno Infantil do Norte

(CMIN).

O CHP, EPE ¢ uma pessoa coletiva de direito publico de natureza empresarial, dotado de

autonomia administrativa, financeira e patrimonial.

O CHP enquanto empresa publica e Entidade Pablica Empresarial apresenta anualmente o
relatoério de boas praticas de governo societario, dando cumprimento ao art.54° do

Decreto-Lei n°133/2013 de 3 de outubro.

O presente relatorio foi elaborado a partir do modelo disponibilizado pela Unidade Técnica
de Acompanhamento e Monitorizagao do Setor Publico Empresarial (UTAM) no ambito
das suas atribui¢oes de avaliagio do cumprimento do Regime Juridico do Setor Publico
Empresarial. O modelo esta equacionado para as entidades do Setor Publico Empresarial
em geral. O Centro Hospitalar do Porto para além de ser setor publico empresarial é uma
Entidade Publica Empresarial com Estatutos proprios, autonomia administrativa,
financeira e patrimonial. O modelo foi escrupulosamente seguido com o devido

enquadramento de entidade publica empresarial e do setor publico da sadde.

Assim, sempre que um ponto pedido no referido modelo nao se enquadra na realidade do

CHP, a informagcao ¢é identificada como “Nao aplicavel”.

O presente relatério de boas praticas de governo societario do ano de 2015 do CHP, tem
como objetivo informar o titular da funcao acionista, o Estado, e o piblico em geral, sobre
os principios de governo societario e praticas de bom governo adotados, com informagio
atual e completa. Em sintese, o CHP tem vindo a dar especial enfoque ao principio da

transparéncia, do controlo de risco e prevencao de conflitos de interesse na melhoria e
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refor¢o continuo dos instrumentos adequados a promog¢ao da exceléncia do governo

socletario.

II. Missao, Objetivos e Politicas

1. Missao, visdo e valores

MISSAO

A prestagdo de cuidados de saiide humanizados, competitivos e de referéncia, promovendo
a articulagdo com o0s outros parceiros do sistema, a valorizagcdo do ensino pré e pos-
graduado e da formagido profissional, a dinamizacio e Incentivo a investigacio e,

desenvolvimento cientifico na drea da saide.

VISAO

Melhor Hospital para CUIDAR E TRATAR doentes, melhor LOCAL PARA
TRABALHAR, destacando-se pelas BOAS PRATICAS CLINICAS E DE GESTAO.

VALORES

Saiide dos doentes e qualidade do servigo;

Orgulho e sentimento de pertenga;

Exceléncia em todas as atividades, num ambiente que privilegia a qualidade e seguranga;
Respeito pelas pessoas, trabalho de equipa e colaboracio com outros profissionais;

Responsabilidade, integridade e ética.

ATRIBUICOES
O CHP tem por objetivo principal a prestacio de cuidados de saiide a populagio.

O CHP desenvolve, complementarmente, atividades de investigagdo, formagdo e ensino,
sendo a sua participagdo na formagido de profissionais de saiide dependente da respetiva

capacidade formativa, podendo ser objeto de contratos-programa em que se definam as

respetivas formas de financiamento.

2. Indicagao de politicas e linhas de agdo desencadeadas no ambito da estratégia

definida designadamente:

a) Objetivos e resultados definidos pelos acionistas relativos ao desenvolvimento da

atividade empresarial a alcancar em cada ano e triénio, em especial os econémicos e

financeiros.
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O CHP tinha como estratégia definida para o ano de 2015 as seguintes linhas estratégicas
de desenvolvimento, a sabet:

- Desenvolvimento da Area Materno-Infantil

- Integragao com a Medicina Geral e Familiar

— Criacdo de Centros de Exceléncia

- Novas Areas de Negocio com vista ao futuro

— Ambulatorizacao de Cuidados

- Reorganizac¢ao da instituicao

- Desenvolvimento da Qualidade Assistencial

- Reforco do Ensino, Formacao e Investigacao

- Estabilizacao Financeira com resolucao dos défices estruturais

b) Grau de cumprimento dos mesmos, assim como a justificacio dos desvios

verificados e das medidas de correcio aplicadas ou a aplicar.

Apds a analise da produgio total do CHP, nas varias linhas de producao e
comparativamente a periodos homdlogos, analisaremos agora, na generalidade, o grau de
concretizagao das metas de producio definidas em Contrato-Programa (para producio
SNS), bem como dos objetivos de qualidade e eficiéncia também definidos em Contrato-

Programa.

Desvios de Produgao SNS
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Linha de Produgdo Realizado Contratado % Realiza¢do

Intemamento

GDH Médicos 17.855 17.964 99,4%

GDH Cirurgicos Programados 10.417 10.978 94,9%

GDH Cirdrgicos Urgentes 5.085 4.964 102,4%

Consulta externa (consultas médicas)

Primeiras 164.960 160.000 103,1%
Consultas com origem nos CSP referenciadas via CTH 44.568 45.300 98,4%
Consultas Telemedicina 399 400 99,8% 7
Consultas de Saiude Mental na Comunidade 646 770 83,9%
Consultas (sem majoragéo de prego) 119.347 113.530 105,1%

Subsequentes 476.062 464.325 102,5%
Consultas Telemedicina 0 0 0,0%
Consultas de Satide Mental na Comunidade 3.276 2,959 110,7%
Consultas (sem majoragdo de prego) 472.786 461.366 102,5%

Hospital de Dia (sem gerar GDH)
Hematologia 5.417 3.380 160,3%
Psiquiatria 4.328 3.689 117,3%
Outros 13.487 12.300 109,7%
Cirurgia de Ambulatério

GDH Cirtrgicos Programados 13.825 15.853 87,2%
Ambulatério Médico

GDH Médicos 10.433 9.716 107,4%
Urgéncia (sem internamento)

Atendimentos 114.114 117.126 97,4%
Servico Domiciliario

Domicilios 2,138 1.937 110,4%

Nota: Valores realizados de acordo com o registo estatistico da EFR SNS; ndo t&m em conta quaisquer conversio
posterior de episddios para a EFR SNS.

De acordo com a andlise dos principais desvios da produc¢ao SNS salienta-se o seguinte:

O movimento global do Internamento em GDH ficou 1,6% abaixo do valor
contratualizado. Saliente-se, no entanto, que os GDH Cirdrgicos Urgentes superaram o
contratado em 2,4%, enquanto os GDH Cirargicos Programados e GDH Médicos ficaram

abaixo das metas contratadas 5,1% e 0,6% respetivamente.

De igual modo, a atividade do ambulatério, no que respeita aos GDH Médicos, ultrapassou
os valores contratados em 7,4%, ao passo que os GDH Cirtrgicos distanciaram-se das
metas contratadas em 12,8%. Este desvio esta, em grande parte, relacionado com a
dificuldade de afericdo da previsao da atividade classificada em GDH de ambulatério
médico e cirurgico, na sequéncia da alteragao em 2015 da versao do agrupador aplicado a

produgao.

A Consulta Externa ficou globalmente acima das metas previstas em 2,7% - as primeiras

consultas em 3,1% e as subsequentes em 2,5%. Importa salientar, que os valores
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apresentados ja se encontram expurgados dos episédios associados aos programas
especificos de saude, pese embora continuem a ser de dificil contabilizacio e

acompanhamento.

Os valores do Hospital de Dia, no que respeita a sessdes que nao faturam por GDH,
superaram largamente os valores de producdo previstos na Hematologia, estando no
entanto esta produgdo sujeita para efeitos faturagao condicionada a verificagao da inclusio
de um conjunto minimo de procedimentos conforme o estabelecido no capitulo VI ponto
3 da circular normativa n® 13/2014 da ACSS de 06-02-2014. No que respeita ao Hospital
Dia de Psiquiatria, o desvio foi favoravel em cerca de 17% e, no Hospital Dia Base os

valores realizados ficaram 9,7% acima do previsto.
A Urgeéncia sem destino Internamento ficou aquém dos valores contratados em 2,6%.

Os domicilios superaram os valores previstos no Contrato Programa (+10,4%).

Objetivos de Qualidade e Eficiéncia
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Ponderagio Indicadores CP 2015 Realizado

Crhjetivos Nacionais (60%)
A1 Percentagem das primeiras consultas no total de consultas médicas

® ) 26,0% 254%
3% A2 Plercentagem de utentes .referencmdos para consulta externa 85 0% 87 6%
atendidos em tempo adequ ado (%) ’ ’
A Acesso % A3 Peso das consultas Eax‘lcernas méd icas com registo de alta no total 15,0% 19,5%
(15%) de consultas externas méd icas ()
o A4 Percentagem de inscritos em LIC (neoplasias malignas) com tempo 95.0% 95.0%
de espera £ TMRG (%) 9
o= A5 Permilagem de doentes sinalizados para a RMCCI, em tempo e cEr
’ adequado, no total de doentes tratados (%) ’ ’
4% B.1 Demora média (dias) 7.2 740
4% B.2 Percentagem de reinternamentos em 30 dias (%) f,6% 6,7%
B.3 Percentagem de doentes saidos com duragio de internamento
4% \ . o - i 1,2% 1.6%
acima do limiar maximo (%)
B.4 Percentagem de cirurgias da anca efetuadas mas primeiras 48 horas
B. L 9 9 P 80,0% 83.2%
Desempenho o ) .
assistencial B.5 Percentagem de cirurgias realizadas em ambulatario no total de
(25%) 3% cirurgias programadas (GDH) - para procedimentos ambulatorizaveis 82,0% 82,0%
%)
B.6 Percentagem de consumo de embalagens de medicamentos
3% os - 50.0% 42,0%
genéricos, no total de embalagens de medicamentos (%)
o= B:?_Ta)lta ?e rgglstq de utlllzag?o da “Lista de Verificagao de Seguranga o705 07.0%
Cirargica” — cirurgia segura (%)
C.1 Percentagem dos gastos com Horas Extraordinarias, Suplementos
c 5% e Fornecimentos de Servigos Externos (selecionados) no total de 13,0% 12,7%
) gastos com Pessoal (€)
Desempenho + e - -
. C.2 Resultado antes de depreciagoes, gastos de financiamento e
econamico- 5% . : 0 <0
i impostos (EBITDA) (€£)
20%) 5% C.3 Acréscimo de Divida Vencida (forn ecedores externos) (£) 0 =0
C.4 Percentagem de rendimentos extra contrato-programa no total de
5% - P 10.0% 10%
rendimentos({operacionais (%)
Crhjetivos da Regido (40%)
6% Tempo de espera para triag em média d a consulta externa 9,80 8,90
5,5% Garantir o inicio do Tratamento da Retinopatia Diabetica em 30 dias 1.0 1.00
6% Taxa de referenciacio para a RN CCI (%) 6,0% 0,06
D. Objetivos 5,5% s:ri:rgon;ultastmdm;s [ Urgéncias é:.} - i e AvG 438 490
RegionaiE 5 5% b BICEN agem & GEEOIE IGOITI \|agn05 {[H] prllr?clpa & 13,0% 014
(40%) Isquémico com registo de admin istrag 3o de trombolitico
5,5% Implementagdo das Equipas inter-hos pitalares de Cuidados Paliativos 100,00 100,00
5% Prevencao e Controlo da Infecdo e de Resisténcias aos 100,00 100,00

Antimicrobianos

Do Contrato-Programa do Centro Hospitalar para 2015 consta um conjunto de objetivos
de qualidade e eficiéncia. Do cumprimento desses objetivos depende a atribui¢do de um
incentivo que representa no seu total um montante de 11.994789€ (5% do valor global do

Contrato Programa) e para o qual o CHP ¢ financiado na propor¢ao do seu cumprimento.

A presente data aguarda-se a validacdo desses objetivos por parte da ARS Norte e ACSS.
No entanto, da avaliagao dos mesmos elaborada pelo proprio Hospital, tendo em conta a
metodologia de avaliagdo para a definicdo de pregos e fixacao de objetivos do Contrato-
Programa de 2015, e de acordo com a informaciao disponivel no SICA — Sistema de
Informacio, Contratualizacgio e Acompanhamento (mapa "Indice de Desempenho

Global"), podemos constatar que:
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Relativamente ao Acesso, assumiu-se o cumprimento dos indicadores A.3, A.4 e
A.5, com niveis de cumprimento iguais ou superiores a 100%. No que respeita ao
A.1, a taxa de execugao fica-se pelos 98%. Embora se verificasse um crescimento
da taxa de primeiras consultas, face a 2014, tal crescimento nao foi suficiente para a
concretizagao da meta a 100% pois, se por um lado, aumentaram significativamente
as primeiras consultas por outro, o crescimento da patologia crénica no CHP 10
comprometeu o cumprimento integral do indicador a 100%. De igual modo o
indicador A.2 - Percentagem de Utentes referenciados para consulta externa
atendidos em tempo adequado, cuja meta era de 85% e o valor alcancado foi de
cerca de 83%, ficou-se pelos 97% de grau de concretiza¢io, de certo modo
justificado pela pressao decorrente do aumento do nimero de primeiras consultas.
O Indicador A.5 (permilagem de doentes sinalizados para a RNCC, em tempo
adequado, no total de doentes tratados) superou a meta estipulada (taxa de
concretizagao a 102%). Refira-se, no entanto, que relativamente ao indicador A.4 -
(percentagem de inscritos em LIC (neoplasias malignas) com tempo de espera <=
TMRG, o CHP ainda aguarda informagao da ACSS e ARS, que permita obter a sua
avaliacdo, mas tudo indica que niao havera constrangimentos a usa concretizagao.
Assim, relativamente ao Acesso, podera se concluir no global por uma
concretizacao 15,5% (num total de 15%) do valor do Incentivo (1,86M€);

No que concerne aos indicadores de Desempenho Assistencial, o indicador B.4
supera as metas previstas com nfvel de cumprimento superior a 100%. Os
indicadores B.5 e B7, estimam-se com grau de cumprimento muito préximo dos
100%. No indicador B.1 ¢ B2 obtém-se uma taxa de execucao de 97% e 98%,
respetivamente. Ja os indicadores B.3 e B.6 poderdo vir a obter niveis de
concretizagao de 75% e 84%, respetivamente. Refira-se no entanto que,
relativamente ao resultado obtido no indicador B.3 — Percentagem de doentes
saidos com duragdo acima do limiar maximo, este podera estar a sofrer alguma
influéncia de eventuais constrangimentos na resposta por parte da RNCC e que o
Indicador B.6 — Percentagem do consumo de embalagens de medicamentos
genéricos no total de embalagens de medicamentos, continua a apresentar uma
meta, por parte da tutela, demasiado ambiciosa, sobretudo se considerarmos que
mesmo que os Hospitais prescrevam medicamentos genéricos nao tém garantias de
que sejam efetivamente cedidos pelas Farmacias, ou sejam a opg¢ao dos proprios

doentes, o que limita a sua atuagdo no cumprimento da meta estipulada, bem como
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a particularidade de alguns hospitais mais diferenciados niao terem a mesma
capacidade de prescri¢ao de genéricos, inerente as patologias que tratam. Quanto a
Taxa de registo de utilizagio da "Lista de Verificacdo de Atividade Cirurgica"
(indicador B.7), o valor de 97% assume idéntico resultado ao obtido em 2014,
conforme apurado pela tutela.

Ao nivel do desempenho assistencial o conjunto de indicadores definidos atingiu

11

no global 23,5% no total de 25%, assegurando no seu conjunto um valor de 2,8M€.

No que respeita aos valores apurados dos indicadores de Desempenho Econémico-
Financeiro, embora dependentes dos dados de fecho das contas que por sua vez
necessitam da estimativa relativa ao proveito relativo ao cumprimento destes
indicadores apontam, desde ja, por um nio cumprimento do indicador C.2
(EBITDA 0), apesar do valor atingido poder situar-se muito proximo da meta, ¢ do
indicador C.3 (Acréscimo de Divida Vencida — fornecedores externos)
consequéncia do esforgo financeiro acrescido resultante da constru¢ao do CMIN.
Ja os restantes dois indicadores (C.1 e C4) ndo apresentam, aparentemente

dificuldades no seu cumprimento.

O cumprimento dos indicadores de Desempenho econémico-financeiro ficara

proximo dos 10% (em 20%) permitindo obter um valor de 1,2M€.

No que respeita aos Objetivos Regionais relativos a Tempo de espera para a
triagem médica da Consulta Externa, Ricio Consultas Médicas / Urgéncias ¢ o
indicador - VV AVC — Percentagem de casos com diagndstico principal de AVC
Isquémico com registo de administracio de trombolitico foram superadas as metas
estabelecidas (grau de cumprimento ajustado de 110%, 102% e 105%,
respetivamente). Relativamente aos indicadores da Taxa de Referenciagao para a
RNCCI, da Implementagao das Equipas inter-hospitalares de Cuidados Paliativos e
da Prevencao e Controlo da Infecio e de Resisténcias aos Antimicrobianos os
dados historicos de avaliagdo disponiveis permite-nos concluir pelo cumprimento a
100%. Por fim, atendendo a avaliagdo a data conhecida, a execugdo do objetivo
relativo a Taxa de Referenciagao para a RNCCI (%) ronda os 97%. Assim, no que
respeita aos Indicadores Regionais, teremos um cumprimento proximo dos 40,8%

em 40% (4,9M€).
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Em suma, avaliados os nfveis de cumprimento dos indicadores, de acordo com as
informagoes disponivel a data, dados os constrangimentos de avaliacao inerente ao
processo de avaliacio e tendo em conta alguma prudéncia, apontamos para um
valor de incentivo de 10.527.435 € correspondente a 90% do valor global do
Incentivo. Este valor podera vir a sofrer oscilagdes em resultado de atualizagio de

dados e da validagao final pelas entidades Tutelares (ARS e ACSS). 1

3. Indicagdo dos fatores chave de que dependem os resultados da entidade.

Fatores chave de que dependem os resultados da empresa:

e O CHP decorre da fusao do H. St. Anténio, H. Maria Pia, Maternidade Jilio Dinis
(todos em 2007), H. Joaquim Urbano (em 2011), Centro Genética Médica Dr.
Jacinto Magalhdes (em 2013), processos que decorreram sem a correspondente
compensagao financeira por via de aumento capital ou do proprio financiamento

do CHP (verbas de convergéncia).

e Paralelamente, a Tutela ainda nao realizou a tltima parte do reforco de capital social
estabelecida em RCM aquando da criagdo do CHP (13,2M€) — relacionado com o
CMIN.

¢ Do ponto de vista econémico, o CHP, apesar de em 2014 apresentar pela primeira
vez EBITDA positivo, volta a registar um EBITDA negativo (-0.4M€) nao gerando

por isso um saldo acumulado positivo desde a sua criagao em 2007.
e Do ponto de vista financeiro, o CHP tem um elevado endividamento devido:

*  Desequilibrio econémico (muito decorrente das fusoes)

* Modelo de financiamento dos Hospitais, EPE (subfinanciamento da
atividade hospitalar)

* Flevado investimento estrutural em curso (CMIN) sem financiamento

garantido na totalidade

e Areas de referenciacio limitativas que condicionam a procura do CHP pelos

utentes, conduzindo a constrangimentos num potencial aumento da produgao.

4. Evidenciagdo da atuagdao em conformidade com as orientagdes definidas pelos

ministérios sectoriais, designadamente as relativas a politica sectorial a prosseguir,
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as orientagdes especificas a cada entidade, aos objetivos a alcangar no exercicio da

atividade operacional e ao nivel de servigo publico a prestar pela entidade.

As orientagoes definidas pelo Ministério da Saide designadamente as relativas a politica
sectorial e as orientacbes do ponto vista estratégico, aos objetivos a alcangar no exercicio da
atividade operacional e ao nivel do servico publico a prestar pelo CHP, sio obtidas
anualmente, através da Metodologia do Contrato Programa. A elaboragio do Contrato @
Programa obedece as orientagdes da metodologia, com a definicao dos objetivos a alcangar
ao nfvel da producio, dos indicadores de qualidade assistencial e do desempenho
econémico-financeiro. O Contrato Programa ¢é sujeito a negociagio e formalizado

mediante a assinatura pelo CHP e pela Tutela.

A execu¢ao do Contrato Programa ¢é internamente monitorizado através dos suportes de
informacgao para a Gestao existentes no CHP, bem como através de relatérios e outra
informagao produzidos para a Tutela. A monitorizacao ¢é efetuada mensalmente com a
analise dos desvios identificados para posteriores medidas corretivas, nomeadamente as
identificadas e discutidas em reunido de Quadros dirigentes, o Conselho e Administragao e

as direcoes de Servigos e Departamentos.

III. Estrutura de capital

1. Divulgagio da estrutura de capital (consoante aplicavel: capital estatutario ou
capital social, numero de agdes, distribuicdo do capital pelos acionistas, etc.),
incluindo indicagao das diferentes categorias de agdes, direitos e deveres inerentes

as mesmas e percentagem de capital que cada categoria representa.

O capital estatutario do CHP ¢ atualmente de 144.704.000€ detido na totalidade pelo
Estado, podendo ser aumentado ou reduzido por despacho conjunto dos Ministros das

Financas e da Sadde.

A Resoluc¢io do Conselho de Ministros (RCM) 38-A/2007 de 28 de Fevereiro estipulou um
aumento de capital estatutario, faseado e em fun¢do do ritmo de concretizagio dos
investimentos previstos no plano de negécios no valor total de € 76.100.000, reprogramado

em 2008 pela RCM 116/2008, de 23 de Julho, da seguinte forma:

Capital Total 2007 2008 2009 2010
estatutario a

76.100.000€ 6.758.000€ | 26.289.000€ | 28.489.000€ | 14.564.000€
subscrever
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Para o periodo compreendido de 2007 a 2009 inclusive, a dotagdo de capital subscrito foi
integralmente realizado pela Tutela. No entanto, em 2010 foi realizado apenas 1.378.000

euros da dotagdo prevista de capital estatutario, tendo ficado por realizar o montante de

13.186.000 euros.

Em 2015 pelo Despacho n°10314-B/2015 e ao abrigo do n.° 1 do artigo 3.° e da alinea e)
do n.° 2 do artigo 6.° -A, ambos do Decteto -Lei n.° 233/2005, de 29 de dezembro,
alterado e republicado pelo Decreto -Lei n.° 12/2015, de 26 de janeiro, e do n.° 2 do artigo
4.° dos Estatutos constantes do Anexo II ao referido diploma, foi aumentado o capital
estatutario do CHP em 2.000.000€ em numerario. O aumento de capital visa apoiar
sobretudo os investimentos cofinanciados por fundos comunitarios no ambito do novo
quadro comunitario de apoio, Portugal 2020, conforme o referido Despacho “constitui
uma oportunidade para apoiar a substituicdo de equipamentos e a realizacio de outros

investimentos prioritarios na area da sadde”.

2. Identificagio de eventuais limita¢des a titularidade e/ou transmissibilidade
das agdes.

Nao aplicavel.

3. Informagdo sobre a existéncia de acordos parassociais que sejam do

conhecimento da entidade e possam conduzir a eventuais restrigoes.

Nao aplicavel.

IV. Participagdes Sociais e Obrigagdes detidas

1. Identificagdo das pessoas singulares (6rgios sociais) e/ou coletivas (entidade)
que, direta ou indiretamente, sdo titulares de participagdes noutras entidades, com
indicagao detalhada da percentagem de capital e de votos imputaveis, bem como

da fonte e da causa de imputagao.
Nao aplicavel.

2. Explicitagdo da aquisi¢dao e alienagido de participagdes sociais, bem como a

participagdo em quaisquer entidades de natureza associativa ou fundacional.

O CHP ¢ membro associado do SUCH - Servigo de Utilizagago Comum dos Hospitais.
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3. Indicagdo sobre o numero de agdes e obrigagées detida por membros dos
orgdos de administragdo e de fiscalizagdo, nos termos do n.” 5 do artigo 447.° do

CSC.
Nao aplicavel.

4. Informagdo sobre a existéncia de relagbes de natureza comercial entre os @

titulares de participagdes e a entidade.

Nao aplicavel.

V. Orgiaos Sociais e Comissoes

A. Assembleia Geral
1. Composi¢ao da mesa da assembleia geral, ao longo do ano em referéncia, com
identificacdo dos cargos e membros da mesa da assembleia geral e respetivo
mandato (data de inicio e fim), assim como a remuneragido relativa ao ano em

referéncia. Caso tenha ocorrido alteragao de mandato durante o ano em reporte, a

entidade devera indicar os mandatos respetivos (0 que saiu e o que entrou).
Nio aplicavel.

2. Identificagao das deliberagdes acionistas que, por imposi¢ao estatutaria, sé
podem ser tomadas com maioria qualificada, para além das legalmente previstas, e

indicagao dessas maiorias.

Nao aplicavel.
B. Administragdo e Supervisao
1. Identificagdo do modelo de governo adotado.

A administracio e fiscalizacio estd estruturada nos termos do Decreto-Lei n°233/2005 de

29 de Dezembro alterado e republicado pelo Decreto-Lei n°12/2015 de 26 de Janeiro.
Sao C)rgios do Centro Hospitalar do Porto, E.P.E:
a) O Conselho de Administracao;

b) O Fiscal Unico;
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¢) O Conselho Consultivo.

2. Indicagdo das regras estatutarias sobre procedimentos aplicaveis 2 nomeagao e

substituicio dos membros do Conselho de Administragao.

A nomeagdo, composi¢ido, competéncias, funcionamento, vinculagio e mandato do

conselho de administracdo regem-se pelos artigos 6°, 7°, 11°, 12° ¢ 14° dos estatutos, anexo
IT do Decreto-Lei n° 233/2005, de 29 de dezembro, alterado e tepublicado pelo Decreto-

Lei n°12/2015 de 26 de janeiro.

Aos membros do conselho de administracio aplica-se o estatuto de gestor publico,
aprovado pelo Dectreto-Lei n°® 71/2007 de 27 de marco, alterado e republicado pelo
Decreto-Lei n° 8/2012 de 18 de janeiro, sem prejuizo do disposto no artigo 20° do

Estatuto do Servico Nacional de Saude.

Conforme artigo 12° do estatuto do gestor publico, os gestores publicos “sao designados por
nomeagdao ou por eleigao. A nomeagio ¢ feita mediante resolugao do Conselho de Ministros, devidamente
Sfundamentada e publicada no Didrio da Repiblica juntamente com nma nota relativa ao curriculo
académico e profissional do designado, sob proposta dos membros do Governo responsaveis pela drea das

finangas e pelo respetivo sector de atividade”.

Nesta conformidade, os membros do Conselho de Administra¢ao do CHP para o mandato

de 2014-2016 foram nomeados pela Resoluciao do Conselho de Ministros n.° 5/2014.

3. Caracterizagao da composi¢io do Conselho de Administragio com indicagao
do nuimero estatutario minimo e maximo de membros, duragciao estatutaria do
mandato, nimero de membros efetivos, data da primeira designagdao e data do
termo de mandato de cada membro. Caso tenha ocorrido alteragcio de mandato
durante o ano em reporte, a entidade devera indicar os mandatos respetivos (o que

saiu e o que entrou).

Atualmente a composi¢cio do Conselho de Administragdio ¢é a seguinte, conforme
Resolugio do Conselho de Ministros n.° 5/2014, de 30 de janeiro, publicada no Diatio da
Republica, 2* Série - n.” 28 de 10 de fevereiro de 2014:
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Mandato Designagio Remuneragio

Nome
(Inicio - Fim) Forma Data | Entidade Pagadora O/D
2014-2016 Presidente Fernando José Montenegro Sollari Allegro | Resolugio n.° 5/2014 | 30-01-2014 CHP o
2014-2016 Vogal Elia do Céu Costa Gomes Resolugio n.° 5/2014 | 30-01-2014 CHP D
2014-2016 Vogal Rui Manuel Oliveira Pedroso Resolugio n.’ 5/2014 | 30-01-2014 CHP D
2014-2016 Diretor Clinico |Paulo Jorge Barbosa Carvalho Resolugio n.’ 5/2014 | 30-01-2014 CHP o
2014-2016 | Enfermeiro Diretor | Alfredo Eduardo Argulho Alves Resolugio n.° 5/2014 | 30-01-2014 CHP D

Conforme artico 6° dos Estatutos, o conselho de administracio é composto pelo
> ¢

presidente e um maximo de quatro vogais que exercem fungoes executivas, em fun¢ao da

dimensao e complexidade do hospital, sendo um dos membros o diretor clinico e outro o

enfermeiro diretor.
Durante o ano de reporte nao houve alteragao de mandato.

Nos termos do n.° 8 do artigo 28.° do Decreto -Lei n.° 71/2007, de 27 de marco, alterado e
republicado pelo Decreto -Lei n.° 8/2012, de 18 de janeiro, e conforme publicado no
Diario da Republica, 1.* série, de 25 de janeiro, ha dois elementos que optaram pela

remuneracao do lugar de origem.

4. Distingdo dos membros executivos e nao executivos do Conselho de

Administragao.

Conforme a Resolucio de Conselho de Ministros n.°5/2014, de 5 de janeiro de 2014, todos

os vogais membros do Conselho de Administra¢ao foram nomeados vogais executivos.

5. Apresentagdao de elementos curriculares relevantes de cada um dos membros
do Conselho de Administragio. Deverao especificamente ser indicadas as

atividades profissionais exercidas, pelo menos, nos ultimos 5 anos.

Os elementos curriculares dos membros do conselho de administragao sao os publicados

na Resolucio do Conselho de Ministros n.° 5/2014, de 30 de janeiro.
A. Presidente CA — Fernando José Montenegro Sollari Allegro

SINOPSE CURRICULAR
Montenegro Sollari Allegro, Fernando José, Portugués, nascido a 27 de janeiro de 1947

Experiéncia Profissional:
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Presidente do Conselho de Administragao do Centro Hospitalar do Porto entre 15 de

novembro de 2011 e a presente data;

Diretor do Servigo de Gastrenterologia do Centro Hospitalar do Porto de margo de 2011

até 14 de novembro de 2011;

Presidente do Conselho de Administracao do Centro Hospitalar do Porto de outubro de 18

2007 a junho de 2009, em que solicitou exoneragdao por motivos de satude;
Presidente do Conselho de Administracao do Hospital Geral de Santo Anténio do Porto
de agosto de 2002 a outubro de 2007,

Diretor Clinico do Hospital Geral de Santo Anténio do Porto de margo de 2000 a agosto
de 2002;

Foi Presidente da Comissao de Farmacia e Terapéutica entre margo de 2000 e agosto de

2002;

E Professor Associado da disciplina de Medicina, 4rea de gastrenterologia, do curso de

Medicina do Instituto de Ciéncias Biomédicas Abel Salazar;

Fez Concurso Publico para a vaga de Chefe de Servigo da Carreira Médica Hospitalar em

fevereiro de 1998;

Foi membro do juri em trés concursos para Chefe de Servico da carreira Médica

Hospitalar;
Foi membro da Comissao de Infe¢ao Hospitalar;
Foi Auditor de Qualidade da bolsa de Auditores do Instituto de Qualidade em Sadde;

Foi membro do programa de transplantacao hepatica desde novembro de 1996 até agosto

de 2003;

Em outubro de 1994 foi nomeado professor auxiliar convidado da disciplina de
Gastrenterologia da licenciatura em Medicina do Instituto de Ciéncias Biomédicas Abel

Salazar;

Em maio de 1994 foi nomeado responsavel pela gestio do Centro de Endoscopia

Digestiva do Hospital Geral de Santo Anténio, cargo que exerceu até fevereiro de 2000;
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Em mar¢o de 1994, com publicacio no Diario da Republica, 2.* série, foi aprovado no
concurso de habilitagdo ao grau de consultor de gastrenterologia da carreira médica

hospitalar;
Foi membro do juri em sete concursos do exame final de Internato de Gastrenterologia;

Foi monitor dos internatos de Gastrenterologia do Hospital Geral de Santo Anténio de

outubro de 1991 a fevereiro de 2000; v

Foi Assistente Eventual de Gastrenterologia de julho de 1986 até julho de 1991 no
Hospital Geral de Santo Antoénio, tendo sido admitido no quadro do mesmo hospital, apos

concurso publico, a 6 de julho de 1991;

E membro do Colégio de Especialidade de gastrenterologia da Ordem dos Médicos, tendo

sido aprovado por unanimidade, em junho de 19806;
Educacao e Formacio:

Licenciado em Medicina pela Faculdade de Medicina de Teresépolis, Rio de Janeiro, Brasil,

tendo obtido equivaléncia pelas Faculdades de Medicina Portuguesas em 1978;

Fez Internato de Especialidade de Gastrenterologia no Hospital Geral de Santo Anténio

que concluiu em julho de 1986 apos prestar provas publicas;

Frequentou, tendo sido aprovado em todas as matérias, o curso pés-graduado do mestrado

em Gestao e Economia da Saude da Faculdade de Economia de Coimbra em 2001 e 2002;

Concluiu com mérito em dezembro de 2005 o programa de Alta Dire¢ao de Institui¢oes de

Satude organizado pela Escola de Dire¢ao e Negocios (AESE);
Aptidoes e competéncias pessoais:

Dominio em compreensio e conversagao das linguas Inglesa, Francesa e Espanhol.

B. Diretor Clinico — Paulo Jorge Barbosa Carvalho
SINOPSE CURRICULAR

Paulo Jorge Barbosa Carvalho nasceu a 30/03/1962, no Porto.

Licenciado em Medicina pela Faculdade de Medicina da UP, que concluiu em outubro de
1986, com a média final de 13 valores. Completou o Internato Complementar de Medicina
Interna em julho de 1995 com classificagiao final de 18,4 valores no HGSA, em 1996

tomou posse como Assistente Hospitalar de Medicina Interna do quadro do Hospital Geral
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de Santo Anténio, com a classificagao de 19 valores. Desde janeiro de 2005 que ¢é assistente

graduado de Medicina Interna.

Como formagao complementar realizou um estagio de Reumatologia com a duragao de seis

meses no Hospital Cochin na cidade de Paris (diretor: Prof. Dr. Charles Menkes).

Nos dltimos anos tem também estado ligado a area da gestao em saude tendo frequentado

em 2007, o Mastering Health Care Finance da Harvard Medical International. 20

De 2006 a 2009 foi consultor da Entidade Reguladora da Saude, tendo pertencido a
comissiao coordenadora do projeto SINAS desta entidade (Sistema Nacional de Avaliagdo

em Saude).Durante o ano de 2009 frequentou, com aproveitamento, o Programa de Alta

Direcao de Instituicoes de Saude (PADIS).
Func¢oes desempenhadas no Centro Hospitalar do Porto/HGSA:
Foi Gestor da Consulta do Servigo de Medicina janeiro de 2000 até agosto de 2008.

Entre novembro de 2004 e agosto de 2009 pertenceu ao Conselho de Gestio do

Departamento de Medicina do CHP na qualidade de adjunto do Diretor do Departamento.

Foi membro eleito do Conselho Geral do HGSA até a sua extingao por for¢a da passagem

do hospital a sociedade anénima.

Fez parte do Conselho de Formagio do Departamento de Formacao e Ensino pos -

graduado do HGSA-SA.
Diretor do Servi¢o de Medicina Interna do CHP entre setembro de 2008 e junho de 2009.
Diretor Clinico do CHP desde junho de 2009.

Presidente da Comissao Nacional de Farmacia e Terapcutica desde a sua criagdio em

fevereiro de 2013.

Professor Auxiliar Convidado da disciplina de Clinica Medica do 5.° ano da licenciatura de

Medicina do ICBAS.

Outras funcoes:

E membro Agregado da Sociedade Portuguesa de Medicina Interna (S.P.M.L).

E o vice -presidente do Nicleo de Estudo de Doencas Auto-imunes (NEDAT) da SPMI,

E membro da British Society of Rheumatology e do American College of Rheumotology.
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E membro da Comissio Mista, orgao que dirige o Mestrado Integrado de Medicina do

ICBAS, integrando o ciclo clinico e o ciclo basico.

Pertenceu a comissao que realizou a acreditagido dos servigos dos hospitais portugueses

candidatos ao ensino médico em parceria com o Imperial College.

Tem 164 trabalhos apresentados em reunides cientificas (trabalhos de investigacao clinica e

A i o 21
conferéncias) com cerca de 60 % apresentadas em reunides internacionais.

Tem 44 publicagoes a grande maioria em revistas de caracter internacional.

E coautor do livto “O que é a Artrite Reumatoéide “ destinado aos doentes com esta

patologia.

E coautor do livro de “guide —lines” de diagnéstico e tratamento das doencas auto -imunes

elaborado pela Unidade de Imunologia Clinica do CHP.

E coautor de um “software” informatico para o registo eletrénico das consultas de doengas

auto-imunes a nivel nacional e desenvolvido sob a égide do NEDALI

C. Enfermeiro Diretor - Alfredo Eduardo Argulho Alves

SINOPSE CURRICULAR

Alfredo Eduardo Argulho Alves, nascido a 27 de julho de 1959, em Picote — Miranda do

Douro.

Habilitagdes académicas: Licenciatura em Enfermagem.
Habilitagbes profissionais:

Curso Geral de Enfermagem pela ESE D. Ana Guedes, Porto;

Curso de Estudos Superiores Especializados em Enfermagem Médico-Cirurgica pela

Escola Superior de Enfermagem Cidade do Porto;

Curso de Estudos Superiores Especializados em Administragio dos Servicos de

Enfermagem pela Escola Superior de Enfermagem da Imaculada Conceicido, Porto.
Categoria profissional — Enfermeiro Supervisor do mapa de pessoal do CHP, EPE.
Atividade Profissional:

De 19 de dezembro de 1983 a 14 de outubro de 1998 — Func¢des como Enfermeiro no

Servico de Cuidados Intensivos e Servico de Urgéncia do Hospital Geral de Santo Anténio;
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De 15 de outubro de 1998 a 31 de julho de 2000 — Fungbes como Enfermeiro
Especialista, area Médico -Cirargica, no Servico de Urgéncia e Servico de Urologia do

Hospital Geral de Santo Anténio;

De 01 de agosto de 2000 a 31 de agosto de 2002 — Fung¢des em regime de requisi¢ao na

Divisiao de Gestao de Recursos Humanos da ARS Norte;

De 1 de setembro de 2002 a 07 de outubro de 2007 — Enfermeiro Diretor do Hospital 22
Geral de Santo Antonio;

De 08 de outubro de 2007 até a presente data, Enfermeiro Diretor do Centro Hospitalar
do Porto, EPE.

Valorizagao profissional:
Participagdo em eventos cientificos tendo proferido mais de duas dezenas de palestras;

E autor ou coautor de alguns artigos cientificos publicados em revistas médicas e de

enfermagem;

Frequentei com aproveitamento o «V PADIS - programa de Alta Dire¢ao de Institui¢bes

de Saude», realizado no Porto entre outubro e dezembro de 2006;

Mastering Health Care Finance - Internacional Executive Program, organizado pelo

Institute of Health Economics and Management da Université de Lausanne.

D. Vogal do CA — Elia do Céu Costa Gomes

SINOPSE CURRICULAR

Elia do Céu Costa Gomes, Portuguesa, nascida a 7 de julho de 1951.

Qualificacbes Académicas:

Licenciatura em Direito, pela Faculdade de Direito da Universidade de Coimbra - 1978
Pés-graduacao em Administracao Hospitalar pela Escola Nacional de Satde Puablica - 1982.
Atividade Profissional/Cargos:

1982 a 1985 - Exerceu fun¢des no Gabinete de Planeamento e no Servico de
Aprovisionamento dos Hospitais da Universidade de Coimbra, onde foi diretora do

Servico.

RELATORIO DE GOVERNO SOCIETARIO | Centro Hospitalar do Porto, E.P.E.



1985 - Precedendo concurso inicia fun¢ées como Administradora de 3.* Classe no Centro
Hospitalar do Vale do Sousa onde integrou o Conselho de Geréncia, exercendo as funcoes

consignadas no Decreto-Lei n.° 30/77, para os Administradores Principais.

1988 - Precedendo concurso inicia fung¢oes no Hospital de Sio Jodo como administradora

de 2.* classe, posteriormente nomeada Administradora de 1.* classe.
1990 - Nomeada Administradora-Delegada do Hospital Distrital de Valongo. -
1996 - Nomeada Administradora-Delegada do Hospital de Magalhaes Lemos.

2000 - Retoma fun¢oes no Hospital de S. Jodo do Porto como Administradora do Centro

de Responsabilidade de Oftalmologia.

De junho de 2000 a 2008 - Nomeada Administradora Delegada do Hospital Geral de Santo
Anténio e posteriormente Vogal Executiva do Conselho de Administragdo do HGSA, SA e
HGSA, EPE.

2008 - Nomeada Vogal Executiva do Conselho de Administracio do Instituto Portugués

de Oncologia do Porto Francisco Gentil, E. P. E.

2011 - Nomeada Vogal Executiva do Conselho de Administracao do Centro Hospitalar do

Porto, EPE, cargo que exerce até a presente data.

Formacao Relevante:

2005 - PADIS - Programa de Alta Diregao de Institui¢oes de Saude (AESE)
2006 - Curso de Controlo de Gestao e Avaliacdo de Performance, (EGP - UPBS)

2007 - Mastering Health Care Finance (Harvard Medical International/Institute of Health

Economics/Escola de Negécios da Universidade do Porto).

2012 - Sensibiliza¢do sobre as novas regras de contratagao publica e a sua aplicagdo nos
Hospitais EPE - (Instituto Nacional da Administracio and Management, em colaboragao

com o Centro Hospitalar do Porto).

2013 - Trainning Program in Health Economics and Health Technology Assessment

(HTA) - Universita Bocconi, Milano, Italy.

2013 - Kaizen Strategy (Instituto Kaizen).

E. Vogal do CA — Rui Manuel Oliveira Pedroso

SINOPSE CURRICULAR
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Rui Manuel Oliveira Pedroso, nascido em 1970, natural de Valbom, Gondomar, distrito do

Porto. Residéncia: Rua Eng.® Custédio Guimaraes, 120 1.° Hab. 1 - 4100-006
Sintese das habilitagcoes literarias e académicas:

Licenciatura em Gestao Financeira pela IESF - Instituto de Estudos Superiores Financeiros

e Fiscais (1990 -1995).
24
P6s-Graduagao em Gestdo de Unidade de Sadde pela Universidade Catolica Portuguesa -

Faculdade de Ciéncias Econémicas Empresariais (2004).

Programa de Alta Direcdao de Instituicoes de Saude (PADIS) pela AESE - Associacao de
Estudos Superiores de Empresa (2000).

Frequéncia de varios cursos de formagao de economia e gestao, em especial nas areas de

“Corporate Governance”, Gestao Hospitalar, Finangas, entre outras.
Estagios e visitas a grupos Hospitalares, nomeadamente em Espanha e Alemanha.
Sintese da atividade profissional:

Analista, Trader e Consultor financeiro em Mercados Financeiros Internacionais (1995 a

final de 1999).

Diretor Geral de empresas financeiras, com relacionamento com entidades supervisoras

como CMVM e Banco de Portugal (1997 a Final de 1999).

Diretor Geral de empresas nas areas das novas tecnologias, com enfoque em informagao

financeira (2000 a set-2001).

Diretor Executivo de Espago Atlantico - Formagao Financeira, SA, na area da formagao

Profissional, Licenciaturas e ensino Pés-Graduado (set 2001-set 2002).

Professor convidado de varias entidades formativas, em tematicas como Mercados
Financeiros, Analise Financeira, Avaliacao de Obrigacoes, Gestao de Empresas, ao nivel da

formacao Profissional, Licenciaturas e ensino Pos -Graduado (1995-2004).

Consultor Externo de projetos clinicos de Grupo de Médicos, nas vertentes Financeiras,

Gestao de Projetos e gestao operacional (2002-2005).

Quadro do Grupo Portugués de Saude, enquanto Diretor Unidade de Negdcios de
“outsourcing” da Gestio Clinica de Sinistros de Acidentes de Trabalho de companhias de
Seguros  (2002-2005); Gerente da Empresa de Prestagio de servicos Clinicos
UNIMED/Nortte ao nivel da Medicina Seguranca e Higiene no Trabalho, “Check-ups” de
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avaliagdo de risco para crédito e Gestao Clinica de Sinistros de Acidentes de Trabalho

(2005).

Quadro do Grupo Privado de Saude Trofa Saide como Assessor do Conselho de
Administracao para a criagdo da Rede de Clinicas e Hospitais do Grupo (2005-2007);

Diretor Comercial e Relagbes Institucionais do Hospital da Trofa (set 2005-set 2007).

Administrador para as areas Financeiras, Planeamento, Controlo de Gestao, @
Aprovisionamento, Informatica e Hotelaria do Hospital Particular de Lisboa e sua

Integracao no Grupo Trofa Satade (set 2007 a mar 2008).

Quadro do Grupo José de Melo Saude, como Diretor Geral da sociedade Dr. Campos
Costa Imagiologia Clinica, SA (abr. 2008 a dez 2011); membro de varios grupos de trabalho
do Grupo JMS no acompanhamento estratégico e de coordenagao de projetos especificos

que visavam a eficacia e eficiéncia de processos (abr. 2008 a dez 2011).

Administrador/gerente e Diretor geral de um grupo de empresas do setor dos residuos, em
particular da Contentorizacao enterrada de Residuos, com presenga mundial, em particular
em Paises como Emirados Arabes Unidos, Brasil, Peru, Espanha e Portugal (jan. 2012 a

jan. 2014).
Atividades complementares:

Perito Judicial nas componentes Financeiras, Contabilistica e de Mercado de Capitais (1999

2 2004).

Consultor de empresas para as areas financeiras, realizacao de projetos, e analise funcional

na criaciao de solucoes informaticas.

Membro de varias entidades de cariz social, cultural e de servico publico ao longo dos

ultimos 20 anos.

6. Apresentagdo de declaragio de cada um dos membros do o6rgdao de
administragdo ao 6rgao de administragdo e ao 6rgao de fiscalizagdo, bem como a
Inspecao-Geral de Financas (IGF), de quaisquer participagbes patrimoniais que
detenham na entidade, assim como quaisquer relagbes que mantenham com os
seus fornecedores, clientes, institui¢gdes financeiras ou quaisquer outros parceiros

de negocio, suscetiveis de gerar conflitos de interesse.
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Oportunamente foram elaboradas as declaragdes de cada um dos membros do CA e
apresentadas as respetivas entidades para feito do cumprimento do artigo 52° do Decreto-

Lei n°133/2013, sendo apresentadas em anexo ao presente documento.

7. Identificagdo de relagdes familiares, profissionais ou comerciais, habituais e

significativas, dos membros, do Conselho de Administragao com acionistas.
26

N37o existem.

8. Apresentacio de organogramas ou mapas funcionais relativos a reparti¢ao de
competéncias entre os varios Orgdos sociais, comissdes e/ou departamentos da
entidade, incluindo informacgao sobre delegagdes de competéncias, em particular

no que se refere a delegacdo da administracdo quotidiana da entidade.

Os Estatutos constantes do Anexo II do Decreto-Lei n® 233/2005, de 29 de dezembro,
alterado e republicado pelo Decreto-Lei n® 12/2015 de 26 de janeiro, definem as
competéncias do Conselho de Administragdo no art.°7 e as competéncias proprias do
Presidente do Conselho de Administracio, do Diretor clinico e do Enfermeiro diretor,

respetivamente nos art.” 8%, 9° e 10°.

O Conselho de Administracao do Centro Hospitalar do Porto, nos termos dos artigos 44°
e seguintes do Codigo do Procedimento Administrativo, do n® 3 do art.” 7° dos Estatutos e
no uso das faculdades conferidas pelo despacho n® 12730/2011, de 14 de setembro, do
Secretario de Estado da Saude, publicado no Diario da Republica, 2* série, n® 184, de 23 de

setembro de 2011, delega nos seus membros as seguintes competéncias:

Presidente do Conselho de Administragdo — Dr. Sollari Allegro
Para além das competéncias proprias definidas no art.’ 8° dos Estatutos do CHP anexo ao Decreto-
Lei n° 12/2015, de 26 de janeiro:
1.  Determinar as medidas adequadas, se for caso disso, sobre as queixas e reclamagoes
apresentadas pelos Utentes;
2. No dmbito da gestio dos recursos humanos e desde que em conformidade legal:
a. Autorizar o trabalho a tempo parcial e em semana de quatro dias, de acordo com o
legalmente estabelecidoy
b. Autorizar a prestagio e o pagamento de trabalho em dias de descanso semanal,
complementar e feriados;
c. Apreciar e autorizar os pedidos de comissio gratuita de servi¢co do pessoal afeto is
dreas do respetivo pelouro, que nio se encontrem em conformidade com as diretivas
do Conselho de Administragdo;

d. Justificar ou injustificar faltas;
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e. Autorizar os trabalhadores a comparecer em juizo quando requisitados nos termos da
lei de processo;

£ Autorizar a Inscri¢do e a participacio do pessoal em estdgios, congressos, reunioes,
semindrios, coloquios, cursos de formagido ou outras iniciativas semelhantes quando
Importem custos adicionais para a Institui¢io;

2. Autorizar pedidos de equiparagio a bolseiro no pais ou no estrangeiro;

h. Autorizar a atribui¢do de abonos e regalias a que os funciondrios, agentes ou
contratados tenham direito; 27

1. Autorizar deslocagées em servigo do pessoal, qualquer que seja o meio de transporte,
exceto aviio, bem como, o processamento dos respetivos abonos e de ajudas de custo,
antecipadas ou nio;

J.  Promover e exonerar pessoal com vinculo a administragcdo piblica;

k. Celebrar, prorrogar, renovar e rescindir contratos de pessoal, a termo ou sem termo
praticando os atos resultantes da caducidade ou revogag¢io dos mesmos, em
conformidade com as disposi¢cées legais em vigor;

1L Homologar as classificacées de servigo de todo o pessoal;

m. Praticar todos os atos relativos a aposentacio dos funciondrios e agentes, salvo nos
casos de aposentagio compulsiva, e, em geral, de todos os atos respeitantes ao regime
de seguranga social, incluindo os referentes a acidentes em servigo;

n. Promover a verificagdo domiciliiria de doenga, nos termos dos artigos 33°, 34° e 35° do
Decreto-Lei n.° 100/99, de 31 de Margo;

o. Promover a submissio dos funciondrios e agentes a junta médica da ADSE, nos
termos dos artigos 36°, 37° e 39° do Decreto-Lei n.° 100/99, de 31 de Margo;

p- Autorizar os pedidos de apresentagio a junta médica da Caixa Geral de Aposentagées;

q. Confirmar as condigées legais de progressio dos funciondrios e agentes e autorizar os
abonos daf decorrentes;

r.  Decidir os pedidos de concessio do estatuto de trabalhador estudante;

s. Autorizar a passagem de certidées de documentos arquivados no processo individual
dos funciondrios, agentes e contratados, bem como a restitui¢io de documentos aos
interessados;

t. Assinar a correspondéncia ou expediente necessirio a execugcdo das decisées
proferidas nos processos relativos a assuntos de pessoal, bem como, autorizar
publicagées na imprensa didria e no Didrio da Republica;

u. Elaborar e propor o mapa de pessoal da Institui¢io;

v. Aceitar a dispensa de prestacido de trabalho noturno, de acordo com o previsto na lei;

w. Autorizar a mobilidade interna;

x. Autorizar dispensa para amamentagio;

y. Autorizar a integragio em jiris de concurso em outras institui¢ées;

z. Aprovar hordrios de trabalho nos termos do regulamento aprovado pelo CA;

aa. Autorizar o gozo de férias, o respetivo plano anual e eventuais alteragées, bem como,
transferéncia de férias para o ano seguinte, nos termos da lei;

As alineas w), x), y), z) e aa) referem-se as dreas que estdo sob a sua responsabilidade.

3. As fungébes atribuidas podem ser subdelegadas no todo ou em parte, mediante prévia

autorizagdo do Conselho de Administragio.
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Vogal do Conselho de Administragcio — Dr.* Elia Costa Gomes
1. No dmbito do aprovisionamento:
a. Autorizar a abertura de procedimentos, realizagio de despesa, adjudicagio e outros atos
Inerentes a procedimentos de aquisi¢do de bens e servigos até ao montante de 195.000,00€, e
de medicamentos até ao limite do or¢camento anual; 28
b. Praticar todos os atos subsequentes a autorizagio de despesa e escolha do procedimento;
Autorizar a imobilizacdo de reparagées que aumentem o valor do bem reparado ou a
duragio provivel da sua utilizacio, nos termos do art.” 7° do CIBE;
d. Autorizar a despesa de aquisi¢io de imobilizado nos termos do art.” 34° do CIBE;
e. Autorizar a aquisigio de artigos novos, ouvidas as comissées técnicas, exceto
medicamentos;
2. No dmbito da gestio dos recursos humanos nas dreas sob a sua responsabilidade e desde que

em conformidade legal:
a. Monitorizar o trabalho extraordindrio;

Autorizar os pedidos de comissdo gratuita de servigo;
Autorizar a participagio e dispensa para estdgios, reuniées, semindrios, coléquios, cursos de
formacgdo e outras Iniciativas semelhantes, desde que dos mesmos nio resultem quaisquer
encargos;

d. Autorizar a mobilidade internay

e. Autorizar a dispensa para amamentagio;
Aprovar hordrios de trabalho nos termos do regulamento aprovado pelo CA;

2. Autorizar o gozo de férias, o respetivo plano anual e eventuais alteragées, bem como,
transferéncia de férias para o ano seguinte, nos termos da lex;

h. Autorizar a integragio em jiris de concurso em outras institui¢ées;

3. As fungbes atribuidas podem ser subdelegadas no todo ou em parte, mediante prévia

autorizagdo do Conselho de Administragao.

Vogal do Conselho de Administragio — Dr. Rui Pedroso

1.  Assegurar a regularidade da cobranga das dividas e autorizar a realizagdo e o pagamento da
despesa do Centro Hospitalar do Porto.

2. Acompanhar a execugio dos planos de atividades dos Centros/Departamentos,
responsabilizando aqueles pela gestio adequada e eficiente dos recursos colocados a sua
disposi¢cdo;

3. No dmbito da gestdo dos recursos humanos nas dreas sob a sua responsabilidade e desde que
em conformidade legal:

a. Monitorizar o trabalho extraordindrio;

b. Autorizar os pedidos de comissdo gratuita de servigo;
Autorizar a participagio e dispensa para estdgios, reuniées, semindrios, coléquios, cursos de
formacgdo e outras Iniciativas semelhantes, desde que dos mesmos nio resultem quaisquer
encargos;

d. Autorizar a mobilidade interna;

e. Autorizar a dispensa para amamentagio;
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£ Aprovar horirios de trabalho nos termos do regulamento aprovado pelo CA;
2. Autorizar o gozo de férias, o respetivo plano anual e eventuais alteragées, bem como,
transferéncia de férias para o ano seguinte, nos termos da lei;
h. Autorizar a integragio em jiris de concurso em outras institui¢ées;
4. Elaborar os planos anuais e plurianuais e respetivos Orgcamentos a submeter a apreciagio e
aprovagio do Conselho de Administragio.
5. As fungées atribuidas podem ser subdelegadas no todo ou em parte, mediante prévia

autorizagdo do Conselho de Administragcio 29

Diretor Clinico — Dr. Paulo Barbosa

Para além das competéncias préprias definidas no art.” 9° dos Estatutos do CHP anexo ao Decreto-

Lei n.°244/2012, de 9 de novembro:

1. Assinar os termos de responsabilidade relativos as deslocagoes de utentes a outras Unidades
de Saiide para realizacio de exames ou tratamento.

2. No dmbito da gestio dos recursos humanos nas dreas sob a sua responsabilidade e desde que
em conformidade legal:

a. Monitorizar o trabalho extraordinirio;

Autorizar os pedidos de comissdo gratuita de servigo;

c. Autorizar a participacio e dispensa para estigios, reuniées, seminarios, coloquios, cursos de
formacgdo e outras Iniciativas semelhantes ao pessoal médico ou técnico, desde que dos
mesmos nio resultem quaisquer encargos;

Autorizar a mobilidade interna do pessoal médico ou técnico;
Autorizar a dispensa para amamentagio;

Aprovar hordtios de trabalho nos termos do regulamento aprovado pelo CA;

Rom e R

Autorizar o gozo de férias, o respetivo plano anual e eventuais alteragées, bem como,

transferéncia de férias para o ano seguinte, nos termos da lei;

h. Autorizar a integragido em jiiris de concurso em outras Instituigoes;

3. Acompanhar a execug¢do dos planos de atividades dos Centros/Departamentos,
responsabilizando aqueles pela gestio adequada e eficiente dos recursos colocados a sua
disposig¢io.

4. As fungées atribuidas podem ser subdelegadas no todo ou em parte, mediante prévia

autorizagdo do Conselho de Administracio

Enfermeiro-Diretor — Enf. ° Eduardo Alves
Para além das competéncias proprias definidas no art.” 10° dos Estatutos do CHP anexo ao
Decreto-Lei n.° 244/2012, de 9 de novembro:
1.  No imbito da gestio dos recursos humanos nas dreas sob a sua responsabilidade e desde que
em conformidade legal:
a. Monitorizar o trabalho extraordindrio;
Autorizar os pedidos de comissdo gratuita de servigo;
c. Autorizar a participacio e dispensa para estigios, reuniées, seminarios, coloquios, cursos de
formacgdo e outras iniciativas semelhantes, desde que dos mesmos nio resultem quaisquer

encargos;
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Autorizar a mobilidade interna do pessoal de enfermagemy
Autorizar a dispensa para amamentagioy

Aprovar hordrios de trabalho nos termos do regulamento aprovado pelo CA;

LU T 9

Autorizar o gozo de férias, o respetivo plano anual e eventuais alteragdes, bem como,
transferéncia de férias para o ano seguinte, nos termos da lei;

h. Autorizar a integragdo em jiiris de concurso em outras Instituigées;
2. As fungées atribuidas podem ser subdelegadas no todo ou em parte, mediante prévia

autorizagdo do Conselho de Administragcdo 30

As presentes competéncias produziram efeito desde 20 de fevereiro de 2014, ficando
por este meio ratificados todos os atos entretanto praticados no ambito das competéncias

definidas.

O Despacho n.° 12493/2014 nomeou o Presidente do Conselho Consultivo do Centro
Hospitalar do Porto, E. P. E., o Eng. Luis Valente Oliveira, com efeito a partir de 10 de

Outubro de 2014, cuja atividade ndo é remunerada.

Em 2015 e de acordo com o numero 1 do artigo 18° dos estatutos, o Conselho
Consultivo foi constituido pelos restantes elementos: um representante do Municipio do
Porto (Dr. Manuel Francisco Pizarro de Sampaio e Castro); um representante da ARS
Norte (Prof. Doutor Alvaro Almeida); um representante dos Utentes (Enfermeiro Carlos
Figueiras); um representante eleito pelos Trabalhadores (Enfermeiro Anténio Manuel
Silva); um representante do Voluntariado a Liga dos Amigos do CHP (Dr. Manuel
Campos) e dois Profissionais de satde escolhidos pelo CA (Dr. Rui Medon e Dr.

Antoénio Leuschner).

Em 2015 o Conselho Consultivo reuniu em 7 de dezembro, de acordo com o numero 1 do
artigo 20° dos Estatutos do CHP, tendo sido elaborada a ata n°1/2015 da reunido.
9. Caracterizagdo do funcionamento do Conselho de Administragido, indicando

designadamente:

a) Numero de reunides realizadas e grau de assiduidade de cada membro as reunibes

realizadas.

No ano de 2015 foram realizadas 49 reunides do Conselho de Administracio.
Quanto a assiduidade,
- Dr. Sollari Allegro participou em 43 (87,80% assiduidade);

- Dr.* Elia Costa Gomes participou em 43 (87,80% assiduidade);
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— Dr. Rui Pedroso participou em 49 (100% assiduidade);
- Dr. Paulo Barbosa participou em 46 (93,90% assiduidade);

- Enf. Eduardo Alves participou em 43 (87,80% assiduidade).

b) Cargos exercidos em simultaneo em outras entidades, dentro e fora do grupo, e outras

atividades relevantes exercidas pelos membros daqueles 6rgaos no decurso do 31

exercicio.

Acumulagio de fungdes

Membro do Orgio de Administragio

Entidade Fungio
Fernando José Montenegro Sollari Allegro | ICBAS |Professor da cadeira de Clinica Médica do 4° ano do Curso de Medicina |Publico

Professor da cadeira de Clinica Médica do 5° ano do Curso de Medicina

EaulojetegBabosaCaralio ICESS Presidente Comissio Nacional de Farmacia e Terapéutica IRk

Alfredo Eduardo Argulho Alves n.a. n.a. n.a.
Elia do Céu Costa Gomes n.a. n.a. n.a.
Rui Manuel Oliveira Pedroso n.a. n.a. n.a.

¢) Orgios _da_entidade competentes para realizar a_avaliacio de desempenho dos

administradores executivos e critérios pré-determinados para a avaliacio de

desempenho dos mesmos.

Nos termos da legislacio em vigor, a avaliagio do desempenho das fungdes de gestdo
compete aos membros do Governo responsaveis pela area das finangas e pelo respetivo
setor de atividade, nos termos do n°2 do artigo 6° do Estatuto do Gestor Publico (Decreto-
Lei n°71/2007 de 27 de margo, alterado e republicado pelo Decreto-Lei n°8/2012 de 18 de

janeiro).

De acordo com o n°1 do artigo 6° do mesmo diploma, o desempenho das fungdes de
gestao deve ser objeto de avaliagdo sistematica, tendo por parametros os objetivos fixados
nas orientacoes estratégicas e setoriais (artigo 24° do Decreto-Lei n°133/2013 de 3 de

outubro) bem como os definidos no contrato-programa.

d) Comissoes existentes no o6rgao de administracdo. Identificacdo das comissoes,
composicio de cada uma delas assim como as suas competéncias e sintese das

atividades desenvolvidas no exercicio dessas competéncias.

As Comissdes de apoio técnico sao orgaos de carater consultivo do Conselho de

Administracao e atualmente sao as seguintes:

®»  Comissao Médica;

* Comissao de Enfermagem;
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* Conselho dos Técnicos Superiores de Saude;

* Conselho Técnico dos Técnicos de Diagnostico e Terapéutica;

= Comissio de Etica para a Satude;

* Comissao de Humanizacio e Qualidade de Servicos;

* Comissiao de Controlo da Infecio Hospitalar;

* Comissao de Farmacia e Terapéutica; @

* Comissao de Coordenagao Oncologica;

=  Comissao de Transfusao e Alternativas Transfusionais;

" Comissao Técnica de Certificagao da Conformidade da Interrupcao da Gravidez;

* Comissao de Normalizagao do Material de Consumo Clinico e Equipamentos;

= Comissao de Sistemas de Informacao;

* Unidade Hospitalar de Gestao de Inscritos para Cirurgia;

* Equipa de Gestao de Camas.
A composi¢ao de cada uma das comissdes de apoio técnico, assim como as suas
competéncias e sintese das atividades desenvolvidas constam do Regulamento Interno do
CHP, homologado em 05/07/2013 pela Administracio Regional de Saide do Norte, nos

artigos 11° ao 25°, podendo ser consultado no portal do CHP em www.chporto.pt.

C. Fiscalizagao

1. Identificagdo do 6rgio de fiscalizagdo correspondente ao modelo adotado e
composicido, consoante aplicavel, do Conselho Fiscal, da Comissio de Auditoria,
do Conselho Geral e de Supervisio ou da Comissdao para as Matérias Financeiras,
ao longo do ano em referéncia, com indicagdo do numero estatutario minimo e
maximo de membros, duracdo estatutaria do mandato, nimero de membros
efetivos e suplentes, data da primeira designagdo e data do termo de mandato de
cada membro. Caso tenha ocorrido alteragdo de mandato durante o ano em reporte

devera indicar os mandatos respetivos (o que saiu e o que entrou).

De acordo com o artigo 5° dos Estatutos — Anexo II do Decreto-Lei n® 233/2005 alterado
e republicado pelo Decreto-Lei n° 12/2015 de 26 de janeiro, o 6rgao de fiscalizacio é o

Fiscal Unico.
Ver o ponto D relativo ao Revisor Oficial de Contas abaixo.

2. Identificagao, consoante aplicavel, dos membros do Conselho Fiscal, da

Comissiao de Auditoria, do Conselho Geral e de Supervisdo ou da Comissao para as
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Matérias Financeiras que se considerem independentes, nos termos do n.® 5 do art.”

414.°, do CSC.

Conforme referido, o 6rgio de fiscalizagio é o Fiscal Unico cujos membros estio

identificados no ponto D relativo ao Revisor Oficial de Contas, abaixo.

3. Apresentagido de elementos curriculares relevantes de cada um dos membros -
do Conselho Fiscal, da Comissao de Auditoria, do Conselho Geral e de Supervisao
ou da Comissdo para as Matérias Financeiras e outros. Deverao especificamente ser

indicadas as atividades profissionais exercidas, pelo menos, nos ultimos 5 anos.

Elementos curriculares relevantes - Fiscal unico: Pontes, Baptista & Associados, SROC n°
209, representada pelo Dr. Sérgio Leonel Pinto da Costa Pontes ROC n°1180, cuja sintese
curricular relevante é a seguinte: Doutorado em contabilidade pelo ISCTE — Instituto
Universitario de Lisboa, mestre em contabilidade e auditoria pela Universidade Aberta, pos
graduado em fiscalidade pelo ISG — Instituto Superior de Gestao e licenciado em gestao
pelo ISEG — Instituto Superior de Economia e Gestao.

Docente do ensino superior, em licenciaturas e mestrados e, atualmente, coordenador
cientifico da licenciatura em Gestiao na Universidade Auténoma de Lisboa.

Revisor Oficial de Contas, sécio na Pontes, Baptista & Associados, SROC, membro
independente da GGI, rede internacional de firmas de auditoria.

Exerce na OROC as fungoes de controlador relator, membro do conselho de redagao da
revista Revisores & Auditores e coordena o grupo de trabalho das PME.

Tem obras publicadas nas suas areas de investigagao.

Elementos curticulares do Fiscal Unico suplente, Dr. Lufs Baptista - E doutorando em
Gestio — Especialidade em Contabilidade no ISCTE — IUL, Instituto Universitario de
Lisboa. E Revisor Oficial de Contas (partner) da Pontes, Baptista & Associados, SROC,
Lda. em varias empresas nacionais de diversos ramos de atividade. E. Membro do Conselho
Fiscal ¢ Membro da Comissio Técnica das Entidades Nao Financeiras da Ordem dos
Revisores Oficiais de Contas. E professor Assistente Convidado do ISCTE — IUL,
Instituto Universitario de Lisboa. E também formador convidado do INDEG/ISCTE.
Adicionalmente ministrou ou ministra formagao, entre outras instituicoes, na Ordem dos
Revisores Oficiais de Contas; na Ordem dos Técnicos Oficiais de Contas; na Ordem dos
Contabilistas e Peritos Contabilistas de Angola, no Banco de Portugal; no Barclays Bank;

na Associacio Portuguesa de Leasing e Factoring; na AECOPS. E autor dos livros:
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“Sistema de Normalizacio Contabilistica Comentado” da Texto Editora, 2009; e

“Anotacdes ao Sistema de Normalizacao Contabilistica” da CTOC, 20009.

4. Caracterizagiao do funcionamento do Conselho Fiscal, Comissao de Auditoria,
Conselho Geral e de Supervisio ou da Comissdo para as Matérias Financeiras,

consoante aplicavel.

O funcionamento do Fiscal Unico decorre das suas competéncias, constantes do artigo 16°
dos estatutos do CHP- anexo II do Decreto-lei n°233/2005 alterado e republicado pelo
Decreto-lei n°12/2015 de 26 de janeiro.

D. Revisor Oficial de Contas (ROC)

1. Identificagdo, membros efetivo e suplente, da Sociedade de Revisores Oficiais
de Contas (SROC), do ROC e respetivos numeros de inscricio na Ordem dos
Revisores Oficiais de Contas (OROC) e na Comissao do Mercado de Valores
Mobiliarios (CMVM), caso aplicavel, e dos sécios ROC que a representam e
indicagao do numero de anos em que o ROC exerce fungdes consecutivamente
junto da entidade e/ou grupo. Caso tenha ocorrido alteragio de mandato durante o
ano em reporte, a entidade devera indicar os mandatos respetivos (o que saiu e o

que entrou).

Identificacio do ROC, Fiscal Unico Efetivo: Sérgio Leonel Pinto da Costa Pontes, ROC
n.° 1.189.

Identificacio da SROC: Pontes, Baptista & Associados, SROC n.° 209.

Identificacio do ROC, Fiscal Unico Suplente: Luis Fernando da Costa Baptista, ROC n.°
1.198.

Indicacdo do nimero de anos em que o revisor oficial de contas exerce funcdes

consecutivamente junto da sociedade: 4 anos.

2. Indicagio das limitagoes, legais e outras, relativamente ao nimero de anos em

que o ROC presta contas a entidade.

O ano de 2015 ¢ o quarto ano consecutivo em que o ROC exerce fun¢oes de fiscal Gnico
efetivo no CHP EPE. Nao tendo havido conhecimento de despacho de nomeagio

subsequente, o fiscal Gnico tem-se mantido em fungdes até que seja reconduzido ou
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nomeado novo, conforme n°7 do artigo 15° do Decreto-Lei n°233/2005 alterado e

republicado pelo Decreto-Lei n1°12/2015 de 26 de janeiro.

3. Indicagio do nimero de anos em que a SROC e/ou ROC exerce fungdes
consecutivamente junto da entidade, bem como indicagdo do ntimero de anos em

que o ROC presta servigos nesta entidade, incluindo o ano a que se refere o

presente relatorio. @

O ROC exerce fungoes desde ha quatro anos nesta entidade.

O mandato do Fiscal Unico para 2011-2013 a que se refere o Despacho SETF n° 471/2012
apenas foi proferido em 05/04/2012, tendo o Fiscal Unico emitido os pareceres relativo ao
petiodo de 2012, 2013, 2014 ¢ 2015. O exercicio efetivo de fungdes iniciou-se em abril de
2012. Na presente data ndo ha conhecimento de despacho de nomeagao ou recondugio do
Fiscal Unico, pelo que se manterd em exercicio de fungdes até nova designagio, conforme
n°7 do artigo 15° do Decreto-Lei n°233/2005 alterado e republicado pelo Decreto-Lei
n°12/2015 de 26 de janeiro.

4. Descri¢io de outros setrvigos prestados pelo SROC a entidade e/ou prestados

pelo ROC que representa a SROC, caso aplicavel.

Nem a SROC, nem o ROC que representa a SROC, prestaram ou prestam quaisquer

outros servicos ao CHP, EPE.

E. Auditor Externo

1. Identificagdo do auditor externo designado e do s6cio ROC que o representa
no cumprimento dessas fungdes, bem como o respetivo nimero de registo na
CMVM, assim como a indicagdo do nimero de anos em que o auditor externo e o
respetivo s6cio ROC que o representa no cumprimento dessas fungdes exercem
fungdes consecutivamente junto da entidade e/ou do grupo, bem assim como a

remuneragao relativa ao ano em referéncia.
Nao aplicavel.

2. Explicitagdo da politica e periodicidade da rotagdo do auditor externo e do
respetivo sécio ROC que o representa no cumprimento dessas fungdes, bem como
indicagao do 6rgdo responsavel pela avaliagio do auditor externo e periodicidade

com que essa avaliagdo ¢ feita.
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Nao aplicavel.

3. Identificagdo de trabalhos, distintos dos de auditoria, realizados pelo auditor
externo para a entidade e/ou para entidades que com ela se encontrem em relagio
de dominio, bem como indicagdo dos procedimentos internos para efeitos de

aprovagao da contratagdo de tais servigos e indicagdo das razdes para a sua

contratagao.

Nao aplicavel.

4. Indicagio do montante da remuneragio anual paga pela sociedade e/ou por
pessoas coletivas em relagdo de dominio ou de grupo ao auditor e a outras pessoas
singulares ou coletivas pertencentes a mesma rede e discriminagio da

percentagem.

Nao aplicavel.

VI. Organizagio Interna

A. Estatutos e Comunicagoes

1. Indicagdo das regras aplicaveis a alteragdo dos estatutos da entidade.

Os Estatutos do CHP encontram-se no ANEXO II do Decreto-Lei n°233/2005 de 29 de
dezembro, alterado e republicado pelo Decreto-Lei n°12/2015 de 26 de janeiro.

O CHP ¢ uma EPE (Entidade Publica Empresarial), integrada no Setor Publico
Empresatial regendo-se pelo Decreto-Lei n°233/2005, alterado e republicado pelo
Decreto-Lei n° 12/2015 de 26 de janeiro. Nesta conformidade as alteracoes aos estatutos
sao feitas ao abrigo do disposto no n°3 do artigo 18° do regime juridico da gestio
hospitalar, aprovado pela Lei n°27/2002, de 8 de novembro e no Decteto-Lei n°133/2013,
de 3 de outubro, e nos termos da alinea a) do n°1 do artigo 198° da Constitui¢ao, como

referido no preambulo do Decreto-Lei n°12/2015 de 26 de janeiro.

2. Caracterizagdo dos meios e politica de comunicagdo de irregularidades

ocorridas na entidade.

O Centro Hospitalar do Porto (CHP) orienta a sua atividade por wvalores de

responsabilidade, integridade, transparéncia e ética. De forma complementar a estes
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principios institucionais, o CHP tem definidas orientagdes de conduta claras para todos os

profissionais, 6rgaos e quadros dirigentes, divulgadas através do seu codigo de ética.

Por outro lado, os Estatutos do CHP consagram os principios de uma politica interna de
comunicacao de irregularidades, criando deste modo mais condi¢des para fomentar uma

cultura de maior transparéncia e responsabilizacao.

&)

Deste modo, assente nos principios orientadores definidos nos Estatutos constantes do
anexo II do Decreto-lei n°233/2005 de 29 de Dezembro, alterado e trepublicado pelo
Decreto-lei n°12/2015 de 26 de janeiro, nomeadamente no artigo 17°-A, n°1 e n°4 e no
artigo 17°, n°2, alinea b), mediante proposta do Servico de Auditoria Interna (SAI), o
Conselho de Administracio (CA) aprovou em 17/02/2016 o regulamento que define as
regras e procedimentos da comunicagao interna de irregularidades do CHP e que se

encontra implementado a data de elaboragao do presente relatério.

3. Indicagdo das politicas antifraude adotadas e identificagio de ferramentas

existentes com vista a mitigagao e prevengao de fraude organizacional.

O CHP tem um Plano de Gestio de Risco de Corrupgao e Infragdes Conexas, elaborado
de acordo com as recomendag¢des do Tribunal de Contas. Esta prevista a revisio e
melhoria deste plano, na identifica¢do de riscos e medidas preventivas. Na primeira fase a
melhoria relativamente a area da contratagdo publica e resposta as recomendagoes do
Conselho de Prevencio da Corrupgao (CPC). Posteriormente e também por fases, a
melhoria pelo alargamento a outras areas, nomeadamente Compras, Inventarios,
Imobilizado, Recursos Humanos, Gestiao Financeira, Sistemas de Informagao. O objetivo é
dispor de ferramenta de identificacdo, prevencao e mitigacao de riscos de corrupg¢iao e
infracées conexas no CHP, dando resposta as recomendagdes do CPC nesta matéria e

cumprimento do artigo 46° do Decreto-Lei n°133/2013.

B. Controlo interno e gestao de riscos

1. Informacdo sobre a existéncia de um sistema de controlo interno (SCI)
compativel com a dimensdo e complexidade da entidade, de modo a proteger os
investimentos e os seus ativos (este deve abarcar todos os riscos relevantes pela

entidade).
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O CHP dispée de um Sistema de Controlo Interno, competindo ao Conselho de
Administracao assegurar a sua implementa¢ao e¢ manutencao ¢ ao Auditor Interno a

responsabilidade pela sua avaliagao.

O sistema de controlo interno compreende o conjunto de estratégias, politicas, processos,

regras e procedimentos estabelecidos no CHP com vista a garantir:

38
¢ Um desempenho eficiente da atividade que assegure a utiliza¢do eficaz dos ativos e

recursos, a continuidade, a seguranca e a qualidade da prestacao de cuidados de
saude, através de uma adequada gestio e controlo dos riscos da atividade, da
prudente e correta avaliagao dos ativos e responsabilidades, bem como da defini¢ao
de mecanismos de prevenciao e de prote¢ao do servico publico contra atuacdes

danosas;

e A existéncia de informacdo financeira e de gestdo que suporte as tomadas de

decisdo e os processos de controlo, tanto no nivel interno como no externo;

e O respeito pelas disposicoes legais e regulamentares aplicaveis, bem como pelas
normas profissionais e deontoldgicas aplicaveis, pelas regras internas e estatutarias,
regras de conduta e de relacionamento, orienta¢oes tutelares e recomendagoes

aplicaveis de entidades externas como o Tribunal de Contas.

O CHP tem um conjunto de Manuais de procedimentos administrativos e
contabilisticos nas areas seguintes: Contabilidade Geral/Or¢amental/Analitica, Gestdo de
Imobilizado, Gestio de Compras, Gestio de Contas a Pagar, Gestaio de Recursos
Humanos, Gestio de Contas a Receber, Producio, Logistica e Gestao de Tesouraria. Estes
manuais tém como objetivo estabelecer e divulgar de forma sistematica, simples e coerente
os procedimentos de controlo interno aprovados e em uso dos principais processos do
CHP. Os manuais foram elaborados a partir das orientagdes da ACSS, que estabeleceu e
divulgou as melhores praticas de controlo em relagdo aos principais processos - tendo
presente a segregacdo de fungdes e o impacto operacional e financeiro - da atividade
hospitalar, de forma a permitir aos hospitais o desenvolvimento dos seus proprios manuais

de procedimentos e a implementagao e sistematizagdo de um sistema de controlo interno.

Tal como referido em A.3 relativamente ao Plano de Prevencdo de Riscos de Corrupgao e
Infragoes Conexas vai-se proceder a sua revisao, melhoria e alargamento a outras areas por

fases.
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No que respeita a gestdo de riscos clinicos e ndo clinicos do ambito da atividade do
Departamento da Qualidade, o CHP mantém e tem desenvolvido a gestao de riscos de
modo a melhorar a seguranca e a qualidade da resposta do hospital e a minorar os riscos

para doentes, profissionais e populagao.

Enquadrado no Processo de Acreditagio de Qualidade, na unidade do Hospital Santo
Anténio existe o Manual de Politicas e Procedimentos (MPP) disponivel no Portal Interno, 39

cuja extensao as outras unidades se vai fazendo de forma gradual.

De entre os varios mecanismos e instrumentos que sio parte integrante do sistema de

controlo interno, destacamos os seguintes:
e Codigo de FEtica.
e Regulamento Interno.
e Manuais de Procedimentos Administrativos e Contabilisticos.
e Segregacao de Fungdes.

e Reunides trimestrais de Quadros - Diretores/Responsaveis de Servico, de
apresentacao de resultados trimestrais pelo Conselho de Administragao e discussao

com os Servicos/Depattamentos.

e Gestao de riscos clinicos e nao clinicos, através do Departamento da Qualidade, de
modo a melhorar a qualidade da resposta do CHP e a minorar os riscos para

doentes, profissionais e populagao.

e Acreditacio Internacional da Qualidade pelo CHKS (com Manual de Politicas e
Procedimentos dos diversos Setvicos/departamentos envolvidos, divulgado no

portal interno).

e Certificagdo para doze dos servicos com maior risco e exigéncia de qualidade e

seguranca (NPEN ISO 9001).
e Plano de Prevencio de Riscos de Corrupgao e Infragdes Conexas.

e Regulamento de Comunicagao Interna de irregularidades.

2. Indicagdo de pessoas, 6rgaos ou comissdes responsaveis pela auditoria interna
e/ou pela implementagido de sistema de gestdo e controlo de risco que permita

antecipar e minimizar os riscos inerentes a atividade desenvolvida.
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O CHP tem na sua estrutura organica o Servigo de Auditoria Interna de acordo com o

artigo 17° do Decreto-Lei n°233/2005 alterado e republicado pelo Decreto-Lei n°12/2015.

Ao Servigo de Auditoria Interna compete a analise e a avaliagdo dos processos de controlo
interno e de gestao de risco nos dominios contabilistico, financeiro, operacional,
informatico e de recursos humanos, contribuindo para o seu aperfeicoamento continuo.

Ao servico de auditoria interna compete em especial: 40

a) Fornecer ao conselho de administracio analises e recomendacles sobre as
atividades revistas para melhoria do funcionamento dos servigos;

b) Receber as comunicagoes de irregularidades sobre a organizagao e funcionamento
do hospital E. P. E. apresentadas pelos demais 6rgaos estatutarios, trabalhadores,
colaboradores, utentes e cidadaos em geral;

¢) Elaborar o plano anual de auditoria interna;

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

adotat.

O Servigo de auditoria Interna do CHP ¢ constituido por uma Auditora Interna que o

dirige aguardando-se a substituicao do anterior técnico de auditoria.

Compete ao Conselho de Administragao assegurar a implementa¢ao e manutengao sistema
de controlo interno e de comunicagio de irregularidades, do qual faz parte a
implementacao de sistema de gestio e controlo de risco, e ao auditor interno a
responsabilidade pela sua avaliagdo, conforme o n°1, n°2 e n°3 do artigo 17°-A Decreto-Lei

n°233/2005 alterado e republicado pelo Decreto-Lei n°12/2015.

3. Em caso de existéncia de um Plano estratégico e de politica de risco da
entidade, deve incluir a defini¢io de niveis de risco considerados aceitaveis e

identificar as principais medidas adotadas.

No ambito da politica de melhoria continua da qualidade e da atividade do Departamento
da Qualidade, o CHP dispée de um plano e orcamento plurianuais, assim como
documentos anuais obrigatérios, plano, or¢amento e relatério de gestio, a submeter a

aprovacao do Conselho de Administracao.

Relativamente ao Plano de Prevencdo de Riscos de Corrupgiao e Infracdes Conexas vai-se

proceder a sua revisao, melhoria e alargamento a outras areas por fases.
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4. Explicitagdo, ainda que por inclusio de organograma, das relagcdes de
dependéncia hierarquica e/ou funcional face a outros 6rgios ou comissdes da

entidade.

O Servigo de Auditoria Interna do CHP depende, em termos organicos, do Presidente do

Conselho de Administracao.

5. Indicagio da existéncia de outras areas funcionais com competéncias no

controlo de riscos.

O CHP tem areas funcionais especificas com competéncias no controlo de riscos

operacionais, clinicos, nio clinicos e riscos gerais, nomeadamente:

¢ O Gabinete de Governagao Clinica (GGC) — Ao GGC incumbe assegurar que a
governagao clinica constitui uma prioridade estratégica da organiza¢ao, com vista a
melhoria continua dos cuidados e dos resultados na saude e na qualidade de vida
dos doentes. Em articulagdo com o Gabinete de Higiene e Seguranca (GHS) temo
como competéncia: identificar, analisar e hierarquizar os riscos presentes na
Instituicao. Define as prioridades de agdo face aos critérios de aceitabilidade e de
controlo desses riscos, sua probabilidade de ocorréncia e potencial impacto com
base no programa de registo e andlise de falhas de seguranga inerentes a pratica

corrente dos cuidados de saude.

¢ O Gabinete de Higiene e Seguranga (GHS) — Ao GHS compete a defini¢ao de
uma politica integrada de risco, higiene e seguran¢a para a instituicio bem como

pela sua implementacao.

e O Servigo de Satidde Ocupacional e Medicina Familiar (SSOMF) — O SSOMF
tem a responsabilidade de garantir a todos os profissionais a promogao e prevengao
da satde nos locais de trabalho, condicionado pelo contexto da organizagao,

ambiente e os riscos profissionais.

6. Identificacdo e descrigio dos principais tipos de riscos (econémicos,
financeiros, operacionais e juridicos) a que a entidade se expde no exercicio da

atividade.

Os riscos no CHP entendem-se do seguinte modo:
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a) Riscos clinicos, sob a algada do GGC e que sdo os que decorrem da atividade
clinica e sdo suscetiveis de afetar negativamente a saude e a qualidade de vida do

doente.

b) Riscos gerais (ndo clinicos), os que sao globais e afetam todas as atividades do
hospital, incluidos na acao do GHS: de incéndio; de seguranca de pessoas, incluindo
de violéncia e/ou agressio, de rapto de criancas e de fuga de doentes; de seguranca 42
do patriménio do hospital e dos bens dos profissionais e utentes; ameagas de bomba;
riscos das edificagoes e das instalagOes técnicas; riscos provenientes de materiais, de
fluxos (incluindo gases medicinais e nado medicinais) e de efluentes; riscos ambientais;

catastrofes naturais; riscos profissionais.

¢) Outros riscos gerais: Riscos inerentes e de controlo interno dos principais
processos de Producio, Gestao de Compras, Logistica, Contabilidade
Geral/Orcamental/Analitica, Gestao de Imobilizado, Gestao de Contas a Pagar,
Gestdo de Recursos Humanos, Gestio de Contas a Receber e Gestdo de Tesouraria;
Riscos financeiros, incluindo o de ter prejuizo e desequilibrio econémico-financeiro
persistente; Riscos da informagdo (sua gestdo, preservagdo e garantia de

confidencialidade), Riscos de imagem e credibilidade externa e Riscos de Compliance.

7. Descrigao do processo de identificagdo, avaliagdo, acompanhamento, controlo,

gestdo e mitigacdo de riscos.

O Gabinete de Governagao Clinica (GGC) do Departamento da Qualidade (DQ) procura
a seguranca do doente e a qualidade dos cuidados prestados na instituicao. A gestao do
risco clinico insere-se na atividade do GGC e tem, na sua esséncia, a identificagido proactiva
e reativa de aspetos criticos para a seguranca do doente, a analise sistematica e de causa-
efeito dos mesmos e o estabelecimento de estratégias para a sua minimizacao e controlo.
Esta formalmente nomeado um Gestor de Risco Clinico integrado no GGC. O GGC
coordena a Comissao de Farmacovigilancia e colabora com a Comissiao de Prote¢ao contra
Radiagao. O Gestor de Risco Clinico integra a Comissao de Transfusao e Alternativas

Transfusionais e colabora com a Comissio de Controlo de Infecio e Resisténcia aos

Antimicrobianos (CCIRA).

Existe no CHP uma rede de interlocutores com fun¢des no ambito das atividades do DQ
designados por Interlocutores da Qualidade e Seguranca (InQ)S). Sao nomeados pelas
direcdes de cada Servico, clinico e nao clinico. No respeitante as atividades do InQS mais

diretamente relacionadas com o GGC, participa na realizagio de auditorias de Risco
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Clinico no seu Servico e colabora na identificacao de areas a melhorar. Trimestralmente, o
DQ redne com os InQS para divulgacao da analise dos resultados das auditorias em curso e

identificacao de novas areas a tratar e difusao de informacdes relacionadas.

Prevencao do Risco Clinico. A interven¢do na prevencido do risco clinico e inerente
promogao da seguranca do doente é uma area de intervengdo complexa, multifatorial e
multidisciplinar. Destacamos o papel crucial da formac¢iao dos profissionais nos temas da 43
seguranca do doente, o desenvolvimento de protocolos e a implementacio de normas de
otrientacdo clinica. Com base na identificacio das necessidades formativas institucionais e
individuais sobre a seguranca e qualidade, o GGC participa anualmente com o
Departamento de Ensino, Formagao e Investigacio (DEFI) na elabora¢io do plano de

formagao de interesse institucional aprovado pelo Conselho de Administragao.

No ambito documental, foi construida uma biblioteca clinica virtual na Intranet onde se
disponibilizam os Protocolos e Normas de Orientagdao Clinica (POC e NOC). Os POC sao
produzidos pelos diversos servigos clinicos do CHP. As NOC siao emanadas pela Dire¢ao
Geral da Saude (DGS). A sua funcio ¢ a de facilitar aos profissionais informagao sobre os
cuidados apropriados em determinadas condigoes, baseados na evidéncia, diminuindo o
risco inerente a variabilidade dos procedimentos. Estes protocolos e NOC sao passiveis de

auditoria clinica.

A definicdo de areas prioritarias de intervencdo obedece a imposi¢cdes externas de
organismos superiores nesta matéria, a Organizacdo Mundial de Satude, o Ministério da
Saude e a DGS e a imposi¢oes internas que resultam da identificagdao, caracterizacdo e

priorizagao de areas individualizadas.

Na identificacdo das areas criticas para a Gestao de Risco, realcamos o papel da notificagao
espontanea de eventos pelo sistema de notificagdao, disponivel no CHP desde 2005. A
analise da tipologia dos eventos assente na gravidade e na frequéncia dos mesmos orienta o
tipo de monitorizacao preventiva do risco através da implementagaio de medidas que

podem incluir a aplicagao de Checklists, de sistemas de alerta e de avaliagoes periddicas.

As auditorias clinicas desempenham um papel fundamental em todas as fases da gestao do
risco clinico. Desenvolvemos um plano de auditorias que procura responder a priorizagio
das areas identificadas incluindo naturalmente as areas mais criticas. Salientamos em

seguida algumas areas onde o plano de auditorias tem incidéncia.

A avaliacdao e o controlo da implementac¢ao dos procedimentos e protocolos existentes na

Instituicao baseia-se num sistema de auditorias transversais e de servico, coordenadas pelo
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Gabinete de Governacao Clinica. Em 2014 foram realizadas 4 auditorias transversais e 175
auditorias especificas por Servico. As auditorias transversais foram realizadas a qualidade
do Registo Clinico, segundo a Norma 68 do manual CHKS, versao 2010, ao Risco Clinico
na Enfermaria, ao Risco Clinico no Bloco Operatério e a realizagdo da Checklist “ da Lista

de Verifica¢ao da Seguranca Cirurgica (LVSC)”.

8. Identificagdo dos principais elementos do SCI e de gestio de risco 44
implementados na entidade relativamente ao processo de divulgagio de informagao

financeira.

Relativamente ao processo de informagao financeira o sistema de controlo interno do CHP
abrange as dreas da Contabilidade Geral/Orcamental/Analitica, Gestio de Contas a Pagar,
Gestio de Contas a Receber e Gestao de Tesouraria, formalizado em manuais
administrativos e contabilisticos. O sistema de controlo interno no que se refere a
informagao financeira visa garantir a qualidade da informacao produzida, a integridade e

exatiddao dos registos contabilisticos.

Destacamos os principais elementos do SCI e de gestao de risco implementados nesta area:

e Manuais administrativos e contabilisticos que formalizam as regras e
procedimentos de controlo instituidos e existem ainda, complementarmente,

instrugoes de trabalho e outros procedimentos mais especificos.
e Segregacao de Fungdes.

e Reporte e analise interna de informagdo de execucdo orgamental, econémica e

financeira.

e Em matéria de controlo financeiro e deveres especiais de informac¢ao, o CHP tem
instituido submeter aos membros do Governo responsaveis pelas areas das

financas e da saide, os seguintes elementos:

a) Os planos de atividades e os or¢amentos, até ao final do més de novembro de

cada ano;

b) Os documentos de prestagao de contas, até ao final do més de marco de cada

ano;

¢) Os indicadores de atividade, econémico -financeiros, de recursos humanos e
outros definidos pelos membros do Governo responsaveis pelas areas das

finangas e da satdde, com a periodicidade que for estabelecida. Por outro lado,
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como refere o artigo 11° do Decreto-Lei n°233/2005 alterado e tepublicado
pelo Decreto-Lei n°12/2015.

e I ainda, o Plano de Prevengao de Riscos de Corrupcio e Infracdes Conexas em

implementagao.
C. Regulamentos e Codigos

1. Referéncia sumaria aos regulamentos internos aplicaveis e regulamentos
externos a que a entidade esta legalmente obrigada, com apresentagao dos aspetos
mais relevantes e de maior importancia. Indicagao do sitio da entidade onde estes

elementos se encontram disponiveis para consulta.

O CHP, EPE ¢ uma pessoa coletiva de direito publico de natureza empresarial, dotado de
autonomia administrativa, financeira e patrimonial, criado e modificado pelos diplomas

legais seguintes:

*  Decreto-Lei n°326/2007 de 28 de Setembro, que cria o Centro Hospitalar do
Porto, EPE integrando por fusio o HGSA, o HMP e a MJD com efeitos em 01-
10-2007;

*  Decreto-Lei n°30/2011 de 2 de Marco, que altera o Centro Hospitalar do Porto
EPE, por fusio do Centro Hospitalar do Porto, EPE e do Hospital Joaquim
Utrbano;

* Decreto-Lei n° 68/2013 de 17 de Maio, o qual procede a transferéncia de
competencias do INSA, 1.P., exercidas pelo Centro de Genética Médica Doutor

Jacinto Magalhdes no ambito dos laboratérios de unidades do Departamento de

Genética do INSA, I P, para o Centro Hospitalar do Porto, E.P.E.
No que diz respeito a atividade desenvolvida pelo CHP, é enquadrada pela seguinte
legislagao:
* Decreto-Lei 233/2005, alterado e republicado pelo Dectreto-Lei 12/2015, o qual

estabelece os Estatutos dos Hospitais EPE.

* Decreto-Lei n° 133/2013, de 3 de outubro (o qual revoga o Decreto-Lei n.°
558/99, de 17 de dezembro, alterado pelo Dectreto-Lei n.° 300/2007, de 23 de
agosto ¢ a Resolucio do Conselho de Ministros n.° 49/2007,de 28 de marco)

estabelece os principios e regras aplicaveis ao sector publico empresarial, incluindo
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as bases gerais do estatuto das empresas publicas e contem os principios e regras

aplicaveis a monitorizag¢ao e controlo a que estdo submetidas as empresas publicas.

" Lein.®48/90, de 24 de agosto (Lei de Bases da Saude) e Lei n.° 27/2002, de 8 de
novembro (aprova o novo regime juridico da gestao hospitalar e procede a primeira
alteracdo a Lei n° 48/90, de 24 de agosto) e Decreto-Lei n.° 11/93 de 15 de janeiro

(Estatuto do Servico Nacional de Saude); 46

Em matéria de aquisicbes de bens e servicos, o CHP EPE rege-se pelo Cddigo dos
Contratos Publicos, aprovado pelo Decreto-Lei 18/2008, com as alteragdes introduzidas
pelo Decreto-Lei 149/2012 de 12 de julho, que estabelece a disciplina aplicavel a
contratagao publica e o regime substantivo dos contratos publicos que revistam a natureza
de contrato administrativo. Desde 2012, o CHP encontra-se abrangido pela Lei dos
Compromissos e dos Pagamentos em Atraso (LCPA) (Lei n.° 8/2012, de 21 de fevereiro),
que estabelece as regras aplicaveis a assun¢dao de compromissos € a0s pagamentos em
atraso das entidades publicas e cujo principio fundamental reside no facto de a execugio
or¢amental nao poder conduzir a acumulagao de pagamentos em atraso. Em 2015 a Lei n.°

8/2012, de 21 de fevereiro foi alterada e republicada pela Lei n® 22/2015 de 17 marco.

Na sequéncia da aprovacio da LCPA, veio o Decreto-Lei n.° 127/2012, de 21 de junho
disciplinar os procedimentos necessarios a aplicagdo da LCPA e a operacionalizagao da
prestacio de informacio. O Decreto-Lei n.° 127/2012, de 21 de junho em 2015 foi
alterado e republicado pelo Decreto-Lei n° 99/2015 de 2 de junho.

No ambito de regulamentacao interna, o Regulamento Interno do CHP foi homologado
em 05/07/2013 pelo Conselho Diretivo da Administracao Regional de Saude Norte, IP, na
sequéncia da alteracio dos estatutos e do artigo 7° do Decreto-Lei n® 244/2012 de 9 de

novembro.

O regulamento do CHP esta disponivel no sitio da internet em www.chporto.pt

Existem diversos regulamentos internos, procedimentos e instruces de trabalho, bem
como outra documentagido de suporte ao funcionamento dos Servigos/Departamentos.
Em particular na unidade do Hospital Santo Anténio existe o Manual de Politicas e
Procedimentos (MPP) disponifvel no Portal Interno, enquadrado no Processo de
Acreditagao de Qualidade, cuja extensio as outras unidades se vai fazendo de forma

gradual.
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Com o objetivo de estabelecer e divulgar de forma sistematica, simples e coerente o
Sistema de Controlo Interno, o CHP tem Manuais de procedimentos administrativos e
contabilisticos dos principais processos, aprovados e em uso nas areas seguintes:
Contabilidade Geral/Orcamental/Analitica, Gestdo de Imobilizado, Gestio de Compras,
Gestao de Contas a Pagar, Gestao de Recursos Humanos, Gestao de Contas a Receber,
Producio, Logistica e Gestio de Tesouraria. Os manuais foram elaborados a partir das
orientagcdes da ACSS, que estabeleceu e divulgou as melhores praticas de controlo em
relacdo aos principais processos - tendo presente a segregacao de fungdes e o impacto
operacional e financeiro - da atividade hospitalar, de forma a permitir aos hospitais o
desenvolvimento dos seus préprios manuais de procedimentos e a implementagao e

sistematizacao de um sistema de controlo interno.

2. Referéncia a existéncia ou aderéncia de cédigos de conduta e de um Cédigo de

Etica.

O CHP dispoe de um codigo de ética que pode ser consultado em www.chporto.pt.

conforme o artigo 47° do Decteto-Lei n°133/2013 e que se se encontra em vigor e é

aplicavel a todos os profissionais. O atual Codigo de ética foi elaborado e publicado em

25/01/2010.

O Coédigo de ética para além de estar disponivel no site, foi e esta divulgado no portal

interno do CHP, acessivel aos colaboradores para conhecimento.

Tal como ¢ transmitido no Cédigo de Etica, nas relacdes externas “Todos o5 profissionais do
CHP, E.P.E., devem usar da maior cortesia no seu relacionamento com os utentes, fornecedores e restantes
partes interessadas e estabelecer com eles uma relagio que, pautada pela boa-fé, contribua para garantir com
correcedo e Serenidade o exercicio dos seus direitos e o cumprimento dos seus deveres. Todos os profissionais
do CHP, E.P.E., devem pautar a sua relacio com os utentes, fornecedores e restantes partes interessadas
pelos mais elevados padries de integridade, honestidade e transparéncia. O CHP, EPE, através dos seus
colaboradores devidamente mandatados on legitimados, coopera activa e integralmente com as antoridades,
mantendo comportamentos caracterizados pelo rigor, transparéncia e franca colaboragio. E interdito prestar,

induzir ou favorecer declarages falsas as autoridades.”

3. Referéncia a existéncia do Plano de Gestdo de Riscos de Corrupgao e Infragoes
Conexas (PGRCIC) para prevenir fraudes internas (cometida por um Colaborador
ou Fornecedor de Servigos) e externas (cometida por Clientes ou Terceiros), assim
como a identificagdo das ocorréncias e as medidas tomadas para a sua mitigagao.

Indicagdo relativa ao cumprimento da legislacio e da regulamentagdo em vigor
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relativas a prevengio da corrupgao e sobre a elaboragao do Relatério Identificativo
das Ocorréncias, ou Risco de Ocorréncias (vide alinea a) do n.” 1 do artigo 2.° da
Lei n.° 54/2008, de 4 de setembro). Indicagdo do local no sitio da entidade onde se
encontra publicitado o respetivo Relatorio Anual de Execugao do PGRCIC (vide
artigo 46.° do Decreto-Lei n.° 133/2013, de 3 de outubro).

O CHP tem um Plano de Gestao de Risco de Corrupgio e Infracées Conexas, elaborado
de acordo com as recomendag¢oes do Tribunal de Contas. Esta prevista a revisao e
melhoria deste plano, na identificacdo de riscos e medidas preventivas. Na primeira fase a
melhoria relativamente a area da contratagio publica e resposta as recomendagdes do
Conselho de Prevencio da Corrupgao (CPC). Posteriormente e também por fases, a
melhoria pelo alargamento a outras areas. O objetivo ¢ dispor de ferramenta de
identificacdo, prevencgdo e mitiga¢ao de riscos de corrupgao e infragdes conexas no CHP,
dando resposta as recomendages do CPC nesta matéria e cumprimento do artigo 46° do
Decreto-Lei n°133/2013, nomeadamente da legislacio e regulamentacao em vigor relativas
a prevencao da corrupcao, devendo elaborar anualmente um relatério identificativo das

ocortréncias, ou risco de ocorréncias.

D. Deveres especiais de informagao

1. Indicagdo da plataforma utilizada para cumprimento dos deveres de
informagao a que a entidade se encontra sujeita, nomeadamente os relativos ao
reporte de informagao econémica e financeira (vide alineas d) a i) do artigo 44.° do

Decreto-Lei n.” 133/2013).

Para cumprimento dos deveres de obrigagio de divulgacdo de informagio, previstas no
artigo n°44° do Decreto-Lei n1°133/2013 de 3 de outubro, o CHP utiliza nomeadamente, as
plataformas de reporte de dados do SIRIEF — Sistema de Recolha de Informagao
Econodmica e Financeira e os servicos on/ine da ACSS — Administracao Central do Sistema

de Saude.

2. Indicagdo da plataforma utilizada para cumprimento dos deveres de
transparéncia a que a entidade se encontra sujeita, nomeadamente os relativos a
informagao a prestar anualmente ao titular da fungio acionista e ao publico em
geral sobre o0 modo como foi prosseguida a sua missio, do grau de cumprimento
dos seus objetivos, da forma como foi cumprida a politica de responsabilidade

social, de desenvolvimento sustentavel e os termos de prestagido do servigo publico,
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e em que medida foi salvaguardada a sua competitividade, designadamente pela via
da investigacdo, do desenvolvimento, da inovagdao e da integracdo de novas

tecnologias no processo produtivo.

Para além do referido no ponto anterior, o CHP publica toda a informacdo relevante no

seu site, nomeadamente a publicacio do Relatério e Contas, o Relatério de Governo
Societario e o Relatorio Anual do Acesso a Cuidados de Sadde. O CHP, remete ainda toda

a informacao solicitada para a publicagdo no size do Setor Empresarial do Estado.
E. Sitio da Internet

Indicacdo do (s) enderego (s) utilizado (s) na divulgacdo dos elementos sobre a

entidade.

O enderego do CHP ¢ o seguinte: www.chporto.pt.
F. Prestagao de Servigo Publico ou de Interesse Geral

1. Referéncia ao contrato celebrado com a entidade publica que tenha confiado a
entidade a prestagio de um servigo publico ou de interesse geral, respeitante a

remuneragao dessa atividade.

O CHP celebrou contratos-programa para o periodo de 2013-2015, com adendas anuais,
para a contratualizacdo da atividade e definicdo dos niveis de producio e respetiva
remuneragao entre outros parametros de atividade, nao estando no ambito da concessao de
subvencdes publicas de acordo com o Decreto-Lei n® 167/2008 que estabelece este regime

juridico, razdo pela qual nio ¢ aplicivel o n.° 3 do artigo 48.° do Decreto-Lei n.° 133/2013.

2. Exposi¢ao das propostas de contratualizagio da prestagdo de servigo publico
apresentadas ao titular da fungdo acionista e ao membro do governo responsavel

pelo respetivo setor de atividade.

Nio aplicavel em consonancia com o referido no ponto anterior.
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VII. Remuneragdes

A. Competéncia para a Determinagao

1. Indicagdo quanto a competéncia para a determinagdo da remuneragdo dos

6rgaos sociais, dos membros da comissdao executiva ou administrador delegado e

dos dirigentes da entidade.

Esta matéria ¢ regulada pelo disposto no artigo 28° do Estatuto do Gestor Publico,
aprovado pelo Decreto-Lei n.° 71/2007, de 27 de marco, alterado e republicado pelo
Decreto-Lei n.° 8/2012, de 18 de janeiro, referindo que o vencimento mensal dos gestores
publicos é determinado em funcao de critérios decorrentes da complexidade, exigéncia e
responsabilidade inerentes as respetivas fung¢oes, fixados por resolu¢ao do Conselho de

Ministros.

Nesta sequéncia a Resolu¢io do Conselho de Ministros 5/2014, de 30 de janeiro que
nomeou o Conselho de Administragio do CHP para o triénio 2014-16, determina que a
remunera¢ao dos membros do conselho de administragao obedece ao disposto no n.” 5 da
Resolucao do Conselho de Ministros n.® 18/2012, de 21 de fevereiro; e a classificacio
atribuida pela Resolugao do Conselho de Ministros n.° 36/2012, de 26 de marco, alterada
pelas Resolucdes do Conselho de Ministros 97/2012, de 21 de novembro, 45/2013, de 19
de julho, e 48/2013, de 29 de julho.

No que respeita a remuneracio do Fiscal Unico, esta foi fixada pelo Despacho n°471-

SETF-2012.

2. Identificagdo dos mecanismos adotados para prevenir a existéncia de conflitos
de interesses, atuais ou potenciais, entre os membros de 6rgidos ou comissoes
societarias e a entidade, designadamente na aprovagao de despesas por si

realizadas.
As despesas efetuadas diretamente por cada membro do Conselho de Administragao sao
submetidas a autoriza¢ido ao Conselho de Administracio.

No ambito do attigo 51° do Decteto-Lei n°133/2013 de 3 de outubro, foram efetuadas as

declaragdes de independéncia dos membros do Conselho de Administragao.

Para além das declaracdes anteriores e de acordo com o Estatuto do Gestor Publico no seu

art.°22, n°8 e¢ o n°l do art.® 11° da Lei n°64/93, de 26 de agosto foram remetidas a

RELATORIO DE GOVERNO SOCIETARIO | Centro Hospitalar do Porto, E.P.E.



Procuradoria-Geral da Republica declaracbes de inexisténcia de incompatibilidades ou

impedimento para o exercicio de fungdes dos membros do Conselho de Administracao.

3. Apresentagio de declaragao dos membros do 6rgio de administragao a referir
que estes se abstém de interferir nas decisdes que envolvam os seus proprios

interesses.

As declaragoes de independéncia dos membros do Conselho de Administragio foram
oportunamente elaboradas de acordo com o attigo 51° do Decreto-Lei n°133/2013, sendo

apresentadas €m anexo ao presente documento.

B. Comissao de Fixagao de Remuneragoes

Composi¢ao da comissio de fixagcdo de remuneragées, incluindo identificagao das

pessoas singulares ou coletivas contratadas para lhe prestar apoio.
Nao aplicavel.
C. Estrutura das Remuneragdes

1. Descrigio da politica de remuneracdo dos o6rgdos de administragio e de

fiscalizagao.

Como ja referido na secgdo A deste capitulo, a politica de remuneragdes dos gestores
publicos ¢ regulada pelo Estatuto do Gestor Publico, aprovado pelo Decreto-Lei n.°
71/2007, de 27 de margo, alterado e tepublicado pelo Decreto-Lei n.° 8/2012, de 18 de
janeiro. Resumidamente, a politica de remunera¢ées define o vencimento mensal e as
regras para outros abonos. O vencimento mensal ¢ determinado em fungao de critérios
decorrentes da complexidade, exigéncia e responsabilidade inerentes as respetivas fungoes,

fixados por resolu¢ao do Conselho de Ministros identificadas na secgao A.

No que se refere 4 remuneracio do Fiscal Unico ¢ fixada por Despacho da SETTF, no caso

atual pelo Despacho n.° 471/2012-SETF.

. acao s e a remuneracao ¢é estruturada de aa
2. Informacao sobre o modo como remuneracao truturada de form
permitir o alinhamento dos objetivos dos membros do 6rgiao de administragdo com

os objetivos de longo prazo da entidade.

Nio aplicavel.
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3. Referéncia, se aplicavel, a existéncia de uma componente variavel da
remuneragio, critérios de atribuigdo e informagdao sobre eventual impacto da

avaliacao de desempenho nesta componente.

Nao aplicavel.

4. Explicitagio do diferimento do pagamento da componente variavel da @

remuneragao, com mengao do periodo de diferimento.

Nao aplicavel.

5. Caracterizagdo dos parametros e fundamentos definidos no contrato de gestio

para efeitos de atribuicdo de prémio.

Nao aplicavel.

6. Referéncia a regimes complementares de pensdes ou de reforma antecipada
para os administradores e data em que foram aprovados em assembleia geral, em

termos individuais.
Nao aplicavel.
D. Divulgagido das Remuneragdes

1. Indicagio do montante anual da remuneragdo auferida, de forma agregada e
individual, pelos membros do 6rgido de administragao da entidade, proveniente da
entidade, incluindo remuneragio fixa e variavel e, relativamente a esta, mengao as
diferentes componentes que lhe deram origem, podendo ser feita remissdo para

ponto do relatério onde ja conste esta informagao.

O CHP deu cumprimento a manuten¢ao da redugdao em 5% da remuneragao fixa mensal
iliquida dos gestotres publicos, nos termos do artigo 12° da Lei n® 12-A/2010 de 30 de
junho, bem como ao previsto na Lei n.° 75/2014, de 12 de setembro.

Quanto aos prémios de gestao, foi dado cumprimento ao estabelecido no art.” 41.° da Lei

82-B/2014, Or¢amento do Estado para 2015.
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Membro do CA

Fixado Classificagdo Remuneracdo
Fernando José Montenegro Sollari Allegro (*) S B 5.664,86 € 1.663,00 €
|E'_Iia do Céu Costa Gomes S B 3.891,00 € 1.556,00 €
Rui Manuel Oliveira Pedroso S B 3.891,00 € 1.556,00 €
|Paulo Jorge Barbosa Carvalho S B 4.107,02 € 1.556,00 €
_Alfredo Eduardo Argulho Alves S B 3.891,00 € 1.556,00 €

NOTA CHP:
O Presidente do Conselho de Administragdo tem autorizada (Despacho de 15/04/2013) a opgédo pela remuneracdo do lugar de origem desde 15 de Novembro de 2011

O Director Clinico tem autorizada (Resolugdo do Conselho de Ministros n°®5/2014) a opcéo pelo lugar de origem com efeitos a 11de fevereiro de 2014.

53

Remunerag&o Anual (€)

[——
Membro do CA Redugdes Remuneratérias Reversio Remuneratdria P
Redugdes

Variavel Bruto (1)
2 & (8)=(1)-(2)+(3)

Fernando José M. Sollari Alle;ro 99.264,04 € 99.591,64 € 12.102,93 € -433,79 € 87.054,92 €

Elia do Céu Costa Gomes 73.146,00 € 73.146,00 € 8.898,30 € -259,30 € 63.988,40 €
Rui Manuel Oliveira Pedroso 73.146,00 € 73.146,00 € 8.898,30 € 64.247,70 €
Paulo Jorge Barbosa Carvalho 76.170,28 € 76.636,00 € 9.309,73 € -321,66 € 67.004,60 €
Alfredo Eduardo AEtho Alves 73.146,00 € 73.146,00 € 8.898,30 € 64.247,70 €

Nota CHP:

Reducao de anos anteriores: refere a remuneragdes regularizadas no ano em referéncia pertencentes a nos anteriores

Beneficios Sociais(€)

Membro do CA Sub. Refeicdo Regime de Protegdo Social Outros

SegurodeSaide  Seguro de vida

Valor/Dia _ Montante pago ano Identificar Valor Identificar Valor
427 ¢ 982,10 € 20.676,36 €
427 ¢ 990,64 € lcea 15.193,93 € 0,00€ 0,00€
4,27 ¢ 1.003,45 € |SEGURANE SOCIAL 15.193,03 € 0,00€ 0,00 €
4,27 ¢ 982,10 € cGA 15.919,03 € 0,00€ 0,00 €

|Alfredo Eduardo Argulho Alves 4,27 €| 960,75 € lcea 15.193,93 € 0,00 € 0,00 €

Gastos com Comunicagdes Méveis (€)

Plafond Mensal Defi Valor Anual Observagdes

Fernando José Montenegm Sollari Alleéro 80,00 € 960,00 €
Elia do Céu Costa Gomes 80,00 € 574,72 €
|Rui Manuel Oliveira Pedroso 80,00 € 626,08 €
Paulo Jorge Barbosa Carvalho 80,00 € 0,00 € bdi do telef
Alfredo Eduardo Aréulho Alves 80,00 € 523,63 €

Encargos com Viaturas

N2 Prestagdes
" . . o o . " . Valor da Renda "
Viatura atribuida Celebragdo de contrato  Valor de referéncia da viatwra  Modalidade (1) Ano Iicio Ano Termo N2 Prestagdes Valor Anual Contratuais

Mensal
Remanescentes

[identificar]

[S/N] [s/N) 0]

[Femando José Montenegro Sollari Allegro s N 44.999,99 € Leasing 2004 2007 36 na, na. na,
Fernando José Montenegro Sollari Allegro N 34.997,98€ Aquisigio 2015 na. na. na. na. na.
Elia do Céu Costa Gomes s s 35.000,00€ Leasing 2007 2010 36 na. na. na.
Rui Manuel Oliveira Pedroso s N 33812,20€ Leasing 2008 2011 36 na. na. na.
Paulo m;e Barbosa Carvalho s N 34.900,00€ Leasing 2007 2010 36 na. na. na.
|Alfredo Eduardo Argulho Al s s 29.700,00€ Leasing 2006 2009 36 na. na. na.

Gastos anuais associados a Viaturas (€)
Plafond Mensal def

. Observacdes
combustivel

Combustivel Portagens Outras Reparagdes Seguro

considerado os montantes
1269,67||agregados das 2 viaturas

250,00 €
Fernando José Montenegro Sollari Allegro

Elia do Céu Costa Gomes 250,00 €
Rui Manuel Oliveira Pedroso 250,00 € 1361,47|

Paulo Jorge Barbosa Carvalho 250,00 € 626,81 202,65 o 425,15

Alfredo Eduardo Argulho Alves 250,00 € 2426,84] 377, 37,6] 380,65

Gastos anuais associados a Deslocages em Servico

Outras
Deslocagdes em Servico Custo com Alojamento Ajudas de custo dontt Gasto total com viagens (%)
Identficar

Fernando José Montenegro Sollari Allegro 405,00 € 405,00 €
Elia do Céu Costa Gomes 1.114,01 € 111401 €
Rui Manuel Oliveira Pedroso 277,00 € 277,00 €
Paulo Jn;e Barbosa Carvalho 0,00€
|Alfredo Eduardo g;ulhn Alves 0,00€

2. Indicagiao dos montantes pagos, por outras entidades em relagcio de dominio
ou de grupo ou que se encontrem sujeita a um dominio comum.
Nio aplicavel.

3. Indicagdo da remuneragio paga sob a forma de participagido nos lucros e/ou
de pagamento de prémios e explanagido dos motivos por que tais prémios e/ou

participagao nos lucros foram concedidos.
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Nao aplicavel.

4. Referéncia a indemnizagdes pagas ou devidas a ex-administradores executivos
relativamente a cessagao das suas fungdes durante o exercicio.

Nao aplicavel.

5. Indicagio do montante anual da remuneragdo auferida, de forma agregada e
individual, pelos membros do 6rgido de fiscalizagao da entidade, podendo ser feita

remissio para ponto do relatério onde ja conste esta informagao.
O Fiscal Unico auferiu em 2015, uma remunera¢ao de 10.972 euros, a qual acresce IVA a
taxa legal em vigor.

6. Indicagao da remuneragao no ano de referéncia dos membros da mesa da
assembleia geral, podendo ser feita remissdo para ponto do relatério onde ja conste

esta informagao.

Nio aplicavel.

VIII.  Transagdes com partes Relacionadas e Outras

1. Apresentagio de mecanismos implementados pela entidade para efeitos de
controlo de transagdes com partes relacionadas e indicagdao das transagdes que

foram sujeitas a controlo no ano de referéncia.
O CHP nio tem partes relacionadas, nio hi nenhuma participacio de capital em
investimentos financeiros.

2. Informagio sobre outras transagoes:

a) Procedimentos adotados em matéria de aquisi¢ao de bens e servigos
As aquisi¢oes do CHP EPE regem-se pelos diplomas legais seguintes:

*  Decreto-Lei 18/2008, com as alteracdes introduzidas pelo Dectreto-Lei 149/2012
de 12 de julho, que estabelece a disciplina aplicavel a contratagdo publica e o
regime substantivo dos contratos publicos que revistam a natureza de contrato

administrativo;
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*  Lein?8/2012, de 21 de fevereiro - Lei dos Compromissos e dos Pagamentos em
Atraso (LCPA) - que estabelece as regras aplicaveis a assun¢ao de compromissos e

aos pagamentos em atraso das entidades publicas

*  Decreto-Lei n.° 127/2012, de 21 de junho, que contempla as normas legais

disciplinadoras dos procedimentos necessarios a aplicagaio da LCPA e a

operacionaliza¢ao da prestacao de informagao. 55

No que se refere a regulamentagao interna, existe um Manual de Procedimentos
Administrativos e Contabilisticos da Gestao de Compras com os procedimentos e
controlos identificados para a minimizagao dos riscos inerentes a esta area. Este Manual foi
definido a partir das orientagdes da ACSS, tendo sido ja atualizado. O Manual continuara a
ser revisto e atualizado para a melhor adaptagao a realidade e as mudancas e exigéncias de

controlo interno da area de compras do CHP.
b) Identificacdo das transagdes que nao tenham ocorrido em condi¢es de mercado.
Nada a assinalar.

¢) Lista de fornecedores com transa¢oes com a entidade que representem mais de 5%

dos fornecimentos e servi¢os externos (no caso de ultrapassar 1 milhao de euros).

NIF Nome Valor
500142858 ITAU-IST.TECNICO ALIMENTACAO, SA 2.499.801,31
504723456 GALP POWER, SA 1.690.980,47
500900469 SUCH - SERVICO DE UTILIZ. COMUM DOS HOSPITAIS 1.621.003,56
507846044 EDP COMERCIAL - COMERCIALIZACAO DE ENERGIA, SA 1.545.348,84
500239894 SANTA CASA MISERICORDIA PORTO 1.497.119,23
505488400 NEOVALOR - SERVICOS EM AMBIENTE E SAUDE, SA 1.348.692,53
506081052 SEMENO GESTAO SANITARIA, LDA 1.047.810,00
500125546 LINDE SAUDE, LDA. 1.028.994,34
IX. Analise de sustentabilidade da entidade nos dominios

economicos, social e ambiental

Relativamente a informagao sobre as estratégias adotadas e grau de cumprimento das metas
fixadas do ano de 2015, remetemos para o ponto do relatério onde consta esta mesma
informacao, ou seja no Ponto I1.2 do presente relatério. Faz-se ainda uma analise da
empresa nos dominios econdémicos, social e ambiental, referindo por um lado projetos

desenvolvidos e outros a manter e prosseguir.
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A sustentabilidade do CHP depende dos beneficios gerados, diretamente na saude e
qualidade de vida dos doentes e indiretamente na produtividade econémica, e dos custos
suportados para atingir aqueles resultados. Por isso nos focamos na melhoria continua da
eficacia e da qualidade clinica e organizacional — redugao de mortalidade, de morbilidade,

de inapropriagao e de erros nos cuidados —, da acessibilidade e da eficiéncia.
a) Economica 56

Naturalmente o Hospital privilegia a melhoria dos resultados para o doente e a qualidade
de cuidados, procurando fazé-lo de modo a garantir a racionalidade de uso de recursos e o

equilibrio financeiro.

Temos promovido a melhoria de qualidade da decisao e das praticas clinicas, com vista a
maior eficacia, através da formagdo e treino dos nossos profissionais, pela melhoria da
organizagao e dos recursos, pela comparacio de indicadores de resultados e de processos
com as melhores praticas internacionais através de benchmarking clinico (Iametrics), pelo

desenvolvimento de protocolos e cumprimento das orientagdes nacionais (NOC).

Para assegurar continuidade de cuidados aos doentes temos desenvolvido esforcos de
melhoria de articulagio com outros servigos de satde, a montante ¢ a jusante do CHP,
assim como com entidades sociais, aqui para evitar o protelamento da alta clinica. Outras
preocupagdes fundamentais sao a resposta em tempo oportuno aos doentes, isto ¢, dentro
do clinicamente recomendado, o combate a inapropria¢ao, no internamento e na urgencia,
e a promog¢ao do ambulatério programado incluindo de servico domiciliario relativamente a

doenca croénica.

No ambito da prestagiao de cuidados diferenciados, e com impacto no dominio econémico
como no social, o CHP apresentou 11 candidaturas ao reconhecimento de Centros de
Exceléncia, 10 dos quais, a data do presente Relatério, se encontram reconhecidos
no Despacho n° 3653/2016 do Senhor Ministro da Satude, publicado no DR, 2* Série, de
11 de Marco.

No ambito do sistema de qualidade, mantém-se a implementacdo da estratégia e da politica
de qualidade, que serdo concretizadas através de projetos e de objetivos de qualidade
definidos para cada servico. Demos continuidade as apostas, bem sucedidas, de acreditagao
do hospital e de certificagdo, esta em complementaridade daquela para doze dos servigos de
maior risco e exigéncia de qualidade e seguranca. Efetuamos a medigdo sistematica da

satisfacao dos doentes, a partir da qual extraimos conclusoes e decidimos a¢des com vista a
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sua melhoria. Temos procurado melhorar a adesao dos profissionais a cultura de qualidade

e seguranca ¢ de orientacdo para as necessidades dos doentes.

Temos promovido a racionalizagdo de uso de recursos, por atuagao genérica dentro dos
principios de economia, eficacia e eficiéncia, e pela melhoria da contratualizagdo interna e
da prestagdo de contas em todo o hospital, para maior alinhamento de objetivos dos
servicos e departamentos e maior congruéncia com os valores de qualidade e 57

responsabilidade.

O CHP valoriza e incentiva a redugao do desperdicio, isto é, toda a redugao de despesa que
nao prejudica a qualidade e seguranca de doentes e profissionais, bem como a diminuigao
do tempo de ciclo, para garantir a rapida recuperagao dos doentes, para a vida ativa e para o
trabalho. Nos préximos anos manteremos particular atencdo aos esforcos de reducio de
gastos em servicos e fornecimentos externos, em material de consumo clinico e em

medicamentos.

Estamos conscientes do impacto positivo do CHP na cidade do Porto, em termos
econémicos e sociais, particularmente na revitalizacao do centro da cidade, e queremos
garantir essa contribui¢do no futuro, o que requer sustentabilidade financeira traduzida em
maior qualidade e custos em linha com os dos hospitais semelhantes. Em 2016 daremos
continuidade aos esfor¢os desenvolvidos na auditoria interna, na faturagiao, na prevencio
da fraude e da corrupgao e iniciaremos a gestdo sistematica dos riscos da informagao e de

desequilibrio financeiro.
b) Social

Continuaremos a pautar a atuagdo no CHP pela integridade, pela transparéncia e no

respeito pelos demais principios de atuagao da Administracao Publica.

Na vertente da prestagao de cuidados de saide, o CHP pautou o exercicio de 2015 pelo
empenho em reabilitar as areas dedicadas ao tratamento de doentes, dotando-as de
condig¢des fisicas e hoteleiras adequadas a prestacio de cuidados de elevada qualidade e
seguranga, quer em regime de internamento quer em modelo ambulatério, sendo de realgar
a obra no edificio neoclassico, para acolhimento do internamento de infeciologia a
transferir do Hospital Joaquim Urbano, a criagio de condi¢ées no ambulatério para
acolhimento da Consulta de Infeciologia, com reabilitagdo de um edificio dedicado, e a 2*
fase de construcao do Centro Materno Infantil do Notte, ja inaugurada a data do presente
relatério, obras que traduzem investimentos avultados e enorme impacto social, pela

vulnerabilidade natural das populagdes utentes: o doente infetocontagioso e a crianga.

RELATORIO DE GOVERNO SOCIETARIO | Centro Hospitalar do Porto, E.P.E.



No dominio da organizacao da prestacao de cuidados, é de salientar o projeto “Maca Zero
no Servico de Urgéncia”, implementado no periodo de Natal 2015, e que traduz uma
melhoria significativa para os utentes e seus acompanhantes e, em simultaneo, uma maior
capacidade de realizagao das equipas de profissionais de urgéncia que privilegiam a atengao

20s casos realmente urgentes.

Na perspetiva do desenvolvimento da qualidade da prestacao de cuidados, na vertente 58
melhoria da eficicia/ efetividade clinica, o CHP iniciou, com apoio em consultoria externa
do Instituto Kasgen, a implementacio do Projeto Leandicators, que visa a melhoria dos
processos de trabalho e da qualidade dos resultados suportada num rigoroso processo de
criacao de indicadores de processo, resultados e financeiros, que permitirio melhor gerir a
prestagao de cuidados e a gestao dos recursos, traduzindo-se em mais e melhores cuidados

e abrangendo uma maior nimero de utentes.

Na vertente externa, isto é, relativamente a doentes e outros clientes, fornecedores, tutela e
demais stakeholders externos, continuaremos a garantir total confidencialidade e seguranca
da informagao e respeito integral pelas leis, normas e regras vigentes na saude.
Continuaremos a desenvolver a gestdio de riscos, clinicos e nao clinicos, através do
Departamento de Qualidade e dos gestores de risco indigitados, de modo a melhorar a
seguranca ¢ a qualidade da resposta do hospital e a minorar os riscos para doentes,

profissionais e populagao.

Prosseguiremos com os esforcos que vimos desenvolvendo na educagao cientifica, pré e
pos-graduada, e na investigagao aplicada, uma e outra com vista a melhorar a inovagio e o
potencial de resultados do SNS. De modo semelhante continuaremos a investir na
educacio e treino de cuidadores, particularmente de doentes e seus familiares, ¢ em
projetos de promogao e melhoria da saude e de resposta a problemas cronicos suscetiveis

de afetar seriamente a saude e bem-estar da populagao.

Internamente garantiremos o respeito pela autonomia técnica dos profissionais, seus
valores, ética e deontologia, cumprindo as regras vigentes na Administracio Publica, em
especial na contratagao, na defini¢ao de horarios de trabalho, na promocao e na retribui¢ao
— aqui esperamos poder retomar o programa de incentivos, cujos efeitos tém estado

suspensos por imperativo legal.

Procuraremos continuar a melhoria das condi¢oes de trabalho e da produtividade dos
nossos profissionais, através da gestdo de recursos humanos, da formagio e

desenvolvimento, da medi¢ao da satisfagao, da melhoria de praticas e procedimentos para
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malior seguranca, qualidade e simplificagao de burocracias. Prosseguiremos o investimento
que vem sendo feito no servico de saude ocupacional, com vista a reducao do risco de
acidentes e doengas profissionais e a maior saude e qualidade no trabalho — mantendo-se
para 2016-17 o projeto de implementacio do programa de prevencdo de riscos

psicossociais.
o) Ambiental 59

A sustentabilidade ambiental esta presente no dia-a-dia dos Servicos do CHP, estando
implementadas estratégias que promovem a utilizagao racional dos meios de modo a evitar

desperdicios e danos ambientais, reutilizando e reciclando sempre que possivel.

Assim, existe um conjunto de iniciativas de gestdo que visam promover a prote¢ao do
ambiente, desde logo através da reducido das quantidades de residuos produzidos na
origem, promovida por a¢oes de formacao, divulgacdo e sensibilizagao dos profissionais da
Instituicao, posteriormente reforcadas e consolidadas através de auditorias realizadas nos
Servigos. Adicionalmente, encontram-se definidas regras especificas para a triagem de
residuos, para a valorizagao e promog¢ao da sua reciclagem e reutilizagao, em particular, do

cartdo, plastico, vidro, tinteiros e fonners, pilhas, sucatas e lampadas fluorescentes.

Mantiveram-se durante o ano de 2015 as iniciativas relevantes no ambito da

sustentabilidade ambiental, de entre as quais destacamos:

1. Substitui¢do progressiva de luminarias de balastro ferromagnético por luminarias de
balastro eletrénico;
i.  Instalacao de dispositivos redutores de caudal nas torneiras e chuveiros;
ii.  Aplicagao de peliculas de prote¢ao solar nas fachadas envidragadas dos edificios;
iv.  Instalacio de fluxémetros temporizados nas instalagoes sanitarias de acesso ao
publico em geral;
v.  Estudo dos niveis de iluminancia existentes nos edificios, tendo em vista analisar as
oportunidades de substituicao da iluminagao existente por tecnologia LED;
As iniciativas mencionadas, bem como a atengdo critica e lideranga do 6rgao de gestio e
dos responsaveis pelas areas técnicas envolvidas, proporcionam a permanente identificagao
de oportunidades de melhoria e a implementagio de medidas que incrementam a
racionalidade e eficiéncia no uso dos recursos e, em simultineo e por consequéncia,

promovem a sustentabilidade ambiental.
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No que se refere a adogao de planos de igualdade, o Centro Hospitalar do Porto nao tem
ainda, plano para a igualdade, pelo que nio existem medidas, no que respeita ao Principio

da Igualdade do Género.

Ja em 2 de Fevereiro de 2015, o CHP manifestou através de um inquérito da DGAEP, que
gostaria de receber informacao sobre a implementagdo de planos para a igualdade e de

beneficiar de acoes de formacao neste ambito. 60

X. Avaliacao do Governo Societario

1. Verificagio do cumprimento das recomendagdes recebidas relativamente a
estrutura e pratica de governo societario, através da identificagio das medidas

tomadas no ambito dessas orientagdes.

O presente Relatério tem como objetivo informar sobre o cumprimento dos Principios de
Governo Societario pelo CHP de acordo com o disposto no artigo 54° do Decreto-Lei n®

133/2013 de 3 de outubro.

A avaliagdo do governo societario de acordo com os principios referidos ¢é feita pela

avaliagdo da adequagdo da estrutura e pratica de governo societario, assim:

A estrutura de governo societario do CHP esta de acordo com o definido na Sec¢ao IV do

Capitulo I nos artigos 30° a 33° do Decreto-Lei n® 133/2013 de 3 de outubro.

No que se refere as Praticas de bom governo o CHP cumpre na generalidade o previsto na
Seccio II do Capitulo IT do Decreto-Lei n° 133/2013 de 3 de outubro, havendo no entanto
necessidade de permanentes avaliagdes e correspondentes acdes para 0 cumprimento na

sua totalidade.

Para além do exposto nio ¢ do nosso conhecimento outras recomendagdes que tenham

sido emitidas no ambito desta matéria.

2. Outras informacdes

Nio existem outras informacdes.

Porto, 2 de novembro de 2016

O Conselho de Administracao,
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Elia do Céu Costa Gomes — 1ogal Excecutivo

Rui Manuel Oliveira Pedroso — 1Voga/ Excecutivo

Paulo Jorge Barbosa Carvalho — Diretor Clinico

Alfredo Eduardo Argulho Alves — Enfermeiro Diretor
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XI. Anexos do RGS

1. Extratos de atas de aprovagao pelo do 6rgao de administragao

¢ :

o]
centro hos‘zitala'
Porto

Hongital de Santo Astdmo dade Judio Dinn  Hospital joagam Urhamo

Extrato da ATA N.° 44 /2016

Ao segundo dia do més de novembro do ano dois mil e dezasseis, pelas
dez horas e trinta minutos, no Centro Hospitalar do Porto, EPE., reuniu
o Conselho de Administragdio, estando presentes os Vogais Executivos,
Dr" Elia Costa Gomes e Dr Rui Pedroso, o Diretor Clinico, Dr. Paulo
Barbosa e o Enfermeiro Diretor, Enf.” Eduardo Alves.

De acordo com a Ordem de Trabalhos estabelecida foram tomadas as
seguintes deliberacgoes:

De acordo com a ordem de trabalhos estabelecida, foram tomadas as
seguintes deliberagdes:

1. Aprovar de acordo com as alteracdes introduzidas pela UTAM
no seu Relatério de Andlise 250/2016 de 8 de agosto e Relatério
160/2016 de 5 de julho o Relatério de Governo Societario do CHP,EPE
referente a 2015. - —---

Todas as deliberagbes tomadas foram aprovadas por unanimidade e
fundamentam-se nos termos da presente acta e dos respectivos
Processos. e s s st s st ses s s s n e

E nada mais havendo a tratar, foi encerrada a sessdo, da qual ¢ para
constar, foi lavrada a presente acta, que uma vez lida e achada
conforme, por todos vai ser assinada. --------*

0O Conselho de Administracio

) {
: 2,%/ /7 VPEDROSO

Dy! Paulo Barbosa Dr. Rui Pedroso

Larpo Profiessor Abel Salazar 4099 - 001 PORTO | Tel geral 222 077 500

R T LTIt ]

RELATORIO DE GOVERNO SOCIETARIO | Centro Hospitalar do Porto, E.P.E.



centro hospitalar
du Porto

Hieanibsl ce Sanme Anreres Marernidade Jesa Uirss Hespica: [magua Urbann

Extrato da ATAN." 17 f2016

Ans vinte & sere dias do mes de abml dooane dois il g desassens, pelas
dez horas & trinta minutos, no Centro Hospitalsr do Porto, BPE., reumiu
o Conselho de Adminislracio, estando presenies o Presidente do
Conselho de Administracan, Tree Sellar Allegro, os Vngais Executivos,
D" Elia Costa (oines e e Rai Pedroso, o Diretor Clindeo, T, Paulo
Barbusa & o Enlermeiro Diretor, Enll? Tduardo Alves,

De weordo com @ Ordem de Trabalhos estabelecida foram tomadas as
seguintes deliberacdcs:

D acordo com o ordem de trabalhos estabelecida, foram tomadas as
seguintes deliboracoes:

O Br. Diretor Clinico auseniol-se as 120 para parlicipar em reuniao oo
Ministério da Sadde, & reunido conlinuou com os restantes membros
arterormente designados, e

6. Aprovar o Relatorio de Governo Socletdrio do CLHPEPE
relererte g 2013, ———sr e

Todas as deliberacies tomadas loram aprovadas por unanimidade ¢
fundamentam-s¢ nos lermos da presente acta ¢ dos rospectivos
PEOCER RIS, e e e e e

E nada mais havendo a tratar, ©n encerrada & sessdo, da qual © para

constar, fol lavrada & presenie acta, gue uma vez lda o achada
contarme, par lodos vl sor assinaca. — .

O Presidente do Conselho de Admimisiracaon

ﬁf'&b

“— Femando Sollar: Allegoa

ML

Ly Provfassar Abe Salazar 4099 - 100 PORTO Tel gerzl: 222077 500

2. Relatério do 6rgao de fiscalizagdo a que se refere o n.° 2 do artigo 54.° do

Decreto-Lei n.° 133/2013, de 3 de outubro.
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PONTES BAPTISTA
&ASSOCIADOS

SOCIEDADE DE REVISORES OFICIAIS DE CONTAS
AUDIT. TAX. ADVISORY

RELATORIO E PARECER DO FISCAL UNICO

INTRODUCAD

1. Em conformidade com a legislagao em vigor e 0 mandalo que nos foi conferido, vimos submeter a vossa
apreciacdo o nosso Relatério e Parecer que abrange a actividade por nds desenvolvida e os documentos
de prestacao de contas do CENTRO HOSPITALAR DO PoRTO, EPE, relativos ao periodo findo em 31 de
Dezembro de 2015, os quais sdo da responsabilidade do Conselho de Administragao.

g ATIVIDADE DESENVOLVIDA
£ ; 5 L . : )
= 2. Acompanhamos a evolugdo da actividade e as operacdes da Entidade, a regularidade dos seus registos
§ contabilisticos e o cumprimento dos estatutos em vigor, tendo recebido do Conselho de Administracio
E e dos diversos servigos da Entidade as informacies e esclarecimentos solicitados.
3 3. No &mbito das nossas luncdes, examindmos o Balanco reportado a 31 de Dezembro de 2015, a
5 Demonstracéo dos resultados por naturezas, a Demonstracao dos fluxos de caixa e o respetivo Anexo,
% bem como o Relatdrio de Gestao, preparado pelo Conselho de Administracdo, para o exercicio findo
naquela data, elaborados em conformidade com os principios contabilisticos geralmente aceites
aplicaveis a Entidade.
F 4. Adicionalmente, elabordmos a Certificacdo Legal das Conltas, a qual foi emitida com reserva e énfases.
1 PARECER
5. Face ao exposto, e tomando em consideracao a Certificagdo Legal das Contas, documento por nds
] emitido, somos de opinido que as demonstragdes financeiras supra releridas e o Relatério de Gestio,

bem como a proposta nele expressa, estao de acordo com as disposicdes contabilisticas e estatutarias
aplicaveis, pelo que poderdo ser aprovados em Assembleia Geral.

OUTRAS MATERIAS

Ponies, Baptists b Assec

6. Foram cumpridas as orientagdes legais em matéria de reducdo remuneratéria, tanto no que respeita
aos membros do Conselho de Administragdo e do Fiscal Unico, bem como dos trabalhadores em geral.

7. Foi-nos apresentando o relatdrio de boas praticas de governo societario, o qual inclui matérias referidas
no Capitulo I do Decreto-Lei n.” 133/2013, de 3 de Outubro, dando cumprimento ao disposta no artigo
54" do mesmo diploma.

Desejamos ainda manifestar ao Conselho de Administracdo e aos servicos da Enlidade o nosso apreco
pela colaboragao prestada.

Lisboa, 03 d¢’Junho de 2016

PonTES, BAPTISTA & ASSOCIADOS
Sociedade de Revisores Ofifliais de Contas
r

=" 1,180

74 DO GG:

WNDEPENDENT MEMBER

3. Declaragdes a que se referem os artigos 51.° e 52.° do Decreto-Lei n.” 133/2013,

de 3 de outubro.
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3.1. Declaragdes conforme n°1 do artigo 52° do Decreto-Lei n.° 133/2013, de 3 de outubro

centro hnspitalﬁrr
do Porto

Hospital de Sano Antdnio  Maternidade il Dinls  Hospital poeaguim Urbana

A
Inspegio Geral de Financas

Data - 2210472015 EZ- 475

Assunto: Deveres de informagio decorentes do disposto no n.° 9 do art® 22° do DL n* 71/2007 de 27
de margo, altsrado & republicado pefo DL n.® 872012, de 18 de janeiro, @ no n® 1 do art® 52° do OL n.°

13372013, de 3 de outubro,

Fermando José Montenegro Sollan Allegro

NIF: 1557113046

Nomeado Presidente do Conselho de Administragio oo
Data de infcio do mandato 10M272014

Data prevista de termo do mandate: 10/02/2017

NOMEAGACVELEICAD
EmpresalEntidade: Centro Hospitalar do Porto
Tipo. Entidade Publica Empresarial

NIF: 508331471 Morada da Sede: Largo Professor Abel Saiazar
Codigo Postal 4050-001 E-mall. ca@ichporta min-saude pl
Telefone. 222007361 Fax 220900644

Tendo sido nomeadofeleits para o cargo referido, na empresalentidade acima mndicada, declaro, em
cumprimento disposto no n® 1 do art. 52° do DL 13372013, de 3 de outubro, e non ® B do art ® 22 % do 0L
Nt 712007, 27 de margo que

I. Nao detenho participagies e interesses patrimoniais, direta ou indiretamente, na
empresalentidade onde exergo fungies.

1. Detenho participaches e interesses patrimoniais, direta ou indiretamente, nas seguintes
empresas:
- Brisa; EDP; PT; Mutimédia SA & REN.

3. Nao mantenho quasquer relagies com os fomecedores, clientes, instituigdes financeiras
ou quaisquer outros parceiros de negocio, da empresa onde exergo fungdes, susceliveis de
gerar conflitos de inleresse.

- Z’T\

[pF- Saliari Alegro]

[Presidente do Consetho de Administrogio do CHP|

IMAFLGERS 18

Largo Professor Abel Salazar 4059 - 001 PORTO | Tel. geral: 332 077 500
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o o=
centro hospitalar
do Parto

Hoapizal de Santo Antanio Matermidade [ulio Dinis - Hospital Joagquim {chano

A
nspecgio Geral de Finangas

Data : 220472012

Assunto: Deveres de informacio decorrentes do disposto no n® 9 do art® 22° do DL n ® 71,2007, de 27
de marco, aterado & republicado pelo DL n® 82012, de 18 de janeiro, @ no n® 1 do at® 52° do DL n*
TR de A de ocutubon

Elia do Céu da Costa Gomes

MIF: 174159862

MNomeada Vogal do Conselho de Administracao
Data de inicio do mandato: 1V02/201 4

Diata pravisia de termao do mandato. 1000272017

Empresa/Entidade: Centro Hospitalar do Porto
Tipo. Entidade Publica Empresarial

NIF: 508331471 Morada da Sede: Largo Professor Abel Salazar
Cédigo Postal 4050-001 E-mail cagichporto min-saude pt
Telefona 222007361 Fax 220000644

Tendo sido nomeada para o cargo refendo, na empresa aomma indicada, dectaro, em cumprimento
disposto no n.® 1 do art 52° do DL 13372013, de 3 de outubro, & non” 9 do art * 22 °, do OL n ° 71/2007
27 de margo que

1. Mo detenho parficipagdes e inleresses patiimoniais, direta ou indiretamente, na
empresalentidade onde exergo fungbes.

2. Nao detenho participacdes e inleresses palrimoniais, direta ou indiretamente, em qualquer
oura empresalentidade:

3. Nao mantenho quaisquer relagdes com os fomecedores, clentes, instituigdes financeiras
o quaisquer outros parceires de negbcio, da empresa onde exergo fungdes, suscetiveis de
gerar conflitos de inleresse,

¢
e e ] e

[Dre Elia Costa Gomes]

{Vogal do Consefho de Administragéo do CHPJ

Largo Professor Abel Salazar 4059% - 001 PORTO | Ted, geral: 223 077 500
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AR GRED 1D

. g
centro hospitalar
do Porto

Huospital de Santo Antanio. Maternidade hilio [inis  Haspiral foagquim Urbamo

A
Inspecao Geral de Finangas

i

Data - 220472015

Assunto: Deveres de informacao decorrentes do disposto no n® 8 do art® 22° do DL n® 7152007, de 27
de margo, alierado e republicado pelo DL n.® B/2012, de 18 de janeiro, @ no n.* 1 do art* 52* do DL n."
13372013, de 3 de outubro.

Rui Manuel Oliveira Pedrosa
MIF: 197848176

Nomeado Vogal do Consalho de Administragio
Data de inicio do mandato 10/02/2014
Data previsia de terme do mandate: 10002207

Empresa’Entidade. Centro Hospetalar do Porto
Tipa: Entidade Publica Empresarial

MNIF: 508331471 Meorada da Sede: Largo Professor Abel Salazar
Codigo Postal. 4050-001 E-mail. cagchporto min-saude pt
Tedefona: 222007361 Fax: 220800644

Tendo sido nomesdo para o cargo referido, na empresa acima indicada, declaro, em cumpnmento
disposto no n.® 1 do art. 52° do DL 1332013, de 3 de outubro, & na n.® 0 do art® 22 ® do DL n ® T1/2007,

27 de margo gue

I. Nio detenho parficipagbes e interesses patrimoniais, direta ou indiretamente, na
empresalentidade onde exergo fungbes.

2. N&o detenho participacdes e inleresses patrimoniais, direta ou indiretamente, em qualquer
oura empresalentidade;

3. NBo mantenho quaisquer relaghes com os fomecedores, clientes, instituigdes financeiras
ou quaisquer oulros parceiros de negocio, da empresa onde exergo fungdes, suscetiveis de
gerar conflitos de inleresse,

oo
@' .-.FO Ty

[Dr. Rui Pedrosof

[Vogal do Conselho de Administragio do CHPY

Larga Professor Abel Salazar 4069 - 001 PORTO | Tel. geral: 222077 500
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G 2
centro hospitalar
do Porto

Hospital de Sante Antinee Maternidade kilio Dinis - Hospital Joaguim Urbano

4
nspecio Geral de Finangas

Data - 220472012

Assunto: Deveres de informaclo decarrentas do disposto no 1. 9 do &l ® 22° do DL n * 72007 de 27
de marco, alterado & republicado pelo DL n® 82012, de 18 de janeiro, @ non® 1 do art® 52°de DL 0"
1332013, de 3 de outubeo.

Paulo Jorge Barbosa Carvalha
NIF: 119654270

Nomeado Diretor Clinic
Dala de inlcio do mandato: 1000202014
Data prevista de termo do mandato: 10002207

Empresa/Enbdade Centro Hospitalar do Porte
Tipo. Entidade Publica Empresarial

NIF: 508331471 Morada da Sede Largo Professor Abel Salazar
Cédigo Postal. 4050-001 E-mail. ca@chporto min-saude pt
Telefone 222007361 Fax 220200844

Tendo sido nomeado para o cargo refendo, na empresa acma indicada, declaro, Bm CUMpRIMEnio
disposto no n.® 1 do art. 52° do DL 1332013, de 3 de outubro, e non." 9 do art? 227 da DL n." 7172007,

27 de margo que

I. Nio detenho participagbes e inleresses patrimoniais, direta ou indiretaments, na
empresalentidade onde exergo fungdes.

2.  Detenho parficpacies e inleresses patrimonials na empresa:
- Gooperativa Eléctrica do Vale D'Este; NIPG: 500960577, Codigo Postal: 4760-563 Louro;
Tel. 252309650, 29 Unidades de participagdes partilhadas.

3. Nao mantenho quaisquer relagbes com os fomecedores, clientes, instituicdes financeiras
ou guaisquer oulros parceiros de negdcio, da empresa onde exergo fungdes, suscetiveis de
gerar conflitus de interesse.

%m

[Diretor Clinico do CHP]

[Or. Payjo

Largo Professor Abel Salazar 4099 - 001 PORTO | Ted. gersl: 232 077 500
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centro hospitalar
do Porto

Hospital de Santo Antonio Matemidade filie Dinis  Hospital Jaagquim Hrbana

A
Inspecao Geral de Finangas

Data | 220472018

Assunto: Deveres de informagio decormentes do disposto no n® 9 do art ® 22° do DL n ® 71/2007, de 27
da margo, alterado e republicado pelo DL n." 872012, da 1B de janeairo, e no n® 1 do at" 52 do OL n"
133/2013, de 3 de outubro

Alfredo Eduardo Argulho Alves

MNIF: 141800585

Nomeada Enfermelno Diretos

Data de inlcio do mandato: $M02/2014

Dala prevista de terma do mandalo: 1000272017

Empresa/Entidade: Centro Hospitalar do Porio
Tipo: Entidade Publica Empresarial

NIF: 508331471 Marada da Sede’ Largo Professar Abel Salazar
Cédiga Postal- 4050-001 E-mail. cagiichporto min-saude pt
Telefone 222007361 Fax 220800644

Tendo sido nomeado para o cargo refendo, na empresa acma indicada, declaro, em cumpnmento
disposto no n.® 1 do art. 52° do DL 133/2013, de 3 de outubro, e no n.® 9 do art® 22.° do DL n® 71/2007
27 de margo que:

I. Nao detenho participagbes e inferesses patrimoniais, direta ou indwelamente, na
empresalentidade onde exerco fungbes.

2. Nao detenho parficipacfies e inleresses patrimoniais, direta ou indiretamente, em qualquer
oura empresalentidade:

3. Nio mantenho quaisquer relacdes com os fomecedores, clientes, instituicoes financeras
ou quaisquer outros parceiros de negdcio, da empresa onde exergo fungbes, susceliveis de
gerar conflitos de infteresse.

LS —
=

[Enf® Eduardo Alves]

[Enfermeiro Diretor do CHPJ

Larya Professar Abel Salazar 40409 - (01 PORTO | Ted, gesal 222 077 500

RELATORIO DE GOVERNO SOCIETARIO | Centro Hospitalar do Porto, E.P.E.
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Declaracoes conforme artigo 51° do Decreto-Lei n.® 133/2013, de 3 de outubro

-
centro hospitalar
do Porto

Hospital de Santo Antdnio  Maternidade Jilio Dinis  Hospital Joaquim Urbano

DECLARACAQ DE INDEPENDENCIA
(artigo 512 do Decreto-Lei n.2 133/2013, de 3 de outubro)

Eu, Fernando José Montenegro Sollari Allegro, Presidente do Conselho de
Administracdo do Centro Hospitalar do Porto EPE, declaro que ndo intervenho nas
decisdes que envolvam os meus proprios interesses, designadamente na aprovagio de
despesas por mim realizadas, conforme determina o artigo 51.2 do Decreto-Lei n.2
133/2013 ou em outra legislagdo aplicével.

Porto, 22/04/2015

e

(Fernando José Montenegro Sollari Allegro)

©. SOLLARI ALLEGRO
(s onte do Conselho de Administragho)

Largo Professor Abel Salazar 4099 - 001 PORTO = Tel. geral: 222 077 500
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=+
centro hospitalar
do Porto

Hospital de Santo Antonio  Maternidade Julio Dinis  Hospital Joaguim Urbano

DECLARACAO DE INDEPENDENCIA
lartigo 512 do Decreto-Lei n.2 133/2013, de 3 de outubro)

Eu, Elia do Céu Costa Gomes, Vogal do Conselho de Administragdo do Centro
Hospitalar do Porto EPE, declaro que ndo intervenho nas decisdes que envolvam os
meus proprios interesses, designadamente na aprovagdo de despesas por mim
realizadas, conforme determina o artigo 51.2 do Decreto-Lei n.2 133/2013 ou em outra
legislagdo aplicavel.

Porto, 22/04/2015

¢
A R —

(Elia do Céu Costa Gomes)

Largo Professor Abel Salazar 4099 - 001 PORTO | Tel. geral: 222 077 500
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-+
centro hospitalar
do Porto

Hospital de Santo Antdnio  Maternidade Julio Dinis ~ Hospital Joaquim Urbano

DECLARACAO DE INDEPENDENCIA
artigo 512 do Decreto-Lei n.2 133/2013, de 3 de outubro)

Eu, Rui Manuel Oliveira Pedroso, Vogal do Conselho de Administragdo do Centro
Hospitalar do Porto EPE, declaro que ndo intervenho nas decisdes aue envolvam os
meus préprios interesses, designadamente na aprovagdo de despesas por mim
realizadas, conforme determina o artigo 51.2 do Decreto-Lei n.2 133/2013 ou em outra

legislagdo aplicavel.

Porto, 22/04/2015

TR
_maLExu

(Rui Manuel Oliveira Pedroso)

Largo Professor Abel Salazar 4099 - 001 PORTO | Tel. geral: 222 077 500
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centro hospitalar
do Porto

Hospital de Santo Antonio  Maternidade Jilio Dinis  Hospital Joaguim Urbano

DECLARACAO DE INDEPENDENCIA
(artigo 512 do Decreto-Lei n.2 133/2013, de 3 de outubro)

Eu, Paulo Jorge Barbosa Carvalho, Diretor Clinico do Centro Hospitalar do Porto EPE
declaro que ndo intervenho nas decisdes que envolvam os meus préprios interesses,
designadamente na aprovagdo de despesas por mim realizadas, conforme determina o

artigo 51.2 do Decreto-Lei n.2 133/2013 ou em outra legislag3o aplicavel.

Porto, 22/04/2015

{Paulog;o:ga Barbosa Carvalho)

Largo Professor Abel Salazar 4099 - 001 PORTO | Tel. geral: 222 077 500
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centro hospitalar
do Porto

Hospital de Santo Antonio  Maternidade Jilio Dinis  Hospital Joaguim Urbano

DECLARACAO DE INDEPENDENCIA
lartigo 512 do Decreto-Lei n.2 133/2013, de 3 de outubro)

Eu, Alfredo Eduardo Argulho Alves, Enfermeiro Diretor do Centro Hospitalar do Porto
EPE, declaro que ndo intervenho nas decisdes que envolvam os meus préprios
interesses, designadamente na aprovagdo de despesas por mim realizadas, conforme
determina o artigo 51.2 do Decreto-Lei n.2 133/2013 ou em outra legislagdo aplicivel.

Porto, 22/04/2015

P

(Alfredo Eduardo Argulho Alves)

Largo Professor Abel Salazar 4099 - 001 PORTO | Tel. geral: 222 077 500

RELATORIO DE GOVERNO SOCIETARIO | Centro Hospitalar do Porto, E.P.E.



4. Ata da reunido da Assembleia Geral, Deliberagio Undnime por Escrito ou
Despacho que contemple a aprovagido por parte dos titulares da fungido acionista
dos documentos de prestagdao de contas (ai se incluindo o Relatério e Contas e o

RGS) relativos ao exercicio de 2014.

A fungdo acionista nas empresas publicas do sector empresarial do Estado ¢é exercida
exclusivamente pelo membro do Governo responsavel pela area das finangas, com
faculdade de delegacao, sem prejuizo da devida articulagio com o membro do Governo
responsavel pelo respetivo sector de atividade. O exercicio da func¢io acionista no caso das
entidades publicas empresariais processa-se por resolu¢io do Conselho de Ministros ou por
despacho do titular da func¢ao acionista. (n°2 do artigo 37° e n°1 artigo 39° Decreto-Lei n.°

133/2013, de 3 de outubro).

No caso, a aprovagao dos documentos de prestacio de contas cabe aos membros do
governo responsaveis pelas areas das financas e saude. Relativamente ao ano de 2014 os
documentos de prestagio de contas do CHP nao foram até a data aprovados, por razoes

alheias ao CHP.

RELATORIO DE GOVERNO SOCIETARIO | Centro Hospitalar do Porto, E.P.E.



