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SPA
SPMS
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UOGF

Administrac¢do Central do Sistema de Saude, IP
Administra¢do Regional de Saude

Administra¢do Regional de Saude do Centro, IP
Ministério da Saude

Prazo Médio de Pagamento

Plano Oficial de Contabilidade do Ministério da Saude
Plano Oficial de Contabilidade Publica

Parcerias Publico Privadas

Relatdrio e Contas

Resultado Liquido do Exercicio

Setor Empresarial do Estado

Sistema de Normalizag¢do Contabilistica

Servigco Nacional de Saude

Setor Publico Administrativo

Servigos Partilhados do Ministério da Saude, EPE
Unidade Operacional de Financiamento e Contratualiza¢Go

Unidade Operacional de Gestdo Financeira
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I. SUMARIO EXECUTIVO

Em cumprimento do Programa de Fiscalizacdo aprovado pelo Tribunal de Contas para 2012, em
sessdo do Plenario da 22 Secgdo, através da Resolugdo n.2 6/11, de 30 de novembro, realizou-se
uma auditoria de seguimento as recomendac¢des formuladas no Relatério de Auditoria Orientada a
Consolidacdo de Contas e a Situacdo Econdmico-Financeira do Servico Nacional de Saude 2008-
2009 (Relatério n.2 16/11 — 22 Seccdo)>.

Esta auditoria teve como objetivo a avaliagdo do cumprimento das recomendac¢des formuladas e o
respetivo impacto na conta consolidada do Servico Nacional de Saude de 2010.

Para apoio a sua concretiza¢do foi aprovada, em Plendrio da 2.2 Sec¢do, de 17 de outubro de 2011,
a contratacdo de servigos de consultores externos que, por deliberagcdo do Conselho Administrativo
da Direcdo-Geral do Tribunal de Contas, foi adjudicada a ACEAAP-Agéncia de Competéncias e
Estudos Avancados para a Administracdo Publica, Lda.

1. APRECIACAO GLOBAL

As iniciativas levadas a cabo pela Administracdo Central do Sistema de Salude tendentes ao
cumprimento das recomendacdes produzidas no Relatério do Tribunal de Contas n.2 16/2011 — 22
Secc¢do, ndo tém sido suficientes para ir ao encontro das altera¢des que se pretendem (vd. quadro
sintese), nem sdo coerentes no que respeita ao cabal cumprimento do principio do acréscimo.

Acresce, ainda, que as iniciativas tendentes ao cumprimento das recomendagdes apenas terdo
repercussdao no Relatério e Contas do Servico Nacional de Saude de 2011, nomeadamente, a
proposta de contabilizagdo dos contratos programa, aprovada pela Administragdo Central do
Sistema de Saude em janeiro de 2012, que ird permitir que as demonstragdes financeiras da
Administracdo Central do Sistema de Saude de 2011 passem a refletir, apenas na vertente da
especializacdo de custos, a contabilizacdo dos contratos programa com os prestadores publicos de
saude de acordo com o regime do acréscimo. A metodologia aprovada ndo prevé a contabilizacdo
de acréscimos de proveitos decorrentes do financiamento da Administracdo Central do Sistema de
Saude pelo Orcamento do Estado. Questionada a ACSS sobre os fundamentos que justificam que a
metodologia aprovada ndo considere o correspondente acréscimo de proveitos, aquela entidade,
em 16 de margo3 desse ano, solicitou um parecer sobre aquela questdo aos seus Revisores Oficiais
de Contas os quais emitiram um parecer em 27 de junho®, corroborando o entendimento da ACSS
na metodologia aprovada.

O cumprimento parcial dos principios contabilisticos, neste caso o regime do acréscimo, produz
uma alteragdo dos resultados. Em 2010, registar apenas os custos origina um prejuizo meramente
figurativo de € 243,4 milhGes (cfr. oficio n.2 6.468 da Administracdo Central do Sistema de Saude -
anexo lll), uma vez que resulta de registos contabilisticos alheios ao processo produtivo, ou seja, da
prestacdo de cuidados de saude a populagao.

% Aprovado em subsecgdo da 2.2 Seccdo, de 7 de julho.
3 Cfr. Informagdo n.2 211/2012, da UOGF de 16 de Marco de 2012.
* Este parecer foi remetido ao TC pela ACSS, em 5 de julho de 2012, em esclarecimento a sua resposta em sede de contraditério.
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A insisténcia da Administracao Central do Sistema de Saude na atual pratica contabilistica transmite
uma imagem do Servico Nacional de Saude ainda mais débil do que a que ja é repassada para os
utentes.

Note-se que as normas internacionais de contabilidade suprem as omissées do POCP tal como
acontece com as entidades privadas que aplicam o SNC, ndo deixando os resultados ao arbitrio de
interferéncias extracontabilisticas.

Face ao que precede, ndo se compreende como o Conselho Diretivo considera ter empreendido
esforcos no sentido de acolher todas as recomendacdes que lhe foram dirigidas. Bem pelo
contrdrio, o atual Conselho Diretivo aprovou uma metodologia de contabilizacdo dos contratos
programa que ndo corresponde ao recomendado pelo Tribunal, nem cumpre com os principios
contabilisticos aplicaveis. Importa ainda esclarecer que o Tribunal ndo exprimiu qualquer opinido
anterior sobre os “esforcos realizados” pela ACSS com vista ao acatamento de recomendacdes.

Sobre a recomendacado do Tribunal de “ Elaborar e divulgar publicamente o “Relatério e Contas do
Servigo Nacional de Saude do ano N”, até 30 de junho do ano N+ 1” e tendo a Administragao
Central do Sistema de Saude considerado que “(...) a divulgagdo de informagdo ao contribuinte ndo
tem saido prejudicada, uma vez que a ACSS publica mensalmente na internet os principais dados de
atividade, desempenho assistencial e desempenho econdmico-financeiro das entidades do Servigo
Nacional de Saude (...)” faz-se notar que o sentido daquela afirmacdo estd desenquadrado do
propdsito da consolidagdo de contas que mobiliza a ACSS ha mais de 4 anos. Com efeito, a prépria
Administracdo Central do Sistema de Saude, no Manual de Consolidagdo de Contas do Ministério da
Saude de 2011, considera que “A informacdo de cardcter contabilistico produzida, individualmente,
pelas entidades que integram um grupo (...) nGo é suficiente para traduzir de forma verdadeira e
apropriada a situagdo econémico-financeira do grupo como se de uma unica entidade se tratasse.
Dai a necessidade de se proceder a consolida¢do de contas, para que seja possivel avaliar o
desempenho econdmico e a situagdo financeira {(...)".

Quanto ao relatdrio e contas do Servico Nacional de Satde de 2010 constatou-se que:

= A consolidagdo de contas do Servigo Nacional de Saude continua sem um quadro normativo
coerente e alinhado com os principios e boas praticas contabilisticas internacionais para o
setor publico que abranja os subsetores do Setor Publico Administrativo e do Setor
Empresarial do Estado e garanta um conhecimento rigoroso e transparente da situagao
econdmico-financeira do Servigo Nacional de Saude.

= As entidades que integram o perimetro de consolidacdo continuam a utilizar diferentes
politicas contabilisticas e/ou critérios valorimétricos.

= A Administracdo Central do Sistema de Saude continua a adotar o regime de caixa no que
respeita a contabilizacdo dos contratos programa celebrados com os prestadores publicos
de cuidados de saude, integrados no Setor Empresarial do Estado.

= As demonstragdes financeiras consolidadas de 2010, a semelhanca das de 2009, ndo
expressam, de forma verdadeira e apropriada, a situagdo econdmica, financeira e
patrimonial do Servico Nacional de Saude.
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= As contas consolidadas expressas no Relatério de 2010, produzido pela Administracdo
Central do Sistema de Saude, contém diferengas de conciliagdo (Plug Accounts) que nao
foram corrigidas. Aquelas diferencas resultam, em parte, da auséncia de homogeneizacao
de regimes contabilisticos entre as entidades que integram o perimetro de consolidagao do
SNS, designadamente, ao nivel da Administragdo Central do Sistema de Sadde que, tal como
ja acima referido, ndo adota o principio do acréscimo no que respeita, em especial, aos
contratos programa celebrados com os prestadores publicos de saude.

= Com o propdsito de obter uma imagem mais aproximada do patriménio, da situacdo
financeira, bem como dos resultados das entidades que integram o Servico Nacional de
Saude, a semelhancga do ano transato, procurou-se reverter o efeito das Plug Accounts® nas
demonstragdes financeiras consolidadas do Servigo Nacional de Saude de 2010, tal como se
demonstra no ponto 9 deste relatério.

= Assim, o resultado operacional do Servico Nacional de Saude consolidado, respeitante ao
ano de 2010, reportado pela Administracdo Central do Sistema de Saude foi de € -825
milhdes, tendo sido corrigido pelo Tribunal de Contas para o montante de € -729,6 milhodes,
ou seja, menos negativo em € 95,4 milhdes.

= QO resultado liquido do exercicio do Servico Nacional de Saude consolidado de 2010 apurado
pela Administracdo Central do Sistema de Saude foi de €-681,6 milhdes, tendo sido
corrigido pelo Tribunal de Contas para € -583,7 milhdes, ou seja, menos negativo em € 97,9
milhdes.

2. CONCLUSOES
2.1. SITUACAO ECONOMICO-FINANCEIRA CONSOLIDADA DO SNS (PonTo 10)

= O resultado operacional do Servigo Nacional de Saude de 2010 foi de € - 729,6 milhdes, o
que representa um agravamento de 144,1% face a 2009 (€ - 298,9 milhdes).

= O resultado liquido do exercicio do Servico Nacional de Saude de 2010 foi de € -583,7
milhdes, o que evidencia um agravamento de 76,5% face a 2009 (€ - 330,8 milhdes).

= No triénio 2008-2010, o endividamento cresceu significativamente, passando de cerca de
€ 2.439,3 milhGes em 2008 para € 3.299,9 milhdes em 2010, o que reflete um acréscimo de
35%.

" Em 2010, o stock da divida ajustado é de € 2.905,2 milhdes o que consubstancia um
agravamento de 77% face a 2009 (€ 1.640,4 milhdes). Porém, face a 2008 (€ 1.338,2
milhdes), este agravamento ascende a 117%.

= No final de 2010, as dividas a fornecedores c/c (€ 1.539,4 milh&es) representam ja cerca de
47% do total das dividas a terceiros do Servico Nacional de Saude (em 2008, € 1.081
milhdes, representavam apenas 25%).

> Cfr. Relatério de Auditoria Orientada & Consolidagio de Contas e a Situagdo Econdmico-Financeira do SNS 2008-2009 (Relatério n.2
16/11 — 22 Secgdo).
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= No ambito do Programa Pagar a Tempo e Horas verificou-se que, no conjunto, as
entidades do Servigo Nacional de Saude ndo cumpriram os objetivos de reducdo dos Prazos
Médios de Pagamento (PMP) definidos para 2010, que se situavam num intervalo de 96 a
109 dias para as entidades publicas empresariais e num intervalo de 46 a 52 para as
entidades do Setor Publico Administrativo:

» 0O PMP de entidades do Servico Nacional de Saude pertencentes ao setor
empresarial do Estado registou um aumento significativo de 2009 (126 dias) para
2010 (212 dias).

» O PMP de entidades do Servico Nacional de Saude pertencentes ao Setor Publico
Administrativo aumentou de 60 dias em 2009 para 72 dias em 2010.

= No final de 2010, as entidades do Servico Nacional de Saude detinham créditos sobre
terceiros no total de € 1.029,7 milhdes (em 2009, € 924,1 milhGes), dos quais se destacam
as dividas de clientes c/c (subsistemas publicos e privados de saide e companhias de
seguros) que representam aproximadamente 41% (€ 418,4 milhdes) do total da divida de
terceiros.

2.2. APRECIACAO DA SITUACAO FINANCEIRA CONSOLIDADA DO SNS (PonTo 11)

= A estrutura do balanco do Servico Nacional de Saude no periodo 2008-2010 sofreu
oscilacOes, verificando-se altera¢gdes na composicdo do ativo, fundo patrimonial e passivo.
Com efeito, utilizando como métrica os racios de autonomia financeira e de
endividamento, constata-se que, em 2010, o Servico Nacional de Saude apresenta uma
estrutura de financiamento composta por cerca de 18,5% de capitais préprios e 81,5% de
capitais alheios, a qual reflete a sua dependéncia face a terceiros e consequente risco
financeiro.

= O racio de solvabilidade do Servico Nacional de Saude degradou-se de 2009 para 2010,
verificando-se que por cada unidade do passivo aproximadamente 0,23 de cada unidade é
coberta por capitais préprios, face as 0,42 unidades observadas em 2009.

= Da andlise conjugada dos racios de solvabilidade (22,7%) e de liquidez geral (0,67) verifica-
se que as entidades que constituem o Servico Nacional de Saude se encontram aquém do
equilibrio financeiro desejavel.

= A demonstracdo do cash flow do Servico Nacional de Saude evidencia uma debilidade
financeira. O cash flow da atividade operacional (desalavancado/expurgado dos resultados
financeiros/custos non cash) é negativo (€-155,3 milhdes), demonstrando o contributo
negativo da atividade operacional das entidades que integram o Servico Nacional de Saude.

= O free cash flow é negativo em € -537,8 milhGes e o défice de tesouraria do ano sé ndo é
mais acentuado (€-382,6 milhdes) devido a realizacdo de capital, as doacbes, aos
resultados ndao operacionais e ao expressivo “financiamento obtido junto de terceiros” que
sofreu um acréscimo de € 660 milhdes em 2010, de onde se infere que a gera¢do de meios
financeiros préprios é negativa.

-10-
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3. RECOMENDACOES

Na sequéncia da avaliacdo do cumprimento das recomendac¢des formuladas no Relatério do
Tribunal de Contas n.2 16/2011, 22 Seccdo, e das conclusdes que antecedem, formulam-se as
seguintes recomendagoes:

Aos Ministros de Estado e das Financas e da Satude

= Aprovar e implementar normas de consolida¢do de contas aplicaveis a todas as entidades
gue integram o Servico Nacional de Saude.

= Determinar que todas as entidades que integram o perimetro de consolidacdo do Servico
Nacional de Saude adotem o Sistema de Normalizagdo Contabilistica (SNC), ou plano
compativel, realizando todos os trabalhos preparatérios em 2013, de modo a assegurar a
implementacdo plena a partir de 1 de janeiro de 2014.

= Assegurar que a Administracdo Central do Sistema de Saude utilize o regime contabilistico
do acréscimo em substituicdo do regime de caixa, incluindo a especializacdo de proveitos
(acréscimo de proveitos) decorrente dos encargos assumidos anualmente pela
Administracdo Central do Sistema de Saude na celebragcdo dos contratos programa com os
prestadores publicos de saude.

Ao Ministro da Saude

= Assegurar que a Administra¢do Central do Sistema de Saude proceda aos ajustamentos e
corregBes que permitam a comparabilidade de conjuntos sucessivos de demonstragdes
financeiras consolidadas do Servigo Nacional de Saude.

= Delegar competéncias na Administracdo Central do Sistema de Saude que permitam
responsabiliza-la de forma inequivoca por eventuais atrasos no reporte de informagdo pelas
entidades consolidadas®.

=  Ponderar a elaboracdo de um estudo, com a eventual colaboracdo do Ministério das Financas,
no qual se analisem as vantagens comparativas do orcamento do SNS vir a ser efetuado numa
base de acréscimo’.

Ao Conselho Diretivo da Administracao Central do Sistema de Saude, IP

= Proceder a periodizacdo nas contas da Administracdo Central do Sistema de Saude e na
consolidagdo de contas de forma a que a sua intermediagao enquanto tesoureira do Servigo
Nacional de Salde ndo altere o resultado liquido consolidado.

® A falta da divulgagdo em tempo oportuno da consolidacdo de contas subtrai ao contribuinte o conhecimento da situagio patrimonial e
financeira do SNS.

7 O National Health Service (NHS) do Reino Unido foi o primeiro a adotar o principio contabilistico do acréscimo conforme previsto no
Resource Accounting and Budgeting (RAB) (“(...)a new approach to financial management and accounting which is being introduced
throughout the public sector (...) apply fully to the NHS from april 2001. RAB applies to Government the principles of accruals accounting
that are universal in the commercial world. Government expenditure in future will be controlled and accounted for on the basis of
expenditure incurred.”). Fonte: Finance Directorate, 2001, “Short Guide to Resource Accounting and Budgeting”.

-11-
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Rever anualmente a delimitacdo do perimetro de consolidagdo, assente nas normas e nas
boas praticas internacionais para o setor publico e privado e a utilizagdo de critérios
objetivos de forma consistente.

Cumprir os principios contabilisticos previstos no Plano Oficial de Contabilidade do
Ministério da Saude nas suas contas individuais, em particular o respeito pelo principio do
acréscimo, incluindo a especializagcdo dos proveitos do OE, quer na consolidacdo de contas
do SNS, quer ainda nas suas contas individuais.

Encetar ajustamentos, correcdes® e procedimentos que permitam a comparabilidade
cronolégica da informacao contabilistica.

Garantir que as demonstracdes financeiras das entidades extintas, por fusdo ou
transformacdo, ndo concorram para as demonstracdes financeiras consolidadas dos
subperimetros em que estavam integradas.

Explicitar em nota anexa as demonstracGes financeiras consolidadas, os montantes
imputados a Resultados Transitados resultantes da atividade das entidades extintas ou
transformadas no respetivo exercicio.

Disponibilizar ao Tribunal de Contas, até 30 de junho do ano N + 1, informacdo completa,
fidvel e definitiva, necessaria e adequada a elaboracio do relatério sobre o
acompanhamento da situacdo econdmico-financeira do Servico Nacional de Saude, com
referéncia ao ano N.

Elaborar e divulgar publicamente o “Relatdrio e Contas do Servico Nacional de Saude do
ano N”, até 30 de junho do ano N+ 1.

Comunicar tempestivamente ao Tribunal de Contas e publicitar no seu sitio institucional da
internet quaisquer atrasos das entidades consolidadas que comprometam o cumprimento
das recomendagdes anteriores e prejudiquem o reporte de informagdo relativa a
consolidag3o de contas do Servigo Nacional de Saude’.

® Note-se que a ACSS ainda ndo deu cumprimento ao ponto 3 do Despacho de 12 de julho do Ministro da Satde, no qual determina que
“(...) A ACSS deverd ainda confirmar, junto do Tribunal de Contas, na sequéncia dos esclarecimentos prestados no Gmbito da auditoria as
Contas da ACSS relativas aos exercicios de 2009 e de 2010, que ndo se impdem novos ajustamentos ou corregées.”.

® Uma vez que se verificou que a entrega das contas de geréncia e relatérios e contas ao Tribunal de Contas foi anterior & entrega da
informagdo a consolidar a Administragdo Central do Sistema de Saude.
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Auditoria de seguimento das recomendagdes formuladas no
Relatdrio da auditoria orientada a consolidagdo de contas e
andlise a situagdo economico-financeira do SNS 2008-2009

II. INTRODUCAO

4. FUNDAMENTO, AMBITO E OBJETIVOS DA AUDITORIA

Em cumprimento do Programa de Fiscalizacdo aprovado pelo Tribunal de Contas (TC) para 2012, em
sessdo do Plenario da 22 Seccdo, através da Resolucdo n.2 6/11, de 30 de novembro, realizou-se
uma auditoria de seguimento as recomendag¢des formuladas no Relatério de Auditoria Orientada a
Consolidacdo de Contas e a Situagdo Econdmico-Financeira do Servico Nacional de Saude (SNS)
2008-2009 (Relatério n.2 16/11 do TC — 22 Secgdo)™.

A auditoria de seguimento teve como objetivos:

a) A avaliagdo do cumprimento das recomendagdes formuladas no referido Relatdrio do TC n.2
16/11 — 22 Seccdo e respetivo impacto na conta consolidada do SNS de 2010;

b) A elaboracdio das demonstracées financeiras consolidadas ajustadas: balanco,
demonstracdo de resultados e a demonstracdo de fluxos de caixa;

c) A apreciacdo da situagdo econdmico-financeira consolidada do SNS, ano de 2010, em
conformidade com as demonstragdes financeiras ajustadas.

Para apoio a sua concretiza¢do foi aprovada, em Plendrio da 2.2 Sec¢do, de 17 de outubro de 2011,
a contratacdo de servicos de consultores externos que, por deliberagcdo do Conselho Administrativo
da Direcdo-Geral do Tribunal de Contas, foi adjudicada a ACEAAP-Agéncia de Competéncias e
Estudos Avangados para a Administragdo Publica, Lda.

5. METODOLOGIA

A auditoria foi realizada em conformidade com as normas, procedimentos e metodologias adotadas
pelo TC e acolhidos no seu Manual de Auditoria e de Procedimentos. Foram tidas, igualmente em
conta, as normas de auditoria geralmente aceites pelas organizagdes internacionais de controlo
financeiro, como é o caso da INTOSAI, de que o TC é membro.

6. CONDICIONANTES E LIMITACOES

No decurso da auditoria ndo foram observadas, de um modo geral, situagdes condicionantes ao
normal desenvolvimento do trabalho.

Verificaram-se, contudo, divergéncias na informagdao prestada pela Administracdo Central do
Sistema de Saude (ACSS) ao TC relativa as anulagbes efetuadas automaticamente pela aplicagcdo
informatica de consolidacdo de contas (anulagdes hyperion). Além disso, ndo foram reportados os
saldos e transac¢0es intragrupo respeitantes ao Hospital de Sao Marcos - Braga.

1o Aprovado em subsecgdo da 2.2 Sec¢do de 7 de julho.
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7. AUDICAO DOS RESPONSAVEIS EM CUMPRIMENTO DO PRINCIPIO DO CONTRADITORIO

Para efeitos do exercicio do contraditério e de harmonia com o disposto nos artigos 13.2 e 87.9,
n.23, da Lei n.2 98/97, de 26 de agoston, o relato de auditoria foi remetido ao Ministro de Estado e
das Financas, ao Ministro da Saude e ao Presidente do Conselho Diretivo da Administra¢cdo Central
do Sistema de Saude, IP, para, querendo, se pronunciarem sobre o mesmo.

Todas as entidades se pronunciaram, tendo o Ministro de Estado e das Financas e o Ministro da
Saude respondido através dos respetivos Chefes de Gabinete.

As alegacOes apresentadas constam do Volume Il do presente Relatdrio, nos termos dos artigos 139,
n.2 4, da Lei n.2 98/97, de 26 de agosto, e 602, n.2 3, do Regulamento da 2.2 Secgdo, aprovado pela
Resolu¢do n.2 3/98-2.2 Sec¢do, de 19 de junho, com as alteragdes introduzidas pela Resolugdo n.2
2/2002-2.2 Secgdo, de 17 de janeiro, e pela Resolugdo n.2 3/2002-2.2 Secgdo, de 23 de maio, e, em
sintese, nas partes tidas como relevantes, nos pontos do Relatdrio a que respeitam.

Pelo seu cardcter geral, salienta-se, desde ja, a resposta do Ministro de Estado e das Financas que,
reportando-se a consolidagdo de contas, informa que se encontra em curso “(...) na Dire¢do-Geral
do Orcamento um projeto destinado a dar cumprimento ao n.2 10 do art.2 18° do Decreto-Lei de
Execugdo Orcamental em matéria de consolidagdo de contas (...)” que visa:

m “.) receber informagdo em POCMS de cada uma das instituigées que compbem o sistema
de saude, sob a forma de ficheiros emitidos diretamente a partir dos seus sistemas
informaticos de suporte ao POCMS (...)";

m  “..)integracdo da contabilidade patrimonial com a orcamental por via do POCMS {(...)”;

m  “(..) extrair do balancete analitico, ndo sé a posi¢do financeira e os resultados econémicos,
mas também a execugcdo orcamental, assim como integrar as instituicbes do SNS no
processo de consolidagcdo de contas do RIGORE Central com vista a obtengdo futura das
demonstragdes financeiras consolidadas da Administragdo Central (...)”;

m  “(..) preenchimento automatizado de componentes de reporting (...)".

A Nota Informativa produzida pela Dire¢ao-Geral do Orgamento e veiculada pela resposta da Chefe
do Gabinete do Secretério de Estado do Orcamento™ refere ainda que nos termos da Circular, série
A, n.2 1372, o perimetro de consolidacdo vigente exclui as entidades do SNS pertencentes ao setor
empresarial do Estado e que “(...) Uma defini¢do do Or¢gamento com base em acréscimos coloca
dificuldades dificilmente ultrapassdveis a curto prazo (...)” e que “(...) Nesse sentido ndo se considera
desejdvel a introdugdo de ajustamentos que possam tornar o todo incoerente ou para as quais os
sistemas operacionais néo estejam preparados para responder.”.

Cumpre esclarecer que o projeto de recomendacdo em questdo ndo se dirigia a elaboracdo do
Orcamento de Estado como um todo, a luz da experiéncia de “Accrual budgeting” em vigor em
alguns paises como o Reino Unido, a Austrdlia e a Nova Zelandia®™, mas sim, e apenas, a utilizagdo
do principio do acréscimo na orcamentacdo do SNS.

Salienta-se, ainda, que a integracdo da contabilidade patrimonial com a orgamental obtém-se
elaborando o orgamento a imagem da contabilidade patrimonial e que a consolidagdo de contas

! | ei de Organizacdo e Processo do Tribunal de Contas aprovada pela Lei n.2 98/97, de 26 de agosto, alterada pela Lei n.2 87-B/98, de 31
de dezembro, Lei n.2 1/2001, de 4 de janeiro, Lei n.2 55-B/2004 de 30 de dezembro, Lei n.2 48/2006, de 29 de agosto e republicada, Lei
n.2 35/2007, de 13 de agosto, Lei n.2 3-B/2010, de 28 de abril, Lei n.2 61/2011, de 7 de dezembro e Lei n.2 2/2012, de 6 de janeiro.

2 No ambito da resposta do Ministro de Estado e das Finangas ao sumario executivo do anteprojeto de relatério.

B Vide Issues in Accrual Budgeting, J6n R. Bléndal, OECD Journal on Budgeting — Volume 4 — No. 1, 2004, e Performance Budgeting and
Accrual Budgeting: Decision Rules or Analytic Tools, Allen Schick, OECD Journal on Budgeting Volume 7 — No. 2, 2007.
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elaborada nos termos da Circular, série A, n.2 1372, da DGO, ndo responde ao objetivo de obter
uma imagem verdadeira da situacdo econdémica e financeira do SNS, visto que ndo espelha a
situagdo econémico-financeira das entidades do setor empresarial do Estado, porquanto as mesmas
apenas sao relevadas como fornecedoras de servigos.

A Direcao-Geral do Tesouro e Financas salienta que, nos termos da 52 revisao do “Memorando de
entendimento sobre condicionantes especificas da politica econémica”, acordado, pelo Governo
Portugués, com representantes da Comissdao Europeia, do Banco Central Europeu e do Fundo
Monetario Internacional, as entidades publicas empresariais integradas no SNS deverdo aplicar o
SNC a partir de 2014, conforme previsto no ponto 3.61:

“(...) Hospitals SOEs will swiftly change the existing accounting framework and adopt accounting
standards in line with the requirements for private companies and other SOEs. This will help
improving the management of the enterprises and the quality of the financial oversight by the
general government.”

O Ministro da Saude, através do Chefe de Gabinete, e o Presidente do Conselho Diretivo da ACSS,
reportando-se ao projeto de recomendacdes, referem que:

m  “(..) no exercicio de 2011 (...) adotou o regime do acréscimo, em substituicéo do regime de
caixa, na vertente da especializagdo de custos, no que respeita as responsabilidades
decorrentes da celebragdo dos contratos-programa (...)";

®  “(..) No relatdrio de consolidagéio de Contas do SNS (...) de 2011, a ACSS incluiré um anexo
com a comparabilidade das demonstragdes financeiras {(...)";

m  “(..) existem orientacbes especificas para as Instituicées do Servico Nacional de Saude |(...),
pelo menos desde a emissdo do Despacho n.° 11.374/2011, de 29 de agosto, para o
fornecimento atempado a ACSS da informacdo (...)”;

A este propoésito, salienta-se que segundo a ACSS varias entidades do perimetro de consolidagdo do
SNS nao forneceram, no prazo definido, a informacdo necessaria a consolidacdo de contas, pelo que
se demonstra a falta de cumprimento do Despacho n.2 11.374/2011, de 29 de agosto, do Secretario
de Estado da Saude.

Assim, sem prejuizo do determinado pela Tutela, a ACSS, enquanto entidade consolidante, revelou
manifestas dificuldades na obtengdo da informagdo essencial para elaboragdo da consolidagdo de
contas do SNS e reporte oportuno.

Reitera-se a importdncia da ACSS ser dotada de poderes para sancionar a falta de remessa
informacdo contabilistica fiavel nos prazos estabelecidos, eventualmente ponderando a hipdtese de
retencdo de verbas enquanto as entidades ndo corresponderem com o determinado pela Tutela.

Refere, ainda, o Chefe de Gabinete do Ministro da Saude que “Considerando as recomendagdes do
Tribunal de Contas, a ACSS (...) no relatdrio de consolidagdo de contas do SNS respeitante ao
exercicio de 2011 (...) incluiu um anexo com a comparabilidade das demonstragdes financeiras de
2008, 2009, 2010 e 2011.”.

O Tribunal desconhece a existéncia do relatério aludido™, continuando a aguardar que o mesmo lhe
seja remetido, tal como a ACSS o referiu nos oficios n.2 15.342, de 12 de setembro e n.2 16.512, de

“ Importara ainda referir que todos os documentos e ficheiros eletrénicos de suporte a consolidagdo de contas de 2011 entretanto
recolhidos, ao longo dos meses de Setembro e Outubro, apenas respeitam, numa ética patrimonial, ao Servico Nacional de Saude e ndo
ao Ministério da Saude.
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19 de outubro, através dos quais se comprometeu ao envio até ao dia 20 de outubro e na semana
de 28 de outubro a 2 de novembro, respetivamente, apds aprovacao do mesmo.

Recorde-se que a ACSS devia ter elaborado e aprovado o referido relatério até 30 de junho, pelo
gue ja se verificam cerca de 5 meses de atraso face ao recomendado. Por sua vez, as justificaces
aduzidas pela ACSS indicam que o atraso sé pode ser imputado a prdpria ACSS.

Em sede de contraditério, o Chefe de Gabinete do Ministro da Saude afirmou ainda que
“Relativamente a especializacdo de proveitos, segundo a ACSS, IP, e atendendo a que a mesma recebe
transferéncias diretamente do Orcamento de Estado, no final de cada exercicio, nada subsiste para
cobrar ou contabilizar referente a esses exercicios ou exercicios anteriores, pelo que, neste caso, o
registo de periodizacGes ndo é aplicavel (...)".

Salienta-se que a ACSS, através do oficio n.2 10.754, de 15 de junho, havia expresso um
entendimento contrario, nomeadamente que “(...) para que ocorresse também consisténcia, para
que a ACSS, IP considerasse o regime do acréscimo, entdo o financiamento do orcamento do Estado
também deveria ser reconhecido e mensurado de acordo com esse regime, situa¢do esta que tinha
um efeito neutro nas demonstracées financeiras consolidadas (os acréscimos de custos na passagem
do regime de caixa para o regime do acréscimo seriam iguais aos acréscimos de proveitos derivados
do facto de o financiamento do OE ser também convertido de uma base caixa para uma base
acréscimo)” e que “(...) hd uma parcela da dota¢do do OE do periodo atual que diz respeito a
periodos anteriores.”

Note-se, também, que “(..) A ACSS por forca das suas atribuicbes desempenha o papel de
Tesoureira” do SNS e nessa qualidade intermedeia e é beneficidria de créditos disponiveis no OE
consignados ao financiamento dos contratos-programa (...)” pelo que “(...)as transferéncias do OE
consignadas ao financiamento dos contratos-programa devem atender, no que aos fluxos
economicos delas decorrentes diz respeito, ao principio da especializacdo (ou do acréscimo),
devendo os proveitos ser especializados em fungdo direta do momento em que os custos sdo
incorridos (...)"*>.

O Presidente do Conselho Diretivo da Administragao Central do Sistema de Saude, IP, informa ainda
gue acatara a recomendacdo do Tribunal para que no relatdrio de consolidagdo de contas do SNS
de 2011 o periodo de relato que afeta as demonstracdes financeiras consolidadas considere a
situacdo das entidades a data de 31 de dezembro.

Quanto a recomendacdo de elaborar e divulgar publicamente o “Relatério e Contas do Servico
Nacional de Saude do ano N” até 30 de junho do ano N+1, o Presidente do Conselho Diretivo da
Administracdao Central do Sistema de Saude, IP, refere que “(...) mostra-se de extrema dificuldade
cumprir esta recomendacgdo (..)” por as entidades consolidadas ndo remeterem, no prazo
estipulado pela ACSS, a informagdo que lhes é solicitada, mas que “(...) ird a ACSS a partir do
exercicio de 2012 (inclusive) preparar demonstragdes financeiras consolidadas, tendo por referéncia
as entidades que submetem toda a informagdo necessdria até 30 de abril de n + 1 {(...)".

> Fonte: ACEAAP. Relatério de Consultadoria no ambito dos trabalhos conducentes ao acompanhamento da Auditoria orientada a
Consolidagdo de Contas e Analise a Situagdo Econdmico-financeira do Servigo Nacional de Satide 2008-2009, Comentérios a Resposta do
Ministério da Saude de 25.06.2012 ao oficio do Tribunal de Contas n? 10.525 de 12.06.2012, de 29 de junho de 2012.
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III. DESENVOLVIMENTO DA AUDITORIA

8. ACOLHIMENTO DE RECOMENDAGOES

Aos Ministros de Estado e das Finangas e da Saude

Recomendagies Acolhimento
Apesar do disposto na Portaria n.2 Até ao presente, ndo foi publicada qualquer norma
474/2010 reitera-se a relativa a consolidacdo de contas aplicdvel ao SNS. No

recomendagcdo do Tribunal de
Contas, em anos anteriores, que
aponta para a aprovagdo e
implementagdo de normas de
consolidacdo de contas aplicaveis a
todas as entidades que compdem o

Servico  Nacional de Saude,
designadamente ao nivel do
subsetor empresarial do Estado

que tem vindo a assumir uma
preponderancia crescente e, sem o

qual é impossivel obter uma
panoramica rigorosa e
transparente da situagao

econdémica e financeira do Servigo
Nacional de Saude.

entanto, no oficio n.2 835 do Ministério da Saude (MS), de
27 de janeiro de 2012, este manifesta a total
concordancia com a recomendac¢do, comprometendo-se a
diligenciar nesse sentido.

Determinar que seja feita a plena
consolidagdo de contas do Servigo
Nacional de Saude e que se atribua
essa tarefa a uma entidade que
disponha de competéncias técnicas
para o efeito, seja a ACSS desde
que dotada para o efeito, seja
outra, sem excluir um eventual
recurso ao outsourcing.

Segundo o oficio n.2 835 do MS, de 27 de janeiro de 2012,
“(...) perspetiva-se (..) que o Relatério e Contas do
Ministério da Saude, o qual incluiré o SNS, apresente em
julho de 2012, as contas de forma consolidada {(...)".

No desenvolvimento do Decreto-Lei n.2 35/2012, de 15 de
fevereiro, a Portaria n.2 155/2012, de 22 de maio, atribui
ao Departamento de Gestdo Financeira da ACSS a
competéncia para preparar informacdo financeira
consolidada e proceder a regulagio e controlo
contabilistico de divulgagdo de informagao contabilistica,
no ambito das atribui¢cdes legais da ACSS como entidade
consolidante.

Determinar que a Administracao
Central do Sistema de Saude passe
a utilizar o regime contabilistico do
acréscimo em substituicio do
regime de caixa que deve ser
definitivamente banido da
contabilizagdo de qualquer
operagdo do Servico Nacional de

Face a recomendagdo, o MS informou que a ACSS
procedeu a um estudo de contabilizagdo dos contratos
programa e a aprovagdo de uma proposta de
contabilizacdo dos contratos programa com prestadores
de servicos de saude. Refere, ainda, que “(...) ja se pode
afirmar que as demonstragbes financeiras (...) relativas ao
exercicio de 2011, refletirGo a contabilizagéio do contrato
programa de acordo com o regime do acréscimo {(...)".

Saude, recomendagdo que se
reitera. No entanto, a proposta aprovada ndo prevé o registo de
acréscimos de proveitos, pelo que se considera que a
recomendac¢do nao foi acatada.
Legenda:
X Recomendagdo ndo acolhida
Recomendagdo acolhida parcialmente
« Recomendagdo acolhida
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Ao Ministro da Saude

Recomendacies Acolhimento
Assegurar que o0 reporte da O MS refere que “...) a eficdcia do sistema de controlo
informacdo  disponibilizada ao interno no cumprimento dos objetivos depende, em

Tribunal de Contas sobre a situagdo
econdémico-financeira e patrimonial
dos servicos e organismos que
integram o Servigo Nacional de
Saude seja fidvel, integra, exata,
rigorosa, transparente e oportuna.

grande parte, da qualidade dos sistemas de informagdo
de suporte (...)” e que “(...) Constitui, pois, um propdsito
do Ministério da Saude acatar integralmente a presente
recomendagdo, através dos seus organismos proprios,
designadamente, a ACSS, IP, a SPMS, EPE e as ARS’s.”.

Saliente-se, ainda, que através do Despacho n.?
6447/2012, de 20 de abril, que criou o Grupo
Coordenador do Sistema de Controlo Interno Integrado
do Ministério da Saude, reforgou-se o envolvimento das
entidades que intervém na monitorizagdo, auditoria,
fiscalizagdo e controlo da despesa na arquitetura
organizativa do sistema de controlo do setor da saude.

Determinar que a Administracao
Central do Sistema de Saude
proceda aos ajustamentos e
corre¢bes que  permitam a
comparabilidade de conjuntos
sucessivos de  demonstragdes
financeiras consolidadas que
assegurem a apreciacdo da
evolugdo da situagdo econdmico e
financeira do Servico Nacional de
Salde, perante o
cidaddo/contribuinte, Assembleia
da Republica, Tribunal de Contas e
entidades estatisticas.

O MS salienta que ja se encontra a desenvolver, através
da Secretaria de Estado da Saude e da ACSS metodologias
e medidas no sentido de cumprir com o teor da presente
recomendagao.

Ndo obstante, por observacdo das demonstragdes
financeiras consolidadas do SNS elaboradas pela ACSS
relativas ao exercicio de 2010, verificou-se que ndo foram
incluidos os ajustamentos necessarios a comparabilidade
de conjuntos sucessivos de demonstragdes financeiras
consolidadas, nomeadamente com o exercicio de 2009,
gue permita a correta aprecia¢do da evoluc¢ado da situagao
econdmico e financeira do Servigo Nacional de Saude.

Em sede de contraditério o Ministro da Saude remeteu16
copia do seu despacho de 12 de julho de 2012 que refere
que acompanha “(...) a apreciagdo do Tribunal de Contas
no que toca a necessidade de comparabilidade de
conjuntos sucessivos de demonstragbées financeiras
consolidadas que permitam, entre outros, ao Tribunal, a
Assembleia da Republica e, sobretudo, ao
cidaddo/contribuinte, apreciar a evolu¢do da situagcéo
economica, financeira e patrimonial do SNS.”.

No referido despacho o Ministro da Saude determinou a
ACSS que promovesse 0s ajustamentos e correcdes
necessarios ao cumprimento daquele objetivo no reporte
de 2011.

' Oficio n.2 12.106, de 9 de novembro de 2012.
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Recomendacies

Acaolhimento

Ao Ministro da Saude

Determinar a Administracdo
Central do Sistema de Saude que
aperfeicoe e complemente o
Manual relativo as Normas de
Consolidagdo de Contas do Servigo
Nacional de Saude, de modo a que
sejam explicitados os fundamentos
respeitantes aos principios e
procedimentos contabilisticos.

O MS manifestou a sua concordancia com a presente
recomendagdo, salientando que a ACSS elaborou e
publicou (em fevereiro de 2011) o “Manual de
Consolidagdo de Contas do Servico Nacional de Saude”,
utilizado no exercicio econédmico do SNS de 2010. Acresce
ainda que este Manual estd em revisdo e
aperfeicoamento, para ser aplicado ao exercicio de 2011
pela ACSS que revelard o ambito, os perimetros, as
normas, os procedimentos e a calendarizagdo do processo
de consolidagdo de contas das entidades do Ministério da
Salde (reportado a 27 de janeiro de 2012).

Adicionalmente, refere o MS que a ACSS tem vindo a
trabalhar desde 2006 no ambito do controlo interno,
tendo sido elaborado um manual de normas e
procedimentos administrativos e contabilisticos a seguir
pelas instituicdes hospitalares EPE. Em 2009, o projeto foi
alargado as ARS e, em 2011, foi langado um novo projeto
com o objetivo de criar ferramentas que permitam a
analise efetiva da informacdo que chega a ACSS.

Determinar a Administracdo
Central do Sistema de Saude que,
cumpra o principio do acréscimo
em substituicdo do regime de
caixa, garantindo o cumprimento
dos principios e procedimentos
contabilisticos constantes no Plano
Oficial de Contabilidade do
Ministério da Saude, de modo a
suprimir, definitivamente, as
diferencas de conciliagio (Plug
Accounts) e a ndo prejudicar a
fiabilidade e transparéncia da
consolida¢do de contas do Servigo
Nacional de Saude.

O MS salienta que a ACSS procedeu a um estudo de
contabilizagdo dos contratos programa, de forma a que
seja adotado o principio contabilistico da especializagdo
(ou do acréscimo) previsto no POCMS, tendo sido
aprovada pela ACSS em 20 de janeiro de 2012, uma
proposta de contabilizagdo dos contratos programa com
os prestadores de servigos de saude.

Refere, ainda, que as demonstra¢gdes financeiras
individuais preparadas pela ACSS relativas ao exercicio de
2011, refletirdo a contabilizagdo do contrato programa de
acordo com o regime do acréscimo estando a ACSS a
envidar esforgos no sentido de, em 2013, o SNS passar a
utilizar como referencial contabilistico o Sistema de
Normaliza¢do Contabilistica (SNC), nos termos do ponto
10 da Circular Informativa n.2 36/2011, de 22 de
dezembro.

Diligenciar para que sejam
esclarecidos os critérios que
determinam e  adaptam o
perimetro de consolidagdo de
contas do Servico Nacional de
Saude, de modo que as
demonstragdes financeiras
consolidadas sejam comparaveis
com as relativas aos exercicios
anteriores.

Na revisdo anual da delimitagio do perimetro de
consolidacdo efetuada, a ACSS através da Circular
Normativa n.2 12/2011/UOGF, de 15 de abril, informou as
entidades consolidadas que a ndo disponibilizagdo
atempada dos documentos necessarios para inclusdo no
processo de consolidacdo do SNS terd como consequéncia
a exclusdo do perimetro de consolidagdo, ou seja, ndo
foram atendidas as normas e boas praticas nacionais e
internacionais para o setor publico e privado e a utilizagdo
de critérios objetivos de forma consistente, baseadas em
critérios de materialidade, a semelhanca do Decreto-Lei
n.2 158/2009, de 13 de julho 2009, que aprovou o Sistema
de Normalizagdo Contabilistica e do POC- Educacdo.
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Recomendacies

Acaolhimento

Ao Ministro da Saude

Determinar que a Administracdo
Central do Sistema de Saude,
enquanto entidade consolidante,
cumpra as normas e boas praticas
respeitantes as obriga¢des das
entidades consolidantes nos
setores publico e privado e em
consonancia com a sua missdo, no
que respeita ao seu papel na
verificagdo da qualidade e
homogeneizagdo da informacdo
contabilistica e na garantia do
funcionamento do sistema de
controlo interno das entidades
consolidadas.

No ambito desta recomendagdo, o MS salienta que o
Gabinete de Gestdo de Risco e Auditoria da ACSS
desenvolveu em 2009 e inicio de 2010, uma auditoria ao
grau de implementa¢do do Modelo de Controlo Interno
nas entidades hospitalares EPE e que foi levada a cabo
uma acao de follow up, ndo s6 sobre o grau de
implementagdo dos manuais de controlo interno nas
entidades hospitalares EPE, mas também sobre o
cumprimento dos respetivos planos de auditoria relativos
ao ano de 2010, controlos efetuados, principais
“anomalias” detetadas e recomendagdes apontadas.

Refere, ainda, que aquele Gabinete promoveu um projeto
de desenvolvimento do Modelo de Controlo Interno no
ambito das ARS, consubstanciado no desenvolvimento do
modelo de auditoria e mecanismos de controlo interno no
ambito das ARS e na elaboragdo dos respetivos manuais
de procedimentos contabilisticos e financeiros.

Providenciar no sentido de ser
produzido um relatdrio de gestao e
contas consolidadas do Servigco
Nacional de Saude, incluindo as
pertinentes notas explicativas as
pecas contabilisticas consolidadas.

O MS manifesta a sua concordancia com o teor desta
recomendag¢do, mostrando-se recetivo a diligenciar no
sentido da mesma se concretizar.

Salienta, ainda, que do Relatério de 2010, elaborado em
julho de 2011, j& constam notas justificativas as pecas
contabilisticas consolidadas.

A este proposito salienta-se que a ACSS, através do oficio
n.2 15.342, de 12 de setembro, informou o Tribunal de
que enviaria o Relatério e Contas de 2011 do Servico
Nacional de Saude até ao dia 20 de outubro.
Posteriormente, pelo oficio n.2 16.512, de 19 de outubro,
informou este Tribunal de que s6 “..) seria possivel
remeter o referido relatdrio na semana que decorre de 28
de outubro a 2 de novembro.”.

Até ao presente o mesmo ainda ndo foi remetido ao
Tribunal ou publicitado no sitio da internet da ACSS.

Legenda:
X Recomendagdo ndo acolhida

Recomendagdo acolhida parcialmente

«  Recomendagdo acolhida
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Recomendacies Acolhimento

Central do Sistema de Saude

istracao

Inis

Ao Presidente do Conselho Diretivo da Adm

Cumprir as normas e boas praticas
respeitantes as obrigacdes das
entidades consolidantes nos
setores publico e privado e em
consonancia com a sua missdo, no
que respeita ao seu papel na
verificagdo da
qualidade/homogeneizagdo da
informacdo contabilistica e na
garantia do funcionamento do
sistema de controlo interno das
entidades consolidadas.

A ACSS informa que “(..) no sentido de assegurar a
qualidade e homogeneidade da informagdo contabilistica
(..)” tem desenvolvido um conjunto de ag0es,
nomeadamente: a realizagdo de reunides do grupo de
trabalho para a informagdo contabilistica, a realizagdo de
testes aos balancetes das entidades consolidadas e a
andlise das certificagées legais de contas das entidades do
SEE.

Refere, ainda, que estdo a decorrer dois projetos que
visam reforgar o sistema de controlo interno: a auditoria
ao grau de implementagdo do Modelo de Controlo
Interno, nas entidades hospitalares do SNS com natureza
empresarial e a definicdo e implementagdo do Modelo de
Controlo Interno nas ARS.

Rever anualmente a delimitagdo do
perimetro de consolidagdo, assente
nas normas e nas boas praticas
internacionais para o setor publico
e privado e a utilizacdo de critérios
objetivos de forma consistente.

A ACSS publicou, em 2010 e em 2011, um manual de
consolidacdo de contas onde é revisto e definido o
perimetro de consolidagdo.

No entanto, na sua Circular Normativa n.2 12/2011/UOGF,
de 15 de abril, informou as entidades consolidadas que a
ndao disponibilizagdo atempada dos documentos
necessarios para inclusdo no processo de consolidagdo do
SNS teria como consequéncia a exclusdo do perimetro de
consolidacdo, ou seja, ndo foram atendidas as normas e
boas praticas nacionais e internacionais para o setor
publico e privado e a utilizagdo de critérios objetivos de
forma consistente, baseadas em critérios de
materialidade.
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Recomendacies

Acaolhimento

Ao Presidente do Conselho Diretivo da Administra¢dao Central do Sistema de Saude

Cumprir 0s principios
contabilisticos previstos no Plano
Oficial de Contabilidade do
Ministério da Saude pela prépria
ACSS/SNS  nas suas contas
individuais, em  particular o
respeito  pelo  principio do
acréscimo, o que se afigura como
requisito  essencial para que
possam ser eliminadas as
diferencas de conciliagio (Plug
Accounts) e, deste modo,
prosseguidos os fins de uma
consolidagdo de contas.

A ACSS refere que foram “(..) realizadas reunibes
internas, entre a Unidade Operacional de Gestdo
Financeira (UOGF) e a Unidade Operacional de
Financiamento e Contratualizagdo (UOFC) (..) com o
objetivo de criar regras que permitam homogeneizar a
contabilizagdo da execugdo dos contratos-programa, e,
assim, permitir uma contabilizagdo correta (...) atendendo
a necessidade desta adotar o regime contabilistico do
acréscimo {(...)".

Verificou-se, também, que foi aprovada uma metodologia
de contabilizagdo dos contratos programa celebrados
para 2011.

Apesar disso, em 2010 a ACSS utilizou o regime de caixa e
em 2011 o regime do acréscimo apenas na vertente da
especializacdo de custos.

No que respeita as transferéncias
de verbas para as entidades do
Setor Publico Administrativo e
Setor Empresarial do Estado, a
Administragdo Central do Sistema
de Saude devera garantir a
uniformizagdo do  tratamento
contabilistico dentro de cada
subsetor por parte das respetivas
entidades.

Através da emissdo dos seguintes documentos a ACSS
procurou garantir a uniformizacgdo do tratamento
contabilistico dentro de cada subsetor por parte das
respetivas entidades:

e ACSS, Memorando, de 10 de outubro de 2011
Assunto:  Especializagdgo do  Exercicio -
Contabilizagdo das verbas do Contrato
Programa);

e ACSS, Circular Normativa n.2 36/2011/UOGF, de
22 de dezembro de 2011 (Instituicdes do Servigo
Nacional de Saude com natureza empresarial);

e ACSS, Circular Normativa n.2 14/2012 UOFC-
UOGF, de 10 de fevereiro (ImplicagGes
contabilisticas dos Contratos programa -—
Contabilizagdo dos contratos em regime de PPP
(ARS’s): a ACSS procedeu a um estudo de
contabilizacdo dos contratos programa e a
aprovacao de uma proposta de contabilizacdo
dos contratos programa com prestadores de
servigos de saude.
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Recomendacies

Acaolhimento

Central do Sistema de Saude

istracao

INIs

Ao Presidente do Conselho Diretivo da Adm

Encetar ajustamentos, corregdes e
procedimentos que assegurem a

comparabilidade da informagdo
contabilistica  ao longo de
exercicios sucessivos
(2008/2009/2010/==), a qual se
constitui como condigdo
imprescindivel para efeitos de
apreciagdgo da evolugdo do

desempenho econémico e
financeiro do Servico Nacional de
Saude.

Por observagdio das demonstragdes financeiras
consolidadas do SNS elaboradas pela ACSS relativas ao
exercicio de 2010, verificou-se que ndo foram incluidos os
ajustamentos necessdrios a comparabilidade de conjuntos
sucessivos de demonstragdes financeiras consolidadas,
nomeadamente com o exercicio de 2009, que permita a
correta apreciagdo da evolugdo da situagdo econdmico-
financeira do Servigo Nacional de Saude.

Note-se ainda que a ACSS ndo deu cumprimento ao ponto
3 do Despacho de 12 de julho do Ministro da Saude, no
qual determina que “(...) A ACSS deverd ainda confirmar,
junto do Tribunal de Contas, na sequéncia dos
esclarecimentos prestados no dmbito da auditoria as
Contas da ACSS relativas aos exercicios de 2009 e de 2010,
que ndo se impGem novos ajustamentos ou corregées.”.

Garantir que o periodo de relato
que afeta as demonstragdes
financeiras consolidadas considere
a situacdo da entidade a 31 de

Quanto ao cumprimento desta recomendagdo, a ACSS
informa que “(..) excluiu, apenas dos balancos
(sublinhado  nosso) as entidades extintas ou
transformadas {(...)".

Deste modo, considera-se que a recomendagdo nao foi
acatada.

O Tribunal considera que os montantes imputados a
Resultados Transitados, aquando das integracées do
patriménio das entidades extintas no patrimdnio das
novas entidades, mas que dizem respeito a custos e
perdas incorridos e proveitos e ganhos gerados pela
entidade extinta ou transformada no periodo do exercicio
econdmico em analise, devem constar em nota anexa as
demonstragdes financeiras consolidadas.

dezembro do respetivo
ano/exercicio a consolidar.

Explicitar em nota anexa as
demonstragées financeiras

consolidadas, os montantes que
foram imputados a Resultados
Transitados que resultaram da
atividade econdémica das entidades
extintas ou transformadas no
respetivo exercicio.

Vide recomendagado anterior.

Da documentagdo enviada pela ACSS concluiu-se que esta
recomendac¢do nao foi acatada.
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Recomendacies

Acaolhimento

Ao Presidente do Conselho Diretivo da Administra¢cao Central do Sistema de Satde

Disponibilizar ao Tribunal de
Contas, até 30 de junho do ano
N+1, informagdo completa, fidvel e
definitiva, necessdria e adequada a
elaboragdo do relatério sobre o
Acompanhamento da Situagdo
Econdmico-Financeira do Servigo
Nacional de Saude, com referéncia
ao ano N.

A ACSS ndo remeteu a informagdo necessaria e no prazo
definido. A informagdo necessaria so foi remetida em 28
de setembro, apds nova insisténcia da DGTC, e, ainda,
assim, incompleta.

Elaborar o “Relatério e Contas do
Servico Nacional de Saude do ano
N”, até 30 de junho do ano N+ 1,
de modo a conferir certeza, rigor e
transparéncia as contas do Servigo
Nacional de Saude e disponibilizar
a informagdo aos seus utilizadores
em tempo oportuno.

A ACSS informa que a Orientagdo n.2 1/2010 prevé a
publicacdo do relatério e contas consolidado, mas nao
define prazo para a sua publicacdo e entende que “(...) em
face dos constrangimentos na entrega tempestiva de
informacdo por parte das entidades consolidadas (...) s6
no final de julho consegue ter preparado para divulgacgdo
o Relatdrio e Contas Consolidado.

De facto, verificou-se que o Relatdrio e Contas do SNS de
2010 foi elaborado e divulgado em julho de 2011, pelo
que a recomendacdo ndo foi acatada.

Salienta-se, ainda, que em entidades privadas os
documentos de prestacio de contas devem ser
apresentados e apreciados pelos 6rgaos competentes no
prazo de cinco meses a contar da data de encerramento
do exercicio, pelo que se mantém a recomendacdo de
elaboracdo do Relatério e Contas do SNS até 30 de junho
doanoN +1.

Legenda:
¥ Recomendacéo néo acolhida

Recomendac&o acolhida parcialmente

+ Recomendacéo acolhida

Decorrido o prazo de seis meses, fixado nas determinagdes finais do Relatério do TC n.2 16/11 — 22
Sec¢do, para que o Ministro de Estado e das Finangas comunicasse a sequéncia dada as
recomendac&es formuladas, foi remetido um fax de insisténcia, datado de 16/05/2012, ao Chefe do
Gabinete de Sua Exceléncia o Ministro de Estado e das Finangas.

Em 22/05/2012 foi remetida resposta do referido Chefe de Gabinete solicitando a prorrogacdo de
prazo dado que “(...) face ao condicionalismo de estar a decorrer a 42 Avaliacdo Regular, no ambito
do Programa de Ajustamento Econdmico, designadamente, para a Dire¢do-Geral do Orcamento
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entidade que dara o respetivo contributo na preparacdao do projeto de resposta (...)"”, prorrogacao
que foi concedida até ao dia 15/06/2012.

Posteriormente, foi remetido pelo mesmo Gabinete o oficio, entrado na DGTC, em 05/06/2012,
informando que “(..) em cumprimento do s/Despacho n.2 71/12-SETF, de 25/01/2012, foi o
processo remetido ao Gabinete de Sua Exceléncia o Ministro da Saude.”, contudo, nesta data o
Ministro da Saude ja tinha comunicado ao TC a sequéncia dada as recomenda¢des formuladas no
referido relatdrio, encontrando-se o acolhimento das recomendacdes reportado pelo Ministro da
Saude refletido neste ponto.

9. DEMONSTRAGCOES FINANCEIRAS AJUSTADAS

Como se verifica da andlise dos quadros relativos ao acolhimento das recomendacbes produzidas
no Relatério do TC n.2 16/2011 — 22 Seccdo, as demonstragoes financeiras de 2010 a semelhanca
das de 2009, ndo expressam, de forma verdadeira e apropriada, a situacdo econdémica, financeira e
patrimonial do SNS.

De facto, as contas consolidadas expressas no Relatdrio de 2010, produzido pela ACSS, contém
diferencas de conciliacdo (Plug Accounts) que ndo foram corrigidas. Aquelas diferengas resultam,
em parte, da auséncia de homogeneizacdo de regimes contabilisticos entre as entidades que
integram o perimetro de consolidacdo do SNS, designadamente, ao nivel da entidade ACSS/SNS que
ndo adota o principio do acréscimo no que respeita, em especial, aos contratos programa
celebrados com os prestadores publicos de saude.

Tendo em vista suprir a referida inconsisténcia o TC, a semelhanca do ano transato, adotou uma
solucdo técnica’’ para reverter o efeito das Plug Accounts nas demonstragdes financeiras
consolidadas do SNS de 2010.

Nesse sentido, e com o propdsito de obter uma imagem mais aproximada do patrimdnio, da
situacdo financeira, bem como dos resultados das entidades que integram o SNS, foram
concretizados os seguintes ajustamentos ao balango e demonstracdo de resultados constantes do
Relatdrio e Contas do SNS de 2010%:

*+ Simulag¢do do regime do acréscimo na ACSS
A. Financiamento do OE mensurado na base de acréscimo

1. Imputagdo as contas 741 - Transferéncias do OE e 271 - Acréscimo de proveitos de
€ 243,4 milhdes, montante necessario para fazer face aos compromissos assumidos pela
ACSS com a celebragdo dos contratos programa com os prestadores publicos de saude
de 2010 (cfr. oficio n.2 6.468 da ACSS - anexo lll).

2. Imputac¢do as contas 271 - Acréscimo de proveitos e 59 — Resultados transitados de
€553,4 milhdes, de proveitos ndao reconhecidos nos exercicios a que respeitam
necessarios para fazer face aos compromissos assumidos pela ACSS com a celebragao
dos contratos programa de 2007, 2008 e 2009.

7 Cfr. Relatério de Auditoria Orientada 3 Consolidagiio de Contas e 2 Situacdo Econémico-Financeira do SNS 2008-2009 (Relatério do TC
n.2 16/11 — 22 Secgio).
'8 Cfr. Anexos | e Il.
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B. Reconhecimento do acréscimo de custos

3. Imputacdo as contas 62 — Fornecimentos e servigos externos e 273 - Acréscimo de custos
de € 148 milhdes®, dos custos n3o reconhecidos pela ACSS respeitantes aos contratos
programa celebrados com os prestadores publicos de saude em 2010, permitindo a
especializagdo do exercicio pela ACSS/SNS.

4. Imputacgdo a conta 221 - Fornecedores c/c de € 939,8 milhdes (€ 1.087,8 milhdes — € 148
milhdes)?® por contrapartida da conta 59 - Resultados transitados, visando simular a
operacdo relativa a ACSS/SNS que permita refletir as obrigacGes reais da entidade
ACSS/SNS em 2010.

#* Anulacdo de operac¢des intragrupo

5. Anulacdo do montante de € 148 milhdes refletidos na Plug Account, conta 79 — Proveitos
e ganhos extraordindrios por contrapartida da conta 62 — Fornecimentos e servicos
externos.

6. Eliminacdo de €1.087,8 milhdes refletidos, em 2010, na Plug Account, conta
26/2/3+267/8 — Outros devedores (ativo), respeitantes a direitos sobre entidades que
integram o perimetro de consolidacdo, por contrapartida das contas 221 — Fornecedores
c/ c e 273 - Acréscimo de custos, nos montantes de € 939,8 milhdes e € 148 milhdes
respetivamente.

#* Exclusdo do perimetro de consolida¢do do SPA

7. Exclusdo do Hospital de Curry Cabral do perimetro de consolidagdo SPA (€ 2,5 milhdes)?.

Nos dois quadros seguintes evidenciam-se os ajustamentos efetuados ao nivel do balanco e
demonstracdo de resultados elaborados pela ACSS no ambito do processo de consolidacdo de
contas do SNS.

® Montante da Plug Account refletida na conta 79 — Proveitos e ganhos extraordinarios.

% correspondendo os € 1.087,8 milhdes a totalidade das diferencas de conciliagio e os € 148 milhdes as diferencas de conciliacdo do
préprio ano.

% No decorrer de 2010 o Hospital de Curry Cabral foi transformado em entidade publica empresarial, com efeitos a 1 de abril de 2010. A
ACSS para efeitos de consolidagdo, considerou que o desempenho econdmico (demonstragdo de resultados) daquele hospital concorreria
nos primeiros 3 meses do ano para o perimetro SPA e nos restantes 9 meses para o perimetro SEE. Este considerando teve um impacto
negativo no resultado liquido consolidado do SPA de € 2,488 milh&es por contrapartida de resultados transitados do balango.
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Quadro 1 — Ajustamentos ao balango do SNS

Unidade: Euro

ATIVO

IMOBILIZADO

CIRCULANTE

Existéncias

Dividas de Terceiros
Montante inicial
Movimento 6

Depdsitos Inst. Fin. e Caixa

Acréscimos e diferimentos
Acréscimos de Proveitos
Montante inicial
Movimento 1
Movimento 2
Custos diferidos

2.534.494.595

2.918.974.271

FUNDO PATRIMONIAL

Patrimodnio

Reservas

Resultados transitados
Montante inicial
Movimento 2
Movimento 4
Movimento 7

Resultado Liquido do Exercicio

Montante inicial
Movimento 1
Movimento 3
Movimento 7

2.687.198.935
1.641.247.370
-2.735.972.595
-2.347.095.658
553.413.200
-939.802.078
-2.488.060
-583.772.742
-681.611.996
243.372.791
-148.021.597
2.488.060

TOTAL DO FUNDO PATRIMONIAL

1.008.700.967,20

224.688.860
1.035.914.038
2.123.737.712
-1.087.823.675
725.200.210

933.171.163
924.443.285
127.657.294
243.372.791
553.413.200
8.727.878

PASSIVO

Provisdes para riscos e encargos

Dividas a terceiros
Montante inicial
Movimento 4
Movimento 6

Acréscimos e diferimentos

Acréscimos de custos
Montante inicial
Movimento 3
Movimento 6

Proveitos diferidos

49.239.128
3.299.888.127
3.299.888.127

939.802.078
-939.802.078
1.095.640.644

551.349.819
551.349.819

148.021.597
-148.021.597

544.290.825

TOTAL DO PASSIVO

4.444.767.898,47

TOTAL DO ATIVO

5.453.468.865,67

TOTAL FUNDOS PROPRIOS E PASSIVO

5.453.468.865,67

Fonte: Elaboragdo prépria a partir da informagdo fornecida pela ACSS no ambito do processo de consolidagdo de contas do SNS

FORN. SERV. EXTERNOS
Montante inicial
Movimento 3

Movimento 5

CUSTOS COM PESSOAL

TRANSF. CORR. CONC. E PREST.

AMORTIZAGOES DO EXERCICIO

PROVISOES DO EXERCICIO

OUTROS CUST. E PERDAS OPER.

CUSTOS E PERDAS FINANC.

CUSTO E PERDAS EXTRAORD.

IMPOSTO S/ REND. EXERCICIO

RESULTADO LiQ. DO EXERCICIO

4.094.613.254,43
4.094.613.254,43
148.021.596,84
-148.021.596,84

3.922.388.438,68

114.135.209,21

246.327.409,65

23.982.183,63

7.684.178,69

12.913.451,30

109.558.683,53

10.359.313,78

583.772.742,09

IMPOSTOS, TAXAS E OUTROS
TRABALHOS P/ PROPRIA INSTITUIGAO
PROVEITOS SUPLEMENTARES
TRANSF. SUBSID. CORR. OBT
TRANSF. TESOURO
Montante inicial

Movimento 1
OUTRAS TRANSFERENCIAS

OUT. PROV./GANHOS OPERACIONAIS

PROV. E GANHOS FINANCEIROS

PROV. E GANHOS EXTRAORD.
Montante inicial

Movimento 5

de 2010.
Quadro 2 — Ajustamentos a Demonstragao de Resultados do SNS
Unidade: Euro
CUSTOS E PERDAS PROVEITOS E GANHOS
cMvMC 1.710.956.429,26] VENDAS E PREST. SERVICOS 257.983.387,19

159.221,84
1.224.524,25
19.495.422,51
9.196.007.024,69
9.092.108.916,81
8.848.736.125,81

243.372.791,00
103.898.107,88

65.618.337,96

14.170.805,88

114.487.085,75
262.508.682,59
-148.021.596,84

TOTAL

9.669.145.810,07

TOTAL

9.669.145.810,07

Fonte: Elaboracdo prépria a partir da informag&o fornecida pela ACSS no ambito do processo de consolidagdo de contas do SNS

de 2010.
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Os ajustamentos referidos produziram o seguinte impacto ao nivel do resultado liquido do exercicio
(RLE) dos anos de 2009 e 2010:

Quadro 3 — Impacto dos ajustamentos no RLE
Unidade: milhGes de euros

2009 2010 a
Designagdo Montante Designagdo Montante 2009/2010
RLE RLE
* SPA -97,7 * SPA -359,5 268%
e EPE -277,7 * EPE -322,1 16%
RLE do SNS | -375,4| RLE do SNS | -681,6 82%
Entidades objeto de Entidades objeto de
transformacdo 6,3|transformacao 2,5
Reversdo do efeito das Reversdo do efeito das
plug accounts -288,1]plug accounts -148
Principio do acréscimo 326,4|Principio do acréscimo 243,4

RLE do SNS corrigido | -330,8| RLE do SNS corrigido

Fonte: Elaboragdo propria a partir da informagdo fornecida pela ACSS no dmbito do processo de consolidagdo de
contas do SNS de 2010 e Relatério n.2 16/2011 — 2.2 Secgdo do TC.

Da andlise do quadro conclui-se que, em 2010, o RLE do SNS consolidado, reportado pela ACSS foi
de € -681,6 milhGes, tendo sido corrigido pelo TC para o montante de € -583,7 milhdes.

Relativamente a esta tematica a ACSS refere que “(...) Atentas as recomendacgées do douto Tribunal de
Contas e das boas prdticas contabilisticas em regime do acréscimo, no exercicio de 2011 a
Administra¢Go Central do Sistema de Saude (ACSS) adotou o regime do acréscimo, em substituicdo
do regime de caixa, na vertente da especializagcdo de custos, no que respeita as responsabilidades
decorrentes da celebragdo dos contratos-programa.”

Acrescenta o Ministro da Salde, através do Chefe de Gabinete, que “(..) Relativamente a
especializagéo de proveitos, sequndo a ACSS, IP, e atendendo a que a mesma recebe transferéncias
diretamente do Orcamento de Estado, no final de cada exercicio, nada subsiste para cobrar ou
contabilizar referente a esses exercicios ou exercicios anteriores, pelo que, neste caso, o registo de
periodizagées ndo é aplicdavel.”

Face ao exposto, conclui-se que a ACSS ndo acatou a recomendac¢do de adog¢do do regime do
acréscimo na componente de acréscimos de proveitos. A este propdsito salienta-se que o POCP, o
SNC e as normas internacionais de contabilidade ndo deixam o apuramento dos resultados ao
arbitrio de uma qualquer politica e/ou pratica contabilistica.

Note-se que, em 2010, registar apenas os custos origina um prejuizo figurativo (porque é alheio ao
processo produtivo, ou seja, a prestacdo de cuidados de saude a populagdo) de € 243,4 milhGes de
euros.

Também se conclui que a informacgdo facultada ao Ministro da Saude diverge da prestada ao
Tribunal de Contas pelo oficio n.2 10.754, de 15 de junho de 2011, o qual se reproduz de seguida.

“(...) Tendo em conta o vosso faxe acima referenciado, de 9 de junho, em que o Tribunal de Contas
solicita o desenvolvimento por escrito do argumento que suporta a transformag¢éo da transferéncia
do or¢camento do Estado (OE) de uma base de caixa para a base acréscimo, o entendimento da
ACSS, IP é o seguinte:
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A ACSS, IP, nas suas contas individuais adotou, de modo consistente, o regime de caixa no que
respeita as opera¢des com as entidades com natureza empresarial incluidas no perimetro de
consolidagdo.

A opg¢do por aquele regime decorre simplesmente da circunstdncia de a transferéncia do OE para
financiar o SNS estar registada contabilisticamente de acordo com o regime de caixa.

A solugdo técnica defendida pela ACSS é considerar o regime de caixa nas relagées econdmico-
financeiras com as entidades com natureza empresarial, pois é de acordo com este regime que é
contabilizado o financiamento do orcamento do Estado ao SNS. No limite, para que ocorresse
também consisténcia, para que a ACSS, IP considerasse o regime do acréscimo, entdo o
financiamento do or¢amento do Estado também deveria ser reconhecido e mensurado de acordo
com esse regime, situacdo esta que tinha um efeito neutro nas demonstracdes financeiras
consolidadas (os acréscimos de custos na passagem do regime de caixa para o regime do acréscimo
seriam iguais aos acréscimos de proveitos derivados do facto de o financiamento do OE ser também
convertido de uma base caixa para uma base acréscimo).

(...)

Com a elaboracdo deste quadro, para além de responder ao solicitado, julgamos demonstrar
também a existéncia de importéncias que vdo ser pagas em periodos subsequentes aqueles que
dizem respeito, através da dotacGo do OE, pese embora estes fluxos financeiros estarem
relacionados com transagées de periodos anteriores, o que significa, do ponto de vista estritamente
contabilistico, que hd uma parcela da dotagdo do OE do periodo atual que diz respeito a periodos
anteriores.

Ora, tal significa que, tendo em conta esta circunstdncia, deveria ser acrescentada a transferéncia
do OE do periodo atual uma parcela que imputasse ao ano desse orcamento aqueles recebimentos
futuros das EPE’s, cujo direito foi gerado precisamente no ano daquele OE, significando esta
imputagdo a transformag¢do do OF numa base acréscimo, com o necessdrio aumento dos proveitos
do grupo SNS (...)".

Considerando que a posicdo alegada quanto aos acréscimos de proveitos decorrentes do
financiamento do OE em 2012, entra em total oposicdo ao entendimento assumido no oficio
n.2 10.754, de 15 de junho de 2011, pela ACSS, o TC através de fax datado de 3 de julho de 2012
solicitou esclarecimentos sobre esta matéria.

A ACSS respondeu através do oficio n.2 11.386 de 5 de julho de 2012, no qual consta o Parecer dos
Revisores Oficiais de Contas da ACSS, IP sobre a especializacdo de proveitos decorrentes do
financiamento do OE.

Apresenta-se de seguida os extratos mais relevantes do parecer apresentado pelos Revisores
Oficiais de Contas da ACSS.

“(...) O registo dos acréscimos de proveitos deve ter por base a seguranca dos cash-flows a receber

no futuro. Essa seguran¢a deve ser aferida nomeadamente por compromissos contratuais
reconhecidos por ambas as partes ou legislagcdo que a isso obrigue.
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A Lei de Enquadramento Orcamental (Lei n.2 91/2001, de 20 de agosto, alterada e republicada pela
Lein.? 52/2011, de 13 de outubro) diz no seu n.° 1 alinea a), que sdo obrigatoriamente inscritas no
Orcamento de Estado “todas as dotagbes necessdrias para o cumprimento das obriga¢des
decorrentes de lei ou de contrato”. Diz também no n.? 2 do mesmo artigo que as “dotacées
correspondentes a despesas obrigatdrias de montante certo, conhecidas a data da apresentagdo da
proposta de lei do Orcamento do Estado, serGo devidamente evidenciadas nessa proposta.

Por sua vez, a Lei de Bases da Saude, aprovada pela Lei n.2 48/90, de 24 de agosto, com as
alteragdes introduzidas pela Lei n.2 27/2002, de 8 de novembro diz quanto ao financiamento do
Servico Nacional de Saude, que este é “ financiado pelo Orcamento do Estado, através do
pagamento dos actos e actividades efectivamente realizados segundo uma tabela de precos que

consagra uma classificagdo dos mesmos actos, técnicas e servigos de satde.”

Posto isto, resta aferir da efectiva cobrabilidade das verbas para cobertura destes custos. A data da
entrada em vigor do Or¢camento de Estado de 2012, ndo eram conhecidos os acréscimos de custos
apurados pela ACSS relativamente a esta matéria. Tanto quanto nos foi dado a conhecer, ndo existia
um compromisso que garantisse a entrega dessas verbas a ACSS para fazer face a estes
compromissos especificos, nem estes montantes foram tidos em conta nas revisées do Orcamento
de Estado para 2012, ou seja, contabilisticamente ndo é possivel fazer prova que este
financiamento, especificamente para este fim, esteja assegurado.

De referir, por fim, que no enquadramento da crise econémica que vivemos e do Programa de
Assisténcia Econdmica e Financeira, desconhecemos a existéncia de um compromisso registado no
Orcamento de Estado que contemple esta situacdo. No entanto, pode existir assurance de cariz
politico, que desconhecemos, que dé cobertura ao registo do acréscimo de proveitos”.22

Como conclusdo, os Revisores Oficiais de Contas da ACSS alegam:

“ Tendo em conta o acima exposto e numa Odptica contabilistica, somos da opinido que ndo se
encontram garantidas as condigées necessdrias para proceder ao registo do acréscimo de proveitos.

Contudo e conforme referido anteriormente, poderd subsistir assurance de cariz politico, que na
presente data desconhecemos, cujo conteudo poderd conduzir a alteragdo da opinido dada no
pardgrafo anteriormente e, consequentemente, que permita o registo do acréscimo de proveitos
conforme sugerido pelo TC.”

O exposto merece os seguintes comentdrios do TC e da equipa de consultores da ACEAAP:
O enquadramento tedrico apresentado pela APPM, SROC, ndo sé merece totalmente concordancia,

como contém em si mesmo as justificagdes dos normativos mencionados para a especializagdo dos
proveitos em apreco.

2 posteriormente, pelo oficio com a referéncia L2012/08/107, de 6 de agosto, a APPM, SROC, acrescentou que “(...) consideramos que o
acordo necessdrio de parceiros adaptado serd um documento a ser formalizado com a natureza juridica que se considerar mais adaptada
e que sirva de “garantia” (“assurance”) ao nivel do exigido nas normas. Uma vez que caberd a Tutela, leia-se estrutura ministerial, a sua
emissdo, e tratando-se de cargos politicos, consideramos que para o reconhecimento de activos e rendimentos haverd necessidade da
“assurance” de cariz politico {(...)".
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De facto, atendendo aos principios contabilisticos vertidos no POCP (e POCMS), deve-se respeitar o
principio da prudéncia (entre outros). No entanto, na situacdo em andlise, ou seja, a necessidade de
especializacdo dos proveitos provenientes do OE, ndo colocara em causa o principio da prudéncia,
uma vez que ndo é remotamente crivel a inexisténcia de dotacdo do OE para o SNS.
Adicionalmente, mesmo na situacdo de reducdo desta dotacdo, parte dela serd sempre alocada ao
pagamento das verbas em divida e acordadas no ambito dos contratos programa com as entidades
EPE.

As definicdes de rédito, bem como os critérios para o seu reconhecimento, presentes quer no
Sistema de Normalizacdo Contabilistica (SNC) quer no normativo contabilistico internacional
(IAS/IFRS e IPSAS, nomeadamente IPSAS 9, paragrafo 19), merecem alguma reflexdo. No que
respeita a necessidade de mensurar fiavelmente a quantia de rédito, esta condicdo para o
reconhecimento do rédito é verificavel e foi satisfeita para os exercicios econdmicos objeto de
andlise pelo TC e equipa de consultores (2010, 2009 e 2008), nomeadamente através das
estimativas orcamentais enviados pela ACSS que servem de base as dotacdes do OE para o SNS, nas
guais se consubstanciam a totalidade dos proveitos do SNS. Consequentemente, é inerente a
probabilidade que beneficios econdmicos futuros fluam para a ACSS.

A Lei de Enquadramento Orgcamental e a Lei de Bases da Saude, invocada pelos Revisores Oficiais de
Contas da ACSS, vem uma vez mais sustentar a especializacdo dos proveitos decorrentes do OE,
dado que sdo obrigatoriamente inscritas no Orcamento de Estado “todas as dotacGes necessarias
para o cumprimento das obrigacGes decorrentes de lei ou contrato”. Uma vez que as obrigacOes da
ACSS para com as entidades EPE resultam da celebracdo de contratos programa e o financiamento
do SNS é assegurado pelo OE através do pagamento dos atos e atividades efetivamente realizados,
encontram-se reunidas as condi¢cBes necessdrias para o reconhecimento da especializacdo dos
proveitos do OE pela ACSS.

Uma vez mais se salienta que a ACSS tem que comunicar anualmente as estimativas dos seus custos
(entre eles as verbas em divida para com as entidades EPE no ambito dos contratos programa) para
que as dotagdes do OE para o SNS sejam determinadas, apesar dessas dotag¢des poderem
evidenciar diferencas face as estimativas apresentadas.

N3o obstante as dificuldades econdmicas e financeiras vivenciadas em Portugal, o OE tem que
contemplar verbas para o SNS, uma vez que esta é a Unica forma de assegurar a sua sobrevivéncia
e, consequentemente, a sobrevivéncia das entidades EPE. O referido “assurance de cariz politico”,
nao se afigura ser de cariz politico, mas decorre da prépria Lei de Bases da Saude, ja mencionada.

Atente-se, também, a “(...) prdtica conduzida pelo NHS, em Inglaterra, apesar de existir um
organismo regulador (Monitor), responsdvel pela preparacGo das demonstragdes financeiras
consolidadas do NHS, esta entidade ndo concorre para a consolidacéo, tal como definido nas
demonstracgdes consolidadas dos National Foundations Trusts 2011/12 publicado pelo Monitor, no
seu ponto 1.12. As demonstragdes financeiras do Monitor sGo apresentadas separadamente ao
Parlamento Inglés para aprovagdo. Assim sendo, e uma vez que pelo RAB (como acima descrito) o
Governo adota o regime do acréscimo em toda a sua extenséo, todo o universo do NHS se encontra
no mesmo enquadramento contabilistico.

A nosso ver, e na procura das melhores prdticas que permitam a elaboragcdo de demonstragcoes
financeiras consolidadas que apresentem de forma verdadeira e apropriada a sua situagdo
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financeira e patrimonial do SNS, tais prdticas deveriam ser sequidas em Portugal. A ACSS deverd, tal
como previsto no POCMS, cumprir com o principio do acréscimo, incluindo a especializagdo dos
proveitos do OE, quer nas consolidadas do SNS, quer ainda nas suas contas individuais®.

Deste modo, conclui-se que, independentemente da forma, na substancia, no que concerne ao
processo de consolidacdo de contas e a performance econémica do SNS, a intermediacdao da ACSS
enquanto “Tesoureira” do SNS ndao poderd alterar o resultado liquido consolidado. Desta forma,

impbe-se sempre proceder a especializacdo das verbas recebidas do OE no exercicio de
consolidagdo e nas demonstragdes financeiras da ACSS para eliminar aquele efeito.

10. SITUACAO ECONOMICO-FINANCEIRA CONSOLIDADA DO SNS

A analise apresentada neste ponto tem por base as demonstracdes financeiras ajustadas, dado que
as demonstracdes financeiras consolidadas do SNS de 2010, elaboradas pela ACSS, ndo expressam,
de forma verdadeira e apropriada, a situacdo econdmica, financeira e patrimonial do SNS.

10.1. SITUACAO ECONOMICA DO SNS

Considerando a necessidade de atender aos periodos econdmicos compreendidos entre 1 de
janeiro e 31 de dezembro de 2008, 2009 e 2010, respetivamente, o Quadro 4 reflete os custos e
perdas e proveitos e ganhos de todas as entidades que durante o ano integraram o SNS, ou seja,
atendeu-se a Demonstracdo de Resultados consolidada ajustada do SNS acrescida dos custos e
perdas e proveitos e ganhos das entidades extintas durante o periodo em andlise e que a 31 de
dezembro se encontram refletidos no balango consolidado, na conta 59 - Resultados transitados.

Assim, caso ndo tivessem ocorrido alteragdes de perimetro o resultado liquido do exercicio de 2010
atingiria os € - 586,2 milhdes.

Quadro 4 — Resultados totais do SNS no triénio 2008-2010

Unidade: Euro

Consolidado SNS Variagéo % Consolidado SNS Variagéo %

CUSTOS EPERDAS 2010 2009 2008 08/09 | 09/10 PROVEITOS E GANHOS 2010 2009 2008 08/09
CMVMC 1.722.130.072| 1.714.772.940| 1.549.328.639 X Vendas e prest. de servicos 261.796.198( 762.370.904( 494.346.826 54,2
FSE 4.245.871.735| 3.755.387.513 3.471.289.712 Impostos e taxas 159.222 166.373 471.666 -64,7( -43
Custos c/ pessoal 3.935.003.669| 3.983.120.999| 3.694.426.095 -1, Trabalhos p/prépria instituigdo 1.224.524 1.101.538 50|2.207.390,9| 11,2
Transf. Correntes 114.135.209| 123.790.980( 146.265.206 - -7, Proveitos suplementares 19.558.041 17.258.508 11.703.563 475| 133
Amortizagoes 246.989.632( 247.140.346( 224.214.481 -0, Transferencias e subsidios 9.217.076.972| 8.644.687.058( 8.127.144.264 64| 6,6
Provisdes 23.982.184 15.567.462 20.260.143 - y Qutros proveitos/ganhos 66.380.248( 123.875.630 163.524.546 -24,2| -46 4]
QOutros custos 7.690.929 8.572.979 7.092.503 -10, Proveitos financeiros 14.266.943 19.648.540 43.447.716 -54,8| -27,4
Custos financeiros 12.915.739 14.537.627 1.656.893 -11, Proveitos extraordinarios 262.808.735 0| 236.345.768 -100,0
Custos extraordinarios 110.453.202|  33.074.611| 184.527.059
10.207.781 10.622.643

09/10

Imposto s/rendimento 10.359.314

10.429.531.685 9.906.173.236 9.309.683.376| 6,4

Resultado operacional

-586.260.802| -337.064.686| -232.698.978| 449| 73, 9.843.270.883 9.569.108.551 9.076.984.398| 5,4| 29

Fonte: Elaboragdo prépria a partir da informagdo fornecida pela ACSS no ambito do processo de consolidagdo de contas do SNS de 2010
e Relatério n.2 16/2011 — 2.2 Secgdo do TC.

O aumento dos custos com fornecimentos e servicos externos em 2010 (conta 62) resultou do
. 2 . R
aumento dos encargos com os medicamentos** e do aumento dos custos com as Parcerias Publico

2 Fonte: ACEAAP. Relatério de Consultadoria no dmbito dos trabalhos conducentes ao acompanhamento da Auditoria orientada a
Consolidagdo de Contas e Anadlise a Situagdo Econdmico-financeira do Servigo Nacional de Saude 2008-2009, Comentarios ao Parecer dos
Revisores Oficiais de Contas da ACSS, IP, sobre a especializagdo dos proveitos decorrentes do financiamento do OE. V_3 de 12 de julho.

* Os custos com medicamentos registaram um crescimento de 6,5% em entidades do setor empresarial do Estado. As despesas com
medicamentos em ambulatério registaram um crescimento de 5,6% de 2009 (€ 1.612,4 milhdes) para 2010 (€ 1.702,1 milhdes).
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Privadas (PPP)®, nomeadamente, porque no ano de 2010, o Hospital de Braga teve 12 meses de
atividade em PPP, enquanto no ano de 2009, a atividade foi de apenas 4 meses.

10.2. SITUACAO FINANCEIRA DO SNS

10.2.1. STOCK DA DIVIDA AJUSTADA DO SNS

A partir do balango consolidado do SNS e os dados fornecidos pela ACSS foi elaborado o Quadro 5
que reflete o stock da divida ajustado do SNS no triénio 2008-2010.

Quadro 5 — Stock da divida ajustado do SNS

Unidade: Euro
VARIAGCAO %

Stock divida ajustado SNS

08/09 09/10 08/10

DIVIDAS A TERCEIROS - Médio e longo prazo 12.752.233 7.195.785 ) - 77,2 -
23 Empréstimos obtidos 12.752.233 7.195.785 0 - 77,2 -
DIVIDAS A TERCEIROS - Curto Prazo 3.287.134.802| 2.632.730.439( 2.439.319.944| 7,9 24,9 34,8
219 Adiantamentos de Cl., utentes e inst.Estado 28.496.762 7.302.862 41.868.368| -82,6 290,2 -31,9
221 Fornecedores, c/c 1.539.434.935 1.081.027.336 612.896.662| 76,4 42,4 151,2
228 Fornec-facturas emrecepgdo e conferéncia 44.030.090 89.172.850 72.175.212 23,6 -50,6 -39,0
23 -Empréstimos obtidos 450.342.365 567.324.299 765.268.214| -25,9 -20,6 -41,2
24 Estado e outros entes publicos 101.468.914 95.060.638 87.461.674 8,7 6,7 16,0
2611 Fornecedores imobilizado, c/c 129.296.527 104.380.110 80.027.295 30,4 23,9 61,6
262/3/4+267/8 Outros Credores 994.065.209 688.462.344 779.622.519( -11,7 44,4 27,5
TOTAL DAS DIVIDAS * 3.299.887.035 2.639.926.224 2.439.319.944
Disponibilidades 725.200.210 1.167.913.882 1.392.966.424| -16,2 -37,9 -47,9
Verbas consignadas™ 330.505.598 168.350.828 291.831.852| 42,3 96,3 13,3
Tesouraria ajustada 394.694.612 999.563.054 1.101.134.572 9,2 -60,5 -64,2

TOTAL

2.905.192.423

1.640.363.170

117,1

1.338.185.372 | 22,6

Fonte: Elaboragdo prépria a partir da informagdo fornecida pela ACSS no ambito do processo de consolidagdo de contas do SNS
de 2010 e Relatdrio n.2 16/2011 — 2.2 Secgdo do TC.
Nota: N3o foi considerado, relativamente a 2010, o montante de € 1.092 refletido na conta 252 — Credores pela execugdo do
orgamento respeitante a ARS Centro.
O stock da divida ajustado do SNS em 2010 é de € 2.905,2 milhdes o que consubstancia um

agravamento de 77%, entre 2009 e 2010, atingindo os 117% quando comparado com 2008.

10.2.2. ENDIVIDAMENTO DO SNS

10.2.2.1. ENDIVIDAMENTO GLOBAL

A partir do balan¢o consolidado do SNS apurou-se o montante da divida consolidada que, a 31 de
dezembro de 2010, ascendeu a € 3.299,9 milhdes, tendo sofrido um agravamento de 35% face a
2008, conforme se verifica no quadro seguinte:

% Em informacdo agregada os custos com as PPP (hospital de Braga em 2010 e hospital de Cascais em 2009 e 2010) registaram um
acréscimo de 310,4% (€ 36,8 milhdes em 2009 e € 151 milhdes em 2010).
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Quadro 6 - Divida a Terceiros — SNS — Consolidada
Unidade: Euro

DIVIDAS A TERCEIROS Consolidado SNS Variagdo %

(Curto e Médio e Longo Prazo)

219 Adiantamentos de Cl., utentes e inst.Estado 28.496.762 7.302.516 41.868.368| -82,6 290,2 31,9
221 Fornecedores, clc 1.539.434.935( 1.081.027.336 612.896.662 76,4 42,4 151,2
228 Fornec-facturas emrecepcao e conferéncia 44.,030.090 89.172.850 72.175.212 23,6 50,6 39,0
23 Empréstimos obtidos 463.094.598 574.520.084 765.268.214 -24,9 -19,4 39,5
24 Estado e outros entes publicos 101.468.914 95.060.638 87.461.674 8,7 6,7 16,0
2611 Fornecedores imobilizado, c/c 129.296.527 104.380.110 80.027.295 30,4 23,9 61,6
262/3/4+267/8 Outros Credores 994.065.209 688.462.344 779.622.519 -11,7 44,4 27,5

TOTAL DASDIVIDAS| 3.299.887.035| 2.639.925.879 2.439.319.944| 8,2

Fonte: Elaboragdo prdpria a partir da informagdo fornecida pela ACSS no ambito do processo de consolidagdo de contas do SNS de
2010 e Relatério n.2 16/2011 — 2.2 Secgédo do TC.

Face ao exposto no quadro supra constata-se que o SNS sofreu, em 2010, um acréscimo no
endividamento na ordem dos 25% face a 2009.

Note-se, ainda, que o endividamento a fornecedores c/c cresceu aproximadamente 151% no triénio
2008-2010.

10.2.2.2. ENDIVIDAMENTO APURADO NO AMBITO DO PROGRAMA PAGAR A
TEMPO E HORAS

No quadro seguinte evidenciam-se as dividas das entidades do SNS apuradas no ambito do
Programa Pagar a Tempo e Horas, o qual tem como objetivo a monitorizacdo das dividas a
fornecedores de bens e servigos.

Quadro 7 - Divida e PMP - SNS — Fornecedores externos
Unidade: Euro e dias

Antiguidad
e Divida
(CIES))

Antiguidad
e Divida
(CIES))

Entidades

PMP (dias) PMP (dias)

EPE 1.643.127.853 212 225 1.032.664.289 126 152
SPA 831.521.789 72 86 749.047.125 60 76
SNS 132 | 146 | 87 | 107

| 2.474.649.642| 1.7814711.414|

Fonte: Elaboracgdo prépria a partir da informagao fornecida pela ACSS no ambito do processo de consolidagdo de contas do SNS de 2010 e
Relatdrio n.2 16/2011 — 2.2 Secgdo do TC.

Com base nos Prazos Médios de Pagamento (PMP) observados em 2009 foram estabelecidos
objetivos para 2010 com vista a sua redugdo. Assim, em 2009 as entidades EPE tinham obtido um
PMP de 126 dias, apontando-se para 2010 uma redugdo para o intervalo 96<sPMP<109 dias. Quanto
as entidades do SPA, em 2009 tinham obtido um PMP de 60 dias encontrando-se definidos
objetivos que visavam uma redugdo para 46sPMP<52 dias.

A leitura do Quadro 7 conjugada com as metas acima referidas permite concluir que quer as
entidades EPE, quer as entidades SPA ndo cumpriram os objetivos estabelecidos.
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10.2.3. RECEITA POR COBRAR NAS ENTIDADES QUE INTEGRAM O SNS

A receita por cobrar, nas entidades que integravam o SNS, a 31 de dezembro de 2010, totaliza
€ 1.029,7 milhdes, o que representa um crescimento de cerca de 11,4% face a 2009, conforme se
constata da leitura do quadro seguinte.

Quadro 8 — Divida de Terceiros — SNS — Consolidada
Unidade: Euro

DIVIDAS DE TERCEIROS Consolidado SNS Variacao %

(Curto, médio e longo prazo)

211 Clientes clc 418.350.906 479.501.511 401.313.259 19,5 -12,8 4,2

213 Utentes clc 6.405.991 9.786.377 9.948.725| -16 -34,5 -35,6
215 Instituicdes do Estado 185.332.126 79.030.375 34.320.644| 130,33 134,5 440,0
229 Adiantamentos a fornecedores 7.096.497 6.343.527 3.237.002| 96,0 11,9 119,2
24 Estado e outros entes plblicos 9.167.081 9.136.465 13.690.376| 33,3 0,3 -33,0
2619 Adiantamentos a fornec. Imobilizado 1.753.449 3.939.366 5.154.386| 23,6 55,5 66,0
262/3/4+267/8 Outros devedores 401.614.423 336.344.795 314.775.705 6,9 19,4 27,6

TOTAL| 1.029.720.473 924.082.416 782.440.096|

Fonte: Elaboragdo propria a partir da informagdo fornecida pela ACSS no dmbito do processo de consolidagdo de contas
do SNS de 2010 e Relatério n.2 16/2011 — 2.2 Secgdo do TC.

Da analise do quadro verifica-se, ainda, que aproximadamente 41% das dividas a receber respeitam
a créditos sobre Clientes c/c, e 39% a Outros devedores (contas 262/3/4+267/8).

As dividas de utentes c/c diminuiram, em termos absolutos, € 3,4 milhdes de 2009 para 2010,
contrastando com as dividas de instituicdes do Estado que registaram um crescimento de 134,5%
(€ 106,3 milhoes).

11. APRECIACAO DA SITUACAO FINANCEIRA CONSOLIDADA DO SNS

A partir da analise do balango consolidado do SNS apurou-se a estrutura que se evidencia no
quadro da pagina seguinte.

Quadro 9 - Estrutura do balango consolidado do SNS

2010 2009 2008

Fundo Patrimonial
Ativo Fixo €1.008,7 M Ativo Fixo Fundo Patrimonial Ativo Fixo Fundo Patrimonial
19% €1.620,3 M €1.386,7 M
€25345M Exig.M/L Prazo €2.360,9M 30% €2178,7 M 28%
€62M-1% Exig.M/L Prazo Exig.M/L Prazo
46% 43% €119,7 M- 2% 44% €113,3 M- 2%

Exigivel de C. Prazo Exigivel de C. Prazo Exigivel de C. Prazo

Ativo Circulante Ativo Circulante Activo Circulante
€4.382,8M €3.719M €3.466,5M
€2919 M €3.098 M €2.787,8 M
80% 68% 70%
54% 57% 56%

Fonte: Elaboragdo prépria a partir da informag&o fornecida pela ACSS no dmbito do processo de consolidagdo de contas do SNS de 2010
e Relatdrio n.2 16/2011 — 2.2 Secgdo do TC.
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Da analise do quadro observa-se que, no triénio em andlise, a estrutura do balango sofreu
oscila¢Oes, verificando-se alteragGes na composicdo do ativo, fundo patrimonial e passivo.

Em 2010, a estrutura do balango consolidado do SNS é composta, no que respeita ao Ativo, por 46%
de ativo fixo e 54% de ativo circulante. O fundo patrimonial representa aproximadamente 19% do
ativo, sendo o exigivel de médio e longo prazo praticamente inexistente (1%) e o exigivel de curto
prazo de 80%, o que perfaz um passivo de mais de 3/4.

Quadro 10 — Andlise da Liquidez — SNS
RACIOS DE L IQUIDEZ | 2010 2009
Liquidez Geral

Liquidez Reduzida

Liquidez Imediata

Fonte: Elaboragdo propria a partir da informagdo fornecida pela ACSS no ambito
do processo de consolida¢do de contas do SNS de 2010 e Relatério n.2 16/2011
— 2.2 Secgdo do TC.

De acordo com a regra do equilibrio financeiro minimo o grau de liquidez das aplicacdes tem que
ser pelo menos, igual ao grau de exigibilidade das origens. Assim, através do rdcio de liquidez geral
verifica-se que o SNS n3o consegue alcancar essa meta.

Quadro 11 — Analise do Fundo de Maneio — SNS

Unidade: Euro

ANALISE DO FUNDO DE MANEIO

Fundo de Maneio (CP - AF) | 1.463.802.267 -620.985.168 -678.646.633

Fonte: Elaboragdo propria a partir da informagdo fornecida pela ACSS no dmbito do processo de consolidagdo de contas do
SNS de 2010 e Relatério n.2 16/2011 — 2.2 Secgéo do TC.

Pela andlise do fundo de maneio, verifica-se ainda que parte do ativo fixo é financiado por origens
de curto prazo, logo o equilibrio financeiro ndo aparenta estar assegurado.

Quadro 12 - Indicadores financeiros — SNS

RACIOS DE SOL VABILIDADE E AUTONOMIA 2010 2009
Autonomia Financeira 18,50% 29,68% 27,92%
Solvabilidade 22,69% 42,21% 38,74%
Endividamento 81,50% 70,32% 72,08%

Fonte: Elaboragdo prépria a partir da informagdo fornecida pela ACSS no ambito do processo de
consolidagdo de contas do SNS de 2010 e Relatério n.2 16/2011 — 2.2 Secgdo do TC.

O SNS apresenta, em 2010, uma estrutura de financiamento, aparentemente, sofrivel, tendo em
conta os racios de autonomia financeira (18,5%) e do endividamento (81,5%), concluindo-se pela
elevada dependéncia face a terceiros e consequente elevado risco financeiro. Verifica-se que por
cada unidade do passivo, aproximadamente 0,23 de cada unidade é coberta por capitais préprios o
que significa que o grau de solvabilidade de todos os compromissos assumidos é aparentemente
exiguo.
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Da anadlise conjugada dos rdcios de solvabilidade (22,7%) e de liquidez geral (0,67) verifica-se que
estas entidades se encontram aquém do equilibrio financeiro aceitavel. Com efeito, o disponivel e o
realizavel de curto prazo sdo insuficientes para fazer face as dividas de igual maturidade, o que se

traduz numa cobertura do passivo desadequada q
equilibrio financeiro minimo?.

Quadro 13 — Indicadores financeiros — Hospitais
—SPA

uando comparado com o disposto na regra do

Quadro 14 — Indicadores financeiros —
Hospitais - EPE

Racios Racios
Hospitais/Centros hospitalares SPA atonomia ) N )
)  Solvabilidade Endividamento  Liquidez geral Hospitais/Centros hospitalares EPE tonomia - . .

financeira fnanceira Solvabilidade Endividamento  Liquidez geral

CH Oeste Norte -114,8% -53,4% 214,8% 0,25
CHPsiquidtrico Coimbra 49,2% 9,7% 50,8% 1,16 Hospital Curry Cabral, EPE 38,2% 61,9%! 61,8%] 1,30
CHPsiquidtico Lisboa 94,4% 1686,8% 5,6% 2,16 Unidade Local de Sade de Castelo Branco, EPE 46,8% 88,0% 53,2%, 081
CHTorres Vedras 197.2% -66,4% 297.2% 0.4 Hospital Litoral Alentejano, EPE -62,9% -38,6% 162,9% 0,60}
CH Cascais -14.6% -12.7% 1146% 076  [cri8areioMonto 16.%% L5 1038% 070
i curyCatrl 56.5% 1297% B5% 137 Hospital Fermando Fonseca (Amadora-Sintra) 35,3% 545% 338% 1,09
ARk Sanos-VF i 4o B 54%% 04 Centro Hospitalar Entre 0 Douro e Vouga, EPE 69,1% 223 5% 29,7% 255
Py 27 0% 2 058 HMagalhdes Lemos - Porto 40,7% 68,7% 53,9%! 0,90
Unidade Local de Salide Baixo Alentejo, EPE 6,5% 6,9% 71,1% 0,50
[lvese S oo om0 L% Lot 8% o PP — 2%% T 087
Matemidade Aftedo & Costa 16.7% 1% 833% 0. Unidade Local de Satde Alto Minho, EPE 31,7% 46,4% 61,7% 0,88
Instituto Oftalmol6gico Gama Pinto 82,4% 467,3% 17,6% 3,08 ospial DistildeFaro, EPE A 4 0% 124.1% 078
HRovisco Pais 5% 346% 43% 022 Centro Hospitalar P6voa do Varzm/Vilado Conde -12,8% -11,3% 100,9% 0,74
HJoaguim Urbano -84.8% 459% 1848% 032 Hospitais da Universidade de Coimbra, EPE 11,5% 12,9% 80,3% 1,04
H.Candido Figueiredo - Tondela -43,6% -30,4% 143,6% 022 Centro Hospitalar Lisboa Norte, EPE 41,3% 70,5% 61,5% 097
HD.Pombal -39,8% -28,5% 139,8% 0,44 CH Tamega e Viale de Sousa, EPE 731% 272,0%! 47,3% 31
HArcebispo Jodo Cris6stomo - Cantanhede 42,6% 74.2% 57.4%! 0,551 Centro Hospitalar do Porto, EPE 25,6% 34,4% 57,3% 0,89
H Francisco Zagalo - Ovar 84,3% 535,3% 15,7% 340 Unidade Local de Saide do Norte Alentejano, EPE 30,9% 44.7% 65,5% 0,67
K Visconde Salreu - Estarreja 32,6% 48,3% 67,4% 1,12 C H.VilaNova de Gaia/Espinho, EPE 42,3% 734% 741% 1,05
H José Luciano Castro - Anadia 302% 32% 69,8% 077 Centro Hospitalar do Alto Ave, EPE 9.4% 10,4%: 73,4%] 0,74]
Instituto Nacional de Saiide Dr Ricardo Jorge, IP 39.9% 66,4% 60,1% 0,71 Centro Hospitaardo Médio Ave,EPE 108% 7% 107,7% 056
CentodeHistocompatidadedo Su 7% 265.7% 23 opp| - [CrTesasHonteseAlo Dowo EPE 5% 153% Sl L2
Centro de Histocompatibilidade do Centro 90,2% 921,4% 9,8% 8,96 CentoHospiar de Coimbra EPE 0% el 76.% 016
Centro de Histocompatibilidade do Norte 52,8% 111,7% 47,2% 0,83 o HospualarL\shoa’Cemra\,EPE 24 198k 107,05 083
Instituto Portugués do Sangue, 1P. 65,2% 187,3% 34,8% 2,33 Fospa Espito St Boe EPE Lk Eal 129% 08
H.de Sao Jodo, EPE 52,0% 108,5% 49,0% 1,401
Média 9.3% 1821% 90,7% 137 Centro Hospitalar do Nordeste, EPE 35% 3,6% T1.4% 0,78
Destin padiéo 1% 386.1% L% L84 Joento Hospilardesetivl, EPE -1069% 51,7% 1512% 023
Centro hospitalar Lisboa - Zona Ocidental, EPE 22,1% 29,3% 71.2% 083
Centro Hospitalar do Barlavento Algarvio, EPE -26,9% -21,2% 140,0% 0,65
Instituto Portugués de Oncologia-Porto, EPE 45,71% 84,1% 51,1%] 141
Instituto Portugués de Oncologia -Lisboa, EPE 60,5% 153,3% 33.9% 175
Instituto Portugués de Oncologia - Coimbra, EPE 69,7% 229,6% 33,2% 1,62
Hospital de Santo Andr + EPE -Leiria 72,9% 269,5% 21.3% 2,92
Hospital de S.Teotonio, EPE - Viseu 53,6% 1154% 50,7%; 197
Unidade Local de Sade de Matosinhos, EPE 34,8% 53,3% 70,2% 081
Hospital Infante D.Pedro, EPE - Aveiro -47,1% -32,3% 112,5% 0,44
Hospital Garcia da Orta, EPE - Almada -60,0% -37,5% 134,3% 0,52
Hospital Distrital de Santarém, EPE -36,9% -21,0% 102,8% 053
H Santa Maria Maior, EPE - Barcelos -13,9% -12.2% 106,2% 0,49
Hospital Distrital de Figueirada Foz, EPE -6,9% -6,4% 96,4% 051
Centro Hospitalar do Médio Tejo, EPE -5,8% -5,5%! 80,5%! 0,32
Centro Hospitalar da Cova da Beira, EPE 238% 31,2% 74,9% 049
Média 14,0% 48.1% 784% 0,99|
Desvio padréo 40,0% 80,7% 33,2% 0,64|

% Note-se gue o PMP das entidades que integram o SNS foi de 132 dias
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Apresenta-se de seguida a demonstracdo da variagcdo dos fundos circulantes consolidados do SNS,
bem como a demonstracao de cash flow.

Quadro 15 — Demonstragao da Variagao dos Fundos Circulantes SNS

Unidade: Euro

Aplicacoes

Outras*

Diminuigdo dos fundos circulantes

Aumentos das dividas de terceiros a curto prazo

Origens
117.955.694 [Aumento das dividas a terceiros a curto prazo 654.405.454
309.474.608|Outras ** 9.402.800
236.377.952
663.808.254 663.808.254

Fonte: Elaboragdo prépria a partir da informagdo fornecida pela ACSS no ambito do processo de consolidagdo de contas do SNS
de 2010 e Relatdrio n.2 16/2011 — 2.2 Sec¢do do TC.
Nota: N3o inclui a variagdo das disponibilidades.

* Aumento das existéncias, dos custos diferidos, dos acréscimos de proveitos e dos resultados transitados.
** Aumento dos acréscimos de custos e dos proveitos diferidos.

Quadro 16 — Demonstragao de Cash Flow

Unidade: Euro

2010 2009
Resultado Liquido do Exercicio| -586.260.802] -337.064.868
Custos "non cash" 195.878.648] 226.573.676
Resultados Financeiros (Juros) 1.351.204; 5.110.914
EBITDA| -391.733.358] -115.602.106
A Capital Circulante Liquido 236.377.952| -70.202.096
cash-flow da atividade operacional| -155.355.406] -185.804.202
Inv. Capital Fixo 438.824.069] 360.824.070
Free Cash Flow | -594.179.474] -546.628.272
A Capital, Reservas, Subs. 69.132.970| 272.947.028
Empréstimos bancérios 5.556.448 7.195.785
Doagdes 36.653 6.028.999
Desinvestimento (VLC) 75.388.526] 30.293.006
Juros 1.351.204 5.110.914
Free Cash Flow dos Capitais Préprios -442.713.673] -225.052.541
Défice de Tesouraria| -442.713.673| -225.052.541
Tesouraria em 01/01/2010 1.167.913.882| 1.392.966.424
Tesouraria em 31/12/2010 725.200.210] 1.167.913.882

Fonte: Elaboragdo propria a partir da informag&o fornecida pela ACSS no ambito
do processo de consolida¢io de contas do SNS de 2010 e Relatério n.2 16/2011

—2.2Sec¢do do TC.

Observagoes: A rubrica Investimento Capital
Fixo foi obtida por via da solugdo das
seguintes equagoes:

1) Imobilizado Bruto 2010 = Imobilizado
Bruto 2009 — Alienacdo Imobilizado pelo
valor de aquisicdo ou reavaliagdo 2010 +
Atualizagdo Imobilizado Bruto provocada
pela reserva de reavaliagdo + Reservas
decorrentes transferéncia de ativos +
Aquisi¢do Imobilizado 2010;

2) Reserva de Reavaliagdo = Atualizagdo IB
provocada pela reserva de reavaliagdo —
Acréscimo das AmortizacGes Acumuladas em
resultado da reavaliagdo 2010;

3) Amortizages Acumuladas 2010 =
AmortizagGes Acumuladas 2009 -
Amortizagdes Alienagdo do Imobilizado 2010
+ Acréscimo das Amortizagbes Acumuladas
em resultado da reavaliagdo 2010 +
AmortizagGes Exercicio 2010.

Face ao que precede, o SNS evidencia uma debilidade financeira. Basta comparar os varios cash
flows, quando expurgados dos proveitos financeiros e outros resultados alheios a atividade
operacional. O cash flow da atividade operacional (desalavancado/expurgado dos resultados
financeiros/custos non cash) é negativo (€ -155,3 milhdes), demonstrando o contributo negativo da
atividade operacional das entidades que compdem o SNS.
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O Free Cash Flow é negativo em € -594,1 milhdes e o défice de tesouraria do ano s ndo é mais
acentuado (€-442,7 milhdes) devido a realizagdo de capital, as doagbes, aos resultados ndo
operacionais e ao expressivo “financiamento obtido junto de terceiros”? que sofreu um acréscimo
de €660 milhdes em 2010, de onde se infere que a geracdo de meios financeiros préprios é
negativa.

IV. EMOLUMENTOS

Nos termos dos artigos 12, 22, 102 e 112 do Regime Juridico dos Emolumentos do Tribunal de
Contas, aprovado pelo Decreto-Lei n.2 66/96, de 31 de maio, com as alteracdes introduzidas pelas
Leis n.®® 139/99, de 28 de agosto, e 3-B/2000, de 4 de abril, s3o devidos emolumentos, num total de
€ 17.164,00, a suportar pela Administracao Central do Sistema de Saude, IP.

O pagamento devido ao consultor externo, no valor de € 3.321,00, é suportado pela Administracdo
Central do Sistema de Saude, IP, nos termos do artigo 562, n.2 4, da Lei n.2 98/97, de 26 de agosto.

V. DETERMINACOES FINAIS

Os juizes do Tribunal de Contas deliberam, em subseccdo da 22 Sec¢do, o seguinte:

1. Aprovar o presente Relatério, nos termos da al. a) do n® 2 do artigo 782 da Lei n2 98/97, de 26
de agosto.

2. Que o presente Relatério seja remetido, as seguintes entidades:

=  Ministro de Estado e das Financas;
=  Ministro da Saude;
= Presidente do Conselho Diretivo da Administra¢do Central do Sistema de Saude, IP;

3. Que, apds a entrega do Relatdrio as entidades supra referidas, o mesmo, constituido pelos
Volumes |, Il e lll, seja colocado a disposi¢cdo dos érgdos de comunicagao social e divulgado no
sitio do Tribunal.

4. Expressar aos responsaveis, dirigentes e funciondrios das entidades envolvidas e/ou
auscultadas o apregco pela disponibilidade revelada e pela colaboracdo prestada no
desenvolvimento desta acao.

5. Que as entidades destinatérias das recomendag¢des comuniquem, no prazo de seis meses, apds
a rececgdo deste Relatério, ao Tribunal de Contas, por escrito e com a inclusdo dos respetivos
documentos comprovativos, a sequéncia dada as recomendacdes formuladas.

¥ 0 saldo da conta de Fornecedores c/c ascende, em 31/12/2010, a € 1.539,4 milhdes, o que representa um acréscimo de 42% face ao
ano transato (€ 1.081 milh&es), tal como ja mencionado no ponto 10.2.2.
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6. Que um exemplar do presente Relatério seja remetido ao Ministério Publico junto deste
Tribunal, nos termos dos artigos 2992, n2 4, 552 n2 2, da Lei n? 98/97, de 26 de agosto, na
redacdo dada pela Lei n? 48/2006, de 29 de agosto.

Tribunal de Contas, em 29 de novembro de 2012

0 Juiz Conselheiro Relator __
R t /

Kf’_/::j-kjtm;Manuel Ferreira Pereira Lopes)

Os Juizes ’Conselheiro Adjuntos

(T P

(Antépic-Augusto blnio dos Santos Carvalho)

rw ey

{Jodo Manuel Macedo Ferreira Dias)
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ANEXO | - BALANCO

Consolidado SNS por ACEAap SNS por ACSS
CONTAS
codigo Descricao AB AP AL AB AP AL
IMOBILIZADO:
BENS DE DOMINIO PUBL ICO:
as1 Terrenos e recursos naturais 17.396.675,00 0,00 17.396.675.,00 17.396.675,00 0,00 17.396.675.00
as52 Edificios 75.266.000,00 8.118.481,79 67.147.518,21 75.266.000,00 8.118.481,79 67.147.518,21
as3 Outras construgdes e infra-estruturas 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
ass Bens patriménio histérico, artist e cultur 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
459 Outros bens dominio publico 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
aas Imobilizagdes em curso bens dominio 4.019.289,98 0,00 4.019.289,98 4.019.289,98 4.019.289,98
aae Adiantamento p/conta bens dominio publico 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Total de bens de dominio pablico: ©6.681.964.98 8.118.481,79 88.563.483,19) 96.681.964,98| 8.118.481,79 88.563.483,19)
IMOBILIZAGCOES INCORPOREAS:
a31 Despesas de instalag&o 14.327.310,01 12.170.352,98 2.156.957,03 14.327.310,01 12.170.352,98 2.156.957,03
a32 Despesas investigag&o e desenvolvimento 17.441.720,44 15.503.724,73] 1.937.995,71 17.441.720,44 15.503.724,73] 1.937.995,71
433 Propriedade industrial 1.038.926,95 26.424,89 1.012.502,06 1.038.926,95 26.424,89 1.012.502,06
aa3 Imobilizagdes em curso imob incorpéreas 3.053.630,21 0,00 3.053.630,21 3.053.630,21 3.053.630,21
aao Adiantamentos p/conta imob. incorpéreas 25.693,98 0,00 25.693,98| 25.693,98 25.693,98
Total imobilizagSes incorporeas: 35.887.281,59 27.700.502,60| 8.186.778,99 35.887.281,59| 27.700.502,60| 8.186.778,99
IMOBILIZACOES CORPOREAS:
az1 Terrenos e recursos naturais 170.585.732,26 38.294,30 170.547.437,96 170.585.732,26 38.294,30| 170.547.437,96
az22 Edificios e outras construgdes 2.002.543.765,72 618.093.749,58| 1.384.450.016,14| | 2.002.543.765,72 618.093.749,58| 1.384.450.016,14
423 Equipamento basico 1.608.661.574,66| | 1.208.688.069,92 399.973.504,74| | 1.608.661.574,66| | 1.208.688.069,92] 399.973.504,74
aza Equipamento de transporte 34.329.908,57 25.318.132,35 9.011.776,22 34.329.908,57 25.318.132,35 9.011.776,22
azs Ferramentas e utensilios 4.812.652,86 3.920.715,87 891.936,99 4.812.652,86 3.920.715,87 891.936,99
az2e Equipamento administrativo e informatico 647.460.009,77 518.362.891,28| 129.097.118,49 647.460.009,77 518.362.891,28| 129.097.118,49
a27 Taras e vasilhame 200.679,61 158.110,76 42.568,85 200.679,61 158.110,76 42.568,85
azo Outras imobilizagSes corporeas 15.280.623,19 10.664.153,67 4.616.469,52 15.280.623,19 10.664.153,67| 4.616.469,52
442 Imobilizagdes em curso imobil corpéreas 329.255.571,17 0,00 329.255.571,17 329.255.571,17 329.255.571,17
aas Adiantamento p/conta imob. corpéreas 9.803.381.82| 0,00 9.803.381,82| 9.803.381,82| 9.803.381,82|
Total imobilizacbes corporeas:| 4.822.933.899,63| | 2.385.244.117,73] 2.437.689.781,90| | 4.822.933.899.63| | 2.385.244.117,73| 2.437.689.781,90
INVESTIMENTOS FINANCEIROS:
411 Partes de capital 601,28 0,00 601,28 601,28 0,00 601,28
a1z Obrigacdes e titulos de participacéo 250,00 0,00 250,00 250,00 0,00 250,00
414 Investimentos em iméveis 1.857,89 0,00 1.857,89 1.857,89 0,00 1.857,89
415 Outras aplicagées financeiras 4.555,24 0,00 4.555,24] 4.555,24 0,00 4.555,24
aa1 Imobilizagdes em curso invest. financeiro 47.286,02 0,00 47.286,02 47.286,02 47.286,02
aa7 Adiantamento p/conta invest. financeiro 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Total investimentos financeiros: 54.550,43) ©0.00] 54.550,43| 54.550,43 0.00| 54.550,43|
CIRCULANTE:
EXISTENCIAS: 0,00 0,00 0,00
36 Matérias primas, subsid. e consumo 225.979.434,74] 1.559.637,73 224.419.797,01] 225.979.434,74] -1.559.637,73| 224.419.797,01]
34 Sub-produtos, desperd. resid. e refug. 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
33 Produtos acabados intermédios 171.018,71 0,00 171.018,71] 171.018,71 0,00 171.018,71]
32 Mercadorias 98.044,33 0,00 98.044,33 98.044,33 0,00 98.044,33
37 Adiantamentos p/conta de compras 0.00 0,00 0,00 0,00 0,00
Total existéncias: 226.248.497,78 1.559.637,73 224.688.860.05| 226.248.497,78 -1.559.637.73| _224.688.860.05|
DIVIDAS TERC.-Mé&dio longo prazo 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00} 0.00
DIVIDAS DE TERC.-Curto prazo
28 Empréstimos concedidos 0,00 0,00
211 Clientes c/c 418.350.906,12 .350.906,12 418.350.906,12 418.350.
213 Utentes c/c 6.405.991,15 .405.991,15 6.405.991,15 6.405.
215 Instituicdes do Estado 185.332.125,76 .332.125,76 185.332.125,76 185.332.
218 Clientes e utentes cobranga duvidosa 162.199.246,79 156.006. .193.225,00 162.199.246,79| 156.006.021,79 6.193.
251 Devedores p/execuc&o do orgamento 340,00 340,00 340,00
229 Adiantamentos a fornecedores 7.096.496,74 .096.496,74 7.096.496,74 7.096.
2619 |Adiantamentos a fornec. imobilizado 1.753.449,29 .753.449,29 1.753.449,29 1.753.
Estado e outros entes publicos 9.167.081,28 .167.081,28 9.167.081,28 9.167.
62/3/4+267| Outros devedores 417.378.689,53 15.764 614.422,50| | 1.505.202.364,04 15.764 9.438.
Total dividas de terceiros:[ 1.207.684.326,66 171.770. .914.037.84] | 2.295.508.001,17 171.770 3.737.
TITULOS NEGOCIAVEIS: 0,00
151 Accoes 0,00 0,00 0,00
152 Obrigagdes e titulos de participagéo 0,00 0,00 0,00 X
153 Titulos da divida publica 8.675.000,00 .675.000,00 8.675.000,00 .675.000,00
159 Outros titulos 35.775,86 35.775,86 35.775,86 35.775,86
18 Outras aplicac&es de tesouraria 98.100.000,00 .100.000,00 98.100.000,00 100.000.00
Total titulos negociaveis: 106.810.775.86 .810.775,86| 106.810.775,86) .810.775.86)
DEPOSITOS INST FINANC/CAIXA 0,00
13 Conta no Tesouro 558.978.254,13 .978.254,13 558.978.254,13| 558.978.254,13|
12 Depo6sitos em instituigdes financeiras 58.235.674,19 .235.674,19 58.235.674,19 58.235.674,19
11 Caixa 1.175.505,96 .175.505,96 1.175.505,96 1.175.505,96
Total depésitos e caixa: 618.389.434,28 -389.434,28 618.389.434,28| 0.,00|  618.389.434,28
ACRESCIMOS e DIFERIMENTOS 0,00
271 Acréscimos de proveitos 924.443.284,77 924.443.284,77| 127.657.293,77 127.657.293,77
272 Custos diferidos 8.727.878,36 8.727.878,36 8.727.878,36 8.727.878,36
Total acréscimos e diferimentos:|  933.171.163,13 933.171.163,13] 136.385.172,13| 0.00| 136.385.172,13
Total de amortizagses: 2.421.063.102 12| -I 2.421.063
Total de provisdes: 173.329. 170.210.
TOTAL DO ACTIVO: ['8.047.861.894,34| | 2.594.393.028,67] 5.453.468.865,67| | 8.338.899.577.,85| | 2.591.273.753,21| 5.744.506.549,18|

Fonte: Relatério da ACEAap — Agéncia de Competéncias e Estudos Avangados para a Administragdo Publica.
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Relatdrio da auditoria orientada a consolidagdo de contas e
andlise a situagdo econdmico-financeira do SNS 2008-2009

Conso SNS por aceap conso SNS por ACSS
CONTAS
Codigo Designacéo
FUNDOS PROPRIOS:

51 Patriménio 2.687.198.935,24 2.687.198.935,24|
56 Reservas de reavaliagdo 246.592.421,71 246.592.421,71]

RESERVAS: 0,00
571 Reservas legais 25.167.694,33 25.167.694,33|
572 Reservas estatutarias 39.048.349,73 39.048.349,73|
574 Reservas livres 343.283.328,25 343.283.328,25
575 Subsidios 475.930.006,05 475.930.006,05|
576 Doagdes 109.125.234,20 109.125.234,20
577 Reservas decorrentes da transferéncia de activos 402.100.335,23 402.100.335,23
Total das reservas: 1.394.654.947,79 1.394.654.947,79
59 Resultados transitados -2.735.972.595,45| -2.347.095.657,69
88 Resultado liquido do exercicio -583.772.742,09| -681.611.996,34|
TOTAL DO FUNDO PATRIMONIAL : 1.008.700.967,20 1.299.738.650,71]

PASSIVO: 0,00]

PROVISOES: 0,00
292 Provisdes p/riscos encargos 49.239.127,61 49.239.127,61
Total de provisdes: 49.239.127,61 49.239.127,61
2312 DIVIDAS A TERCEIROS-Médio e longo prazo 12.752.233,03 12.752.233,03

DIVIDAS A TERCEIROS-Curto prazo: 0,00
219 Adiantamentos de clientes, utentes e instit. MS 28.496.761,70 28.496.761,70
221 Fornecedores c/c 1.539.434.934,63| 1.539.434.934,63|
228 Fornecedores - Facturas recepcéo e conferéncia 44.030.090,30 44.030.090,30
2311 Empréstimos obtidos 450.342.365,15| 450.342.365,15|
252 Credores pela execugdo do orgamento 1.092,39 1.092,39
2611 Fornecedores de imobilizado c/c 129.296.527,39 129.296.527,39|
24 Estado e outras entes publicos 101.468.913,77 101.468.913,77
262/3/4+267/8 | Outros credores 994.065.208,64 994.065.208,64|
Total de dividas aterceiros: 3.299.888.127,01 3.299.888.127,00

ACRESCIMOS E DIFERIMENTOS: 0,00
273 Acréscimos de custos 551.349.819,14 551.349.819,14
274 Proveitos diferidos 544.290.824,71 544.290.824,71
Total acréscimos e diferimentos: 1.095.640.643,85| 1.095.640.643,85
TOTAL DO PASSIVO: 4.444.767.898,47 4.444.767.898,46
TOTAL F. PROPRIOS E PASSIVO: 5.453.468.865,67, 5.744.506.549,17,

Fonte: Relatério da ACEAap — Agéncia de Competéncias e Estudos Avangados para a Administragdo Publica.
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Auditoria de seguimento das recomendagdes formuladas no
Relatdrio da auditoria orientada a consolidagdo de contas e
andlise a situagdo econdmico-financeira do SNS 2008-2009

ANEXO Il — DEMONSTRAGAO DE RESULTADOS

Conso SNS ACEAAP

Conso SNS por ACSS

CONTAS
Caodigo Descrigéo
61 CUSTOS MERC., VEND. M. CONS.:
612 Mercadorias 10.865,56| 10.865,56
616 Matérias de consumo 1.710.945.563,70 1.710.956.429,26 1.722.119.206,93 1.722.130.072,49
62 Fornecimentos e servigos externos 4.094.613.254,43] 4.097.850.137,51
64 CUSTOS COM O PESSOAL:
641 Remuneragdes dos orgdos directivos 24.306.978,58] 24.387.825,75
642 Remuneragdes base de pessoal 3.272.835.981,89 3.283.478.829,20
643 Pensdes 104.895.147,32] 105.345.145,11
645 Encargos sobre remuneragoes 478.403.553,22 479.752.080,32
646 Seguros acid trab e doeng profissionais 4.967.664,56| 4.967.737,71
647 Encargos sociais voluntarios 13.089.219,01 13.169.239,28|
648 Outros custos como pessoal 21.923.233,54 21.936.150,67
649 Estagios Profissionais 1.966.660,56 3.922.388.438,68] 1.966.660,56 3.935.003.668,60]|
63 Transf. correntes conc. e prest. soc 114.135.209,21 114.135.209,21
66 Amortizacdes do exercicio 246.327.409,65| 246.989.632,24
67 Provisdes do exercicio 23.982.183,63 270.309.593,28] 23.982.183,63 270.971.815,87|
65 QOutros custos e perdas operacionais 7.684.178,69 7.690.928,89
(A) 10.120.087.103,55| 10.147.781.832,57
68 Custos e perdas financeiras 12.913.451,30] 12.915.739,40
©) 10.133.000.554,85| 10.160.697.571,97
69 Custos e perdas extraordinarias 109.558.683,53] 110.453.201,78
(2] 10.242.559.238,38 10.271.150.773,75
86 Imposto s/rendimento do exercicio 10.359.313,78] 10.359.313,78|
(G) 10.252.918.552,16 10.281.510.087,53
88 Resultado liquido do exercicio -583.772.742,09 -681.611.995,74
9.669.145.810,07| 9.599.898.091,79
CONTAS
Codigo Descricao
71 |VENDAS EPRESTAG. SERVICOS
711 Vendas 138.709,99 138.709,99|
712 Prestagdes de servicos 257.844.677,20] 257.983.387,19, 261.657.487,91] 261.796.197,90|
72 Impostos, taxas e outros 159.221,84| 159.221,84|
75 Trabalhos p/prépriainstituicdo 1.224.524,25 1.224.524,25|
73 Proveitos suplementares 19.495.422,51 19.558.040,69
74 TRANSF. SUBSID. CORRENT. OBT. 0,00
741 Transferéncias - TESOURO 9.092.108.916,81 8.848.736.125,81
742 Transferéncias correntes obtidas 26.232.534,07 47.277.276,74
743 Subsid correntes obt-Out. entes public. 5.882.796,06 5.882.796,06
749 De outras entidades 71.782.777,75| 9.196.007.024,69| 71.807.982,18 8.973.704.180,79
76 Outros proveitos/ganhos operacionais 65.618.337,96 66.380.248,30
(B) 9.540.487.918,44 9.322.822.413,77|
78 Proveitos e ganhos financeiros 14.170.805,88| 14.266.943,10|
(D 9.554.658.724,32| 9.337.089.356,87|
79 Proveitos e ganhos extraordinarios 114.487.085,75| 262.808.734,92|
9.669.145.810,07 9.599.898.091,79
RESUMO
RESULTADOS OPERACIONAIS -579.599.185,11 -824.959.418,80
RESULTADOS FINANCEIROS 1.257.354,58 1.351.203,70
RESULTADOS CORRENTES -578.341.830,53 -823.608.215,10
RESULTADOS EXTRAORDINARIOS 4.928.402,22 152.355.533,14
RESULTADO ANTES DE IMPOSTOS -573.413.428,31] -671.252.681,96
IMPOSTO S/RENDIMENTO EXERCICIO 10.359.313,78| 0,00
RESULTADO LIQUIDO DO EXERCICIO -583.772.742,09 -681.611.995,74

Fonte: Relatério da ACEAap — Agéncia de Competéncias e Estudos Avangados para a Administragdo Publica.
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Tribunal de Contas

Auditoria de seguimento das recomendagées formuladas no
Relatdrio da auditoria orientada a consolidagdo de contas e
andlise a situagdo econémico-financeira do SNS 2008-2009

ANEXO Il — Oficio n.2 6.468 da ACSS

Mod. TC 1999.001

Sua referéncia:

Nossa referéncia:

Administragao Central

do Sistema de Saide

Exmo. Senhor
Dr. José Tavares

Faxn.°412/12 -DA VI

Diretor Geral do Tribunal de Contas

94-2012-UAGRA

Ao Davi
2092-04-18 Jr7 ="

Av. Barbosa du Bocage, 61
1069-045 Lisboa

i

Ministerio da Saude

Assunto: Auditoria de seguimento as recomendagdes formuladas no Relatério de Auditoria n®

16/2011 — 22 secgé@o

Tendo em conta o vosso fax acima referenciado, de 16 abril de 2012, e a resposta da ACSS
remetida a esse Tribunal pelo nosso oficio n° 10754 de 15/06/2011, apresenta-se no quadro

seguinte a informagao solicitada por V. Exa. referente ao ano de 2010:

euros
2010

1 Valor Contrato Programa 4.669.921.020
2 Adiantamento Contrato Programa 3.969.464.980
3 Acerto Contrato Programa 353.600.003
4 Outras Transferéncias EPE (programas \erticais e outros *) 193.600.025
5 Total Transferéncias para EPE (soma 2 a 4) 4.516.665.008
6 Valor transferido para INSA e IPS de Clearing House ** 25.812.224,8

7 saldo da conta 7121 (Prestacio de Servicos - Contrato Programa com o SNS)

4.592.249.999

saldo da conta 7421 (especifica para o SNS) para os EPES 16.520.512
Saldo da conta 762311 (especifica para o SNS) 23.504.285
Saldo da conta 762441 (especifica para o SNS) 63.711.319

24.318.439

Saldo da conta 79712511 (especifica para o SNS)

8 Total Proveitos contabilizado pelas EPE

4.720.304.554,0

9 Diferenca de conciliacio (8-5-6) 177.827.321,2
10 Acréscimo de Proveitos do CP (7-2-6) na ACSS, IP 596.972.794
12,8%

11 Transferéncias do OE para encargos com o CP das EPE (2+3+6)

4.348.877.208

12 Proveitos "em falta" na Demonstracio Resultados (7-11) ***

243.372.791

Notas:

* em 2010 inclui a transferéncia de 121,4 M.€ para pagamento da divida dos subsistemas de saude publicos.
** valor retido ao adiantamento do CP das EPE para pagamento dos senigos prestados pelo INSA e IPS
*** A ACSS, IP esta em regime de caixa, por isso parte do acréscimo de proweitos do exercicio € compensado

pelo acerto do CP

BETe 19 0

1 Administracao Central do Sistema de Saide, IP

‘ Av. Jodo Crisdstomo, n°11 | 1000-177 Lisboa | Tel: 217 925 800 | Fax: 217 925 848
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Relatdrio da auditoria orientada a consolidagdo de contas e
andlise a situagéo econdmico-financeira do SNS 2008-2009

Administragao Central

do Sistema de Saude

Sendo que os custos da ACSS em 2010 correspondem aos adiantamentos dos contratos-
programa de 2010, bem como aos acertos aos contratos-programa de anos anteriores a 2010
(de acordo com a légica do regime contabilistico de caixa), os proveitos em falta s&o de
243.372.791 euros, e ndo de 596.972.794 euros.

Com os melhores cumprimentos,

O Presidente do Con fho Diretivo

(Jodo Ca ialho das Neves)

M Administracao Central do Sistema de Saide, IP

Ministério da Saude Av. Joao Crisstome, n°11 | 1000-177 Lishoa | Tel: 217 925 800 | Fax: 217 925 848 www.acss.min-saude.pt | E-Mail: geral@acss.min-saude.pt

-45-



Tribunal de Contas

Ajudar o Estado e a sociedade a gastar melhor

Auditoria de seguimento as recomendacoes
formuladas no Relatorio da auditoria orientada a
consolidacao de contas e analise a situacao
economico-financeira do SNS - 2008-2009

Relatorio n.° 38/2012 - 2% Seccao
Processo n.° 17/2012 - AUDIT
Volume II — Relatorio dos consultores externos

Mod. TC 1999.001




T00'666T OL 'PON



Consultadoria no ambito dos trabalhos conducentes ao
acompanhamento da Auditoria orientada a Consolidagao de
Contas e Analise a Situagao Economico-financeira do Servico

Nacional de Saude 2008-2009

dCeqat=

AGENCIA DE COMPETENCIAS E ESTUDOS AVANCADOS PARA A ADMINISTRACAO PUBLICA



Consultadoria no ambito dos trabalhos conducentes ao acompanhamento da Auditoria orientada a
Consolidagdo de Contas e Analise a Situagdo Econdmico-financeira do Servigo Nacional de Satde 2008-2009

indice

INAICE QUAAIOS ...ttt ettt ettt ettt ettt et s et et eteae s sttt e st et et et et etesetesetesesesene 4
TNTICE FIGUIAS ..ttt et ettt ettt et s et et se et e et st eee e saeseeteeseesess et seesessenseeaesenseans 5
3o TR = Lol XU 5
ADFEVIATUIS .veiiiie ettt ettt e sbe e st e e e sbe e s sate e sabeesabe e e sat e e sabeeenbaeesateesabaesbaeenabeenateas 6
IO [0 oo [V Tor- o SR 7
1.1. AMDIt0 € ODJELIVOS ...ttt ettt et ettt et s et es e e s e see e st seenans 7
2 |V, =Y oY (o] Lo = = SR UUURNE 7
1.3. Limitac0es € CONAICIONANTES ....ceeccuviieeiiiiieeeciee e et ssre e e srree e e e e e e sabre e e e eeabaeeeeneeas 9
2. Acompanhamento da implementacdo das recomendacdes efetuadas no ambito do Relatdrio
N.216/2011—22S, Processo N.2 37/10 = AUDIT .....eccviiieieiiecieeiereseeeeete e eeeve e nesresveennens 10

2.1. Avaliacdo do estadio de acolhimento das recomendag¢ées enunciadas no Relatdrio
N.216/2011 —22S, Processo N.2 37/10 — AUDIT ....ccoviuiiiiiiieee ettt et 10
3 B YV [ 1 1o [ (o T 10

2.1.2 Avaliagdo do estddio de acolhimento das recomendacgdes e seus impactos no
processo de consolidagGo de 201 0............ueeeeeeueeeeeeeiieeeceee e eecee e essea e e e see e e e seaea e 19

2.1.3. Avaliagdo do estddio de acolhimento das recomendagées, seus impactos no

processo de consolida¢do de 2011 e a calendarizag¢éo para o seu acolhimento............... 22
2.2. Andlise dos procedimentos de consolidacdo do exercicio de 2010..........ccccccvveennnees 23
2.2.1. Perimetro de conSOlIdAECAO ..........cccoeeeeeeceeeeeeeeeeeeeeee e ee e etea e 23
W00 Y [oTo [=] 1o Xo [=ReleT g KYe] /o o ol (o H SRR 31
2.2.3. Método de CONSOlIAACAO. ..........uueeeeeeeeeeeciieeeeeee e ee et ee e tee e e etea e 32
2.2.4. Uniformizagdo e homogeneizagdo dos procedimentos contabilisticos............... 33
2.2.5. Operagdes de consolidag@o de CONtAS......ccceueeeeeeeveeeieeeeeccieeeeeeeeecccieeeaaeeeee e, 41
2.3. Elaboracgdo das demonstragdes financeiras consolidadas ajustadas 2010 ............... 47

2.3.1. Balango Consolidado Ajustado e Demonstragéo dos Resultados Consolidada

Y 17K o Lo Lo IR USSP 47
2.3.2. ANEXO0: AJUSTAMENTOS c.ccccveveeeeeiiiiieiieeeeieeeeeeeeeeeee et veeeaaaaaaaaas 49
2.3.3. Demonstracgdo dos Fluxos de Caixa Ajustada .........cceeeeecvveeeeeeeeeeiiiieeeaaeeeescnnns 54
2.3.4. Mapa de Andlise Financeira Consolidado Ajustado.............ccccceeeevvuveeecceveeannen. 57
2.3.5. Andlise ECONOMICO-FINANCEIIQ ......ccc.eevueeeieeieesiieiiesieseesee et 59

Balango Consolidado......c.ueii it e e e arae e 59
Demonstracao de Resultados Consolidada .........cccueeeeeciiieiiciiee e 62

2.4 Apreciagdo sobre a Situagdo Econdomico-Financeira Consolidada do SNS, ano de

2010, em conformidade com as Demonstragcdes Financeiras Ajustadas.........ccccceeeevecunvnnennn. 64
R @] Tl [T 13PTSR 71
Yo T=T o Yo Lol YRS 72

AGENCIA DE COMPETENCIAS E ESTUDOS AVANGADOS PARA A ADMINISTRAGAO PUBLICA



Consultadoria no ambito dos trabalhos conducentes ao acompanhamento da Auditoria orientada a
Consolidagdo de Contas e Analise a Situagdo Econdmico-financeira do Servigo Nacional de Satde 2008-2009

Apéndice 1 “Balanco Consolidado SPA - ALIVO” ........cccuiiieeiieieeeiee e 73
Apéndice 2 “Balanco Consolidado SPA - PassiVo” ..........cccoecieeeeeiieeeecieee et 75
Apéndice 3 “Balango Consolidado SEE - AtiVO” ......cccccuviieiiiiiiecciee e 77
Apéndice 4 “Balango Consolidado SEE - PasSiVO” .......c..eeeiiieeeeiiieeecciiee e 79
Apéndice 5 “Balanco Consolidado SPA_SNS - AtiVO” ......cccciiiieeiiieeeeiee e 81
Apéndice 6 “Balanco Consolidado SPA_SNS — PassiVo” .......cccceccueeeeeiiieeceiieeee e 83
Apéndice 7 “Balango Consolidado SNS - ALiVO” .......ccccuieeiiiieiecciee e 84
Apéndice 8 “Balango Consolidado SNS - PassiVo” .........ccceecuieeieiiieeeciiiee e 86
Apéndice 9 “Demonstragao dos Resultados Consolidada SPA” .........ccccceevviveeevcieeeecnnenn. 88
Apéndice 10 “Demonstragdo dos Resultados Consolidada SEE”...........ccccccvveeeecvereennnen. 90
Apéndice 11 “Demonstragdo dos Resultados Consolidada SPA_SNS”..........cccccceveeeennneen. 92
Apéndice 12 “Demonstra¢do dos Resultados Consolidada SNS” .........ccccevvvveeevcieeeecnneen. 94
Apéndice 13 “Demonstracdo de Fluxos de Caixa SPA” ........ooevcieeeeiieee e 96
Apéndice 14 “Demonstracdo de Fluxos de Caixa SEE” .........ccoeeecieeeeciieeeeceee e, 98
Apéndice 15 “Demonstracdo de Fluxos de Caixa SPA _SNS” ......ccceeeiiieeeccieee e, 99
Apéndice 16 “Demonstracdo de Fluxos de Caixa SNS” ......ccceeeiiiiieeiiiee e 100

AGENCIA DE COMPETENCIAS E ESTUDOS AVANGADOS PARA A ADMINISTRAGAO PUBLICA



Consultadoria no ambito dos trabalhos conducentes ao acompanhamento da Auditoria orientada a
Consolidagdo de Contas e Analise a Situagdo Econdmico-financeira do Servigo Nacional de Satde 2008-2009

indice Quadros

Quadro 1. Levantamento do Acompanhamento das Recomendagdes Formuladas Pelo Tribunal
de Contas aos Ministros de Estado e das Finangas e da Saude .......ccccccveeeeeiieeecciieeccciee e, 10
Quadro 2. Levantamento do Acompanhamento das Recomendac¢des Formuladas Pelo Tribunal
de Contas a0 MiINIStro da SAUAE .......oocuieiuieiieieie ettt st sttt e beeaeas 12
Quadro 3. Levantamento do Acompanhamento das Recomenda¢des Formuladas Pelo Tribunal

de Contas ao Presidente do Conselho Diretivo da Administracdo Central do Sistema de Saude

..................................................................................................................................................... 15
Quadro 4. Entidades incluidas na consolidacdo segundo @ ACSS ........cccoeeeeeiieeeeciieeeeciee e 26
Quadro 5. Transformacgdes ocorridas durante 2010 nas entidades do SNS .........cccceeeeeeivvinennn. 28
Quadro 6. Registo contabilistico da execuc¢do dos contratos-programa — Perspetiva das

ENEIAAAES EPE ...ttt s b e b b snee 39
Quadro 7. Ajustamento do aditamento — Perspetiva das entidades EPE..........ccccceeeecivveeennnenn. 39

Quadro 8. Registo Contabilistico da execu¢do dos contratos-programa — Perspetiva da ACSS. 40
Quadro 9. Ajustamento do aditamento — Perspetiva da entidade ACSS.........cccccvveeevcveeeecnnnen. 41
QUAAIO 10. PIUG ACCOUNLS .....veeeeeeeeeciee ettt este e e e etee e e e et e e e s aae e e e abte e s e abaeeeesbaeeesaseeeeennnnrees 44
Quadro 11. Justificacao da diferenca entre os Saldos final e o inicial da DFC SPA_SNS da ACSS55

Quadro 12. Mapa de Andlise Financeira Consolidado Ajustado.........ccceeeeeuieeeeciieececieee e, 58
Quadro 13. Estrutura do Balanco 2010-2009-2008 por Perimetro SPA, SEE e SNS.................... 59
Quadro 14. Indicadores Financeiros 2010-2009-2008 por Perimetro SPA, SEE e SNS ............... 59
Quadro 15. Divida a Terceiros Consolidada em 2010 por Perimetro .......ccccccveeeeecveeeeccvveeeennneee. 60
Quadro 16. Analise dos Resultados 2010 por Perimetro......ccceeeeceeeeeciieeeeciiee e 62

Quadro 17. Custos e Perdas e Proveitos e Ganhos de todas as entidades que durante 2010,

2009 e 2008 contribuiram para a formacdo de Custos e Perdas e Proveitos e Ganhos relevados

na Demonstragdo dos Resultados e na Conta 59 Resultados Transitados ..........cccceecvveeeeciveeenns 63
Quadro 18. SNS/Execucdo econdmico-financeira consolidada 2010 ..........cccvevveeveereeveenveennen. 68
Quadro 19. Stock da Divida Ajustado dO SNS..........ueiiiiiee e 69

AGENCIA DE COMPETENCIAS E ESTUDOS AVANGADOS PARA A ADMINISTRAGAO PUBLICA



Consultadoria no ambito dos trabalhos conducentes ao acompanhamento da Auditoria orientada a
Consolidagdo de Contas e Analise a Situagdo Econdmico-financeira do Servigo Nacional de Satde 2008-2009

Indice Figuras

Figura 1. Entidades que integram o perimetro de consolidacdo do SNS 2010...........ccccccvveeennees 25
Figura 2. Modelo de ConsOlidaga0o......cccuviieeeiiiiiii ittt et e e e tre e e eetebee e s snreeeesaraaeeennes 32
Figura 3. Fases do Processo de ConSOlidagao ......cceecuureeieiiieeiiiiee e cciieee et e setre e e setee e evanee e 41

Indice Graficos

Graéfico 1. Variagdo da estrutura dos Custos e Perdas SNS 2010........cccoueeeecieeeeeiieeeecireeeeeineen. 63

Graéfico 2. Variagdo da estrutura dos Proveitos e Ganhos SNS 2010 .........ccccceeeecieeeecciveeeeennnenn. 64




Consultadoria no ambito dos trabalhos conducentes ao acompanhamento da Auditoria orientada a
Consolidagdo de Contas e Analise a Situagdo Econdmico-financeira do Servigo Nacional de Satde 2008-2009

Abreviaturas

ACSS Administracdo Central do Sistema de Saude
ARS Administracdo Regional de Saude

CIBE Cadastro e Inventario dos Bens do Estado

CIRC Cddigo do Imposto sobre o Rendimento das Pessoas Coletivas
CLC Certificacdo Legal das Contas

DFC Demonstracao(Ges) de Fluxos de Caixa

EPE Entidade Publica Empresarial

IPSAS International Public Sector Accounting Standard
MS Ministério da Saude

OE Orgcamento do Estado

POC Educacao

POCMS
SEE
SNC
SNS
SPA

TC

nnnnn

Plano Oficial de Contabilidade para o Sector da Educacao
Plano Oficial de Contabilidade do Ministério da Saude
Sector Empresarial do Estado

Sistema de Normalizagdo Contabilistica

Servico Nacional de Saude

Sector Publico Administrativo

Tribunal de Contas




Consultadoria no ambito dos trabalhos conducentes ao acompanhamento da Auditoria orientada a
Consolidagdo de Contas e Analise a Situagdo Econdmico-financeira do Servigo Nacional de Satde 2008-2009

1. Introducao

1.1. Ambito e Objetivos

De acordo com a Clausula 2.2 do Caderno de Encargos proposto pelo Tribunal de Contas (TC),
este trabalho de consultadoria consistiu na prestacio de “apoio no ambito do
acompanhamento ao acolhimento das recomendagbes resultantes da auditoria orientada a
Consolidacdo de Contas e andlise a Situacdo Econdmico-Financeira do Servico Nacional de
Saude (SNS) de 2008-2009”, através da analise e avaliacdo do processo de consolidacdo de
contas do SNS face as disposicOes legais, regulamentares, normas e principios contabilisticos

geralmente aceites. Nomeadamente:

I. Apoio a Realizagdo de um relatério de acompanhamento sobre a implementagdo das
recomendag¢des efetuadas pelo Tribunal de Contas no ambito do processo de Auditoria
Orientada a Consolidagdo de Contas e a Situagcdo Econdmico-financeira do SNS 2008-2009

(Relatério n.2 16/2011 — 22 S, processo n.2 37/10-Audit):

1) Avaliar o estadio de acolhimento das recomendagdes enunciadas no respetivo relatério e
seus impactos nas contas consolidadas do SNS, ano de 2010 e processo de consolidacdo de

2011 e, bem assim, sobre a calendarizagdo para o seu acolhimento;

2) Elaborar as demonstrag¢des financeiras consolidadas ajustadas: Balanco, Demonstracdo de

Resultados, Origem e Aplicacdo de Fundos e Anexos;

3) Apreciar a Situagdo econdmico-financeira consolidada do SNS, ano de 2010, em

conformidade com as Demonstragdes Financeiras Ajustadas.

1.2. Metodologia

De modo a dar resposta as solicitagdes, foram desenvolvidos os seguintes procedimentos:

a. Elaborar uma check-list com as recomendag¢des enunciadas no Relatdrio n.2

16/2011 - 22 S, processo n.2 37/10-Audit.

b. Analisar o “Manual de Consolidagdo de Contas do Servico Nacional de Saude

2010” e avaliar a sua conformidade com as recomendac¢des formuladas.

aCeas= ’
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c. Validar o perimetro de consolida¢do acolhido no processo de consolidacdo de
contas do SNS de 2010, considerando o conjunto de entidades que o integram,
a luz das disposicoes legais em vigor e das recomendacbes constantes do

Relatério n.2 16/2011 — 22 'S, Processo n.2 37/10-Audit.

d. Delimitar e analisar as metodologias e regras adotadas pela ACSS no processo
de consolidacdo de contas do SNS, incluindo o respetivo Plano de Contas

Consolidado.

e. Aferir o grau de uniformizacdo e homogeneidade dos procedimentos
contabilisticos praticados pelas entidades que integram o perimetro de

consolidagdo do SNS.

f. Analisar e avaliar as operac¢des de consolidacao de contas, nomeadamente, a
eliminacgdo das relagGes internas das instituicGes abrangidas pelo perimetro de

consolidacdao do SNS e respetivos mapas de operacdes.

g. Relatar o estadio de acolhimento das recomendacgdes enunciadas no Relatério
n.2 16/2011 — 22 S, processo n.2 37/10-Audit e o seu impacto nas contas
consolidadas do SNS ano de 2010 e avaliar a sua implementag¢ao no processo
de consolidacdo de 2011 e, bem assim, sobre a calendarizacdo para o seu
acolhimento.

h. Elaborar as demonstrag¢des financeiras consolidadas ajustadas.

i. Avaliar a fiabilidade do reporte da situagdo econémico-financeira consolidada
do SNS elaborado pela ACSS e utilizado para efeitos de apuramento do défice
das AdministragGes Publicas (com adogdo dos conceitos definidos no SEC 95).

j. Apurar a divida do SNS tendo em conta o universo de entidades que o

integram.

Na concretizagao dos objetivos enunciados, tiveram-se em consideragao os principios, normas
e manuais de auditoria, nomeadamente:
e Principios contabilisticos geralmente aceites para o sector;
* Normas: normas de revisdo e auditoria da Ordem dos Revisores Oficias de Contas
(OROC); normas internacionais de auditoria do International Auditing and Assurance
Standards Board (IAASB); normas contabilisticas para o sector; e outra legislacdo

avulsa aplicavel ao sector;

aCeas= ¥
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¢ Manuais de auditoria nacionais e internacionais; e

e Manual de auditoria e de procedimentos do TC.
As analises efetuadas tiveram por base a informacgao disponibilizada pela ACSS, em ficheiros
informdticos e em suporte papel, e todo um outro conjunto de documentos de suporte
enviados diretamente pelo TC.
Foi também objeto de estudo a legislacdo inerente ao processo de transformacgdo ocorrido no
universo das entidades que integram o SNS, no periodo de 2010.
Adicionalmente foram estabelecidos contactos com as seguintes entidades: TC e ACSS, sendo
de salientar o trabalho de cooperagao desenvolvido pela equipa de auditoria do TC e a equipa

de consultoria.

1.3. Limitagoes e Condicionantes

Como limita¢des e/ou condicionantes ao presente trabalho salientam-se as seguintes:

e A informacdo facultada pela ACSS relativamente aos ajustamentos Hyperion ndo é
coincidente;

¢ N3o obtencdo de saldos e transagGes intragrupo referentes a entidade 126 Hospital de
S3ao Marcos, SPA;

* Inexplicabilidade dos ajustamentos Hyperion ao nivel das contas de disponibilidades;

e Os saldos iniciais de todas as DFC tiveram que ser introduzidos manualmente pela
equipa de consultadoria, uma vez que, devido a problemas com o software Hyperion,

toda a informacao histdrica foi perdida (de acordo com a ACSS).

aCeas= ’
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2. Acompanhamento da implementacao das recomendacgoes

efetuadas no ambito do Relatdrio n.2 16/2011 - 22 S, Processo n.2

37/10 - AUDIT

2.1. Avaliacgdo do estadio de acolhimento das recomendac¢des enunciadas no

Relatorio n.2 16/2011 - 22 S, Processo n.2 37/10 - AUDIT

2.1.1. Sumario

Os quadros seguintes (1 a 3) ddo a conhecer os documentos emitidos e a¢des levadas a cabo

pelas entidades objeto das recomendacdes efetuadas pelo Tribunal de Contas no Relatério n.2

16/2011 — 22 S, Processo n.2 37/10 — AUDIT. O levantamento realizado teve por base, em

grande medida, a resposta do Ministério da Saude as recomendacbes formuladas pelo TC,

vertida no Oficio n.2 835, de 27 de janeiro de 2012.

Quadro 1. Levantamento do Acompanhamento das Recomendag¢des Formuladas Pelo
Tribunal de Contas aos Ministros de Estado e das Finangas e da Saude

Recomendagobes

Levantamento efetuado

1. Apesar do disposto na Portaria n.2 474/2010
reitera-se a recomendacao do Tribunal de Contas,
em anos anteriores, que aponta para a aprovagao
e implementagao de normas de consolidacao de
contas aplicaveis a todas as entidades que
compdoem o Servico Nacional de Saude,
designadamente ao nivel do subsector empresarial
do Estado que tem vindo a assumir uma
preponderancia crescente e, sem o qual é
impossivel obter uma panoramica rigorosa e
transparente da situa¢do econémica e financeira
do Servigo Nacional de Saude;

Até ao presente, ndo foi publicada qualquer
norma relativa a consolidagdo de contas aplicavel
ao SNS. No entanto, no Oficio n.2 835 do
Ministério da Saude, de 27 de janeiro de 2012,
este manifesta a total concordancia com a
recomendagdo, comprometendo-se a diligenciar
nesse sentido. Justifica, contudo, que a ACSS na
sua Circular Normativa n.21/2012/UOGF, de 4 de
Janeiro, procedeu a definicdo do referencial
contabilistico (POCMS) e do perimetro de
consolidagdo do Ministério da Saude (MS),
instruindo as  entidades consolidadas a
procederem aos ajustamentos que se revelem
necessarios a homogeneizagdo da informacgao
contabilistica).

2. Determinar que seja feita a plena consolidagdo
de contas do Servico Nacional de Saude e que se
atribua essa tarefa a uma entidade que disponha
de competéncias técnicas para o efeito, seja a
ACSS desde que dotada para o efeito, seja outra,

Com a aprovagdo da Orientagdo n.2 1/2010 pela
Portaria n.2 474/2010, de 1 de julho, compete a
ACSS efetuar a consolidagdo orcamental das
entidades do subperimetro SPA através do “Mapa
de Fluxos de Caixa Consolidado de operacdes
orcamentais” e a consolidagdo patrimonial de
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sem excluir um eventual recurso ao outsourcing;

todas as entidades do setor da saude. No entanto,
a Portaria n.2 474/2010 refere-se apenas as
Entidades do Setor Publico Administrativo, ndo
estando incluidas as EPE.

O Decreto-Lei n.2 124/2011, de 29 de dezembro,
veio reforcar as atribuicdes da ACSS, ao ser-lhe
atribuida a fungdo de assegurar e coordenar a
elaboragdo do orgcamento de funcionamento do
Ministério da Saude e do SNS, bem como
acompanhar e gerir a respetiva execugao (artigo
14.2, n22, h)). Tal foi vertido no Decreto-Lei n.2
35/2012, de 15 de fevereiro, que constitui a Lei
Organica da ACSS, suas missdes e atribui¢des, sem
que, no entanto, se tenha verificado o reforgo das
competéncias que permitam o cabal cumprimento
da recomendacgao.

A este respeito salienta-se a necessdria distingao
entre a consolidagdo de contas do SNS e a
consolida¢do de contas do MS, tal como decorre
don.2 12 do POCMS:

“Com efeito, pela via da consolidagdo, poderd
obter-se um Unico conjunto de demonstracdes
financeiras e orcamentais (balanco, demonstracdo
dos resultados e mapas de controlo orcamental)
do SNS, e até de todo o MS, como se de uma Unica
entidade se tratasse.”

Segundo o Oficio n.2 835 do Ministério da Saude,
de 27 de janeiro de 2012, “perspetiva-se também
que o Relatdrio e Contas do Ministério da Saude, o
qual incluird o SNS, apresente em julho de 2012,
as contas de forma consolidada”.

3. Determinar que a Administracdo Central do
Sistema de Saude passe a utilizar o regime
contabilistico do acréscimo em substituicdo do
regime de caixa que deve ser definitivamente
banido da contabilizagdo de qualquer operagdo do
Servico Nacional de Saude, recomendagdo que se
reitera.

O POCMS determina a aplicagdo do regime
contabilistico do acréscimo, apesar da ACSS ndo
cumprir com o estabelecido.

No Oficio n.2 835 do Ministério da Saude, de 27 de
janeiro de 2012, o MS informa que a ACSS, IP
procedeu a um estudo de contabilizagdo dos
contratos programa e a aprova¢do de uma
proposta de contabilizacgdo dos contratos
programa com prestadores de servicos de saude
(ver Circular Normativa n.2 14/2012/UOFC-UOGF,
de 10 de fevereiro).
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Quadro 2. Levantamento do Acompanhamento das Recomendagdes Formuladas Pelo

Tribunal de Contas ao Ministro da Saude

Recomendagobes

Levantamento efetuado

4. Assegurar que o reporte da informacdo
disponibilizada ao Tribunal de Contas sobre a
situacdo econdmico-financeira e patrimonial dos
servigos e organismos que integram o Servigo
Nacional de Saude seja fidvel, integra, exata,
rigorosa, transparente e oportuna;

Segundo o Oficio n.2 835 do Ministério da Saude,
de 27 de janeiro de 2012, o MS reconhece a
preocupacdo, salientando que foram tomadas
medidas relativas a transferéncia acerca dos
sistemas de informacdo da ACSS, IP para os
Servicos Partilhados do Ministério da Saude
(SPMS, EPE).

O enquadramento legal para a reorganizagdo
pretendida passou a ser possivel com a publicagdo
da alteracgdo legislativa da SPMS, EPE - Decreto-Lei
n.2 108/2011, de 17 de novembro, bem como com
a publicacdo da nova Lei Organica do Ministério da
Saude - Decreto-Lei n.2 124/2011, de 29 de
dezembro.

Foram definidos critérios de acompanhamento
dos estabelecimentos quanto a qualidade dos
sistemas de suporte, em funcdo da dimensdo
institucional, montante orgamental e de contrato
programa, situagdo econdmico-financeira
(resultados operacionais/proveitos operacionais),
0s quais conduziram a obtencdo do
posicionamento dos hospitais por inerentes niveis
de risco para o SNS (baixo, intermédio, moderado,
elevado e severo).

Segundo o Oficio n.2 835 do Ministério da Saude,
de 27 de janeiro de 2012, durante o ano de 2012,
as entidades que aplicam o POCMS serdo
abrangidas pela necessidade de certificagdo dos
seus sistemas contabilisticos, pelo que no dia 3 de
Fevereiro de 2012, teve lugar uma reunido entre a
DGO e a ACSS, IP, tendo em vista a
operacionalizacdo das especificidades técnicas e
informaticas do POCMS.

5. Determinar que a Administracdo Central do
Sistema de Saude proceda aos ajustamentos e
correcg0es que permitam a comparabilidade de
conjuntos sucessivos de demonstragdes
financeiras consolidadas que assegurem a
apreciacdo da evolugdo da situagdo econdmico e
financeira do Servico Nacional de Salde, perante o
cidaddo/contribuinte, Assembleia da Republica,
Tribunal de Contas e entidades estatisticas;

O MS salienta que se encontra, através da
Secretaria de Estado da Saude e da ACSS, IP, a
desenvolver metodologias e medidas no sentido
de cumprir com o teor da presente
recomendacao.

Foi publicado no D.R., 22 Série, n? 172, de 7 de
setembro, o Despacho n.2 11374/2011, de 29 de
agosto, que estabelece que a informagdo mensal
respeitante a atividade produtiva do SNS e a
situacdo econdmico-financeira é enviada pelas
Instituicdes, sendo objeto de avaliagcdo pela ACSS,
IP e de publicitacdo/divulgagdo no respetivo site
deste Instituto Publico.
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No ambito das conclusdes do Relatério elaborado
pelo Grupo Técnico para a Reforma Hospitalar,
nomeado através do Despacho n.2 10601/2011, de
16 de agosto, documento este que foi
apresentado em novembro de 2011, o qual esteve
em discussao até ao final do ano transato e se
encontra em fase de aprovagdo, o MS acrescenta
que tenciona desenvolver um trabalho de
acompanhamento, monitorizagdao e de
benchmarking hospitalar, apoiado em sistemas de
informacdo adequados, com vista, entre outras, a
contribuir também para ultrapassar algumas das
dificuldades constantes na presente
recomendagdo. Neste contexto, encontra-se em
constituicdo um grupo de trabalho para a analise,
priorizagdo e operacionalizagdo das cerca de
oitenta medidas propostas pelo grupo Técnico
para a Reforma Hospitalar, procurando desta
forma dar continuidade ao trabalho efetuado.

N3do obstante, por observacdo das demonstracdes
financeiras consolidadas para o exercicio de 2010,
relativamente aos diferentes patamares, verificou-
se, no que diz respeito ao comparativo com 2009,
a ndo inclusdo dos ajustamentos e corregBes que
permitam a comparabilidade de conjuntos
sucessivos de  demonstragdes  financeiras
consolidadas que assegurem a apreciacdo da
evolugdo da situacdo econdmico e financeira do
Servico Nacional de Saude.

6. Determinar a Administracdo Central do Sistema
de Saude que aperfeicoe e complemente o Manual
relativo as Normas de Consolidacdo de Contas do
Servico Nacional de Saude, de modo a que sejam
explicitados os fundamentos respeitantes aos
principios e procedimentos contabilisticos;

No Oficio n.2 835 do Ministério da Saude, de 27 de
janeiro de 2012, o MS manifestou a sua
concordancia com a presente recomendacgdo,
salientando que a ACSS, IP elaborou e publicou
(em fevereiro de 2011) o “Manual de
Consolidacdo de Contas do Servico Nacional de
Saude”, utilizado no exercicio econdmico do SNS
de 2010. Acresce ainda que este Manual esta em
revisdo e aperfeicoamento, para ser aplicado ao
exercicio de 2011 pela ACSS, IP, que revelard o
ambito, os perimetros, as normas, o0s
procedimentos e a calendarizagdo do processo de
consolidagdo de contas das entidades do
Ministério da Saude (reportado a 27 de janeiro de
2012).

A ACSS, IP emitiu a Circular Informativa n¢®
36/2011, de 22 de dezembro, relativa a mudanca
de referencial contabilistico das Entidades Publicas
Empresariais (EPE).

Adicionalmente, refere o MS que a ACSS, IP tem
vindo a trabalhar desde 2006 no ambito do
controlo interno, tendo sido elaborado um manual
de normas e procedimentos administrativos e
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contabilisticos a seguir pelas instituicdes
hospitalares EPE. Em 2009, o projeto foi alargado
as ARSs e, em 2011, foi langado um novo projeto
com o objetivo de criar ferramentas que permitam
a analise efetiva da informacgao que chega a ACSS.

7. Determinar a Administracdo Central do Sistema
de Saude que cumpra o principio do acréscimo em
substituicdo do regime de caixa, garantindo o
cumprimento dos principios e procedimentos
contabilisticos constantes no Plano Oficial de
Contabilidade do Ministério da Saude, de modo a
suprimir, definitivamente, as diferencas de
conciliagdo (Plug Accounts) e a ndo prejudicar a
fiabilidade e transparéncia da consolidacdo de
contas do Servico Nacional de Saude;

No referido Oficio, o MS salienta que a ACSS, IP
procedeu a um estudo de contabilizacdo dos
contratos programa, de forma a que seja adotado
o principio contabilistico da especializagdo (ou do
acréscimo) previsto no POCMS, tendo sido
aprovada pela ACSS, IP, em 20 de janeiro de 2012,
uma proposta de contabilizagdo dos contratos
programa com os prestadores de servicos de
saude. De acordo com o MS, “ja se pode afirmar
qgue as demonstracées financeiras individuais
preparadas pela ACSS, IP, relativas ao exercicio de
2011, refletirdo a contabilizagdo do contrato
programa de acordo com o regime do acréscimo”
e “a ACSS, IP estd a envidar esforgos no sentido
de, em 2013, o SNS passar a utilizar como Plano
Oficial de Contabilidade o Sistema de
Normalizacdo Contabilistica (SNC), nos termos do
ponto 10 da Circular Informativa n.2 36/2011, de
22 de dezembro”. De salientar que de acordo com
a Circular Informativa n.2 36/2011/UOGF apenas
as EPE do SNS deverdo adotar o SNC a partir de
2013.

8. Diligenciar para que sejam esclarecidos os
critérios que determinam e adaptam o perimetro
de consolidacdo de contas do Servico Nacional de
Saude, de modo que as demonstragdes financeiras
consolidadas sejam comparaveis com as relativas
aos exercicios anteriores;

O MS apresenta-se como primeiro interessado em
acatar a presente recomendac¢do, de modo a que
sejam vidveis comparacdes de demonstracdes
financeiras em diferentes anos econémicos.

Consequentemente, afirma que a delimitagdo do
perimetro de consolida¢do obedece a trés critérios
definidos no “Guia de Orienta¢des do Processo de
Consolidacdo de Contas do SNS”, elaborado pelos
consultores externos, e objeto de aprovacdo por
parte do Senhor Secretario de Estado Adjunto e da
Saude, a 25 de setembro de 2008.
Posteriormente, e tendo por base a presente
recomendacgdo, a ACSS, IP aprovou, em 20 de
janeiro de 2012, a metodologia para efeitos de
definicdo do perimetro de consolidacdo
(Informagdo n.2 026-2012/ UOGF, de 18 de
janeiro, da ACSS, “Perimetro de Consolidacdo de
Contas de 2011").

9. Determinar que a Administracdo Central do
Sistema de  Saude, enquanto entidade
consolidante, cumpra as normas e boas praticas
respeitantes as obrigacdes das entidades
consolidantes nos setores publico e privado e em
consonancia com a sua missdao, no que respeita ao
seu papel na verificacao da

Segundo o MS, o Gabinete de Gestdo de Risco e
Auditoria da ACSS, IP desenvolveu em 2009 e
inicio de 2010, uma auditoria ao grau de
implementacdo do Modelo de Controlo Interno
nas entidades hospitalares EPE. No ano de 2011
foi levada a cabo uma acdo de follow up, ndo sé
sobre o grau de implementagdo dos manuais de
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qualidade/homogeneizacdo da informacdo
contabilistica e na garantia do funcionamento do
sistema de controlo interno das entidades
consolidadas;

controlo interno nas entidades hospitalares EPE,
mas também sobre o cumprimento dos respetivos
planos de auditoria relativos ao ano de 2010,
controlos efetuados, principais “anomalias”
detetadas e recomendagdes apontadas. Este
gabinete promoveu, em 2010, um projeto de
desenvolvimento do Modelo de Controlo Interno
nas ARS, consubstanciado no desenvolvimento do
modelo de auditoria e mecanismos de controlo
interno no ambito das ARS e na elaboragdo dos
respetivos manuais de procedimentos
contabilisticos e financeiros.

10. Providenciar no sentido de ser produzido um
relatério de gestdo e contas consolidado do
Servico Nacional de Sadde, incluindo as
pertinentes notas  explicativas as  pegas
contabilisticas consolidadas.

O MS manifesta a sua maxima concordancia com o
teor desta recomendac¢do, mostrando-se recetivo
a diligenciar no sentido da mesma se concretizar.
No entanto, recorda que no Relatério de 2010,
elaborado em julho de 2011, ja existem notas
justificativas as pecas contabilisticas consolidadas.

Quadro 3. Levantamento do Acompanhamento das Recomendag¢des Formuladas Pelo
Tribunal de Contas ao Presidente do Conselho Diretivo da Administracdo Central do Sistema

de Saude

Recomendacgdes Levantamento efetuado

11. Cumprir as normas e boas praticas | Ndo obstante a emissdo dos seguintes
respeitantes as obrigacbes das entidades | documentos tendentes ao cumprimento desta

consolidantes nos setores publico e privado e em
consonancia com a sua missdo, no que respeita ao
seu papel na verificagdo da
qualidade/homogeneizacdo da informacao
contabilistica e na garantia do funcionamento do
sistema de controlo interno das entidades
consolidadas;

recomendagdo, a ACSS ndo acatou na sua
plenitude a mesma com referéncia ao exercicio de
2010:

e ACSS, Referéncia n.2 51/2011 — UOGF, de
1 de fevereiro (Consolida¢do das Contas
2010 e proposta de evolucdo)

e ACSS, Manual de Consolidagdo do Servigo
Nacional de Saude 2010

e ACSS, Circular Normativa n.2 6/2011
UOGF, 11 de fevereiro (Consolidacdo de
Contas do SNS — Exercicio de 2010)

e ACSS, Circular Normativa n.2 12/2011
UOGF, 15 de abril (Consolidagdo de
Contas do SNS — Exercicio de 2010 —
Pedido de informacdo adicional)

¢ ACSS, Memorando, de 10 de outubro de
2011  (Assunto: Especializacdo do
Exercicio — Contabilizagdo das Verbas do
Contrato de Programa)
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e ACSS, Circular Normativa n.e
36/2011/UOGF, de 22 de dezembro de
2011 (Instituicdes do Servico Nacional de
Saude com natureza empresarial)

e ACSS, Circular Normativa n.2
01/2012/UOGF, 4 de abril (Instituicdes do
Ministério da Saude).

A emissdao destes documentos reflete o esforco
envidado pela ACSS no cumprimento desta
recomendacgado.

12. Rever anualmente a delimitagdo do perimetro
de consolidagdo, assente nas normas e nas boas
praticas internacionais para o sector publico e
privado e a utilizacdo de critérios objetivos de
forma consistente;

Concomitantemente a emissdo dos seguintes
documentos tendentes ao cumprimento desta
recomendac¢do, a ACSS ndo acatou na sua
plenitude a mesma com referéncia ao exercicio de
2010:

e ACSS, Referéncia n.2 51/2011 — UOGF, de
1 de fevereiro (Consolida¢do das Contas
2010 e proposta de evolugdo)

e ACSS, Manual de Consolidagdo do Servico
Nacional de Satude 2010

e ACSS, Circular n.2 12/2011/UOGF, de 15
de abril (Consolidagdo de Contas do SNS —
Exercicio de 2010 — Pedido de informacao
adicional)

e ACSS, Informagdo n.2 26-2012/UOGF, de
18 de janeiro de 2012 (Perimetros de
Consolida¢do de Contas 2011)

e ACSS, Circular n.2 9/2012 UOGF, de 24 de
janeiro (Consolidagdo Orgamental do
Ministério da Saude — Exercicio de 2011)

13. Cumprir os principios contabilisticos previstos
no Plano Oficial de Contabilidade do Ministério da
Saude pela prépria ACSS/SNS nas suas contas
individuais, em particular o respeito pelo principio
do acréscimo, o que se afigura como requisito
essencial para que possam ser eliminadas as
diferencas de conciliagdo (Plug Accounts) e, deste
modo, prosseguidos os fins de uma consolidagado
de contas;

Ndo obstante a emissdo dos seguintes
documentos tendentes ao cumprimento desta
recomendacdo, a ACSS ndo a acatou com
referéncia aos exercicios de 2010 e 2011:

e ACSS, Referéncia n.2 51/2011 — UOGF, de
1 de fevereiro (Consolida¢do das Contas
2010 e proposta de evolugdo)

e ACSS, Manual de Consolidagdo do Servico
Nacional de Satude 2010

e ACSS, Circular Normativa n.26/2011
UOGF, 11 de Fevereiro (Consolidagdo de
Contas do SNS — Exercicio de 2010)
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e ACSS, Memorando, de 10 de Outubro de
2011 Assunto: Especializagdo do Exercicio
— Contabilizagdo das verbas do Contrato
de Programa)

e ACSS, Circular normativa n.212/2011
UOGF, 15 de Abril (Consolidacdo de
Contas do SNS — Exercicio de 2010 —
Pedido de informacéo adicional).

14. No que respeita as transferéncias de verbas
para as entidades do Sector Publico Administrativo
e Sector Empresarial do Estado, a Administragdo
Central do Sistema de Saude devera garantir a
uniformizagdo do tratamento contabilistico dentro
de cada subsector por parte das respetivas
entidades;

Através da emissdo dos seguintes documentos
tendentes ao cumprimento desta recomendagao,
a ACSS procurou garantir a uniformizacdo do
tratamento contabilistico dentro de cada
subsector por parte das respetivas entidades:

¢ ACSS, Memorando, de 10 de Outubro de
2011 Assunto: Especializacdo do Exercicio
— Contabilizacdo das verbas do Contrato
de Programa)

e ACSS, Circular Normativa n.e
36/2011/UOGF, de 22 de dezembro de
2011 (Instituicdes do Servico Nacional de
Saude com natureza empresarial)

e ACSS, Circular Normativa n.2 14/2012
UOFC-UOGF, de 10 de fevereiro
(ImplicagBes contabilisticas dos Contratos
programa — Contabilizacdo dos contratos
em regime de PPP (ARS’s): a ACSS, IP
procedeu a um estudo de contabilizagdo
dos contratos programa e a aprovagao de
uma proposta de contabilizagdo dos
contratos programa com prestadores de
servigcos de saude.

Adicionalmente, o Gabinete de Gestdo de Risco e
Auditoria da ACSS, IP desenvolveu em 2009 e
inicio de 2010, uma auditoria ao grau de
implementagdo do Modelo de Controlo Interno
nas entidades hospitalares EPE. No ano de 2011
foi levada a cabo uma agdo de follow up, ndo soé
sobre o grau de implementacdo dos manuais de
controlo interno nas entidades hospitalares EPE,
mas também sobre o cumprimento dos respetivos
planos de auditoria relativos ao ano de 2010,
controlos efetuados, principais “anomalias”
detetadas e recomendagbes apontadas. Este
gabinete promoveu, em 2010, um projeto de
desenvolvimento do Modelo de Controlo Interno
nas ARS, consubstanciado no desenvolvimento do
modelo de auditoria e mecanismos de controlo
interno no ambito das ARS e na elaboragdo dos
respetivos manuais de procedimentos
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contabilisticos e financeiros (Oficio n.2 835 do
Ministério da Saude, de 27 de janeiro de 2012).

A situacdo que originou esta recomendacdo
deixou de se verificar em 2010, pelo facto de o
Hospital de Curry Cabral SPA ter passado a integrar
o patamar SEE.

15. Encetar  ajustamentos, corre¢des e
procedimentos que assegurem a comparabilidade
da informacgdo contabilistica ao longo de exercicios
sucessivos  (2008/2009/2010/==), a qual se
constitui como condicdo imprescindivel para
efeitos de apreciacdo da evolucdao do desempenho
econdmico e financeiro do Servico Nacional de
Saude;

A ACSS acatou parcialmente esta recomendagao
para o exercicio de 2010.

16. Garantir que o periodo de relato que afeta as
demonstragdes financeiras consolidadas considere
a situacdo da entidade a 31 de Dezembro do
respetivo ano/exercicio a consolidar;

Ndo obstante a emissdo dos seguintes
documentos, a ACSS ndo acatou a mesma com
referéncia ao exercicio de 2010:

e ACSS, Referéncia n.2 51/2011 — UOGF, de
1 de fevereiro (Consolida¢do das Contas
2010 e proposta de evolucdo)

e ACSS, Manual de Consolidagdo do Servigo
Nacional de Saude 2010.

17. Explicitar em nota anexa as demonstragées
financeiras consolidadas, os montantes que foram
imputados a Resultados Transitados que
resultaram da atividade econémica das entidades
extintas ou transformadas no respetivo exercicio;

A ACSS ndo acatou esta recomenda¢do com
referéncia ao exercicio de 2010.

18. Reiteram-se as recomendacdes dos anteriores

relatérios no sentido de elaborar e concretizar
planos de agdo com o objetivo de:

e Disponibilizar ao Tribunal de Contas, até

30 de Junho do ano N+1, informacao

completa, fidvel e definitiva, necessaria e

adequada a elaboragdo do relatério sobre

o Acompanhamento da  Situagdo
Econdmico-Financeira do Servigo
Nacional de Saude, com referéncia ao
ano N.

e Elaborar o “Relatdrio e Contas do Servigo
Nacional de Saude do ano N”, até 30 de
Junho do ano N+ 1, de modo a conferir
certeza, rigor e transparéncia as contas
do Servico Nacional de Saude e
disponibilizar a informagdo aos seus
utilizadores em tempo oportuno.

A ACSS ndo acatou esta recomenda¢do com
referéncia ao exercicio de 2010.

Apesar do incumprimento do prazo recomendado,
verificou-se que a ACSS elaborou e publicou no
seu sitio da Internet o Relatdrio e Contas do SNS
2010 em julho de 2011. A ACSS alega que “existem
constrangimentos na entrega tempestiva de
informacdo por parte das entidades consolidadas”
pelo que “sé no final de Julho consegue ter
preparado para divulgacdo o Relatério e Contas
Consolidado”.
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2.1.2 Avaliagdo do estddio de acolhimento das recomendagées e seus impactos no

processo de consolidagdo de 2010

N3o obstante a emissdo dos anteriormente mencionados documentos tendentes ao
cumprimento das recomendac¢des efetuadas pelo TC e os esforcos envidados, a ACSS nao

acatou as seguintes recomendagdes com referéncia ao exercicio de 2010:

* O exercicio das suas competéncias na verificacdo da qualidade/homogeneizacio da
informacdo contabilistica e na garantia do funcionamento do sistema de controlo
interno das entidades consolidadas (Recomenda¢dao 11): apesar das agles
desenvolvidas pela ACSS (realizacdo de testes aos balancetes das entidades
consolidada, de modo a detetar desconformidades nos registos contabilisticos, e
anadlise das Certificagdes Legais de Contas das entidades do SEE, com o objetivo de
melhorar a qualidade da prestacdo de contas dessas entidades, segundo a Referéncia
146-2011-UAGRA) e do desenvolvimento do Manual de Consolidacdo de Contas do
SNS 2010 evidenciar como principio geral que a “homogeneizacdo da informacdo é
fundamental para assegurar a concretizacao dos objetivos inerentes a consolida¢do”
(p. 7), a evidéncia demonstra que ha entidades do SEE que continuam a utilizar
diferentes critérios de valorimetria, nomeadamente, critérios fiscais para as
proviséesl, o Decreto Regulamentar n.2 2/90 ou Decreto Regulamentar n.2 25/2009
para as amortizat;(")es2 e que as CertificacOes Legais de Contas apresentam énfases e
reservas. Adicionalmente, a ACSS apresenta a Nota 11 do Anexo cujo dmbito vai de
encontro ao pretendido, apesar da resposta “Nada a referir” (Anexo, p. 88).

e Na revisdo anual da delimitacdo do perimetro de consolidacao efetuada, a ACSS na sua
Circular Normativa n.2 12/2011/UOGF, de 15 de abril, informa as entidades
consolidadas que a nao disponibilizacdo atempada dos documentos necessarios para
inclusdo no processo de consolidacdo do SNS terd como consequéncia a exclusdo do
perimetro de consolidagdo, ou seja, ndo foram atendidas as normas e boas praticas
nacionais e internacionais para o setor publico e privado e a utilizacdo de critérios

objetivos de forma consistente (Recomendagdo 12), baseadas em critérios de

' £ o caso das entidades IPO Coimbra (entidade SEE 1029), CH Cova da Beira (entidade SEE 1001), e
Hospital Figueira da Foz (entidade SEE 1008).
> £ 0 caso das entidades IPO Coimbra (entidade SEE 1029) e CH Médio Tejo (entidade SEE 1003).
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materialidade, a semelhanca do Decreto-Lei n.2 158/2009, de 13 de julho 2009, que
aprovou o Sistema de Normalizagdo Contabilistica e do POC- Educacéo.

e Cumprir os principios contabilisticos previstos no POCMS pela propria ACSS/SNS nas
suas contas individuais, em particular pelo principio do acréscimo (Recomendagdo 13):
a metodologia adotada pela ACSS em 2010, no que respeita ao processo de
consolidacdo de contas do SNS, é semelhante a adotada em 2009, ou seja, a ACSS
mantém o regime de caixa. Adicionalmente, no tratamento da anulagdo das operacgGes
inter-instituicGes geraram-se em 2010, a semelhanca do exercicio de 2009, “diferencas
de conciliacdo” decorrentes de Plug Accounts desequilibradas, resultantes da
utilizacdo de diferentes regimes contabilisticos (regime de caixa versus regime do
acréscimo) e de montantes nao coincidentes de saldos e transa¢des inter-instituicées
nas contas individuais das entidades consolidadas aquando da sua anulagcdo em sede
de consolida¢do. Acresce que a sua origem ndo foi indagada pela ACSS junto das
entidades envolvidas e, consequentemente, os seus valores potencialmente corrigidos
nas demonstraces financeiras individuais, uma vez que agregados se afiguram
materialmente relevantes.

e Garantir que o periodo de relato que afeta as demonstragdes financeiras consolidadas
considere a situacdo da entidade a 31 de dezembro do respetivo ano/exercicio a
consolidar (Recomendagao 16): a ACSS refugia-se na recomendacgdo apresentada pelo
TC no Relatdrio n.2 54/2009 — Auditoria a Situacdo Econdmico Financeira do SNS 2008,
considerando que a metodologia é a mais correta. No entanto, tal como discutido na
seccdo 2.2.4, apesar de conceptualmente esta metodologia ser valida e
fundamentada, a sua operacionalizacdo gera problemas ao nivel das demonstracdes
financeiras nos subperimetros, no caso do exercicio de 2010, ao nivel do patamar SPA.

e Explicitar em nota anexa as demonstragGes financeiras consolidadas, os montantes
que foram imputados a Resultados Transitados que resultaram da atividade
econdmica das entidades extintas ou transformadas no respetivo exercicio
(Recomendagao 17): Decorrente da metodologia adotada mencionada no ponto
anterior, esta recomendacdo nao foi acatada, apesar do modelo de Anexo utilizado
para o consolidado SNS compreender notas onde tal informacdao poderia ser
explicitada.

e Disponibilizar ao Tribunal de Contas, até 30 de junho do ano N+1, informacdo
completa, fidvel e definitiva, necessdria e adequada a elaboragdo do relatério sobre o

Acompanhamento da Situacdo Econdmico-Financeira do Servico Nacional de Saude,
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com referéncia ao ano N e elaborar o “Relatério e Contas do Servico Nacional de
Salde do ano N”, até 30 de junho do ano N+ 1, de modo a conferir certeza, rigor e
transparéncia as contas do Servico Nacional de Saude e disponibilizar a informacédo aos
seus utilizadores em tempo oportuno (Recomendagdo 18): A ACSS solicitou ao
Tribunal de Contas a considera¢do do prazo de 30 de julho do n+1, em detrimento de
30 de junho de n+1 (Referéncia n.2 146/2011 UAGRA), uma vez que as entidades
apresentam a informacgdo a ACSS, na sua maioria, entre abril e junho do ano seguinte
aquele a que mesma respeita, pelo que somente em junho a ACSS consegue garantir a
qualidade necessaria para sua integra¢do no processo de consolidacdo. No entanto, o
impacto deste incumprimento afigura-se nula para o processo de consolidacdo de

2010.

No que concerne a Recomendagao 14 “Garantir a uniformiza¢do do tratamento contabilistico
dentro de cada subsetor por parte das respetivas entidades no que respeita as transferéncias
de verbas para as entidades do SPA e do SEE”, apesar do exercicio normativo atrds
apresentado, a situacdo verificada no ano de 2009 relativa ao facto de apenas o Hospital de
Curry Cabral (SPA) especializar as transferéncias de verbas ndo teve impacto na consolidacdo

de 2010, uma vez que este Hospital foi transformado em EPE.

Relativamente a Recomendagdao 15, segundo a qual a ACSS deve encetar ajustamentos,
corregles e procedimentos que assegurem a comparabilidade da informacgdo contabilistica ao
longo dos exercicios sucessivos, a qual se constitui como condicdo imprescindivel para efeitos
de apreciacdo da evolucdo do desempenho econdmico e financeiro do SNS, convém salientar
gue a questdo da comparabilidade das demonstracGes financeiras consolidadas é ultrapassada
quer através de ajustamentos nas demonstragGes respeitantes ao exercicio anterior, quer pela
divulgacdo no Anexo do efeito da alteracdo do perimetro, procedimento vertido inclusive no
POC-Educacdo. O Relatério e Contas 2010 do SNS, apresentado pela ACSS, contempla este
aspeto na Nota 10 “Informagbes que tornem comparaveis 0s sucessivos conjuntos de
demonstragdes financeiras no caso de se alterar significativamente, no decurso do exercicio, a
composicdo do conjunto das entidades incluidas na consolida¢do”, a qual a ACSS apresenta
como resposta “Nada a referir”. Ao nivel do patamar SNS, o universo das entidades que
integram o perimetro no exercicio de 2010 ndo sofreu alteracdo comparativamente a 2009.
Adicionalmente a comparabilidade foi atendida no apuramento da situacdo

econdmico-financeira consolidada do SNS.
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2.1.3. Avaliagdo do estddio de acolhimento das recomendagdes, seus impactos no

processo de consolidagdo de 2011 e a calendarizagdo para o seu acolhimento

De acordo com a ACSS (Referéncia n.2 146-2011-UAGRA), no sentido de assegurar a qualidade
e homogeneidade da informagdo contabilistica (Recomendagao 11), em 2011 decorreram dois
projetos que visam reforcar o sistema de controlo interno, nomeadamente: auditoria ao grau
de implementacdao do Modelo de Controlo Interno, nas entidades hospitalares do SNS com a
natureza empresarial e definicdo e implementacdo de Modelo de Controlo Interno nas ARSs (a

este respeito ver também: Ministério da Saude, Oficio n.2 835, de 27 de janeiro de 2012).

No que concerne a Recomendagdo 12, a ACSS (Referéncia n.2 146-2011-UAGRA), nos termos
da Orientacdo n.2 1/2010, salienta que assumira, relativamente ao exercicio de 2011, a
qualidade de entidade consolidante de todo o Ministério da Saude, atendendo a 5 perimetros:
1) setor publico administrativo; 2) setor empresarial do Estado; 3) Servico Nacional de Saude —
entidades do setor publico administrativo (SPA); 4) Servico Nacional de Saude — entidades do
setor empresarial do Estado (SEE); e 5) Servico Nacional de Saude — entidades SPA e SEE (ACSS,
Informag&o n.2 026-2012/UOGF, de 18 janeiro de 2012).

Relativamente ao SPA, decorrente da Orientacdo n.21/2010, “somente serd efetuada a
consolidacdo orcamental, sendo a informacdo em base caixa — imutavel face a diferentes
politicas contabilisticas — proporcionada pelo mapa atrds referido [mapa de fluxos de caixa de
operagclGes orcamentais] suficiente para executar este tipo de consolidagdo.” (ACSS,

Informag&o n.2 026-2012/UOGF, de 18 janeiro de 2012, ponto 7).

Adicionalmente, no que respeita ao SEE, a ACSS (Informacgdo n.2 026-2012/UOGF, de 18 janeiro
de 2012, ponto 7) refere que a entidade Servigos Partilhados do Ministério da Saude, EPE
(SPMS), que ndo pertence ao SNS, utiliza o Sistema de Normalizacao Contabilistica (SNC) como
referencial contabilistico, nos termos do artigo 182 dos seus estatutos, aprovados pelo
Decreto-Lei n.2 19/2010, de 22 de margo. Assim sendo, a ACSS considera que, sendo o POCMS
o referencial contabilistico utilizado na preparacdo das demonstragdes financeiras
consolidadas, a SPMS deverd efetuar os ajustamentos necessarios para reconciliar as suas
demonstragdes financeiras referentes ao exercicio de 2011 preparadas de acordo com o SNC

para o POCMS.
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De salientar, contudo, decorrente do Programa de Assisténcia Econdmica e Financeira
(Memorandum of Understanding - Memorando de entendimento sobre as condicionalidades
de politica econdmica), as entidades hospitalares (hospitais, centros hospitalares e unidades
locais) com natureza empresarial terdo de mudar de referencial contabilistico, consistente com
as restantes empresas publicas, a partir do exercicio de 2013. Consequentemente, “face ao
compromisso internacional acima exposto, durante o ano de 2012 serdo tomadas as medidas
conducentes a implementacdo da medida 3.74 do Memorando de Entendimento, que se
consubstancia na sujeicdo ao SNC das entidades publicas empresariais integradas no SNS a
partir do exercicio de 2013.” (ACSS, Circular Informativa n.2 36/2011/UOGF, de 22 de
dezembro de 2011).

Em 2011 as demonstracbes financeiras individuais preparadas pela ACSS, IP refletirdo a
contabilizacdo do contrato programa de acordo com o regime do acréscimo (Ministério da

Saude, Oficio n.2 835, de 27 de janeiro de 2012).

2.2. Analise dos procedimentos de consolidacao do exercicio de 2010

2.2.1. Perimetro de consolidagdo

O “Guia de Orientagbes do Processo de Consolidacdo de Contas do SNS” e as Normas de
Consolidacdo enviadas pela ACSS a Comissdo de Normaliza¢do Contabilistica da Administracdo
Publica em 2008 definem como necessarios trés critérios para que uma entidade contabilistica,

independentemente da sua natureza juridica, possa integrar o perimetro de consolidagao:
1. Ser uma entidade publica prestadora de cuidados de saude:

N.2 2 do art.2 7.2 do Decreto-Lei n.2 212/2006, de 27 de Outubro: Integram o Servigo
Nacional de Saude todas as entidades publicas prestadoras de cuidados de saude,
designadamente os estabelecimentos hospitalares, independentemente da sua

designacdo, as unidades locais de saude e os centros de saude e seus agrupamentos.

Art.2 1.2 do Anexo ao Decreto-Lei n.2 11/93, de 15 de Janeiro (Estatutos do Servico
Nacional de Saude): O Servico Nacional de Saude, adiante designado por SNS, é um

conjunto ordenado e hierarquizado de instituicdes e de servigos oficiais prestadores de

aceam :




Consultadoria no ambito dos trabalhos conducentes ao acompanhamento da Auditoria orientada a
Consolidagdo de Contas e Analise a Situagdo Econdmico-financeira do Servigo Nacional de Satde 2008-2009

cuidados de saude, funcionando sob a superintendéncia ou a tutela do Ministro da

Saude.
2. Funcionar sob tutela do Ministério da Saude e ser dele dependente:

N.2 1 do art.2 7.2 do Decreto-Lei n.2 212/2006, de 27 de Outubro: O membro do
Governo responsavel pela area da Saude exerce poderes de superintendéncia e tutela,
nos termos da lei, sobre todos os servigos e estabelecimentos do Servico Nacional de

Saude, independentemente da respetiva natureza juridica.

N.2 2 da Base XIl da Lei n.2 48/90: O Servico Nacional de Saude abrange todas as
instituicdes e servigos oficiais prestadores de cuidados de salde dependentes do

Ministério da Saude e dispde de estatuto préprio.
3. Fazer parte do conjunto de instituicdes que integram o SNS.

No entanto, o Manual da Consolidacdo de Contas do SNS 2010 (p.4) estabelece que a
consolidacdo de contas do SNS abrange as entidades que respeitem cumulativamente, os

seguintes critérios:

a) Ser uma entidade publica prestadora de cuidados de saude, conforme o nimero 2
do artigo 72 do Decreto-lei n® 212/2006, de 27 de Outubro (Lei Organica do Ministério
da Saude) e o artigo 12 Estatuto SNS (anexo ao Decreto-Lei n-2 11/1993, de 15 de
Janeiro);

b) Funcionar sob tutela do Ministério da Saude e ser dele dependente (conforme o
numero 1 do artigo 72 do Decreto-lei n.2 212/2006, de 27 de Outubro e o nimero 2 da
Base XIl da Lei n.2 48/90);

c) Ser financiada através do SNS.

A substituicdo do critério “fazer parte do conjunto de instituicdes que integram o SNS” por “ser
financiado através do SNS” ndo consubstancia uma alteragdo com impacto no perimetro de

consolidacgdo.

Segundo a ACSS (Manual da Consolidagdo de Contas do SNS 2010, pp.4-5), o perimetro de

consolidacdo de contas do SNS atende aos seguintes fatores:

a) Grau de dependéncia - Poder de controlo do Ministério da Saude sobre as entidades
consolidadas;

b) Natureza da atividade — Compatibilidade e homogeneidade das demonstracdes

financeiras;
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c) Materialidade — Grau de relevancia dos valores de cada consolidada.

Em termos de estrutura das principais entidades que constituem o perimetro de consolida¢do

do SNS, este apresenta esquematicamente a seguinte composicao em Dezembro de 2010:

Figura 1. Entidades que integram o perimetro de consolidagao do SNS 2010

Administragdo Central do Sistema de Saide, IP

Instituto Nacional de Sadde Dr. Ricardo Jorge, IP Instituto Portugués do Sangue, IP

e s
ARS Lisboae
ARS Norte, IP ] [ARS Centro, IP ] [ Vale do Teio, IP ] ARS Alentejo, IP] [ARSAIgarve_ P

~

Cuidados Saude Primanos?
Cenfros de
Histocompatibilidade:3
Prestadores de cuidados de saude EPE e SPA
Cuidados Saude Secundarios Cudados Saude Terciarios

Cenfros Hospitalares: 20 Insfitutos Oncologicos: 3
(EPEe SPA)
i 27 Instituigies de Saude Mental
Hospitais: -
Insiuicoes de
(EPEe SPA) v iy

Legenda: .

ACES: Agrupamentos de Centos de Sadde.

USF: Unidages 02 Saude Familiar.

1)  Denotar que os prestadores de cuidados de salide primanos 0o SNS s30 senvigos integrados nas ARS, 1P, 3 excepedo das ULS;

2) Nos EBmos do Decreo-Lei n® 28/2008, de 22 de Feversio, que cna o5 ACES, estas enbidades compreendem um conjunto de
diversas entidades funcionais. Para efeitos de simpificagio refenmo-nos apenas s USF.

Fonte: ACSS (Servigo Nacional de Saude - Relatério e Contas 2010, p. 28)

Segundo a ACSS, no Relatério e Contas consolidado de 2010 do SNS, as entidades incluidas na

consolidacdo sdo as constantes do Quadro 4.

acea -
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Quadro 4. Entidades incluidas na consolida¢do segundo a ACSS

Aaministragao Central do Sistema de Saude. I [Entidade Consolidants)

Aaministrago Central do Sistema ce Salde, P
nsstuto Nacional de Saude Dr. Ricardo Jorge, P
nsitu Porugués do Sangue, IP

ARS Norte

Hospital Sants Mara Maior, EPE - Barcalos
Unidade Local de Saude de Matosinnos, EPE
Hospital Nossa Sra. Conceigdo - Valongo

Hospital Joagquim Urtano

Hospital Magalhdes Lamos - Poro, EPE

Hospital de S30 Jodo, EPE

nstu Porugués de Cncologa - Porto, EFE
Centro Hospitalar Povoa ¢o Varzim - Vi do Conde, EPE
Centro Hospitalar Tras-05-Momtes e Al Dowro, EPE
Centro Hospitalar do Madio Ave, EPE

Ceniro Hospitalar 4o Alto Ave, EPE

Centro Hospitalar Vila Nova de Gai / Espinto, EPE
Ceniro Hospitalar do Norgesie, EPE

Centro Hospitalar do Porto, EPE

Centro Hospitalar do Tamega e Sousa, EPE
Unidade Local de Saude do Al Minho, EPE
Centro ge Histocompatibildace do None

ARS Centro

Centro Hospitalar de Coimbra, EPE

Hospitais ¢a Universidade de Combra, EPE
Hospital Disvital de Agueda

Hospital de José Luciano de Castro - Anadia
Hospital infante D. Pedro, EPE - Aveiro

Hospital Arcebispo Jodo Crisostomo - Cantanhede
Hospital Visconde de Salreu - Estameja

Hospital Dis¥ital da Figueira da Foz, EPE

Hospital de Santo André, EPE - Leina

Hospital Dr. Francisco Zagalo - Ovar

Hospital Dis¥ital d2 Pomdal

Hospital Candido de Figueiredo - Tondela

Hospital de S. Teovnio, EPE - Viseu

ns3tut Porugués de Oncologia - Coimbra, EPE
Centro Hospitalar da Cova da Seira, EPE

Centro Hospitalar Psiquidtnico de Coimbra
Unidade Local de Saude da Guarda, EPE

Centro Hospitalar de Entre Douro @ Vouga, EPE
Unidade Local de Saude de Castel Branco, EPE

$33

ARESAEERAPIRNRNNAARAARNRARNEERAPE S

$3%

RAR

SPA

12
12
12
12

1)
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Centro de Histocompatibildads do Cantro

Centro ge Medicina de Reabiltago Or. Rowisco Pais
ARS Lisboa V.T.

Hospital Curry Cabral

Hospital Garcia da Orta, EPE - Amada

Hospital Dis¥ital de Santarém, EPE

Hospital de Reynaldo dos Santos - Vila Franca de Xia
Hospital Prod. Doutor Femando Fonseca, EPE (Amadora-Sintra)
nsstuto Ofalmologico Dr. Gama Pinto

InsStuto Porugués de Oncoiogia - Lisboa, EPE
Matemidade Dr. Aifredo ¢a Costa

Centro Hospitalar de Cascais

Centro Hospitalar de Tomes Vedras

Cantro Hospitalar do Medio Tejo, EPE

Centro Hospitalar de Lisboa Ocidental, EPE
Cantro Hospitalar de Setibal, EPE

Centro Hospitalar de Lisboa Cenvral, EPE

Centro Hospitalar Psiquiatnico de Lisboa

Centro Hospitalar de Lisboa Norte, EPE

Centro Hospitalar do Oeste Nore

Centro Hospitalar Bameiro Mongijo, EPE

Hospital Cumry Cabral, EPE

Centro de Histocompatibildade do Su

ARS Alentajp

Hospital Litoral Alentejano, EPE

Hospital do Espinito Santo, d= Evora, EPE
Unidade Local de Saude do Nore Alentejano, EFE
Unidade Local de Saude do Baixo Alentsip, EPE
ARS Algarve

Hospital Cenval de Faro, EPE

Centro Hospitalar do Sarlavento Aigarvio, EPE

SPA
SPA
sPa
SPA
EPE
EPE
SPA
EPE
SPA

SPA
SPA
SPA

EPE
SPA

SPA
EPE
EPE
SPA
sPa
EPE
EPE

EPE
sPa
EPE

12
12
12

12
12
12
12
12
12
12
12
12
12
12
12
12
12
12
12
12

12
12
12
12
12
12
12
12
12

ULS CASTELO BRANCO, EPE: DL n®. 3132009, de 2 de Novembro.

(a partir g2 1 de Janeiro de 2010)

Hospital DE CURRY CABRAL, EPE: DL . 21/2010, e 24 de Margo.

{a partir 2 1 de Abril de 2010)

Hospital DO LITORAL ALENTEJANO, EPE: DL . 303/2009, e 22 ge Outubro.

(a partir g2 1 de Janeiro de 2010)

Fonte: ACSS (Servigo Nacional de Saude - Relatério e Contas 2010, pp. 83-84)

As alteragbes de perimetro face ao exercicio transato podiam resultar de: absorcdo de

entidades por outras entidades contabilisticas, isto é, integracdo de hospitais em centros

hospitalares ja existentes; criacdo de novas entidades contabilisticas, ou seja, criacdo de

aCea™
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centros hospitalares a partir de hospitais ja existentes; altera¢cdes do regime juridico de
entidades contabilisticas (entidades que passam a EPE) e saidas do perimetro devido a acordos

de Parcerias publico Privadas etc. (Manual de Consolidacdo do SNS 2010, §5.5).

No exercicio de 2010 verificaram-se as alteracbes do regime juridico de entidades

contabilisticas evidenciadas no Quadro 5.

Quadro 5. Transformagodes ocorridas durante 2010 nas entidades do SNS

Entidades extintas Novas entidades Legislagao

Hospital Amato Lusitano e os Unidade Local de Saude (ULS) de Decreto-Lei n2. 318/2009, de

agrupamentos de centros de Castelo Branco, EPE 2 de novembro

saude da Beira Interior Sul e do Producao de efeitos a 1 de

Pinhal Interior Sul. janeiro de 2010

Hospital de Curry Cabral (SPA) Hospital de Curry Cabral, EPE Decreto-Lei n.2 21/2010, de
24 de margo
Producdo de efeitos a 1 de
abril de 2010

Hospital do Litoral Alentejano Hospital do Litoral Alentejano, EPE | Decreto-Lei n.2 303/2009, de

(SPA) 22 de outubro
Producdo de efeitos a 1 de
janeiro de 2010

Segundo a Nota 3 do Anexo as DemonstragGes Financeiras consolidadas de 2010 apresentadas
pela ACSS (ACSS, 2010), “O Hospital de Sdo Marcos — Braga foi excluido da consolidagdo de
contas do SNS para o exercicio de 2010, dado que ndo disponibilizou, atempadamente,

informacao solicitada para o efeito.”

Este procedimento decorre do estabelecido pela ACSS na Circular n.2 12/2011/UOGF, de 15 de

abril, nomeadamente:
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7. Assim, para as instituicées constantes do Anexo 1, determina-se que até ao préximo dia 30
de Abril:

a) Sejam fomecidos os elementos adicionais agora solicitados através dos Servigos Online
da ACSS, onde constam as instrugdes necessarias ao preenchimento dos seguintes
formularios relativos a preparagéo do relatério e contas consolidado:

CONSOLIDAGAO 2010 - 01 Balango

CONSOLIDACAO 2010 - 02 Demonst. Resultados
CONSOLIDAGAO 2010 - 03 Demonst. Fluxos Caixa
CONSOLIDACAQ 2010 - 04 Mapa Fluxos Caixa - Despesa
CONSOLIDAGAO 2010 - 05 Mapa Fluxos Caixa - Receita
CONSOLIDAGAO 2010 - 06 ANEXO - Activo Imobilizado
CONSOLIDAGAQ 2010 - 07 ANEXO - Amortizagdes e Provisées
CONSOLIDAGAO 2010 - 08 ANEXO - Reavaliagdes
CONSOLIDAGAO 2010 - 09 ANEXO - Bens Locago Financeira
CONSOLIDAGAO 2010 - 10 ANEXO — Provisées

Nota: Os mapas constantes dos formularios 04 e 05 s6 estardo disponiveis para preenchimento pelas
entidades pertencentes ao Sector Piblico Administrativo.

Formulérios

b) As entidades sujeitas a revisdo legal de contas deverdo enviar por email
(sief.consol@acss.min-saude.pt) as respectivas certificagbes legais de contas.

8. As entidades que ndo cumprirem com o estipulado no ponto 7. serdo excluidas do
perimetro de consolidagdo relativo ao exercicio de 2010, com as consequéncias dai
advenientes para a fiabilidade, comparabilidade e integridade do conjunto completo de
demonstragdes financeiras consolidadas que estéo a ser preparadas pela ACSS.

A este propdsito salienta-se que a exclusdo do perimetro de consolidagdao devera atender a
critérios de materialidade, a semelhanga do Decreto-Lei n.2 158/2009, que aprovou o Sistema

de Normalizagdo Contabilistica (SNC) para o setor privado:

Artigo 82 ExclusGes da consolidagado

1 — Uma entidade pode ser excluida da consolidagdo quando ndo seja materialmente
relevante para a realizacdo do objectivo de as demonstragdes financeiras darem uma
imagem verdadeira e apropriada da posicdo financeira do conjunto das entidades
compreendidas na consolidagdo.

2 — Quando duas ou mais entidades estejam nas circunstancias referidas no ndmero
anterior, mas sejam, no seu conjunto, materialmente relevantes para o mesmo objectivo
devem ser incluidas na consolidagao.

3 — Uma entidade pode também ser excluida da consolidacdao sempre que:

a) RestricGes severas e duradouras prejudiquem substancialmente o exercicio pela empresa
mae dos seus direitos sobre o patrimdénio ou a gestao dessa entidade;

b) As partes de capital desta entidade tenham sido adquiridas exclusivamente tendo em
vista a sua cessdo posterior, e enquanto se mantenham classificadas como detidas para
venda.

4 — Uma subsidiaria ndo é excluida da consolidagdo pelo simples facto de as suas
actividades empresariais serem dissemelhantes das actividades das outras entidades do
grupo.

5 — O disposto nos numeros anteriores nao se aplica quando as demonstragdes financeiras
consolidadas sejam preparadas de acordo com as normas internacionais de contabilidade
adoptadas pela EU.

Também o POC-Educacgdo, no capitulo 12.4.4 Exclusdes de consolidagdo, prevé que:

acea ?
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Uma entidade pode ser excluida da consolidagdo quando ndo seja materialmente relevante
para o objectivo da imagem verdadeira e apropriada da sua posi¢do financeira e dos seus
resultados.

Quando duas ou mais entidades estiverem nas circunstancias referidas no niumero anterior,
mas se revelem no seu conjunto materialmente relevantes para o mesmo objectivo, devem
ser incluidas na consolidacao.

Sempre que uma ou varias entidades a incluir na consolidagdo exercam actividades de tal
modo diferentes que a sua inclusdo nas demonstragGes financeiras consolidadas seria
incompativel com o objectivo da imagem verdadeira e apropriada da posi¢cdo financeira e
dos resultados, tais entidades devem ser excluidas da consolidagdo, aplicando-se, contudo,
o disposto quanto a contabilizacdo das participa¢cdes em associadas.

A este respeito, em reunido ocorrida a 5 de abril de 2012, a ACSS justificou o conteludo da
Circular n.2 12/2011/UOGF, argumentando que tal foi utilizado como mecanismo de
enforcement, ja que apenas possuem competéncia/tutela técnica sobre as entidades
compreendidas no perimetro de consolidacdo (ver inclusive Decreto-Lei n.2 35/2012, de 15 de

fevereiro, artigo 39, n.2 8).

De salientar que durante o exercicio de 2010 n3o foram estabelecidas novas parcerias publico-
privadas. Os contratos de gestdo de parcerias publico-privadas dos novos hospitais de Cascais
e Sao Marcos, em Braga, continuam a ser contabilizados, como aquisicdes de servicos, na
rubrica sub-contratos, nas contas das respetivas ARS que outorgam aqueles contratos na
qualidade de entidades publicas contratantes. Para efeitos de consolidacdo, o valor anual da
remuneracdo desses contratos é refletido no subperimetro de entidades do SPA, por via das

ARS/entidades publicas contratantes.

No entanto, pelo facto de ainda ndao terem sido extintos, o Centro Hospitalar de Cascais e o
Hospital de Sdo Marcos foram incluidos na lista das entidades integrantes do perimetro SPA,
ndo obstante, o Hospital de Sdo Marcos nado ter concorrido para as demonstracdes financeiras
consolidadas do SNS, pelo facto de ndo ter disponibilizado atempadamente a informacao

solicitada.

Validagdo do processo contabilistico das transformagdes ocorridas em 2010

Como referido, com efeitos em 2010, verificaram-se trés alteracGes de regime juridico de
entidades contabilisticas, entidades estas que passaram a EPE (ver Quadro 4). Mas apenas a

alteracdo do Hospital Curry Cabral, SPA para EPE produziu efeitos a uma data diferente de 1 de

aCeas= 30
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janeiro de 2010, nomeadamente a 1 de abril de 2010, pelo que esta entidade concorreu em 3

meses para o patamar SPA e 9 meses para o SEE.

No relatério e contas de 2010 do Hospital de Curry Cabral, EPE, na nota 2.32 “Variacdo das
Contas de Fundos Préprios” é explicitado o total dos fundos préprios iniciais, ou seja, 1 de abril
de 2010. As alteracdes ocorridas dizem respeito: a entrada de capital de 2,5 milhdes de euros
(de acordo com o n.2 2 do artigo 32 do Decreto-Lei 21/2010, que criou o Hospital de Curry
Cabral, EPE) e a ajustamentos efetuados em resultados transitados, nomeadamente,
regularizacOes face a necessidade de proceder a correcdes aos saldos iniciais decorrentes de
situagBes que tiveram a sua origem ainda no ambito da existéncia do Hospital de Curry Cabral,
SPA. O Conselho de Administracdao do Hospital de Curry Cabral, EPE, no seu relatério de gestao,
propde “que o resultado positivo apurado no exercicio de Abril a Dezembro de 2010, no

montante de 494.684, 09€ [...] seja transferido para a conta de Resultados Transitados”.

Considerando que ndo foram disponibilizadas as demonstrages financeiras iniciais (com
referéncia a data de transformac¢do em EPE), a informacgdo supracitada foi cruzada com a
constante das demonstracdes financeiras resultantes do Hyperion para a entidade SPA
Hospital de Curry Cabral. Com base nesta informacdo, validou-se o procedimento levado a
cabo, ou seja, o patrimdnio liquido do Hospital de Curry Cabral, SPA integrou o balan¢o do
Hospital de Curry Cabral, EPE a data da alteracdo de regime juridico, para o qual concorreu o
resultado liquido de janeiro a margo, que foi incluido, atendendo a pratica contabilistica, na
rubrica de “Resultados Transitados” do balanco do Hospital de Curry Cabral, EPE. Recomenda-
se para este efeito a utilizacdo de uma subconta de “Resultados Transitados” que evidencie a
natureza singular deste procedimento. Adicionalmente, verificou-se que o montante de
494.684,09€ de resultados liquidos do Hospital de Curry Cabral, EPE mencionado
anteriormente é o apresentado na demonstracdo financeira produzida pelo Hyperion referente

ao Hospital de Curry Cabral, EPE.

2.2.2. Modelo de consolidagdo

Segundo o Anexo apresentado pela ACSS, IP, esta entidade consolidante adotou o seguinte

modelo de consolidagao por patamares:
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Figura 2. Modelo de Consolidagao

Modelo de Consolidagao

2° patamar

Fonte: ACSS (Servigo Nacional de Saude - Relatério e Contas 2010, p. 82)

Contudo, este ndo foi o modelo efetivamente utilizado, mas sim o previsto no exercicio de
consolidacdo de 2009, e que atende a 3 patamares: SPA, ACSS _SNS e SEE (32 patamar),
SPA_SNS e SEE (22 patamar) e SNS (12 patamar).

2.2.3. Método de consolidacdo

Para efeitos de consolida¢do de contas, a entidade consolidante é a ACSS (ACSS, Manual de

Consolidacdo 2010).

Segundo o Manual de Consolidacdo de Contas da ACSS 2010, o método de consolida¢do de
contas adotado é o método de consolidagdo de contas integral. No entanto, dadas as

caracteristicas e os procedimentos de consolida¢do de contas adotados para o SNS, o método

10

consiste no designado método da agregacdo, tal como consta do §6.5a) da Orientagdo n.

10

1/2010 aprovada pela Portaria n.2 474/2010, publicada no Didrio da Republica, 2.2 série, n.
126, de 1 de Julho de 2010, estabelece que:

O método da simples agregacdo aplica-se quando, na auséncia de qualquer participagdo
no capital das entidades consolidadas, se verifica um efectivo controlo administrativo por
parte da entidade consolidante. Este método traduz-se na soma algébrica dos balancos,
das demonstragdes dos resultados e dos mapas de execu¢dao or¢camental das entidades
pertencentes ao grupo publico, sendo obrigatéria a eliminacdo, designadamente, dos
saldos, das transacg¢Oes, das transferéncias e subsidios e dos resultados incorporados em
activos relativos a operagGes efectuadas entre essas entidades, sem prejuizo do disposto
no n.2 6.4, alinea b) [Eliminagdo dos resultados de operagGes internas].

aCeas= >
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Consequentemente as operacdes subjacentes a este método sdo as seguintes:

e Agregacdao (soma dos valores constantes das demonstragdes financeiras de cada
entidade;

e Anulagdo das dividas ativas e passivas entre as entidades que fazem parte do
perimetro de consolidac¢do;

e Anulacdo de ativos que resultem de transac¢des realizadas entre entidades incluidas na
consolidacao;

e Anulagdo de provisdes para créditos vencidos e outros riscos relativos a entidades
incluidas na consolidacéo;

e Anulagdo de custos e proveitos resultantes de transa¢Ges entre as entidades que

fazem parte do perimetro de consolidagdo (ACSS, Manual de Consolidagado 2010, p.7).

2.2.4. Uniformizacao e homogeneizacdo dos procedimentos contabilisticos

Atendendo ao Manual de Consolidacdo de Contas do SNS 2010, elaborado pela ACSS, a
homogeneizacdo da informacdo é essencial para assegurar a concretizagdo dos objetivos

inerentes a consolidacdo. No entanto, é salientado no referido documento (p. 8) que:

Por isso, todas as entidades do perimetro de consolidagdo devem proceder a preparagdo da
informag@o para a consolidagdo de acordo com os mesmos principios, regras, procedimentos e
critérios contabilisticos.

Os principios contabilisticos e os critérios de valorimetria a adoptar, sao os que constam do POCMS
(Portaria n.° 898/2000, de 28 de Setembro).

Datas de relato

De acordo com o Manual de Consolidagdo do SNS 2010 (§5.5), sempre que ocorrem alteragées
de perimetro, os proveitos e custos verificados no periodo em que a entidade pertenceu ao
perimetro e patamar de consolidacdo devem ser considerados nas operac¢des de consolidagdo
e nas demonstragdes financeiras no fim do exercicio econémico, atendendo ao principio de
gue os proveitos e custos traduzem o desempenho econdmico durante um determinado

periodo, e ndo em determinado momento. O entendimento em relacdo ao balango baseia-se

aCeas= »
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no principio de que o balango constitui um mapa demonstrativo da situacdo financeira num

determinado momento e ndo de um periodo.
Em termos conceptuais o procedimento apresentado é teoricamente valido e sustentado.

Em linha com este procedimento, verificou-se que o Hospital de Curry Cabral, SPA sofreu uma
alteracdo de perimetro, tendo a partir de abril passado a integrar o SEE. Foi possivel observar
através da aplicacdo de consolida¢do da ACSS e andlise da informacao disponivel que, para o
patamar SPA, apenas foram considerados os custos e perdas e proveitos e ganhos

(Demonstragdo de Resultados) de apenas 3 meses e ndo os direitos e obrigacdes (Balango).

No entanto, em termos praticos, os trés meses de proveitos e ganhos e custos e perdas do
Hospital de Curry Cabral, SPA foram adicionados linha a linha com os proveitos e ganhos e
custos e perdas das restantes entidades pertencentes ao patamar SPA, o que contribuiu para
um resultado liquido do exercicio que diferiu do proveniente da soma linha a linha dos
balancos do SPA, uma vez que esta entidade ndo concorreu em termos de patrimdnio para
este patamar. Verificou-se que o procedimento levado a cabo pela ACSS foi o de cruzar o
resultado liquido proveniente da demonstracdo de resultados para o balanco e, ao ter que
atender a equag¢do fundamental da contabilidade, foi efetuado o langamento em sentido
contrario na rubrica de “Resultados Transitados” do Balanco consolidado do SPA, sem

qualguer fundamento.

Por sua vez, a demonstracao de resultados do Hospital de Curry Cabral, EPE concorreu em 9
meses para a demonstracao de resultados do patamar SEE e o seu balanco, que integrou o
patrimdnio do Hospital de Curry Cabral, SPA a data da alteragdo da personalidade juridica, para
o balango do patamar SEE. Ou seja, aquando da data da alteracdo da personalidade juridica, o
Hospital de Curry Cabral, EPE integrou o patrimdnio liquido para o qual concorreu o resultado
liguido do Hospital de Curry Cabral, SPA de janeiro a mar¢o que foi incluido, atendendo a
pratica contabilistica, na rubrica de “Resultados Transitados” do balanco do Hospital de Curry

Cabral, EPE.

Ou seja, a ACSS considerou nos dois subperimetros o resultado liquido dos 3 meses do Hospital

de Curry Cabral, SPA: no SPA em “Resultados Liquidos” e no SEE em “Resultados Transitados”.

A operacionalizacdo do procedimento adotado ao nivel do patamar SPA ndo é razodvel, sendo

gue ao considerar-se o resultado liquido do Hospital de Curry Cabral, SPA no patamar SPA
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(procedimento que a ACSS refere que adota) haveria que o anular na rubrica de “Resultados
transitados” no patamar SEE, o que ndo é exequivel ao pretender-se apresentar contas
consolidadas por patamar, apesar do seu impacto ser nulo ao nivel das demonstragoes

financeiras consolidadas SNS.

A semelhanca da recomendacdo efetuada pelo TC aquando da consolidacdo de contas do SNS
de 2009, e de modo a ultrapassar estas limitacdes ao nivel dos procedimentos, no que
concerne ao periodo de relato, consideramos que para a delimitacdo do perimetro devera

atender-se a situacdo da entidade a 31 de dezembro do respetivo ano/exercicio a consolidar.

Assim, para o caso de entidades contabilisticas que se extinguem, por fusdo ou transformacao,
as suas demonstracGes financeiras intercalares deverdo ser integradas a data da
transformacdao nas demonstracdes financeiras da nova entidade. Desta forma, as
demonstragdes financeiras (intercalares) das entidades extintas ndo devem concorrer para o
perimetro, na medida em que ja foram incorporadas nas demonstrag¢des financeiras das novas
entidades. Tal inclusdo implica duplicagcdo de valores e contribui para que as demonstragoes
financeiras consolidadas por patamar nd3o espelhem a verdadeira realidade

econdmico-financeira.

Do ponto de vista do apuramento da posicdo financeira consolidada por subperimetro
dever-se-a atender aquele stock reportado a 31 de dezembro no patamar em que a entidade

contabilistica se encontrar naquela data.

Numa perspetiva de apuramento do resultado econémico consolidado por perimetro, e por
uma questdo de operacionaliza¢do, dever-se-a atender a mesma logica. Ndo obstante, em nota
anexa as demonstragdes financeiras consolidadas, a ACSS dever explicitar os montantes que
foram imputados a conta Resultados Transitados (aquando das integra¢des do patrimdnio das
entidades extintas no patriménio das novas entidades), mas que dizem respeito a custos e
perdas incorridos e proveitos e ganhos gerados pela entidade extinta ou transformada no
periodo do exercicio econdmico em que a mesma operou (desde o inicio do exercicio
econdmico e até aquela modificacdo), e que deveria concorrer para a Demonstracdo dos

Resultados consolidada por patamar, no caso de nao ter havido transformacao.

aCeas= »
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Uniformidade das politicas contabilisticas para transa¢des e outros acontecimentos em

circunstdncias semelhantes das entidades que concorrem para o perimetro

Apesar do salientado no Manual de Consolidacdo de Contas do SNS 2010, a anadlise do
processo de consolidagdo evidencia a existéncia de utilizagdo de principios, regras,
procedimentos e critérios contabilisticos pelas entidades contabilisticas individuais diferentes

dos constantes no POCMS.

Ndo obstante as entidades contabilisticas referirem que as demonstra¢des financeiras foram
preparadas, em todos os seus aspetos formais, em conformidade com as disposicdes do
POCMS, seguindo as politicas contabilisticas e/ou critérios valorimétricos que nele se
encontram consignados, verificou-se pela andlise efetuada as demonstragdes financeiras
individuais dos Hospitais EPE em 2010 que ndo é pratica generalizada atender ao estabelecido
no POCMS quanto a politicas de amortizacGes e provisGes. Varias entidades referenciam ainda
a utilizacdo das taxas previstas no Decreto Regulamentar n.2 2/90, de 2 de janeiro, ou Decreto
Regulamentar n.2 25/2009, de 14 de setembro (em detrimento das taxas previstas pela
Portaria n.2 671/2000, de 17 de abril, relativa ao Cadastro e Inventario de Bens do Estado -
CIBE), bem como a aplicagdo do critério fiscal previsto no Cdédigo do Imposto sobre o
Rendimento das Pessoas Coletivas (CIRC) para as provisdes para cobranca duvidosa®. Esta
utilizacdo decorre do facto das entidades contabilisticas do SEE para efeitos fiscais deverem
atender as disposi¢cBes legais previstas no Decreto Regulamentar n.2 25/2009, de 14 de

setembro, e no CIRC.

Aqui enfatiza-se o caso particular da ACSS, que se rege pelo regime de caixa, enquanto as
restantes entidades aplicam o regime do acréscimo, que obedece ao principio contabilistico da
especializacdo, reconhecido pela prépria ACSS como um obsticulo ao processo de
consolidacdo de contas. No entanto, segundo o Manual de Consolida¢gdo de Contas do SNS

2010 (p. 18) acresce ainda que:

® Ver notas de rodapé 1e 2.
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6.3.2.2.22 Contabilizagdo das entidades consolidadas

6.3.2.2.22.1 Entidades SPA

No que respeita as transferéncias recebidas do SNS, as entidades pertencentes ao SPA adoptam o
regime de caixa e contabilizam essas transferéncias na conta de proveitos: 7421 — Transferéncias
correntes obtidas da ACSS.

Em relag@o as demais operagdes, estas entidades adoptam o principio do acréscimo.

6.3.22.22.2 Entidades SEE

As entidades pertencentes ao SEE adoptam o principio do acréscimo para todas as operagoes.

A adocdo de diferentes politicas contabilisticas e/ou critérios valorimétricos nas contas
individuais das entidades contabilisticas que integram o perimetro implica a realizacdo de
procedimentos que garantam a uniformizacdo e homogeneizacdo da informacdo em fase
prévia do processo de consolidagdo de contas. Ou seja, cabe a ACSS a tarefa de, previamente,
efetuar reclassificagdes e ajustamentos a informacgado individual prestada pelas entidades, de
forma a assegurar a conformidade da informac¢do objeto das operag¢des de consolidacdo, a
semelhanca do preconizado nos paragrafos 49 e 50 da Norma Internacional de Contabilidade

para o Sector Publico 6 (IPSAS 6).

No entanto, é de salientar o conteddo da Nota 11 do Anexo as Demonstrag¢Ges financeiras
consolidadas de 2010 apresentado pela ACSS (Servico Nacional de Saude - Relatdrio e Contas

2010, p. 88):

11. Indicagdo dos casos excepcionais em que elementos do activo, do passivo e dos
capitais proprios incluidos na consolidagao tenham sido alvo critérios de valorimetria
diferentes dos fixados para a consolidagdo, casos em que deverdo ser de novo
valorizados de acordo com estes, a nao ser que os seus efeitos nao sejam

materialmente relevantes.

Nada a referir.

O conteldo desta Nota ndo permite concluir sobre a necessidade ou ndo de efetuar

ajustamentos de pré-consolidagao.
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Contabiliza¢do dos contratos programa

O Manual de Consolidagdo do SNS 2010 (p.19) da ACSS prevé os registos contabilisticos
relativos aos contratos programa nas suas diferentes fases de contabilizacdo na perspetiva das

EPE, nomeadamente:

Operagao Conta a registar

Designagao da conta
Descricao Débito Crédito

Depositos & ordem 121

1 | Adiantamento da ACSS Adiantamentos de clientes,
utentes e instituigdes do 219
Estado

Instituigbes do Estado

Emisséo e registo da factura

Relativamente aos registos contabilisticos dos contratos programa, por parte das EPE,
concordamos genericamente com 0s movimentos contabilisticos apresentados embora se
pudesse proceder de forma mais simplificada a exposta, nomeadamente nos momentos 3 e 4
e 5 e 6 acima sistematizados.

aCeqs a8
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Sem prejuizo do referido, considerando a manutencdo de praticas contabilisticas diferentes

entre a entidade made e as entidades pertencentes ao SEE reforca-se a necessidade de

homogeneizacdo dos registos contabilisticos. Assim, propdem-se o0s seguintes registos

contabilisticos:

Quadro 6. Registo contabilistico da execugdo dos contratos programa — Perspetiva das

entidades EPE

Operagao Designacio da Conta Conta a Conta a
N. Descrigao gnac debitar creditar
. Depositos a ordem 121
Adiantamento por conta do - -
1 Adiantamentos de clientes,
contrato programa e 219
utentes e instituicdes do Estado
) Pela especializacdo (em limite a Acréscimo de Proveitos 271
31 de dezembro de N) PrestagGes de Servicos 712
Pela emissdo da fatura (em N ou | Instituicdes do Estado 215
3 N+1) atendendo a producdo Acréscimo de Proveitos 271
efetiva
Adiantamentos de clientes
Pel larizagdo d C ’ 219
4 e_a regiiianizacdo o utentes e instituicdes do Estado
adiantamento ———
InstituicGes do Estado 215
Pelo registo do pagamento Depdsitos a ordem 121
5 adicional Instituicbes do Estado 215

Caso o valor do adiantamento seja superior ao da respetiva produgdo o movimento previsto

no ponto 5 do quadro anterior sera substituido pelos que a seguir se descrevem:

Quadro 7. Ajustamento do aditamento — Perspetiva das entidades EPE

Operagao Designacso da Conta Conta a Conta a
N.2 Descri¢cdo debitar creditar
5A Se registado no ano a que a Prestagdes de Servigos 712
produgao diz respeito Instituicdes do Estado 268
Se registado em ano diferente Corregdes a exercicios 697/59
5B daquele a que a producao diz anteriores
respeito Institui¢cdes do Estado 268
5C Pela devolugdo do valor Insti'fu'igéef do Estado 268
Depdsitos a ordem 121

De igual forma a ACSS devera proceder ao registo contabilistico de movimentos simétricos aos

apresentados, assim:
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Quadro 8. Registo Contabilistico da execu¢do dos contratos programa — Perspetiva da ACSS

Operagao
e Designacao da Conta Con?a a Cont.a a
Descrigdao debitar creditar
Adiantamentos a fornecedores 229

Adiantamento por conta do
contrato programa

Credores pela Execugao do
Orgamento

2521. EE.EE.EE

2521. EE.EE.EE

Depdsitos a ordem 121
Pela especializacdo (em limite a Subcontratos 621
31 de Dezembro de N) referente | Acréscimos de Custos 273
a producdo de N faturada em
N+1
. Acréscimos de Custos 273
Pela recec¢do da fatura (em N ou
. - Subcontratos 621
N+1) atendendo a producdo =
. Faturas em recegao e 228
efetiva A
conferéncia
Faturas em recegdo e
) ~ a 228
Pela confirmacao das faturas conferéncia
Fornecedores C/C 221
Pela regularizagdo do Depdsitos a ordem 221
adiantamento Adiantamentos a fornecedores 229
Depdsitos a ordem 121

Pelo registo do pagamento
adicional

Credores pela Execugdo do
Orgamento (quando pago no
exercicio da producgéo)

E/OU

Quando pago no periodo
complementar

E/OU

Quando pago em N+1 e
seguintes

2521. EE.EE.EE

25221. EE.EE.EE

25222. EE.EE.EE

2521. EE.EE.EE

25221. EE.EE.EE

25222. EE.EE.EE

Adiantamentos a fornecedores

229

Caso o valor do adiantamento seja superior ao da respetiva produgdo o movimento previsto

no ponto 6 do quadro anterior sera substituido pelos que a seguir se descrevem:

aCeas= 0
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Quadro 9. Ajustamento do aditamento — Perspetiva da entidade ACSS

Operacao Designacio da Conta Conta a Conta a
N.2 Descri¢ao Enag debitar creditar
6A Se registado no ano a que a Outros 268
produgao diz respeito Subcontratos 621
Se registado em ano diferente Corregdes a exercicios 697/59
6B | daquele a que a produgdo diz anteriores
respeito Instituicdes do Estado 268
" Instituicdes do Estado 268
6C | Pela devolugdo do valor = .g =
Depdsitos a ordem 121
2.2.5. Operagoes de consolidagdo de contas
Fases do Processo de Consolidagdo
Figura 3. Fases do Processo de Consolidagao
Importagao de Eas Demonstragdes
Recebimento e tratamento informacgao \ Ope T
inicial da informagao contabilistica para o el m‘
o sistema i g0 e AR
* Recepcao dosT'chéuos * Importagao dos ficheiros r-7/ir;ulaq;a'1o de operagdes * Preparacéo e reporte da
produzidos pelas em formato standard para inter-instituigoes informagao financeira
entidades consolidadas e a aplicacao + Consolidagao de contas consolidada
tratamento e analise + Caso existam erros, + Correcgdo de eventuais
prévia da informagao nomeadamente ao nivel erros identificados na
contabilistica das contas POCMS informagao consolidada

associadas ou codigo de
entidade, ter-se-a de
proceder a sua correc¢ao
e reimportar os ficheiros
de informacao
contabilistica para a
aplicagao

Fonte: ACSS (Manual de Consolidagdo de Contas do SNS 2010, p. 12)

As demonstragdes financeiras consolidadas sdao produzidas automaticamente pela aplicacdo
informatica - Hyperion, que se alimenta dos balancetes enviados pelas entidades consolidadas,
sendo contudo necessdrios ajustamentos a efetuar fora da aplicagdo. Ou seja, as
demonstragdes financeiras individuais que servem de base a consolidagdo de contas podem
diferir das apresentadas pelas entidades contabilisticas individuais e, nos casos dos EPE,

auditadas/certificadas, nomeadamente, devido a questdes de parametrizacdo do software.
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Operacgodes entre a data de balanco da entidade individual e a data do consolidado

Na Nota 9 do Anexo as DemonstracGes Financeiras Consolidadas do SNS preparadas pela ACSS

(pp. 86-87) é exposto o seguinte texto:

9. Descrigao dos acontecimentos importantes relacionades com o patrimonio, a posigao
financeira e os resultados de uma entidade incluida na consolidagao que tenham
ocorrido entre a data do balango dessa entidade e a data do balango consolidado.

Para efeifos de preenchimento desta nota, foi enviada a seguinte informagao pelas entidades
consolidadas:

Entidade Informacao reportada

Correcgdes efectuadas (regulanzagdes):

1. Correcgdo a credito de 131.338 80 € ao saldo inicial;

2. Correcgdo a débito de 133.376,56, relativo ao desdobramento contas da classe 44
(imobilizado em curso), relativa diferenca entre fichas de imobilizado e contabilidade
desde inicio actividade até 2010;

e 3. Corecgo a débito de 23.181.04 €, relativa abates bens Centro Saiide Odemira;
Alentejo, EPE 4. Correcgdo a débito de 1.979.582,32 €, relativa a cisdo patrimonio do Centro saude de

Odemira (ficou fora da consfituicdo da ULSBA e cujo patrimonio paertencia a Sub-
Regido de Beja);

5. Correcgao a débito de 173.928,23 €, relativo a factura firma Termosul, considerada
nas fichas de imobilizado em 2006, mas por falha intema, apenas considerada na
contabilidade em 2010.
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Com a publicagdo do Decrefo-lei n°30/2011 de 2 de Margo, foi criado o Centro

Hospitais da Hospitalar e Universitario de Coimbra, EPE (CHUC, EPE), por fusdo dos Hospitais da

Universidade de Universidade de Coimbra, EPE, do Centro Hospitalar de Coimbra, EPE, e do Centro

Coimbra, EPE Hospitalar Psiquiatrico de Coimbra. O referido Decreto-Lei enfra em vigor no dia 1° dia
do més seguinte ao da sua publicacdo.

De acordo com a explicagao no ponto, do anexo ao BLDR, *9.2.38-Demonstracdo dos
resultados extraordinarios™ foi contabilizado na rubrica de Proveitos e Ganhos
Hospital Infante Extraordinarios 0 montante de 433.789,08 euros referente a reducao da provisdo para
D.Pedro, EPE - Aveiro | processos judiciais em curso, uma vez que até 3 data de apresentacdo do Relatorio e
Contas de 2010, o HIP foi isentado de qualquer pagamento ou em que o valor a pagar
foi inferior 20 montante que havia sido provisionado em exercicios anteriores.

ml , I.ol Joaquim Integracao no Centro Hospitalar do Porto.

Desde 31 de Margo ate a presente data ndo ocorreu nenhum facto relevante
susceptivel de alterar significativamente a compreensdo das Demonstragdes

Hospital Curry Cabral | Financeiras. No entanto, € de realcar que neste periodo ocorreu a alteragao do estatuto
juridico da entidade, com a transformagdo em enfidade publica empresarial e a
nomeacao de um novo Conselho de Administragdo.

O Orgcamento do Estado para 2011 (Lei 55-A/2010) estabeleceu que as
responsabilidades com o pagamento de pensdes relativas aos aposentados que
Hospital de S. Teotonio, | tenham passado a subscritores nos termos do Decreto -Lei n.° 301/79, de 18 de Agosto,
EPE - Viseu 530 suportadas pelas verbas da alienagdo dos imoveis do Estado afectos ao Ministerio
da Saude e das entidades integradas no SNS. Assim, o Passivo relativo a estas
responsabilidades tende a ser extinto no decurso de 2011.

Cindis : No ano de 2010 o CHPL, procedeu a0 abate do Polo Miguel Bombarda, no valor de 3
Pei ..: I.Os%e'tall_a:sboa 843 151,68€, consequéncia da sua alienagao, de acordo com o Despacho n®. 823/09 do
* Senhor Secretario de Estado do Tesouro e Finangas de 27 de Agosto.

O objetivo desta Nota afigura-se pouco esclarecedor e confuso. Das sete comunicagOes
recebidas pela ACSS das entidades consolidadas, mostram-se pertinentes apenas as referentes
as entidades Hospitais da Universidade de Coimbra, EPE, Hospital Joaquim Urbano e Hospital
de S. Teotdnio, EPE - Viseu, por se tratarem efetivamente de informacGes sobre
acontecimentos importantes que afetam as entidades e que ocorreram apds a data de fecho
do balanco individual e a data da preparacdo das demonstracdes financeiras consolidadas (e
ndo a “data do balanco consolidado” — Anexo as demonstrag¢des financeiras consolidadas SNS
2010, p. 86).

Todas as outras informag¢des constantes da referida Nota referem-se a factos que foram
considerados nas demonstragdes financeiras individuais que concorreram para o processo de

consolidacgdo.

aceam :
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Tratamento da anulagdo das operagdes inter-instituicoes

No que concerne ao tratamento da anulacdo das operagdes inter-instituicdes, importa realcar
os conceitos de “Plug Account” e de “diferencas de conciliagdo”. A ACSS salienta que as
operacgles inter-instituicbes podem estar ou ndo conciliadas, sendo relevante o seu
reconhecimento. Se as opera¢Ges ndo conciliam, os valores cruzados sdo registados nas Plug
Accounts. Estas refletem e evidenciam as diferencas de conciliacdo das operagdes. Uma Plug
Account é uma conta na qual o sistema armazena as diferengas resultantes das anulagdes de
operacgles inter-instituicbes e de percentagens de participagdo (ndo aplicdvel na ACSS),
durante o processo de eliminagcdo (ACSS, Manual de Consolidagdo de Contas do SNS 2010).
Duas situacdes podem ocorrer: o caso da Plug Account estar equilibrada, e o caso da Plug
Account nao estar equilibrada. O primeiro caso materializa o normal processo de anulacao de
operacdes inter-instituicdes. Na situacdao da Plug Account ndao estar equilibrada geram-se
diferencas de conciliagdo, cuja razdo da ocorréncia ndo é indagada e, consequentemente,
corrigida pela ACSS. Ao invés, a diferenca de conciliacdo reportada na Plug Account permite a
manipulacdo dos dados de forma a garantir o equilibrio das demonstragdes financeiras. Estas

Plug Accounts estdo contidas nas seguintes contas (Quadro 10):

Quadro 10. Plug Accounts

Descrigao Conta
Plug Account de Balango Outros devedores
Plug Account da Demonstracdo dos Resultados Proveitos e ganhos extraordindrios

Plug Account da Demonstracdo dos Fluxos de | Recebimentos relacionados com  rubricas

Caixa extraordinarias

Fonte: ACSS (Manual de Consolidagdo de Contas do SNS 2010, p. 22)

A Plug Account reflete as diferencgas de conciliagdo que no balango afetam a conta 26 e na
demonstragdo de resultados a conta Proveitos e ganhos extraordinarios, mas nunca afetando

o resultado liquido do exercicio.

As anulagbes intragrupo podem ter origem em operagbes manuais ou operagoes

desencadeadas pela aplicagdo de consolidagdo:

* No que respeita as anulagcbes manuais, estas tém origem nos patamares SPA SNS e

SNS;

aCeas= “
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e Quanto as anulages desencadeadas pela aplicacdo Hyperion, podem verificar-se duas

situagdes:

0 Operagdes conciliantes: sdo aquelas que se refletem nas demonstragdes

financeiras de ambas as entidades;

0 Operagdes que nao conciliam: sdo aquelas para as quais existem diferencas

entre as entidades, quer devido a erros de registo quer devido a utilizacdo de

diferentes regimes contabilisticos. Nestas circunstancias, os valores cruzados

sao registados nas diferentes Plug Accounts.

De salientar a magnitude dos montantes apresentados nas Plug Accounts:

e Plug Hyperion:

0 Demonstracdo dos resultados SNS: 17.404.461,3 euros;

0 Balangco SNS: verificaram-se as seguintes diferencas, num total de

204.954.492,37 euros:

conta 268 (ativo): 162.267.002,22 euros
conta 268 (passivo): 242.839.771,77 euros
conta 215 (ativo): - 124.381.722,82 euros

0 Demonstracao de Fluxos de Caixa: ndo foi possivel identificar a existéncia da

Plug.

e Plugs Manuais (ao nivel SNS):

0 SPA_SNS:

0 SEE:

AGENCIA DE COMPETENCIAS E ESTUDOS AVANGADOS PARA A ADMINISTRAGAO PUBLICA

Demonstracdo de resultados: -55.617.948,43 euros (na conta de
custos e perdas extraordindrios que resultam do facto dos proveitos e
ganhos reconhecidos pelas entidades SPA serem inferiores aos custos
e perdas da ACSS_SNS);

Balanco: ndo foram efetuadas anulagGes;

Demonstracao de Fluxos de Caixa: 25.812.224,8 euros.

Demonstracdo de resultados: 203.639.545,27 euros (na conta de
custos e perdas extraordindrios que resultam do facto dos proveitos e
ganhos reconhecidos pelas entidades SEE serem superiores aos custos
e perdas da ACSS_SNS)

Balanco: - 1.087.823.674,5 euros (na conta 268 ativo).

45
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No caso da existéncia de diferencas de conciliacdo, as boas praticas exigem a indagac¢do da sua
origem junto das entidades envolvidas e consequente correcao nas demonstracgdes financeiras
individuais, em particular, quando os montantes envolvidos sao considerados materialmente
relevantes. O procedimento levado a cabo pela ACSS como corrente (e a nosso ver de forma
inadequada) apenas deveria ser conduzido em situagdes muito excecionais. No entanto, a
ACSS justifica a sua utilizacdo salientando que em qualquer uma das situa¢des descritas

anteriormente o resultado liquido do exercicio nunca é afetado.

Entidades envolvidas em parcerias publico-privadas

Verificou-se que, corretamente, as transferéncias efetuadas pela ARS Lisboa e Vale do Tejo
para o Centro Hospitalar de Cascais, HPP ndo foram anuladas em sede de eliminacao de
operacgdes intragrupo. Apenas foi tida em considera¢do a eliminacdo das operagGes entre o

Centro Hospitalar de Cascais, SPA e as entidades incluidas no perimetro de consolidagao.

Para o caso particular do Hospital de Sdo Marcos, SPA/Escala Braga, Sociedade Gestora do
Estabelecimento S.A, uma vez mais se salienta a exclusao indevida do Hospital de Sdo Marcos,

SPA do perimetro de consolidacgdo.

Entidades que sofreram transformacdo

A entidade que sofreu transformagdo no decurso do exercicio de 2010, nomeadamente o
Hospital Curry Cabral, SPA, ndo foi considerada em sede de anulacdo de saldos e transacdes
inter-entidades na ferramenta de consolidacdo do Hyperion. No entanto, atendendo ao
procedimento adotado pela ACSS para refletir a posicdo financeira e o desempenho
econdmico de cada subperimetro, anteriormente discutido, haveria que atender a anulacdo
das transac¢Oes Hospital Curry Cabral, SPA e as restantes entidades do subperimetro, o que ndo
foi levado a cabo pela ACSS. Uma vez mais enfatizamos a dificuldade inerente a

operacionalizagao de tal procedimento.

aCeas= *
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2.3. Elaboracao das demonstrag¢oes financeiras consolidadas ajustadas 2010

2.3.1. Balango Consolidado Ajustado e Demonstragcdo dos Resultados

Consolidada Ajustada

Para a obtencdo do balanco consolidado ajustado (balangco consolidado da ACSS com
ajustamentos efetuados pela equipa de consultadoria) e da demonstragdo dos resultados
consolidada ajustada (demonstracdo dos resultados consolidada da ACSS com ajustamentos

efetuados pela equipa de consultadoria), levamos a cabo os seguintes procedimentos:

e Comparacdo aleatdéria® dos montantes das massas patrimoniais resultantes do
software Hyperion com o das demonstragdes financeiras individuais (e auditadas para
os EPE);

e Soma linha a linha dos balangos individuais produzidos e das das demonstragGes de
resultados individuais pelo software Hyperion;

e Anulagdo dos ajustamentos Hyperion: nesta etapa identificamos a Plug Hyperion;

e Andlise dos ajustamentos manuais efetuados pela ACSS: nesta etapa identificamos a
Plug manual ACSS;

e Registo dos ajustamentos propostos pela equipa.

De forma a obter a imagem verdadeira e apropriada da situacdo econdmica e financeira
consolidada por patamar e a colmatar a ndo utilizacdo do principio do acréscimo procedeu-se

aos seguintes ajustamentos:

e Ajustamento 1, ao nivel do patamar SPA, relativo a exclusdo da demonstracdo dos
resultados SPA do Hospital de Curry Cabral, SPA (entidade 303): esta correcdo teve
como impacto o aumento do resultado liquido do exercicio SPA em 2,488 milhGes de
euros por contrapartida de resultados transitados do balango consolidado SPA;

e Ajustamento 2, relativo a simulacdo da utilizacdo do regime do acréscimo na ACSS,

visando a eliminac¢do da Plug Account do Balango SNS:

* A analise do balango e resultados das seguintes entidades permitiu verificar diferengas nos montantes do ativo e
do passivo resultantes da inexisténcia de contas mistas no Hyperion: CH Cova da Beira, CH Médio Tejo, Hospital
Distrital da Figueira da Foz, Hospital de Santarém, Hospital Infante D. Pedro, ULS Matosinhos, Hospital Sdo Teotdnio
Viseu, Hospital de Santo André, IPO Coimbra, CH Lisboa Ocidental, CH Settbal, Hospital de Sdo Jodo, Hospital Evora,
Hospital Lisboa Central, CH Coimbra, CH TMAD, CH Medio Ave, CH Gaia Espinho e CH Porto.

aCeas= i
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0 Imputacdo a conta 221 “Fornecedores c/c” (crédito) de 939.802.077,67 euros
(1.087.823.674,51 euros — 148.021.596,84 euros) por contrapartida de
Resultados Transitados (débito), visando simular a operacdo relativa a ACSS
gue permita refletir as obrigacdes reais da entidade ACSS em 2010.

0 Eliminacdo de 1.087.823.674,51 euros refletidos, em 2010, na Plug Account
262/3/4+4267/8 “Outros Devedores e Credores” (crédito), respeitantes a
direitos sobre entidades que integram o perimetro de consolidagdo, por
contrapartida das contas 221 “Fornecedores c/c” (débito) e 273 “Acréscimos
de Custos” (débito) nos montantes de 939.802.077,67 euros e 148.021.596,84
euros respetivamente.

e Ajustamento 3, relativo ao exercicio de eliminagdao da Plug Account de resultados:
poder-se-a acolher a possibilidade de que as diferengas no patamar SEE resultem da
utilizacdo do regime de caixa por parte da ACSS e do regime do acréscimo pelos EPE
(esta é apenas uma das justificacGes para a existéncia da Plug Account). Atendendo a
este pressuposto, tal resultou num ajustamento em custos (na conta 62
“Transferéncias Hospitais EPE”, entre outras) por contrapartida da conta 273
“Acréscimos de Custos” no valor de 148.021.596,84 euros (decorrente da diferenga
entre 203.639.545,27 euros, valor registado a mais nos proveitos e ganhos dos EPE
comparativamente aos custos e perdas reconhecidos pela ACSS, e -55.617.948,43
euros, relativos a proveitos e ganhos que as entidades SPA registaram a menos
comparativamente com o montante que a ACSS_SNS registou como custos e perdas,
nos quais se inclui o montante de 1.157.578,53 referente a especializacdo em 2009 de
proveitos e ganhos do Hospital Curry Cabral, SPA’ cujo movimento financeiro ocorreu
nos primeiros trés meses de 2010 e apenas foi registado pela ACSS_SNS neste
periodo).

e Ajustamento 4, relativo a reposicdo do langamento do Orgamento de Estado (OE)
2009: visando simular a utilizacdo do principio do acréscimo no financiamento que
provém do OE, procedeu-se ao crédito da conta 59 “Resultados Transitados” e débito
da conta 271 “Acréscimo de Proveitos” pelo montante de 326.432.700 euros
(imputado a conta 741 “Transferéncias do OE” na demonstracdo de resultados
consolidada ajustada SNS de 2009, referentes aos proveitos e ganhos especializados

em 2009) mais 226.980.500 euros (transferidos para a conta 59 “Resultados

>0 Hospital Curry Cabral, SPA era a Unica entidade SPA que utilizava o regime do acréscimo para as
transferéncias da ACSS.
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Transitados” no balan¢o consolidado ajustado SNS, que corresponde aos proveitos e
ganhos acumulados especializados em 2007 e 2008), totalizando 553.413.200 euros.

e Ajustamento 5, relativo a simulacdo da utilizagdo do principio do acréscimo no
financiamento que provém do OE referente a 2010: houve necessidade de imputar a
conta 741 “Transferéncias do OE” por contrapartida da conta 271 “Acréscimo de

Proveitos” o montante de 243.372.791 euros.

O trabalho efetuado é apresentado nos Apéndices: 1 “Balanco Consolidado SPA - Ativo”, 2
“Balanco Consolidado SPA — Passivo”, 3 “Balango Consolidado SEE - Ativo”, 4 “Balanco
Consolidado SEE - Passivo”, 5 “Balan¢o Consolidado SPA_SNS - Ativo”, 6 “Balanco Consolidado
SPA_SNS - Passivo”, 7 “Balanco Consolidado SNS - Ativo”, 8 “Balango Consolidado SNS -
Passivo”, 9 “Demonstracdao dos Resultados Consolidada SPA”, 10 “Demonstracao dos
Resultados Consolidada SEE”, 11 “Demonstracdo dos Resultados Consolidada SPA_SNS” e 12
“Demonstracdao dos Resultados Consolidada SNS”, com as respetivas colunas relativas aos

ajustamentos anteriormente explicitados.

2.3.2. Anexo: Ajustamentos

O Anexo apresentado pela ACSS foi devidamente lido e analisado, pelo que se mostram

oportunos os seguintes comentarios relativos as seguintes notas:

Nota 3 Entidades excluidas da consolidacdo: é necessaria nova redacgao.

Justificacao:

Apesar de ter deixado de prestar cuidados de saude, o Hospital de Sdo Marcos — Braga
recebeu, durante o exercicio de 2010, transferéncias da ACSS no montante de cerca de 19
milhGes de euros, tendo gerado um resultado liquido do exercicio de cerca de 23 milhGes de
euros. A sua exclusdo de consolidacdo é justificada pela ACSS pela ndo disponibilizacdo

atempada da informacao solicitada para efeitos de consolidacao de contas do SNS.

No entanto, ndo obstante as demonstracgdes financeiras do Hospital de Sdo Marcos (entidade

SPA 126) terem sido disponibilizadas, ndo foi possivel considerar esta entidade no perimetro
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uma vez que ndo foram cedidos os montantes relativos aos saldos e transacdes entre as
entidades do perimetro, para anulacdo em sede de consolidacdo de contas. Acresce, no
entanto, o facto dos montantes das demonstragdes financeiras poderem ser considerados nao
materialmente relevantes, apesar do valor de resultados liquidos do exercicio ascenderam a

cerca de 23 milhdes de euros, tal como acima referido.

e Nota 9 Descricdo dos acontecimentos importantes relacionados com o patrimdnio, a

posicdo financeira e os resultados de uma entidade incluida na consolidacdo que

tenham ocorrido entre a data do balanco dessa entidade e a data do balanco

consolidado: é necessaria nova redacdo.

Justificagdo:

Atendendo a informagdo apresentada pela ACSS nesta nota, de salientar que desta apenas a
informacdo referente as entidades: Hospitais da Universidade de Coimbra, EPE, Hospital
Joaquim Urbano e Hospital de S. Teotdnio, EPE — Viseu tratam efetivamente de informacao
sobre acontecimentos importantes que afetam as entidades e que ocorreram apds a data de
fecho do balanco individual e a data da preparacdo das demonstragdes financeiras
consolidadas. No entanto, outra informacdo deveria ter sido relatada face ao disposto no
Decreto-Lei n.2 30/2011, de 2 de marco. A ACSS deveria ter validado a informacdo envida pelas

diversas entidades.

¢ Nota 11 Indicacdo dos casos excecionais em que elementos do ativo, passivo e dos

capitais proprios incluidos na consolidacdo tenham sido alvo de critérios de

valorimetria diferentes dos fixados para a consolidacdo, casos em gue deverdo ser de

novo valorizados de acordo com este, a ndo ser gue os seus efeitos ndo sejam

materialmente relevantes: é necessaria nova redagao.

Justificacao:

A resposta a esta Nota apresentada pela ACSS (“Nada a referir’, Anexo, p.88) ndo permite
concluir sobre a necessidade ou ndo de efetuar ajustamentos de pré-consolidacdo, uma vez
qgue ndo foi possivel obter evidéncia de qualquer tratamento contabilistico efetuado aos
elementos das diferentes massas patrimoniais em termos de valorimetria (por exemplo:

homogeneizagao dos critérios de mensurag¢do das imobilizagGes corpdreas). A mengao de que

aCeas= 0
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as entidades estdo a utilizar o POCMS ndo é por si sé condicdo suficiente do cumprimento das

politicas contabilisticas nele vertidas.

e Nota 14 Critérios de valorimetria aplicados as varias rubricas das demonstracoes

financeiras consolidadas e métodos utilizados no calculo dos ajustamentos de valor,

designadamente amortizacGes e provisdes: é necessdria nova redagao.

Justificagado:

A ACSS ndo menciona por rubrica as politicas contabilisticas aplicadas, devendo ser explicitado.

e Nota 16 Comentario das rubricas “Despesas de instalacdo” e “Despesas de

investigacdo e desenvolvimento”: é necessaria nova redagao.

Justificacao:

Nesta nota apenas é divulgada a informacdo referente a 19 hospitais EPE. A ACSS deveria
efetuar esforcos no sentido de que esta nota fosse exaustiva e contemplasse todos os
hospitais do perimetro e nao limitar-se a compilar informacdo enviada pelos hospitais. Ou seja

devera ser assegurado que a informacdo produzida se debruca sobre todas as entidades.

e Nota 17 Movimentos ocorridos nas rubricas do ativo imobilizado constantes do

balanco consolidado e nas respetivas amortizacGes e provisdes: € necessaria nova

redacdo.

Justificagado:

Nesta nota apenas é divulgada a informacdo referente a 19 hospitais EPE. A ACSS devera
efetuar esforgos para que a informacao constante da nota seja exaustiva e contemple todos os
hospitais do perimetro, ndo se limitando a compilar informacdo enviada pelos mesmos. Ou

seja, devera ser assegurado que a informacgdo produzida se debruca sobre todas as entidades.

¢ Nota 21 Montante total das dividas a terceiros apresentadas no balanco consolidado e

gue se vencam para além de cinco anos: é necessaria nova redagao.

Justificagado:

aCeas= >
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Da leitura das respostas das 13 entidades que comunicaram a informacao relativa a esta
matéria, verifica-se que o entendimento da mesma foi dispar: 6 entidades mencionam dividas
vencidas ha 5 anos, sendo que duas delas sdo o Hospital Curry Cabral, SPA e o Hospital Curry
Cabral, EPE., 2 entidades relatam dividas futuras com prazo superior a 5 anos e relativamente

as restantes 5 entidades a resposta apresentada ndao é compreensivel.

A ACSS devera assegurar que o texto da nota é inteligivel para o universo das entidades

consolidadas e a informacao produzida abrange todas as entidades.

e Nota 22 Reparticdo do valor liquido consolidado das vendas e das prestacdes de

servicos por administracdo regional de saude: é necessaria nova redagao.

Justificagado:

A resposta apresentada “Informagdo ndo preparada” (Anexo, p. 98) é desapropriada. A ACSS

se pretende incluir esta nota no anexo devera ser capaz de cabalmente Ihe dar resposta.

e Nota 23 Indicacdo dos diplomas legais em que se baseou a reavaliacdo de

imobilizacGes corpdreas ou de investimentos financeiros. Quando tiver havido outros

métodos de reavaliacdo, explicitacdo dos processos de tratamento da inflacdo

adotados para o cdlculo: é necessaria nova redagao.

Justificagdo:

A ACSS apresenta informacdo sobre apenas 3 entidades. No entanto, pela andlise dos
relatérios individuais das entidades, verificou-se que outras ha que também deveriam ter

prestado essa informacdo, como por exemplo o IPO Coimbra (entidade SEE 1029).

Uma vez mais a ACSS devera assegurar que o texto de resposta a Nota inclua a informacdo

produzida todas as entidades abrangidas.

e Nota 24 Quadro discriminativo das reavaliacdes: nao foi possivel validar a informacgao.

Justificacao:

aCeas= 2
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N3o é possivel validar os montantes constantes da coluna de ReavaliagGes, uma vez que estas
foram efetuadas ao nivel individual de cada entidade. Sugere-se a apresentacdo do detalhe das

ReavaliacGes por entidade.

e Nota 25 Indicacdo e comentario das contas do balanco e da demonstracdo dos

resultados consolidados cujos contelidos ndo sejam comparaveis com os do exercicio

anterior: é necessaria nova redacao.

Justificagado:

A ACSS deverd explicitar a informacdo por subperimetro e nesse caso analisar o impacto das

transformacdes de entidades decorridas.

e Nota 30 Valor global das dividas que se encontram tituladas, por rubrica do balanco

consolidado, guando nele ndo estiverem evidenciadas: é necessdria nova redagao.

Justificagado:

A informacdo constante do quadro apresentado ndo é percetivel, ainda mais quando

evidenciado apds “Nao aplicavel” (Anexo, p. 103).

e Nota 32 Outras informacGes consideradas relevantes para melhor compreensdo da

situacdo financeira e dos resultados do conjunto das entidades incluidas na

consolidacdo: é necessaria nova redagao.
Justificagado:

A equipa aconselha a utilizacdo do ambito desta nota para operacionalizar a recomendacgao

apresentada aquando da discussdo das datas de relato, constante do presente relatdrio.
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2.3.3. Demonstracdo dos Fluxos de Caixa Ajustada

As demonstragdes de fluxos de caixa (DFC) individuais produzidas pelo Hyperion ndo contém
saldo inicial na rubrica de “Caixa e equivalentes de caixa”, com excecdo das entidades Unidade
Local de Saude de Matosinhos (entidade SEE 1018), Hospital Professor Doutor Fernando da
Fonseca (Amadora-Sintra, SEE, entidade SEE 1058) e Centro Hospitalar Barreiro Montijo, SEE
(entidade SEE 1059), devido a problemas com a aplicacdo informatica Hyperion, em

consequéncia dos quais os saldos iniciais foram perdidos®.

Acrescem, ainda, os seguintes factos decorrentes das DFC consolidadas por perimetros

produzidas pela ACSS:

e No patamar SPA_SNS, a variacdo de caixa e seus equivalentes (-237.627.019 euros)
ndo corresponde a diferenca entre o saldo final e inicial desta rubrica (-210.988.311

euros). A diferenca de 26.638.707,81 euros decompde-se da seguinte forma:

® De salientar gue o montante despendido em aquisicdo de servicos relacionados com o sistema
informatico de apoio ao processo de consolidagdo de contas do SNS, durante os anos de 2009, 2010 e
2011, é de 531.820,00 euros, o que se revela bastante elevado para um sistema informatico que ainda
nao se encontra estabilizado e a responder cabalmente ao que é esperado do mesmo e ao fim de trés
exercicios de consolidagao.

Ano Contrato |Objeto do contrato Valor Global (S/IVA)
2009 |Consolidagdo de contas do SNS - Projeto piloto 71.700,00 €

2009 |Consolidagdo de contas do SNS 142.000,00 €

2009 |Consolidagdo de contas do SNSem 2008 177.500,00 €
2010]Aquisigcdo de Servigos para apoio a consolidagdo de contas do SNS 39.000,00 €
2010]Aquisigdo Serv. Manutengdo - Sistema de informagdo Econdmica Financeira do SNS 50.000,00 €
2011]Aq. Sercv. Apoio eleb. Doc. Norm. Permitam reg. Clarificar proc. Institui¢Ges integram SNS 51.620,00 €

Total 531.820,00 €
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Quadro 11. Justificagao da diferenca entre os Saldos final e o inicial da DFC SPA_SNS da ACSS

Cédigo Nome . S?k:i‘.) Final
Disponibilidades 2009

55 Hospital de Magalhdes Lemos 3.703.192,81
244 Hospital de Oliveira de Azeméis 77.290,52
164 Hospital Amato Lusitano 137.963,21
120 Hospital do Montijo 801.697,05
188 Hospital do Litoral Alentejano 129.453,55
303 Hospital de Curry Cabral 1.891.000,54*
126 S. Marcos 19.045.523,20
116 Hospital de Alcobacga 79.840,94
168 Centro Hospitalar das Caldas da Rainha 582.843,10
170 Hospital de Peniche 182.096,69
245 S. Jodo da Madeira 7.805,93

TOTAL 26.638.707,54

* Corresponde ao saldo de caixa e seus equivalentes a 31 de margo de 2010.

A ACSS optou por corrigir o saldo inicial da DFC SPA_SNS pelo saldo final de 31 de
mar¢o de 2010 da entidade Hospital de Curry Cabral, efetuando igual corre¢do no
saldo final, por forma a assegurar que o valor do saldo final de caixa e seus
equivalentes corresponde ao valor de disponibilidades do Balanco consolidado
SPA_SNS a data de 31 de dezembro de 2010. Este procedimento justifica-se uma vez
que as variacGes de caixa e seus equivalentes decorrentes dos trés meses de atividade
do Hospital de Curry Cabral, SPA devem ser consideradas na DFC SPA_SNS.
Aconselhamos que este procedimento seja devidamente explicitados num Anexo as

DFC consolidadas.

e De acordo com a Informacdo reportada pelo TC decorrente de reunidao com ACSS no
ambito do processo de consolidagdo de contas de 2010, datada de 12 de abril de 2012,
a Unidade Local de Saude de Castelo Branco ndo refletiu na rubrica correta da DFC o
montante recebido a titulo de aumento de capital (4.000.000 euros) — considerado em
“Outras recebimentos relativos a atividade operacional” em vez de “Recebimentos
provenientes de aumentos de capital, prestacdes suplementares e prémios de
emissdo”.

e No patamar SEE, a variacdo de caixa e seus equivalentes (-210.558.374 euros) nao
corresponde ao somatério dos fluxos das atividades operacionais, de investimento e

de financiamento (-206.124.530,83 euros). A diferenca de 4.433.842,57 euros deriva
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do seguinte procedimento adotado pela ACSS: o saldo inicial de caixa e seus
equivalentes de 2010 corresponde ao saldo final de 2009, o que significa que os saldos
finais a 31 de dezembro de 2009 das entidades objeto de transformacdo Unidade Local
de Saude de Castelo Branco e Hospital Litoral Alentejano e o saldo final do Hospital
Curry Cabral a 31 de margco de 2010 ndo constam do saldo inicial de caixa e
equivalentes de caixa da DFC SEE. Adicionalmente, verificou-se que o saldo final de
caixa e seus equivalentes obtido pela ACSS inclui o valor de 9.006.206,6 euros,
referente ao Hospital Fernando da Fonseca — Amadora Sintra, em vez de 8.987.195,24
euros que é o que consta do relatdrio e contas individual deste hospital, bem como do
balancete individual Hyperion, o que resulta uma diferenca de 19.011,46 euros. Este
valor corresponde a uma anulacdo Hyperion efetuada nas contas 12 “Depdsitos em
Instituicdes Financeiras” e 13 “Conta no Tesouro”, ndo explicavel.

e No patamar SNS, a DFC consolidada ndo apresenta saldo inicial de caixa e seus
equivalentes relativo ao comparativo de 2009. Uma vez mais a varia¢do de caixa e seus
equivalentes (-442.713.672 euros) ndo corresponde a soma dos fluxos das atividades
operacionais, de investimento e de financiamento (-423.696.174, 1 euros). A diferenca
de 19.017.498,08 euros justifica-se por:

0 19.045.523,2 euros: pelo facto da ACSS ter aceite como saldo inicial de caixa e
seus equivalentes de 2010 o correspondente ao saldo final de caixa e seus
equivalentes de 2009, ndo expurgando as altera¢des ocorridas no perimetro
de consolidagdo, nomeadamente, a exclusdao do Hospital de Sao Marcos, SPA
(entidade 126) (apesar desta correcao ter sido atendida no patamar SPA_SNS);

0 -28.025,12 euros: deste valor 8.828,45 euros transita de 2009, o restante nao

explicado é considerado materialmente irrelevante.

De modo a obter as demonstra¢des de fluxos de caixa consolidadas ajustadas por patamar,

foram desenvolvidos os seguintes procedimentos:

* Introducdo dos saldos iniciais com base nas DFC individuais Hyperion de 2009;

e Soma linha a linha das DFC individuais 2010 produzidas pelo software Hyperion;

e Andlise dos ajustamentos manuais efetuados pela ACSS: nesta etapa identificamos a
Plug manual;

e Registo do ajustamento (Ajustamento 6) proposto pela equipa relativo aos 4.000.000

euros do aumento de capital da Unidade Local de Saude de Castelo Branco, ndo
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refletidos em “Recebimentos provenientes de aumentos de capital, prestacdes
suplementares e prémios de emissdo”, mas sim em “Outras recebimentos relativos a

IM

atividade operacional”, pelo que se procedeu a reclassificacdo.

Os mapas relativos as demonstracdes de fluxos de caixa consolidadas ajustadas por patamar
sdo apresentados nos Apéndices: 13 “Demonstracdo de fluxos de caixa consolidada ajustada
SPA”, 14 “Demonstracdo de fluxos de caixa consolidada ajustada SEE”, 15 “Demonstracao de
fluxos de caixa consolidada ajustada SPA_SNS” e 16 “Demonstracdo de fluxos de caixa

consolidada ajustada SNS”.

No patamar SNS foi identificada uma diferenca entre o saldo final de caixa e seus equivalentes
da DFC ajustada SNS e saldo final de caixa e seus equivalentes da DFC SNS elaborada pela ACSS
no montante de -778.038,64 euros, que corresponde a ajustamentos Hyperion efetuados pela
ACSS (19.011,46 euros em anulagOes intragrupo SEE e 759.027,18 euros correspondente a

anulagdes entre o SEE e o SPA), cuja natureza ndo é explicada.

2.3.4. Mapa de Andlise Financeira Consolidado Ajustado

A semelhanca do Mapa de Anélise Financeira apresentado no relatério Relatério n.2 16/2011 —
29 S, processo n.2 37/10-Audit do TC, procedeu-se a elaboracdo do referido mapa para o ano
de 2010, atendendo balango consolidado ajustado. Dada a insuficiente informacgao
desagregada, o Quadro 12 apresenta o Mapa de Andlise Financeira, evidenciando grandes

rubricas.
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Quadro 12. Mapa de Analise Financeira Consolidado Ajustado

Resultado Liquido do Exercicio -586.260.802
Custos "non cash"” 255.988.122
Resultados Financeiros (Juros) 5.110.914
Cash-flow potencial -335.383.594
Variagao Capital Circulante Liquido 236.376.860
Cash-flow operacional -99.006.734
Investimento Capital Fixo 438.824.069
Free Cash Flow -537.830.802
Variagdes Capital, Reservas, Subsidios 69.132.970
Empréstimos bancarios 5.556.448
Doacdes 36.653
Desinvestimento (Valor liquido contabilistico) 75.388.526
Juros 5.110.914
Free Cash Flow dos Capitais Proprios -382.605.291
Défice de Tesouraria -382.605.291
Tesouraria em 01/01/2010 1.167.913.882
Tesouraria em 31/12/2010 725.200.210

Observagoes:

A rubrica Resultado Liquido foi ajustada pelo valor do resultado liquido das entidades objeto de
transformagdo em 2010, constante da conta de Resultados Transitados no Balango: -2.488.060,09 euros
(Resultado Liquido obtido pelo Hospital de Curry Cabral (SPA) entre 1/1/2010 e 31/3/2010).

A rubrica Investimento Capital Fixo foi obtida por via da solugdo das seguintes equagdes:

1) Imobilizado Bruto 2010 = Imobilizado Bruto 2009 — Alienagdo Imobilizado pelo valor de aquisi¢do ou
reavaliacdo 2010 + Atualizacdo Imobilizado Bruto provocada pela reserva de reavaliacdo + Reservas
decorrentes transferéncia de ativos + Aquisi¢cdo Imobilizado 2010;

2) Reservas de Reavaliagdo = Atualizagdo Imobilizado Bruto provocada pela reserva de reavaliagdo —
Acréscimo das Amortizagdes Acumuladas em resultado da reavaliagdo 2010;

3) Amortizagdes Acumuladas 2010 = AmortizagGes Acumuladas 2009 — Amortizagdes do Imobilizado
alienado 2010 + Acréscimo das Amortizagdes Acumuladas em resultado da reavaliagdo 2010 +
AmortizagGes do exercicio 2010;

4) Algumas rubricas foram obtidas através de informagdo constante dos balancetes, designadamente:
alienagdo de Imobilizado pelo valor de aquisicdo ou reavaliagdo 2010 (Créditos de contas da classe 4,
exceto conta 48); anulacdo de AmortizagGes referentes a alienagdo do Imobilizado 2010 (Débitos da

conta 48).
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2.3.5. Andlise Economico-Financeira

A anadlise a seguir apresentada tem por base as demonstragdes financeiras em apéndice,
corrigidas pela equipa da UM, n3do obstante as ressalvas mencionadas ao longo do presente

relatério.

Balango Consolidado

Através da analise dos Balanc¢os consolidados de 2010 e 2009 ajustados, dos Quadros 13, 14 e
15 e dos Graficos 1 e 2, relativos as entidades que integram os trés perimetros, podemos tecer

as seguintes consideracdes.

Quadro 13. Estrutura do Balango 2010-2009-2008 por Perimetro SPA, SEE e SNS

SPA SEE SNS
2010 2009 2008 2010 2009 2008 2010 2009 2008
Ativo Fixo 0,5018 0,4145 0,4376 0,3086 | 0,3142 0,3544 0,4647 | 0,4325 0,4387

Ativo Circulante 0,4982 0,5855 0,5624 0,6914 | 0,6858 0,6456 0,5353 | 0,5675 0,5613

Fundos Préprios -0,0604 | 0,2163 0,2747 0,2172 | 0,2807 0,3409 0,185 0,2968 0,2792

Exigivel M/L 0,0000 0,0003 0,0003 0,0104 | 0,0238 0,0291 0,0114 | 0,0219 0,0228
Prazo
Exigivel Curto 1,06 0,7834 0,7250 0,7724 | 0,6955 0,6300 0,8037 | 0,6813 0,6980
Prazo

Quadro 14. Indicadores Financeiros 2010-2009-2008 por Perimetro SPA, SEE e SNS

Indicadores SPA SEE SNS
2010 2009 2008 2010 2009 2008 2010 2009 2008
Autonomia -6,04% 21,63% 27,47% | 21,72% | 28,07% | 34,09% 18,50% | 29,68% | 27,92%
Financeira
Solvabilidade -5,69% 27,60% | 37,88% | 27,75% | 39,02% | 51,73% 22,69% | 42,21% | 38,74%

Endividamento 106,04% | 78,37% | 72,53% | 78,28% | 71,93% | 65,91% 81,50% | 70,32% | 72,08%
Liquidez Geral 46,99% 74,75% | 77,57% | 88,58% | 98,60% | 102,48% | 65,86% | 83,30% | 80,42%

Liquidez 44,11% 70,09% | 72,60% | 85,07% | 94,18% | 96,67% 60,79% | 77,31% | 74,46%
Reduzida
Liquidez 13,80% 36,67% | 37,54% | 9,03% 17,84% | 35,56% 16,39% | 31,40% | 40,18%
Imediata

Legenda: Autonomia Financeira = Total do Capital Préprio/ Total do Ativo; Solvabilidade = Fundos Préprios/ Passivo Total;
Endividamento = Passivo/ Total do Ativo; Liquidez Geral = Ativo Circulante/ Passivo Circulante; Liquidez Reduzida = (Ativo
Circulante — Existéncias)/ Passivo Circulante; Liquidez Imediata = (Depdsitos Bancérios + Caixa + Titulos Negocidveis)/ Passivo
Circulante
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Quadro 15. Divida a Terceiros Consolidada em 2010 por Perimetro

SPA SEE SNS
Descrigdo 2010 2009 2010 2009 2010 2009

Adiantamentos de clientes, utentes e instit. MS 428.961,68 442.924,50  1.465.893.529,97 994.367.671,71 28.496.761,70 7.302.516,35
Fornecedores c/c 136.851.627,05 225.182.204,72  1.404.719.014,17 857.061.635,89 1.539.434.934,63 1.081.027.336,32
Fornecedores - Facturas recepgdo e conferéncia 2.076.421,95 2.863.696,64 44.307.727,59 46.777.389,76 44.030.090,30 89.172.849,88
Empréstimos obtidos 0,00 0,00 450.342.365,15 567.324.298,96 450.342.365,15 567.324.298,96
Fornecedores de imobilizado c/c 34.767.160,52 19.190.715,41 94.529.366,87 85.189.394,85 129.296.527,39 104.380.110,26
Estado e outras entes publicos 19.899.186,19 21.429.556,21 81.756.771,92 74.035.531,50 101.468.913,77 95.060.638,47|
Outros credores 926.741.751,18 752.971.424,66 297.318.638,14 237.646.640,15 994.065.208,64 688.462.343,83
Empréstimos Médio e Longo Prazo 0,00 0,00 12.752.233,03 7.195.784,61 12.752.233,03 7.195.784,61

1.120.765.108,57 T 1.022.080.522,14  3.851.619.646,84 2.869.598.347,43 3.299.887.034,61 2.639.925.878,68

(Valores em euros)

SPA

A estrutura do balanco consolidado de 2010 (2009) das entidades do SPA é constituida por, no
que respeita ao ativo, 50% (41%) de ativo fixo e 50% (59%) de ativo circulante. Quanto ao
fundo patrimonial, verifica-se que este representa em 2010 (2009) -6% (22%) da soma do

fundo patrimonial e do passivo, enquanto o exigivel de curto prazo representa 106% (78%).

Infere-se que o SPA apresenta uma estrutura de financiamento desequilibrada. Como se pode
verificar pelos racios de autonomia financeira e de endividamento, a estrutura de
financiamento caracteriza-se por uma cobertura do ativo por capitais proprios e capitais
alheios de -6% (22%) e 106% (78%) em 2010 (2009). O racio de endividamento, medido pelo
qguociente entre o passivo e o total do ativo, sofreu um agravamento de 78% para 106%. A
cobertura do passivo total por capitais préprios decresceu de 28% em 2009 para -5,7% em
2010, o que significa que o conjunto das entidades dispde de um grau de solvabilidade de
todos os compromissos ainda mais insuficiente. Segundo o Quadro 15 a divida a terceiros
consolidada do SPA ascendeu em 2010 a 1.121 milhGes de euros, enquanto que em 2009

cifrou-se em 1.022 milhdes de euros.

Adicionalmente, os récios de liquidez deterioraram-se de 2009 para 2010, tal como mostra o
Quadro 14, indiciando sérias dificuldades de tesouraria por parte do SPA. Com efeito,
verifica-se que o conjunto destas entidades ndo possuia, no curto prazo, valores disponiveis e

ou realizaveis para honrar os seus compromissos de igual maturidade.
SEE

A estrutura do balanco consolidado de 2010 (2009) das entidades do SEE é constituida por, no

que respeita ao ativo, 31% (31%) de ativo fixo e 69% (69%) de ativo circulante. Quanto ao

aCeas= 0

AGENCIA DE COMPETENCIAS E ESTUDOS AVANGADOS PARA A ADMINISTRAGAO PUBLICA



Consultadoria no ambito dos trabalhos conducentes ao acompanhamento da Auditoria orientada a
Consolidagdo de Contas e Analise a Situagdo Econdmico-financeira do Servigo Nacional de Satde 2008-2009

fundo patrimonial, verifica-se que este representa em 2010 (2009) 22% (28%) da soma do
fundo patrimonial e do passivo, enquanto o exigivel de curto prazo representa 77% (70%) e o

de médio e longo prazo apenas 1,04% (2,3%).

A estrutura de financiamento do SEE agravou-se em 2010 comparativamente a 2009. A
estrutura de financiamento caracteriza-se por uma cobertura do ativo por capitais proprios e
capitais alheios de 22% (28%) e 78% (72%) em 2010 (2009). O racio de endividamento sofreu
um agravamento de 71% para 78%. A cobertura do passivo total por capitais préprios diminuiu
de 39% em 2009 para 28% em 2010, o que significa que o grau de solvabilidade do conjunto
das entidades do SEE se degradou, tornando-se ainda mais insuficiente. Segundo o Quadro 15
a divida a terceiros consolidada do SEE ascendeu em 2010 a 3.851,6 milhGes de euros,
enquanto em 2009 se cifrava em 2.869,6 milhGes de euros. De salientar que estdo a concorrer
para este montante os adiantamentos de clientes, utentes e instituicdes do Estado no valor de
1.465,8 milhdes de euros em 2010 (em 2009 totalizavam 994,4 milhGes de euros), relativos a
vendas e prestacdes de servigos ja efetuadas mas ainda ndo validadas nem liquidadas, cuja

corregao é apenas executada ao nivel do patamar SNS.

Os racios de liquidez geral e reduzida sofreram também um agravamento, passando de 99%
para 89% e 94% para 85%, respetivamente. O racio de liquidez imediata passou de 18% em
2009 para 9% em 2010, indiciando um decréscimo para certa de metade da cobertura do

passivo circulante pelas disponibilidades (ver Quadro 14).
SNS

A estrutura do balanc¢o consolidado de 2010 (2009) das entidades do SNS é constituida, no que
respeita ao ativo, por 46,47% (43,25%) de ativo fixo e 53,53% (56,75%) de ativo circulante.
Quanto ao fundo patrimonial, verifica-se que este representa em 2010 (2009) 18,5% (29,68%)
da soma do fundo patrimonial e do passivo, enquanto o exigivel de curto prazo representa

80,37% (68,13%) e o de médio e longo prazo apenas 1,14% (2,19%).

O SNS apresenta em 2010 uma degradacdo da sua estrutura de financiamento
comparativamente a 2009. Como se pode verificar pelos ricios de autonomia financeira e de
endividamento, a estrutura de financiamento caracteriza-se por uma cobertura do ativo por
capitais préprios e alheios de 18,5% (29,68%) e 81,5% (70,32%), respetivamente em 2010
(2009). Segundo o Quadro 15, a divida a terceiros consolidada do SNS ascendeu em 2010 a

3.299,9 milhdes de euros, enquanto que em 2009 se cifrou em 2.639,9 milhdes de euros.
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A cobertura do Passivo total por Fundos Préprios é de 22,69% em 2010 (42,21% em 2009),
registando um agravamento do grau de solvabilidade de todos os compromissos assumidos,

gue se apresenta em 2010 notoriamente exiguo.

O racio de liquidez geral patenteia a existéncia de um fundo de maneio negativo, revelador de

graves dificuldades financeiras para fazer face a divida corrente.

Demonstragdo de Resultados Consolidada

O Quadro 16 apresenta os resultados do exercicio de 2010 de acordo com as Demonstragoes

de Resultados por natureza, por perimetro, ajustadas.

Quadro 16. Analise dos Resultados 2010 por Perimetro

SPA SEE SNS
Descrigdo 2010 2009 2010 2009 2010 2009
RESULTADOS OPERACIONAIS -281.472.975,00 -3.406.215,24 -395.386.967,06 -299.398.472,34 -822.971.976,11 -328.647.376,20
RESULTADOS FINANCEIROS 180.630,15 1.323.576,69 1.076.259,43 3.716.897,36 1.257.354,58 5.040.474,05
RESULTADOS CORRENTES -281.292.344,85 -2.082.638,55 -394.310.707,63 -295.681.574,98 -821.714.621,53 -323.606.902,15
RESULTADOS EXTRAORDINARIOS -75.693.918,97 -97.344.132,37 82.532.348,98 36.182.990,31 152.949.999,06 3.018.108,38
RESULTADO ANTES DE IMPOSTOS -356.986.263,82 -99.426.770,92 -311.778.358,65 -259.498.584,67 -668.764.622,47 -320.588.789,31
IMPOSTO S/RENDIMENTO EXERCICIO 0,00 0,00 10.359.313,78 10.157.942,17 10.359.313,78 10.157.942,17
RESULTADO LIQUIDO DO EXERCICIO -356.986.263,82 -99.426.770,92 -322.137.672,43 -269.656.526,84 -583.772.742,09 -330.746.731,48

(Valores em euros)

Considerando a necessidade de atender aos periodos econémicos compreendidos entre 1 de
janeiro e 31 de dezembro de 2010 e 1 de janeiro e 31 de dezembro de 2009, o Quadro 17,
reflete os custos e perdas e proveitos e ganhos de todas as entidades que durante o ano
integraram o SNS, ou seja, atendeu-se a Demonstracdo dos Resultados consolidada ajustada
do SNS acrescida dos custos e perdas e proveitos e ganhos das entidades extintas durante o

periodo e que a 31 de dezembro estdo refletidos na conta 59 “Resultados Transitados” no

Balanco consolidado.
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Quadro 17. Custos e Perdas e Proveitos e Ganhos de todas as entidades que durante 2010,
2009 e 2008 contribuiram para a formacdo de Custos e Perdas e Proveitos e Ganhos

relevados na Demonstracao dos Resultados e na Conta 59 Resultados Transitados

CUSTOS E PERDAS PROVEITOS E GANHOS
2010 2009 2008 2010 2009 2008

H Custo da Mercadorias Vendidas 1.722.130.072] 1.714.772.940 1.549.328.639) 7 Vendas e Prestacdes de servicos 261.796.198 762.370.904| 494.346.826)
62 |Fornecimentos e servigos externos 4.245.871.735) 3.755.387.513 3.471.289.712] 72 |Impostos, taxas e outros 159.222] 166.373] 471.666
64 |Custos como Pessoal 3.935.003.669| 3.983.120.999 3.694.426.095) 75 | Trabalhos p/prépria instituicdo 1.224.524 1.101.538| 50)
63 |Transf. correntes conc. e prest. soc 114.135.209| 123.790.980 146.265.206) 73 | Proveitos suplementares 19.558.041] 17.258.508| 11.703.563|
66 |Amortizacdes do exercicio 246.989.632 247.140.346| 224.214.481 74 | Transferencias e subsidios correntes 9.217.076.972] 8.644.687.058] 8.127.144.264
67 |ProvisGes do exercicio 23.982.184| 15.567.462| 20.260.143 76 |Outros proveitos/ganhos operacionais 66.380.248| 123.875.630 163.524.546
65 |Outros custos e perdas operacionais 7.690.929 8.572.979] 7.092.503] 78 | Proveitos e ganhos financeiros 14.266.943| 19.648.540| 43.447.716|
68 |Custos e perdas financeiras 12.915.739| 14.537.627| 1.656.893| 79 | Proveitos e ganhos extraordinarios 262.808.735 0| 236.345.768

69 |Custos e perdas extraordinarias 110.453.202 33.074.611 184.527.059

86 |Imposto s/rendimento do exercicio 10.359.314] 10.207.781 10.622.643|
Total 10.429.531.685 9.906.173.236 9.309.683.376| Total 9.843.270.883| 9.569.108.551] 9.076.984.398|

Resultado Liquido do Exercicio -586.260.802] -337.064.686 -232.698.978|

(Valores em euros)

Pela andlise do Quadro 17, verifica-se um agravamento dos custos e perdas em 3,8%
acompanhado por um aumento dos proveitos e ganhos em apenas 0,3%. Os graficos 1 e 2
espelham respetivamente as variacbes das estruturas dos custos e perdas e dos

proveitos e ganhos do SNS em 2010.

Grafico 1. Variacdo da estrutura dos Custos e Perdas SNS 2010

-1.621.888 7.357.132 - . .
8.414.722 151.533 Custo da Mercadorias Vendidas

-882. B Fornecimentos e servigos

-150.714 77.378.591 externos |
-9.655.771 M Custos com o Pessoa

-48.117.330

M Transf. correntes conc. e prest.
soc

® AmortizagGes do exercicio

H Provisdes do exercicio
Outros custos e perdas
operacionais

Custos e perdas financeiras

Custos e perdas extraordindarias
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Grafico 2. Variagao da estrutura dos Proveitos e Ganhos SNS 2010

B Vendas e Prestagdes de

servigos
B Impostos, taxas e outros

262.808.735 M Trabalhos p/propria instituicdo
-5.381.597
M Proveitos suplementares
-57.495.382
B Transferencias e subsidios
correntes
H Outros proveitos/ganhos
operacionais
Proveitos e ganhos financeiros
122.986
Proveitos e ganhos

extraordinarios

2.299.533

2.4 Apreciacao sobre a Situacao Econdémico-Financeira Consolidada do SNS,

ano de 2010, em conformidade com as Demonstra¢des Financeiras Ajustadas

A Portaria n.2 474/2010, publicada no Diario da Republica, 2.2 série, N.2 126, de 1 de julho de

2010, refere relativamente ao POCP que:

a contabilidade publica deve permitir a obtengdo expedita dos elementos indispensaveis do
ponto de vista do célculo das grandezas relevantes na ética da contabilidade nacional. Esta
informagdo é particularmente importante num momento em que o Pais se encontra
comprometido com determinados objetivos em termos de rigor or¢camental que tém
necessariamente de ser aferidos em fun¢do da informagdo produzida também na ética das
contas nacionais, tendo a consolidagdo de contas um papel fulcral nesta informac&o a produzir.

A mesma Portaria estabelece como demonstra¢des financeiras consolidadas a serem
elaboradas: o Balanco consolidado; a Demonstracao dos resultados consolidada por natureza;
o Mapa de fluxos de caixa consolidado de operagGes orcamentais; o Anexo as demonstragoes
financeiras consolidadas, com a divulgacdo de notas especificas relativas a consolidacdo de

contas, que constituem um todo. Adicionalmente, este documento estabelece que a

consolidacdo de contas tem como objetivo:

permitir avaliar o desempenho dos diversos subsectores e, de igual forma, a comparabilidade
externa com outros sectores institucionais, nomeadamente os da Unido Europeia, numa dtica
consistente com o Sistema Europeu de Contas Nacionais e Regionais — SEC 95. (Portaria n.2
474/2010, Didrio da Republica, 2.2 série, n.2 126, de 1 de Julho de 2010, Orientagdo n.2 1/2010)
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No entanto, dever-se-a destacar que os pressupostos subjacentes a contabilidade publica

diferem dos da contabilidade nacional, pelo que:

A passagem da contabilidade publica para a contabilidade nacional é determinada pelos
ajustamentos necessarios devido as diferencas metodoldgicas e as diferencas de consolidacdo.
A realizagdo destes ajustamentos decorre da aplicagdo das regras de contabilizagdo do registo
das operagdes, previstas no SEC 95, muito em particular o principio da especializagdo
econémica (“Accrual”’). De acordo com este principio, o registo das operacfes efetua-se no
momento em que o valor econdmico, os direitos ou as obrigacdes, sdo criados, transformados
ou extintos, e ndo no momento em que as mesmas sdao recebidas ou pagas, tal como a
contabilidade base-caixa as regista. (DGO, Conta Geral do Estado 2008, vol |, p.29)

Daqui decorre a necessidade de ajustamentos no saldo produzido pela contabilidade publica

guando se pretende atender a contabilidade nacional, nomeadamente:

e Ajustamentos de universo;

e Ajustamentos de especializacdo do exercicio, em consequéncia da aplicagdo do
principio da especializacdo econdmica (accrual);

e Qutros ajustamentos: designadamente os que refletem a reclassificacdao para despesa
nao financeira de ativos financeiros contabilizados na ética da contabilidade publica,
cujo tratamento em contabilidade nacional tem como efeito o impacto negativo no
saldo das AdministragcGes Publicas, como sdo exemplo as inje¢Ges de capital relativos a

aumentos de capital em hospitais, centros hospitalares e unidades locais de saude.

Relativamente aos ajustamentos tendentes a aplicacdo do principio da especializagdo
econdmica numa perspetiva da contabilidade nacional, impGe-se a obtencdo de informacdo

consentanea, em qualidade e quantidade, com aqueles desideratos.

Desta forma, impde-se a apresentacdo de informacdo que permita a conciliagdo entre o défice
apurado numa légica da contabilidade publica e numa légica de contabilidade nacional,

permitindo e evidenciando os ajustamentos necessarios para a aludida conciliacdo.

Entendemos que o reporte de informacdo para apuramento do défice do SNS, numa légica de
contabilidade nacional, deveria ser efetuada por recurso aos Mapas de Execu¢dao Orcamental
de Receita e Despesa (pontos 7.1 e 7.2 do POCMS). Tal recomendacdo decorre do facto destes
mapas apresentarem, de forma analitica, a execucdo no periodo contabilistico, destrincando
os recebimentos e pagamentos efetivos e diferenciando-os pelo periodo a que dizem respeito,
permitindo, desta forma, os ajustamentos decorrentes da aplicagdo do principio da
especializagdo econdmica.
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Acresce que os aludidos mapas procedem a discriminacdo da execu¢do orcamental, por

classificagdo econdmica e por classificagdo patrimonial.

O reporte da situagdo econdmico-financeira consolidada do SNS (versando unicamente as
entidades contabilisticas do SPA que integram o SNS a 31 de Dezembro de 2010, acrescido da
situacdo econdmica e financeira das entidades objeto de transformacdo no periodo que
integraram o SPA) elaborado pela ACSS e utilizado para efeitos de apuramento do défice das
AdministragGes Publicas (com adoc¢do dos conceitos definidos no SEC 95) consta do Quadro 18.
Este quadro, referente aos exercicios de 2009 e 2010, ndo resulta do processo de consolidacdo
de contas, mas antes de um exercicio de consolidagdo auténomo sobre os mapas 7.4 —
“Situacdo Financeira do POCMS — Receita Cobrada e Despesa Processada” das entidades SPA

que integram o SNS, efetuado pela ACSS.

Desta forma o apuramento do défice teve por base os processamentos de despesa e os
recebimentos ocorridos nas 31’ entidades ndo mercantis que integram o SNS no exercicio de
2010 e resulta da agregacdo dos saldos com idéntica natureza daquelas entidades, ndo
incluindo as entidades contabilisticas pertencentes ao SEE em respeito do preconizado pelo

SEC 95.

A ACSS efetuou procedimentos conducentes a adocdo do principio da especializagdo
econdémica®, designadamente a especializagdo de receitas referentes a prestaces de servigos,
outros proveitos e ganhos operacionais, proveitos e ganhos financeiros e especializacao das

despesas com pessoal ocorridas em 2010, mas referentes a custos do exercicio de 2009; e

7 Hospital Joaquim Urbano, Hospital de Sdo Marcos Braga, Hospital Distrital de Valongo, Hospital Rovisco
Pais, Hospital Distrital de Agueda, Hospital Distrital de Anadia, Hospital Distrital de Cantanhede, Hospital
Visconde Salreu — Estarreja, Hospital Dr. Francisco Zagalo — Ovar, Hospital Distrital de Pombal, Hospital
Candido de Figueiredo — Tondela, Centro Psiquiatrico de Coimbra, SPA, Centro Hospitalar do Oeste
Norte, Centro Hospitalar de Torres Vedras, Hospital Curry Cabral, Hospital Reinaldo dos Santos - Vila
Franca de Xira, Instituto de Oftalmologia Dr. Gama Pinto, Maternidade Alfredo da Costa, Centro
Psiquiatrico de Lisboa, SPA, Administracdo Regional de Saude do Norte, Administracdo Regional de
Saude do Centro, Administracdo Regional de Saude de Lisboa e Vale do Tejo, Administracdo Regional de
Saude do Alentejo, Administracdo Regional de Saude do Algarve, Instituto Nacional Saude Dr. Ricardo
Jorge — Lisboa, Centro Histocompatibilidade Norte, Centro Histocompatibilidade Centro, Centro
Histocompatibilidade Sul, Instituto Portugués de Sangue, Administracdo Central do Sistema de Salde,
I.P., Centro Hospitalar de Cascais.

® Evidenciados no ficheiro de suporte ao exercicio auténomo de consolidacdo “Situagao Financeira SNS
2010 (consolidada)”.
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N3o foi evidenciado o ajustamento necessario (exclusdo do computo dos pagamentos que
contribuem para o apuramento do défice) decorrente dos fluxos referentes as injecbes de

capital relativos a aumentos de capital no valor de 52 milhdes de euros.

Ndo foram igualmente evidenciados movimentos decorrentes da aplicagdo do principio da

Neutralidade dos Fundos Comunitarios.

Nos procedimentos de afericdo da fiabilidade dos dados de suporte aquele mapa foi testada,
por amostragem, a sua conformidade com os mapas 7.4. constantes dos relatérios e contas

respetivos, ndo se evidenciando divergéncias.

No que concerne ao universo comparavel (ver Quadro 18), segundo indicacdo da ACSS
(conforme ficheiro facultado pela ACSS “Metodologia da Situacdo Econdmico-financeira

Consolidada do SNS — Ano 2010”) o mesmo foi afetado pelas seguintes situagdes:

e Alteracdo de perimetro do Hospital Curry Cabral de SPA para SEE em 1 de abril de
2010;
e Os hospitais do Litoral Alentejano e de Castelo Branco deixaram o universo SPA,

passando para o SEE.
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Quadro 18. SNS/Execucdo econémico-financeira consolidada 2010

UN: Milhdes €

2009

(Definitivo)

Universo
Comparavel

Variagdo %
2010
Comparavel
2009/ 2010

i Real
Lo 20097 2010

Universo Real

Receita Cobrada

Saldo do Exercicio

Transferéncias Comentes Obtidas (0.E.) 8.200,0 8.200,0 8.848,7 7.9 7.9
Transferéncias Correntes Obtidas Adm. Local 36,1
Subsidio de Investimento 55,0 544 143 -74.0 -F3.7
Prestagtes de Servigos 92 8 83,0 526 -43.3 -36.6
Qutros Proveitos Operacionais 15,0 13,3 9.6 -36,0 -27.8
Proveitos e Ganhos Financeiros 1.6 1.2 0.6 -62.5 -50.0
Outras Receitas do P. Ano (a) 2538 137.7 124.6 -50,9 9.5
Total da Receita do Exercicio 8.618.2 8.489.6 9.086.5 54 7.0
Despesa Total
Despesa com Pessoal 1.304.5 1.1687.6 1.169,.3 -10.4 -1.5
Compras 280,1 191,68 1920 -31.5 01
Fomec. e Semvigos 204 4 2504 2009 1.9 15,6
Sub-Total 1.879.0 1.638.8 1.661,2 -11,6 1.4
Subcontratos : 6.803.1 7.037.7 7.667.8 12,7 9,0
- Produtos V. Farmdcias (b) 1.612 4 1.612 4 1.702 1 56 56
-MCDT () 788.0 789.0 8196 3.9 3.9
- Outros Subconiratos (d) 426.9 496.3 539.5 26,4 8.7
- Outros Servigos de Saiide (EPE) (e) 39748 4.140,0 4.606,6 15,9 11,3
Imobilizagbes 1322 1115 1047 -20.8 -6,1
Outfras Despesas (f) 255,0 183,7 1625 -36,3 -11,5
Total da Despesa do Exercicio 9.069,3 8.971,7 9.596,2 5.8 7,0

Saldo de Geréncia dos Servigos + SNS 468,5 463,6 516,2 10,2 11,3
Recebimentos de Anos Anteniores 114.0 95,8 60.8 -46,7 -36,5
Despesa de Anos Anteriores 854.5 811,2 1.000,2 17,1 23,3
Saldo de Anos Anteriores -272,0 -251,8 -423,2
Saldo Acumulado -723,1 -733,9 -932.9

Notas:

(a) Inclui outras Receitas do SNS
b) Inclui Diabettes Mellitus

(c) inclui encargos cf as UL Sadde

(d} inclui despesa com as parcerias Publico Privado do Hospital de Cascais, Hospital de Braga & CMFR do Sul
e a despesa com os acordos de cooperagdo com os Hospitais da Cruz Vermelha e da Prelada
(e) ndo inclui encargos com medicamentos e MCDT das Unidades Locais de Saude.
(f) inclui despesa com Protocolos com Subsistemas, Parcerias, IPSS e outros senvicos oficiais e

Convengdes Internacionais.
Fonte: Dados recebidos da ACSS.

Da andlise do Quadro 18 verifica-se que a receita cobrada do exercicio totaliza 9.086,5 milhGes

de euros atingindo a despesa 9.596,2 milhdes de euros, o que resulta num saldo de exercicio

de -509,7 milhdes de euros e acumulado de -932,9 milhdes de euros.
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Em complemento a analise daquele quadro e respetivos ficheiros de suporte executamos um
exercicio auténomo de apuramento do défice, tendo por base o endividamento liquido em 1

de janeiro e 31 de dezembro de 2010 considerando o Balanco Consolidado SPA.

Desta forma, atendendo a simetria entre o efeito contabilistico da realizacdo das operacdes e
o seu financiamento, e considerando que o défice é concetualmente simétrico as variacGes de
ativos financeiros e passivos (na otica da contabilidade nacional), é possivel aferir esta

grandeza através da variacdo do endividamento liquido.

N3do obstante, considerando que a ACSS derroga o principio da especializacdo do exercicio,

este exercicio pode ndo conduzir a um resultado fiavel.

Relativamente ao endividamento do SNS, o Quadro 19 evidencia o stock da divida ajustada,
tendo por base o Balanco Consolidado para o SNS e os dados fornecidos pela ACSS,
nomeadamente o montante das verbas consignadas que ascendem, em 2010, a € 330,5

milhoes.

Quadro 19. Stock da Divida Ajustado do SNS

2010 VARIAGAO %
Stock divida ajustado SNS
(aceaAr) 08/09 09/10 08/10
DIVIDAS A TERCEIROS - Médio e longo prazo 0 7.195.785 12.752.233 77%
23 Empréstimos obtidos 0 7.195.785 12.752.233 77%
DIVIDAS A TERCEIROS - Curto Prazo 2.439.319.944| 2.632.730.439| 3.287.135.894 8% 25% 35%
219 Adiantamentos de Cl., utentes e inst.Estado 41.868.368 7.302.862 28.496.762| -83% 290% -32%
221 Fornecedores, c/c 612.896.662 1.081.027.336| 1.539.434.935| 76% 42% 151%
228 Fornec-facturas em recepgdo e conferéncia 72.175.212 89.172.850 44.030.090| 24% -51% -39%
23 -Empréstimos obtidos 765.268.214 567.324.299 450.342.365| -26% 21% -41%
24 Estado e outros entes publicos 87.461.674 95.060.638 101.468.914 9% 7% 16%
252 Credores pela Execugdo do Orgamento * 1.092
2611 Fornecedores imobilizado, c/c 80.027.295 104.380.110 129.296.527| 30% 24% 62%
262/3/4+267/8 Outros Credores 779.622.519 688.462.344 994.065.209| -12% 44% 28%
TOTAL DAS DIVIDAS 2.439.319.944 2.639.926.224  3.299.888.127
Disponibilidades 1.392.966.424| 1.167.913.882 725.200.210( -16% -38% -48%
Verbas consignadas 291.831.852 168.350.828 330.505.598| -42% 96% 13%
Tesouraria ajustadal  1.101.134.572 999.563.054 394.694.612 9% 61% 64%

TOTAL 1.338.185.372 1.640.363.170  2.905.193.515 23% 77% 117%

Fonte: Relatdrio n.2 16/2011 — 22 S do TC e Relatério e Contas do SNS de 2010 elaborado pela
ACSS, adaptado.

Atendendo ao balango consolidado do SNS apresentado pela ACSS no dmbito do “Processo de

consolidacdo de contas do SNS”, o “stock da divida ajustado” é de 2.905.193.515 euros o que
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consubstancia um agravamento de 77%, entre 2009 e 2010. Comparando o exercicio de 2010
com o de 2008 esta variagdo ascende a 117%. Este cenario é agravado pela diminuig¢do do total
das dividas de terceiros de 1.672.512.438,52 euros, em 2009, para 1.035.914.037,84 euros, em
2010.
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3. Conclusoes

Apesar dos esforgos envidados pela ACSS no sentido de atender as recomendagées produzidas
pelo TC no Relatdrio n.2 16/2011 — 22 S, Processo n.2 37/10 — AUDIT, verificou-se que para o
consolidado do SNS reportado a 31 de dezembro de 2010 n3ao foram acatadas na sua
totalidade. As iniciativas levadas a cabo pela ACSS apenas terdo repercussdao a partir do
exercicio de 2011, sendo atendidas gradualmente, nomeadamente a adog¢do do principio do
acréscimo relativamente a contabilizacdo dos contratos programa dos EPE. E de salientar a
importancia do acolhimento célere das recomendacdes, dado o aumento das atribuicGes da

ACSS e do projeto de elaboracdo das contas consolidadas do MS.

Decorre do exposto que os problemas detetados no decurso do processo de consolidacdo de
2010 resultam do facto das recomenda¢des mencionadas ndo terem sido atendidas, pelo que
as mesmas se revestem de pertinéncia para este exercicio, bem como para exercicios
seguintes. Adicionalmente, é de salientar que o software Hyperion nao tem sido capaz de dar
resposta cabal as necessidades informativas do processo de consolidacdo, sendo que por vezes
se torna obstrutivo para a ado¢do das melhores praticas, devido a condicionantes de

parametrizagao.

Salienta-se que a manutencdo da concretizacdo de um exercicio auténomo de consolidacdo
dos mapas “7.4. Situagdo Financeira” para apuramento do saldo do exercicio continua a
revelar-se inglério e inconsistente, quando confrontado com os mesmos dados obtidos no

exercicio global de consolidagdo, nomeadamente com o patamar SPA.

E importante, ainda, realcar a situacdo de fragilidade que o subperimetro SPA revela,
essencialmente notdria pelos fundos patrimoniais consolidados negativos, bem como o
agravamento da situacdo econdmico-financeira do SEE, pelo que se verifica no decurso dos
trés anos objeto de consolidagdo do SNS uma sucessiva e gravosa deterioracdo dos indicadores

econdmico-financeiros.

Face ao estado de acolhimento das recomendacdes formuladas no Relatério n.2 16/2011 — 22
S, Processo n.2 37/10 — AUDIT, reforca-se a necessidade das entidades a quem as mesmas sdo
dirigidas continuarem a envidar esforgos, visando o total acatamento das mesmas no sentido

de obter uma imagem verdadeira e apropriada da situacdao econdmica e financeira do SNS.

aCeas= "

AGENCIA DE COMPETENCIAS E ESTUDOS AVANGADOS PARA A ADMINISTRAGAO PUBLICA



Consultadoria no ambito dos trabalhos conducentes ao acompanhamento da Auditoria orientada a
Consolidagdo de Contas e Analise a Situagdo Econdmico-financeira do Servigo Nacional de Satde 2008-2009

Apéndices

acea 2

AGENCIA DE ADOS P PUBLICA




Consultadoria no ambito dos trabalhos conducentes ao acompanhamento da Auditoria orientada a
Consolidagdo de Contas e Analise a Situagdo Econdmico-financeira do Servigo Nacional de Satde 2008-2009

Apéndice 1 “Balanco Consolidado SPA - Ativo”
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ngos SPA Hyperion
ConTs EXERCICIOS I EXERCICIOS EXERTIGIOS N
cédigo Descrigio AtvoBruto [ Cadigo| A™OrE2S Ativo Liquido AtvoBruto | cédigo| AP | pivo Liquido AtvoBruto | codigo AR | pgvo Liquido AtivoBruto | codigo) A U251 o Liquido AtvoBruto  [cadigo| AR | v Liquido
[MOBILIZADO:
BN DE DOMINIO PUBLICO:
451 [remenos e recursos naturais o00f ssst 000 000 000 000) 000 000 000 000 000 000 000
w2 [estcos oo sss2 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000
453 [ouras constrgges ¢ mtra-estuuras 000| <as3 000 000 000 000 000} 000 000} 000 000 000 000
455 [Bens patrmsio historico, artst e cutur 000| <ass 000 000 000 000 0.00) 009 000 000 009 000 000
459 [Outros bens comino pidico 000] <as0 000 000 000 000 0.00f 000 000 000 000 000 000
45 [imobizaBes em curso bens domio 453094 000 453084 000 453084 0.00) 463094 000 000 453094 000 453034
446 |agantamento pconta bens comino pitico o0of 000 | 000 000) 000 000} 000 o0of 000 000
Totalde bens de dominio piblicor] 304 0.00] 6004 | o0 00 63094 000 5304 000 000 304 000] 53034
IOBILIZACOES INCORPOREAS:
431 [Despesas de mstaacio su0es0e34| 4en1 | e7e8s97.07 161800727 000 8.405.906 34 673889702 1618007 000} 000 840550434 6.788.097.02 16180073
432 |Despesas investgagio e desenvonimento | 1226069723 4s32 | 11.132.975569) 111872184 000 122¢0.697.23 1113397569 111572154 000 000 1220069729 11.13297569] 111572154
433 [propriedade ndustral 1.008501,62] 4823 25.42639] 101216593 000 103859182 2542489 101216593 000 000 1.038.501,62 25.42639] 101216893
442 [imobazaces em curso imob incorpéreas. 1 000 000 000 0.0 0.00) 000 000 000 1 000 0.0
449 [adantamentos pconta mab. incorpéreas 000 000 o 000) 009 000} 000 009 000 000
Towt momiasgoes mcorporens| TS| TrswzTRl ST P ) T o — | - SO F R
IMOBILIZAGOES CORPOREAS:
421 [remenos e recursos naturais s8s09s0501| 4e21 25797 3888302529 000 3690960501 255797 sser0zszs| | oorsosrod ooo| osrssszsd | zsemenron w5107 2830706729
P 5 w2 ooof | essrrzsueey sl zoseuss] | ezrstiaress 2810125008 09.470623.9]
22 [Eaupamento biseo asa0e2u.2] 42 | 2mrrosss a4 ooof | zzs100231.4 wmossss|  mainas)| | 2s00041372 2ner2esiss|  2azrssze| | 2s10e817.0) 1010460531 7100421239
e w2 | rezssioas se7952434 000 20480282 1475810391 se7952434 13076204 ssoress|  azeests| [ 203072621 14570.027.08 ssa7.200.19
425 |Feramentas e utensios si0z2eee] 425 | esa0s670 147.226.14 000 a40284.84 693.056,70) 147.226,14 104278.2 9435207 952829 736,006 48 536.704.9) 137301,
o s | zormisie] S5.489.745.23 ooof [ 28824606.90 zormane  seaorsas| | e2z281562 sossssonr|  1a7rzsse 2ernenss|  ssze24e98)
27 [rarss e vasmame sa181.43] 4a2 s097556] 720877 000 sat81.49 S057564 3720877 266993 000} 366999 s097556] 35384
29 [ouras mabizagses copéress asssannf a2 | 333130040) 000 426531377 333136049 rsnenzl | 131916104 e s2690037] 52 25392097 100694292
442 [imobizagaes em curso bt corpéreas 158.591.905.99 000 ooof [ 15aso1.505.6] Y 158.591.505.99 0.0 000 ooof | 1sese1.505.6] 158.591.905.98]
e 5 501.094,81 000 000 501.094.81 000} 501.094.81 000} 000} 000 S01.094.81 000 501.094.81
Totalimobilizages corporeas: :l:u«.uun.nz :Im.msn,u o] [ :I:““ Tea707 oSz TTiT105067s] j:m_w.o Fr R MR RE| :l:unmm,u ST S| TsATI0s|
INVESTIMENTOS FINANCEIROS:
411 [partes de captar o00f 401 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000
412 |obrigagies e thuks de partcpaio 2000 452 000 250,00) 000 250.00) 000 000 000) 25000 000 25000
414 [ivestmentos emimbves ooof et 000 000 000 000 000 000 000 000 000 000
415 |ouras apicagdes fnanceras ras640f 405 000 1.4%6.40) 000) 1.456.40 000) 000} 000 1.456.40 000 1.496.40
441 [imobizaBes em curso ivest faancero 723602 000 a1286.02] 0.00) 723807 000 000 000 723607 000 72052
47 [Agantamento piconts nvest faancero 0.0 000 0.0 0.00) 0.0 0.0 000 000 000} 000 000
i . w024 500] ) WOz o] wwa] o0 ow oo w0524 0] Wz
CIRCULANTE:
C 000} 000} 000 009 000 000
3 [uatéras primes, subsid. & consumo ssersoezrs| 36 000 sae75.08274 187.304,27] 18730437 se.sa7.778.37 ooof  soserrrad| | sssassaes] ooof essasenss| [ saseazessy oo sassazessy
3¢ |Sub-produtos, desperd. resid. ¢ retug a4 000 o 000 000 o, 000 000 000
33 |Produtos acabados ntermédas 000) 000 000 000 000 000 000 000 000 000
2 000 000 000 000 000 000 000 000 000
37 [adantamentos prconta ce compras 0.00f 000 000 0.0 0.0 000 000) 000 000
otal existéncias:| 187.30437 0,00] 187.304,37) 49.487.778,31 3593 000 4.893.993.85 44.593.784,52| 000] 4459378452
DIVIDAS TERC.-Médio longo prazo 0,00] 0,00] 0,00] 0,00}
DIVIDAS DE TERC.-Curto prazo
28 [Empréstimos con 000 000 000 0.00) 000 000 0,00 000 000 000
211 [centes e 10512126654 000 10512724654 1050160247 oo 10sotsozesz] | 1211mssssel ooo| r2imesmes] | s290437604
213 [utentes cic 24909 000 4043849, . 000 ser.44 595,004, 000 004; 162252308
215 [msthiges do Estado 9417558851 000 9417556851 84.961.596.24 oo saserssszs| | s2sase9sr) 000 525846967 7972312662
218 [Clentes e uentes cobranga cuvidoss sa0ened 2911 [ sanazrez] 1.026 884,35 53405062 s31371927] e R sisone|  sis2ee 2609268.93)
21 5 000 0.00) T 0.0 000 0.0 000 340
20 000 595096061 000 595096081 32420811 oo 32620811 5526775 0)
%19 000 2075371 000 2075371 000 000 00| 2075371
2 000 2825089 000 2825009 000 2325024
o 000 31682331380 o0 30003116294 2197792870
S3nTieaT] FIEER EEERT T PR [ERECER
151 [acsses
152 |obrigacdes e ttus de partcpagio
153 [auies da dii piica
159 |outros tuws
18 [Outres spicades e tesourara
Total titulos negociéve
DEPOSITOS ST FINANCICAIXA
13 |contanoTesouro
12 |Depbstos em stvigdes fanceras
T
Total depssitos e caixa
| ACRESCIMOS € DIFERIMENTOS
271 [acréscinos de provetos
272 [Custos aercos

Total acréscimos e diferimentos

I
28.111.488,08)

|
2.258.383.084,66)

1
101.457.226,06)

I
2:424.510.245,45)
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Apéndice 2 “Balanco Consolidado SPA - Passivo”

aceas ”

NCas §E5TUDOS AvAN




Soma passivos individuais SPA introdugéo de ajustamentos hyperion e comparagdo com ACSS

Soma SPA hyperion Apos Hyperion Curry Cabral Sem CC
CONTAS EXERCICIOS Ajustamento 1
Codigo Designacao N
FUNDOS PROPRIOS:

51 Patriménio 36.493.528,97 36.493.528,97 13.670.131,94 22.823.397,03
56 Reservas de reavaliacdo 12.456.399,00 12.456.399,00 0,00 12.456.399,00
RESERVAS: 0,00 0,00 0,00

571 Reservas legais 0,00 0,00 0,00 0,00,
§72 Reservas estatutarias 0,00 0,00 0,00 0,00
574 Reservas livres 1.927.742,95 1.927.742,95 0,00 1.927.742,95
575 Subsidios 362.908.720,99| 362.908.720,99| 9.129.423,22 353.779.297,77
576 Doacdes 16.953.578,53 16.953.578,53 2.137.283,96| 14.816.294,57
577 Reservas decorrentes da transferéncia de activos 84.189.420,11 84.189.420,11 0,00 84.189.420,11
Total das reservas:[ _ 465.979.462,58| 0,00 465.979.462,68 11.266.W| 454.712.755,40

59 Resultados transitados -355.378.312,17 -355.378.312,17' 34.830.626,90 -390.208.939,07
88 Resultado liquido do exercicio -190.640.762,15 -190.640.762,15 -2.488.060,09) -188.152.702,06|
TOTAL DO FUNDO PATRIMONIAL: -31.089.683,77 0,00 -31.089.683,77 57.279.405,93 -88.369.089,70|

PASSIVO: 0,00
PROVISOES: 0,00

292 Provisdes p/riscos encargos 1.263.096,09 1.263.096,09 0,00 1.263.096,09
Total de provisdes: 1.263.096,09 0,00, 1.263.096,09 0,00| 1.263.096,09

2312 DIVIDAS A TERCEIROS-Médio e longo prazo 0,00 0,00 0,00 0,00
DIVIDAS A TERCEIROS-Curto prazo: 0,00

219 Adiantamentos de clientes, utentes e instit. MS 428.961,68 428.961,68 0,00 428.961,68
221 Fornecedores c/c 159.511.285,28] 17.436,18 159.493.849,10 22.642.222,05 136.851.627,05
228 Fornecedores - Facturas recepcdo e conferéncia 2.104.519,14 28.097,19 2.076.421,95) 0,00 2.076.421,95)
2311 Empréstimos obtidos 0,00 0,00 0,00 0,00
252 Credores pela execucéo do orcamento 0,00 0,00, 0,00 1.092,39
2611 Fornecedores de imobilizado c/c 35.046.424 .33 35.046.424,33 279.263,81 34.767.160,52)
24 Estado e outras entes plblicos 20.667.721,00 77.435,27| 20.590.285,73 691.099,54) 19.899.186,19
262/3/14+267/8| Outros credores 958.665.157,53| 27.988.519,44 930.676.638,09) 3.934.886,91 926.741.751,18|
Total de dividas a terceiros: 1.176.424.068,96| 28.111.488,08 1.148.312.580,38| 27.547.472,31 1.120.766.200,96

ACRESCIMOS E DIFERIMENTOS: 0,00

273 Acréscimos de custos 139.281.539,67 139.281.539,67 6.638.224,66 132.643.315,01
274 Proveitos diferidos 307.298.861,28 307.298.861,28| 9.992.123,16| 297.306.738,12]
Total acrésci e diferi 446.580.400,95 0,00/ 446.580.400,95] 16.630.347,82 429.950.053,13

TOTAL DO PASSIVO: 1.624.267.566,00 28.111.488,08 1.596.156.077,92) 44.177.820,13 1.551.979.350,18)

TOTAL F. PROPRIOS E PASSIVO: 1.593.177.882,23, 28.111.488,08| 1.565.066.394,15)| 101.457.226,06 1.463.610.260,45)
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Apéndice 3 “Balanco Consolidado SEE - Ativo”

aceas 7

NCas §E5TUDOS AvAN




Soma dos balancos individuais SEE, ajustados pelo hyperion e comparar com consolidado

Soma Balancos hyperion Consolidado ap6s Hyp ACEAAP Acss Diferenca
CONTAS EXERCICIOS N EXERCICIOS N Diferenca
Descrican “Activo Bruto___Cpdigo_Afhortizag/Provi_AJ___tivo Liquido Activo Bruto___[codigo _Arfortizac_Adivo Liqu__ido
IMOBILIZADO:
[BENS DE DOMINIO PUBLICO:
451 |Terrenos e recursos naturais 17.396.675,00| 4851 000 17.396.675,00) 000 4851 000 0,00| 17.396.675,00) 0,00| 17.396.675,00) 17.396.675,00) 0,00} 17.396.675,00) 0,00} 0,00}
452 |Edificios 75.266.000,00| 4852 8.118.481,79) 67.147.518.21) 000 4852 000 0,00 75.266.000,00 8.118.481,79) 67.147.518.21) 75.266.000,00) 8118.481,79 67.147.518.21) 0,00} 0,00}
453 |Outras construgdes e infra-estruturas 000| 4853 000 0,00} 000| 4853 000 0,00 0,00 0,00| 0,00| 0,00} 0,00 0,00} 0,00}
455 |Bens patriménio historico, artist e cultur 000| 4855 000 0,00} 000 4855 0,00} 0,00| 0,00| 0,00| 0,00| 0,00} 0,00 0,00} 0,00}
459 |Outros bens dominio piblico 000| 4859 0.0} ! 000 4859 000 0,00 X 000 X X X 0,00} 0,00}
445 | mobiizagdes em curso bens dominio 4.014.659,04 000 4.014.659,04 0,00 000 0,00| 4.014.659,04| 0,00| 4.014.659,04| 4.014.659,04 4.014.659,04| 0,00} 0,00}
446 | Adiantamento piconta bens dominio publico 0,00} 000 0,00} 0,00 000 000 000 0.00| 0.00| 0,00} 0,00 0,00} 0,00}
Total de bens de dom nio pablico 96.677.334,04 8118 _48179) 88.558.852,25| 0,00 000} 0,00] 96.677.334,04) 0,00} 8.118.481,79) 88.558.852,25 96.677.334,04) 8.118.481,79) 88.558.852,25) 0,00} 0,00}
IMOBILIZAGOES INCORPOREAS: 0,00} 0,00}
431 |Despesas de instalagdo 5.920.405,67| 4831 5.381.455,96 538.949,71 000 4831 0.0} 0,00| 5.920.405,67) 5.381.455,96) 538.949,71) 5.920.405,67| 5.381.455,96 538.949,71) 0,00} 0,00}
432 |Despesas investigagéo e desenvolvimento 510202321 4832 4.360.749,04) 82227417 000| 4832 0,00} 0,00| 5.192.023.21 4.360.749,04| 82227417 5.192.023.21] 4.360.749,04 82227417 0,00} 0,00}
433 |Propriedade industrial 33513( 4833 000 335,13] 000 4833 0.0} 0,00| 335,13 0,00| 33513 335,13f 33513 0,00} 0,00}
443 | mobiizagoes em curso imob incorporeas 3.053.630,21) 000 3.053.630.21] 0,00 0,00} 0,00| 3.053.630.21 0,00| 3.053.630,21 3.053.630.21] 3.053.630,21 0,00} 0,00}
449 |Adiantamentos piconta imob. incorporeas 25.693,98 000 25.603,98 0,00 000 000 25.603,98 000 25.693.98 25.693,98 25.603.98 0,00} 0,00}
Total imobilizagdes incorporeas: [ 14.192.088,20] 5.751.205,00) 4.440.883,20| 0,00} 5,00] 000| | 1a.192.088,20] 5.751.205,00 444088320 | 14.192.088,20] 9.751.205,00} 4.440.883,20| 5,00) 5,00)
IMOBILIZAGOES CORPOREAS [~ ooo[ 000
421 |Terrenos e recursos naturais 141.652.085,19| 4821 1171452 141.640.370,67) 000 4821 0,00} 0,00| 141.652.085,19 1171452 141.640.370,67) 141.652.085,19) 1171452 141.640.370,67)
422 |Ediicios e outras construgdes, 1374.97188687| 4822 | 399.992.49472| 97497939215 000 4822 0.0} 000 | 1374971886587 399.992.494,72 974.979.392,15) 1.374.971.886,87| 39999249472 974.979.392.15)
423 |Equipamento basico 1357.552.756,06| 4823 | 1028.583.464,61)  328.969.202,35) 000 4823 0,00} 000| | 1357.552.75696) 1.028.583.464,61] 328.960.292,35) 1357.552.756,96| | 1.028.583.46461|  328.960.292,35)
424 |Equipamento de ransporte 14.022.642,36| 4824 10.648.105,29) 3.374.537,07) 000 4824 000 000 14.022.642,36) 10.648.105,29) 3.374.537,07) 14.022.642,36) 10.648.105.29) 3.374.537,07)
425 |Ferramentas e utensiios 4.076.646,38| 4825 3.322.011,24) 754.635,14 000 4825 000 000 4.076.646,38 3.322.011,24| 754.635,14| 4.076.646,38 3.322.011.24 754.635,14|
426 |Equipamento administrativo e informatico 367.435.888,49| 4826 |  293.631.259,83 73.804.628,66) 000 4826 0.0} 0,00 367.435.888,49 293.631.250,83 73.804.628,66) 367.435.888,49) 293.631.259,83 73.804.628,66)
421 |Taras e vasihame 116.168,11 4827 107.135,10) 9.033,01) 000 4827 0.0} 0,00| 116.168,11) 107.135,10) 9.033,01] 116.168,11) 107.135,10) 9.033,01]
429 |Ourras imobiiizages corpéreas 11.734.470,51 4829 8.124.943,91 3.600.526,60 000 4829 000 0,00 11.734.470,51] 8.124.94391 3.609.526,60) 11.734.470,51) 8124.943,91 3.609.526,60)
442 |imobiizagbes em curso imobil corpéreas 170.663.665,19) 000 17066366519 0,00 000 000 170.663.665,19 000 170.663.665,19) 170.663.665,19) 000 170.663.665,19
448 |Adiantamento piconta imob. corpdreas 9.302.287,01 000 9.302.287,01 0,00 000 0,00 9.302.287,01 000 9.302.287,01 9.302.287,01 0,00} 9.302.287,01
Total imobilizactes corporeas: 3451.528.497,07| 1744.421.120,22| _1.707.107.367 85| 0,00 0,00 000 [Z@s1528.497.07] 1744.421.129.22) 1.707.107.367,85| 3451528.497,07| | 1.744.421120,22| _1.707.107.367.85)
INVESTIMENTOS FINANCEIROS:
411 |Partes de capital 601,28 491 000 601,28 000 491 0,00} 0,00| 601,28 0,00| 601,28 601,28 0,00} 601,28
412 |Obrigagdes e tiulos de participagdo 000[ 492 0,00} 0,00} 000 492 000 000 0,00 000 000 0,00} 0,00} 0,00|
414 |ivestimentos emiméveis 1857,89| 481 0,00} 1.857,89) 000 481 000 000 1.857,89) 000 1.857,89) 1.857,89) 0,00} 1.857,89)
415 |ourras aplicagdes financeiras 3.058,84| 495 0.0} 3.058,84) 000 495 000 0,00 3.058,84 0,00 3.058,84) 3.058,84) 0,00} 3.058,84
441 |mobiizagoes em curso invest. financeiro 0,00} 000 0,00} 0,00 000 000 0,00 000 000 0,00} 0,00} 0,00|
447 |Adiantamento piconta invest. financeiro 0,00} 000 0,00} 0,00 000 0,00 0,00 000 000 0,00} 0,00} 0,00
Total investimentos financeiros 5516,01] 0,00 551801 0,00 0,00 0,00 551801 0,00 551801 551801 0,00} 551801
CIRCULANTE:
EXISTENCIAS:
36 [waterias primas, subsid. e consumo 161.117.194,30| 396 15650.637,73|  150.557.556,57) 8167700 396 0,00} 81677,00 161.035.517,30 -1550.637,73| 150.475.879,57) 161.035.517,30) 550.637,73|  150.475.879,57]
34 [sub-produtos, desperd. resi. e refug. 000 394 000 0,00} 000 394 000 0,00 0,00 0,00 000 0,00} 0,00} 0,00|
33 |Produtos acabados intermédios 101871 303 0,00} 171.018,71 000 303 000 000 17101871 0,00| 17101871 171.018,71 0,00} 17101871
32 [wvercadorias 98.044,33 392 000 98.044,33 000 302 0,00} 0,00| 98.044,33 000 98.044,33 98.044,33 0,00} 98.044,33
37 |Adiantamentos piconta de compras ) ) 0,00) X 000 000 X X 000 X X 0,00
Total existéncias: 161.386.257,39 1550.637,73] __ 150 W 81677,00 0,00 8167700 T61.304.580,34] ~1559637,73 150.744.942,61| T61.304.580,34] 1550637,73] __150.744.942,61|
DIVIDAS TERC -Médio longo prazo 000 .00) 0,00 0,00
DIVIDAS DE TERC.-Curto prazo
28 |Empréstimos concedidos ! 000 . X 000 X X 000 0,00
211 |Clientes clc 326.798.222.86) 000 326.798.222,86 26.619,40 0.0} 26.619,40) 326.771.603,46 0,00 326.771.603,46) 326.771.603,46 000 32677160346
213 |utentes cic 4.783.983,61 000 4.783.983,61 X 000 X 4.783.983,61 000 4.783.98361 4.783.98361 0,00} 4.783.983,61
215 |insiituigdes do Estado 683.750.986,76) 000 683.750.986,76 19.348.109,73) 000 19.348.109,73 664.411.877,03 000 664.411.877,03) 664.411.877,03 000 664.411877,03
218 |Cientes e utentes cobranga duvidosa 150677.397,43| 2011 | 153878.322,94) 5.799.074,49) 2673940 2011 0,00} 26.739,49) 159.650.657,94| 153.878.322,94| 5.772.335,00) 150.650.657,94 153.878.322.94 5.772.335,00)
251 |Devedores plexecugdo do orgamento ! 0,00} . 0,00 000 000 X ,00) Y . X X
229 |Adiantamentos a fornecedores 1.469.721,24| 0.0} 1.469.721,24) 0,00 000 0,00 1.469.721,24) 000 1.469.721,24 1.469.721,24) 0,00} 1.469.721,24)
2619 [Adiantamentos a fornec. imobiizado 1.463.695,58 000 1.463.695,58) 0,00 000 0,00 1.463.695,58) 0,00| 1.463.695,58) 1.463.695.58) 0,00} 1.463.695,58)
24 |Estado e outros entes publicos 9.140.656,3 000 9.140.656,38) 0,00 000 0,00 9.140.656,38) 000 9.140.656,38) 9.140.656,38) 0,00} 9.140.656,38
718 |outros devedores 244.735.995.77) 2919 15.764.267,03]  228.971.728,74) -8218.492,68| 2919 000| 821849268 252.954.488,45 15.764.267,03) 237.190.221,42) 252.954.488,45 15.764.267,03)  237.190.221,42]
Total dividas de terceiros T431.629.659.63) 160.642.589,97| _1.262.187.069,66] 11.182.975.97) 000 _11182975,94| | 142064668369 00| 169.642589.97] T751.004.093.72] T.420,646.683,69) 169.642.580.97] _1251.004.093.72]
TITULOS NEGOCIAVES
151 |Acgdes 000[ 11951 000 0,00} 000 11951 0.0} 0,00| 0,00| 0,00| 0,00|
152 |Obrigagdes e tiwios de participagdo 00 11952 000 X 000 11952 000 0,00 0,00 000 X
153 |Tiulos da divida pablica 8.675.000,00| 11953 0,00} 8675.000,00 000 11953 000 000 8.675.000,00| 0,00| 8.675.000,00) 8.675.000,00 0,00} 8.675.000,00|
159 |outros tiulos 35.775,86| 11959 000 35.775,86) 000 11950 0,00} 0,00| 35.775,86 000 35.775,86 35.775.86 0,00} 35.775,86
18 [outras aplcagtes de tesouraria 97.600.000,00| 11981 000 97.600.000,00 000 11081 0.0} 0.00| 97.600.000,00) 0,00| 97.600.000,00) 97.600.000,00) 0,00} 97.600.000,00)
Total titulos negociaveis: 106.310.775,8 0,00 106310758 0,00 0,00 0,00 106.310.775.86 0,00 106.310.77586) 106.310.775.8 0,00 106:310.775.86
DEPOSITOS INST FINANC/CAIXA
13 [Contano Tesouro 264.405.414,39) 000  264.405.414,39) 9.161,11) 000 916111 264.396.253,28 0,00| 264.396.253,28) 264.396.253,28 000  264.396.253,28
12 |Depositos eminstiices financeiras 40.107.130,04 000 4010713004 -28.172,57] 000 2817257 40.135.302,61] 000 40.135.302,61 40.135.302.61 0,00} 40.135.302,61
1 302.459,32 000 302.45¢ azl 0,00 000 0.00| 302.459,32 000 302.459,32 302.459,32 000} 302.459,32
Total depsitos e caixa: 304,815,003, 75} 000 __304.815.003,75 ~19.011,46} 0,00 19.011,46) 304.834.015,21 0,00 304.834.015,21 304,834,015 21 000 __304.834.015,21
ACRESCIMOS e DIFERIMENTOS
271 |Acréscimos de proveitos 2.204.916.988,50) 000  2.204.916.988,50 -338.274,79 000 33827479 | 2205.255.263.29 000 0: 63,20) 20! 63 000| 220525526329
272 |custos diferidos 6.565.848,58 000 6.565.848,58] 0,00 000 000 6.565.848,58) 000 6.565.848,58) 6.565.848,58| 0,00} 6.565.848,58)
Total acréscimos e diferimentos 2.711.482.837,08) 000 _2.211.482.837.08 ~338.274,79 0.00 33827479 | 221182111187 0,00 2 211821.111,87) 2211 821 11187 000 221182111187
Total de amortizagdes 1.762.290.816,01] 0,00 1762.290.816,01] 1.762.290.616.01]
Total de provisdes: T71202.227.70) 000 T71.202.227.70) T71.202.227,70
TOTAL DO ACTIVO: | 7.778.227.970,98) 1933493.04371| 5.844.734.927,27) 10.907.366,69) 0,00] 10.907.366,69 7.767.320.604,29) 1.933.493.043,71f 5.833.827.560,58] 7.767.320.604,29] | 1933.493.04371| 5.833.827.560,58
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Soma dosindividuais SEE, introdugdo dos ajustamentos hyperion e comparagao com ACSS

Consolidado
Soma Passivo ACEAP hyp ACEAAP Consol ACSS
CONTAS EXERCICIOS
Codigo De signacéo N N- 1
FUNDOS PROPRIOS:
51 Patriménio 1.864.375.538,21] 0,00 1.864.375.538,21] 1.864.375.538,21]
56 Reservas de reavaliagao 234.136.022,71] 0,00 234.136.022,71 234.136.022,71]
RESERVAS: 0,00]
571 Reservas legais 25.167.694,33 0,00 25.167.694,33] 25.167.694,33
572 Reservas estatutérias 39.048.349,73 0,00 39.048.349,73 39.048.349,73
574 Reservas livres 341.355.585,30| 0,00 341.355.585,30 341.355.585,30|
575 Subsidios 122.150.708,28| 0,00 122.150.708,28| 122.150.708,28|
576 Doagdes 94.308.939,63 0,00 94.308.939,63| 94.308.939,63
577 Reservas decorrentes da transferéncia de activos 317.910.915,12 0,00 317.910.915,12 317.910.915,12
Total das reservas: 939.942.192,39 0,00 939.942.192,39 939.942.192,39
59 Resultados transitados -1.449.170.152,28 0,00 -1.449.170.152,28 -1.449.170.152,28
88 Resultado liquido do exercicio -322.137.672,43 0,00 -322.137.672,43 -322.137.672,43
TOTAL DO FUNDO PATRIMONIAL: 1.267.145.928,60 0,00 1.26 7.145.928,60 1.267.145.928,60|
PASSIVO:
PROVISOES:
292 ProvisGes p/riscos encargos 47.976.031,52 0,00 47.976.031,52 47.976.031,52|
Total de provisdes: 47.976.031,52 0,00 47.976.031,52 47.976.031,52
2312 DIVIDAS A TERCEIROS-Médio e longo prazo 12.752.233,03 0,00 12.752.233,03| 12.752.233,03
DIVIDAS A TERCEIROS-Curto prazo:
219 Adiantamentos de clientes, utentes e instit. MS 1.465.893.529,97| 0,00 1.465.893.529,97| 1.465.893.529,97|
221 Fornecedores c/c 1.404.639.780,68| 0,00 -79.233,49 1.404.719.014,17| 1.404.719.014,17|
228 Fornecedores - Facturas recepcéo e conferéncia 46.516.650,61 0,00 2.208.923,02 44.307.727,59| 44.307.727,59
2311 Empréstimos obtidos 450.342.365,15 0,00 450.342.365,15 450.342.365,15
252 Credores pela execugédo do orgamento 0,00 0,00 0,00 0,00
2611 Fornecedores de imobilizado c/c 94.529.366,87 0,00 94.529.366,87 94.529.366,87
24 Estado e outras entes publicos 81.757.910,20 0,00 1.138,28| 81.756.771,92 81.756.771,92
262/3/4+267/8 | Outros credores 306.131.542,02] 0,00 8.812.903,88 297.318.638,14 297.318.638,14
Total de dividas a terceiros: 3.862.563.378,53 0,00 10.943.731,69 3.851.619.646,84 3.851.619.646,84
ACRESCIMOS E DIFERIMENTOS:
273 Acréscimos de custos 418.477.947,25 0,00 -36.365,00) 418.514.312,25 418.514.312,25
274 Proveitos diferidos 248.571.641,37| 0,00 248.571.641,37 248.571.641,37|
Total acréscimos e diferimentos: 667.049.588,62 0,00 - 36.365,00 667.085.953,62] 667.085.953,62
TOTAL DO PASSIVO: 4.577.588.998,67 0,00 10.907.366,69 4.566.681.631,98 4.566.681.631,98
TOTAL F. PROPRIOS E PASSIVO: |  5.844.734.927,27 0,00 10.907.366,69 5.833.827.560,58 5.833.827.560,58
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Soma Balangos SPA Hyperion Soma ACAEAP com Hyperion Curry Cabral Soma apés hyp sem curry cabral(conso AC___EAAP) SPA_SNS
CoNTAS EXERCICIOS N EXERCICIOS N EXERCICIOS N
rizag P T 7 e Pron Amort
Codigo Descrigao ActvoBruta  Cpaigo AP0 | agivg Liquido ActvoBrute cpaigo AT | acivo Liguido | | Actwomruto  cfaigo | AT PO [ aivg tiquido | facivo mruo  chaigo  [ATOMEEPO | i Liguido Activo Bruto mONEZEG IOV | activo Liguido
visdes rovisdes des soe: oe:
IMOBILIZADO:
BENS DE DOMINIO PUBLICO:
451 [Terrenos e recursos naturais 0,00| 4851 0,00| 000| 00| 00| 00| 000) o 000) 00| 00| 0,00] 00|
a2 |ediicios 0,00| 4852 0,00| 00| 00| 00| 00| 000) o 000) 00| 00| 0,00] 00|
453 [ouras construgoes e nfra-estruturas. 0.00| 4853 0,00 0,00 000 000 00| 0.00) o 00| 000) 00| 0,00 000)
455 [Bens patrivonio histerico, rtist e cutur 0.00| 4855 0,00 0,00 000 000 00| 0,00) o 00| 000) 00| 0,00 000)
450 [ourros bens dominio publco 0.00| 4859 0,00 0,00 000) 000) 00| 0,00) o 00| 000) 00| 0,00
445 [mobizagtes emcurso bens dominio 4630,94) 0,0 463004 000) 463004 00| 463004 o 00| 000) 463004 0,00 463094
446 [Adamamento piconta bens domini pibico 0,00 0.00| 0.00) 000 00| 0.00) o 0.00) 00| 00| 0,00] 0.0)
Total de bens de dominio piblico 463094 0.00 463094 0.00] 0.00] 000| 463094 0.00] 463094 0.00] 0.00] 0.00) 630,99 0.00] 463094
IMOBILIZAGOES INCORPOREAS:
431 [Despesas de instalacao 840690434 4831 |  6.788.897.02) 1618007,2| 000 840690434 6.788.807,02] 1618.007,32 o 00| 000) £.406.904,34 6.788.807,02) 1618.007,32]
432 [Despesas ivestigagao e desenvolvimento 1224969723| 4832 | 1113397569 111572154 0,00 12.249.697,29) 11.133975,69) 111572154 o 000) 00| 1220060723 1113397569 111572154
433 |Propriedade industrial 1038.501,82| 4833 26.424,89) 1012.166,93 0,00 103859182 26.424,89) 1012.166,93 o 000) 00| 103859182 26.424.89) 101216693
433 [mobiizagses emeurso imob incorpdreas ! ! Y 0,00 ! Y o 000] 000 ! ! !
449 [Adintamentos piconta imob. incorpéreas 0,00 0.0) 0.00) 00| 0.00) o 000) 000) 000| 0,00 000)
Tota mobizacoes incorpreas: || 716 ToI0] LR EREEE | PUEEE e N | o o) Y I T N
IMOBILIZAGOES CORPOREAS:
421 [verrenos e recursos naturais 38.909.605.01| 4821 26579.78 38.683.025.23) 00| 38.909.60501 2657979 388302523 | 0.975.957.04 000 997595794 28.933.647,07 26570,79 28.907.067.29
422 |Eaificios e ouras constructes 656.172.844,66| 4822 | 219.638.576,29) 436.534.268,37) 000 656.172.844,66) 21063857620 436.534268.37| | 28.600.96581) 153732043 27.063.644,35] 62757187885 21810125486 400.47062399)
423 |Euipamento basico 275.100231.42] 4823 | 201.777.056,85| 7333217457 000 27510023142 201.777.056.85 7333217457| | 24.000413.72) 2167245150 2:327.96215 25110881770 18010460531 71.004212:39
424 |Equipamento de transporte 20438.028,25| 4824 | 14.758.103,91] 5679.924,.34 0,00 20438.028,25 147561039 5679.924,34 130.762,04 8307685 4268519 2030726621 14670.027,06] 5637.239.15]
425 |Ferramenias e uiensiios 84028484 4825 693,056.70) 147.228,14] 000] 840.284,84 693.056,70) 147.228,14f 104.278,36) 94.352,07] 9926.29) 736.006,46| 598.704,63] 137.301,85|
426 |Equipamento administraivo e informico 286.246.936.90| 4826 | 229.777.191 62| 56.469.745,28| 000 286.246.93690) 207771916 s6a60.745.28| | 6.22281562) 504556017 1.177.255,45) 260024.121.28) 22473163145 55202489 83|
421 [taras e vasihame 818143 4827 50.975,66] 372057 0,00) 818143 5097566 372057 366003 00| 669,93 84.511,50| 50.975,66) 335358
420 [ouras mobizagbes corporeas 486531372 4820 | 333138043 1533.933,29| 000 486531372 3:331.380,43] 153308320 | 1.319.161,04) 79217067 52699037] 3.546.152,66) 2530.200,7 1.006.04292]
442 [mobiizactes em curso imobil corporeas. 156.591.905,%) 0,00 158.591.905,95| 000 000| 15850190598 o 00| 000 158.501.905,98] 000 15850190593
448 [adantamento piconta imob. corpdreas 50109481 X 50109481 000 ) 50109481 o 00| X 501,094,811 Y 50109481
Total mobilzages corpéreas: | TA1763427,07 57005262124 717105067 T 000 57005202124 T71710505.78| | 70,356 02440) 73| A1128001.73 TH7140540256] 64062208 51| 73058241409
INVESTIMENTOS FINANCEIROS:
a1 [Partes de capial 000|401 0,00 0,00 000 00| 0.00) 000) 00| 0,00 000)
412 [Obrigagtes e tiulos de partcipagao 25000 402 0,00 250,00 000) 00| 250,00 000) 250,00 0.0 250,00)
414 [vesimentos emimbveis 000 481 0,00| 000| 00| 00| 000) 00| 00| 0,00 00|
415 [ouras aplcagoes financeras. 1496,40 495 0,00 1.496,40 000 00| 1.496,40 1.496,40| 0,00 1.496.40)
441 [mobiizacoes em curso invest.financeiro 4728602 0,00 4728602 000 00| 47.286,02) 4728602 0,00] 4728602
447 [adantamento piconta invest.financeiro 00| 0.00| 000 0.00] 00|
Totalinvestimenios nencelros o 5o e | o EE oo EEXs
CIRCULANTE:
T o 00| 00| 00| 0,00] 00|
36 |Materas primas, subsid. e consumo 4967508274 396 0,00 49.675.082,74| 187.304,37 187.304,37 49.487.778,37 00| a0487.77837| | asesceasy 000|  4s03993es 21.780.075,00| 66.362.859,52 0,00 66.382.850 52|
34 [Sub-produtos, desperd. resi. e refug. 0.00| 394 0,00 0,00 o 0,00 0,00 000| 0,00 o 00| 00| 00| 0,00] 00|
3 [Produtos acabados intermédios 000| 303 0,00 o 000 000 00| 0.00) o 000) 000) 00| 0,00 000)
2 [Mercadorias 00| 302 0,00 o 000 000 00| 0,00 o 000) 000) 00| 0.0 000
37 |Adantamentos piconta de compras 0,00 0.0) o 000 000 00| Y o 000) 000) 000| 0,00 000)
Total existéncias: 557508274 000] T5730437] T6730437) W57 770,37 0.00) TasT775T| | 45930935 00| _as0a0mems| [ 2178907500| Gwrmos]  000|
DiVIDAS TERC. -Médio longo prazo 0,00 000 0.00] 000 0.00) 0.
DIVIDAS DE TERC.-Curto prazo
28 |Empréstimos concedidos 0,00 0,00 0,00 o 000 000 00| 0,00) o 00| 000 00| 0.0 000)
211 [clentes cie 105.127.246,54] 0.00] 105.127.246,54] 1122162 111221,62] 105.016.024,92] o000| 1050160249 | 1211164880 000 1211164838 92.904.376,04 0,00] 92.904.376,04
213 [utentes cre 4.043.849,06 0,00) 4.043,849,06| 182632162 182632162 221752744 00| 221752744 595.004,36] 00of 59500430 162252306 0,00] 162252306
215 [siigoes do estado 94.175.988,51 0,00 94.175.988,51) 919439227 919439227 84.98159,24 00| 8498150624 | 5258.489,62 000 5256.469.62] 79.723.126.62 0,00] 79.723.126.62]
218 [Clentes e utentes cobranga duvidosa 631060362 2011 | 5313719.77 1.026884,35 7,34 97,34 6.340.506.26) 5313.719,27] 102678701 | 3731237.35 318602042 54521699 2.609.268.93 2127.698.85 48157008
251 [Devedores plexecuqao do orcamento ! ! ! o ! ! ] X X 00 ! ] ! s
229 [adantamenos a fornecedores 595098061 5.950.980.61] o 00| 595098061 00| 595098061 32420511 o0oof 32420511 5.626.775,50) 0,00] 5626.775.50)
2619 |Adianamentos a fornec. imobiizado 28075371 280.753,71 o 28075371 00| 289.753,71) o 000 000 280.753,71 0,00 280.753,71]
Estado e outros entes pubicos 2825086 28.259,86] o 2825086 00| 28.259,86) 2825086 0,00 28.259,86|
26213144268 |Ourros devedores 316823313,80| 2019 316.623.313,80) 16.792.150,86 3000116294 000|  300.031.16294f 281.077.928.70) 000 281077.02870)
Total dividas de terceiros: 53278033571 aal 2752418371 [ sotmseima00] | ssmvioor|  mosedsnd) T60.782.352.07 712769885 46265465357
riTuLos NecociAvas:
151 [Accses 0,00] 11051 0,00 0,00 o 000 000 00| 0,00 000)
152 [Obrigagtes e tiulos de partcipago 0,00] 11052 0,00 0,00 o 000) 000) 00| 0,00 000)
155 [Taulos dadiida pubica 0,00| 11053 0,00 0,00 o 000) 000) 00| 0,00 000)
159 |ouiros tiulos 0,00[ 11950 0,00| 000| o 000 00| 000) 0,00 00|
18 |outras apicagoes de tesouraria 500.000.00] 11981 0.00| 500.000,00 000) 500.000,00| 0.00) 0,00) 50000000
Totaltiulos negociaveis: 50000000 0.00) 500.000,0) 000 50000000 0.00) 0,00 500.000,00)
DEPOSITOS INST FINANCICAIXA
13 |contano Tesouro 107.275.176,40) 0,00 107.275.176,40) o 000 10727517640 00| 9917273681 204.570.120.48 000 20457012048
12 |pepostos eminsttuigtes financeiras 17.367.175,58 0,00 17.367.175,58 o 000 17.367.175,58 00| 17.354.216,47 0,00 17.354.21647
n o |caa 87230364 0.0) Y o 000 87230364 00| 872.045,94| 0,00 872.0459|
Total depositos e caia: | 2T5514655,67 0.00) T15514.656,67] X o 000 7155146567 0.00) 517273651 127963915 000] 312,796, 30L89)
[ACRESCIMOS e DIFERIMENTOS
211 [Acréscimos de pr 22350525,12 22.350525,12) 0,00 22350525,12 00| 22350525,12) 16:656.360,78 569416434 0,00 5.604.164.34
212 [custos diterdos 216202978 2162.020.73 000] 216202978 0.0) 216202979 216202978
Total acréscimos e diferimentos. 24.512554,80] 24512.554,90| o 00 24.512554,80] 1665636075 7.856.194,12
otal de amortizagbes: 7572955273
Total de provises: I T 3166070.42]
TOTAL DO ACTNO: | 2285 4s4912.74] 693.315.938.11 so3178.9748] 28.111488,08] 28111a8808| | 225838342460 6033150811 1565.067.48655| 32.415953,15] 10145722609 To0o61s1181] | 22547205726] _ 660899984,96] _ 158457207230]
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Apéndice 6 “Balan¢o Consolidado SPA_SNS - Passivo

SPA_SNS por
Soma SPA hyperion Apds Hyperion Curry Cabral Sem CC ACSS __SNs ACEAap
CONTAS EXERCICIOS EXERCICIOS
Codigo Design N N
FUNDOS PROPRIOS:
51 Patrimonio 36.493.528,97] 36.493.528,97| 13.670.131,94 22.823.397,03) 800.000.000,00) 822.823.397,03]
56 Reservas de reavaliagéo 12.456.399,00) 12.456.399,00) 000 12.456.399,00) 12.456.399,00
RESERVAS:
571 [Reservas legais 0,00 0,00 000 000 000
572 [Reservas estatutarias 0,00 0,00 000 000 000
574 [Reservas ivres 1.927.742,95| 1.927.742,95| 000 1.927.742,95 1.927.742,95
575 [subsidios 362.908.720,99) 362.908.720,99) 9.120.423,22| 353.779.297,77] 353.779.297,77]
576 [Doagdes 16.953578,53] 16.953578,53| 2.137.283,96] 14.816.294,57] 14.816.294,57|
577 [Reservas decorrentes da transferéncia de activos 84.189.420,11} 84.189.420,11] 000 84.189.420,11] 84.189.420,11]
Total das reservas: | 465.979.462,58| 000| [ 46597946258 | 11.266.707,18 454.712.755,40) 0,00 454.712.755,00|
59 Resultados transitados -355.378.312,17 -355.378312,17 34.830.626,90) ~390.208.939,07] -510.204,626,43] -900.413.565,50)
88 Resultado liquido do exercicio -190.640.762,15 -190.640.762,15 -2.488.060,09 -188.152.702,06) -168.833.561,76) -356.986.263,82]
TOTAL DO FUNDO PATRIMONIAL: -31.089.683,77 0,00 -31.08 9.683,77] 57.279.405,93) -88.369.089,70) 120.961.811,81] 32.592.722,11]
PASSIVO: 0,00}
PROVISOES 000
202 [Provistes piriscos encargos 1.263.096,09) 1.263.096,09) 000 1.263.096,09 1.263.096,09
Total de provisdes: 1.263.096,09 0,00 1.263.096,09 0,00 1.263.096,09 1.263.096,09
2312 |DIVIDAS A TERCEIROS-Médio e longo prazo 0,00 0,00 000 0,00 0,00
DIVIDAS A TERCEIROS-Curto prazo: 000 000
219 [Adantamentos de clientes, utentes e instit. MS 428.961,68) 428.961,68 000 428.961,68 42896168
221 |Fomecedores cic 150.511.285,28} 17.436,18] 159.493.849,10) 22.642.222,05] 136.851.627,05] 136.851.627,05|
228 [Fornecedores - Facturas recepcéo e conferéncia 2.104.519,14] 28.097,19) 2.076.421,95| 000 2.076.421,95] 2.076.421,95]
2311 |Empréstimos obtidos 0,00 0,00 000 0,00 000
252 [Credores pela execugdo do orgamento 1.092,39| 1.092,39 000 1.092:39) 109239
2611 |Fornecedores de imobiizado clc 35.046.424,33] 35.046.424,33] 279.263,81] 34.767.160,52| 34.767.160,52|
Estado e outras entes pablicos 20.667.721,00) 77.435.27) 20.590.285,73] 691.099,54| 19.899.186,19| 19.899.186,19
262/3/4+267/8 | Outros credores 958.665.157.53) 27.988.519,44) 930.676.638,09) 3.934.886,91 926.741.751,18) 926.741.751,18
Total de dividas a terceiros: 1.176.425.161,35| 28.111.488,08| 114831367327 27547 472,31| 1.120.766. zcoT_e‘ 1.120.766.200 96|
ACRESCIMOS E DIFERIMENTOS: 0,00
273 [Acréscimos de custos 139.281.539,67] 139.281.539,67| 6.638.224,66| 132.643.315,01 132.643.315,01
274 [Proveitos diferidos 307.298.861.28) 307.298.861.28) 9.992.123,16| 297.306.738, 12| 297.306.738,12|
Total acréscimos e diferimentos 446.580.400,95 4 46580.400,95] 16.630.347,82 429.950.053,13) 429.950.053,13)
TOTAL DOPASSIVO: [ 1.624.268.658,39| 1596.157.170,31] 24177820,13| [ 1551.979.350,18|
TOTAL F. PROPRIOS E PASSVO: 1593.178.974,62 28.111.483,08| 1.565.067.486,54] 101.457.226,06} 1.463.610.260,48] 120.961.811,81 1.584.572.072,29)
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AGHNCIE DE COMPITEICES € ESTUDSE 2VANGADES Pab
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SEE+SPA hyp SEEISPA tamentosmanuais _ A Plug ACEAap 2.1 A ACERap 4 A ACEAaDS Conslidado __SNS por ACEAap SN por ACSS diferenas.
CONTAS "E‘"’;'g" o simulagdo Acrs
Codgo Descrcio newouo [ [P | i tiquso [ | e semsea | | ajvanuas 21 " o o e w0 " w8 o AL e w A
IMOBILIZADO:

BENS DE DOMINO PUBLICO,
451 [rerrenos e recursos naurais 17:396 675.0) 00| 1739667501 17.396.675,00| oo| 1739667500 | 17.3%675.00) 000 17.396.675,00] 00| ool 0
a5z ediicos 75.266.000,00) sus4sL7| 6714751821 7520600000||  s116ar79|  6714751821) | 7520600000|| 11848179 6714751821 o000 o0l 000
453 |Ouras construgdes e inra-esmuuras 0 0| 00 00| 0 00| 0 000 00| o000 o0l 00
455 [Bens patrinonio istorico, artst e cutur 0 0| 0o 00| 0 000) 0 000 00| L 000
459 [Outros bens domiio pibico o) 00 oo 00| 009 00| 009 0 00 00| ool 0
445 |imobifzagaies emcurso bens dorminio 401928999 oo 401928991 401928098 o0o| 4019289 401928098 401928098 00| ool 0
446 |Adiantamento pconta bens dominio piblco 09 00| 001 00| 00 000) 009 00 oo ool 000
Total de bens de dominio piblico: || _96.681.96499 5118481,79] 8656346319 9665196405 | _ 6115.46179)  6B56348319) |  96661964%8||  81lndoiie|  6563.483.9) 000 oo 0.00]
IMOBILIZAGOES INCORPOREAS: X3 00 000 ool 000
431 [Despesas de instaago 1432731001 1217035298 21569570 1432731001 1217035208 215695709 1432731001 | 1217035298 215095703 o000 o000l 000
432 |Despesas nvesigagdo e desenvolirento | 17.441.720.44 1550372473 19379057 1anz0as|| 1ssosr2azs|  1sasesyy| | 1ranzzoaf| 1ssesraars  1esress7l 00| ool 0
433 |Propriedade ncustrial 1.038.926,5| 264248 10125020 1038.926,95 26az2ap8| 101250206 1.038.926,5| 2642089 1.012:502,06] 00of oo 00|
443 [mobiizagaies emcurso imob incorporeas. 305363021 oo| 30363021 305363021 om| 30538021 305363021 305363021 00| ool 0
449 |Adantamentos piconta imob. incorpéreas 2560399 00| 2569399 2569398 0 25,693.96 2569399 25.693.9| 000 o0l 00
Totalimobiizagdes incorpéreas: | 3585728159 2770050250 61867769 See728159|| 2770050260 618677699 |  ss8er2slse|| 2770050260 6186.77859) 000 oo 0.00)
IMOBILIZAGOES CORPOREAS: 00| 00 000 ool 000
421 [Terrenos e recursos naurais 170585.732.26 3829430 170.547.437.9 170585.732.26 20430 17054743706 | 170585.752.25) sm20a30(  170.547.437,96| 00| ool 0
422 [&dticios e ouras construgdies 200250376572 | 61809374958 138445001614 2002503765,72| | 61809374058 13844500161 | 2.002543765.72] | 61809374058 138445001614 00| ool o)
423 |Equipamento bisico 160866157466 | 1208.688.069.%2|  399.973504.74 1608661574 66( | 1208.688.06952) 39997350474 | 1.608.561.574,6| [ 1208.688.069.92|  399.973.504,74] 00of oo 00|
a2 4. 3181 201177622 samosoesr|| 2sssiseas|  oommeze| | sasmscssr|| 2sseiseas|  souezz o000 o0l 00
425 |Ferramentas e utenstios 481265286 352071587 891.936.99 as2es200[ 392071587 891.936,99 as1265200||  392071587] 891.93699| o000 o000l 000)
426 |Equipamento administrativo e informatico 647.460.009,77| 518.362.891,28  120.097.118,4¢ 647.460.009,77| | 518.362.891,28)| 129.097.118 49 647.460.009,77 | 518.362.891.28) 129.097.118,49) 0,00| 0,00| 0,00|
427 [raras e vasiname. 2067961 155.110,7¢ 256885 20067961 15611075 4256885 2067961 15811075 4256885 0oof oo o)
429 [Oures imobitzagdes corpéreas 1528062319 1066415367 461646952 1s20062319|| 106615367 asiessosz| | 1szsoszans|| 10es41s367 461695 00| ool o)
442 |imobifzagaies emcurso imobi corpéreas | 329.255571,17 000| 32925557117 32025557117 00| mezsssrLy| | w02s857117) 32025557117 00| ool 0
448 |Adantamento plconta imob. corporeas 950338182 00| 980338187 9.603.381,82) 00| 980338182 980338162 9.603.381.62) 000 o0l 00
Totalmobiizagdes corpreas: | 482293389963 | 2385 204.117,73| 2.437,689.781.9) 4522.933.699.63) | 2,385,244 117.73|_2.457.689.76190| | 4.822.933.899.63) | 2385 244 117.73|_2.437.689.781,90] 000 oo 0.00)
INVESTIMENTOS FINANCEIROS: 000] 00 000 ool 000
11 [partes de captal 6012 00 601,21 01,28 09 c01.25 60123 00| 01,28 00of oo 00|
412 |obrigages e thuos de partcipagao 25000 00 25001 250,00 009 25000 25000 00| 250,00 0oof oo 00|
414 [ivesimentos emimoveis 185759 00| 1857.9) 1e5789) 009 185789) 1857.5) 00| 15789) 0oof oo 00|
415 |Ouras apicagoes financeiras 555,24 00| 555,24 455524 00| 455524 45552 000 455524 o000 o0l 00
a1 [mobiizagies emcurso ivest.financeiro 47.206.2) 00| 47.286.02) 4728602 00| 47.286.02) 47286.2) 4728602 000 o000l 00
447 |Adiantamento p/conta invest. financeiro 0.00) 0,00] 0.0 0,00 0,00| 0,00} 0,00| 0,00| 0,00| 0,00 0,00
Totalinvestimentos financeiros 5455043 0% 5455043 5455043 009 sa55043) 54 55043) 000 5455043 000 oo 000
CIRCULANTE: 000 oo 0.00)
Exsrencias: 0 00| 00 00| 0 00| o000 o000l 00
36 [Meerias primas, subsid. e consumo 2274183768 -1550637,73] 22585073909 1.438.942,0) 2250704374 -15s003773| 22441079701 | 22507043474 [ 15963773 220419797, o000 o000l 000)
34 |Sub-produtos, desperd. resi.  refug. 0 0| 00 00| 0 000) 0 000 00| 000 o0l 00
3 |Produos acabados ntemédios 1710187 00| 1710187 7101871 0] 17101871 17101871 00 7101871 o000 o0l 00
2 |Mercadorias 804439 00| 98.044.33 9804433 009 98,0443 98.044.33 00| 98.084,33 00of oo 000)
37 |adaniamentos piconta de conpras 00 00| 001 000| 00 0.00) 00 00 o000 ool 0
Total existéncias: | _205.89.364.56] T1550.637.73] _ 207.456.002.59| 1436.942,06) 00| 2 224.688.860.05 000 oo 0.00]
DiVIDAS TERC.-Médio longo prazo 0 00| 00 009 00| 000 oo 0.00]
DiVIDAS DETERC.-Curto prazo 000 oo 000
2 [Erpréstims conceddos 009 0| 001 000| 009 00| 0oof oo 00|
211 [cientes cic 41967597950 00| 41957597950 132507338 418.350906,12) 00| 83s090612) | 41835090612 418.350906,12) 00| ool 0
213 [utentes o 6.406.506.67 000 6.40850667] 51552 6.405.991,15] 00| 640599115 640599115 6.405.991,15] 00| ool 0
215 [istiuioes do Estado 744.135.003.65 o000 74413500365 | 13164946780 | 427153.410,00) 185.332.125,76| ooo| es3sz1zsrs| | 18533212576 185.332.125,76| 000f 000 000)
218 |clentes e uentes cobranga duvidosa 16225002687 | 15600602179 62539050 60.680,08 16219024679 | 156.00502179)  619322600| | 16210924679| [ 156.006.02179  6.193.225,00] o000 o0l 000)
251 |Devedores prexecucdo do orgamento 3400 0| 4001 340,00 0 3400 34000 340,0] L 000
220 |Adintamentos a fomecedores 7.0% 496,74 000 709649674 7.096.49%,74 00| 709649674 7.096.496.74 7.096.4%,74 00| ool 0
2619 [Adiantamentos a formes. imobiizado 1.753.449.29 o000 17534492 175344929 00| 175344929 1.753.449.29) 175344929 00| ool 0
2 |estado e ouros entes pibicos 916891624 oo|  o1sss162d 1834, 916708128 00| 916708125 916708128 91670812 00| ool 0
621314+267]Outros devedores 534.932.417,15 1576426708 51916815012 | 10245317690 |-107272312370| | L087.823.67451] a7azees0ss| 1576426703 aorsrasz2sof | 1 1576426703 1. o1 |-ros7ezserasy o0 -Losrezserasy
Totaldividas de terceros: 1885.429.036.11 T7iri0ze88 L7isesararz| | 2mas0rancd | owsseerisi| | Losrezaeras] 120765452666 | 171770266.62] 103591403764 | 22955000117 171770.20882] 212373771235 | Loerezaerasi]  0,00] -L087eza6rasy
riruos nesocuves: 00 0.00] 000 ool 000
151 [acgses 00| 00 oo 00| 009 00| 009 00| 00| 0oof oo 00|
152 |obrigagses e thuos de partcipagao 00| 00 oo 000| 009 00| 009 0 00 00| ool 0
153 [Tiuios da divida piblca 867500000 00| ss7s0000 867500000 00| 867500000 867500000 000f 67500000 00| ool o)
159 [ouros ttues 35.775.89 0| 35.775.80) 35.775,86| 00| 3577580 3577586 000 3577580 000 o0l 00
18 |Outras aplicages de tesouraria '98.100.000,00| 0,00 198.100.000,00) 98.100.000,00| 0,00| 98.100.000,00| '98.100.000,00| 0,00| 98.100.000,00| 0,00| 0,00| 0,00|
Totaltitulos negocidves: | 10681077584 000 1068107755 10661077554 000 _10661077506| | 1068107755 000 _106.810.775.66] 000 oo 0.00]
DEPOSITOS INST FINANGICAIXA 00 009 000 oo 0.00]
13 |contano Tesouro 55696636275 00| 5569663827 1187197 558.978.254,13 00| ssorazsats| | sso7ssels| 558.978.254,13 00| ool 0
12 [Depositos eminsiiuigoes financeras 57.480:515,08| om|  s7as951909 “7a6.155,11 58.235674,19) oo0| sezsserats| | szsssral) 56.235.674,19| 0oof oo 000)
1 |coa 1.174.505.26 o000 11745052 -1000.70 1.175.505,96] ooo|  1175505.96] 1.175.505.99 1.175.506,96| o000 ool 0.00)
Total depésitos e caixa: | _617.630.407.10) om0 _e17e3040719 7002719 618.369.434.25 009 ¥ 000] ; 000 oo 0.00]
[acrescimos e oiFsRIMENTOS 00 009 000 oo 0.00]
271 |Acréscis de proveios 2210949.427,3 00| 221084042765 7046900 | 2083 362.602,5| ssaatsz000| | 2e3a7z79100] | 244432077 o000| sesasszsar| | 1276572937 12765720377 | 79678509100 00| 796.785.991.00)
272 |custos dercos 872787839 om|  srzvams 8.727.878,3 om| 87278783 87278783 8.727.878,34 000 oo 00|
Total acréscimos e dierimentos: 2[219.677.305.99 00 0| 22196773059 “70469,00| | 2083362 602,5| ooo| | sssatseonce| | assarzrerco] | ssaiiiesas] s3317116313| | 13638517213 o000 1sesssir21s| | 7ee7msosrco] 000 7e67ss9srog

Total de provisoes: | 17117028882 | | | | | || Y || w7177028802] | oo

TOTAL DO ACTNO: [0.991.003.586.55 | 2592.633.300,04] 7.399.720.833.34| | _236.100.194,45| | 1.437.792.889.25| | 1.087.823.67451] 553.413.200,00] 24337279100 | 8.047.861.894,34| | 2.592.833.390.94 s.453.468.865.67] | 8.338.899.577.65| | 2.592.633.300.04] 5.744.506.549.18| | -291.087.683.51] 0,00 -291.037.68351]
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Apéndice 8 “Balanco Consolidado SNS - Passivo”

aceas *

NCas §E5TUDOS AvAN




Consolidado SPA

Conso SNS por

por ACEAAP ACSS Ind Conso SEE Ajhyp aj manuais Aj ACEAa  p2.1 Aj ACEAap2.2 Aj ACEAap4 aceap
CONTAS Plug Anulacao OE 2009
Codigo Designacéo Plug Reposicdo

FUNDOS PROPRIOS:

51 Patriménio 22.823.397,03 800.000.000,00 1.864.375.538,21 2.687.198.935,24]

56 Reservas de reavaliagéo 12.456.399,00 234.136.022,71] 246.592.421,71]

RESERVAS: 0,00 0,00 0,00

571 Reservas legais 0,00 25.167.694,33 25.167.694,33

572 Reservas estatutarias 0,00 39.048.349,73 39.048.349,73|

574 Reservas livres 1.927.742,95, 341.355.585,30 343.283.328,25

575 Subsidios 353.779.297,77 122.150.708,28 475.930.006,05

576 Doagdes 14.816.294,57 94.308.939,63 109.125.234,20

577 Reservas decorrentes da transferéncia de activos 84.189.420,11] 317.910.915,12 402.100.335,23|

Total das reservas: 454.712.755,40 0,00 939.942.192,39| 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.394.654.947,79|

59 Resultados transitados -390.208.939,07, -510.204.626,43 -1.449.170.152,28) -939.802.077,67| 553.413.200,00 -2.735.972.595,45)

88 Resultado liquido do exercicio -188.152.702,06, -168.833.561,76 -322.137.672,43 -148.021.596,84| 243.372.791,00 -583.772.742,09)

TOTAL DO FUNDO PATRIMONIAL: -88.369.089,70 120.961.81 1,81 1.267.145.928,60 0,00 0,00 -939.802.077,67 -148.021.596,84| 796.785.991,00 1.008.700.967,20

PASSIVO: 0,00 0,00 0,00

PROVISOES: 0,00 0,00 0,00

292 Provisdes p/riscos encargos 1.263.096,09 47.976.031,52 49.239.127,61

Total de provisdes: 1.263.096,09 47.976.031,52 0,00 0,00 0,00 0,00 49.239.127,61

2312 DIVIDAS A TERCEIROS-Médio e longo prazo 0,00 12.752.233,03 12.752.233,03

DIVIDAS A TERCHROS-Curto prazo: 0,00 0,00 0,00

219 Adiantamentos de clientes, utentes e instit. MS 428.961,68 1.465.893.529,97 32.840,70 1.437.792.889,25 28.496.761,70

221 Fornecedores c/c 136.851.627,05 1.404.719.014,17 2.135.706,59 939.802.077,67 -939.802.077,67| 1.539.434.934,63

228 Fornecedores - Facturas recepgéo e conferéncia 2.076.421,95| 44.307.727,59] 2.354.059,24 44.030.090,30

2311 Empréstimos obtidos 0,00 450.342.365,15 450.342.365,15

252 Credores pela execugéo do orgamento 0,00 0,00 1.092,46

2611 Fornecedores de imobilizado c/c 34.767.160,52 94.529.366,87 129.296.527,39

Estado e outras entes plblicos 19.899.186,19 81.756.771,92 187.044,34 101.468.913,77

262/3/4+267/8 | Outros credores 926.741.751,18 297.318.638,14| 229.995.180,68 994.065.208,64/

Total de dividas aterceiros: [ 1.120.765.108,57| 3.851.619.646,84 234.704.831,55| 1.437.792.889,25| | 93980207767| [ -939.802.077.67| 3.299.888.127,01)

ACRESCIMOS E DIFERIMENTOS: 0,00 0,00 0,00

273 Acréscimos de custos 132.643.315,01 418.514.312,25 -192.191,88 148.021.596,84 -148.021.596,84 551.349.819,14/

274 Proveitos diferidos 297.306.738,12 248.571.641,37 1.587.554,78 544.290.824,71

Total acréscimos e diferimentos: 429.950.053,13 0,00 6 67.085.953,62 1.395.362,90 0,00 148.021.596,84 -148.021.596,84| 0,00 1.095.640.643,85

TOTAL DO PASSIVO: [ 1.551.978.257,79| 0,00 | 4.566.681.631,98| 236.100.194,45| 1.437.792.889,25) 1.087.823.674,51 -1.087.823.674,51, 0,00 4.444.767.898 47

TOTAL F. PROPRIOS E PASSIVO: |  1.463.609.168,09] 120.961.811,81 5.833.827.560,58 236.100.194,45| 1.437.792.889,25) 148.021.596,84 -1.235.845.271,35| 796.785.991,00 5.453.468.865,67)
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Apéndice 9 “Demonstracao dos Resultados Consolidada SPA”

aceaw "
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Demonstragdo de Resultados - Custos e Perdas

Soma das or dos iseintrodugdo dos aj hyperione paragao com o ACSS
Soma SPA ACEAP Hyperion Curry Cabral 1 SPA ACEAP C:
CONTAS EXERCICIOS
Cédigo Descrigdo N N N N N N N
61 CUSTOS MERC., VEND. M. CONS.:

612 Mercadorias 0,00 0,00] 0,00] 0,00]

616 Matérias de consumo 191.428.497 23| 191.428.497,23| 0,00 0,00 11.173.643,23] 11.173.643,23] 180.254.854,00] 180.254.854,00|
62 Fornecimentos e servigos externos 3.316.239.185,82] 8.836.798,55) 3.236.883,08 3.304.165.504,19)
64 CUSTOS COM O PESSOAL:

641 Remuneracdes dos orgdos directivos 8.640.564,85| 80.847,17] 8.559.717,68

642 Remuneracdes base de pessoal 959.190.182,73) 481,50 10.642.847,31 948.546.853,92

643 Pensdes 43.108.860,19) 449.997,79| 42.658.862,40)

645 Encargos sobre remuneracdes 129.040.028,74| 1.348.527,10| 127.691.501,64)

646 Seguros acid trab e doeng profissionais 157.883,00| 73,15 157.809,85)

647 Encargos sociais voluntarios 3.877.925,56] 12.850,08 67.170,19) 3.797.905,29]

648 Outros custos com o pessoal 8.521.375,35) 25.767,21 8.495.608,14)

649 Estagios Profissionais 1.966.660,56) 1.154.503.480,98| 13.331,58 0,00] 12.615.229,92] 1.966.660,56| 1.141.874.919 48
63 Transf. correntes conc. e prest. soc 10.746.131,23] 5.378.800,00| 0,00} 5.367.331,23]
66 Amortizagdes do exercicio 76.477.620,58) 662.222,59) 75.815.397,99)

67 Provisdes do exercicio 1.018.206,08 77.495.826,66) 0,00 662.222,59) 1.018.206,08| 76.833.604,07|
65 Outros custos e perdas 2.755.692,27] 6.750,80) 2.748.941,47)

(A) 4.753.168.814,19| 14.228.930,13] 27.694.729,62) 4.711.245.154 44

68 Custos e perdas financeiras 544.391,53) 2.288,10| 542.103,43)

© 4.753.713.205,72] 14.228.930,13] 27.697.017,72] 4.711.787.257,87|

69 Custos e perdas extraordinarias 182.694.149,89| 2.781.472,82) 894.518,25) 179.018.158,82|

(E) 4.936.407.355,61 17.010.402, 95| 28.591.535,97| 4.890.805.416,69|

86 Imposto sirendimento do exercicio 0,00} 0,00}

©) 4.936.407.355,61 17.010.402,95| 28.591.535,97| 4.890.805.416,69|

88 |Resultado liquido do exercicio -190.640.762,15| f 0,00 -2. ~188.152.702,06]

4.745.766.593,46) 17.010.402,95) 26.103.475,88) 4.702.652.714,63|
CONTAS EXERCICIOS
Codigo Descrigao N N

il VENDAS E PRESTAC. SERVICOS

m Vendas 9233871 0,00] 92.338,71

712 Prestacdes de servicos 136.971.354,08) 137.063.692,79| 8.995.552,95 8.995.552,95) 3.812.810,71 3.812.810,71 124.162.990,42) 124.255.329,13
72 Impostos, taxas e outros 145.489,51 0,00 145.489,51
75 Trabalhos p/prépria instituigdo 0,00] 0,00] 0,00]
73 i 1.144.290,08 68.785,82) 62.618,18| 1.012.886,08]
74 TRANSF. SUBSID. CORRENT. OBT. 0,00

g Transferéncias - TESOURO 111.140.796,51 0,00 X 111.140.796,51

742 Transferéncias correntes obtidas 4.353.995.064,47| 21.044.742 67| 4.332.950.321,80|

743 Subsid correntes obt-Out. entes pibiic. 3.498.730,94] 0,00 3.498.730,94|

749 De outras entidades 599.758,91 4.469.234.350,83 25.204,43) 21.069.947,10) 574.554 48| 4.448.164.403,73]
7% Outros proveitos/ganhos operacionais| 28.356.076,53) 2600.484,26 761.910,34| 24.993.681,93

(8] 4.635.943.899,74| 11.664.823,03] 25.707.286,33) 4.598.571.790,38)

78 e ganhos 613.641,62) 0,00 96.137,22] 517.504,40|

) 4.636.557.541,36 11.664.823,03| 25.803.423,55) 4.599.089.294,78)
7 Proveitos e ganhos extraordinarios 109.209.052,10| r 5.345.579,92] 300.052,33| 103.563.419,85|
4.745.766.593, 46 17.010.402,95| 26.103.475,88) 4.702.652.714,63]
RESUMO

RESULTADOS OPERACIONAIS -117.224.91“6‘ -2.564.107,10| -1.987.443,29) -112.673.364,06
RESULTADOS FINANCEIROS 69.250,09| 0,00) 93.849,12 -24.599,03)
RESULTADOS CORRENTES -2.564.107,10| -1.893.594,17| -112.697.963,09)
RESULTADOS EXTRAORDINARIOS -73.485.097, 2.564.107,10| -594.465,92| -75.454.738,97
RESULTADO ANTES DE IMPOSTOS -190.640.762,1! 0,00 -2.488.060,09) -188.152.702,06
IMPOSTO S/RENDIMENTO EXERCICIO 0,00) 0,00 0,00
RESULTADO LIQUIDO DO EXERCICIO -190.640.762,15| 0,00] —mﬁ‘ -188.152.702,06}

0,00
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Apéndice 10 “Demonstracao dos Resultados Consolidada SEE”

aceaw .
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Soma das DR individuais SEE, introdugdo hyperion e comparagdo com ACSS

Soma hyp Conso SEE ACEAAP Conso SEE por ACSS
CONTAS EXERCICIOS
Codigo Descricdo N N
61 CUSTOS MERC., VEND. M. CONS.:
612 Mercadorias 10.865,56| 10.865,56| 10.865,56|
616 Matérias de consumo 1.531.249.194,30 1.531.260.059,86 8.162,60 8.162,60] 1.531.241.031,70] 1.531.251.897,26 1.531.241.031,70] 1.531.251.897,26
62 Fornecimentos e servigos externos 885.565.514,04] 15.792.576,24] 869.772.937,80 869.772.937,80
64 CUSTOS COM O PESSOAL:
641 Remuneracdes dos orgdos directivos 15.747.260,90 15.747.260,90 15.747.260,90
642 Remuneracdes base de pessoal 2.325.539.226,05 60.618,14| 2.325.478.607,91 2.325.478.607,91
643 Pensdes 62.244.641,81 62.244.641,81 62.244.641,81
645 Encargos sobre remuneragdes 350.858.180,86| 350.858.180,86| 350.858.180,86
646 Seguros acid trab e doeng profissionais 4.817.392,66 4.817.392,66 4.817.392,66
647 Encargos sociais voluntarios 9.295.922,16| 602,00 9.295.320,16| 9.295.320,16|
648 Outros custos com o pessoal 13.525.939,27| 36.325,90| 13.489.613,37| 13.489.613,37|
649 Estagios Profissionais 0,00 2.782.028.563,71 97.546,04| 0,00 2.781.931.017,67| 0,00 2.781.931.017,67|
63 Transf. correntes conc. e prest. soc 52.875,22 52.875,22 52.875,22
66 Amortizacdes do exercicio 170.512.011,66| 170.512.011,66| 170.512.011,66|
67 Provisdes do exercicio 22.963.977,55 193.475.989,21 22.963.977,55 193.475.989,21 22.963.977,55 193.475.989,21
65 Qutros custos e perdas operacionais 5.467.373,18 1.870,97] 5.465.502,21 5.465.502,21
(A) 5.397.850.375,22 15.900.155,85 5.381.950.219,37| 5.381.950.219,37|
68 Custos e perdas financeiras 12.388.814,38| 17.106,79 12.371.707,59 12.371.707,59
©) 5.410.239.189,60 15.917.262,64] 5.394.321.926,96 5.394.321.926,96
69 Custos e perdas extraordinarias 106.903.161,75| 4.467.010,50} 102.436.151,25 102.436.151,25
(] 5.517.142.351,35 20.384.273,14] 5.496.758.078,21 5.496.758.078,21
86 Imposto s/rendimento do exercicio 10.359.313,78| 0,00 10.359.313,78| 10.359.313,78|
(G) 5.527.501.665,13| 20.384.273,14] 5.507.117.391,99 5.507.117.391,99
88 Resultado liquido do exercicio -322.137.672,43] 0,00} -322.137.672,43| -322.137.672,43]
5.205.363.992,70) 20.384.273,14] 5.184.979.719,56 5.184.979.719,56
CONTAS EXERCICIOS
Codigo Descricdo N N
71 'VENDAS E PRESTAC. SERVICOS
711 Vendas 1.770.763,97| 19.488,00] 1.751.275,97| 1.751.275,97|
712 Prestacdes de servicos 4.792.384.687,80| 4.794.155.451,77| 11.256.681,55 11.276.169,55 4.781.128.006,25| 4.782.879.282,22 4.781.128.006,25| 4.782.879.282,22|
72 Impostos, taxas e outros 13.732,33 13.732,33 13.732,33
75 Trabalhos p/propria instituicéo 1.224.524,25 1.224.524,25) 1.224.524,25
73 Proveitos suplementares 18.495.297,25 2.333,41] 18.492.963,84 18.492.963,84
74 TRANSF. SUBSID. CORRENT. OBT. 0,00
741 Transferéncias - TESOURO 0,00} 0,00 0,00} 0,00}
742 Transferéncias correntes obtidas 17.866.430,26 0,00} 17.866.430,26 17.866.430,26
743 Subsid correntes obt-Out. entes public. 2.384.065,12| 0,00 2.384.065,12| 2.384.065,12|
749 De outras entidades 2.068.215,78| 22.318.711,16 45,00 45,00 2.068.170,78| 22.318.666,16 2.068.170,78| 22.318.666,16
76 Qutros proveitos/ganhos operacionais 166.094.705,19] 4.460.621,68| 161.634.083,51 161.634.083,51
(B) 5.002.302.421,95 15.739.169,64] 4.986.563.252,31 4.986.563.252,31
78 Proveitos e ganhos financeiros 13.449.157,42| 1.190,40] 13.447.967,02 13.447.967,02|
(D) 0,00 5.015.751.579,37| 15.740.360,04 5.000.011.219,33| 5.000.011.219,33|
79 Proveitos e ganhos extraordinarios 0,00 189.612.413,33] 4.643.913,10} 184.968.500,23] 184.968.500,23]
(P 0,00} 5.205.363.992,70 0,00} 20.384.273,14] 5.184.979.719,56 5.184.979.719,56
RESUMO
RESULTADOS OPERACIONAIS -395.547.953,27| -160.986,21] -395.386.967,06 -395.386.967,06
RESULTADOS FINANCEIROS 1.060.343,04 -15.916,39 1.076.259,43) 1.076.259,43
RESULTADOS CORRENTES -394.487.610,23 -176.902,60| -394.310.707,63| -394.310.707,63
RESULTADOS EXTRAORDINARIOS 82.709.251,58| 176.902,60 82.532.348,98 82.532.348,98
RESULTADO ANTES DE IMPOSTOS -311.778.358,65 0,00} -311.778.358,65| -311.778.358,65
IMPOSTO S/RENDIMENTO EXERCICIO 10.359.313,78| 0,00 10.359.313,78| 10.359.313,78|
RESULTADO LIQUIDO DO EXERCICIO -322.137.672,43] 0,00} -322.137.672,43| -322.137.672,43]
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Soma SPA ACEAP Curry Cabral Ajustamento 1 Hyperion SPA ACEAP Consolidado ACSS ind SPA/SNS ACEAP Consolidado
CONTAS EXERCICIOS
Cédigo Descri¢do N N N N N N N N N N N N
61 CUSTOS MERC., VEND. M. CONS.:

612 Mercadorias 0,00} 0,00 0,00} 0,00} 0,00} 0,00}

616 Matérias de consumo 191.428.497,23| 191.428.497,23 11.173.643,23 11.173.643,23] 0,00 0,00} 180.254.854,00 180.254.854,00 0,00 0,00 180.254.854,00 180.254.854,00
62 Fornecimentos e servigos externos 3.316.239.185,82] 3.236.883,08 8.836.798,55 3.304.165.504,19 4.521.756.080,32] 7.825.921.584,51
64 CUSTOS COM O PESSOAL:

641 Remuneragdes dos orgdos directivos 8.640.564,85) 80.847,17, 8.559.717,68 0,00 8.559.717,68

642 Remuneracdes base de pessoal 959.190.182,73 10.642.847,31 481,50 948.546.853,92 0,00 948.546.853,92

643 Pensdes 43.108.860,19| 449.997,79 42.658.862,40 0,00 42.658.862,40

645 Encargos sobre remuneragdes 129.040.028,74 1.348.527,10 127.691.501,64 0,00 127.691.501,64

646 Seguros acid trab e doeng profissionais 157.883,00 73,15 157.809,85 0,00 157.809,85

647 Encargos sociais voluntarios 3.877.925,56 67.170,19 12.850,08 3.797.905,29 0,00 3.797.905,29

648 Outros custos com o pessoal 8.521.375,35 25.767,21 8.495.608,14 0,00 8.495.608,14

649 Estagios Profissionais 1.966.660,56 1.154.503.480,98| 0,00 12.615.229,92 13.331,58] 1.966.660,56 1.141.874.919,48, 0,00 0,00 1.966.660,56 1.141.874.919,48
63 Transf. correntes conc. e prest. soc 10.746.131,23 0,00 5.378.800,00] 5.367.331,23| 4.509.563.686,58] 4.514.931.017,81
66 Amortizagées do exercicio 76.477.620,58 662.222,59| 75.815.397,99 0,00 75.815.397,99
67 Provisées do exercicio 1.018.206,08| 77.495.826,66 0,00 662.222,59| 1.018.206,08 76.833.604,07| 0,00 0,00 1.018.206,08 76.833.604,07
65 Outros custos e perdas operacionais 2.755.692,27| 6.750,80] 2.748.941,47 364,87, 2.749.306,34

(A) 4.753.168.814,19 27.694.729,62 14.228.930,13| 4.711.245.154,44] 9.031.320.131,77| 13.742.565.286,21|

68 Custos e perdas financeiras 544.391,53| 2.288,10] 542.103,43, 105,28 542.208,71]

©) 4.753.713.205,72 27.697.017,72 14.228.930,13| 4.711.787.257,87| 9.031.320.237,05] 13.743.107.494,92|

69 Custos e perdas extraordinarias 182.694.149,89 894.518,25 r 2.781.472,82] 179.018.158,82 1.924.230,00 180.942.388,82

® 4.936.407.355,61 28.591.535,97 17.010.402,95 4.890.805.416,69| 9.033.244.467,05| 13.924.049.883,74|

86 Imposto s/rendimento do exercicio 0,00 0,00 0,00 0,00

G) 4.936.407.355,61 28.591.535,97 17.010.402,95 4.890.805.416,69| 9.033.244.467,05] 13.924.049.883,74
88 Resultado liquido do exercicio -190.640.762,15 -2.488.060,09 r 0,00} -188.152.702,06 -168.833.561,76] -356.986.263,82)
4.745.766.593,46| 26.103.475,88 17.010.402,95 4.702.652.714,63| 8.864.410.905,29 13.567.063.619,92|
CONTAS EXERCICIOS
Codigo Descri¢ao N N

71 VENDAS E PRESTAC. SERVICOS

711 Vendas 92.338,71] 0,00 92.338,71] 0,00 92.338,71]

712 Prestagdes de servigos 136.971.354,08| 137.063.692,79 3.812.810,71 3.812.810,71 995.552,9! 995.552,95 124.162.990,42 124.255.329,13| 19.684.243,00 19.684.243,00 143.847.233,42 143.939.572,13
72 Impostos, taxas e outros 145.489,51 0,00 145.489,51 0,00 145.489,51
75 Trabalhos p/prépria instituicdo 0,00 0,00 0,00
73 Proveitos suplementares 1.144.290,08| 62.618,18] 68.785,82 1.012.886,08 0,00 1.012.886,08]
74 TRANSF. SUBSID. CORRENT. OBT. 0,00}

741 Transferéncias - TESOURO 111.140.796,51 0,00 0,00 111.140.796,51 8.737.595.329,30 8.848.736.125,81

742 Transferéncias correntes obtidas 4.353.995.064,47| 21.044.742,67| 4.332.950.321,80] 36.100.896,04 4.369.051.217,84]

743 Subsid correntes obt-Out. entes public. 3.498.730,94 0,00 3.498.730,94 0,00 3.498.730,94

749 De outras entidades 599.758,91 4.469.234.350,83| 25.204,43 21.069.947,10 574.554,48| 4.448.164.403,73| 69.140.052,49 8.842.836.277,83 69.714.606,97| 13.291.000.681,56
76 Outros proveitos/ganhos operacionais 28.356.076,53| 761.910,34] 2.600.484,26 24.993.681,93| 24.993.681,93

(B 4.635.943.899,74| 25.707.286,33 11.664.823,03 4.598.571.790,38| 8.862.520.520,83 13.461.092.311,21]

78 Proveitos e ganhos financeiros 613.641,62| 96.137,22 0,00} 517.504,40 205.334,46| 722.838,86|

(D) 4.636.557.541,36 25.803.423,55 11.664.823,03 4.599.089.294,78| 8.862.725.855,29 13.461.815.150,07|
79 Proveitos e ganhos extraordinarios 109.209.052,10 300.052,33 r 5.345.579,92] 103.563.419,85 1.685.050,00 105.248.469,85
4.745.766.593,46| 26.103.475,88 17.010.402,95 4.702.652.714,63| 8.864.410.905,29 13.567.063.619,92|

RESUMO
RESULTADOS OPERACIONAIS -117.224.914,45| -1.987.443,29 -2.564.107,10| -112.673.364,06 -168.799.610,94 -281.472.975,00]
RESULTADOS FINANCEIROS 69.250,09 93.849,12] 0,00} -24.599,03 205.229,18 180.630,15
RESULTADOS CORRENTES -117.155.664,36| -1.893.594,17| -2.564.107,10| -112.697.963,09 -168.594.381,76] -281.292.344,85|
RESULTADOS EXTRAORDINARIOS -73.485.097,79 -594.465,92 2.564.107,10] -75.454.738,97| -239.180,00 -75.693.918,97|
RESULTADO ANTES DEIMPOSTOS -190.640.762,15| -2.488.060,09 0,00} -188.152.702,06| -168.833.561,76] -356.986.263,82
IMPOSTO S/RENDIMENTO EXERCICIO 0,00 0,00 0,00} 0,00 0,00 0,00
RESULTADO LIQUIDO DO EXERCICIO -190.640.762,15| -2.488.060,09 0,00} -188.152.702,06 -168.833.561,76] -356.986.263,82
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SPA/SNS ACEAP Consolidado Conso SEE ACEAAP Hyp SEE/SP__ A Aj manuais Aj ACEAap3.1 Aj ACEAap3.2 Aj ACEAap5 Conso S NS ACEAAP
CONTAS Plug Anulacdo OE 2010
Caodigo Descricdo N N
61 CUSTOS MERC., VEND. M. CONS.:
612 Mercadorias 0,00] 10.865,56 10.865,56)
616 Matérias de consumo 180.254.854,00] 180.254.854,00] 1.531.241.031,70) 1.531.251.897,26| 550.322,00| 550.322,00| 0,00] 1.710.945.563,70) 1.710.956.429,26
62 Fornecimentos e servicos externos 7.825.921.584,51 869.772.937,80 84.416.259,13| 4.516.665.008,75| 148.021.596,84 -148.021.596,84| 4.094.613.254,43
64 CUSTOS COM O PESSOAL:
641 Remuneragdes dos orgaos directivos 8.569.717,68 15.747.260,90) 24.306.978,58|
642 Remuneracdes base de pessoal 948.546.853,92 2.325.478.607,91 1.189.479,94| 3.272.835.981,89)
643 Pensdes 42.658.862,40) 62.244.641,81 8.356,89) 104.895.147,32
645 Encargos sobre remuneragdes 127.691.501,64 350.858.180,86 146.129,28 478.403.553,22
646 Seguros acid trab e doeng profissionais 157.809,85| 4.817.392,66 7.537,95| 4.967.664,56
647 Encargos sociais voluntarios 3.797.905,29 9.295.320, 16 4.006,44| 13.089.219,01]
648 Outros custos com o pessoal 8.495.608,14| 13.489.613,37 61.987,97| 21.923.233,54)
649 Estagios Profissionais 1.966.660,56 1.141.874.919,48 0,00 2.781.931.017,67| 0,00 1.417.498 47| 1.966.660,56 3.922.388.438,68)
63 Transf. correntes conc. e prest. soc 4.514.931.017,81 52.875,22 1.181.133,43] 4.399.667.550,39) 114.135.209,21‘
66 Amortizagdes do exercicio 75.815.397,99 170.512.011,66 0,00 246.327.409,65
67 Provisdes do exercicio 1.018.206,08| 76.833.604,07| 22.963.977,55) 193.475.989,21] 0,00] 0,00 23.982.183,63 270.309.593,28
65 Outros custos e perdas operacionais 2.749.306, 34| 5.465.502,21] 530.629, 86} 7.684.178,69
(A) 13.742.565.286,21| 5.381.950.219,37| 88.095.842,89 8.916.332.559,14| 148.021.596,84 -148.021.596,84 0,00 10.120.087.103,55
68 Custos e perdas financeiras 542.208,71] 12.371.707,59 465,00 12.913.451,30)
©) 13.743.107.494,92| 5.394.321.926,96) 88.096.307,89 8.916.332.559,14| 148.021.596,84 -148.021.596,84 0,00 10.133.000.554,85
69 Custos e perdas extraordinarias 180.942.388,82 102.436.151,25 25.798.259, 70 148.021.596,84 109.558.683,53|
® 13.924.049.883,74| 5.496.758.078,21 113.894.567,59) 9.064.354.155,98 148.021.596,84| -148.021.596,84f 0,00 10.242.559.238, 38|
86 Imposto s/rendimento do exercicio 0,00 10.359.313,78] 0,00 10.359.313,78,
©) 13.924.049.883,74| 5.507.117.391,99 113.894.567,59 9.064.354.155,98| 148.021.596,84 -148.021.596,84 0,00 10.252.918.552,16
88 Resultado liguido do exercicio -356.986.263,82 -322.137.672,43| 0,00 0,00] -148.021.596,84) f 0,00 243.372.791,00 -583.772.742,09]
13.567.063.619,92 5.184.979.719,56| 113.894.567,59) 9.064.354.155,98) 0,00 -148.021.596,84f 243.372.791,00) 9.669.145.810,07
CONTAS
Cadigo Descri¢do
71 |VENDAS E PRESTAG. SERVICOS
711 Vendas 92.338,71 1.751.275,97| 1.704.904,69| 138.709,99)
712 Prestagdes de servicos 143.847.233,42| 143.939.572,13| 4.781.128.006,25| 4.782.879.282,22| 74.880.563,81 76.585.468,50) 4.592.249.998,66) 4.592.249.998,66 257.844.677,20 257.983.387,19
72 Impostos, taxas e outros 145.489,51 13.732,33] 0,00] 159.221,84
75 Trabalhos p/prépria instituicao 0,00] 1.224.524,25| 0,00] 1.224.524,25)
73 Proveitos suplementares 1.012.886,08] 18.492.963,84 10.427,41 19.495.422,51,
74 TRANSF. SUBSID. CORRENT. OBT. 0,00]
741 Transferéncias - TESOURO 8.848.736.125,81 0,00] 0,00] 243.372.791,00 [ 9.092.108.916,81]
742 Transferéncias correntes obtidas 4.369.051.217,84 17.866.430,26 115.000,00 4.360.570.114,03 26.232.534,07)
743 Subsid correntes obt-Out. entes piblic. 3.498.730,94| 2.384.065,12] 5.882.796,06
749 De outras entidades 69.714.606,97| 13.291.000.681,56| 2.068.170,78 22.318.666,16 115.000,00| 4.360.570.114,03) 71.782.777,75) 9.196.007.024,69
76 Outros proveitos/ganhos operacionais 24.993.681,93] 161.634.083,51 33.793.823,27 87.215.604,21 65.618.337,96
(B) 13.461.092.311,21] 4.986.563.252,31 110.504.719,18| 9.040.035.716,90) 0,00 243.372.791,00 9.540.487.918,44)
78 Proveitos e ganhos financeiros 722.838,86 13.447.967,02] 0,00] 0,00] 14.170.805,88|
(D) 13.461.815.150,07| 5.000.011.219,33| 110.504.719,18| 9.040.035.716,90) 0,00} 243.372.791,00) 9.554.658.724,32
79 Proveitos e ganhos extraordinarios 105.248.469,85| 184.968.500,23| 3.389.848,41] 24.318.439,08 -148.021.596,84| 114.487.085,75|
(F) 13.567.063.619,92] 5.184.979.719,56| 113.894.567,59) 9.064.354.155,98| -148.021.596,84 243.372.791,00 9.669.145.810,07|
RESUMO
RESULTADOS OPERACIONAIS -281.472.975,00) -395.386.967,06| 22.408.876,29) 123.703.157,76) -148.021.596,84 148.021.596,84 243.372.791,00) -579.599.185,11
RESULTADOS FINANCEIROS 180.630,15 1.076.259,43| -465,00 0,00] 0,00 0,00 0,00 1.257.354,58)
RESULTADOS CORRENTES -281.292.344,85| -394.310.707,63| 22.408.411,29) 123.703.157,76 -148.021.596,84 148.021.596,84 243.372.791,00 -578.341.830,53|
RESULTADOS EXTRAORDINARIOS -75.693.918,97| 82.532.348,98 -22.408.411,29| -123.703.157,76 0,00 -148.021.596,84 0,00 4.928.402,22]
RESULTADO ANTES DE IMPOSTOS -356.986.263,82| -311.778.358,65) 0,00] 0,00] -148.021.596,84 0,00} 243.372.791,00) -573.413.428,31
IMPOSTO S/RENDIMENTO EXERCICIO X 10.359.313,78 0,00] 0,00] X 0,00} X 10.359.313, 78]
RESULTADO LIQUIDO DO EXERCICIO -356.986.263,82 -322.137.672,43 0,00] 0,00] -148.021.596,84 0,00 243.372.791,00 -583.772.742,09]
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Objectivo: Testara DFC SPA_SNS preparada pela ACSS

Teste: Recdlculoda DFC por soma das DFC individuaise comparagdo com as DFCACSS

Conclusdes: O valorinscritonaDFC SPA_SNSdaACSS em "variagdo de caixa e seus equivalentes",237.627.019 euros ndo corresponde aoperagdo de soma dos fluxos parciaisque a
originam 210.988.311. Adiferenca corresponde adiferencga nos saldos iniciais e prende-se coma ndo consideragdo dos hospitais que sairam do perimetro em 2009.

Soma DFC SPA Aj Automaticos DFC SPA ACSSind Anulagbes  manuais SPAJACSS por SPAJ/ACSS por ACSS Diferenca
ACEAap
Descrigdo Real 2010

ACTIVIDADES OPERACIONAIS:
- Recebimentos de clientes 144.459.177,89] -9.305.152,55 135.154.025,34 19.684.243,00 -25.812.224,80 129.026.043,54] 129.026.043,54 0,00
- Pagamentos a fornecedores 3.400.861.489, 15| -6.949.934,92) 3.393.911.554,23 4.521.756.080,32| 7.915.667.634,55 7.915.667.634,55| 0,00
- Pagamentos ao pessoal 1.231.370.328,83| -21.366,63| 1.231.348.962,20 0,00 1.231.348.962,20 1.231.348.962,20 0,00
Fluxo gerado pelas operagdes: ~4.487.772.640,09| ~2.333.851,00) ~4.490.106.491,09| ~4502.071.837,32| ~25.812.224,80 ~0.017.990.553,21 20.017.990.553,21] 0,00
Recebimento do imposto sobre o rendimento 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Pagamento do imposto sobre o rendimento 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Qutros recebimentos relativos a actividade operacional 5.461.434.015,42 -1.546.035,56 5.459.887.979,86 8.842.836.277,83 -4.373.855.325,59 9.928.868.932,10 9.928.868.932,10 0,00
Pagamentos relativos a actividade operacional 894.437.497,45) 0,00 894.437.497,45| 364,87 894.437.862,32 894.437.862,32 0,00
Fluxo gerado antes das rubricas extraordinérias: 79.223.877,88| ~3.879.886,56| 75.343.991,32 4.340.764.075,64| -4.399.667.550,39 16.440.516,57| 16.440.516,57| 0,00
Recebimentos relacionados com ribricas extraordinarias 9.131.987,64 -940.364,44 8.191.623,20 1.685.050,00 9.876.673,20 9.876.673,20] 0,00
Pagamentos relacionados com riibricas extraordinarias 50.259.619,94 -31,00 50.259.588,94 0,00 50.259.588,94 50.259.588,94 0,00
-41.127.632,30 -940.333,44 -42.067.965,74| 1.685.050,00 -40.382.915,74 ~20.382.915, 74| 0,00
FLUXO DE ACTIVIDADES OPERACIONAIS (1): 38.096.245,58 -4.820.220,00) 33.276.025,58| 4.342.449.125,64 -4.399.667.550,39 -23.942.399,17 -23.942.399,17| 0,00
ACTIVIDADES DE INVESTIMENTO: 0,00) 0,00 0,00 0,00 0,00
Recebimentos provenientes de: 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Empréstimos Concedidos 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Subsidios de investimento 15.424.095,02 0,00 15.424.095,02 0,00 15.424.095,02 15.424.095,02 0,00
Juros e proveitos similares 610.314,43| 0,00 610.314,43 205.334,46 815.648,89 815.648,89 0,00
QOutros recebimentos actividade investimento 862.517,90] 0,00 862.517,90] 0,00 862.517,90] 862.517,90 0,00
16.896.927,35| 0,00 16.896.927,35 205.334,46| 17.102.261,81 17.102.261,81| 0,00
Pagamentos respeitantes a: 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Empréstimos Concedidos 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Investimentos financeiros 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Imobilizagdes corpéreas 53.163.763,98 0,00 53.163.763,98 0,00 53.163.763,98 53.163.763,98 0,00
Imobilizagées incorpéreas 690.110,23| 0,00 690.110,23 0,00 690.110,23| 690.110,23 0,00
Imobilizagées em curso 32.890.815,28 0,00 32.890.815,28 0,00 32.890.815,28 32.890.815,28 0,00
Bens de dominio plblico 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
86.744.689,49| 0,00 86.744.689,49| 0,00 0,00 -86.744.689,49| [ -86.744.689,49] 0,00
FLUXO DE ACTIVIDADES DE INVESTIMENTO (2): -69.847.762,14 0,00] -69.847.762,14 205.334,46 0,00 -69.642.427,68 -69.642.427,68 0,00
ACTIVIDADES DE FINANCIAMENTO: 0,00) 0,00 0,00 0,00 0,00
Recebimentos provenientes de: 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Empréstimos obtidos 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Aumentos capital, prest.supl.e prém.emissao 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Subsidios e doagoes 90.621,95 0,00 90.621,95 0,00 90.621,95 90.621,95| 0,00
90.621,95 0,00 90.621,95 0,00 90.621,95 90.621,95| 0,00
Pagamentos respeitantes a: 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Empréstimos obtidos 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Juros e custos similares 2.238.493,21 0,00 2.238.493,21 105,28 2.238.598,49 2.238.598,49 0,00
Transferéncias correntes concedidas 10.179.591,61 -4.820.220,00] 5.359.371,61 4.509.563.686,58 -4.399.667.550,39 115.255.507,80] 115.255.507,80 0,00
12.418.084,82 -4.820.220,00] 7.597.864,82 4.509.563.791,86| -4.399.667.550,39 117.494.106,29 117.494.106,29| 0,00
FLUXO DE ACTIVIDADES DE FINANCIAMENTO (3): -12.327.462,87 4.820.220,00 -7.507.242,87 -4.509.563.791,86) 4.399.667.550,39 -117.403.484,34, -117.403.484,34) 0,00
0,00 0,00 0,00
Variagdes de caixa e seus equivalentes (4) = (1) +(2) +(3) -44.078.979,43 0,00 -44.078.979,43 -166.909.331,76 0,00 -210.988.311,19 -237.627.018,73| 26.638.707,54
Efeitos das diferencas de cambio 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Caixa e seus equivalentes no inicio do periodo 260.093.635,05 260.093.635,05 266.082.068,57 524.284.703,08 524.284.703,08| 0,0(3'
Caixa e seus equivalentes no fim do periodo 216.014.655,62 3 216.014.655,62| 99.172.736,81 313.296.391,89 313.296.391,89 0,00
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Apéndice 14 “Demonstracao de Fluxos de Caixa SEE”

Objectivo: Testara DFC_SEE
Método: Recalculo da DFC por soma das DFCindividuais que constituem o perimetro SEEe comparagdo com a DFC_SEE produzidapela ACSS.
Conclusdes: A ACSS ndo considerou nos saldos iniciais os saldos das trés entidades que passaram a entrar para o perimetro, Hospital de Curry Cabral, Hospital do Litoral

Alentejano e Unidade Local de Satide de Castelo Branco. Adicionalmente, a ACSS considerou um saldo incorrecto referente ao Hospital Amadora Sintra, que ndo coincide como
saldo do Relatérioe Contas de 2010 deste Hospital.

Soma DFC SEE por ACEAap Aj. ACEAap 6 Conso DFC SEE AC  EAap SEE por ACSS Diferenca
Descricdo Real 2010

ACTIVIDADES OPERACIONAIS:
- Recebimentos de clientes 8.068.123.857,67| 8.068.123.857,67 4.675.065.886,22] 3.393.057.971,45
- Pagamentos a fornecedores 1.898.584.409,71| 1.898.584.409,71 1.865.678.902,36| 32.905.507,35
- Pagamentos ao pessoal 2.832.136.644, 79 2.832.136.644,79 2.812.957.958,05 19.178.686,74
Fluxo gerado pelas operagoes: 3.337.402.803,17 0,@' 3.337.402.803,17, -3.570.974,19 3.340.973. 777,:%'
Recebimento do imposto sobre o rendimento 2.681.382,14 2.681.382,14 2.296.270,08] 385.112,06
Pagamento do imposto sobre o rendimento 6.462.835,55) 6.462.835,55) 6.077.723,49 385.112,06
Outros recebimentos relativos a actividade operacional 827.833.096,53| -4.000.000,00} 823.833.096,53| 131.205.486,93] 692.627.609,60
relativos a i 4.110.660.231,49 4.110.660.231,49) 73.470.849,49 4.037.189.382,00)
Fluxo gerado antes das rubricas extraordinarias: 50.794.214,80 -4.000.0T.OOI 46. 794.214.83 | 50.382.209,84| 'w
Recebimentos relacionados comribricas extraordinarias 257254793 2.572.547,93) 25573.757,88) -1.209,95
Pagamentos relacionados comrubricas extraordinarias 4.483.738,57| _I 4.483.738,57| 4.482.217,58| 1.520,99
-1.911.190,64| 0,00} -1.911.190,64] -1.908.459, 70| -2.730,94}
FLUXO DE ACTIVIDADES OPERACIONAIS (1): 48.883.024,16| -4.000.000,00) 44.883.024,16| 48.473.750,14] 409.274,02
ACTIVIDADES DE INVESTIMENTO: 0,00
Recebimentos provenientes de: 0,00 0,00
Empréstimos Concedidos 0,00 0,00 0,00 0,00
Subsidios de investimento 42.345.407,29] 42.345.407,29| 42.345.407,29] 0,00}
Juros e proveitos similares 12.586.541,11 12.586.541,11 12.592.313,42 -5.772,31]
Outros recebimentos actividade investimento 3.342.389,60 3.342.389,60 1.343.282,38 1.999.107,22
58.274.338,00] O,M 58. 274.338,03' 56.281.003,09 1.993.334,91)
Pagamentos respeitantes a: 0,00
Empréstimos Concedidos 0,00 0,00 0,00 0,00
Investimentos financeiros 0,00 0,00 0,00] 0,00
Imobilizagdes corpéreas 138.773.163,28 138.773.163,28] 136.774.056,06] 1.999.107,22,
Imobilizagdes incorpéreas 376.565,70 376.565,70 376.565,70 0,00
Imobilizagdes em curso 109.690.377,38 109.690.377,38] 109.690.377,38 0,00}
Bens de dominio publico 0,00 0,00 0,00 0,00
[ 248.840.106,36| 0,00| 248.840.106,36| 24684099914 | 1.999.107,22]
FLUXO DE ACTIVIDADES DE INVESTIMENTO (2): -190.565.768,36| 0,00 -190.565.768, 36| -190.559.996, 05| -5.772,31
ACTIVIDADES DE FINANCIAMENTO: 0,00
Recebimentos provenientes de: 0,00
Empréstimos obtidos 7.000.000,00 7.000.000,00 7.000.000,00 0,00}
Aumentos capital, prest.supl.e prém.emiss&o 48.000.000,00) 4.000.000,00 52.000.000,00 48.000.000,00) 4.000.000,00
Subsidios e doagdes 713.846,99 713.846,99] 713.846,99 0,00
55.713.846,99)| 2.000.000,00| 59.713.846,99| 55.713.846,99)| 0,00|
Pagamentos respeitantes a: 0,00
Empréstimos obtidos 119.147.092,11 119.147.092,11] 112.147.092,11§ 7.000.000,00
Juros e custos similares 7.578.768,50 7.578.768,50 7.572.923,32 5.845,18|
Transferéncias correntes concedidas 32.116,48 32.116,48| 32.116,48 0,00
126.757.977,09| 0,00( 126.757.977,09| 119.752.131,91 7.005.845,18|
FLUXO DE ACTIVIDADES DE FINANCIAMENTO (3): -71.044.130,10 4.000.000,00 -67.044.130,10) -64.038.284,92 -7.005.845,18|
0,00|
Variagdes de caixa e seus equivalentes (4) = (1) + (2) +(3) -212.726.874,30) 0,00 -212.726.874,30) 210.558.374,40 -423.285.248,70)
Efeitos das diferengas de cambio 0,00
Caixa e seus equivalentes no inicio do periodo 623.852.654,32 623.852.654,32 621.703.165,47| 2.149.488,85)
Caixa e seus equivalentes no fimdo periodo 411.125.779,61) 411.125.779,61 411.144.791,07| -19.011,46
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Apéndice 15 “Demonstrac¢ao de Fluxos de Caixa SPA_SNS”

Soma DFC SPA ACSS Ind SPA/SNS ACEAAP
Descrigdo Real
ACTIVIDADES OPERACIONAIS:

- Recebimentos de clientes 144.459.177,89 19.684.243,00, 164.143.420,89
- Pagamentos a fornecedores 3.400.861.489,15 4.521.756.080,32 7.922.617.569,47
- Pagamentos ao pessoal 1.231.370.328,83 0,00 1.231.370.328,83
Fluxo gerado pelas operagoes: -4.487.772.640,09' -4.502.071 .837.32] -8.989.844.477 41

Recebimento do imposto sobre o r t 0,00 0,00 0,00
P do imposto sobre o rendi 0,00 0,00 0,00
Outros recebimentos relativos a actividade operacional 5.461.434.015,42 8.842.836.277,83 14.304.270.293,25
Pagamentos relativos a actividade operacional 894.437.497 45 36487 894.437.862,32
Fluxo gerado antes das rubricas extraordinarias: 79.223.877,88 4.340.764.075,64 4.419.987.‘.'053.!’;2-l

Recebimentos relacionados com ribricas extraordinarias 9.131.987,64 1.685.050,00 10.817.037,64,
Pagamentos relacionados com ribricas extraordinarias 50.259.619,94, 0,00 50.259.619,94
-41.127.632,30| 1.685.050,00 -39.442.582,30

FLUXO DE ACTIVIDADES OPERACIONAIS (1): 38.096.245,58)| 4.342.449.125,64 4.380.545.371,22
ACTIVIDADES DE INVESTIMENTO: 0,00 0,00
R: bi tos pro tes de: 0,00 0,00
Empréstimos Concedidos 0,00 0,00 0,00
Subsidios de investimento 15.424.095,02 0,00 15.424.095,02
Juros e proveitos similares 610.314,43 205.334 46 815.648,89
Outros rec actividade in 862.517,90 0,00 862.517,90|
16.896.927,351 205.334,46| 17.102.261,81

P: respei a: 0,00 0,00]
Empréstimos Concedidos 0,00 0,00 0,00
Investimentos financeiros 0,00, 0,00, 0,00
Imobilizacdes corporeas 53.163.763,98 0,00 53.163.763,98
Imobilizagdes incorporeas 690.110,23 0,00| 690.110,23
Imobilizacdes em curso 32.890.815,28 0,00 32.890.815,28
Bens de dominio plblico 0,00, 0,00| 0,00
86.744.689,49 0,00 86.744.689,49)|

FLUXO DE ACTIVIDADES DE INVESTIMENTO (2): -69.847.762,14/ 205.334,46| -69.642.427,68!
ACTIVIDADES DE FINANCIAMENTO: 0,00 0,00
R bil tos pro ientes de: 0,00 0,00
Empréstimos obtidos 0,00, 0,00| 0,00
Aumentos capital, prest.supl.e prém.emissdo 0,00, 0,00| 0,00
Subsidios e doacdes 90.621,95 0,00 90.621,95|
90.621,95| 0,00 90.621,95

Pag tos respeitantes a: 0,00 0,00
Empréstimos obtidos 0,00 0,00 0,00
Juros e custos similares 2.238.49321 105,28 2.238.598 49|
Transferéncias correntes concedidas 10.179.591,61 4.509.563.686,58 4.519.743.278,19
12.418.084,82 4.509.563.W| 4.521.981.876,68)

FLUXO DE ACTIVIDADES DE FINANCIAMENTO (3): -12.327.462,87 -4.509.563.791,36) -4.521.891.254,73

| 0,00]

Variagdes de caixa e seus equivalentes (4) = (1) + (2) + (3) -44.078.979,43| -166.909.331,76| -210.988.311,19|
Efeitos das diferencas de cambio 0,00]
Caixa e seus equivalentes no inicio do periodo 258.202.634,51 266.082.068,57 524.284.703,08
Caixa e seus equivalentes no fim do periodo 214.123.655,08| 99.172.736,81 313.296.391,89|
99

aCeaw

£GINCI DF COMPITINGES § ESTUDE 4VANGADCE PARA & ADMNGTRAGED PUBLCA




Consultadoria no ambito dos trabalhos conducentes ao acompanhamento da Auditoria orientada a
Consolidagdo de Contas e Andlise a Situagdo Econémico-financeira do Servigo Nacional de Satde 2008-2009

Apéndice 16 “Demonstracao de Fluxos de Caixa SNS”

aceaw

NCas §E5TUDOS AvAN




Objectivo:Testara DFC ConsolidadaSNS

Método: Recélculo e ajustamentos para posterior comparagdo com a DFC eleborada pela ACSS.

Conclus&o: A ACSS considerounoseusaldoinicial de Caixae seusequivalentes o valordo saldo final de 2009 que inclui o hospital de S. Marcos, entidade excluida este ano do consolidado.

Soma DFC SPA ACSS Ind SPAISNS SEE SPA + SEE Aj Manuais Aj ustamento SNS Consolidado Cons. SNS ACSS diferenca
ACEAap 6 por ACEAap
Descrigao Real 2010
ACTIVIDADES OPERACIONAIS:
- Recebimentos de clientes 144.459.177,89 19.684.243,00) 164.143.420,89 8.068.123.857,67| 8.232.267.278,56 -4.542.477.233 55| 3.680.790.045,01] 3.609.650.612,25| 80.130.432,76)
- Pagamentos a fornecedores 3.400.861.489,15 4.521.756.080,32 7.922.617.569,47 1.898.584.409,71 9.821.201.979,18 -4.516.665.008,75| 5.304.536.970,43) 5.214.100.159,79) 90.436.810,64)
- Pagamentos ao pessoal 1.231.370.328,83) 0,00 1.231.370.328,83) 2.832.136.644,79) 4.063.506.973,62) 4.063.506.973,62 4.059.359.177,68 4.147.795,94
Fluxo gerado pelas operagdes: ~4.487.772.640,09| ~4502.071.837,32] ~8.989.844.477,41] 3.337.402.803,17) ~5.652.441.674,24| ~25.812.224,80| 0,00 ~5.678.253.899,04] ~5.663.808.725,22| ~14.445.173,82|
Recebimento do imposto sobre o rendimento 0,00 0,00 0,00 2.681.382,14 2.681.382,14 2.681.382,14 2.681.382,14
Pagamento do imposto sobre o rendimento 0,00 0,00 0,00 6.462.835,55 6.462.835,55 6.462.835,55| 6.462.835,55|
Outros recebimentos relativos 4 actividade operacional 5.461.434.015,42 8.842.836.277,83 14.304.270.293,25| 827.833.096,53 15.132.103.389,78 -4.373.855.325,59) -4.000.000,00| 7 10.754.248.064,19) 10.739.569.292,81]
Pagamentos relativos a actividade operacional 894.437.497 45| 364,87, 894.437.862,32 4.110.660.231,49 5.005.098.093,81 5.005.098.093,81 .
Fluxo gerado antes das rubricas extraordinarias: 79.023.877,88| 2.340.764.075,64) 2.419.987.953,52 50.794.214,80) 2.470.782.168,32 399.667.55! ~4.000.000,00) 67.114.617,93| 68.258.256,06)
Recebimentos relacionados comribricas extraordinarias 9.131.987,64] 1.685.050,00} 10.817.037,64] 2.572.547,93) 13.389.585,57| 13.389.585,57 8.559.123,49)
Pagamentos relacionados com rubricas extraordinarias 50.259.619,94 0,00 50.259.619,94 4.483.738,57| 54.743.358,51, _| 54.743.358,51 51.446.547,89
~41.127.632,30) 1.685.050,00| -39.442.582,30) -1.911.190,64) -41.353.772,94)] 0,00 0,00 -41.353.772,94] ~42.887.424,40)

FLUXO DE ACTIVIDADES OPERACIONAIS (1): 38.096.245,58| 4.342.449.125 64| 4.380.545.371,22 48.883.024,16| 4.429.428.395,38| -4.399.667.550,39 -4.000.000,00 25.760.844,99) 25.370.831,66) 390.013 33|
ACTIVIDADES DE INVESTIMENTO: 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00} 0,00}
Recebimentos provenientes de: 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Empréstimos Concedidos 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Subsidios de investimento 15.424.095,02| 0,00 15.424.095,02| 42.345.407,29) 57.769.502,31] 57.769.502,31] 56.181.947,53) 1.587.554,7§|
Juros e proveitos similares 610.314,43| 205.334,46 815.648,89) 12.586.541,11] 13.402.190,00| 13.402.190,00) 13.407.962,31] -5.772,31]
Outros recebimentos actividade investimento 862.517,90) 0,00 862.517,90) 3.342.389,60 4.204.907,50) 4.204.907,50| 4.204.907,50| 0,00]

16.896.927,35) 205.334, 46| 17.102.261,81] 58.274.338,00) 75.376.599,81] 0,00| 75.376.599,81] 73.794.817,34) 1.581.782,47)

Pagamentos respeitantes a: 0,00 0,00 0,00 0,00| 0,00]
Empréstimos Concedidos 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Investimentos financeiros , 0,00 , X 0,00 , X 0,00]
Imobilizagdes corpéreas 53.163.763,98) 0,00 53.163.763,98) 138.773.163,28 191.936.927,26 191.936.927,26 191.936.927,26 0,00
Imobilizagdes incorpéreas 690.110,23] 0,00 690.110,23] 376.565,70) 1.066.675,93 1.066.675,93) 1.066.675,93) 0,00
Imobilizages em curso 32.890.815,28) 0,00 32.890.815,28) 109.690.377,38 142.581.192,66 142.581.192,66 142.581.192,66 0,00
Bens de dominio publico 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
86.744.689,49| 0,00| 86.744.689,49| 248.840.106,36| 335,584, 795,85 0,00| 335.584.795,85| 335.584.795,85| 0,00}

FLUXO DE ACTIVIDADES DE INVESTIMENTO (2): -69.847.762,14 205.334,46 -69.642.427,68] -190.565.768,36! -260.208.196,04] 0,00] -260.208.196,04) -261.789.978 51/ 1.581.782,47
ACTIVIDADES DE FINANCIAMENTO: 0,00) 0,00 0,00) 0,00) 0,00 0,00
Recebimentos provenientes de: 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Empréstimos obtidos 0,00 0,00 0,00 7.000.000,00 7.000.000,00 7.000.000,00 7.000.000,00 0,00
Aumentos capital, prest.supl.e prém.emissao 0,00 0,00 0,00 48.000.000,00 48.000.000,00 4.000.000,00( [ 52.000.000,00) 48.000.000,00) 4.000.000,00
Subsidios e doagdes 90.621,95| 0,00 90.621,95| 713.846,99) 804.468,94] 804.468,94] 804.468,94] 0,00
90.621,95| 0,00| 90.621,95| 55.713.846,99| 55.804.468,94} 0,00| 2.000.000,00] 50.804.468,94] 55.804.46894]  _ 4.000.000,00|

Pagamentos respeitantes a: 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Empréstimos obtidos 0,00 0,00 0,00 119.147.092,11 119.147.092,11 119.147.092,11 119.147.092,11 0,00
Juros e custos similares 2.238.493,21 105,28 2.238.598,49 7.578.768,50 9.817.366,99) 9.817.366,99 9.811.056,81 6.310,18
Transferéncias correntes concedidas 10.179.591,61] 4.509.563.686,58 4.519.743.278,19 32.116,48 4.519.775.394,67 -4.399.667.550,39 120.107.844,28 114.123.347,27 5.984.497,01
12.418.084,82| 2500563.791,86| | 4.521.981.876,68| 126.757.977,09| 4.648.739.853, 77| ~4.399.667.550,39| 0,00 249.072.303,38| 243.081.496,19)] 5.990.807,19|

FLUXO DE ACTIVIDADES DE FINANCIAMENTO (3): -12.327.462,87| -4.509.563.791,86 -4.521.891.254, 73] -71.044.130,10| -4.592.935.384,83) 4.399.667.550,39) 4.000.000,00 -189.267.834,44' -187.277.027,25 -1.990.807,19)
0,00 0,00 o_ﬁ' _| 0,00]
Variagdes de caixa e seus equivalentes (4) = (1) +(2) + (3) -44.078.979,43| -166.909.331,76) -210.988.311,19 -212.726.874,30) -423.715.185,49) 0,00 0,00 -423.715.185,49) -442.713.672,18| ~19,011,39)
Efeitos das diferencas de cambio 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Caixa e seus equivalentes no inicio do periodo 258.202.634,51] 266.082.068,57 524.284.703,08] 623.852.654,32 1.148.137.357,40) 1.148.137.357,40) 1.167.913.882,32) -19.776.524,92
Caixa e seus equivalentes no fim do periodo 214.123.655,08] 99.172.736,81] 313.296.391,89) 411.125.779,61 724.422.171,50 724.422.171,50) 725.200.210,14 -778.038,64
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Consultadoria no ambito dos trabalhos conducentes ao acompanhamento da Auditoria orientada a
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Vila Nova Gaia, 17 de abril de 2012

A Equipa

Teresa Maria da Cunha Soares Martins

(Revisora Oficial de Contas)

Colaboradoras:

Delfina Rosa da Rocha Gomes

(Professora Auxiliar da Escola de Economia e Gestdo da Universidade do Minho)

/Jclm t\‘Pmaio do LN

Lidia Cristina Alves Morais de Oliveira

{Professora Auxiliar da Escola de Economia e Gestdo da Universidade do Minho)
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Trlbunal de CO].’ltaS Auditoria de seguimento das recomendagdes formuladas no

Relatdrio da auditoria orientada a consolidagdo de contas e
andlise a situagéo econdmico-financeira do SNS 2008-2009

I. Ministro de Estado e das Finangas

D SOBRRRE | oo
W 02JUL12 08690
M
U Exmo. Senhor
2 erfT™
2 a & 3 Diretor-Geral do Tribunal de Contas
o’
SUA REFERENCIA SUA COMUNICAGAODE ~ NOSSA REFERENCIA DATA
Of. 11392 29-06-2012 ENT.: 4954/2012

PROC. N°: 02.01

Assunto:  Auditoria de seguimento as recomendagdes formuladas no Relatério da auditoria orientada a
consolidagdo de contas e analise 2 situagao econdmico-financeira do SNS — 2008 e 2009.

Exmo Senhor, ?u.@ Cevwxl\oive-

Encarrega-me o Senhor Chefe do Gabinete de agradecer o oficio n.° 11392, de 29.JUN.12,
desse Gabinete, bem como de remeter ¢épia da seguinte documentagado remetida pelo Gabinete

- do Senhor Secretério de Estado do Orgamento, comprovativa de se encontrar em curso na
Direcdo-Geral do Orgamento um projeto destinado a dar cumprimento ao n.° 10 do artigo 18.° do
Decreto-Lei de Execugdo Orgamental em matéria de consolidagdo de contas:

a) Oficio da Diregdo-Geral do Orgamento n.° 11.169/2012, de 28.JUN.12, remetido ao
Gabinete do Senhor Secretario de Estado do Orgamento (N/ Ent.2 4954, de 29 de junho);
e

b) Oficio da Diregdo-Geral do Orgamento n.° 5921/2012, de 07.MAR.12, remetido ao
Presidente do Conselho Diretivo da Administragdo Central do Sistema da Saude, com
conhecimento ao Instituto de Informatica do Ministério das Finangas.

Com os melhores cumprimentos, < e{yua.da_eslima.

Pelo Chefe de Gabinete,
A Adjunta, em substituig@o

Raquel Sabino Pereira

c/c SEO

Gabinete do Ministro de Estado o das Financas
Av. Infante D. Henrique, 1, 1149-009 Lisboa, PORTUGAL
TEL + 351 21 BB1 68 00 FAX + 351 21 BB1 68 62 EMAIL gab,mf@m(.gov.pt www.portugal.gov.pt
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Auditoria de seguimento das recomendagdes formuladas no
Relatdrio da auditoria orientada a consolidagdo de contas e
andlise a situagéo econdmico-financeira do SNS 2008-2009

- DGOrcaments

GABINETE DA DIRETORA-GERAL

Exmo. Sr.
Prof. Doutor Jogo Carvalho dos Neves

Presidente do Conselho Diretivo da ACSS - Administrag5o Central
do Sistema de Sadde

Av. Jodo Criséstamo, ne 13
- 1000-177 Lisboa

c/C:
Exma. Sra. Eng. Julia Ladeira

Instituto de Informatica do Ministério das Finangas
Av. Leite de Vasconcelos, n,2 2
2614-502 AMADORA

. N.2 Proc. : P5921/2012
Referéncia Emissar :
Data Emissor ; 7 Mar. 12

ASSUNTO: Projeto POCMS ~ Integragdo de informago no RIGORE Central,

Nos termos do decreto-le; que estabelece as disposicSes necessarias 3 execucdo do Orcamento do
Estado para 2012 (DL 32/2012, de 13 de fevereiro), encontra-se previsto, no artigo 18.¢, n.° 10, que a
DGO disponibilize “durante o ano de 2012, ¢ especificagdo téenico e informética parc o recepgéo do
informoggo em POCMS das entidades do sector do saide”. Tratando-se de informagdo
potenclalmente Interessante para a ACSS, e podendo a mesma ser objeto de Integracio no RIGORE
Central (DGQ), bem como no sistema central da ACSS, serve o Presente para convidar a instituicsa
que Vossa Exceléncia preside 3 participar neste projeto, com o enquadramento a deflnir. %

Pretende-se vir a receber informagdo em POCMS de cada uma das instituigGes que compdem o
sistema de sadde, sob a forma de fichelros emitidos diretamente a partir dos seus sistemnas

o informaticos de suporte a0 POCMS, Estes ficheiros devem obedecer a uma estrutura e requisitos

&y contabllfsticos da cardter legal a definir através de circular, série A, que potenciem a utilidade da
informag3o residente nos sistemas locals, proporcionada pela integragio da contabliidade
patrimonial com a orgamental por via do POCMS. Pretende-se assim extrair do balancete analitico,
ndo sé a posigao financeira e os resultados econémicos, mas também a execucao orgamental, assim
como integrar as institulgdes do Servigo Nacional de Saade no processo de consolidag3o de contas do
RIGORE Central com vista 3 obtengdo futura das demonstracdes financeiras consolidadas da
Administragda  Central. Pretende-se, igualmente, criar condigbes para o preenchimento
automatizado de componentes de reporting.

Com os methores cumprimentos.
- A Diretora-Geral, Yo

 &54 8 éfk/
S\ : 12 -03- 2012 Uuis
Manuela Proenga ’ k.

R Tt BT N = e
<) hua ds Allindega, 5 - 20 D 218846300 Internet:  hiip://wuw.dgo.pt
0 o ®
1143 - 004 Lsboa (Portugal) Fox* 21 BRA 6500/51 Emall o
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Auditoria de seguimento das recomendagdes formuladas no
Relatdrio da auditoria orientada a consolidagdo de contas e
andlise a situagéo econdmico-financeira do SNS 2008-2009

o~

BDGOrcamentc

GABINETE DA DIRETORA-GERAL

Exma Senhora

Dr9 Margareth PItta Ferraz

Chefe do Gabinete do Secretario de Estado do Orgamento
(neste edificio)

V/Ref. :2347
N.2 Proc. : 11.160/2012
Data V/Ref. 18 mal 12 Data Emlssor : 28 Jun. 12

3 ASSUNTO: Acompanhamento das recomendagdes formuladas pelo Tribunal de Contas no Relatdrio

n2 16/2011-22Sec¢do-Auditoria Orientada 2 Consolidagdo de Contas e & Situagdo Economico-
Financeira do SNS-2008 e 2009

Relativamente ao assunta em eplgrafe informamos que relativamente as recomendagdes formuladas
pelo Tribunal de Contas dirigidas ao Ministro de Estado e das Financas a DGO tem em curso um
projeto que se destina a dar cumprimento ao n.2 10 do art. 182 do Decreto-lei de Execugdo
Orgamental, que refere que “A DGO disponibiliza, durante o ano de 2012, o especificacdo técnica €
informético para a recegdo da informagdo em POCMS das entidades do sector da sadde.”

Neste projeto, que envolve a ACSS, a consolidage de contas é um dos temas ao qual se pretende
dar resposta.

Em anexo, remete-se o oflcio enviado a ACSS em que explicitam, os objetivos que se pretendem
atingir.

\J Alerta-se para o fato de o perimetro de consolidaggo referido pelo Tribunal de Contas — que inclui as

entidades que integram o Setor Empresarial do Estado (SEE) — coincidir com o perimetra de
consolidacdo tratado pela ACSS. No entanto, no ambito das atribuigdes da DGO, o perimetro a
considerar exclui as entidades do SEE, que n3o tenham sido reclassificadas nos termos do ndmero 5

do artigo 22 da Lei 52/2011, de 13 de Outubro. Davoho, C’om’PloidoJA

Com os melhores cumprimentos,/?gss-abz o@?_ i
. r

GABINETE DO MINISTRO
DE ESTADO E DAS FINANCAS

Entrada n° :)j 9SS é dezils_l__\z
Proc’02.0 | Dip. e §

A Diretora-Geral o=

N2

|,
]
i
i
|
1
|
|

Manuela Proenga

Anexo: oficio enviado a ACSS A - )
prolon i
/v o &M P
ul'rl‘% - = 4070,
:?;3-: ;: -A:Al(ln—d-—:i - 7;' <» 218846300 / A - £ Internet: hrto://waww.dro.ot
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Trlbunal de COIltaS Auditoria de seguimento das recomendagdes formuladas no

Relatdrio da auditoria orientada a consolidagdo de contas e
andlise a situagéo econdmico-financeira do SNS 2008-2009

GOVERNO D
? PORTUGAI.

MINISTERIC DAS FINANCAS
Exmo Senhor
Diretor-Geral do Tribunal de
Contas
SUA REFERENCIA SUA COMUNICAGAQ DE NOSSA REFERENCIA DATA
Faxn.° 1169 29-10-2012 ENT.: 7905/2012
PROC. N°% 02.01

Assunto: Auditoria de seguimento as recomendagdes formuladas no Relatério de
Auditoria Orientada & consolidacdo de Contas e a Situacio Econdmico-
Financeira do SNS — 2008 e 2009

Exmo. Senhor,

Em referéncia ao fax n.° 1169, de 29 de outubro de 2012, dessa Diregdo-Geral,
encarrega-me S. E. o Ministro de Estado e das-Finangas de enviar a-V. Ex? fotocopia
do oficio n.° 8547, de 2 de novembro de 2012, da Diregdo-Geral do Tesouro e
Finangas, sobre o assunto em epigrafe.

Com os melhores cumprimentos,

O Chefe do Gabinete

Pedro Macé:

Clc: Gab. SETF

/CD

Gabinete do Ministro de Estado e das Finangas
Av. Infante D. Henrique, 1, 1149-009 Lisboa, PORTUGAL o
TEL + 35121 881 68 00 FAX + 351 21 881 68 62 EMAIL gab.mf@mf.gov.pt www.portugal.ghifigtt 175 1
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Tribunal de Contas

Auditoria de seguimento das recomendagdes formuladas no
Relatdrio da auditoria orientada a consolidagdo de contas e
andlise a situagéo econdmico-financeira do SNS 2008-2009

JRGENTE

Oficio n.° 8547, de 02.nov.2012
( DESPACHO N} 1¢ ‘iZu.,,sgr
g Mlmsrs@o DAS FINANGAS ({e) N\QQKI‘&) . A (Q,\\\Q‘é@\&gg d\Q

| R S fra. o CEE.
-‘eméé?@ (O 02.5).9082
2s oy-ol.2 [« .
;\;‘; ] ance 1 Se [ Exma. Sgnhora : 78* u"/ﬁ QW‘V “L‘*
e e — Dra. Cristina Sofia Dias
ier (] eeeariC] ara ] Chefe do Gabinete da Secretéria de Estado do
 pist:_Ane O ) Tesouro
A Chefe de Gabinete Neste edificio Maria Lufs Albuguerque
Ravda WO V(Z/{ Secretéia de Estado do Tesouro ¢ das Finangas
Saida N2 Sm} b
CO wieF
se g 9. 92 : :
S/Ref. Saida GSETF n.° 5877 ) N/Ref. DGTF Entr. 14383
Data: 30 de outubro de 2012 Data: 31 de outubro de 2012

Assunto: Auditoria de seguimento as recomendagées formuladas no Relatorio de auditoria orientada
a consolidacdo de contas e analise & situagido econémico-financeira do SNS 2008-2009
Tribunal de Contas - Processo n.® 27/2012 — Audit — Relatério n.° 16/2011 — 2.2 Segéo

Exma. Senhora,

Em referéncia ao assunto em epigrafe e na sequéncia de notificagdo nos termos e para os
efeitos do disposto nos artigos 13.° € 87.% n.° 3, da Lei n.° 98/97, de 26 de agosto, com as
alteragbes que lhe foram introduzidas pela Lei n.° 48/2006, de 29 de agosto, informa-se que,
apbs andlise do Relatério em apreco, em especial no que se refere as conclusdes e
recomendagdes, esta Direcdo-Geral apenas constata, tal como se encontra indicado no
ponto 2.1 . das conclusdes do referido no Relato daquele Tribunal, que o prazo médio de
pagamentos a fornecedores dos Hospitais, EPE, sofreu em 2010 uma invers3o da tendéncia
de diminuigdo que se tinha mantido em 2008 e 2009.

Adicionalmente, refira-se que, no que respeita @ adogdo do Sistema de Normalizagdo
Contabilistica (SNC), por parte das entidades do Servico Nacional de Sadde, pertencentes
ao Setor Empresarial do Estado, que 2 mesma se ird iniciar a partir de 1 de janeiro de 2014,
encentrando-se previsto no ponto 3.61 da 52 revisdo do Memorando de Entendimento (MoU)
a preparacdo da sua implementacio no 4° trimestre de 2013, conforme se transcreve:

“3.61. Hospital SOEs will change the existing accounting framework and adopt accounting standards
in line with the requirements for private companies and other SOEs. This will help improving the
management of the enterprises and the quality of the financial oversight by the general government.
[Q4-2013]”

Relativamente as restantes matérias, esta Direcdo-Geral nada tem a referir, dado que as
mesmas se inserem no ambito das competéncias do Ministério da Satde e da
Administracéo Central do Sistema de Salde, IP, objeto da respetiva auditoria.

Com os meus melhores cumprimentos,

A Diretora-Geral,

Elsa F\MS

Rua da Alfdndega, 5 —1.° | 1149-008 LISBOA = Tel.: 21884 60 00 - Fax: 21884 6119 ' E-mail: tesouro@dgtf.pt

Solicita-se aue na resposta seia indicada a referéncia deste documento e n° de processo
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WG Ircaments

GABINETE DA DIRETORA-GERAL

Exma. Senhora
Dra. Margareth Pitta Ferraz
Chefe do Gabinete do Secretério de Estado do Orgamento

(Neste edificio)
V//Ref. 5740 N.° Proc. P18789/2012
Data V/Ref. : 30 Out. 12 Data Emissor 9 Nov. 12

ASSUNTO: Auditoria de seguimento as recomendagbes formuladas no Relatdrio da Auditoria Orientada a
Consolidagdo de Contas e a Situagdo Econdmico-Financeira do SNS — 2008 e 2009

Tém sido dado passos importantes para a criagdo de bases para a sustentabilidade das finangas publicas no
que se refere a alteracio do paradigma institucional, de regras e procedimentos do modelo orcamental. Com
a publicacdo da Lei n?. 52/2011, de 13 de Outubro (62. Alteracdo a Lei de Enquadramento Orgamental), bem
como da Lei n2. 64-C/2011 que aprova a respetiva estratégia, procedimentos a adotar e calenddrio,
intensificou-se o ritmo da reforma do processo or¢amental. A reforma contabilistica € um dos elementos

fundamentais da nova arquitetura, constituindo o ano de 2013 um marco nesta vertentel.

Relativamente ao assunto em epigrafe e recomendagdes constantes da mencionada Auditoria, passa-se a

informar.

A estratégia de alteracdo do processo orgamental referida procurou ser coerente. Nesse sentido ndo se
considera desejavel a introdugdo de ajustamentos que possam assumir natureza avulsa, que possam tornar
o todo incoerente ou para as quais os sistemas operacionais ndo estejam preparados para responder. Uma
definicdo do Orgamento com base em acréscimos coloca dificuldades dificilmente ultrapassaveis a curto
prazo. Note-se que em alguns paises que iniciaram esse processo acabaram por recuar nesse caminho.
Matéria diferente é a prestacdo de contas, nomeadamente as contas patrimoniais, que reflita a totalidade

dos custos e proveitos e a situagdo patrimonial das entidades publicas.

Cabe referir que o SNS apresenta para além os documentos orgamentais habituais, uma conta agregada que
procura seguir os principios da contabilidade nacional, a qual é divulgada mensalmente pela DGO na Sintese

de Execugdo Orgamental.

1 Ver sintese de ponto de situagdo da reforma contabilistica constante do Relatério do Orgamento de Estado de 2013,
paginas 222 e 223.

ﬁD Rua da Alfandega, 5 - 22 g 21 884 6300 Internet: http://www.dgo.pt
1149 - 004 Lisboa (Portugal) Fax: 21884 6500/51 Email: dgo@dgo.pt

Auditoria de seguimento das recomendagdes formuladas no
Relatdrio da auditoria orientada a consolidagdo de contas e
andlise a situagéo econdmico-financeira do SNS 2008-2009
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Trlbunal de COHtaS Auditoria de seguimento das recomendagdes formuladas no

Relatdrio da auditoria orientada a consolidagdo de contas e
andlise a situagéo econdmico-financeira do SNS 2008-2009

Por ultimo, importa informar que, no sentido de se viabilizar a consolidagdo de contas integrando a ética
orcamental com a patrimonial e nos termos da Portaria n.2 474/2010, de 1 de julho que aprovou a
Orientagdo n.2 1/2010 da CNCAP — Orientacdo genérica relativa a consolidacdo de contas no dmbito do
Sector Publico Administrativo (SPA), bem como a resposta a diversas necessidades de informacao, foi

aprovada, em 5 de novembro de 2012, a Circular, série A, n.2 1372.

Aquela Circular define a estrutura e regras de contetdo dos ficheiros com informagdo em POCMS que devem
ser remetidos a DGO pelas entidades do SNS que integram o SPA. Este constitui, face as atribui¢des da DGO,
o perimetro de consolidacdo vigente, o qual exclui as entidades do SNS que se encontram enquadradas no
Setor Empresarial do Estado e que ndo foram objecto de reclassificagdo nos termos do nimero 5 do artigo

2.2 da Lei n.2 5/2011 de 13 de outubro.

Com os melhores cumprimentos,

A Diretora-Geral

Maria Manuela

dos Santos
Q. Proenca
2012.11.09
13:38:597
@ Rua da Alfdndega, 5- 22 ? 21884 6300 Internet: http://www.dgo.pt
1149 - 004 Lisboa (Portugal) Fax: 21884 6500/51 Email: dgo@dgo.pt
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Trlbunal de COl’ltaS Auditoria de seguimento das recomendagdes formuladas no

Relatdrio da auditoria orientada a consolidagdo de contas e
andlise a situagéo econdmico-financeira do SNS 2008-2009

II. Ministro da Saude

Oficio N.: 6575
Data: 25-06-2012

GOVERNO DE
? PORTUGAL

MINISTERIO DA SAUDE

Exmo. Senhor

Dr. José F. F. Tavares
Diretor-Geral do

Tribunal de Contas

Av. Barbosa du Bocage, 61
1069-045 Lisboa

ASSUNTO: Auditoria de seguimento as recomendagdes formuladas no Relatorio da
auditoria orientada a consolidacdo de contas e andlise a situacdo
economico- financeira do SNS 2008-2009
(Relato - Processo n° 17/2012-AUDIT)

Encarrega-me o Senhor Ministro da Salide de informar do seguinte face as
Recomendagdes constantes no documento em epigrafe, enviadas através do oficio n°
10525 de 12/6/2012, do Senhor Diretor Geral do Tribunal de Contas, ao Ministro da
Saude.

“Aos Ministros de Estado e das Financas e da Saude:

1. “Aprovar e implementar normas de consolidagdo de contas aplicdveis a todas
as entidades que integram o Servico Nacional de Satude.”

O Ministério da Saude ja tinha manifestado a sua concordancia com o teor desta
recomendacao do Tribunal de Contas. Assim sendo, foram efetuadas diligéncias no
sentido da sua concretizacao, naquilo que dependa deste Ministério.

A Orientacao n°1/2010, parte integrante da Portaria n°474/2010, de 1 de Julho,
proporciona ja um quadro regulador que a ACSS considera apropriado as necessidades
de consolidacdao de contas das entidades que integram o SNS. Com efeito, aquela
Orientagao baseia-se nas normas internacionais de contabilidade pUblica emitidas
pelo “International Public Sector Accounting Standards Board (IPSASB)”,
concretamente na IPSAS 6, norma essa aplicavel a todas as entidades que integram o
Sector Publico, independentemente da sua natureza (Sector PUblico Administrativo
ou Sector Empresarial do Estado).

Este entendimento parece, de resto, acolhido no ponto 5.4 da Orientacao n°1/2010,
quando se faz referéncia ao Art. 3° do Decreto -Lei n°158/2009, de 13 de julho, que
aprova o Sistema de Normalizacdo Contabilistica, aplicavel as entidades que nao
pertencem ao Sector Publico Administrativo.

De todo o modo, destaque-se que, para o exercicio de 2011, foi elaborado e

divulgado o Manual de Consolidacdo de Contas do Ministério da Salde, no qual estao

vertidas as normas aplicaveis a todas as entidades que integram o Servico Nacional

de Saude (SNS), sejam elas do SPA ou do SEE, Manual que se pretende estavel e que

sera atualizado apenas quando os elementos variaveis que dele fazem parte se

alterarem, tais como o plano de contas ou a composicao nﬁpﬁrj\‘qe oJpy e -y
IRIBUNAL D CUNTAS

DIRECCAO-GERAL

Gabinete do Ministro da Sadade

Av. Joao Criséstomo, 9 - 6°, 1049-062 Lisboa, PORTUGAL 7 & JUN. 2012
TEL + 351 21 330 50 00 FAX + 351 21 330 51 61 EMAIL gms@ms.gov.pt www.portugal.gov.pt || S
35,35
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Trlbunal de COl’ltaS Auditoria de seguimento das recomendagdes formuladas no

Relatdrio da auditoria orientada a consolidagdo de contas e
andlise a situagéo econdmico-financeira do SNS 2008-2009

MINISTERIO DA SAUDE

GOVERNO DE
‘ ? PORTUGAL

consolidacao, tendo a Gltima revisao sido realizada em 1/3/2012 (Circular Normativa
n°18/2012, da ACSS,IP).

Permitimo-nos também realcar que no Relatério e Contas do SNS relativos ao
exercicio de 2010, publicado em Julho/2011, oportunamente enviado ao Tribunal de
Contas e que se encontra disponivel na pagina da ACSS, I.P. (www.acss.min-
saude.pt), as contas sao apresentadas de forma consolidada para o universo do SNS.

Quanto ao Relatério e Contas relativo ao exercicio de 2011, as contas serdo
apresentadas de forma consolidada para todo o Ministério da Saude, onde se incluira,
naturalmente, o SNS, nos termos do ja citado Manual de Consolidacao.

2. “Assegurar que a Administracdo Central do Sistema de Satde utilize o regime
contabilistico do acréscimo em substitui¢do do regime de caixa, incluindo a
especializagdo de proveitos (acréscimo de proveitos) decorrente dos encargos
assumidos anualmente pela Administra¢do Central do Sistema de Saude na
celebragado dos contratos programa com os prestadores publicos de satde”

O Ministério da Saude ja tinha tido oportunidade de informar o Tribunal de Contas
que a ACSS,IP procedera a um estudo de contabilizacao dos contratos programa, que
permitiu refletir as duas realidades contabilisticas: patrimonial e pUblica, por forma
a adoptar o principio contabilistico da especializacdo (ou do Acréscimo) previsto no
POCMS. No entanto, o POCMS é omisso quanto a forma de contabilizacdo dos
contratos programa celebrados entre a ACSS,IP e os prestadores publicos de servicos
de salde.

Mais tinha ainda informado que, foi aprovado pelo ACSS,IP, em 20 de Janeiro de
2012, uma proposta de contabilizacao dos contratos programa com prestadores de
servicos de saude.

As demonstracoes financeiras individuais preparadas pela ACSS,IP, relativas ao
exercicio de 2011, refletem pois a contabilizacdo do contrato programa de acordo
com o regime do acréscimo, tendo por base a proposta de contabilizacdo dos
contratos programa com prestadores publicos, referida no paragrafo anterior.

No exercicio de 2011 a ACSS,IP adotou o regime do acréscimo, em substituicao do
regime de caixa, na vertente da especializacao de custos.

Relativamente a especializacao de proveitos, segundo a ACSS,IP, e atendendo a que a
mesma recebe transferéncias diretamente do Orcamento de Estado, no final de cada
exercicio, nada subsiste para cobrar ou contabilizar refente a esses exercicios ou
exercicios anteriores, pelo que, neste caso, o registo de periodizacdes nao é
aplicavel.

Gabinete do Ministro da Saude
Av. Joao Criséstomo, 9 - 6°, 1049-062 Lisboa, PORTUGAL
TEL + 351 21 330 50 00 FAX + 351 21 330 51 61 EMAIL gms@ms.gov.pt www.portugal.gov.pt
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“Ao Ministro da Saude

3.Assegurar que a Administracdo Central do Sistema de Saude proceda aos
ajustamentos e correcdoes que permitam a comparabilidade de conjuntos
sucessivos de demonstragdes financeiras consolidadas do Servi¢o Nacional de
Sadde.

No relatério de consolidacao de contas do SNS respeitante ao exercicio de 2011, a
ACSS, IP incluird um anexo com a comparabilidade das demonstracdes financeiras de
2008, 2009, 2010 e 2011.

Com os melhores cumprimentos,

0O Chefe do Gabinete

-

(Luis Vitorio)

Gabinete do Ministro da Saide
Av. Jodo Criséstomo, 9 - 6°, 1049-062 Lisboa, PORTUGAL
TEL + 351 21 330 50 00 FAX + 351 21 330 51 61 EMAIL gms@ms.gov.pt www.portugal.gov.pt
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Oficio N.: 12106
Data: 09-11-2012

N GovERNO DE ‘

‘ PORTUGAL ALALSTERIC A Sa0E
Exmo. Senhor
Juiz Conselheiro josé Fernandes Farinha Tavares
Diretor-Geral do Tribunal de Contas
Av. Barbosa du Bocage, 61
1069-045 Lisboa
Sua referéncia Sua comunicacdo Nossa referéncia

Entrada - 14388
Processo - 173/2011

ASSUNTO:Auditoria de seguimento as recomendagdes formuladas no Relatério da
Auditoria Orientada a Consolidagio de Contas e a situacdo Econdmico -
Financeira do SNS - 2008 e 2009

Encarrega-me Sua Exceléncia o Ministro da Salde de esclarecer o seguinte, face ao teor do
fax n® 1170/2012 _DAVI, de 29/10/2012, do Tribunal de Contas, para o qual foi pedida
prorrogacio de prazo, através do oficio n® 11747, de 31/10/2012, deste Gabinete
relativamente, ao “.exercicio do principio do contraditario, submete-se & apreciagdo de V. Exa. o sumario executivo
da anteprajeta de relatdrio da Auditoria de sequimento as recomendagies formuladas no Relatdrio de Auditaria Orientada
3 Consulidag@o de Contas e 3 Situagan Econdmico- Financeira do SNS -2008 e 2009, para que apresente as ohservagtes
que tiver por conveniente..”, atentas as Recomendagdes formuladas ao assunto em epigrafe
(Relatério n®16/2011 -22S, Processo n°37/10 - Audit) e a respectiva resposta enviada
através do oficio n® 6575, de 25/6/2012, deste Gabinete.

Quanto aos comentarios efetuados na “Apreciacdo Geral”, é reconhecido pelo Tribunal de
Contas que a ACSS " ..aprovou algumas iniciativas tendentes ao cumprimento das recomendagies ... com vista &

melhoria da qualidade da informagan produzida ao nivel do Relatéria e Contas do Servigo Nacional de Saide” “..as
iniciativas levadas a cabo .teran repercusséo .20, nomeadamente. & proposta de_contahilizagao dos contratos

programa” " A proposta néo prevé a contabilizacdo de acréscimos de proveitos decorrentes do financiamento da
Administracao Central do Sistema de Saide pelo Orgamento do Estado” * 0 cumprimento parcial dos principios

contabilisticos..”

Gabinete do Ministro da Saude
= Av. Joao Crisostomo. 9 - 6°, 1049-062 Lisboa. PORTUGAL
MS TEL - 35127 330 50 00 FAX - 351 21 330 51 61 EMAIL gms@ms.gov.pt www.portugal.gov.pt
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Importa comegar por referenciar que, através do oficio n® 7804, de 23/7/2012, do Chefe
do Gabinete do Senhor Ministro da Salde foi dado conhecimento do Despacho, de
12/7/2012, do Senhor Ministro da Satde (Anexo 1), onde sdo dadas orientagGes
especificas, ao Gabinete do Senhor Secretdrio de Estado da Saude e & Administragao
Central dos Servigos de Satde, IP (ACSS), conducentes a resolugdo das recomendagdes,
que, segundo o Tribunal de Contas, ainda ndo se encontravam cumpridas no passado més

de junho.

Aos Ministros de Estado e das Financas e da Saude:

1. “Aprovar e implementar normas de consolidagdo de contas aplicdveis a todas as
entidades que integram o Servigo Nacional de Satide.”

0 Ministério da Satde ja tinha manifestado a sua concordancia com o teor desta
recomendacio do Tribunal de Contas. Assim sendo, foram efetuadas diligéncias no sentido
da sua concretizacdo, naquilo que dependa deste Ministério. :

A Orientagdo n° 172010, parte integrante da Portaria n® 474/2010, de 1 de julhe,
proporciona ja um quadro regulador que a ACSS, IP considera apropriado as necessidades
de consolidagio de contas das entidades que integram o SNS. Com efeito, aquela
orientagio baseia-se nas normas internacionais de contabilidade publica emitidas pelo
“International Public Sector Accounting Standards Board (IPSASB)”, concretamente na
IPSAS 6, norma essa aplicivel a todas as entidades que integram o Sector Publico,
independentemente da sua natureza (Sector Piblico Administrativo ou Sector Empresarial
do estado).

Esse entendimento parece, de resto, acolhido ne ponto 5.4 da Orientagdo n®1/2010,
quando se faz referéncia ao art.3° do Decreto-Lei n2158/2009, de 13 de julho, que aprova
o Sisterna de Normalizagao Contabilistica, aplicavel as entidades que ndo pertencem ao

Sector Publico Administrativo.

De todo o modo, destaque-se que, para o exercicio de 2011, foi elaborado e divulgado o
Manual de Consolidacao de Contas do Ministério da Saide, no qual estio vertidas as
normas aplicaveis a todas as entidades que integram o Servico Nacional de Satde (SNS},
sejam elas do SPA ou do SEE, Manual que se pretende estavel e que sera atualizado apenas
quando os elementos varidveis que dele fazem parte se alterarem, tais como o plano de
contas ou a composi¢io do perimetro de consolidacdo, tendo a ultima revisdo sido
realizada em 1/3/2012 (Circular Normativa n218/2012, da ACSS, IP).

Permitimo-nos também realcar que no Relatorio e Contas do SNS relativo ao exercicio de
2010, publicado em julho/2011, oportunamente enviade ao Tribunal de Contas e que se
encontra disponivel na péagina da ACSS, IP (www.acss.min-saude.pt), as contas sdo
apresentadas de forma consolidada para o universo do SNS.

Gabinete do Ministro da Saade
: Av. Jodo Crisastomo, 9 - 6°, 1049-062 Lisboa, PORTUGAL
MS* TEL + 351 21 330 50 00 FAX - 351 21 330 51 61 EMAIL gms@ms.gov.pt www.portugal.gov.pt
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Quanto ao Relatério e Contas respeitante ao exercicio de 2011, as contas foram
apresentadas de forma consolidada para todo o Ministério da satide, onde se inclui,
naturalmente, o SNS, nos termos do ja citado Manual de Consolidagao.

2. “Determinar que todas as entidades que integram o perimetro de consolidacao do
Servigo Nacional de Saiide adotem o Sistema de Normalizagdo Contabilistico (SNC),
ou plano compativel.”

Na vertente respeitante as entidades publicas empresariais, prevé-se que o Sistema de
Normalizagio Contabilistica apenas venha a constituir o referencial contabilistico para o
ano de 2014. Com efeito, decorrente da quinta revisio do Programa de Assisténcia
Econémica e Financeira (Memorandum of Understanding), verificou-se um adiamento
para 2014 da medida relativa & mudanga de referencial contabilistico das entidades
piblicas empresariais integradas no Servico Nacional de Saude, do Plano Oficial de
Contabilidade do Ministério da Satide (POCMS), aprovado pela Portaria n.2 898/2000, de
28 de setembro, para o Sistema de Normaliza¢do Contabilistica (SNC), aprovado pelo
Decreto-Lei n.2 158/2009, de 13 de julho.

Em relagdo as entidades que utilizam o Plano Oficial de Contabilidade Publica e respetivos
planos sectoriais, a adogdo do Sistema de Normalizagdo Contabilistica Publico (SNCP)
adaptado as normas internacionais especificas para o sector piblico (IPSAS) e as leis
nacionais, depende da evolugdo dos trabalhos técnicos com vista a aprovacao deste
referencial, trabalhos estes que se encontram cometidos & Comissao de Normalizagdo
Contabilistica, nos termos do art.2 2.2 do Decreto-Lei n.2 134/2012, de 29 de junho.

3. “Providenciar para que o or¢amento do Servico Nacional de Satide seja elaborado
numa base de acréscimo, por forma a alinhar Portugal com as melhores praticas
internacionais, de modo a ndo desperdigar recursos com solugées transitérias e a
garantir condicées para um efetivo controlo orcamental e de gestdo.”

Para que seja possivel ao Ministério da Saude introduzir o regime do acréscimo no
orcamento do SNS, as demonstragdes financeiras previsionais teriam gue ser preparadas
numa logica ndo consonante com os moldes atuais de preparagdo do Or¢amento do
Estado, que funciona num regime de caixa e do qual depende o financiamento do SNS.

Reconhece-se, contudo, que as demonstragdes financeiras preparadas de acordo com o
regime de acréscimo proporcionam informagdo mais util para a tomada de decisoes
econdémicas. Nesse sentido, para o or¢amento de 2013, as entidades do Sector Publico
Administrativo do Servigo Nacional de Satide, apresentaram a demonstragao de resultados
previsional. Também se deve salientar aqui que o Ministério da Satide prepara no ambito
dos orgamentos anuais a denominada conta do SNS, em que as despesas nela inscritas
obedecem ao regime do acréscimo, 6tica dos compromissos anuais.

Gabinete do Ministro da Saude
= Av. Joao Crisostomo, 9 - 6°, 1049-062 Lisboa. PORTUGAL
MS TEL - 351 21 330 50 00 FAX + 351 21 330 51 61 EMAIL gms@ms.gov.pt www.portugal.gov.pt
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4. "Assegurar que a Administragdo Central do Sistema de Saide utilize o regime
contabilistico do acréscimo em substituicdo do regime de caixa, incluindo a
especializagdo de proveitos (acréscimo de proveitos) decorrente dos encargos
assumidos anualmente pela Administracdo Central do Sistema de Saude na
celebragio dos contratos programa com os prestadores ptiblicos de satide.”

0 Ministério da Satde ja tinha tido a oportunidade de informar o Tribunal de Contas que a
ACSS, IP procedeu a um estudo de contabilizagao dos contratos-programa, que permitiu
refletir as duas realidades contabilisticas: patrimonial e publica, por forma a adotar o
principio contabilistico da especializacao {ou do acréscimo).

Na sequéncia desse estudo, a ACSS, 1P aprovou, em 20 de janeiro de 2012, as regras que
permitem homogeneizar a contabilizagio da execugdo dos contratos-programa, tendo
emitido a circular normativa n.2 14/2012/UOFC-UOGF, de 10 de fevereiro, divulgada na
sua pagina da internet.

As demonstragdes financeiras individuais preparadas pela ACSS, IP, relativas ao exercicio
de 2011, refletem ja a contabilizagio do contrato programa de acordo com o regime do
acréscimo, tendo por base a circular normativa referida no paragrafo anterior.

Em suma, tendo em conta o teor do Despacho, de 12/7/2012, do Senhor Ministro da
Satde, no exercicio de 2011 a ACSS,IP adotou o regime do acréscimo, em substituicdo do
regime de caixa, na vertente da especializagdo de custos.

Relativamente 2 especializagio de proveitos, segundo entendimento da ACSS,IP, baseado
em parecer do fiscal tnico do Instituto, atendendo a que a mesma recebe transferéncias
diretamente do Orgamento de Estado, ndo se considera prudente reconhecer em periodo
corrente um beneficio econémico futuro, sobre o qual nao se adquiriu ainda qualquer
direito.

Ao Ministro da Saude

5. “Assegurar que a Administragido Central do Sistema de Satde proceda aos
ajustamentos e corregdes que permitam a comparabilidade de conjuntos
sucessivos de demonstragées financeiras consolidadas do Servico Nacional de
Satide.”

Esta é uma das preocupagdes expressas pelo Senhor Ministro da Saide no seu Despacho
de 12/7/2012, nos pontos n? 2 e 3tendo sido o mesmo enviado através do oficio
n® 7804, de 23/7/2012, ao Gabinete do Senhor Secretario de Estado da Satde, o qual, por
sua vez, o remeteu 3 ACSS com o seguinte indicagio “A ACSS para proceder conforme

despacho do Senhor Ministro.”

Gabinete do Ministro da Saide
= Av. Joao Crisdstomo, 9 - 6° 1049-062 Lisboa, PORTUGAL
MS TEL ~ 351 21 330 50 00 FAX + 351 21 330 51 61 EMAIL gms@®ms.gov.pt www,portugal.gov.pt
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Considerando as recomendacdes do Tribunal de Contas, a ACSS procedeu a corre¢do das
contas consolidadas desde 2008, por forma a garantir a comparabilidade das mesmas.
Assim, no relatério de consolidagao de contas do SNS respeitante ao exercicio de 2011, a
ACSS,IP incluiu um anexo com a comparabilidade das demonstragdes financeiras de 2008,
2009,2010e 2011.

6. “Delegar competéncias na Administracdo Central do Sistema de Saiide que
permitam responsabilizd-la de forma inequivoca por eventuais atrasos no reporte
de informagdo pelas entidades consolidadas.”

E de salientar que existem orientagdes especificas para as Institui¢des do Servigo Nacional
de sadde, sobre reporte de informagio mensal, pelo menos, desde a emissdo do Despacho
n® 11374/2011, de 29 de agosto, do Secretario de Estado da Saude, o qual referencia nos
seus pontos n?3,4 e 6 0 seguinte:

"3- hs entidades abrangidas pelo presente despacho devem assequrar o farneciment atempado & ACSS da informagao
necesséria ao cumprimento do disposto no mesmo. devenda iqualmente publicité-la nos respetivos sitios da Internet.

4-A ACSS devera, semestralmente, avaliar a necessidade de revisao dos indicadares relativas aos dados divulgados.
devendo sempre que necessério. mediante prévia e superior aprovagdo. emitir. através de girculares normativas,
orientagdes sobre este assunta s entidades envalvidas.

5-4 informacao relativa 3 atividade dos hospitais do SNS em regime de parceria piblico ou privada é igualmente
publicitada nos termas previstos no 2l do presente despacho, ng prazo méxima de 60 dias.”

Mais acresce que a ACSS informou o Tribunal de Contas e comprometeu-se (oficio
n217217, de 5/11/2012), com o facto de “A partir o exercicio de 2012 (inclusive). a ACSS comunicard ag
Tribunal de Contas a (eventual) lista das entidades que nan submetem & informagao necessaria até 30 de Abril de n+l
que, por esse motivo, comprometam o cumpriments des recomendagGes desse Tribunal, nomeadamente quanto ao
reparte de informagao relativa 3 consolidagao de contas do Servico Nacional de Saide”

Por tltimo, importa realgar que consideramos resolvidas ou em fase de resolugao, por
parte do Ministério da Satide, salvo melhor opinido, todas as recomendagdes feitas pelo
Tribunal de Contas na presente Auditoria, com excegdo da n® 2, a qual avangard apenas em
2014.

Estamos pois convictos que, no exercicio do principio do contraditorio, o Relatério Final
do Tribunal de Contas espelhara, certamente, a avaliagao da adogdo das recomendagoes

formuladas na presente Auditoria.

Com os melhores cumprimentos,

0 Chefe do Gabinete

e )

(Lufs Vitorio)

Gabinete do Ministro da Saide
= Av. Joac Crisdstomo, § - 6°, 1049-062 Lisboa, PORTUGAL
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Exmo. Senhor

Prof, Doutor Jodo Carvalho das Neves
Presidente do Conseiho Diretivo da
Administragdo Central do Sistema de Saiide, I.P.
Av* Jodo Criséstomo, n® 11

1000-177 LISBOA

Sua referéncia Sua comunicagio Nossa referdncla

Processo - 173/2011

ASSUNTO: - Auditoria do Tribunal de Contas.

Consolidagdo de Contas do SNS e Anslise da Situagéio Econémico-Financelra - Relato para
exerciclo do contraditério (Proc® 17/2012-AUDIT).

Em cumprimento do Despacho de Sua Exceléncia o Secretério de Estado da Salide, que a seguir se
transcreve:

“A ACSS para proceder conforme
despacho do Sr. Ministro,
25.7.012

a) Manuel Telxelra

Secretéario de Estado da Sadde”.

junto se envia a V.Ex® cépia do oficio n° 7804, de 23-07-2012, do Gabinete do Senhor Ministro da
Salide, bem como dos documentos anexos.

Com os melhores cumprimentos

A Chefe do Gabinete,

R e sz ()

(Rita Magalhaes Collago)

/DF

Gﬂb\nete do Secretério de Estado da Saide
o Criséstomo, 9 - 4°, 1049-062 Lisboa, PORTUGAL
TEL + 35121 330 50 m FAX + 351 21 330 51 24 EMAIL me@mc 0nv nt waas nartunal ams nb
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Exm®. Senhora
N G i Dr? Rita Magalhaes Collaco
T foudn e Chefe do Gabinete de Sua Exceléncia o

i
e K Secretario de Estado da Satde
R T e ot

LS. ¥s5g

N g

¥ = ) =1
Manuel Teixeira
Sua referstigetirio de Estado da Saisles comunicaggio Nossa referéncia

Processo - 173/2011

ASSUNTO: Auditoria do Tribunal de Contas.
Consolidagao de Contas do SNS e Andlise da Situag¢aoc Econémico-Financelra - Relato para
exercicio-do contraditdrio (Proc® 17/2012-AUDIT). 3 :

Encarrega-me Sua Exceléncia o Ministro da Satde de solicitar a V.Ex?, com a maxima urgéncia, o
envio & ACSS do seu Despacho, de 12/7/2012, bem como da Nota interna n® 52/RS/2012, de

14-06-2012, elaborada neste Gabinete, em anexo, acerca do assunto acima identificado.

Com os methores cumprimentos

O Chefe do Gabinete

— . T —

{Luis Vitorio)

/DF
Gabinete do Ministro da Saude
Av. Jodo Crisostomo, 9 - 6° 1049-062 Lisboa. PORTUGAL
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ASSUNTO - Auditoria do Tribunal de Contas a Consolidaciio de Contas do SNS e Anilise

da Situacdo Economico-Financeira (Proc.2 17/2012-AUDIT}

Hegusto, com agrado, a opinido do Tribunal de Contas sobre os esforcos realizados
pela ACSS com vista a melhorar a qualidade da informacdo apresentada no

Relatorio e Contas do Servigo Nacional de Saude.

Acompanho a apreciagdo do Tribunal de Contas no que toca & necessidade de
comparabilidade de conjuntos sucessivos de demonstragdes financeiras
consolidadas que permitam, entre outros, ao Tribunal, 3 Assembleia da Republica
e, sobretudo, ao cidaddo/contribuinte, apreciar a evolugdo da situagdo econdmica,

financeira e pa'trimonial do SNS.

Determino a ACSS, através do Gahinete do Secretario de Estado da Saude, que
promova os ajustamentos e corregdes que ainda se mostrem necessarios 3 cabal
resposta a esta preocupagdo do Tribunal de Contas, devendo a mesma conduzir a

resultados visiveis ja no reporte de 2011, o qual devera ser concluido rapidamente.

A ACSS deverd ainda confirmar, junto do Tribunal de Contas, na sequéncia dos
esclarecimentos prestados no dmbito da auditoria as Contas da ACSS relativas acs
exercicios de 2009 e de 2010, que nio se impdem novos ajustamentos ou

corregoes.

Lisboa, /Z,/ ‘).‘./ 2

O Ministro da Saude

aulo Moita de Macedo

Gabinete d2 Ministro da Saude
Av. Jodo Crisostomo, 9 - 6°, 1049-062 Lisboa, PORTUGAL
TEL + 35121 330 50 06 FAX + 351 21 330 51 61 EMAIL 2Ms@ms.gov.pt www.portugal.gov.pt
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III. Administracao Central do Sistema de Saude, L.P.

Administragaa Central

do Sistema de Saide

Exma. Senhora

Sireferéncia: _DAVI, Proc. N.° 17/2012 - Audit Dra.Maria Isabel Viegas

N/referéncia:  DFI

Auditora-Chefe do Tribunal de Contas
Av.Barbosa do Bocage, 61
1069-045 Lisboa

Assunto:  economico-financeira do SNS 2008-2009

Auditoria de seguimento as recomendagdes formuladas no Relatério da
auditoria orientada a consolidagdo de contas e analise a situagao

Em resposta vosso oficio, acima referenciado, cumpre-nos esclarecer:

Relativamente as variagoes nas ribricas 62, 71, 74 e 76, do quadro 4, cumpre-nos informar o seguinte:

a)

GOVERNO DE
? PORTUGAL

‘ MINISTERIO DA SAUDE

No mapa comparativo elaborado por V.Exas, nao foram considerados os dados relativos as
entidades EPE extintas em 2008, cujos valores enviamos em anexo (Anexo l);

Os valores do quadro 4 estéo afectados dos ajustamentos efectuados pelo TC (Anexo Il);

0 n° de entidades constantes dos perimetros de 2008, 2009 e 2010, néo & o mesmo (Anexos Il
IV.V);

No ano de 2010, ndo foram incluidas as contas do Hospital de Sdo Marcos - Braga (Anexo VI);
Em 2010, o SNS deixou de faturar subsistemas publicos (fundamentalmente ADSE), reduzindo
de forma significativa a facturagao.

T

[
Sode: Av. Jodo Crisdstoma, n*11 | 1000-177 Lisbea | Tel: 217425 800 | Fax: 217 925 84¢

E-Mail: geral@acss.min-saude. pt
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Trlbunal de CO].’ltaS Auditoria de seguimento das recomendagdes formuladas no

Relatdrio da auditoria orientada a consolidagdo de contas e
andlise a situagéo econdmico-financeira do SNS 2008-2009

Administracdo Central

do Sistema de Saude

No que respeita as recomendacdes dirigidas ao Presidente do Conselho Diretivo da ACSS, constam, de
seguida, os comentéarios em relagdo a cada uma delas:

= Rever anualmente a delimitagdo do perimetro de consolidagao, assente nas normas e nas boas
praticas internacionais para o sector publico e privado e a utilizagdo de critérios objectivos de
forma consistente.

Resposta:

A delimitagao do perimetro de consolidagao respeitou a secgdo 4 — “Identificagdo das entidades que
constituem o grupo publico™ da Orientagdo n.°1/2010, ja atras referida.

O Manual de Consolidagdo de Contas do Ministério da Saude (MS) 2011 divulga as entidades que
pertencem a cada subperimetro de consolidagao, dada a heterogeneidade existentes no MS, com
entidades pertencentes a diferentes sectores.

Anualmente, o manual de consolidagdo € atualizado devido & revisdo da delimitagdo do perimetro de
consolidagéo e de outros elementos variaveis, tendo a Ultima revisdo sido realizada em 01/03/2012
(Circular Normativa n°.18/2012, da ACSS).

= Cumprir os principios contabilisticos previstos no Plano Oficial de Contabilidade do Ministério da
Saude nas suas contas individuais, em particular o respeito pelo principio do acréscimo.

Resposta:

Atentas as recomendagées do douto Tribunal de Contas e das boas praticas contabilisticas em regime do
acréscimo, no exercicio de 2011 a Administragéo Central do Sistema de Saude (ACSS) adotou o regime
do acréscimo, em substituigdo do regime de caixa, na vertente da especializagdo de custos, no que
respeita as responsabilidades decorrentes da celebragao dos contratos-programa.

= Encetar ajustamentos, corregbes e procedimentos que assegurem a comparabilidade da
informagao contabilistica ao longo de exercicios sucessivos.

Resposta:
No relatorio de consolidacdo de contas do SNS respeitante ao exercicio de 2011, a ACSS incluira um

anexo com a comparabilidade das demonstrages financeiras de 2008, 2009, 2010 e 2011, no que
respeita aos subperimetros SPA e SEE.

=  Garantir que o periodo de relato que afeta as demonstragdes financeiras consolidadas considere
a situagao das entidades a 31 de dezembro do respectivo exercicio a consolidar. ‘
{ ‘\
b4

y %%\g'lg{\;gzi Sede: Av. Jodo Criséstome, n*11 | 1000-177 Lisboa | Tel.: 217 925 800 | Fax: 217 925 848
-

E-Mail: geral@acss. min-saude.pl
MINISTERIO DA SAUDE
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Tribunade Contas

Auditoria de seguimento das recomendagdes formuladas no
Relatdrio da auditoria orientada a consolidagdo de contas e
andlise a situagéo econdmico-financeira do SNS 2008-2009

&

MINISTERIO DA SAUDE

Administracao Central

do Sistema de Saude

Resposta:

No relatorio de consolidagdo de contas do SNS do exercicio de 2011, a ACSS procederd em
conformidade.

= Explicitar em nota anexa as demonstrages financeiras consolidadas, os montantes imputados a
Resultados Transitados resultantes da actividade das entidades extintas ou transformadas no
respectivo exercicio.

Resposta:

No relatério de consolidagéo de contas do SNS respeitante ao exercicio de 2011, a ACSS procedera em
conformidade, detalhando o impacto das alteragdes de perimetro, nos resultados.

= Elaborar e divulgar publicamente o “Relatério e Contas do Servigo Nacional de Saude do ano N”,
até 30 de junho do ano N+1.

Resposta:

A Orientagdo n.°1/2010, aprovada pela Portaria n® 474/2010, de 1 de Julho, nao define um prazo para a
prestacao de contas consolidadas.

Nao obstante, mostra-se de extrema dificuldade cumprir esta recomendagéo, pelas seguintes razoes:

e No que toca a inclusdo de todas as entidades pertencentes ao perimetro de consolidagéo (por
ex: Centro Hospitalar e Universitario de Coimbra; ARS Norte; ARS Algarve; Centro Hospitalar
deTondela-Viseu, etc), algumas entidades ndo submeteram, ainda, a informagéo necessaria
consolidagao de contas;

e O dever de homogeneizagdo obriga a que a ACSS proceda a corregdo de algumas
demonstragdes financeiras individuais.

A ACSS entende que necessita de um prazo de 2 meses para concluir o Relatério e Contas Consolidado;
dai ter emitido a Circular Normativa N.°19/2012, de 1 de margo, que determinou as entidades
consolidadas o envio, até ao final de margo, da informagao necessaria para que a ACSS cumpra as suas
obrigacdes, na qualidade de entidade consolidante.

Todavia, poderia a ACSS preparar as demonstracdes financeiras consolidadas até 30 de junho, se todas

as entidades consolidadas remetessem, nos prazos estipulados pela ACSS, a informagao que lhes €
solicitada; o que nao tem sucede.

7

,’\ﬂ/ /7

ot

g%\ﬁ-:'lggggi Sede: Av. Jodo Criséstomo, n*11 1 1000-177 Lisboa | Tel: 217 925 800 | Fax: 217 825 84¢

E-Mail: geral@acss.min-saude.pt
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Trlbul‘lal de CO].’ItaS Auditoria de seguimento das recomendagdes formuladas no

Relatdrio da auditoria orientada a consolidagdo de contas e
andlise a situagéo econdmico-financeira do SNS 2008-2009

Administracao Central
do Sistema de Saude
Com os melhores cumprimentos,
O Presidente do Consgtho Diretivo
/WA
1 I
(Joao CJarvtho das Neves)
? %‘%ﬂ%ﬁ% Sede: Av. Jodo Criséstomo, n*11 | 1000-177 Lisboa | Tel: 217825 800 | Fax: 2179258
il L R E-Mail: geral@acss.min-saude.|
MINISTERIO DA SAUDE
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Auditoria de seguimento das recomendagdes formuladas no
Relatdrio da auditoria orientada a consolidagdo de contas e
andlise a situagéo econdmico-financeira do SNS 2008-2009

Resposta fax TC, de 12Jun12:

Processo N.° 17/2012 - Audit

DEMONSTRAGAO DE RESULTADOS

Ent.SEE extintas 2008

26—

Codigo ENT.SEE EXTINTAS
Contas L
Custos e perdas 2008

61 |Custo das mercadorias vendidas e das éri
612 Mercadorias 114.919,81
616 Matérias 46.186.291,79
46.301.211,60
62 |F e servicos 26.353.875,28

64  |Custos com o pessoal:
641 |Remuneragoes dos orgaos directivos 626.507,56
642 |Remuneragdes base de pessoal 76.184.665,22
76.811.172,78
Encargos sociais:

643 Pensdes 1.172.879,51
645 Encargos sobre remuneragoes 11.001.259,35
646 Seguros acidentes trabalho e doengas profissionais 150.548,70
647 Encargos sociais voluntérios 10.399,50
648 Outros custos com o pessoal 916.064,27
649 Estdgios profissionais 0,00
13.251.151,33
90.062.324,11
63 |Transferéncias correntes concedidas e prestagdes sociais 0,00
66 |Amortizagdes do exercicio 6.668.206,07
67 |Provisdes do exercicio 319.621,35
6.987.827,42
65 |Outros custos e perdas operacionais 197.258,86
(A) 169.902.497,27
68 |Custos e perdas financeiros 48.573,52
[(a] 169.951.070,79
69 |Custos e perdas extraordinarios 6.411.155,62
(E) 176.362.226,41
86 sobre o rendi do exercicio 150.219,27
(G) 176.512.445,68
88 |Resultado liquido do exercicio -9.672.205,12
166.840.240,56
0,00

Anexo |
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Tribunal

de Contas

Auditoria de seguimento das recomendagdes formuladas no
Relatdrio da auditoria orientada a consolidagdo de contas e
andlise a situagéo econdmico-financeira do SNS 2008-2009

Resposta fax TC, de 12Jun12: Ent.SEE extintas 2008
Processo N.° 17/2012 - Audit
Codigo ENT.SEE EXTINTAS
Contas *
Proveitos e ganhos 2008
71 |Vendas e prestagdes de servigos:
711 Vendas 143.654,51
712 Prestagdes de servicos 141.268.824,09
141.412.478,60
72 |Impostos, taxas e outros 0,00
75 |Trabalhos para a propria entidade 58.719,69
73 |Proveitos suplementares 323.175,75
74 |T feréncias e subsidi btid
741 Transferéncias - Tesouro 0,00
742 Transferencias correntes obtidas 5.848.461,72
743 Subsidios correntes obtidos - outros entes pablicos 0,00
749 De outras entidades 167.545,22
6.016.006,94
76 |Outros proveitos e ganhos operacionais 9.689.747,21
(8) 157.500.128,19
78 |Proveitos e ganhos financeiros 1.060.646,78
(D) 158.560.774,97
79 |Proveitos e ganhos extraordinarios 8.279.465,59
(F) 166.840.240,56
Resumo:
Resultados operacionais: (B) - (A) = -12.402.369,08
Resultados financeiros: [(D - B)] - [(C- A)] = 1.012.073,26
Resultados correntes: (D) - (C) = -11.390.295,82
Resultados extraordindrios 1.868.309,97
Resultados antes de impostos: (F) - (E) = -9.521.985,85
p sobre o rendimento do exercicio 150.219,27
Resultado liquido do exercicio: (F) - (G) = -9.672.205,12

Entidades SEE, extintas em 2008, ndo incluidas na DR do SNS

CH.ALTO MINHO
H.STA.MARIA
H.PULIDO VALENTE
CH.BAIXO ALENTEIO

_27_
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Relatdrio da auditoria orientada a consolidagdo de contas e
andlise a situagéo econdmico-financeira do SNS 2008-2009

Mod. TC 1999.001

Processo N.° 17/2012 - Audit - Fax 12Jun12 Ajustamentos Anexo i
2008
Agregado (sem Agregado Consolidado TC
o= ent.extintas) MEHIACSS: | Cotsalidatosncty it Ent.ExtintasSPA*|  (Quadro 4)
n®
Eat. 76 76 5 81
61 1.452.021.455,87 0,00 1.452.021.455,87 97.307.183,60 1.549.328.639,47
62 6.800.821.128,90 -3.377.646.856,45 3.423.174.272,45 48.115.439,07  3.471.289.711,52
64 3.524.075.022,61 -481.247,33 3.523.593.775,28 170.832.320,20 3.694.426.095,48
63 408.330.396,15 -262.065.189,91 146.265.206,24 0,00 146.265.206,24
66 215.044.281,65 0,00 215.044.281,65 9.170.199,25 224.214.480,90
67 20.255.404,71 0,00 20.259.404,71 738,71 20.260.143,42
65 7.701.207,96 -909.599,93 6.791.608,03 300.895,23 7.092.503,26
68 1.650.268,01 -3.657,76 1.646.610,25 10.282,98 1.656.893,23
69 201.352.715,15 -21.914.965,81 179.437.749,34 5.089.309,95 184.527.059,29
86 10.622.643,01 0,00 10.622.643,01 0,00 10.622.643,01
Total 12.641.878.524,02 -3.663.021.517,19 8.978.857.006,83 0,00 330.826.368,99  9.309.683.375,82
RLE -309.675.092,65 213.180.249,97 -96.494.842,68 -136.685.697,09 481.562,18 -232.698.977,59
71 3.820.799.122,31 -3.374.301.724,59 446.497.397,72 47.849.427,98 494.346.825,70
72 471.665,50 0,00 471.665,50 0,00 471.665,50
75 49,90 0,00 49,90 0,00 49,90
73 11.210.159,96 -132.194,00 11.077.965,96 625.597,49 11.703.563,45
74 8.026.304.811,26 -9.941.487,44 8.016.363.323,82 -126.685.697,09 237.466.637,27  8.127.144.264,00
76 196.088.911,54 -49.498.248,72 146.590.662,82 16.933.882,96 163.524.545,78
78 42.725.166,86 8.408,55 42.733.575,41 714.140,24 43.447.715,65
79 234.603.544,04 -15.976.021,02 218.627.523,02 -10.000.000,00 27.718.245,23 236.345.768,25
Total 12.332.203.431,37 -3.449.841.267,22 8.882.362.164,15  -136.685.697,09 331.307.931,17  9.076.984.398,23
* Consideradas pelo TC no mapa 4:
Hospitais da Universidade de Coimbra
Hospital de Sousa Martins - Guarda
Hospital Central de Faro
Hospital Distrital de Seia
Centro Hospitalar Pévoa do Varzim - Vila do Conde
2009
Cts. A:;:'g::‘oni::m] Ajust2.ACSS Plug Consolidado ACSS AjusteTC conm:::::lm
n2
[ Ent. L 52 81
61 1.714.118.067,22 654.873,00 1.714.772.940,22 1.714.772.940,22
62 7.714.950.679,52 -3.959.563.166,31 3.755.387.513,21 3.755.387.513,21
64 3.985.863.525,72 -2.742.526,96 3.983.120.998,76 3.983.120.998,76
63 4.454,022.376,69 -4.330.231.397,07 123.790.979,62 123.790.979,62
66 247.140.345,55 0,00 247.140.345,55 247.140.345,55
67 15.567.461,56 0,00 15.567.461,56 15.567.461,56
65 8.853.211,03 -280.232,42 8.572.978,61 8.572.978,61
68 14.648.365,93 -110.739,21 14.537.626,72 14.537.626,72
69 391.785.098,19 -402.257.070,08 -10.471.971,89 43.546.582,89 33.074.611,00
86 10.207.781,08 0,00 10.207.781,08 10.207.781,08
Total 18.557.156.912,49 -8.694.530.259,05 0,00 9.862.626.653,44 43.546.582,89  9.906.173.236,33
RLE -375.401.343,42 -213.109.908,45 213.109.908,45 -375.401.343,42 38.336.657,95 -337.064.685,47
71 4.865.238.107,08 -4.102.867.203,48 762.370.903,60 762.370.903,60
72 171.545,71 -5.172,37 166.373,34 166.373,34
75 1.101.537,94 0,00 1.101.537,94 1.101.537,94
73 17.327.644,24 -69.136,41 17.258.507,83 17.258.507,83
74 12.644.714.481,21 -4.326.460.123,33 8.318.254.357,88 326.432.700,12  8.644.687.058,00
76 252.233.026,61 -128.357.396,79 123.875.629,82 123.875.629,82
78 19.648.852,31 -311,98 19.648.540,33 19.648.540,33
79 381.320.373,97 -349.880.823,14 213.109.908,45 244.549.459,28  -244.549.459,28 0,00
Total 18.181,755.569,07 -8.907.640.167,50 213.109.908,45 9.487.225.310,02 81.883.240,84  9.569.108.550,86
1/2
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Auditoria de seguimento das recomendagdes formuladas no
Relatdrio da auditoria orientada a consolidagdo de contas e
andlise a situagéo econdmico-financeira do SNS 2008-2009

Processo N.° 17/2012 - Audit - Fax 12Jun12 Ajustamentos
2010
Agregado (com Consolidado TC

Cts. ent.extintas) Ajust2.ACSS Plug Consolidado ACSS AjusteTC (Quadro4) |
n® /i

Ent. 72% 72* 72
61 1.722.688.557,09 -558.484,60 1.722.130.072,49 1.722.130.072,49
62 8.723.560.780,18 -4.625.710.642,67 4.097.850.137,51 148.021.597,49 4.245.871.735,00
64 3.936.532.044,69 -1.528.376,09 3.935.003.668,60 3.935.003.668,60
63 4.520.362.693,03 -4.406.227.483,82 114.135.209,21 114.135.209,21
66 246.989.632,24 0,00 246.989.632,24 246.989.632,24
67 23.982.183,63 0,00 23.982.183,63 23.982.183,63
65 8.223.430,32 -532.500,83 7.690.929,49 7.690.929,49
68 12.933.311,19 -17.571,79 12.915.739,40 12.915.739,40
69 291.521.541,64 -33.046.743,02  -148.021.596,84 110.453.201,78 110.453.201,78
86 10.359.313,78 0,00 10.359.313,78 10.359.313,78

Total 19.497.153.487,79 -9.067.621.802,82 -148.021.596,84 10.281.510.088,13 148.021.597,49 10.429.531.685,62
RLE -681.611.996,34 -148.021.596,84 148.021.596,84 -681.611.996,34 95.351.193,72 -586.260.802,62
71 4.950.903.387,56 -4.689.107.189,66 261.796.197,90 261.796.197,30
72 159.221,84 0,00 159.221,84 159.221,84
75 1.224.524,25 0,00 1.224.524,25 1.224.524,25
73 19.639.587,33 -81.546,64 19.558.040,69 19.558.040,69
74 13.334.389.339,82 -4.360.685.159,03 8.973.704.180,79 243.372.791,21 9.217.076.972,00
76 194.450.781,72 -128.070.533,42 66.380.248,30 66.380.248,30
78 14.268.133,50 -1.190,40 14.266.943,10 14.266.943,10
79 300.506.515,43 -37.697.780,51 262.808.734,92 262.808.734,92

Total 18.815.541.491,45 -9.215.643.399,66 0,00 9.599.898.091,79 243.372.791,21  9.843.270.883,00

Falta H.S.Marcos - Braga
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Tribunade Contas

Auditoria de seguimento das recomendagdes formuladas no
Relatdrio da auditoria orientada a consolidagdo de contas e
andlise a situagéo econdmico-financeira do SNS 2008-2009

Processo N.° 17/2012-Audit - Fax TC 12Jun12 Perimetro 2008 Anexo llI
TOTAIS 95 78 76
SPA 49 44 39
SEE 46 34 37
Entidades Durante Durante Durante | Inicio Inicio| Fim Fim
2008 tp. cod. meses | tp. | cod. | tp. | cod.
1|Centro Hospitalar Pévoa do Varzim - Vila do Conde SPA 909 8 SPA | 909 | SEE| 1051
1|Centro Hospitalar Pévoa do Varzim - Vila do Conde SEE 1051 4 ¥
2 |Unidade Local de Satide do Alto Minho SEE 1053 3 SEE | 1053
2|Centro Hospitalar do Alto Minho SEE 1002 9 SEE | 1002
3 [Hospitais da Universidade de Coimbra SPA 105 8 SPA | 105 | SEE| 1050
3 |Hospitais da Universidade de Coimbra SEE 1050 4 S
4|Unidade Local de Satude da Guarda SEE 1054 3 SEE | 1054
4 |Hospital Distrital de Seia SPA 167 9 SPA | 167
4 |Hospital de Sousa Martins - Guarda SPA 255 9 SPA | 255
5|Centro Hospitalar de Lisboa Norte SEE 1049 10 SEE | 1049
S [Hospital de Sta.Maria SEE 1019 2 SEE | 1019
S |Hospital Pulido Valente SEE 1038 2 SEE | 1038
6 |Unidade Local de Saide do Baixo Alentejo SEE 1055 3 SEE | 1055
6|Centro Hospitalar do Baixo Alentejo SEE 1032 9 SEE | 1032
7 |Hospital Central de Faro SPA 185 8 SPA | 185 | SEE | 1052
7 |Hospital Central de Faro SEE 1052 4
Administracdo Central do Sistema de Satde IP SPA 1 12 SPA 1 |SPA| 1
Instituto Portugués do Sangue IP SPA 12 12 SPA | 12 |SPA| 12
Centro de Histocompatibilidade do Norte SPA 17 12 SPA | 17 |[SPA| 17
Centro de Histocompatibilidade do Centro SPA 20 12 SPA | 20 |SPA| 20
Centro de Histocompatibilidade do Sul SPA 21 12 SPA | 21 |SPA| 21
Instituto Nacional de Saude Dr.Ricardo Jorge IP SPA 22 12 SPA | 22 |SPA| 22
Hospital Magalhdes Lemos - Porto SPA 55 12 SPA | 55 |SPA| 55
Hospital de José Luciano de Castro - Anadia SPA 109 12 SPA | 109 |SPA| 109
Hospital Visconde de Salreu - Estarreja SPA 111 12 SPA | 111 |SPA| 111
Hospital Dr.Francisco Zagalo - Ovar SPA 112 12 SPA | 112 | SPA| 112
Hospital Arcebispo Jodo Crisdstomo - Cantanhede SPA 115 12 SPA | 115 |SPA| 115
H.Bernardino Lopes - Alcobaga SPA 116 12 SPA | 116 | SPA| 116
Hospital Distrital de Pombal SPA 117 12 SPA | 117 |SPA| 117
Hospital Candido de Figueiredo - Tondela SPA 118 12 SPA | 118 |SPA| 118
HD.Montijo SPA 120 12 SPA | 120 [SPA| 120
Hospital de Sdo Marcos - Braga SPA 126 12 SPA | 126 | SPA| 126
Hospital Joaquim Urbano SPA 138 12 SPA | 138 | SPA| 138
Centro de Medicina de Reabilitagdo Dr.Rovisco Pais SPA 141 12 SPA | 141 | SPA| 141
Instituto Oftalmolégico Dr.Gama Pinto SPA 147 12 SPA | 147 | SPA| 147
Maternidade Dr.Alfredo da Costa SPA 149 12 SPA | 149 | SPA| 149
Hospital Nossa Sra.Conceigdo - Valongo SPA 155 12 SPA | 155 | SPA| 155
Hospital Distrital de Agueda SPA 162 12 SPA | 162 | SPA| 162
H.Amato Lusitano - Castelo Branco SPA 164 12 SPA | 164 | SPA| 164
CH.Caldas da Rainha SPA 168 12 SPA | 168 | SPA| 168
H.S.Pedro Gongalves Telmo - Peniche SPA 170 12 SPA | 170 | SPA| 170
Hospital de Reynaldo dos Santos - Vila Franca de Xira SPA 175 12 SPA | 175 | SPA| 175
Hospital Litoral Alentejano SPA 188 12 SPA | 188 | SPA| 188
H.S30 Miguel - Oliveira de Azemeis SPA 244 12 SPA | 244 |SPA| 244
H.Sdo Jodo da Madeira SPA 245 12 SPA | 245 | SPA| 245
Hospital Curry Cabral SPA 303 12 SPA | 303 | SPA| 303
ARS Norte SPA 891 12 SPA | 891 | SPA| 891
ARS Centro SPA 892 12 SPA | 892 | SPA| 892
ARS Lisboa V.T. SPA 893 12 SPA | 893 |SPA| 893
ARS Alentejo SPA 894 12 SPA | 894 | SPA| 894
ARS Algarve SPA 895 12 SPA | 895 | SPA| 895
Centro Hospitalar de Cascais SPA 910 12 SPA | 910 | SPA| 910
Centro Hospitalar de Torres Vedras SPA 913 12 SPA | 913 | SPA| 913
Centro Hospitalar Psiquiatrico de Lisboa SPA 950 12 SPA | 950 | SPA| 950
Centro Hospitalar Psiquiatrico de Coimbra SPA 951 12 SPA | 951 | SPA| 951
Centro Hospitalar da Cova da Beira SEE 1001 12 SEE | 1001 | SEE | 1001
Centro Hospitalar do Médio Tejo SEE 1003 12 SEE | 1003 | SEE | 1003
112
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Relatdrio da auditoria orientada a consolidagdo de contas e
andlise a situagéo econdmico-financeira do SNS 2008-2009

31—

Processo N.° 17/2012-Audit - Fax TC 12Jun12 Perimetro 2008
Entidades Durante Durante Durante |Inicio Inicio| Fim Fim
2008 tp. cbd. meses | tp. | céd. | tp. | céd.
Hospital Distrital da Figueira da Foz SEE 1008 12 SEE | 1008 | SEE | 1008
Hospital Santa Maria Maior - Barcelos SEE 1009 12 SEE | 1009 | SEE | 1009
Hospital Distrital de Santarém SEE 1010 12 SEE | 1010 | SEE | 1010
Hospital Garcia da Orta - Almada SEE 1012 12 SEE | 1012 | SEE | 1012
Hospital Infante D.Pedro - Aveiro SEE 1014 12 SEE | 1014 | SEE | 1014
Hospital Nossa Sra.Rosério - Barreiro SEE 1017 12 SEE | 1017 | SEE | 1017
Unidade Local de Saude de Matosinhos SEE 1018 12 SEE | 1018 | SEE | 1018
Hospital S.Sebastido de Feira - Sta.Maria Feira SEE 1024 12 SEE | 1024 | SEE | 1024
Hospital de S.Teoténio - Viseu SEE 1025 12 SEE | 1025 | SEE | 1025
Hospital de Santo André - Leiria SEE 1028 12 SEE | 1028 | SEE | 1028
Instituto Portugués de Oncologia - Coimbra SEE 1029 12 SEE | 1029 | SEE | 1029
Instituto Portugués de Oncologia - Lisboa SEE 1030 12 SEE | 1030 | SEE | 1030
Instituto Portugués de Oncologia - Porto SEE 1031 12 SEE | 1031 | SEE | 1031
Centro Hospitalar do Barlavento Algarvio SEE 1033 12 SEE | 1033 | SEE | 1033
Centro Hospitalar de Lisboa Ocidental SEE 1034 12 SEE | 1034 | SEE | 1034
Centro Hospitalar de Setubal SEE 1035 12 SEE | 1035 | SEE | 1035
Centro Hospitalar do Nordeste SEE 1036 12 SEE | 1036 | SEE | 1036
Hospital de Sdo Jodo SEE 1037 12 SEE | 1037 | SEE | 1037
Hospital do Espirito Santo de Evora SEE 1039 12 SEE | 1039 | SEE | 1039
Centro Hospitalar de Lisboa Central SEE 1040 12 SEE | 1040 | SEE | 1040
Centro Hospitalar de Coimbra SEE 1041 12 SEE | 1041 | SEE | 1041
Centro Hospitalar Tras-os-Montes e Alto Douro SEE 1042 12 SEE | 1042 | SEE | 1042
Centro Hospitalar do Médio Ave SEE 1043 12 SEE | 1043 | SEE | 1043
Centro Hospitalar do Alto Ave SEE 1044 12 SEE | 1044 | SEE | 1044
Centro Hospitalar Vila Nova de Gaia / Espinho SEE 1045 12 SEE | 1045 | SEE | 1045
Unidade Local de Saude do Norte Alentejano SEE 1046 12 SEE | 1046 | SEE | 1046
Centro Hospitalar do Porto SEE 1047 12 SEE | 1047 | SEE | 1047
Centro Hospitalar do Tamega e Sousa SEE 1048 12 SEE | 1048 | SEE | 1048
00
7 Inicio Fim
Centro Hospitalar Pévoa do Varzim - Vila do Conde SPA 909 SEE 1051
Unidade Local de Saude do Alto Minho SEE 1053
Centro Hospitalar do Alto Minho SEE 1002
Hospitais da Universidade de Coimbra SPA 105 SEE 1050
Unidade Local de Satde da Guarda SEE 1054
Hospital de Sousa Martins - Guarda SPA 167
Hospital Distrital de Seia SPA 255
Centro Hospitalar de Lisboa Norte SEE 1049
Hospital Pulido Valente SEE 1019
Hospital de Sta.Maria SEE 1038
Unidade Local de Satde do Baixo Alentejo SEE 1055
Centro Hospitalar do Baixo Alentejo SEE 1032
Hospital Central de Faro SPA 185 SEE 1052
Entidades a retirar dos patamares SEE SPA | SPA_SNS | SNS
Hospitais da Universidade de Coimbra 105 105 105
Hospital de Sousa Martins - Guarda 167 167 167
Hospital Central de Faro 185 185 185
Hospital Distrital de Seia 255 255 255
Centro Hospitalar Pévoa do Varzim - Vila do Conde 909 909 909
Centro Hospitalar do Alto Minho 1002 1002
Hospital Pulido Valente 1019 1019
Centro Hospitalar do Baixo Alentejo 1032 1032
Hospital de Sta.Maria 1038 1038
Totais 4 5 5 9

Anexo Il

2/2



Mod. TC 1999.001

Auditoria de seguimento das recomendagdes formuladas no
Relatdrio da auditoria orientada a consolidagdo de contas e
andlise a situagéo econdmico-financeira do SNS 2008-2009

Processo N,° 17/2012-Audit - Fax TC 12Jun12 Perimetro 2009 Anexo IV
TOTAIS 91 76 72
SPA 47 39 33
SEE 44 37 39
Entidades Durante Durante Durante Inicio Inicio| Fim Fim
2009 tp. c6d. meses tp. | cod. | tp. | céd.
1|Hospital Magalh3es Lemos - Porto SPA 55 1 SPA | 55 | SEE | 1056
1|Hospital Magalhdes Lemos - Porto SEE 1056 11 ey o]l
2|Centro Hospitalar de Entre Douro e Vouga SEE 1057 11 SEE | 1057
2 Hospital S.Sebastido de Feira - Sta.Maria Feira SEE 1024 1 SEE | 1024
2 H.S30 Jodo da Madeira SPA 245 1 SPA | 245
2 H.Sao Miguel - Oliveira de Azemeis SPA 244 1 SPA | 244
3|Centro Hospitalar do Oeste Norte SPA 952 23 Jan, - 31 Dez. SPA| 952
3 H.S.Pedro Gongalves Telmo - Peniche SPA 170 Até 22 Jan. SPA | 170
3 CH.Caldas da Rainha SPA 168 Até 22 Jan. SPA | 168
3 H.Bernardino Lopes - Alcobaca SPA 116 Até 22 Jan. SPA | 116
4|Centro Hospitalar Barreiro Montijo SEE 1059 2 SEE | 1059
4 Hospital Nossa Sra.Rosério - Barreiro SEE 1017 10 SEE | 1017
4 HD.Montijo SPA 120 10 SPA | 120
5|Hospital Prof.Doutor Fernando Fonseca (Amadora-Sintra) SEE 1058 12 SEE | 1058
Administragdo Central do Sistema de Satde IP SPA 1 12 SPA 1 |SPA| 1
Instituto Portugués do Sangue IP SPA 12 12 SPA | 12 |SPA| 12
Centro de Histocompatibilidade do Norte SPA 17 12 SPA 17 |SPA| 17
Centro de Histocompatibilidade do Centro SPA 20 12 SPA | 20 |SPA| 20
Centro de Histocompatibilidade do Sul SPA 21 12 SPA | 21 |SPA| 21
Instituto Nacional de Sadde Dr.Ricardo Jorge IP SPA 22 12 SPA | 22 |SPA| 22
Hospital de José Luciano de Castro - Anadia SPA 109 12 SPA | 109 | SPA| 109
Hospital Visconde de Salreu - Estarreja SPA 111 12 SPA | 111 | SPA| 111
Hospital Dr.Francisco Zagalo - Ovar SPA 112 12 SPA | 112 | SPA| 112
Hospital Arcebispo Jodo Criséstomo - Cantanhede SPA 115 12 SPA | 115 | SPA| 115
Hospital Distrital de Pombal SPA 117 12 SPA | 117 | SPA| 117
Hospital Candido de Figueiredo - Tondela SPA 118 12 SPA | 118 | SPA| 118
Hospital de Sdo Marcos - Braga SPA 126 12 SPA | 126 | SPA| 126
Hospital Joaquim Urbano SPA 138 12 SPA | 138 | SPA| 138
Centro de Medicina de Reabilitagdo Dr.Rovisco Pais SPA 141 12 SPA | 141 |SPA| 141
Instituto Oftalmoldgico Dr.Gama Pinto SPA 147 12 SPA | 147 | SPA| 147
Maternidade Dr.Alfredo da Costa SPA 149 12 SPA | 149 | SPA| 149
Hospital Nossa Sra.Conceicdo - Valongo SPA 155 12 SPA | 155 | SPA| 155
Hospital Distrital de Agueda SPA 162 12 SPA | 162 | SPA| 162
H.Amato Lusitano - Castelo Branco SPA 164 12 SPA | 164 | SPA| 164
Hospital de Reynaldo dos Santos - Vila Franca de Xira SPA 175 12 SPA | 175 | SPA| 175
Hospital Litoral Alentejano SPA 188 12 SPA | 188 | SPA| 188
Hospital Curry Cabral SPA 303 12 SPA | 303 | SPA| 303
ARS Norte SPA 891 12 SPA | 891 | SPA| 891
ARS Centro SPA 892 12 SPA | 892 | SPA| 892
ARS Lisboa V.T. SPA 893 12 SPA | 893 | SPA| 893
ARS Alentejo SPA 894 12 SPA | 894 | SPA| 894
ARS Algarve SPA 895 12 SPA | 895 | SPA| 895
Centro Hospitalar de Cascais SPA 910 12 SPA | 910 | SPA| 910
Centro Hospitalar de Torres Vedras SPA 913 12 SPA | 913 | SPA| 913
Centro Hospitalar Psiquiatrico de Lisboa SPA 950 12 SPA | 950 | SPA| 950
Centro Hospitalar Psiquidtrico de Coimbra SPA 951 12 SPA | 951 | SPA| 951
Centro Hospitalar da Cova da Beira SEE 1001 12 SEE | 1001 | SEE | 1001
Centro Hospitalar do Médio Tejo SEE 1003 12 SEE | 1003 | SEE | 1003
Hospital Distrital da Figueira da Foz SEE 1008 12 SEE | 1008 | SEE | 1008
Hospital Santa Maria Maior - Barcelos SEE 1009 12 SEE | 1009 | SEE | 1009
Hospital Distrital de Santarém SEE 1010 12 SEE | 1010 | SEE | 1010
Hospital Garcia da Orta - Almada SEE 1012 12 SEE | 1012 | SEE | 1012
Hospital Infante D.Pedro - Aveiro SEE 1014 12 SEE | 1014 | SEE | 1014
Unidade Local de Satide de Matosinhos SEE 1018 12 SEE | 1018 | SEE | 1018
Hospital de S.Teoténio - Viseu SEE 1025 12 SEE | 1025 | SEE | 1025
Hospital de Santo André - Leiria SEE 1028 12 SEE | 1028 | SEE | 1028
Instituto Portugués de Oncologia - Coimbra SEE 1029 12 SEE | 1029 | SEE | 1029
1.12
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Trlbunal de CO].’ltaS Auditoria de seguimento das recomendagdes formuladas no

Relatdrio da auditoria orientada a consolidagdo de contas e
andlise a situagéo econdmico-financeira do SNS 2008-2009

Processo N,° 17/2012-Audit - Fax TC 12Jun12 Perimetro 2009 Anexo IV
Entidades Durante Durante Durante Inicio Inicio| Fim Fim
2009 tp. céd. meses tp. | céd. | tp. | cod.
Instituto Portugués de Oncologia - Lisboa SEE 1030 12 SEE | 1030 | SEE | 1030
Instituto Portugués de Oncologia - Porto SEE 1031 12 SEE | 1031 | SEE | 1031
Centro Hospitalar do Barlavento Algarvio SEE 1033 12 SEE | 1033 | SEE | 1033
Centro Hospitalar de Lisboa Ocidental SEE 1034 12 SEE | 1034 | SEE | 1034
Centro Hospitalar de Setubal SEE 1035 12 SEE | 1035 | SEE | 1035
Centro Hospitalar do Nordeste SEE 1036 12 SEE | 1036 | SEE | 1036
Hospital de S3o Jodo SEE 1037 12 SEE | 1037 | SEE | 1037
Hospital do Espirito Santo de Evora SEE 1039 12 SEE | 1039 | SEE | 1039
Centro Hospitalar de Lisboa Central SEE 1040 12 SEE | 1040 | SEE | 1040
Centro Hospitalar de Coimbra SEE 1041 12 SEE | 1041 | SEE | 1041
Centro Hospitalar Tras-os-Montes e Alto Douro SEE 1042 12 SEE | 1042 | SEE | 1042
Centro Hospitalar do Médio Ave SEE 1043 12 SEE | 1043 | SEE | 1043
Centro Hospitalar do Alto Ave SEE 1044 12 SEE | 1044 | SEE | 1044
Centro Hospitalar Vila Nova de Gaia / Espinho SEE 1045 12 SEE | 1045 | SEE | 1045
Unidade Local de Satide do Norte Alentejano SEE 1046 12 SEE | 1046 | SEE | 1046
Centro Hospitalar do Porto SEE 1047 12 SEE | 1047 | SEE | 1047
Centro Hospitalar do Tdmega e Sousa SEE 1048 12 SEE | 1048 | SEE | 1048
Centro Hospitalar de Lisboa Norte SEE 1049 12 SEE | 1049 | SEE | 1049
Hospitais da Universidade de Coimbra SEE 1050 12 SEE | 1050 | SEE | 1050
Centro Hospitalar Pévoa do Varzim - Vila do Conde SEE 1051 12 SEE | 1051 | SEE | 1051
Hospital Central de Faro SEE 1052 12 SEE | 1052 | SEE | 1052
Unidade Local de Saude do Alto Minho SEE 1053 12 SEE | 1053 | SEE | 1053
Unidade Local de Satide da Guarda SEE 1054 12 SEE | 1054 | SEE | 1054
Unidade Local de Satide do Baixo Alentejo SEE 1055 12 SEE | 1055 | SEE | 1055
009
i Inicio Fim
Hospital Magalhdes Lemos - Porto SPA 55 SEE 1056
Centro Hospitalar de Entre Douro e Vouga SEE 1057
H.S30 Miguel - Oliveira de Azemeis SPA 244
H.S30 Jodo da Madeira SPA 245
Hospital S.Sebastido de Feira - Sta.Maria Feira SEE 1024
Centro Hospitalar do Oeste Norte SPA 952
H.Bernardino Lopes - Alcobag¢a SPA 116
CH.Caldas da Rainha SPA 168
H.S.Pedro Gongalves Telmo - Peniche SPA 170
Centro Hospitalar Barreiro Montijo SEE 1059
HD.Montijo SPA 120
Hospital Nossa Sra.Rosario - Barreiro SEE 1017
H.Prof.Dr.Fernando da Fonseca (Amadora-Sintra) SEE 1058
Entidades a retirar dos p es SEE SPA SPA_SNS SNS
Hospital Magalhdes Lemos - Porto 55 55 55
H.Bernardino Lopes - Alcobaga 116 116 116
HD.Montijo 120 120 120
CH.Caldas da Rainha 168 168 168
H.S.Pedro Gongalves Telmo - Peniche 170 170 170
H.S530 Miguel - Oliveira de Azemeis 244 244 244
H.Sdo0 Jodo da Madeira 245 245 245
Hospital Nossa Sra.Rosdrio - Barreiro 1017 1017
Hospital S.Sebastido de Feira - Sta.Maria Feira 1024 1024
Totais 2 7 7 9
2/2
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Auditoria de seguimento das recomendagdes formuladas no
Relatdrio da auditoria orientada a consolidagdo de contas e
andlise a situagéo econdmico-financeira do SNS 2008-2009

Processo N.° 17/2012-Audit - Fax TC 12Jun12 Perimetro 2010 Anexo V

TOTAIS 75 72 72

SPA 32 31 30

SEE 43 41 a2

Entidades [ D D Inicio Inicio| Fim Fim

2010 tp. cbd. meses | tp. | céd. | tp. | céd.
1|Hospital Curry Cabral SPA 303 3 SPA | 303 | SEE | 1062

1|Hospital Curry Cabral, EPE SEE 1062 9 R Ly, B,
Administragao Central do Sistema de Satide IP SPA 1 12 SPA 1 |SPA| 1

Instituto Portugués do Sangue IP SPA 12 12 SPA | 12 |SPA| 12

Centro de Histocompatibilidade do Norte SPA 17 12 SPA 17 | SPA| 17

Centro de Histocompatibilidade do Centro SPA 20 12 SPA 20 |SPA| 20

Centro de Histocompatibilidade do Sul SPA 21 12 SPA | 21 |SPA| 21

Instituto Nacional de Satide Dr.Ricardo Jorge IP SPA 22 12 SPA | 22 |SPA| 22
Hospital de José Luciano de Castro - Anadia SPA 109 12 SPA | 109 | SPA| 109
Hospital Visconde de Salreu - Estarreja SPA 111 12 SPA | 111 |SPA| 111
Hospital Dr.Francisco Zagalo - Ovar SPA 112 12 SPA | 112 | SPA| 112
Hospital Arcebispo Jodo Criséstomo - Cantanhede SPA 115 12 SPA | 115 |SPA| 115
Hospital Distrital de Pombal SPA 117 12 SPA | 117 |SPA| 117
Hospital Candido de Figueiredo - Tondela SPA 118 12 SPA | 118 |SPA| 118
Hospital de Sdo Marcos - Braga SPA 126 12 SPA | 126 |SPA| 126
Hospital Joaquim Urbano SPA 138 12 SPA | 138 |SPA| 138
Centro de Medicina de Reabilitacdo Dr.Rovisco Pais SPA 141 12 SPA | 141 |SPA| 141
Instituto Oftalmolégico Dr.Gama Pinto SPA 147 12 SPA | 147 |SPA| 147
Maternidade Dr.Alfredo da Costa SPA 149 12 SPA | 149 |SPA| 149
Hospital Nossa Sra.Conceigao - Valongo SPA 155 12 SPA | 155 |SPA| 155
Hospital Distrital de Agueda SPA 162 12 SPA | 162 |SPA| 162
Hospital de Reynaldo dos Santos - Vila Franca de Xira SPA 175 12 SPA | 175 |SPA| 175
ARS Norte SPA 891 12 SPA | 891 | SPA| 891
ARS Centro SPA 892 12 SPA | 892 | SPA| 892
ARS Lisboa V.T. SPA 893 12 SPA | 893 |SPA| 893
ARS Alentejo SPA 894 12 SPA | 894 | SPA| 894
ARS Algarve SPA 895 12 SPA | 895 |SPA| 895
Centro Hospitalar de Cascais SPA 910 12 SPA | 910 | SPA| 910
Centro Hospitalar de Torres Vedras SPA 913 12 SPA | 913 |SPA| 913
Centro Hospitalar Psiquidtrico de Lisboa SPA 950 12 SPA | 950 [ SPA| 950
Centro Hospitalar Psiquidtrico de Coimbra SPA 951 12 SPA | 951 | SPA| 951
Centro Hospitalar do Oeste Norte SPA 952 12 SPA | 952 | SPA| 952
Centro Hospitalar da Cova da Beira SEE 1001 12 SEE | 1001 | SEE | 1001
Centro Hospitalar do Médio Tejo SEE 1003 12 SEE | 1003 | SEE | 1003
Hospital Distrital da Figueira da Foz SEE 1008 12 SEE | 1008 | SEE | 1008
Hospital Santa Maria Maior - Barcelos SEE 1009 12 SEE | 1009 | SEE | 1009
Hospital Distrital de Santarém SEE 1010 12 SEE | 1010 | SEE | 1010
Hospital Garcia da Orta - Almada SEE 1012 12 SEE | 1012 | SEE | 1012
Hospital Infante D.Pedro - Aveiro SEE 1014 12 SEE | 1014 | SEE | 1014
Unidade Local de Saude de Matosinhos SEE 1018 12 SEE | 1018 | SEE | 1018
Hospital de S.Teoténio - Viseu SEE 1025 12 SEE | 1025 | SEE | 1025
Hospital de Santo André - Leiria SEE 1028 12 SEE | 1028 | SEE | 1028
Instituto Portugués de Oncologia - Coimbra SEE 1029 12 SEE | 1029 | SEE | 1029
Instituto Portugués de Oncologia - Lisboa SEE 1030 12 SEE | 1030 | SEE | 1030
Instituto Portugués de Oncologia - Porto SEE 1031 12 SEE | 1031 | SEE | 1031
Centro Hospitalar do Barlavento Algarvio SEE 1033 12 SEE | 1033 | SEE | 1033
Centro Hospitalar de Lisboa Ocidental SEE 1034 12 SEE | 1034 | SEE | 1034
Centro Hospitalar de Settbal SEE 1035 12 SEE | 1035 | SEE | 1035
Centro Hospitalar do Nordeste SEE 1036 12 SEE | 1036 | SEE | 1036
Hospital de Sao Jodo SEE 1037 12 SEE | 1037 | SEE | 1037
Hospital do Espirito Santo de Evora SEE 1039 12 SEE | 1039 | SEE | 1039
Centro Hospitalar de Lisboa Central SEE 1040 12 SEE | 1040 | SEE | 1040
Centro Hospitalar de Coimbra SEE 1041 12 SEE | 1041 | SEE | 1041
Centro Hospitalar Tras-os-Montes e Alto Douro SEE 1042 12 SEE | 1042 | SEE | 1042
Centro Hospitalar do Médio Ave SEE 1043 12 SEE | 1043 | SEE | 1043
Centro Hospitalar do Alto Ave SEE 1044 12 SEE | 1044 | SEE | 1044
Centro Hospitalar Vila Nova de Gaia / Espinho SEE 1045 12 SEE | 1045 | SEE | 1045
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Auditoria de seguimento das recomendagdes formuladas no
Relatdrio da auditoria orientada a consolidagdo de contas e
andlise a situagéo econdmico-financeira do SNS 2008-2009

Processo N.° 17/2012-Audit - Fax TC 12Jun12 Perimetro 2010 Anexo V

Entidades Durante Durante Durante | Inicio Inicio| Fim Fim

2010 tp. c6d. meses | tp. | c6d. | tp. | cod.

Unidade Local de Saide do Norte Alentejano SEE 1046 12 SEE | 1046 | SEE | 1046
Centro Hospitalar do Porto SEE 1047 12 SEE | 1047 | SEE | 1047
Centro Hospitalar do Témega e Sousa SEE 1048 12 SEE | 1048 | SEE | 1048
Centro Hospitalar de Lisboa Norte SEE 1049 12 SEE | 1049 | SEE | 1049
Hospitais da Universidade de Coimbra SEE 1050 12 SEE | 1050 | SEE | 1050
Centro Hospitalar Pévoa do Varzim - Vila do Conde SEE 1051 12 SEE | 1051 | SEE | 1051
Hospital Central de Faro SEE 1052 12 SEE | 1052 | SEE | 1052
Unidade Local de Saude do Alto Minho SEE 1053 12 SEE | 1053 | SEE | 1053
Unidade Local de Salde da Guarda SEE 1054 12 SEE | 1054 | SEE | 1054
Unidade Local de Saude do Baixo Alentejo SEE 1055 12 SEE | 1055 | SEE | 1055
Hospital Magalhdes Lemos - Porto SEE 1056 12 SEE | 1056 | SEE | 1056
Centro Hospitalar de Entre Douro e Vouga SEE 1057 12 SEE | 1057 | SEE | 1057
Hospital Prof.Doutor Fernando Fonseca (Amadora-Sintra) SEE 1058 12 SEE | 1058 | SEE | 1058
Centro Hospitalar Barreiro Montijo SEE 1059 12 SEE | 1059 | SEE | 1059
Hospital Litoral Alentejano SEE 1060 12 SEE | 1060 | SEE | 1060
Unidade Local de Satde de Castelo Branco SEE 1061 12 SEE | 1061 | SEE | 1061

Entidades

Inicio Fim

Hospital Curry Cabral spa | 303 | see |10s2]
Entidades a retirar dos patamares SEE SPA SPA_SNS | SNS
Hospital Curry Cabral 303 303 303
Totais 0 1 1 1

2/2
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Tribunal de Contas

Auditoria de seguimento das recomendagdes formuladas no

Relatdrio da auditoria orientada a consolidagdo de contas e
andlise a situagéo econdmico-financeira do SNS 2008-2009

Resposta fax TC, de 12Jun12:
Processo N.° 17/2012 - Audit

DEMONSTRACAO DE RESULTADOS

H.S.Marcos (Braga)

— 36—

Codigo H.Sdo Marcos -
Contas Braj
Custos e perdas 2010

61 |Custo das mercadorias didas e das id
612 Mercadorias 0,00
616 Matérias 0,00
0,00
62 |Fornecimentos e servicos externos 467.809,02

64 |Custos com o pessoal:
641 |Remuneragdes dos orgdos directivos 0,00
642 |Remuneragdes base de pessoal 380.616,79
380.616,79
Encargos sociais:

643 Pensdes 1,956.659,95
645 Encargos sobre remuneragdes 13.299,64
646 Seguros acidentes trabalho e doengas profissionais 0,00
647 Encargos sociais voluntarios 0,00
648 Outros custos com o pessoal 0,00
649 Estdgios profissionais 0,00
1.969.959,59
2.350.576,38
63 |Transferéncias correntes concedidas e prestagdes sociais 0,00
66 |Amortizacdes do exercicio 6.309,93
67 |ProvisGes do exercicio 0,00
6.309,93
65 |Outros custos e perdas operacionais 359,79
(A) 2.825.055,12
68 |Custos e perdas financeiros 2.115,40
© 2.827.170,52
69 |Custos e perdas extraordinarios 3.094.062,53
(E) 5.921.233,05
86 P sobre o d do exercicio 0,00
(G) 5.921.233,05
88 |Resultado liquido do exercicio 23.339.643,88
29.260.876,93
0,00

Anexo VI
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Tribunal de Contas

Auditoria de seguimento das recomendagdes formuladas no
Relatdrio da auditoria orientada a consolidagdo de contas e
andlise a situagéo econdmico-financeira do SNS 2008-2009

Resposta fax TC, de 12Jun12:

Processo N.° 17/2012 - Audit

H.S.Marcos (Braga)

Codigo H.S50 Marcos -
Contas Braga
Proveitos e ganhos 2010
71 |Vendas e prestagdes de servigos:

711 Vendas 0,00
712 Prestagdes de servicos 58,90
58,90
72 p taxas e outros 0,00
75 |Trabalhos para a prépria entidade 0,00
73  |Proveitos suplementares 0,00

7a fardincias e e A
741 Transferéncias - Tesouro 0,00
742 Transferencias correntes obtidas 19.270.636,26
743 Subsidios correntes obtidos - outros entes publicos 0,00
749 De outras entidades 0,00
19.270.636,26
76 |Outros proveitos e ganhos operacionais 2.663.729,14
(8) 21.934.424,30
78 |Proveitos e ganhos financeiros 0,76
(D) 21.934.425,06
79 |Proveitos e ganhos extraordinarios 7.326.451,87
(F) 29.260.876,93

Resumo:

Resultados operacionais: (B) - (A) = 19.109.369,18
Resultados financeiros: [(D - B)] - [(C- A)] = -2.114,64
Resultados correntes: (D) - (C) = 19.107.254,54
Resultados extraordinarios 4.232.389,34
Itados antes de imp (F)-(E)= 23.339.643,88
sobre o rendi do exercicio 0,00
Resultado liguido do exercicio: (F) - (G) = 23.339.643,88

37—
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Tribunal de Contas

Auditoria de seguimento das recomendagdes formuladas no

Relatdrio da auditoria orientada a consolidagdo de contas e
andlise a situagéo econdmico-financeira do SNS 2008-2009

Processo N.°17/2012 - Audit - Fax TC 12Jun12 Variagoes Anexo VII
regado (valores) 2009 / 2008 2010/ 2009 2010/ 2008

Cts. zo?x:::::] FE 2009 2010 valor % valor % valor %
E’:: 81 81 72 0 0,0% 9 411% 9 A1,1%
61 1549328639  1.714.118.067 1.722.688.557 164.780.428  106% 8570490 05%  173.359.918  11.2%
62 6.848.936.568  7.714.950.680 8.723.560.780 866014112 126%  1.008.610.101 131%  1874.624.212  27.4%
64 3.604.907.303  3.985.863.526 3.936.532.045 290.956.183  7.9% 49331.481 12%  241.624.702  65%
63 408.330.396 4.454.022.377 4.520.362.693 4.045.691.981  990.8% 66.340.316  1,5% 4,112.032.297  1007,0%
66 224.214.481 247.140.346 246.989.632 22.925.865  102% 150.713  -0.1% 22775151 102%
67 20.260.143 15.567.462 23.982.184 4.692.682  -23.2% 8414722 541% 3722040  18.4%
65 8.002.103 8.853.211 8223.430 851108  106% 629.781 -71% 221327  28%
68 1.660.551 14.648.366 12.933.311 12.987.815 782,1% -1,715.055 -11,7% 11.272.760 6789%
69 206.442.025 391.785.098 291.521.542 185.343.073  89,5% -100.263.557 -25.6% 85.079517  412%
86 10.622.643 10.207.781 10.359.314 -414.862  -38% 151.533  15% 263329 -25%

Total 12.972.704.893 12.972.704.893 19.497.153.488 0 0,0% 6.524.448.595 50,3%  6.524.448.595 50,3%
RLE -309,193.530 -309.193.530 -681.611.996 0 0.0% -372.418.466 -120,4%  -372.418.466 -120.4%
7 3.868.648.550  4.865.238.107 4.950.903.388 996.589.557  258% 85.665.280 1.8%  1.082.254.837  28,0%
72 471.666 171.546 159.222 300120  -63.6% 12324 72% 312444 -662%
75 50 1101538 1.224.524 1.101.488 2207390.8% 122986 11.2% 1.224.474 2453856,4%
73 11.835.757 17.327.644 19.639.587 5.491.887  464% 2311943 133% 7.803.830  659%
74 8263.771.449  12.644.714.481  13.334.389.340  4.380.943.033  530% 689.674.859 55%  5.070.617.891  614%
76 213.022.795 252.233.027 194.450.782 39210232 18.4% .57.782.245 -229%  -18572.013  -87%
78 43.439.307 19.648.852 14.268.134 23.790.455  -54.8% 5380719 -274% 20171174  -67.2%
79 262.321.789 381.320.374 300.506.515 118.998.585  45.4% -80.813.859 -21.2% 38.184.726  146%

Total 12.663.511.363 12.663.511.363 18.815.541.491 0 0,0% 6.152.030.129 486%  6.152.030.129 48,6%

Consolidado ACSS ( 2009 / 2008 2010 / 2009 2010/ 2008

cis. | 2008 (e ERE 2009 2010 valor % valor % valor %
E’:" 81 81 72 0 0,0% -9 11,1% -9 -11,1%
61 1452.021.455,87 1.714.772.940,22  1.722.130.072,49 262.751.484  181% 7357132 04%  270.108.617  186%
62 3.423.174.272,45 3.755.387.513,21  4.097.850.137,51 332.213.241 9.7% 342.462.624 9,1% 674.675.865 19,7%
64  3.523.593.775,28 3.983.120.998,76  3.935.003.668,60 459,527,223 130% 148.117.330 -12%  411.409.893  11.7%
63 146.265.20624  123.790.979,62  114.135.209,21 22474227 154% 9.655.770 -7.8%  -32.1290.997  -22.0%
66 215.044.281,65 247.140.345,55 246.989.632,24 32.096.064 14.9% -150.713 -0.1% 31.945.351 14,9%
67 20.259.408,71  15.567.461,56 23.982.183,63 4.691.943  -232% 8414722 541% 3722779 184%
65 6.791.608,03 8.572.978,61 7.690.929,49 1781371 262% -882.049 -10,3% 899.321  13.2%
68 1646.610,25  14.537.626,72 12.915.739,40 12.891.016  782,9% -1.621.887 -11.2% 11.269.129  684,4%
69 179.437.749,34 -10.471.971,89 110.453.201,78 -189.909.721  -105.8% 120.925.174 1154,8% -68.984.548 -38.4%
86 10.622.643,01 10.207.781,08 10.359.313,78 -414.862 -3.9% 151.533 1.5% -263.329 -2,5%

Total 8.978.857.006,83 8.978.857.006,83 10.281.510.088,13 0 0,0% 1.302.653.081 14.5%  1.302.653.081 14,5%
RLE -96.494.842,68 -96.494.842,68 -681.611.996,34 0 0,0% -585.117.154 -606,4%  -585.117.154  -606,4%
71 446.497.397,72 762.370.903,60 261.796.197,90 315.873.506 70.7% -500.574.706 -65,7% -184.701.200 -41,4%
72 471.665,50 166.373,34 159.221,84 305292  -647% 7152 -43% 312.444  86.2%
75 49,90 1,101.537,94 1.224.524,25 1.101.488 2207300,9% 122986 112% 1.224.474 2453856,4%
73 11.077.96596  17.258.507,83 19.558.040,69 6.180.542  558% 2.299.533 133% 8.480.075  765%
74 8.016.363.323,82 8.318.254.357,88  8.973.704.180,79 301.891.034 3,.8% 655.449.823 7.9% 957.340.857 11,9%
76 146.500.662,82  123.875.629,82 66.380.248,30 22715033 -165% 57.495.382 -464%  -80.210.415  -54.7%
78 4273357541  19.648.540,33 14.266.943,10 .23.085.035  -54,0% 5381597 274%  -28.466.632  -66.6%
79 218.627.523,02 244.549.459,28 262.808.734,92 25.921.936 11.9% 18.259.276 7.5% 44.181.212 20.2%

Total 8.882.362.164,15 8.882.362.164,15  9.599.898.091,79 0 0,0% 717.535.928 8,1% 717.535.928 8,1%
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Processo N.°17/2012 - Audit - Fax TC 12Jun12 Variagbes Anexo VII
Consolicaco TC (quacro 4 2009 / 2008 2010 / 2009 2010 / 2008
2008 (sem EPE

Cts. 2009 2010 valor % valor % valor %
sk 81 81 72 ) 00% 9 1% 9 A%
61  1.549.328.639,47 1.714.772.940,22  1.722.130.072,49 165.444.301  10,7% 7.357.132 04% 172.801.433  112%
62 3.471.289.711,52 3.755.387.513,21  4.245.871.735,00 284.097.802 8.2% 490.484.222 131% 774.582.023 223%
64  3.694.426.095,48 3.983.120.998,76  3.935.003.668,60 288.694.903 7.8% -48.117.330 -1.2% 240.577.573 6.5%
63 146.265.206,24  123.790.979,62 114.135.209,21 22474227  -154% -9.655.770 -7.8% -32.129.997  -22,0%
66 224.214.480,90 247.140.345,55 246.989.632,24 22.925.865 10,2% -150.713 -0.1% 22.775.151 10.2%
67 20.260.143,42 15.567.461,56 23.982.183,63 -4.692.682 “23.2% 8.414.722 541% 3.722.040 18,4%
65 7.092.503,26 8.572.978,61 7.690.929,49 1.480.475 20,9% -882.049 -103% 598.426 8.4%
68 1.656.893,23 14.537.626,72 12.915.739,40 12.880.733  7774% -1.621.887 -11.2% 11.258.846  679,5%
69 184.527.059,29 33.074.611,00 110.453.201,78 -151.452.448 821% 77.378.591 2340% -74.073.858 -40,1%
86 10.622.643,01 10.207.781,08 10.359.313,78 -414.862 -3,9% 151.533 1,5% -263.329 -2,5%

Total 9.309.683.375,82 9.309.683.375,82 10.429.531.685,62 0 0,0% 1.119.848.310 12,0%  1.119.848.310 12,0%
RLE -232.698.977,59  -232.698.977,59 -586.260.802,62 (] 0.0% -353.561.825 -151,9%  -353.561.825 -1519%
71 494.346.825,70 762.370.903,60 261.796.197,90 268.024.078 54,2% -500.574.706 -65.7% -232.550.628 -47,0%
72 471.665,50 166.373,34 159.221,84 -305.292  -84,7% 7152 -43% -312.444  -662%
75 49,90 1.101.537,94 1.224.524,25 1.101.488 2207390,9% 122.986 11.2% 1.224.474 24538564%
73 11.703.563,45 17.258.507,83 19.558.040,69 5.554.944 47,5% 2.299.533 133% 7.854.477 67.1%
74 8.127.144.264,00 8,644.687.058,00 9.217.076.972,00 517.542.794 6.4% 572.389.914 66% 1.089.932.708 13,4%
76 163.524.545,78 123.875.629,82 66.380.248,30 -39.648.916 -24.2% -57.495.382 -464% -97.144.297 -59.4%
78 43.447.715,65 19.648.540,33 14.266.943,10 -23.799.175 -54.8% -5.381.597 -27.4% -29.180.773 -67,2%
79 236.345.768,25 0,00 262.808.734,92 -236.345.768 -100,0% 262.808.735 26.462.967 11,2%

Total 9.076.984.398,23 9.076.984.398,23  9.843.270.883,00 0 0.0% 766.286.485 84% 766.286.485 8,4%

2/2

—39_—



Mod. TC 1999.001

Trlbunal de CO].’ItaS Auditoria de seguimento das recomendagdes formuladas no

Relatdrio da auditoria orientada a consolidagdo de contas e
andlise a situagéo econdmico-financeira do SNS 2008-2009

Administracdo Central

do Sistema de Saide
BCCG- 1TELT - NG
Exmo. Sr.
V. Referéncia: Proc. n.° 27/2012-Audit Dr. José F dos Fafinha T
Fax n.° 1171/2012 - DA VI r. Jose rernandes rarinha |avares

Director-Geral do Tribunal de Contas
Av. da Republica, n.° 65
1069 - 045 LISBOA

N. Referéncia: 70-2012-UGR

Assunto: Auditoria de seguimento as recomendacées formuladas no Relatério da Auditoria Orientada a
Consolidagao de Contas e a Situagéo Economico-Financeira do SNS 2008-2009.

No seguimento do vosso faxe acima referenciado, de 29 de outubro de 2012, sobre assunto em epigrafe,
vem a Administragao Central do Sistema de Salde, |.P. apresentar as seguintes observagoes:

Quanto aos comentarios proferidos em sede de “Apreciagéo Global":

O Tribunal de Contas refere que a ACSS aprovou algumas iniciativas tendentes ao cumprimento das
recomendagdes produzidas no Relatorio do Tribunal de Contas N.° 16/2012 — 2.* Secgéo, com vista &
melhoria da qualidade da informagéo produzida ao nivel do Relatério e Contas do SNS, embora algumas
delas apenas tenham impacto em 2012.

Desta observagao tomamos boa nota, uma vez que se considera que a mesma evidencia o esfor¢o que
esta Administragdo tem empreendido, e continuara a empreender, no sentido de acolher as
recomendacdes que nos sao dirigidas.

Quanto as recomendagdes formuladas ao Conselho Diretivo da ACSS, IP

1. “Proceder & periodizagdo nas contas da Administragdo Central do Sistema de Salde e na
consolidagéo de contas, de forma a que a sua intermediagéo enquanto tesoureira do Servico

Nacional de Salide n&o altere o resultado liquido consolidado.”

TRIBUNAL pE (ONTAS
DlRECCAO-GERAL

BETC 05 11712 20520 i f0 2002
1}3 Administragao Central do Sistema de Sadde, IP Sede: Ar. Joio riststom, 32111 1000-177 Lshoa Tel 217 925 840 1 Fax: 217 925 848

www.acss.min-saude.pt | E-Mail: geral@acss.min-saude.pt Parto: Rua do Breiner, il
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Com vista ao cumprimento desta recomendagéo, a ACSS implementou, no exercicio de 2011,

uma alteracéo da politica contabilistica no que respeita ao registo dos contratos- programa,
passando a adotar o regime do acréscimo, em substituicdo do regime de caixa, na vertente da
especializacao de custos.

2. “Rever anualmente a delimitag@o do perimetro de consolidagao, assente nas normas e nas boas
praticas internacionais para o sector plblico e privado e a utilizagéo de critérios objetivos de

forma consistente.”

De acordo com o previsto no ponto 4 da Orientaggo n.° 1/2010 — “Orientag&o genérica relativa a
consolidagéo de contas no ambito do sector publico administrativo” - anexa & Portaria n.°
474/2010, de 1 de julho, a ACSS elabora e divulga na sua pagina da intermnet, anualmente, o
Manual de Consolidagao de Contas do Ministério da Sade, de modo a incorporar as eventuais
alteragdes que se verifiquem nos elementos variaveis, nomeadamente o plano de contas e/ou o

perimetro de consolidago.

3. “Cumprir os principios contabilisticos previstos no Plano Oficial de Contabilidade do Ministério da
Saude nas suas contas individuais, em particular o respeito pelo principio do acréscimo,
incluindo a especializagao dos proveitos do OE, quer na consolidagéo de contas do SNS, quer

ainda nas suas contas individuais.”

Tal como foi referido pelo Tribunal de Contas, no ponto 1. do Sumério Executivo agora
apresentado, a ACSS “aprovou algumas iniciativas tendentes ao cumprimento das
recomendagdes produzidas no Relatério do Tribunal de Contas N.° 16/2012 — 2.% Secgéo, com
vista & melhoria da qualidade da informac&o produzida ao nivel do Relatorio e Contas do SNS'.
Neste &mbito, permitimo-nos destacar a aprovagdo e divulgagao da Circular Normativa N.°
14/2012/UOFC-UOGF, de 10 de fevereiro, na qual constam as regras que permitem

homogeneizar a contabilizag&o da execug&o dos contratos-programa.

As demonstragdes financeiras individuais preparadas pela ACSS, IP, relativas ao exercicio de
2011, refletem pois a contabilizagdo do contrato-programa de acordo com o regime do
acréscimo, tendo por base as orientacdes acerca da contabilizago dos contratos programa com

prestadores publicos, vertidas na referida circular normativa.

{}L Administraao Central do Sistema de Saide, IP Sede: Ar Juda Ciséstomo, 11 1 1000:177 Lisboa | el 217 925 800 | Fax: 217 925 848

Waistira & Sade www.acss.min-saude.pt | E-Mail: geral@acss.min-saude.pt Porta: Rua do Breiner, n° 12114050 Porto | Tel.: 223 401 300 | Fax: 223401 333
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Em suma, no exercicio de 2011 a ACSS,IP adotou o regime do acréscimo, em substituicdo do

regime de caixa, na vertente da especializagao de custos.

No que respeita a especializagéo dos proveitos, e reiterando a informagéo ja anteriormente
exposta junto desse Tribunal através dos oficios ACSS n.° 11386, de 12 de julho, e n.° 12948 de
12 de agosto, o entendimento da ACSS, suportado por parecer do Fiscal Unico desta entidade, &
o de que néo se revela prudente o reconhecimento de verbas provenientes de futuros OE, sobre
as quais ndo se adquiriram ainda quaisquer direitos.

4. “Encetar ajustamentos, corregdes e procedimentos que permitam a comparabilidade cronolégica

da informagéo contabilistica.”

Considerando as recomendagées do Tribunal de Contas, a ACSS procedeu a corregéo das
contas consolidadas desde 2008, por forma a garantir a comparabilidade das mesmas. Assim,
no relatério de consolidagao de contas do SNS respeitante ao exercicio de 2011, a ACSS,IP
incluira um anexo com a comparabilidade das demonstragdes financeiras de 2008, 2009, 2010 e
2011.

5. “Garantir que as demonstragdes financeiras das entidades extintas, por fus@o ou transformacao,
ndo concorram para as demonstragdes financeiras consolidadas dos subperimetros em que

estavam integradas.”

Relativamente ao exercicio de 2011, as demonstragdes financeiras das entidades
extintas, por fus@o ou transformag&o, ndo concorrem para as demonstragées financeiras

consolidadas dos subperimetros em que estavam integradas.”

6. “Explicitar em nota anexa as demonstracdes financeiras consolidadas, os montantes imputados
a Resultados Transitados resultantes da atividade das entidades extintas ou transformadas no

respetivo exercicio.”
O Relatério e Contas Consolidado respeitante ao exercicio de 2011 inclui, em nota anexa as

demonstragdes financeiras, os montantes imputados a fundos proprios resultantes da atividade

das entidades extintas ou transformadas neste exercicio.

);m Administracéo Central do Sistema de Saide, IP Sede: v, Jogo Crsfstomo, 11 1 1000-177 Lishea | Tel: 217 925 800 | Fax: 21725 848

Mniciide & Saide www.acss.min-saude.pt | E-Mail: geral@acss.min-saude.pt Porto: Rua do Breiner, n* 12114050 Porto | Tel: 223 401 300 | Fax: 223 401 333
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Administragao Central

do Sistema de Saide
“Disponibilizar ao Tribunal de Contas, até 30 de Junho do ano N+1, informag&o completa, fiavel

e definitiva, necessaria e adequada & elaboragdo do relatorio sobre o Acompanhamento da

situagéo econdmico-financeira do Servico Nacional de Satde, com referéncia ao ano N."

A ACSS pretende disponibilizar ao Tribunal de Contas, informacao completa, fiavel e definitiva,
pelo que, a partir do exercicio de 2012 (inclusive) e com vista ao escrupuloso cumprimento do
prazo indicado, se passa a preparar essa informagao, tendo por referéncia as entidades que
submetem toda a informagao necessaria até 30 de Abril de n+1, sendo certo que se procurara
ativamente reunir a informac&o necesséria de todas as entidades do SNS.

“Elaborar e divulgar publicamente o “Relatrio e Contas do Servigo Nacional de Salide do ano
N, até 30 de Junho do ano N+1."

A Orientag&o n.° 1/2010 prevé no seu ponto 8. a publicacéo do relatério e contas consolidado,
pese embora n&o defina prazo para a sua publicagéo, sendo certo, sem prejuizo do que a seguir
se expde, que a ACSS pugna pela divulgagdo tempestiva do relatério e contas do SNS,
concordando que 30 de junho do ano N+1 é um prazo razoavel, ndo fossem alguns

constrangimentos em relagéo aos quais a ACSS tem diminuta capacidade de eliminagao.

A ACSS confronta-se frequentemente com a falta de entrega tempestiva de informagéo por parte
das entidades consolidadas, apesar de todas as diligéncias que realiza junto das mesmas, facto

que tem condicionado a preparagéo do Relatério e Contas Consolidado.

Através do oficio ACSS n.° 17168, de 21 de outubro de 2011, deu-se conhecimento a esse
Tribunal destas dificuldades, tendo-se ainda procurado sensibilizar para a alteragéo do prazo
requerido em mais um més (31 de Julho do ano N+1, em vez de 30 de Junho do ano N+1),
baseado nas seguintes circunstancias:

i) as entidades apresentam a informagéo & ACSS, na sua grande maioria, entre abril e
junho do ano seguinte aquele a que respeita a mesma;

ii) sdo depois efetuadas um conjunto de verificagdes & qualidade da informagéo,
implicando que somente em junho se consiga garantir a qualidade necesséria para
integragdo no processo de consolidagéo;

iii) a ACSS, desde 2010, elabora também um relatorio de gestdo que implica a participagéo
de varias unidades organicas; e

iv) é preparado um anexo as demonstragdes financeiras consolidadas.

Administragao Central do Sistema de Saide, IP Sede: Av Jogo risstomo, n°1 1 11000-177 Lisboa | Tel 217 925 800 1 Fax: 217 925 848
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andlise a situagéo econdmico-financeira do SNS 2008-2009

www.acss.min-saude.pt | E-Mail: geral@acss.min-saude.pt Porto: Rua do Breiner, n* 121 1 4050 Porto | Tel- 223 401 300 | Fax: 223401 333
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Uma vez que o Tribunal de Contas reitera o prazo de 30 de junho do ano n+1, ird a ACSS a

partir do exercicio de 2012 (inclusive) preparar demonstragdes financeiras consolidadas, tendo
por referéncia as entidades que submetem toda a informagéo necesséria até 30 de abril de n+1,
sendo certo que se procurara ativamente reunir a informag&o necessaria de todas as entidades

consolidantes;

Considera-se, no entanto, que a divulgagéo de informagéo ao contribuinte ndo tem saido
prejudicada, uma vez que a ACSS publica mensalmente na internet os principais dados de
atividade, desempenho assistencial e desempenho econdmico-financeiro das entidades do
Servigo Nacional de Saude (SNS), em cumprimento do Despacho n.° 11374/2011, de 7 de
setembro.

9. “Comunicar tempestivamente ao Tribunal de Contas quaisquer atrasos das entidades
consolidadas que comprometam o cumprimento das recomendagdes anteriores e prejudiquem o
reporte de informagao relativa a consolidagdo de contas do Servigo Nacional de Saude (uma vez
que se verificou que a entrega das contas de geréncia e relatorios e contas ao Tribunal de

Contas foi anterior a entrega da informagéo a consolidar a ACSS)".

A partir do exercicio de 2012 (inclusive), a ACSS comunicara ao Tribunal de Contas a (eventual)
lista das entidades que ndo submetem toda a informacéo necessaria até 30 de abril de n+1 e
que, por esse motivo, comprometam o cumprimento das recomendagdes desse Tribunal,
nomeadamente quanto ao reporte de informagao relativa a consolidacéo de contas do Servigo

Nacional de Salde.

Com os melhores cumprimentos,

Q Jodo Carvalho das Neves

it T

(Presidente do Conselho Diretivo)
Paulo Vasconcelos
Vogal do Conselho
00

,ﬂa Administracao Central do Sistema de Saide, IP Sede: Av Jodo Crsdstomo, 1°1111000-177 Lisboa | Tel 217 925 80D | Fax: 217 925 848

Wiisirl da Ssde www.acss.min-saude.pt | E-Mail: geral@acss.min-saude.pt Porto: Rua do Breiner, n° 12114050 Porto | Tel.: 223 401 300 | Fax: 223 401 333

5/5

_44 —



Mod. TC 1999.001

L - v
Tl'lbunal de Contas Auditoria de seguimento das recomendagdes formuladas no

Relatdrio da auditoria orientada a consolidagdo de contas e
andlise a situagdo economico-financeira do SNS 2008-2009

IV. Nota de emolumentos

Emolumentos e outros encargos
(D.L. n2 66/96, de 31.5)

Departamento de Auditoria VI Proc2 n2 17/2012 - Audit

Relatério n? 38/2012 - 22 Secgdo

Entidade fiscalizada: | Administra¢gao Central do Sistema de Saude, I.P.

Entidade devedora: | Administra¢cao Central do Sistema de Saude, I.P.

... | AA
Regime juridico: AAE | X
BASE DE CALCULO
D ic3 . .
escricao Custo Unidade Rt?ce!ta Valor
Standard Tempo Prépria /
a) Lucros
- AcbGes fora da drea da
residéncia oficial ..................
€ 119,99 0 € 0,00
- Acgbes na area da residéncia
(o] (ol -] IS
€ 88,29 223 € 19.688,67
- 1% s/ Receitas Préprias .........
- 1% S/ LUCIOS .evveveevireeeeeiieeeenn
Emolumentos calculados € 19.688,67
Emolumentos
Limite maximo (VR) ....... € 17.164,00
Emolumentos a pagar ..... € 17.164,00
a) cf. Resolucéo n° 4/98 — 23S
Consultores externos
(Lei n.2 98/97 — art.2 56.2)
- Prestacdo de servicos € 3.321,00
- Outros encargos
Total a suportar pela entidade fiscalizada € 20.485,00

O Coordenador da Equipa de Auditoria
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