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SINOPSE

O presente Relatdrio da conta de uma auditoria financeira ao Centro Hospitalar Lisboa Norte, EPE,
relativa ao exercicio de 2014.

O Tribunal concluiu que as demonstragdes financeiras do centro hospitalar estao afetadas por
distor¢coes materialmente relevantes, o que justificou a emissdao de um juizo desfavoravel sobre as
contas.

O resultado liquido do exercicio de 2014 do Centro Hospitalar Lisboa Norte, EPE, apds ajustamentos
de auditoria, é de -€27,9 milhdes, ao invés dos -€ 2,3 milhdes, constantes das demonstracées
financeiras elaboradas e apresentadas pelo Conselho de Administragado.

Nesse ano, apesar de ter beneficiado de subsidios a exploragdo no total de € 44,2 milhGes,
atribuidos a titulo de verba de convergéncia, o centro hospitalar tinha capitais proprios negativos
de -€ 21 milhGes, ou seja, estava em faléncia técnica.

O Tribunal concluiu ainda que o Centro Hospitalar Lisboa Norte, EPE, apresenta um desequilibrio
estrutural acentuado que tem vindo a ser coberto pelo Estado através de aumentos de capital
estatutdrio ou da atribuicao de subsidios a exploragdo que nao tém contrapartida direta na prestagao
de cuidados de saude a populagdo e que tém permitido o adiamento sine die da reestruturagao de
um centro hospitalar que é mais ineficiente que a maioria dos outros hospitais de dimensao
semelhante.

Tendo em vista a sustentabilidade econdmica e financeira, a transparéncia e a fiabilidade das contas
do centro hospitalar, o Tribunal formula um conjunto de recomendag¢6es ao Ministro das Finangas,
ao Ministro da Saude e ao Conselho de Administracao do Centro Hospitalar Lisboa Norte, EPE,
tendentes a adequagao da estrutura de custos do centro hospitalar aos cuidados de saiude
realizados e a corregdo de praticas contabilisticas que sobrevalorizam e melhoram artificialmente
os resultados e as contas.



Tribunal de Contas

AUDITORIA FINANCEIRA AO CHLN, EPE — EXERCICIO DE 2014




AUDITORIA FINANCEIRA AO CHLN, EPE — EXERCICIO DE 2014

iNDICE
[NDICE DE QUADROS ......cccveerrresessrsssssssssesssssesssssssstssssstssststssstsstststststsstssssststssstststssstssssssssssssssssssssssssssssssssesssssssens 4
iNDICE DE GRAFICOS
RELACAO DE SIGLAS
SUMARIO  ...eeeerecectenccsesessesesetesssasse et sassssssesestsessssssesestssssssssesessssssssssesestesssssssesessssssssssesesnssssssssenssnssssssenes 7
RN [V 1Zo Bo] o T LI [ oo 1 - [P P P TU PP PP RTRUR 7
D o o Tol [V 1T OO OO RUPPPPPR 7
T = Tole] oo V=T o To F= Yot T3NSR 16
TR TV 12T T o 11 of Y o U 19
4. Fundamento, amMbito € ODJELIVOS .....eeiuiiiiiiiiii e s 19
TR /(=1 doTe [o] [o)={ - IR OO O OO PSSP P S PPPORUPPRRPPPRTPPO 19
6. Condicionantes, limitagdes € COIabOraga0 . ...uiiuiiiiiiiiieeeee ettt s s e e e 19
VR =G el el o X Fo X ole] g1 =To [1 fe ] o o HO U PSPPSR 20
Il DESENVOLVIMENTO ...cccoiiiiiiiinnneneeninniisssssnnsessssssssssssssssssssssssssnssssssssssssssssssssssssssssssnssesssssssssssansessssssssssnns
8. Caracterizagdo € Organizagao EIaAl ..cc.uiiicuiii it e et e e et e e e et e e e abe e e e abae e e enraeeeeanaes
8.1. Enquadramento legal e organizacional
8.2.  Atividade assistencial ............c.......
70 T 0= Tl U1 £ o T3l o 1010 4= ] Lo LU
8.4.  RecuUrsos ECONOMICO-FINGNCEINOS. .....iiiiiiiiiiiieiititesite ettt ettt siae ettt e saae s sbe e e sabe e baessseesnbaeessaeenseees
Lo T @1 ] {Tor=Tor- Tl W< == 1 o - 1N 0o | = PSSR
10. Auditoria externa contratada pelo Ministério da SAUdE .........cccueiiiiuiiieeiiiie et 30
11. Avaliagdo do Sistema de CoNtrolo INTEINO .....ccccuiiiiiiiiee et e et sv e e st e e e eaaee e saaeeeesntaeaeenes 32
12. Resultados da verificagdo dos documentos de prestagdo de CONAS ......cceevvveerieierieniieeree e 35
I R = - 1 - oo F SR
00 I I 1 4 To o 11 2= Yol o =Y USRS
12.1.2. Existéncias
12.1.3. Dividas de terceiros ................
12.1.4. Disponibilidades..........ccc.uu....
12.1.5. Acréscimos e diferimentos
00 I ST ¥ g T Lo T3l 2 o Yo T o 1 USRS
12.1.7. [ T 1Yo TP PPPTSPPR
12.2. [DI=Taa o oIS d =Tor= To R Lo T LT U = o Lo 13N 73
12.2.1. Custo das mercadorias vendidas e das matérias consuUMIdas.......ccceecvereriieeeeriiiee e e 73
12.2.2. Fornecimentos € SErvigoS EXTEINOS ...uuuiiiiiiiiiiiiiiiiiiiitiriteteteteeerereeererreeeresererertrerrreresereee .
2 2 T OV 1) o T oo W o<1 Yo Y- 1 F U PUPPPN
12.2.4. AmMOItizAg0eSs dO EXEICICIO .uureiiuiiieeeitiieeeiiteeesitteeeeiteeeeetaeeeseteeeeessreeeeassaeeasseaeaastseeeassseesassesaeanseeeaanns
12.2.5.  Prestag0es 0B SEIVICOS ....uuiuiiiieiieiiiitieeeeeeeicittteeeeeeessrtrereeeeeesestataeseeeesassstaeeeeessesaastasneaessessssrsreeaeesann
12.2.6. Transferéncias e subsidios correntes obtidos
12.2.7. Trabalhos para a propria entidade ..................
12.2.8. Outros proveitos e ganhos operacionais
12.2.9. Proveitos e ganhos financeiros.....................
13, DEMONSIIACEA0 NUMEIICA .ueeeeiriieeeiieeeeitiieeeeteeeeeiteeeesitaeeeestbeeeeeasaeeeaassesaeassseasessseesassaeaaastssseassssesasseeaeansanananes
I V1 Zo BYo] o T <IF- [ oo ] - [P PRSP
. VISTA AO MINISTERIO PUBLICO ......ceueueuerereresneenssssssseseesssssssssssssssssssssssssssssssssassessssssssssssenssssssassssssens 95
IV.  EMOLUMENTOS .....cuuuittiiiiiiiiisnneeeiisiiisssssssesssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssnns 95
V. DECISAOD.....uiciintitsneneetstssssetsssssassssstsssssssssssssassssssssssatessssssssssassssssssssssatessssssssstssssssssssssesssssssensansses 96



AUDITORIA FINANCEIRA AO CHLN, EPE — EXERCICIO DE 2014

QUADRO 1 — RELACAO NOMINAL DOS RESPONSAVEIS.....cceiiieieieieiieeeieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeaeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeseeeseeeeesereeeeeseeesees 24
QUADRO 2 — EVOLUGAO DA PRODUGAOD HOSPITALAR ...eeeeiieeeeeieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeesesessseseseseseessesesssesesssesessseseseseseseseseseseseseeesees 25
QUADRO 3 — DISTRIBUICAO DOS RECURSOS HUMANOS POR GRUPO PROFISSIONAL ....evvvvruunneeeeresrunneeeesssesnnnseeeeesesssnneeesesssssnnneesssssssnneeesesessnnns 27
QUUADRO 4 — BALANGO ... eeeeeitttieeeeeeettutaeeeeesessuaeeeeesesssanaeessesssannsseesssssannsseessssssnnssesesssssnnnseesssssssnneeesessssnnneeesesssssnnneeessssssnnneeeesessnnnn 27
QUADRO 5 — DEMONSTRAGAD DOS RESULTADOS ..ceeeeeeeeeeieeeieieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeseeeeeeseeeseseeeeesesesesesesesesesesesesssesesesesesseeseseeeseseseseseeesesssesens 28
QUADRO 6 — INDICADORES FINANCEIRDS «.vvvvvteeeeessusurrseesssassussseseesssssssssseesssasssssssssssssssssssseesssssssssssssssssssssssseessssssssssssesssssssssseesssssnsnnees 29
QUADRO 7 — IMOBILIZADO CORPOREQ LIQUIDO ...eeeeieeeeeieieieeeeeeeeeeeeee e e e e e e e e e e e e eeeeeeeeeaaaaaaeaaaaaaaaeaaaaaaaaaeaaaaaaaaaaaaeaaaeeeeeeeeeeeaeeeeeeeeeeeeeeeeeaeeeeees 35
QUADRO 8 — MOVIMENTOS OCORRIDOS NO IMOBILIZADO CORPOREQD ...cceeiieeiiiieieieeeeeeeseaeeeeeeeeeaeeeeeaeaaeeeeaaaeaaaaaeeeaaeaeeeesseeeseeeeeseesasasasaeaeeeeees 35
QUADRO 9 — AMORTIZAGOES ACUMULADAS ....ceteeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeaeeaaeaaeeteeaaeaeaaeeeaeeaeeeeeeeeeeeeeeeeeeeseseeeeeeeeeseeeeens 36

QUADRO 10 — TERRENOS DA PROPRIEDADE DO CHLN.....

QUADRO 11 — EQUIPAMENTO DE TRANSPORTE CORRIGIDO . ..38
QUADRO 12 — EQUIPAMENTO ADMINISTRATIVO ..eteteieieieeeieeeieeeeeeeeeeeeeeeaeeeeaaeaaaaaaaaaaaaaaaaaataaaaeaaeaaeeaeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeaeeeeeeeaees 39
QUADRO 13 = IMOBILIZAGOES EM CURSO «.eeeieiieiieeeieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeaeaaaaeeaaaaaaaeaaaaaaaaeaaaaesaaeaeaeaeaesaeeeeaeeeeeeeeeeeseeeeeeeeeeeeeeeeeeseeeeeeeens 39
QUADRO 14 — INVESTIMENTO NO TRIENIO 2012/2004 ..ottt ettt ettt e ettt e e ettt e e et e seate e e sbaeesenaaseesabeessnbeeessataeeesabeeesseeesenneens 41
QUADRO 15 = INVESTIMENTO EM 2014 ...t e e e e e e e e e e e e et e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e eaeeaeeaeaeaaeaeaaeaeees 41
QUADRO 16 — VOLUME DE BENS INVENTARIADOS ATE 31/12/2014........viieeeeiieeetee ettt eetee ettt e ete et eteseaeeeeteseaaeeetessnteesasesnbeessesenaeean 44
QUADRO 17 = EXISTENCIAS FINAIS eeeteeeeiieeeeeeieeeeeeeee e e eeeee e e e ee e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e eeaeeaaeeaeaeaeeaeaaaeaeeaaaaaaaaeeeaeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeaeeeeees 45
QUADRO 18 — DiIVIDAS DE TERCEIRDS ..eettteteietetetetetieeteteeee et ete e et et eeee et e e eteeetateaeaeeeeaaaaeeaeeteeeaeeeeeeetaeeeeeeeeeeeeeeeeeeseeeeeseeeeeeeeeeeeeseeeeeeeeneeeeees 46
QUADRO 19 — DiVIDAS DE TERCEIROS (LIQUIDA) .vteuvteeureerueeeteesieeenueesseesseesaseesseesseesssesnseessseessessnsesssessssessssesnsesssseensessssessseesnseessessnsesns 51
QUADRO 20 — CAIXA E EQUIVALENTES DE CAIXA 11eeiiiiieiiiiieieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeaeaaeeaaaeaaaaaaeaeeaesaeseeseeeseeeseesseseeseeseeeseeeeesesesesseeseeeesseeeeeseeeaees 52
QUADRO 21 — ACRESCIMOS E DIFERIMENTOS ...56
QUADRO 22 — PROJETOS COFINANCIADOS . ..63
QUADRO 23 = FUNDOS PROPRIOS ..t eteeeeeeeteeitee et ettt et ettt ettt e et et e et e e e e e e e et e e e e e e e e e e aeaeeeeeeeeaaeaeeeaeeaaaaeeeaeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeneeeeeneeenees 64
QUADRO 24 — DIVIDAS A TERCEIRDS ..ttt etetetettteteteteeteetetet ettt et eteeetetetetettteteeateteeeeeteteteteeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeteeeeeeeeeeeseeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeneeeeens 67
QUADRO 25 — PRAZOS MEDIOS DE PAGAMENTO...ceeeiiiiieiieieeeieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeaeeeaaeaeaeaaeaaaaeaesaesaeeeeseesseeeseeseeesesseseeeaeeeeeseseeseeeeeeeeeeeeeesesseeaees 67
QUADRO 26 — ADIANTAMENTOS DE INSTITUIGOES DO ESTADO ...ciiiiiiiieiieceee ettt e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e aeeaaees 68
QUADRO 27 — APURAMENTO DO REPORTE DE DIVIDAS ..eetettteteteteeitetitetetettteteteteteeeeeteteteeeteseteeeeeeeeeseeeeeeeeeeeeeeseeeeseseeeeeeeeseeeeeeeeeeeeeeeeeseeenees 70
QUADRO 28 — REPORTE DE DIVIDAS A 31/12/2004 ..ottt e ettt e e et s eaae e s sate e s esaa e e eeabeeesnbaeesenaeeeesabeessnsaeessnneeas 70
QUADRO 29 — CUSTO DAS MERCADORIAS VENDIDAS E DAS MATERIAS CONSUIMIDAS .....eeeeeessuuurrreeeesassursneeeesessssrsseesesssssssseseesssssssnsseeessssssnnnees 73
QUADRO 30 — FORNECIMENTOS E SERVICOS EXTERNOS ..eeeeeieeeieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeseeeesesesessssssesasesssesssssesesssesesesesssssesssesssssssssssssssssesesees 74
QUADRO 31 — TRABALHOS EXECUTADOS NO EXTERIOR ...veeeeseuuurrreeeesessunsrneeesssassussseesesssssssssesesssssssssssesesssssssssssesssssssssssssesssssssnsseeeessnsnnnnnes 75
QUADRO 32 — FORNECIMENTOS E SERVICOS I11 . ..76
QUADRO 33 — CUSTOS COM O PESSOAL..... .77
QUADRO 34 — CUSTOS COM OS ORGAOS SOCIAIS ... uuuvvvrreeeesasurrrreeesesassrtseesssassussseeeesssssssssssesessssssssesessssssssssessssssssssseeesesssssssseesessssnnnees 77
QUADRO 35 — REMUNERAGOES DO PESSOAL 1.eeeeieeeieeeieeieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeaeaeaeaaeeeaaeasaeseseseeeseeeseseesseessssssesesssesesesssesesessseseseseseseseessesseesees 79
QUADRO 36 — SUPLEMENTOS REMUNERATORIOS ..eeieieieiiiiieieieeeeieeeiteeeeeteteeeteseeeaeeeeaseseeeseseseeeesesesseeeeeeeseeesesseseseseeseeseeeseeseeseesesesesesseseeees 79
QUADRO 37 — AMORTIZACOES DO EXERCICIO ..evvvuuuneeeeereruuueeeeesssssunaeseesssssunnsseessssssnnssessssssnnsseesssssnssnsessssssssnnaseessssssnnneseesssssnnneeeessssnnnn 83
QUADRO 38 — PRESTAGOES DE SERVIGCOS .eeeeieeeeeieeeeeeeeieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeseaeseseeeeeesseseessesesssesssssesesessssssssessesesssesesssssesesesesesssesesesesesssesesesees 83
QUADRO 39 — REMUNERACAO DO CONTRATO-PROGRAMA ....ceeeeiiieeeiieieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeaaaeaeaeaaaeaaaeaeeeseseeeeeeeeeeeseeeeseeeeeeseeeeeseeeeees 84
QUADRO 40 — OUTROS PROVEITOS E GANHOS OPERACIONAIS.....vveeeeresuurrtreeeesasursreeeesssssssssseessssssssssnesesesssssssssessssnssssssseessssssssseeesssnsnnnnnes 90
QUADRO 41 — PROVEITOS E GANHOS FINANCEIRODS «.ettteieiiteteieteteeettteteeteeteeeeesesesaeeseteseseseseeeeeseeeeaseseeeeeeeeeeesseeeeseeeeeeeeeeeeeseeeeeseeesesessseeaees 91
QUADRO 42 — DEMONSTRAGAD NUMERICA .. .eevttuuueeeeestsunuaeeseesssssunaeseesssssunnsseessssssnnssesssssssnsaesesssssnsneesessssssnnaseessssssnsneseesssssnnneeeessssnnnn 94
GRAFICO 1 — EFETIVOS POR VINCULO e vuuvtrteeeesesiuertseeeessasuusseeeessssssssseessssssssssessesssssssssseesessssssssseeesssssssssseesssssssssseeessssssssseeeessnsssnnees 27
GRAFICO 2 — QUANTIDADE DE VEICULOS PROPRIEDADE DO CHLN. ............ ...38
GRAFICO 3 — QUANTIDADE DE AUTOMOVEIS LIGEIROS POR DATA DE AQUISICAO .38
GRAFICO 4 — DISTRIBUICAO DAS IMOBILIZACOES EM CURSO vvvvuunneeererusuneeeeresssuneeeesesssunnseeesssssnnseeeesesssnsneessssssssnaessssssssnnseseesssssnnneesessssnnnn 40
GRAFICO 5 — IMOBILIZACOES EM CURSO DE EDIFICIOS E OUTRAS CONSTRUGDES ....eeiiiiiiieiieeeieeeieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeseeeeeseseseeesessseseseesesseeeeees 40
GRAFICO 6 — ENTIDADES OBJETO DE CIRCULARIZAGCAO PELO ROIC ...ttt e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e eeeaeees 51
GRAFICO 7 - SALDO CONTABILISTICO OBJETO DE CIRCULARIZACAO PELO ROC ..ciitiiieeeiiiiiie e e ee et e e e e e eete e e e e e e esaaeeeeeeeesnnneeeeessnsnanneeeesennnnns 51
GRAFICO 8— TIPOLOGIA DOS ACRESCIMOS DE PROVEITOS ..eteiieeieeeseteeeeeeieeseteeaeesaeeaeeeaaseaeaeaaaaeeaesaseseasseeseeeseseseseeeeseeseessessssseseseseseseseseseeesens 57
GRAFICO 9 — DIVIDAS/ PAGAMENTOS EM ATRASO A 31/12/2004 ...ttt ettt ete sttt e et eeaa e e ete s saaeeetessatsesaseenbeesneeenaeean 71
GRAFICO 10 — ENTIDADES OBJETO DE CIRCULARIZAGAO PELO ROIC ...ciiiiiiiieeieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee ettt e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e eeaees 72
GRAFICO 11 — SALDO CONTABILISTICO OBJETO DE CIRCULARIZAGAO PELO ROC....cciiiiiiiieiiceccceeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee et e e e e e e e e e ee e e 72
GRAFICO 12 - RECEITA DE TAXAS MODERADORAS ....ctettteteteteteeeeeteteeeeeeeeetatataaateaeaaaaaaaaaaaeeesaeeeeeaeseeeeeeeeeeeeeeseteeeeeseeeeesseeseeeeeeeeeeeeesesaeaaeeeees 86



AUDITORIA FINANCEIRA AO CHLN, EPE — EXERCICIO DE 2014

COORDENAGAO E SUPERVISAO

Auditor-Coordenador
José Antdnio Carpinteiro

Auditor-Chefe
Jorge Santos Silva

FICHA TECNICA

Equipa de Auditoria

Maria Jodo Libério
(Técnica Verificadora Superior)

José Gomes
(Técnico Verificador Superior)

Paulo Alexandre Filipe
(Técnico Verificador Superior)




Tribunal d

e Contas

AUDITORIA FINANCEIRA AO CHLN, EPE — EXERCICIO DE 2014

RELACAO DE SIGLAS

ACSS
ARSLVT
BDO
CEDIC
CLC
CGD
CHLC
CHLN
CHLO
CHP
CHSJ
CHUC
CIBE
DGTF
EPE
GDH
IGCP
IGF
IGFSS
INTOSAI
LOPTC
PALOP
PMP
POCMS
RHV
ROC
RTE
SEE
SIGIC
SIIE
SNS
SPMS
SUCH
TC
TPA
UTE

Administragdo Central do Sistema de Saude, I.P.
Administragdo Regional de Saude de Lisboa e Vale do Tejo, I.P.
BDO & Associados, SROC, Lda.

Certificados Especiais de Divida de Curto Prazo
Certificagdo Legal das Contas

Caixa Geral de Depdsitos

Centro Hospitalar de Lisboa Central, E.P.E.

Centro Hospitalar Lisboa Norte, E.P.E.

Centro Hospitalar de Lisboa Ocidental, E.P.E.

Centro Hospitalar do Porto, EPE

Centro Hospitalar de Sdo Jodo, E.P.E.

Centro Hospitalar e Universitdrio de Coimbra, EPE
Cadastro e Inventdrio dos Bens do Estado

Direcdo-Geral do Tesouro e Finangas

Entidade Publica Empresarial

Grupos de Diagnosticos Homogéneos

Agéncia de Gestdo da Tesouraria e da Divida Publica — IGCP, E.P.E.
Inspecgdo-Geral de Finangas

Instituto de Gestdo Financeira da Seguranga Social, I.P.
International Organization of Supreme Audit Institutions
Lei de Organizagdo e Processo do Tribunal de Contas
Paises Africanos de Lingua Oficial Portuguesa

Prazo Médio de Pagamento

Plano Oficial de Contabilidade do Ministério da Saude
Recursos Humanos e Vencimentos

Revisor Oficial de Contas

Regime da Tesouraria do Estado

Setor Empresarial do Estado

Sistema de Gestdo de Inscritos para Cirurgia

Sistema de Inventdrio dos Imdveis do Estado

Servigo Nacional de Saude

SPMS - Servigos Partilhados do Ministério da Saude, E.P.E.
Servigo de Utilizagdo Comum dos Hospitais

Tribunal de Contas

Terminal de Pagamento Automdtico

Unidade da Tesouraria do Estado



-

Tribunal de Contas |

AUDITORIA FINANCEIRA AO CHLN, EPE — EXERCICIO DE 2014

SUMARIO

Em cumprimento do Programa de Fiscalizacao aprovado pelo Tribunal de Contas para 2017 realizou-
se uma auditoria financeira ao exercicio de 2014 do Centro Hospitalar Lisboa Norte, EPE.

A auditoria teve por objetivo a emissdo de um juizo sobre a integralidade, fiabilidade e exatiddo das
contas de 2014, bem como sobre a legalidade e regularidade das operacGes examinadas.

Em 2014, para além da revisdao legal das contas anuais, o centro hospitalar foi sujeito, por
determinagdo do Ministro da Saude, a uma auditoria realizada por uma empresa externa, pelo que a
presente acdo, em conformidade com as normas de auditoria aplicaveis, também se apoiou nas
opinides ja formuladas. Ndo obstante, a realiza¢cdo de testes e procedimentos de auditoria préprios
permitiu evidenciar outros erros e falhas nas contas do centro hospitalar, para além dos identificados
pelo Revisor Oficial de Contas e pela empresa de auditoria, que suportam a decisdo do Tribunal.

1. JUiZO SOBRE A CONTA

Em resultado do exame realizado a conta de 2014 do Centro Hospitalar Lisboa Norte, EPE,
considerando a natureza sistematica dos erros e falhas detetados nos registos contabilisticos e nas
pecas de relato financeiro, afetadas por distor¢des materialmente relevantes?, e, também, por os
mecanismos de controlo interno implementados revelarem-se deficientes, a apreciagdao final
respeitante a fiabilidade das demonstra¢des financeiras de 2014 é desfavoravel?, no sentido que a
esta expressdo é atribuida, no dominio da auditoria financeira, pelas normas de auditoria geralmente
aceites.

2. CONCLUSOES

Resultados, desempenho econdmico e situagao financeira
[Cfr. Desenvolvimento — pontos 8, 11 e 12]

. O resultado do exercicio do Centro Hospitalar Lisboa Norte, EPE, de 2014, apds ajustamentos de
auditoria, é de cerca de -€ 27,9 milhdes?, ao invés de -€ 2,3 milhdes e os capitais préprios negativos
sdo de €21 milhGes ao invés dos €4,6 milhGes constantes das demonstragdes financeiras
elaboradas e apresentadas pelo Conselho de Administra¢ao do centro hospitalar.

Resultado liquido do exercicio -2014 -2258241,59 €

1. Estimativa de contrato programa -12592 143,47 €
2. ProvisGes para cobrangas duvidosas -6025768,37 €
3. ProvisBes (processos judiciais em curso) -4569622,63 €
4. Provisdes (divida a Seguranga Social) -996 375,78 €
5. Provisdes p/ depreciacdo de existéncias +110.804,73 €
6. Trabalhos p/a prépria entidade -1580497,11 €
Resultado liquido do exercicio corrigido #8  -27911844,22 €

1 Desvios suscetiveis de influenciar os utilizadores das demonstracdes financeiras.

2 Cf. artigo 54.2, n.2 3, alinea f) da LOPTC, Manual de Auditoria — Principios Fundamentais do Tribunal de Contas e ISSA/ 200 — Fundamental
Principles of Financial Auditing.

3 Este montante n3o reflete o impacto das amortiza¢des do exercicio de obras concluidas, bem como dos equipamentos disponiveis para
serem utilizados que foram mantidos em imobilizado em curso por ndo ter sido possivel quantificar os respetivos custos de amortizagdo
em 2014.
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2. O exame da conta de 2014 mostra que foram registados, de forma inapropriada, como proveitos do
exercicio € 14,2 milhdes®, distorcendo e transmitindo uma imagem menos negativa dos resultados
desse ano, o que s se compreende com o objetivo de projetar nos stakeholders uma performance
em termos de resultados liquidos que ndo foi obtida.

3. Salienta-se o impacto significativamente relevante da estimativa de proveitos do contrato-
programa, resultante dos atrasos na conferéncia da faturacdo pela Administragdao Central do
Sistema de Saude, IP, que possibilitam a permanéncia de estimativas registadas durante varios anos
qgue empolam resultados e a situagao financeira das unidades de satude.

4. O Centro Hospitalar Lisboa Norte, EPE, apresenta um desequilibrio econémico-financeiro estrutural
acentuado, em resultado de ndo produzir cuidados de saude suficientes para a sua estrutura de
custos, que tem vindo a ser coberto pelo Estado através da injecdo periddica de meios liquidos,
designadamente através de aumentos de capital estatutdrio ou da atribuicdo de verbas de
convergéncia que sao subsidios a exploragao.

5. No triénio 2012-2014 o Centro Hospitalar Lisboa Norte, EPE, recebeu cerca de € 69,1 milhGes a
titulo de verbas de convergéncia® e € 87,5 milhdes através de aumentos de capital.

6. As verbas de convergéncia e os aumentos de capital estdo a ser atribuidos para cobrir os custos de
ineficiéncia resultantes da auséncia de decisdo do conselho de administracao de reestruturar o
centro hospitalar.

7. Nao obstante os apoios financeiros concedidos a titulo de verbas de convergéncia, o centro
hospitalar ndo convergiu para os niveis de eficiéncia de outros hospitais de dimens3o semelhante®.

8. O contrato-programa de 2009 apenas foi encerrado em 2014, tendo sido efetuada uma corre¢do
aos resultados transitados desse ano de -€ 3,2 milhdes. No final de 2016 foi encerrado o contrato-
programa de 2010, encontrando-se por encerrar os contratos-programa desde 2011.

9. A operagdo de recapitalizagdo do centro hospitalar realizada em 2014 (€ 87,5 milhdes), com o
objetivo de pagar dividas a fornecedores, permitiu obter descontos financeiros de elevado volume,
cerca de € 6,9 milhGes, por via da negociacdo junto dos fornecedores com dividas mais antigas, o
que indicia que o centro hospitalar tem suportado elevados custos de financiamento pelos atrasos
nos pagamentos.

10.Em 2014 o prazo médio de pagamento a fornecedores de bens e servicos foi de 504 dias, +26 dias
do que em 2013, constituindo o sétimo maior prazo médio de pagamento das unidades de saude do
setor empresarial do Estado.

4€12,6 milhdes a titulo de estimativa de produgdo e incentivos do contrato-programa e € 1,6 milhdes de trabalhos para a prépria empresa.
5 A verba de convergéncia constitui um apoio financeiro extraordinario que deve ser limitado ao minimo espago de tempo necessério a
adequagdo da estrutura de custos do centro hospitalar aos cuidados de saude produzidos.

6 Grupo E, do Benchmarking da Administragdo Central do Sistema de Salde, IP. O Grupo E é ainda composto pelo Centro Hospitalar do
Porto, EPE, Centro Hospitalar de Sdo Jodo, EPE, Centro Hospitalar de Lisboa Central, EPE, Centro Hospitalar de Lisboa Ocidental, EPE e
Centro Hospitalar e Universitario de Coimbra, EPE. Em 2014, o Centro Hospitalar Lisboa Norte, EPE, apresentou o maior custo operacional
por doente padrdo do grupo (€ 3.169,00, face a € 2.470,00 do melhor hospital do grupo, o Centro Hospitalar de Sdo Jodo, EPE, +28,3%).
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11.No triénio 2012-2014, nas principais linhas de producdo de cuidados de saude do centro hospitalar,
verificou-se uma reducdo generalizada da atividade desenvolvida face a 2011. Da comparacao
entre a producdo realizada em 2014 e a realizada em 2011 resultam -141.452 (-40,6%) atendimentos
na urgéncia, -9.690 (-19,6%) doentes saidos do internamento e -72.934 (-9,8%) consultas’,
justificada, em parte, pela abertura do Hospital Beatriz Angelo®, que ndo foi acompanhada de um
correspondente redimensionamento da estrutura do Centro Hospitalar Lisbhoa Norte, EPE®, de
acordo com a reconfigura¢dao da rede de unidades hospitalares da Regido de Satide de Lisboa e
Vale do Tejo.

12.Em resultado da saida de profissionais para o Hospital Beatriz Angelo e de medidas de contengdo
das contratag¢Oes de profissionais determinadas pelo Estado, o Centro Hospitalar Lisboa Norte, EPE,
passou de 6.477 trabalhadores, no final de 2012, para 6.064 trabalhadores, no final de 2014,
refletindo-se numa diminuicdo na ordem dos 6,4% (413 trabalhadores). Face a 2011 (6.738
trabalhadores), o nimero de trabalhadores diminuiu cerca de 10% (-674 trabalhadores), uma
reducgdo ainda assim insuficiente para compensar a diminui¢do da atividade desenvolvida.

13.Na compara¢ao com outros hospitais do Servico Nacional de Saude de dimensao semelhante o
Centro Hospitalar Lisboa Norte, EPE, apresenta, em 2014, os piores resultados em termos de custos
com produtos farmacéuticos e custos com fornecimentos e servicos externos por doente padrao,
€ 931,00 e € 456,00, respetivamente?®,

14.Em 2017, os documentos de presta¢dao de contas de 2014 do Centro Hospitalar Lisboa Norte, EPE,
ainda ndo foram aprovados pelo membro do Governo responsavel pela drea das finangas.

15.A remessa dos documentos de prestacao de contas de 2014 ao Tribunal ocorreu fora do prazo
legalmente estabelecido [30 de abril de 2015], situagao que ja tinha sucedido relativamente as
contas de 2013 e que conduziu a aplicagdao de uma multa, no total de € 1.020,00, ao Presidente do
Conselho de Administragdo do centro hospitalar.

Resultados da verificagao dos documentos de prestacao de contas - Balango
[Cfr. Desenvolvimento — ponto 12.1]

16.No final do exercicio de 2014 o ativo imobilizado representava 28,7% (€ 199,6 milhdes) do total do
ativo liquido do Centro Hospitalar Lisboa Norte, EPE. No entanto, ndao estdo implementados
mecanismos de controlo que garantam a salvaguarda dos ativos, bem como a respetiva atualizagdo
do cadastro na aplicacdo de gestdo de patrimdnio.

7 Em 2011, 348.760 atendimentos urgentes, 49.414 doentes saidos do internamento e 748.412 consultas. Em 2014, 207.308 atendimentos
urgentes, 39.724 doentes saidos do internamento e 675.478 consultas.

8 Sobre o impacto da abertura do Hospital Beatriz Angelo na atividade assistencial do Centro Hospitalar Lisboa Norte, EPE, bem como
noutras unidades de salide da area de Lisboa e Vale do Tejo, no Relatdrio n.2 19/2015 — 2.2 Seccdo, refere-se que “Apesar de o Hospital de
Loures, enquanto nova unidade hospitalar, ter vindo substituir unidades hospitalares publicas jé em funcionamento no SNS, em dreas de
influéncia até entdo da sua responsabilidade, com destaque para o Centro Hospitalar Lisboa Norte, EPE e do Centro Hospitalar Lisboa
Central, EPE, verificou-se que os impactos da sua abertura na produgdo de cuidados de saude e no financiamento destes hospitais ndo
atingiram as previsbes do estudo estratégico e econdmico-financeiro realizado aquando do langamento da parceria, o que poderd indiciar
uma duplicagdo de recursos e de despesa no SNS.”.

9 Em 2014 os custos operacionais registaram uma diminuigdo de 10,6% face a 2011, correspondente a — € 46,3 milhdes (em 2011, € 436,4
milhGes e em 2014, € 390,1 milhdes).

10 Face a € 622,00 e € 274,00 dos melhores hospitais do grupo, o Centro Hospitalar de Sdo Jodo, EPE e o Centro Hospitalar do Porto, EPE,
em custos com produtos farmacéuticos e custos fornecimentos e servigos externos por doente padrdo, respetivamente (+50% e +66,4%.).
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17.0 ativo imobilizado e os resultados do exercicio estdo sobreavaliados em cerca de € 1,6 milhGes,
em resultado do registo na conta 75 - Trabalhos para a prépria entidade, de trabalhos de
conservacao e reparagao correntes, realizados pelos profissionais do préprio centro hospitalar, que
nao reuniam as condi¢Oes necessarias para serem reconhecidos como ativo.

18.A conta 442 - Imobilizagoes em curso de imobilizacées corporeas foi indevidamente utilizada para
registar equipamentos informaticos, basicos e administrativos, bem como ferramentas e utensilios
gue estavam disponiveis para serem utilizados, que no seu conjunto totalizavam € 1,1 milhdes.

19.A data do balango apenas 31% (€ 2,3 milhdes) do montante de obras em curso (€ 7,4 milhdes),
registado na conta 4422 - Imobilizacées em curso de imobilizagbes corporeas de edificios e outras
construgoes, respeitava a obras efetivamente em curso.

20.A falta de incorporagdo das obras concluidas, bem como dos equipamentos disponiveis para serem
utilizados, nas respetivas subcontas da conta 42 - Imobilizagées corpéreas conduziu a
sobreavaliacdo do resultado do exercicio, por nao refletir o impacto das respetivas amortizagoes
do exercicio.

21.0 nivel de investimento efetuado em 2014, bem como nos anos imediatamente anteriores, ficou
aquém do necessario para cobrir a obsolescéncia dos ativos imobilizados, sendo que, no final de
2014, cerca de 33% dos bens inventariados encontravam-se totalmente amortizados.

22.0 valor liquido contabilistico dos equipamentos de transporte no final de 2014 era de € 190,3
milhares e ndo de € 175,7 milhares, tal como evidenciado no balango, por se terem detetado quatro
viaturas que ndo estavam registadas na contabilidade, bem como por refletir uma viatura que nao
era propriedade do centro hospitalar.

23.As provisGes para depreciagdo de existéncias constituidas em 2013 e mantidas em 2014, no total de
€ 110,8 milhares, ndo estdo devidamente suportadas, designadamente quanto a justificacdo da
diferenca relativa ao custo de aquisicdo ou de produgdo, resultantes da aplicagdo dos critérios
definidos na valorimetria das existéncias.

24.Em 2014 os capitais proprios foram reduzidos em cerca de -€ 3,2 milhdes em resultado do acerto
do contrato-programa de 2009, que revelam que o resultado liquido do exercicio constante do
Relatodrio e Contas desse ano, no total de € 0,7 milhdes, estad sobrevalorizado e que na verdade foi
negativo em cerca de -€ 2,5 milhGes.

25.A divida liquida de terceiros encontrava-se sobreavaliada em € 9,1 milhGes, em virtude de ndo
terem sido constituidas provisGes para cobrancas duvidosas relativamente a totalidade das dividas
em mora ha mais de 12 e até 24 meses (50%) e ha mais de 24 meses (100%), excluindo as dividas de
entidades publicas, e de ter sido constituida uma provisdo para riscos e encargos em vez de uma
provisdo para cobrancas duvidosas, relativamente a um crédito reclamado judicialmente no total de
€ 3,1 milhGes. Assim, o valor liquido da divida de terceiros no final de 2014 seria de € 40,5 milhGes
em vez de € 49,6 milhdes, tal como evidenciado no balanco.

26.A sobreavaliagdao também se reflete ao nivel do resultado liquido do exercicio, mas num montante

que se estima rondar os € 6 milhdes, dado que a provisdo constituida sobre o crédito reclamado
judicialmente foi registada no passivo e nos custos do exercicio pelo montante de € 3,1 milhdes.
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27.As dividas a receber de entidades publicas totalizaram € 31,9 milhGes, das quais € 18,2 milhdes
(57%) permaneciam por cobrar ha mais de 2 anos. Cerca de 68,6% (€ 21,9 milhdes) do total das
dividas a receber destas entidades eram dividas de entidades do Ministério da Saude, destacando-
se a Administracao Regional de Saude de Lisboa e Vale do Tejo, IP, com € 18,3 milhdes, incluindo
faturas cuja antiguidade remonta até ao ano de 1995.

28.Também se encontram registadas dividas das Administracoes Regionais de Saude do Norte, do
Centro, do Alentejo e do Algarve que, no seu conjunto, ascendem a € 0,7 milhdes e cuja antiguidade
remonta também até ao ano de 1995 e dividas de hospitais, centros hospitalares, unidades locais de
saude e outras entidades do Servigo Nacional de Satide com uma antiguidade que remonta até ao
ano de 1991 e que, no seu conjunto, no final de 2014, ascendiam a € 2,2 milhGes.

29.A antiguidade destas dividas evidencia falhas de controlo, designadamente de procedimentos
sistematicos de analise e tratamento da informagdo financeira e contabilistica, do centro hospitalar
e da Administracdo Central do Sistema de Saude, IP, dado tratarem-se de dividas entre entidades
do perimetro de consolidagdao do Ministério da Saude que, dadas as reduzidas expectativas de
cobranca, sobrevalorizam as demonstragGes financeiras do centro hospitalar.

30.Subsiste a divida da sociedade detentora da farmacia comercial que existia no perimetro do centro
hospitalar, a Megalabirinto — Unipessoal, Lda., no montante de € 7,1 milhdes. Esta divida esta
provisionada por € 3,1 milhdes quando, a luz do previsto no Plano Oficial de Contabilidade do
Ministério da Saude, tratando-se de um crédito reclamado judicialmente, devia estar provisionada a
100%.

31.No final de 2014 as dividas das regidoes auténomas dos Acores e da Madeira ascendiam a €5,7
milhGes e €4,2 milhdes, respetivamente. A divida da Regidao Auténoma da Madeira foi
regularizada em 2015, na sequéncia da celebragdo do Memorando de Entendimento entre o
Ministério das Financgas, o Ministério da Saude e a Dire¢do-Geral de Protecdo Social aos Funcionarios
e Agentes da Administracdo Publica e a Regido Auténoma da Madeira. J4 a divida da Regido
Auténoma dos Agores no montante de € 5,7 milhdes, que representa cerca de 11,5% das dividas de
terceiros, continua por regularizar.

Note-se, ainda, que em 2017 a divida da regiao auténoma dos Agores ao conjunto das unidades de
saude do Servigo Nacional de Saude é de cerca de € 92,6 milhGes.

32.As dividas de embaixadas, maioritariamente de Paises Africanos de Lingua Oficial Portuguesa,
totalizam € 1,3 milhdes, das quais 60,6% respeitam a registos anteriores a 2013. Ndo obstante as
diligéncias realizadas para a cobranca dos montantes em divida e do pedido de colaboragdo efetuado
junto da Administra¢do Central do Sistema de Saude, IP, para o efeito, a divida continua a aumentar.

33.Encontram-se refletidos nas dividas de terceiros saldos de entidades com designa¢Ges genéricas,
como sejam “Diferenga clientes” e “Entidades ndo codificadas”, que no seu conjunto totalizam
€ 14,8 milhGes e que se encontram por regularizar, na sua maioria, ha mais de 2 anos.

34.0 saldo contabilistico dos depdsitos constituidos junto da Agéncia de Gestdo da Tesouraria e da
Divida Publica — IGCP, EPE, em instituicbes financeiras e em caixa no final de 2014 era de € 23,4
milhGes, representando essas disponibilidades cerca de 3,4% do total do ativo liquido, embora € 17,2
milhGes respeitassem a parte do aumento de capital estatutario por utilizar, mas cujo destino seria
o pagamento de dividas a fornecedores externos.

11



-

\\“
AUDITORIA FINANCEIRA AO CHLN, EPE — EXERCICIO DE 2014

35.Em 2014 nao foi solicitada a dispensa do cumprimento do Regime da Tesouraria do Estado. Em
2015 a Secretaria de Estado do Tesouro autorizou a exce¢do ao cumprimento da Unidade da
Tesouraria do Estado apenas no que se refere a utilizacdo do sistema Home Deposit, o mesmo
sucedendo para 2016.

36.0s excedentes de tesouraria aplicados em Certificados Especiais de Divida de Curto Prazo foram
registados como se de depdsitos a ordem se tratassem, ndo tendo sido registados na conta 153 —
Titulos da divida publica, motivo pelo qual os juros obtidos foram refletidos na conta 7811 —
Depdsitos bancdrios quando deveriam ter sido registados na conta 7815 — Outras aplica¢des de
tesouraria.

37.0 passivo encontra-se subavaliado em cerca de € 2,5 milhGes em resultado de: (i) ter sido registado
na conta 292 — Provisées para riscos e encargos em vez de na conta 291 - ProvisGes para cobrangas
duvidosas um crédito sobre terceiros reclamado judicialmente no total de € 3,1 milhdes; (ii) o valor
provisionado ser insuficiente face aos valores dos processos judiciais em curso contra o centro
hospitalar, em cerca de € 4,6 milhdes; (iii) ndo ter sido provisionada uma divida reclamada pela
Seguranca Social, relativa aos anos de 2006 a 2008, no total de € 1 milhao.

38.As dividas a terceiros no final de 2014 totalizavam € 611,2 milhdes, contudo, esse montante inclui
€ 320,1 milhdes de Adiantamentos de clientes, utentes e instituicoes do Estado, representando quase
na totalidade transferéncias efetuadas pela Administracdo Central do Sistema de Saude, IP, no
ambito dos contratos-programa que nessa data aguardavam o encerramento e acerto de contas.

39.Da reconciliacao entre o montante total em divida registado no balan¢o e o montante reportado a
Administracdao Central do Sistema de Saude, IP, no ambito da monitorizacao efetuada por esta
entidade no cumprimento do estabelecido na Lei dos Compromissos e dos Pagamentos em Atraso,
apurou-se uma divergéncia de € 0,9 milhGes, que resulta de movimentos por regularizar de anos
anteriores, entre eles de contas que deveriam apresentar saldos devedores e apresentam
indevidamente saldos credores.

40.Em relagdo as dividas a outras instituicdes do Servico Nacional de Saude destaca-se a divida a
Administracdao Regional de Salide de Lisboa e Vale do Tejo, IP, que, no final de 2014, ascendia a
€ 35,5 milhdes!! e a divida ao Instituto Portugués do Sangue e da Transplantag¢3o, IP, no montante
de € 28,4 milhdes™.

41.Foram devolvidas faturas a Administragdo Regional de Saude de Lisboa e Vale do Tejo, IP, no total
de € 42,8 milhGes, por discordancia em relacdo as condicGes de faturacdo e por impossibilidade de
conferéncia. Embora tenham sido reconhecidos os custos, designadamente na conta 273 -
Acréscimos de custos, este procedimento constitui um risco no processo de circularizagdo de saldos
e de elaboragdo da conta consolidada do Ministério da Satide.

42.Quanto a divida ao Instituto Portugués do Sangue e da Transplantagdo, IP, constituida por faturas
por pagar desde 2009 e que n3do foram consideradas no ambito da “clearing house”, nao foram
seguidas as orienta¢oes da Administragdo Central do Sistema de Saude, IP, que ja em abril de 2009

11 Cerca de 97% da divida (€ 34,4 milhdes) constituia pagamentos em atraso.
12 Cerca de 91% da divida (€ 25,9 milhdes) constituia pagamentos em atraso.
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advertia as entidades do Servico Nacional de Salde para a necessidade de priorizarem os
pagamentos a esta entidade.

Resultados da verificacdo dos documentos de presta¢ao de contas - Demonstracdo de Resultados
[Cfr. Desenvolvimento — ponto 12.2]

43.Em 2014 os custos com o pessoal ascenderam a € 170,3 milhGes, representando cerca de 42,8% do
total de custos desse ano, verificando-se uma redu¢do na ordem dos 5,5% (€ 9,9 milhdes) face ao
ano anterior, em resultado, designadamente, da diminui¢cdao do nimero de trabalhadores que passou
de 6.312 para 6.064, o que representou menos 248 trabalhadores em 2014.

44.As orienta¢oes da Administracdo Central do Sistema de Saude, IP, quanto a individualizagdo dos
registos contabilisticos relativos ao subsidio de férias e ao subsidio de natal foram implementadas
com deficiéncias, ndo permitindo garantir a exatidao e integridade dos saldos finais dessas contas.

45.0s suplementos remuneratoérios constituiram cerca de 18% do total de remunerag¢ées do pessoal,
destacando-se os custos com horas extraordinarias (€ 10,4 milhdes), rubrica com maior peso (43%)
no conjunto dos suplementos remuneratérios.

46.A conta 6489 - Outros custos com o pessoal, foi utilizada indevidamente para registar
remuneracgdes e suplementos remuneratdrios, que constituem 95% do montante total registado
nessa conta (€ 1,3 milhGes), designadamente custos incorridos com trabalhadores do centro
hospitalar no ambito de ensaios clinicos (€ 0,5 milhGes), da codificacdo clinica (€ 0,2 milhGes) e
outros registos relativos a remuneragdes e suplementos remuneratérios (€ 0,5 milhdes).

47.No final de 2014 existia uma divida de € 161,4 milhares aos Servicos Sociais da Administracdo
Publica, pela inscricdo dos seus trabalhadores.

48.Detetaram-se deficiéncias na instrucdo dos processos de pagamento de ajudas de custo por
deslocac¢Ges ao estrangeiro, designadamente quanto a evidéncia de deduc¢do do subsidio de refeicdo
nos dias em que a ajuda de custo foi atribuida, por forma a ndo existir uma duplicacdo de abonos.

49.0 montante global do financiamento via contratos-programa, no triénio 2012-2014, foi de € 941,4
milhdes, dos quais € 831,6 milhdes (88,3%) respeitavam a contratualizacdo de cuidados de saude,
€ 69,1 milhdes (7,3%) a verbas de convergéncia e € 40,7 milhGes (4,3%) a incentivos institucionais.

50.As verbas de convergéncia tém sido contabilizadas na conta 712 — Prestagdes de servicos quando
deveriam ser registadas na conta 743 - Subsidios correntes obtidos, dado n3do resultarem de uma
contraprestacdo pelos cuidados de salde prestados, mas de uma compensag¢dao pelas suas
ineficiéncias, contribuindo para a redugao dos défices de exploracgao.

51.Comecaram a ser atribuidos subsidios a exploragdo ao Centro Hospitalar Lisboa Norte, EPE, a titulo
de verba de convergéncia, a partir da abertura do Hospital Beatriz Angelo, em 2012%.

13 Em 2012, €5,9 milhdes (2%, do total do contrato programa), em 2013, € 19,1 milhdes (6,5%) e em 2014, € 44,2 milhdes (12,6%).
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52.0 processo de apuramento da producdo realizada e faturacdo a Administra¢cdao Central do Sistema
de Saude, IP, bem como a conferéncia da faturagdo por esta entidade é bastante moroso,
permitindo a permanéncia de estimativas registadas durante varios anos, sem que existam garantias
da sua razoabilidade.

53.0 contrato-programa de 2009 apenas foi encerrado em 2014, tendo sido necessdrio efetuar uma
correcao aos resultados transitados desse ano de -€ 3,2 milhdes. Contudo, face ao montante
identificado pela Administracdao Central do Sistema de Saude, IP, essa correcao devia ter sido de -
€ 3,8 milhdes. Além disso, considerando que o montante faturado e reconhecido pela Administracdo
Central do Sistema de Saude, IP, foi de € 315,1 milhdes e o volume de transferéncias recebidas no
ambito desse contrato-programa foram de € 319,3 milhGes, o centro hospitalar teria que devolver
€ 4,3 milhGes, o que ainda ndo ocorreu.

54.0s incentivos institucionais de 2012 a 2014 num total de € 33,2 milhGes s6 foram validados pela
Administracdo Regional de Saude de Lisboa e Vale do Tejo, IP, em 2016, tendo o montante estimado
ficado aquém do faturado em -€ 0,1 milhGes.

55.Em 2013 foram atribuidos € 5,9 milhdes a titulo de verba de convergéncia, para regularizacdo de
dividas, de acordo com o previsto no “Aditamento ao Acordo Modificativo do Contrato-Programa”
de 2012, que deveriam ter sido contabilizados como subsidio a exploracdo e ndo como prestacao de
servicos. Este montante foi registado na conta 797 — Correcbes de exercicios anteriores,
sobrevalorizando o resultado liquido do exercicio de 2013.

56.0 contrato-programa de 2014 totalizou € 351 milhdes, sendo € 291,5 milhdes para a produgdo
contratada, € 15,3 milhdes para incentivos institucionais e € 44,2 milhdes a titulo de verbas de
convergéncia.

57.Nesse ano foram registados € 12,6 milhGes de acréscimos de producgdo para os quais nido existia,
nessa data, qualquer suporte que justificasse a razoabilidade dessa estimativa.

58.No final de 2014 as taxas moderadoras por cobrar ascendiam a € 14,1 milhdes, respeitantes ao
periodo de 2007 a 2014, montante que se afigura de dificil cobranca dado que parte ja se
encontrava prescrito.

59.A taxa de cobranga das taxas moderadoras inerentes a cuidados de salude prestados em 2014 situou-
se nos 49,7%, o que denota graves falhas no sistema de controlo interno que ndo permite garantir a
arrecadacdo de receita sem correr o risco da sua prescricao.

60.0s proveitos resultantes da realizagdo de ensaios clinicos, no total de € 1,2 milhGes, foram
registados contabilisticamente como subsidios correntes obtidos quando deveriam ter sido
registados na conta 712 - Presta¢des de servigos, dado que a atividade de investigacdo faz parte do
objeto principal do centro hospitalar.

61.0 registo contabilistico dos proveitos resultantes da realizagdo de cirurgias de epilepsia, no total de
€ 57,5 milhares, so foi efetuado com o recebimento da verba, tendo sido adotado o regime de caixa

e ndo o do acréscimo.

62.Nos proveitos registados na conta 76 — Outros proveitos e ganhos operacionais, encontram-se, entre
outros, os que resultam de programas especificos que tém como entidade financiadora a
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Administracdo Central do Sistema de Saude, IP. Contudo, cerca de 55,0% (€ 14,9 milhGes) respeitam
efetivamente a linhas do contrato-programa que deviam ter sido registados na conta 712 —
Presta¢des de servicos, designadamente os respeitantes as doencas lisossomais (€ 8,3 milhdes), aos
doentes mentais institucionalizados (€ 2,1 milhdes), ao programa para tratamento de doentes com
polineuropatia amiloiddtica familiar em estadio 1 (€ 2,0 milhGes), a hipertensdo pulmonar (€ 1,6
milhdes) e a procriagdo medicamente assistida (€ 0,9 milhdes).

63.Foram também registados, como outros proveitos operacionais, cuidados de saide que embora nao
se encontrem previstos no ambito do contrato-programa, também deviam ter sido registados na
conta 712 — Prestagdes de servicos.

Demonstracdao Numérica
[Cfr. Desenvolvimento — ponto 13]

64.As insuficiéncias e deficiéncias detetadas nos mapas de controlo do orgamento e de fluxos
financeiros incluidos na prestacdo de contas, designadamente a falta de consisténcia com os dados
das restantes demonstragdes financeiras, afetam a fiabilidade das operag¢des que integram o débito
e o crédito da geréncia de 2014.
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3. RECOMENDAGCOES

= Ao Ministro das Finangas

Apreciacdo e aprovagao tempestiva dos documentos de presta¢do de contas das unidades de saude
do setor empresarial do Estado.

= Ao Ministro das Finangas e ao Ministro da Saude

Considerar a possibilidade de retencdo das transferéncias para a Regido Auténoma dos Acores,
prevista no artigo 12.2 da Lei do Orcamento do Estado para 2017, para cobranga das dividas vencidas
desta Regido Auténoma para com o Centro Hospitalar Lisboa Norte, EPE, bem como para com outras
unidades de saude do Servico Nacional de Saude.

Acompanhamento da gestdo e do reporte contabilistico e financeiro, designadamente através da
implementacdo de mecanismos de monitorizagdo que previnam distorcdes materiais nas
demonstragdes financeiras realizadas com o objetivo de se projetar nos stakeholders performances
em termos de resultados liquidos que ndo foram alcangados.

Providenciar junto dos restantes ministérios pela regularizacdo das dividas de entidades publicas
sobre as suas tutelas para com o Centro Hospitalar Lisboa Norte, EPE, bem como para com outras
unidades de saude, até 30 de setembro de 2017.

= Ao Ministro da Saude

Determinar a elaboragdo de um plano de ajustamento da estrutura do Centro Hospitalar Lisboa
Norte, EPE, adequando-a as necessidades de produgdo de cuidados de salde e a capacidade
instalada na regidao de saude de Lisboa e Vale do Tejo, de modo a garantir a sua sustentabilidade sem
recurso a atribuicdo de verbas de convergéncia.

Desenvolvimento e implementag¢do de um Plano de A¢do para convergéncia dos custos operacionais
por doente padrdo do Centro Hospitalar Lisboa Norte, EPE, com o melhor hospital do grupo, o Centro
Hospitalar de Sao Jodo, EPE.

Fixacdo de um prazo para o grupo de trabalho conjunto, nunca superior a trés meses*, constituido
entre o Governo da Republica e os Governos Regionais dos Acores e da Madeira, para resolver as
dividas das entidades das Regides Autdénomas as entidades do Servico Nacional de Salde
decorrentes da prestagao de cuidados de salde aos utentes dos Servigos Regionais de Saude.

Ajustar o contrato-programa do Centro Hospitalar Lisboa Norte, EPE, subordinando-o a oferta de
cuidados de saude das restantes unidades hospitalares da regido de saude de Lisboa e Vale do Tejo.

14 A partir da data de aprovagdo do presente Relatério.

16



VI.

AUDITORIA FINANCEIRA AO CHLN, EPE — EXERCICIO DE 2014

N

Diligenciar pela implementacdo de medidas adequadas a celebragdo dos contratos-
programa/acordos modificativos atempadamente, de modo a assegurar que as unidades de saude
iniciam os exercicios econdmicos sem qualquer tipo de constrangimento, designadamente ao nivel
do processo de faturacao.

Promover a implementacdo de medidas concretas para cobranca de dividas em atraso de
embaixadas, por cuidados de saude prestados a cidaddos estrangeiros, bem como de mecanismos
para que no futuro esses pagamentos sejam realizados dentro dos prazos acordados.

= Ao Conselho Diretivo da Administragdo Central do Sistema de Saude, IP

Tornar mais célere o processo de validacdo da faturagdo hospitalar e, por esta via, garantir que o
acerto de contas se efetue até ao final do primeiro semestre do ano n+1, contribuindo para que o
reconhecimento e mensuragdo dos ativos / passivos e rendimentos / gastos decorrentes da execugdo
dos contratos-programa estabelecidos com as unidades de saude do setor empresarial do Estado
seja fidvel.

[Esta recomendacdo reitera uma recomendacéo jd formulada no Relatdrio n.2 30/2013 — 2.9 Sec¢éo]

Promover, no final de cada trimestre, encontros de contas e regularizacdo contabilistica de saldos e
transacbes ndo conciliados entre entidades que integram o Ministério da Saude, garantindo que as
entidades ndo acumulam dividas entre elas e a fiabilidade da conta consolidada do Ministério da
Saude.

Elaborar instrugdes sobre a contabilizacdo de contratos-programa, incentivos institucionais, verba de
convergéncia, programas especificos e programas verticais, de acordo com o referencial
contabilistico aplicdvel, por forma a assegurar a transparéncia dos factos patrimoniais.

= Ao Conselho de Administragdo do Centro Hospitalar Lisboa Norte, EPE

Corrigir na prestacdo de contas do exercicio de 2017, praticas contabilisticas que sobrevalorizam os
proveitos e melhoram artificialmente os resultados liquidos do periodo, designadamente o registo de
proveitos por cuidados de salde ndo realizados e por trabalhos de conservacdo e reparagdo
correntes, projetando performances que ndao foram obtidas e transmitindo informagdo financeira e
de gestdo errénea aos stakeholders.

Ajustar a estrutura de custos do centro hospitalar aos cuidados de saude realizados, eliminando
custos com estruturas que possam eventualmente ter-se tornado ociosas devido a reconfiguracao da
rede hospitalar do Servigco Nacional de Saude na regido de Lisboa e Vale do Tejo.

Desenvolvimento e implementag¢do de um Plano de Ag¢do para convergéncia dos custos operacionais
por doente padrdo do Centro Hospitalar Lisboa Norte, EPE, com o melhor hospital do grupo, o Centro
Hospitalar de Sao Jodo, EPE.

Proceder a implementagdao de um sistema de contabilidade de custos, a revisdo e atualizacdao do
regulamento interno e dos manuais de procedimento ja existentes, bem como elaborar os manuais
de procedimentos para as varias areas em falta, até 31 de dezembro de 2017.
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Implementar medidas adequadas a suprir os erros e falhas nos registos contabilisticos’® e as
deficiéncias do sistema de controlo interno detetadas (cfr. ponto 11 do Relatério).

Garantir a implementacdo de procedimentos de controlo mensais das contas de terceiros de modo a
garantir que os saldos estejam permanentemente atualizados e de monitorizacdo dos créditos em
mora com vista a sua recuperagdo e/ou corregdo das demonstragdes financeiras.

Diligenciar pela realizacdo de forma sistemdtica de encontros de contas e de regulariza¢Ges
contabilisticas de saldos e transa¢Ges ndo conciliados com as outras entidades do Ministério da
Salde, e garantir a regularizacdo das dividas ao Instituto Portugués do Sangue e da Transplantagao,
IP e ao Instituto Nacional de Saude Doutor Ricardo Jorge, IP.

15 Insuficiéncia das provisbes para cobrancgas duvidosas, manter em Imobilizacdes em curso as obras concluidas e os equipamentos em
funcionamento, a contabilizagdo de verbas de convergéncia como prestaces de servigos e a contabilizacdo de ensaios clinicos e cuidados
de saude como “Outros proveitos operacionais”.
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I. INTRODUCAO

4. FUNDAMENTO, AMBITO E OBJETIVOS

Em cumprimento do Programa de Fiscalizacdo do Tribunal de Contas (TC) para 2017, aprovado pela
Resolucdo n.2 6/2016 — 22 Secc¢do, de 13 de dezembro, realizou-se uma auditoria financeira ao
Centro Hospitalar Lisboa Norte, EPE (CHLN), exercicio de 20142,

A auditoria teve por objetivo a emissdao de um juizo sobre a integralidade, fiabilidade e exatidao das
demonstracdes financeiras de 2014, bem como sobre a legalidade e regularidade das operagdes

examinadas, com vista a elaboracdo da demonstracdo numérica das operacgdes realizadas, que
integram o débito e o crédito da geréncia, com evidéncia dos saldos de abertura e de encerramento.

Nas situacGes consideradas pertinentes, alargou-se o ambito temporal da auditoria a anos anteriores
e/ou posteriores ao exercicio auditado, numa perspetiva de analise integral dos processos objeto de
apreciagao.

5. METODOLOGIA

A acdo foi desenvolvida de acordo com as normas e procedimentos acolhidos no “Manual de
Auditoria e de Procedimentos” do TC e constantes do Plano Global de Auditoria e do Programa de
Auditoria aprovados, bem como com as normas de auditorial’ geralmente aceites pelas organiza¢des
internacionais, como é o caso da International Organization of Supreme Audit Institutions (INTOSAI),
de que o Tribunal de Contas é membro.

Considerando que, em cumprimento da alinea b) do n.2 2 do artigo 16.2 dos Estatutos dos hospitais
EPE, as contas do exercicio findo em 31 de dezembro de 2014 foram certificadas pela SROC Antdnio
Borges & Associados!® e foi realizada uma auditoria externa ao exercicio de 2014 pela BDO &
Associados, SROC, Lda. (BDO), a presente agdo, por razdes de eficiéncia e em conformidade com as
normas de auditoria aplicaveis, apoiou-se nas opinides ja formuladas.

6. CONDICIONANTES, LIMITACOES E COLABORACAO
No decurso da agdo verificaram-se algumas situa¢des que condicionaram o cumprimento da
calendarizacdo dos trabalhos, designadamente algumas deficiéncias dos outputs do sistema de

informacao financeira que implicaram um acréscimo das tarefas de validacdo da informacao.

Ndo obstante, salienta-se a colaboracdo dos profissionais e responsaveis do CHLN, na
disponibilizacdao de documentacado e na prestacdao dos esclarecimentos solicitados.

16 Auditoria que ja tinha sido prevista no Programa de Fiscalizagdo aprovado pelo Tribunal para 2016, aprovado pela Resolugdo n.2 4/2015
— 2.2 Secgdo, de 26 de novembro.

17 Designadamente as ISSAI 1000-2999 General Auditing Guidelines on Financial Audit. Na recolha de material de prova foram
especificamente observadas as normas ISSAl 1500 — Audit Evidence e ISSAl 1505 —External Confirmations.

18 pelo Despacho n.2 459/2013, de 7 de margo, da Secretaria de Estado do Tesouro e das Financas, foi nomeado para o Centro Hospitalar
Lisboa Norte, EPE, por um periodo de trés anos, o fiscal Unico efetivo Anténio Borges & Associados, SROC n.2 69, representada pelo Dr.
Antoénio Alexandre Pereira Borges, ROC n.2 559.
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7. EXERCICIO DO CONTRADITORIO

No exercicio do principio do contraditério, ao abrigo e para os efeitos previstos no artigo 13.2 e no
n.2 3 do artigo 87.2 da Lei n.2 98/97, de 26 de agosto??, Lei de Organizacdo e Processo do Tribunal de
Contas (LOPTC), o relato de auditoria foi enviado aos seguintes responsaveis:

=  Ministro das Finangas;

=  Ministro da Saude;

= Presidente do Conselho Diretivo da Administracdo Central do Sistema de Saude, IP;
= Presidente do Conselho de Administracdo do Centro hospitalar Lisboa Norte, EPE.

Todos os responsdveis se pronunciaram sobre o conteudo do relato de auditoria.

As alegacbes apresentadas que constam, na integra, do Volume II, foram analisadas, tidas em
consideracdo na redacdo final do presente Relatdrio e, ainda, reproduzidas nas partes tidas como
relevantes nos pontos a que respeitam.

Das alegagdes do Ministro das Finangas destaca-se a referéncia ao designio “(...) de proceder ao
desenvolvimento de ferramentas informdticas adequadas ao acompanhamento, monitoriza¢do,
avaliagdo e controlo do reporte contabilistico e financeiro das unidades de saude do setor
empresarial do Estado, introduzindo mecanismos de alerta no Sistema de Recolha de informagdo
Econdmico-financeira (SIRIEF), permitindo assim a tutela, caso necessdrio, ter a capacidade de adotar
medidas corretivas de forma atempada.”.

Das alegagdes do Ministro da Saude destaca-se, em sintese, a proposta efetuada no sentido de que
“(...) as recomendagdes de regularizagdes de dividas que o Tribunal dirige ao Ministro da Satde,
também sejam dirigidas ao Ministro das Finangas, que detém os instrumentos de gestGo orcamental
sobre a universalidade das Administragbes Publicas.”, sugestdao que foi acolhida no presente
Relatorio.

J4 sobre as alegagdes apresentadas pela Presidente do Conselho Diretivo da Administragdo Central
do Sistema de Saude, IP, destaca-se a mengdo de que “(...) no dmbito dos trabalhos de adaptacdo do
plano de contas multidimensional do SNC-AP as necessidades das entidades da Saude, estdo a ser
equacionadas todas as questoes especificas decorrentes da contabilizagéo das operagées elencadas
pelo Tribunal de Contas, bem como de operacgbes relacionadas com outras dreas. As duvidas que tém
sido suscitadas e que carecem de alguma orientacdo por parte da CNC tém sido submetidas na
plataforma indicada para o efeito.”.

No ambito dos trabalhos de preparagdo da transicao para o SNC-AP “(...) a ACSS encontra-se focada
na preparagdo das condi¢cbes que permitam esta transicdo, considerando-se que, neste momento, o
processo de revisdo das circulares existentes e a sua sistematizacGo pode apontar para um cendrio
em que a sua divulgagdo e implementagdo venha a ocorrer no segundo semestre de 2017, ou seja em
data muito proxima e até coincidente com os trabalhos de preparacdo para a transi¢cdo para o SNC-
AP, propiciando-se a perda de parte do seu efeito.”.

19 Alterada e republicada pela Lei n.2 20/2015, de 9 de margo, publicada na 1.2 série do DR n.2 47.
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N3o obstante, refere que “...) divulgard as instrugées que se mostrem necessdrias.”.

Das alegagbes do Presidente do Conselho de Administracdo do Centro Hospitalar Lisboa Norte, EPE,
destaca-se a referéncia efetuada ao inicio de fungdes do atual conselho de administragdo,
designadamente que “(...) 2013 foi o ano de enormes dificuldades nos vdrios eixos gestiondrios da
instituicdo que obrigou a um conjunto de medidas (..) encontrdmos uma instituicGo com
aproximadamente 11 milhées de euros de deficit mensal, situagdo que a manter-se colocaria em risco
toda a Missdo (apoio ao ensino, formagdo, investiga¢Go e prestacdo de cuidados altamente
diferenciados), prejudicando milhares de familias e impactando de forma imprevisivel na economia
social da drea metropolitana de Lisboa, assim como colocaria em causa a acessibilidade ao SNS.”.

Refere, ainda, que “Das dificuldades que a instituigdo, ademais como o Pais, vivem, e que subsistem,
demos conta, reiteradas vezes, as entidades com poder e competéncia tutelar, direta ou delegada,
nomeadamente, a ACSS, a ARSLVT e, embora com menor recorréncia, aos Senhores Ministros e
Secretdrios de Estado da drea Saude dos Governos da Republica, desde 2013 ou seja desde que
iniciamos fun¢des (21 de Fevereiro de 2013). De igual modo, os projetos de orcamento desde 2015,
altura em que voltdmos a integrar o denominado “Perimetro do Orgcamento de Estado” tém, na sua
“memdria justificativa”, incluido vdrios pardgrafos sobre a matéria e perfeitamente elucidativos da
situagdo, mas também da realizdavel dupla preocupa¢do que nos assiste diariamente em termos de
mais ganhos da saude e, simultaneamente econémico-financeira (...)”, o que confirma as conclusdes

formuladas pelo Tribunal quanto a situagdao de desequilibrio financeiro estrutural do centro
hospitalar.
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II. DESENVOLVIMENTO
8. CARACTERIZACAO E ORGANIZACAO GERAL
8.1. ENQUADRAMENTO LEGAL E ORGANIZACIONAL

O Centro Hospitalar Lisboa Norte, EPE, foi criado pelo Decreto—Lei n.2 23/2008, de 8 de fevereiro, por
fusdo do Hospital de Santa Maria, EPE, com o Hospital Pulido Valente, EPE, com o estatuto de pessoa
coletiva de direito publico de natureza empresarial, dotada de autonomia administrativa, financeira e
patrimonial.

Localizado em Lisboa, trata-se de um centro hospitalar altamente diferenciado que tem por missao,
para além da prestacdo de cuidados de saldde a uma populacdo de 373 mil habitantes da drea dos
centros de saude de Alvalade, Benfica, Loures, Lumiar, Odivelas e Pontinha, desenvolver atividades
de investigacdo, formagdo e ensino. Dado o seu grau de diferenciagdo, o CHLN constitui-se ainda
como referéncia indireta de toda a zona sul do pais e das regiées autdnomas.

Tal como os restantes hospitais do setor empresarial do Estado, o centro hospitalar é financiado pelo
Orcamento do Estado através de contratos-programa que remuneram anualmente a prestacdo de
cuidados hospitalares a beneficiarios do Servico Nacional de Saude e que estabelecem ainda
indicadores de avaliacdo de desempenho dos servicos e do nivel de satisfacdo dos utentes.

O referencial contabilistico adotado pelo CHLN é o Plano Oficial de Contabilidade do Ministério da
Saude (POCMS)?, por forca do artigo 24.2 dos seus estatutos?, sendo que n3o se encontra
implementado um sistema de contabilidade de custos.

Sobre a inexisténcia de contabilidade de custos, o Presidente do Conselho de Administracdo do
CHLN, no ambito do contraditdrio, refere que “A contabilidade analitica tem sido um projeto adiado
sine die, mercé dos constrangimentos orcamentais a que estamos sujeitos.”.

O Tribunal salienta que a contabilidade de custos constitui um instrumento de gestdao fundamental,
na medida em que permite que sejam conhecidos e avaliados os custos, os proveitos e os resultados
de cada uma das atividades desenvolvidas, contribuindo para a boa gestdo dos recursos, pelo que
recomenda a sua implementagao.

Ao membro do Governo responsavel pela drea das finangas competia, mediante proposta
apresentada pelo membro do Governo responsavel pela darea da saude, a aprova¢do dos documentos
de prestacdo de contas de 2014. No entanto, os documentos de prestacdo de contas desse ano ndo
foram ainda aprovados.

Sobre esta matéria, o Ministro das Finangas informa que “A apreciag¢éo dos relatdrios e contas dos
hospitais EPE é realizada pelo Ministério das Finangas (DGTF), no dmbito da fungdo acionista do
Estado, sendo complementada pelos instrumentos apresentados pelo Fiscal Unico (Certificagdo Legal
de Contas e Parecer do Fiscal Unico sendo que, neste ultimo documento consta, em regra, um parecer
favordvel a aprovagdo das contas do exercicio e da proposta de aplica¢do de resultados).”.

20 Aprovado pela Portaria n.2 898/2000, de 28 de setembro, publicada na I-B série do DR, n.2 225, de 28 de setembro.
21 Na vers3do publicada no anexo Il do Decreto-Lei n.2 244/2012, de 9 de novembro.
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Informa, ainda, que “A aprecia¢do e aprovagdo tempestiva dos documentos de prestacdo de contas
das unidades de saude do setor empresarial do Estado é uma preocupacgdo recorrente do Ministério
das finangas, no dmbito da sua ag¢do acionista. Esta preocupagdo estd patente na aprovag¢do do
Decreto-Lei n.2 18/2017, de 10 de fevereiro, que estabelece novos principios e regras aplicdveis as
unidades de saude com a natureza de entidade publica empresarial, nomeadamente no dmbito da
tutela sectorial e financeira, com a alteracdo e simplificagdo do processo de aprovacgdo de contas,
passando a ser da competéncia do membro do Governo responsdvel pela drea das finan¢as conforme
n.2 2 do seu artigo 20.2.”.

E que “(...) o Ministério das Finangas ird diligenciar junto da DGTF no sentido de se remeter um oficio
circular aos érgdos de administragdo dos hospitais, EPE, tendente a informar que deverdo proceder a
remessa dos documentos de prestacdo das contas ao Tribunal de Contas, no prazo legalmente
estabelecido, independentemente dos mesmos terem sido ou ndo objeto de aprovagdo por parte do
acionista.”.

Sobre a mesma matéria, o Presidente do Conselho de Administragdo do CHLN refere que, “De facto,
o ultimo ano de aprovagdo das contas, foi o ano de 2012. Desconhecemos os motivos pelos quais as
entidades responsdveis ndo se pronunciaram sobre os anos subsequentes;”.

Note-se que com o aditamento do artigo 6.2 - A ao Decreto-Lei n.2 233/2005, de 29 de dezembro?,
passou a competir ao membro do governo responsavel pela drea das finangas, mediante proposta
apresentada pelo membro do Governo responsavel pela area da salde, a aprovagdao dos documentos
de prestacdo de contas das unidades de salide que integram o Servico Nacional de Satde (SNS) que
revestem a natureza de entidades publicas empresariais.

No entanto, em resultado de uma alegada “(...) falta significativa de recursos humanos (...)”da ACSS,
“(...) que ndo permitia fazer atempadamente a andlise da prestac¢do de contas das entidades do SNS
(...) foi acordado que a andlise dos documentos de prestac¢do de contas das entidades da saude seria
efetuada (...)” pela Dire¢cdao-Geral do Tesouro e Financas, pelo que “(...) desde o exercicio de 2013 {(...)”
é esta entidade “(..) que realiza a andlise e a submete a despacho do membro de Governo
responsdvel pela drea correspondente. Apds despacho de conformidade do Secretdrio de Estado com
a tutela das entidades publicas empresariais o processo é enviado ao Ministério da Saude. Apds
concorddncia do Secretdrio de Estado da Saude, o processo é devolvido ao Ministério das
Finangas.”?.

Constata-se, assim, que a alteracdo ao processo de aprovacao de contas das unidades de saide com
a natureza de entidade publica empresarial introduzida pelo Decreto-lei n.2 18/2017, de 10 de
fevereiro, ajusta-se melhor a realidade existente, na medida em que passou a competir,
exclusivamente, ao membro do Governo responsavel pela drea das finangas, a aprovagao dos
documentos anuais de prestacdo de contas das unidades de saude que revestem a natureza de
entidades publicas empresariais. Note-se, porém, que constitui um enfraquecimento dos poderes de
tutela do Ministério da Saude.

22 pelo Decreto-Lei n.2 244/2012, de 9 de novembro. Situagdo que se manteve na redac¢do publicada no anexo Ill do Decreto-Lei n.2
12/2015, de 26 de janeiro.
23 Fonte: Oficio n.2 3.565, de 10 de maio de 2017, do Gabinete do Ministro da Saude.
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Importa ainda referir que a apresentacdao de contas ao Tribunal de Contas pelas entidades publicas
empresariais que integram o SNS, dada a morosidade do processo de aprovacdo de contas, ja é
efetuada sem a respetiva aprovacdo por parte do acionista®*, pelo que ndo se vislumbra utilidade na
remessa do referido oficio circular.

O regulamento interno foi aprovado pelo conselho de administracdo em 30 de dezembro de 2008% e
homologado pelo Secretdrio de Estado Adjunto e da Saude em 23 de margo de 2009. Contudo, este
instrumento encontra-se desatualizado face a estrutura atual existente no centro hospitalar.

Sobre a atualizagdo do regulamento interno, o Presidente do Conselho de Administracdo do CHLN,
no exercicio do direito ao contraditério, informa que “No que respeita ao regulamento interno, a sua
revisdo estd em preparagdo e saird brevemente uma nova vers@o, mais atualizada (...)”, acrescentado
que “...) relativamente aos manuais dos diversos Servigcos, os mesmos na realidade carecem de
atualizacdo, sendo estas tarefas sucessivamente adiadas mercé das solicitacbes que ocorrem
frequentemente com timings para resposta normalmente bastante reduzidos, para além da escassez
de headcount, para assegurar as tarefas do quotidiano;”.

Os responsaveis pela geréncia relativa ao exercicio de 2014 sdo os que constam no quadro seguinte.

Quadro 1 — Relagdo nominal dos responsaveis

Carlos José das Neves Martins?! Presidente do conselho de administragdo 01/01/2014 a 31/12/2014
Manuel Francisco Roque Santos?! Vogal executivo 01/01/2014 a 31/12/2014
Carlos Manuel Morais da Costa? Vogal executivo 01/01/2014 a 01/03/2014
Julio Paulo Candeias Pedro? Vogal executivo 28/03/2014 a 31/12/2014
Maria do Céu Lourinho Soares Machado? Vogal executivo/ Diretora clinica 01/01/2014 a 17/09/2014
Miguel Oliveira e Silva? Vogal executivo/ Diretor clinico 03/10/2014 a 31/12/2014
Catarina das Dores Praga dos Santos Batuca® Vogal executivo/ Enfermeira diretora 01/01/2014 a 31/12/2014

Fonte: Relatério e contas de 2014.
Legislagdo: 1. Resolugdo n.2 6/2013, de 14/02; 2. Resolugdo n.2 13/2014, de 27/03; 3. Resolugdo n.2 29/2014, de
02/10.

8.2. ATIVIDADE ASSISTENCIAL

A atividade assistencial do CHLN abrange as areas funcionais do internamento, da consulta externa,
da urgéncia, da atividade cirdrgica, do hospital de dia, dos meios complementares de diagnédstico e
terapéutica, cobrindo todas as dreas da medicina, com especialidades e técnicas Unicas no panorama
hospitalar portugués.

No triénio 2012-2014, nas principais linhas de produgdo de cuidados de saude do centro hospitalar,
verificou-se uma reducdo generalizada da produc3o realizada face a 20112, como consequéncia da
abertura do Hospital Beatriz Angelo?” em 2012.

24 Sobre esta matéria a Instrugdo do Tribunal de Contas n.2 2/2013, de 4 de dezembro, (publicada na 2.2 série do DR n.2 243, de 16 de
dezembro) refere, no caso das entidades publicas empresariais, que “{(...) a ata de deliberagéo de aprovagdo de contas é substituida pelo
despacho de aprovagdo do titular da fungdo acionista, nos termos dos respetivos estatutos.”.

25 Cfr. Ata do CA n.2 39/2008, de 30 de dezembro.
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Quadro 2 — Evolugdo da produgdo hospitalar
Unidade: Quantidade

Designagdo 2012 2013 2014 1:;:3 1:;:4 1:/9:4
CONSULTA EXTERNA 709.179 701.056 675.478 -1,1 -3,6 -4,8
Primeiras consultas 186.557 186.694 170.106 0,1 -8,9 -8,8
Subsequentes 522.622 514.362 505.372 -1,6 -1,7 -3,3
INTERNAMENTO
N.2 de doentes saidos 46.823 43.130 39.724 -7,9 -7,9 -15,2
GDH médico 29.769 27.030 25.564 -9,2 -5,4 -14,1
GDH cirurgico 19.220 18.136 16.185 -5,6 -10,8 -15,8
AMBULATORIO
GDH médico 81.155 13.271 12.722 -83,6 -4,1 -84,3
GDH cirurgico 14.972 31.081 25.403 107,6 -18,3 69,7
URGENCIA
N.2 de doentes atendidos 236.729 210.552 207.308 -11,1 -1,5 -12,4
HOSPITAL DEDIA
N.2 de sessdes 100.010 99.187 84.707 -0,8 -14,6 -15,3
N.2 de doentes tratados 16.666 16.724 13.764 0,3 -17,7 -17,4

Fonte: Relatério e contas (2013 e 2014) e esclarecimentos prestados pela ACSS no ambito do
contraditdrio.

Nota: Em 2012, O n.2 de doentes atendidos na urgéncia inclui as 16.500 urgéncias realizadas no
Servigo de Urgéncia Basica, localizado em Santo Anténio dos Cavaleiros (Centro de Saude de
Loures) que funcionava em 2011 e 2012 sob a responsabilidade do CHLN.

Nas consultas externas verificou-se uma reducdo de 4,8% ao longo do triénio, passando de 709.179
consultas em 2012 para 675.478 consultas em 2014, tendo a maior quebra sido registada no biénio
2013-2014, com uma reducao na ordem dos 3,6%.

Em 2014 a diminuigdo do nimero de primeiras consultas contribuiu para que o centro hospitalar,
comparado com outros hospitais do grupo?, apresentasse o pior desempenho em termos de acesso,
designadamente quanto ao nimero de primeiras consultas realizadas em tempo adequado?®.

Em 2014, o nimero de doentes saidos do internamento foi de 39.724, menos 7.099 doentes (15,2%)
do que em 2012, correspondentes a 41.749 Grupos de Diagndsticos Homogéneos (GDH) médicos e
cirdrgicos®. A taxa de ocupacdo do internamento foi de 81,7%, valor préximo da média do grupo que
nesse ano foi de 82,4%.

26 produgdo realizada em 2011: 348.760 doentes atendidos na urgéncia (servico de urgéncia polivalente: 253.652 e servigo de urgéncia
basica: 95.108); n.2 de consultas externas: 748.412; n.2 de doentes saidos do internamento: 49.414. Fonte: ACSS.

27 Sobre o impacto da abertura do Hospital Beatriz Angelo na atividade assistencial do CHLN, bem como noutras unidades de satde da area
de Lisboa e Vale do Tejo vide Relatério n.2 19/2015 — 2.2 Secgdo. “Apesar de o Hospital de Loures, enquanto nova unidade hospitalar, ter
vindo substituir unidades hospitalares publicas jé em funcionamento no SNS, em dreas de influéncia até entdo da sua responsabilidade, com
destaque para o CHLN e do CHLC, verificou-se que os impactos da sua abertura na produgéo de cuidados de saude e no financiamento
destes hospitais ndo atingiram as previsdes do estudo estratégico e econdmico-financeiro realizado aquando do langamento da parceria, o
que poderd indiciar uma duplicagdo de recursos e de despesa no SNS.”.

28 O grupo hospitalar do CHLN (Grupo E) para efeitos da monitorizacdo do SNS realizada pela ACSS (benchmarking dos hospitais) inclui o
Centro Hospitalar do Porto, EPE (CHP), o Centro Hospitalar de Sdo Jodo, EPE (CHSJ), o Centro Hospitalar de Lisboa Central, EPE (CHLC), o
Centro Hospitalar de Lisboa Ocidental, EPE (CHLO) e o Centro Hospitalar e Universitario de Coimbra, EPE (CHUC).

29 Em 2014, apenas 61,4% das primeiras consultas foram realizadas no tempo adequado.

30 Sistema de classificagdo de doentes internados em hospitais de agudos que agrupa doentes em grupos clinicamente coerentes e
similares do ponto de vista do consumo de recursos. Em termos cirdrgicos, destacam-se os seguintes GDH: GDH 116 — Outras implantacdes
de pacemaker cardiaco permanente: 556 episddios; GDH 305 — Procedimentos no rim, no ureter e/ou procedimentos major na bexiga, por
doenca n3o maligna, sem complicacdo e/ ou comorbilidade: 441 episddios; GDH 75 — Procedimentos toracicos major: 423 episddios; GDH
359 — Procedimentos no Utero e/ou seus anexos, por carcinoma in situ e/ou doenga ndo maligna, sem complicagdo e/ ou comorbilidade:
406 episodios. Em termos médicos, destacam-se os seguintes GDH: GDH 629 - Recém-nascido, peso ao nascer >2499g, sem procedimento
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Em 2014 foram realizadas 27.107 cirurgias, menos 418 cirurgias do que em 2012 (27.525), das quais
23.095 (85,2%) foram realizadas em producdo programada e 4.012 (14,8%) em cirurgias urgentes.
Das 23.095 cirurgias realizadas em produgdo programada, 11.999 (52%) foram realizadas em regime
de ambulatério e 11.096 (48%) em regime convencional. A taxa de utilizacdo do bloco operatério foi
de 65%. A percentagem de cirurgias de ambulatério para procedimentos ambulatorizaveis foi de
77,1%, a terceira mais baixa do grupo3!.

Apesar de 79,1% dos inscritos na lista para cirurgia apresentar tempos de espera inferior ou igual ao
tempo maximo de resposta garantido, no final de 2014 estavam a aguardar cirurgia 7.166 doentes.
Note-se que o melhor hospital do grupo apresentou uma taxa de inscritos na referida lista para
cirurgia dentro do tempo maximo de resposta garantido de 99%.

Na urgéncia observou-se uma diminui¢do do nimero de atendimentos de cerca de 12,4% ao longo
do triénio (menos 29.421), sendo que do universo de utentes que recorreram a urgéncia polivalente
em 20143, 73% foram observados no Servico de Urgéncia Central. Nessa urgéncia, foram atribuidos
graus de prioridade3 verde, azul e branco a cerca de 50,5% dos doentes atendidos, o que pode
indiciar que os cuidados de saude primarios na drea de influéncia do CHLN ndo asseguram de forma
adequada o atendimento a estes utentes.

A atividade desenvolvida pelo hospital de dia seguiu a mesma tendéncia de diminuicdo das restantes
linhas de atividade, tendo sido realizadas 84.707 sessGes em 2014, menos 14,6% (14.480) do que as
efetuadas em 2013.

Sobre esta matéria, o Presidente do Conselho de Administracdo do CHLN informa que “Houve um
redimensionamento, corroborado pelo contetdo da prdpria conclusdGo, na qual é reconhecida a
diminui¢cdo do numero de trabalhadores. Reconhecemos, no entanto, que a reestruturacdo efetuada
e os seus efeitos prdticos ndo terdo sido visiveis a entidades externas ou a opinido publica, razdo pela
qual temos procurado informar regularmente o cidaddo, utente e/ou contribuinte, dos resultados
prdticos de decisées e medidas gestiondrias, ao longo do ultimo triénio e em concreto em 2014.
Igualmente deve ser compulsada a oferta com o crescimento da procura e com impactos que
decorrem da legislagdo em vigor aplicavel;”.

8.3. RECURSOS HUMANOS
Ao longo do triénio 2012-2014, o CHLN passou de 6.477 trabalhadores, no final de 2012, para 6.064,

no final de 2014, refletindo-se numa diminui¢do na ordem dos 6,4% (413 trabalhadores)®, conforme
se apresenta no quadro seguinte.

significativo em bloco operatdrio, com diagndstico de recém-nascido normal: 1787 episdédios; GDH 541 - Pneumonia simples e/ou outras
perturbagdes respiratdrias, exceto bronquite ou asma com complicagdo e/ ou comorbilidade major: 1.472 episddios.

31 A mais alta foi a do CHLC com 82% e a mais baixa a do CHSJ e do CHUC com 77%.

32 Nas instalagbes do centro hospitalar.

33 Cfr. Benchmarking — ACSS 2014.

34 Em 2011, o CHLN tinha 6.738 trabalhadores.
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Quadro 3 — Distribui¢do dos recursos humanos por
grupo profissional

Grupo Profissional L
N2 %

Dirigente 53 08
Médico 1335 20,6
Enfermagem 1.896 293
Técnico Superior de Satde 93 14
Tecnico de Diagndstico e Terapeutica 523 81
Técnico Superior 157 24
Informatica 26 0,4
Docente 16 02
Assistente Técnico n 111
Assistente Operacional 1.656 25,6
Outro Pessoal 5 01

Total 6477 100,0

Fonte: Relatério e contas de 2014.

No final de 2014:

31/12/2013 31/12/2014
N2 % N2 %

52 08 50 08
1361 M6 137 26
1829 20 1783 294

87 14 82 14

505 8,0 491 81
154 24 153 25
2% 04 2% 04
15 02 15 02
699 11,1 659 109
1579 B0 1429 36
5 01 5 01
6312 1000 6064 1000

60,0%

40,0%

20,0%

0,0%

Gréfico 1 — Efetivos por vinculo

49,8% 49,9% 48,8%

49,8% 29,8% 50,8%

| il

CTFP

aT

2012 ®2013 2014

Fonte: Relatério e contas de 2014.

QUTROS

Legenda: CTFP — Contrato de trabalho em fungées publicas; CIT —

Contrato individual de trabalho.

= 2961 trabalhadores encontravam-se em contrato de trabalho em func¢des publicas, dos

quais 562 com contrato de trabalho em fung¢des publicas com termo resolutivo;

=  3.084 trabalhadores encontravam-se em contrato individual de trabalho, dos quais 3083 sem

termo;

= 19 trabalhadores encontravam-se em cedéncia de interesse publico.

No final de 2014 os grupos profissionais com maior expressdao eram o pessoal de enfermagem com
1.783 profissionais (29,4%), os assistentes operacionais com 1.429 profissionais (23,6%) e os médicos
com 1.371 profissionais (22,6%), representando 75,6% (4.583) do total de trabalhadores do CHLN

(6.064).

8.4. RECURSOS ECONOMICO-FINANCEIROS

No triénio 2012 — 2014 o balango do centro hospitalar evoluiu da seguinte forma:

Ativo

Imobilizado
Imobilizagdes corpdreas
Investimentos Financeiros

Circulante
Existéncias
Dividas de terceiros - c/prazo
Depositos eminst. financeiras e caixa
Acréscimos e diferimentos

Total do Ativo Liquido

Fundos préprios e Passivo

Fundos préprios
Patriménio
Reservas de reavaliagdo
Outras reservas
Resultados Transitados
Resultado Liquido do Exercicio

Passivo

ProvisGes para riscos e encargos
Dividas a terceiros - c/prazo
Acréscimos e diferimentos

Total F.P. e Passivo

Quadro 4 — Balango

31/12/2012
€
213.293.113,38
213.293.113,38
0,00
460.372.866,24
22.573.753,71
71.123.345,96
19.961.468,38
346.714.298,19
673.665.979,62
31/12/2012
€
4.624.804,68
162.930.000,00
35.383.497,94
49.985.699,17

-153.831.539,43

-89.842.853,00
669.041.174,94
2.839.063,90
584.198.537,74
82.003.573,30
673.665.979,62

Fonte: Relatdrio e contas de 2012, 2013 e 2014.

31,7
31,7
0,0
68,5
3,4
10,6
3,0
51,5
100,2

0,8
24,2
5,3
7,4
22,8
13,3
99,3
0,4
86,7
12,2
100,1

31/12/2013
€
205.671.820,72
205.671.820,72
0,00
486.076.420,93
20.022.603,43
48.078.149,24
10.850.531,74
407.125.136,52
691.748.241,65
31/12/2013
€
-73.546.828,93
162.930.000,00
35.383.497,94
50.234.597,59

-251.530.405,39

-70.564.519,07
765.295.070,58
3.973.919,11
683.452.432,24
77.868.719,23
691.748.241,65

29,7
29,7
0,0
70,4
2,9
7,0
1,6
58,9
100,1

%
-10,6
23,6
5,1
7,3
36,4
-10,2
110,7
0,6
98,8
11,3
100,1

31/12/2014

€ %
199.616.000,89 28,7
199.609.139,61 28,7
6.861,28 0,0
495.321.660,06 71,3
19.277.306,56 2,8
49.591.983,17 7,1
23.441.637,03 3,4
403.010.733,30 58,0
694.937.660,95 100,0

31/12/2014

€ %
4.642.387,22 0,6
250.430.000,00 36,0
35.383.497,94 5,1
50.325.399,96 7,2
329.238.269,09 47,4
-2.258.241,59 0,3
690.295.273,73 99,3
4.536.816,43 0,7
611.168.371,58 87,9
74.590.085,72 10,7
694.937.660,95 99,9

12/13
-3,6
-3,6

5,6
11,3
32,4
-45,6
17,4

2,7

12/13

-1690,3

0,0
0,0
0,5

63,5

21,5

14,4

40,0

17,0
-5,0
2,7

Unidade: Euro

A%
13/14
-2,9
-2,9

1,9
3,7
3,1

116,0
-1,0
0,5
2%

13/14

106,3

53,7
0,0
0,2

30,9

96,8
9,8

14,2

-10,6
-4,2
0,5

12/14
-6,4
-6,4

7,6
-14,6
-30,3
17,4
16,2

3,2

12/14
0,4
53,7
0,0
0,7

-114,0

97,5
3,2
59,8
4,6
9,0
3,2

27



Tribunal de Contas

AUDITORIA FINANCEIRA AO CHLN, EPE — EXERCICIO DE 2014

De 2012 para 2014, o ativo aumentou € 21,2 milhdes (+3,2%), essencialmente, pela conjugacédo dos
aumentos ocorridos em depdsitos e caixa (+17,4%, correspondentes a € 3,5 milhdes) e nos
acréscimos e diferimentos (+16,2%, correspondentes a € 56,3 milhGes) e pela diminuicdo das dividas
de terceiros (-30,3%, correspondentes a € 21,5 milhGes).

Nos fundos prdprios, no mesmo periodo, verificaram-se variagdes significativas. Os resultados
transitados agravaram-se em -114%, sendo que o resultado liquido melhorou em 97,5%. Por seu
turno, o patriménio aumentou 53,7%, em resultado de dois aumentos de capital estatutario
realizados em 2014, no total de € 87,5 milhdes. O efeito conjugado das anteriores variagdes veio a
traduzir-se numa variacdo de apenas 0,4 %, ao nivel dos fundos préprios.

No que concerne ao passivo, verificou-se um aumento de € 21,2 milhdes (+3,2%), fruto do aumento
das provisGes para riscos e encargos (+59,8%) e das dividas a terceiros (+4,6%), conjugado com a
diminui¢do dos acréscimos e diferimentos (-9,0%).

Ja quanto aos custos e proveitos, a sua evolugdo no triénio 2012-2014 foi a seguinte:

Quadro 5 — Demonstragao dos resultados

Unidade: Euro

2012 2013 2014 A%
Designagdo

€ % € % € % 12/13 13/14 12/14

Custo das merc. vend. e matérias consumidas 164.799.789,16 37,8 158.226.459,40 37,8 150.736.512,63 37,9 -4,0 -4,7 -8,5
Fornec. servigos externos 63.013.302,50 14,4 58.734.903,45 14,0 56.149.419,61 14,1 -6,8 -4,4 -10,9
Custos ¢/ pessoal 177.282.041,75 40,6 180.170.647,00 43,0 170.281.252,86 42,8 1,6 5,5 -3,9
Outros Custos e Perdas Operacionais 310.076,71 0,1 272.813,99 0,1 290.328,61 0,1 -12,0 6,4 -6,4
Amortizagdes do exercicio 12.519.071,88 2,9 12.433.993,17 3,0 11.593.793,28 2,9 -0,7 -6,8 -7,4
Provisdes do exercicio 1.552.818,76 0,3 1.891.092,25 0,4 1.036.566,34 0,2 21,8 -45,2 -33,2
Custos e perdas financeiras 710.029,81 0,2 194.956,76 0,0 264.315,18 0,1 -72,5 35,6 62,8
Custos e perdas extraordindrias 16.151.499,39 3,7 7.115.978,33 1,7 7.694.425,00 1,9 -55,9 8,1 -52,4
Imposto s/ rendimento exercicio 26.320,12 0,0 30.000,00 0,0 22.883,90 0,0 14,0 -23,7 -13,1
Total de custos  436.364.950,08  100,0  419.070.844,35  100,0  398.069.497,41 1000  -4,0 5,0 8,8

Vendas 9.074,93 0,0 34.097,56 0,0 12.232,54 0,0 275,7 -64,1 34,8
Prestagdes de servigos 305.256.937,03 88,1 311.947.049,44 89,5 351.233.262,10 88,7 2,2 12,6 15,1

Trabalhos p/prépria entidade 0,00 0,0 0,00 0,0 1.668.631,96 0,4

Proveitos suplementares 2.971.621,60 0,9 1.932.852,74 0,6 1.714.309,99 0,4 -35,0 -11,3 -42,3
Transferéncias sub. correntes obtidos 1.328.808,22 0,4 1.237.272,98 0,4 1.246.309,70 0,3 -6,9 0,7 -6,2
Outros proveitos e ganhos operacionais 19.254.683,65 5,5 20.064.497,91 5,7 27.123.746,17 6,9 4,2 35,2 40,9
Proveitos e ganhos financeiros 7.351.836,78 2,1 2.532.931,70 0,7 7.038.318,33 1,8 -65,5 177,9 -4,3
Proveitos e ganhos extraordinarios 10.349.134,87 3,0 10.757.622,95 3,1 5.774.445,03 1,5 3,9 -46,3 -44,2
Total de proveitos 346.522.097,08 100,0 348.506.325,28 100,0 395.811.255,82 100,0 0,6 13,6 14,2

Resultados operacionais -90.655.975,33 -76.514.138,63 -7.089.380,87 15,6 90,7 92,2

Resultados financeiros 6.641.806,97 2.337.974,94 6.774.003,15 -64,8 189,7 2,0
Resultados correntes -84.014.168,36 -74.176.163,69 -315.377,72 11,7 99,6 99,6
Resultado antes de impostos -89.816.532,88 -70.534.519,07 -2.235.357,69 21,5 96,8 97,5
Resultado liquido do exercicio -89.842.853,00 -70.564.519,07 -2.258.241,59 21,5 96,8 97,5

Fonte: Relatério e contas de 2012, 2013 e 2014.

Os custos e perdas, que totalizam € 398,1 milhGes em 2014, decresceram € 38,3 milhGes (-8,8%) face
a 2012, justificada pela diminuicdo dos custos com as mercadorias vendidas e das matérias
consumidas (-8,5%), dos fornecimentos e servigos externos (-10,9%) e dos custos com o pessoal (-
3,9%), rubricas que em conjunto correspondem a mais de 90% da estrutura de custos do centro
hospitalar. Destaca-se, ainda, a reducgdo verificada nos custos e perdas extraordindrias na ordem dos
€ 8,5 milhGes (-52,4%).

Os proveitos e ganhos, que ascendem a € 395,8 milhGes em 2014, aumentaram € 49,3 milhdes
(+14,2%) face a 2012. Para tal aumento contribuiram as prestacGes de servigos (+15,1%) e os outros
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proveitos e ganhos operacionais (+40,9%). Ja em sentido contrario evoluiram os proveitos e ganhos
extraordinarios que diminuiram € 4,6 milhGes (-44,2%).

O resultado liquido do exercicio foi sempre negativo no triénio em analise, ndo obstante a melhoria
dos resultados operacionais na ordem dos € 83,6 milhGes (+92,2%), justificados, em parte, pelo
aumento das verbas de convergéncia®. Ainda assim, em 2014 os resultados operacionais foram
negativos em cerca de -€ 7,1 milhdes. Os resultados financeiros no triénio foram sempre positivos
(em 2014, cerca de €6,8 milhdes) mas ainda assim insuficientes para compensar os défices de
exploragdo observados.

Em sede de contraditdrio, o Presidente do Conselho de Administragdo do CHLN refere que “Ndo
podemos, de todo, concordar com a afirmag¢Go que o Centro ndo produz cuidados de saude
suficientes para acomodar a estrutura de custos. Ao invés, a dotagdo or¢camental é manifestamente
insuficiente (alids, tem-no sido ao longo dos anos) para suprir as necessidades financeiras do Centro
(...)”. Refere, ainda, que o centro hospitalar suporta “(..) custos constitucionais que oneram
irremediavelmente a estrutura de custos do Hospital e que (..) um numero significativo de atos
meédicos pagos no dmbito do contrato-programa mas financiados abaixo do seu prego real, agravam
mais a situagdo do Centro.”.

Note-se que o CHLN, assim como as restantes unidades de saude do setor empresarial do Estado
(SEE), é financiado nos termos da Base XXXIII da Lei de Bases da Saude, aprovada pela Lei n.2 48/90,
de 24 de agosto, alterada pela Lei n.2 27/2002, de 8 de novembro, designadamente através do
pagamento dos atos e atividades efetivamente realizados segundo uma tabela de pregos que
consagra uma classificagdo dos mesmos atos, técnicas e servigos de saude. De igual modo, os
denominados custos constitucionais também s3o partilhados pelo conjunto das unidades de saude
do SNS que, ainda assim, ndo apresentam o desequilibrio econdmico-financeiro do CHLN.

Com efeito, e ao contrario de outros hospitais, o CHLN tem beneficiado de transferéncias regulares e
materialmente relevantes, atribuidas a titulo de verba de convergéncia ou aumentos de capital
estatutdrio, que ndo tém contrapartida direta na prestacdo de cuidados de salde a populacdo mas
que se revelaram necessdrias face ao desequilibrio estrutural do centro hospitalar.

A evolucdo dos indicadores financeiros do CHLN, patente no quadro infra, reflete a recapitalizacdo
ocorrida em 2014.

Quadro 6 — Indicadores financeiros

Autonomia Financeira Capital Préprio/Ativo £ 0,69% w  -10,63% £ 0,67%
Endividamento Endividamento Passivo/Capital Proprio £ 14466,37% W -1040,55% 4 14869,40%
Solvabilidade Capital Proprio/Passivo £ 0,69% ¥ -9,61% £ 0,67%
Liquidez geral Ativo corrente/Passivo Corrente = 0,69 b 0,64 FY 0,72
Liquidez reduzida (Ativo cor.-Existéncias)/Passivo Cor. = 0,66 b 0,61 iy 0,69
Liquidez imediata Disponibilidades/Pass. Corrente & 0,03 b 0,01 F Y 0,03

Fonte: Relatérios e contas de 2012, 2013 e 2014.

35 Em 2012: €5,9 milhdes; em 2013: € 19,1 milhdes; em 2014: € 44,2 milhdes. O montante atribuido no &mbito do acordo modificativo do
contrato-programa de 2012 s6 foi recebido em 2013, tendo influenciado o resultado liquido do exercicio desse ano, dado ter sido registado
na conta 797 — Correc¢des de exercicios anteriores.
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Assim, o racio de autonomia financeira que decresceu em 2013, passando de 0,69% em 2012, para —
10,63%, recuperou para 0,67% em 2014, o que significa que em 2014, apesar da fragil situacao
financeira, voltou a existir uma maior percentagem de ativos a ser financiado por capitais préprios. O
racio de solvabilidade teve o mesmo comportamento ao da autonomia financeira, denotando a
insuficiéncia do capital préprio para cobrir o passivo em 2013.

No que concerne a liquidez, verifica-se que a entidade, no periodo em andlise, evidencia fraca
capacidade em satisfazer os seus compromissos de curto prazo. De facto, a liquidez geral diminuiu de
0,69 em 2012, para 0,64 em 2013, aumentando para 0,72% em 2014, justificado pelo saldo de
disponibilidades desse ano incluir cerca de € 17,2 milhGes respeitantes a parte do aumento de capital
estatutdrio por utilizar.

9. CERTIFICACAO LEGAL DAS CONTAS

Nos termos do disposto no artigo 16.2 dos Estatutos dos hospitais EPE, o relatério de gestdo do
exercicio de 2014 foi objeto de parecer e as demonstracées financeiras objeto de Certificacdo Legal
das Contas (CLC), pelo fiscal Unico, a Sociedade de Revisores Oficiais de Contas Antdnio Borges &
Associados.

Na opinido do fiscal Unico, ndo obstante as reservas formuladas, as demonstra¢ées financeiras do
CHLN de 2014 “(..) apresentam de forma verdadeira e apropriada, em todos os aspetos
materialmente relevantes, a posigcdo financeira de Centro Hospitalar de Lisboa Norte, E.P.E., em 31 de
dezembro de 2014, o resultado das suas operagbes e os fluxos de caixa no exercicio findo naquela
data, em conformidade com os principios contabilisticos geralmente aceites para o setor publico da
saude (...) exceto quanto aos efeitos dos ajustamentos que poderiam revelar-se necessdrios caso ndo
existissem as limitagdes(...)” expressas na CLC, a titulo de reservas, que sdo transcritas ao longo do
presente documento nos respetivos pontos.

Além das referidas reservas e também das énfases expressas na CLC, o fiscal Unico formulou
recomendagdes ao conselho de administragcao do CHLN, designadamente no seu relatério e parecer,
que também se encontram transcritas ao longo do presente documento.

10. AUDITORIA EXTERNA CONTRATADA PELO MINISTERIO DA SAUDE

Na sequéncia do Despacho n.2 53/2014, de 17 de setembro, do Ministro da Saude, as demonstracdes
financeiras de 2014 do CHLN foram auditadas por uma empresa de auditoria, a BDO, a semelhanca
do que ocorreu em 2012 e 20133,

Na sequéncia do exame efetuado, a referida empresa de auditoria produziu um relatério de
auditoria, bem como um relatdrio de comentarios suplementares, cujas reservas e enfases também
se encontram transcritas ao longo do presente documento, tendo emitido uma opinido no mesmo
sentido do fiscal Unico, designadamente de que as demonstra¢des financeiras do CHLN “(...)
apresentam de forma verdadeira e apropriada, em todos os aspetos materialmente relevantes, a
posicdo financeira de Centro Hospitalar de Lisboa Norte, E.P.E., em 31 de dezembro de 2014, o

36 Conforme estabelecido no Despacho n.2 61/2013, de 12 de novembro, do Ministro da Satde.
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resultado das suas operagdes e os fluxos de caixa no exercicio findo naquela data, em conformidade
com os principios contabilisticos geralmente aceites em Portugal no Setor Publico da Saude |...)
exceto quanto aos eventuais efeitos dos ajustamentos que poderiam revelar-se necessdrios caso ndo
existissem as limitagdes (...)” expressas como reservas.

N3do obstante a opinido emitida pela empresa de auditoria ir ao encontro da opinido emitida pelo
fiscal Unico, a verdade é que em algumas situacdes as conclusdes da auditoria foram diferentes®’
pelo que, nestas situacdes, procedeu-se a realizacao de verificacdes e testes adicionais.

37 Designadamente quanto a relevagdo das instalagdes hospitalares do Hospital de Santa Maria nas demonstragdes financeiras.
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11. AVALIAGAO DO SISTEMA DE CONTROLO INTERNO
Em resultado do exame efetuado ao sistema de controlo interno, designadamente quanto as
politicas e aos procedimentos de controlo estabelecidos, concluiu-se que é deficiente, destacando-

se os seguintes pontos fortes e fracos:

Pontos fortes

71 Existéncia de plano estratégico, plano de investimentos e planos de
acdo por servigo nas areas da agdo médica.

71 Existéncia de plano de gestdo de riscos de corrupgdo e infragOes

conexas®.
Oreanizacs | 71 Existéncia de cddigo de conduta e ética.
& tdo gera 71 Foi elaborado o balanco social.

71 Existéncia de regulamento de comunicagdo interna de irregularidades.

71 Existéncia de um servico de auditoria interna.

71 Adequada segregacdo de fun¢des entre quem autoriza e quem regista
as transagoes.

71 Existéncia de manual de procedimentos.

71 Efetuada verificagdo fisica a totalidade dos bens mdveis e veiculos em

Imobilizado 2010.
Registo de bens em sistema de informagao.
Registo dos imoveis no Sistema de Inventario dos Imdveis do Estado.

Existéncia de manual de procedimentos e de manual de qualidade.
Existéncia de instrugdes preparatdrias para inventariagao.

Existéncia de segregacdo de fungdes.

Pedidos de produtos/materiais desmaterializados (auséncia de papel).
Armazenamento, arrumagdao e movimenta¢do de stocks do armazém
da logistica.

Existéncias

N N N N N[N N

Recolha e depésito diario dos montantes arrecadados.

Elaboragdo diaria de “folha de caixa”.

Elaboracdo de reconciliagdes bancarias mensais, cumprindo o principio
da segregacdo de fungdes.

Elaboragdo periddica de balangos a Tesouraria.

N N

Disponibilidades/ Tesouraria

Existéncia de manual de procedimentos.
Existéncia de segregacao de fungdes.
Existéncia de regulamento de contratacgdo.

Aquisicdo de bens e servigos

NN N NN

Adogdo de sistema de leitura de dados biométricos para controlo da
assiduidade e pontualidade.

Interoperabilidade entre o sistema de gestao e controlo de assiduidade
e o sistema de informacgdo RHV.

71 Diferenciagao técnica e cientifica do corpo clinico.

N

Pessoal

38 Divulgada a versdo 1/2016 no sitio da internet do centro hospitalar.
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Pontos fracos

N |nexisténcia de planos de atividades®®.

N Regulamento interno desatualizado.

. AN |nexisténcia de uma politica de rotagdo de pessoal.
Organizagao geral A . .

N Inexisténcia de manuais de procedimentos e normas de controlo
interno em algumas areas.

A |nexisténcia de contabilidade de custos.

N A ata de apreciagdo dos documentos de prestacdo de contas pelos
membros do conselho de administragdo ndo contém a identificacdo
dos factos mais importantes constantes desses documentos,
designadamente, os fluxos seguintes: Recebimentos/pagamentos;
Receita/despesa; Proveitos/custos; Saldos iniciais e finais; Resultados
de geréncia e de exercicio; Despesa por pagar (do exercicio e de

Prestagdo de contas exercicios anteriores).

N Auséncia de fiabilidade dos documentos de prestacdo de contas
previstos no Despacho n.2 17164/2006, de 7 de junho, dos Ministérios
das Finangas e da Administracdo Publica e da Saude.

N Inexisténcia de informacdo suportada em sistema de informagdo que
permita validar os fluxos de caixa, designadamente, de relagdo dos
documentos de receita e de despesa.

AN Inexisténcia de registos contabilisticos individualizados, obra a obra,
dos trabalhos realizados para a propria entidade.

N Inadequado registo e controlo dos bens contabilizados em
imobilizagdes em curso.

N |nexisténcia de controlo sobre os bens cedidos aos centros de saude,
designadamente, de Alvalade, Lumiar, Pontinha, Odivelas e Loures.

N Incumprimento do estabelecido no manual de procedimentos no que
concerne a cedéncia de bens a terceiros.

Imobilizado N Inexisténcia de contagens fisicas periddicas®.

N Inexisténcia de responsabilizacao dos dirigentes dos servigos pelos bens
a sua guarda.

AN Inexisténcia de regulamento sobre a utilizagdo de viaturas.

N Auséncia de registos da utilizagcdo dos veiculos afetos aos membros do
conselho de administragdo.

N Inadequada aderéncia dos registos contabilisticos ao ficheiro de
inventario e de amortizagGes.

N |nadequado tratamento contabilistico dos bens de reduzido valor®!.

N Aplicagdo informatica Servico de Gestdo Técnico Farmacéutica sem
possibilidade de registo de datas de validade de medicamentos e
outros produtos.

N Falta de articulagdo entre a equipa de gestdo de altas e o Servigo de

o Gestdo Técnico Farmacéutico, criando desperdicio de medicamentos
Existencias manipulados e outros.

N Ndo foram realizadas contagens de final de exercicio.

N Manual do Servico de Gestdo Técnico Farmacéutica desatualizado
(2010).

N Zona de recec¢do de produtos e de conferéncia exigua e comum.

39 Foi divulgado no sitio da internet do centro hospitalar o plano de atividades de 2016.

40 Apds a inventariacdo efetuada reportada a 31/12/2009, apenas tém sido realizadas contagens fisicas aleatdrias aos servigos.

41 Estes bens ndo sdo totalmente amortizados no ano de aquisi¢do, tal como se encontra previsto no artigo 34.2 do cadastro e inventdrio
dos bens do Estado, constante da Portaria n.2 671/2000, de 10 de margo.

33



Tribunal de Contas

AUDITORIA FINANCEIRA AO CHLN, EPE — EXERCICIO DE 2014

N Produtos para devolugdo ndo separados das demais existéncias.

N Diferengas do valor de existéncias entre diferentes aplicagOes
informaticas.

N Realizagdo de corregdes manuais de volume financeiro significativo aos
stocks da farmacia.

N Falta de remessa a fiscalizagdo prévia de contratos de montante anual
superior a €350.000,00 quando ndo obrigatoriamente reduziveis a
escrito.

N Inexisténcia de procedimentos sistematicos de reconciliagdo de contas
correntes, quer sejam dividas a receber ou a pagar.

Terceiros N Existéncia de rubricas designadas de “diferencas de clientes” e de
“diferengas de fornecedores” com montantes por regularizar ha mais
de 5 anos.

N Manual de procedimentos desatualizado.

N Permanéncia de levantamentos & “boca do cofre” em saldo de caixa*.

N Permanéncia em saldo de caixa de notas em mau estado®3.

N Falta de atualizagdo juntos das instituicdes bancarias de todos
responsdveis autorizados a movimentar as respetivas contas.

Disponibilidade/ Tesouraria N Manutengdo de depdsitos a ordem na banca comercial, sem que para
tal exista fundamento legal.

N Inexisténcia de Regulamento do Fundo de Maneio.

N |Inadequada contabiliza¢do do fundo de maneio®.

N Tratamento contabilistico dos CEDIC como se de depdsitos a ordem se
tratassem®.

N Inexisténcia de manual de procedimentos.

N Inexisténcia de manual de acolhimento a novos funcionarios.

N Inadequado controlo de assiduidade e pontualidade, dado que o
registo no sistema de leitura de dados biométricos ocorre apenas duas
vezes por dia.

N Processos individuais dos trabalhadores contendo documentagdo fora
da validade.

Pessoal N Inexisténcia de procedimentos de controlo interno que evitem o
pagamento indevido aos trabalhadores e de normas internas que
assegurem a efetiva reposicdo desses montantes.

N Inexisténcia de normas internas que assegurem a regulariza¢do correta
e em tempo util de adiantamentos ao pessoal.

N Auséncia de articulagdo entre o Servico de Recursos Humanos, o

Servico de Gestdao de Compras e o Servigo de Gestdo Financeira, quanto
a atribuicdo e regularizagdo de ajudas de custo.

42 L evantamentos relativos a adiantamentos de ajudas de custo.
43 Notas provenientes das mdquinas para cobranga das tarifas dos parques de estacionamento que deveriam ter sido trocadas junto do

Banco de Portugal.

4 No momento da atribui¢do do fundo de maneio ndo sdo efetuados os devidos registos contabilisticos.
45 Os CEDIC n3o sio refletidos nas contas do POCMS apropriadas para o efeito.
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12. RESULTADOS DA VERIFICACAO DOS DOCUMENTOS DE PRESTACAO DE CONTAS

12.1. BALANCO

12.1.1.

IMOBILIZACOES

Certificacao 1egal das Contas — 2014

Reserva - Nao foi possivel obter evidéncia e conseguir o cruzamento de elementos fisicos com o cadastro do imobilizado e,
consequentemente, nao se concluindo sobre a integralidade e a validade dos valor contabilisticos apresentados.
Enfase - Nas imobilizagoes corpdreas inscritas nos balangos ndo se encontram refletidos os bens imoveis do Hospital de

Santa Maria (edificios), dado o CHILN ndo deter a sua titularidade.

Auditoria externa — 2014

Reserva - As imobilizagoes corporeas do CHILIN integram em 31 de dezembro de 2014 um valor bruto de 118.972.650
euros (valor liguido contabilistico: 65.383.678 euros) correspondente ao valor das instalagies hospitalares do Hospital de
Santa Maria, propriedade do Estado Portugués, suportado por uma avaliacao externa reportada a 31 de dezembro de 2005.

No triénio em analise o imobilizado corpdreo liquido refletido no balanco do centro hospitalar
apresentou o seguinte desdobramento:

Designagdo

Terrenos e recursos naturais

Edificios e outras construgdes

Equipamento bésico

Equipamento de transporte

Ferramentas e utensilios

Equipamento administrativo e informatico

Outras imobilizagBes corpdreas

Imobilizagdes em curso de imob. corpéreas
Total

31/12/2012

€

60.200.700,00
88.523.023,38

48.173.014,82
260.226,50
33.879,51

10.145.675,89
6.543,11
5.950.050,17
213.293.113,38
Fonte: Relatério e contas de 2012, 2013 e 2014.

%

28,2
41,5
22,6
0,1

0,0

4,8

0,0

2,8
100,0

31/12/2013

€
60.200.700,00
87.852.553,40
41.909.766,57
217.944,65
28.878,43
7.693.919,64
8.675,12
7.759.382,91
205.671.820,72

Quadro 7 — Imobilizado corpdreo liquido

31/12/2014
% € %
29,3 60.200.700,00 30,10
42,7 88.172.974,12 44,20
20,4  35.695.339,71 17,90
0,1 175.662,82 0,10
0,0 24.678,09 0,00
3,7 6.834.107,20 3,40
0,0 7.807,13 0,00
3,8 8.497.870,54 4,30
100,0 199.609.139,61 100,0

Ja os movimentos ocorridos no imobilizado corpdéreo (em termos brutos), em
resumem no quadro seguinte:

Quadro 8 — Movimentos ocorridos no imobilizado corpéreo

Conta
POCMS

Designagdo
421 Terrenos e recursos naturais
422 Edificios e outras construgdes
423 Equipamento basico
424 Equipamento de transporte
425 Ferramentas e utensilios
426 Equipamento administrativo e informatico
429 Outras imobilizagdes corporeas
442 Imobilizagdes em curso
Imobilizagdes corpéreas
415 Outras aplicagdes financeiras
Investimentos fnanceiros

Total do Ativo Imobilizado

Fonte: Relatdrio e contas de 2013 e 2014 e informagdo prestada pelo CHLN.

Saldo inicial

60.200.700,00
150.634.243,55
108.846.676,68
615.906,18
110.284,69
26.782.322,97
296.460,94
7.759.382,91
355.245.977,92
0,00

0,00
355.245.977,92

Aqui
Compras
0,00
533.736,71
575.033,43
0,00
0,00
963.511,71
0,00
1.930.708,82
4.002.990,67
6.861,28
6.861,28
4.009.851,95

sicdes Atividade
Doagdes interna
0,00 0,00
0,00 1.668.631,96
78.068,05 0,00
0,00 0,00
0,00 0,00
7.734,32 0,00
0,00 0,00
0,00 0,00
85.802,37 1.668.631,96
0,00 0,00
0,00 0,00

85.802,37 1.668.631,96

Transferéncias

(+

0,00
548.189,36
160.424,77
0,00

0,00
483.607,06
0,00

0,00
1.192.221,19
0,00

0,00
1.192.221,19

Sub-total

60.200.700,00
153.384.801,58
109.660.202,93
615.906,18
110.284,69
28.237.176,06
296.460,94
9.690.091,73
362.195.624,11
6.861,28
6.861,28
362.202.485,39

Abates

0,00
0,00
407.106,29
0,00
0,00
257.753,12
0,00
0,00
664.859,41
0,00
0,00
664.859,41

12/13
0,0
0,8

13,0
-16,2
14,8
24,2
32,6
30,4
3,6

Unidade: Euro
2%

13/14 12/14
0,0 0,0
0,4 0,4
14,8 25,9
19,4 32,5
14,5 27,2
11,2 32,6
-10,0 19,3
9,5 42,8
2,9 6,4

2014, foram os que se

Transferénc
(]

1.192.22
1.192.22

1.192.22;

ias

0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
0,00
1,19
1,19
0,00
0,00
1,19

Unidade: Euro
Sub-total Saldo final

0,00 60.200.700,00
0,00 153.384.801,58
407.106,29 109.253.096,64
000  615.906,18
000  110.284,69
257.753,12  27.979.422,94
000  296.460,94
1.192.221,19  8.497.870,54
1.857.080,60 360.338.543,51
0,00 6.861,28
0,00 6.861,28
1.857.080,60 360.345.404,79

Nota: Na atividade interna foi incluido incorretamente o montante de € 73.800,00 referente a honorarios para a conclusdo da atualizagdo

dos desenhos de arquitetura e da inventariagdo de espacos fisicos do CHLN.
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Dos testes efetuados a esta area apurou-se que na atividade interna foram incluidos trabalhos de
conservacido e reparacdo realizados pelos profissionais do prdprio centro hospitalar®, pelo que o
imobilizado corpdreo encontra-se sobreavaliado em termos brutos em € 1.594.831,96%.

Ao nivel das amortiza¢des acumuladas a situacao a 31 de dezembro de 2014 era a seguinte:

Quadro 9 — Amortizagdes acumuladas
Unidade: Euro

Conta

POCMS Designagdo Saldo inicial Reforco Regularizagdes Saldo final
4822 Edificios e outras construgdes 62.781.690,15 2.430.137,31 0,00 65.211.827,46
4823 Equipamento basico 66.936.910,11 6.961.123,32 340.276,50 73.557.756,93
4824 Equipamento de transporte 397.961,53 42.281,83 0,00 440.243,36
4825 Ferramentas e utensilios 81.406,26 4.200,34 0,00 85.606,60
4826 Equipamento administrativo e informatico 19.088.403,33 2.155.182,49 98.270,08 21.145.315,74
4829 Outras imobilizagdes corpdreas 287.785,82 867,99 0,00 288.653,81

Total 149.574.157,20 11.593.793,28 438.546,58 160.729.403,90

Fonte: Relatdrio e contas de 2014 e balancete analitico de 31/12/2013 e 31/12/2014.

Os reforcos efetuados resultam da aplicacdo de 50% das taxas de amortizacdo constantes da Portaria
n.2 671/2000, de 10 de marco, que aprovou as instru¢des regulamentadoras do Cadastro e Inventario
dos Bens do Estado (CIBE) e respetivo classificador geral®.

As regularizacOes efetuadas resultam nao sé do abate de bens do ativo imobilizado no montante de
€ 508.658,76, mas também de regularizagdes contabilisticas de montantes transitados de 2012 que
nao deveriam ter sido tratadas como abates.

Sobre esta matéria no relatdrio e parecer do fiscal Unico era recomendado a “(...) implementagdo de
procedimentos adequados ao nivel dos abates e das alienagées das imobilizacées, nomeadamente da
constituicdo de dossiers de desinvestimento e de garantia de cumprimento do previsto ao nivel da
legislagéo fiscal.”®.

12.1.1.1. TERRENOS E EDIFiCIOS

O montante evidenciado no balango na conta 421 - Terrenos e recursos naturais resulta do somatdrio
dos montantes atribuidos aos terrenos onde estdo implantados os extintos Hospital de Santa Maria e
Hospital Pulido Valente, na sequéncia de avalia¢des efetuadas por entidade independente®.

Quadro 10 — Terrenos da propriedade do CHLN
Unidade: Euro

Designacao 2005 2006 2007 Saldo antes da fusdo
Hospital de Santa Maria, EPE 7.626,02 45.328.000,00 45.328.000,00 45.328.000,00
Hospital Pulido Valente, EPE 0,00 0,00 14.872.700,00 14.872.700,00

Total 60.200.700,00

Fonte: Relatdrios e contas do Hospital de Santa Maria, EPE e do Hospital Pulido Valente, EPE de 2005, 2006 e 2007.

46 Sobre esta matéria vd.12.2.7.

47 € 1.668.631,96 - € 73.800,00. O montante liquido de amortizagdes do exercicio (€ 14.334,85) seria de € 1.580.497,11.

48 publicada na 22 Série do DR n.2 91, de 17 de abril.

49 Relatdrio e parecer do fiscal Unico de 12/05/2015, relativo ao exercicio findo em 31 de dezembro de 2014.

50 Da avaliacdo efetuada em 2005 ao Hospital de Santa Maria, num total de € 118.972.650,00, foi atribuido ao terreno € 45.328.000,00 e
aos edificios e infraestruturas € 73.644.650,00. Da avaliagdo efetuada em 2007 ao Hospital Pulido Valente, num total de € 32.161.346,00,
foi atribuido ao terreno € 14.872.700,00 e aos edificios e infraestruturas € 17.288.646,00.
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Quanto a conta 422- Edificios e outras constru¢des, o montante do ativo bruto evidenciado no
balango (€ 153.384.801,58) inclui, em resultado das referidas avaliagdes, € 73.644.650,00 relativos
aos edificios e infraestruturas do extinto Hospital de Santa Maria e € 17.288.646,00 dos edificios e
infraestruturas do extinto Hospital Pulido Valente.

Contudo, a empresa avaliadora, tendo em conta a depreciacao fisica verificada, atribuiu aos imdveis
um valor de uso continuado de € 76.522.700,00° (Hospital de Santa Maria) e de € 29.638.600,0052
(Hospital Pulido Valente), pelo que o montante liquido registado ascendeu, entre terrenos e edificios
e infraestruturas a € 106.161.300,00.

Refira-se que os valores patrimoniais atribuidos a estes edificios no Sistema de Inventdrio dos
Imdveis do Estado (SIIE)*® diferem dos registados contabilisticamente pelo centro hospitalar. No SIIE
o edificio sito na Av. Professor Egas Moniz* n3o tem valor patrimonial atribuido e o edificio sito na
Alameda das Linhas de Torres® apresenta um montante de € 15.787.253,63, correspondente ao
valor patrimonial determinado em 2015 e constante da Caderneta Predial Urbana.

Em 2014 foram incorporados € 2.750.558,03 na conta 422- Edificios e outras construcées, dos quais
cerca de 58% respeitaram a trabalhos de conservacdo e reparacao realizados por profissionais do
proprio centro hospitalar®®, provocando, tal como referido anteriormente, uma sobreavaliacdo do
imobilizado corpdreo, em termos brutos, de € 1.594.831,96.

12.1.1.2. EQUIPAMENTO DE TRANSPORTE

O valor liquido contabilistico evidenciado no balango, na conta 424 - Equipamento de transporte, de
€ 175.662,82 respeita a 28 veiculos. Contudo, dos testes efetuados constatou-se que um deles ndo
era propriedade do centro hospitalar®.

Além disso, existiam quatro veiculos propriedade do centro hospitalar que ndao se encontravam
registados no ativo imobilizado, situacdo que foi corrigida no exercicio de 2015,

No ambito do contraditério, o Presidente do Conselho de Administragdo do CHLN informa que esta
situagao ficou regularizada em 2015.

Constatou-se também que estavam a ser utilizados quatro veiculos da propriedade de outras
entidades, um deles cedido pela Entidade de Servicos Partilhados da Administracdo Publica, IP.
Quanto aos restantes, ndo existe qualquer protocolo ou outro documento que autorize a sua

51 Terreno: € 45.328.000; Edificios e infraestruturas: € 31.194.700.

52 Terreno: € 14.872.700; Edificios e infraestruturas: € 14.765.900.

53 O SIIE é um sistema desmaterializado de prestacdo e atualizacdo permanente da informag3o relativa aos imodveis.

54 Extinto Hospital de Santa Maria.

55 Extinto Hospital Pulido Valente.

56 Montante apurado mensalmente pelo Servigo de Instalagdes e Equipamentos, com recurso ao sistema de informagdo “Maximo”.

57 Situagdo corrigida em 2015. A viatura de matricula 08-26-QL encontra-se registada em nome da Associa¢cdo Portuguesa de Miastenia
Gravis e Doengas Neuromusculares.

58 No Portal das Finangas encontram-se associados ao contribuinte com o NIF 508481287, ou seja, o CHLN, 31 veiculos (28-1+4).
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utilizacdo, nem base legal que permita ao centro hospitalar suportar encargos com esses veiculos
como sejam, genericamente, encargos com seguros, imposto municipal de circulac3o e inspec¢o®®.

Face ao descrito, o montante evidenciado no balango para o equipamento de transporte nao reflete
de forma verdadeira e apropriada a situa¢do a 31/12/2014, conforme se demonstra no quadro
seguinte:

Quadro 11 — Equipamento de transporte corrigido Grafico 2 — Quantidade de veiculos
Unidade: Euro propriedade do CHLN
Categoria Tipo de veiculo Ativo bruto Ativo liquido
Ambuléncia 306.839,36 116.284,06 30 \‘
Mercadorias 45.441,24 22.991,16 20 “
Automovel ligeiro |
Passageiros 256.098,41 38.278,34 10 ‘ pr —
Especial p/ unidades de satde 9.000,00 6.397,05 o el 4
Motociclo Passageiros 5.000,00 3.264,04 Automével ligeiro
Motociclo '
Equipamento de Diagndstico de Viaturas 3.627,17 3.041,53
Total 626.006,18 190.256,18

Fonte: Certificados de matricula e ficheiros remetidos pelo CHLN.

Nota: Para as quatro viaturas registadas em 2015 foi assumido como valor
bruto o montante da avaliagdo efetuada em janeiro de 2016 e efetuada a
respetiva amortizagdo anual.

Fonte: Certificados de matricula e ficheiros remetidos
pelo CHLN.

No grafico seguinte encontra-se refletida a antiguidade do parque automével da propriedade do
centro hospitalar.

Grafico 3 — Quantidade de automaveis ligeiros por
data de aquisi¢do

11 No CIBE encontra-se previsto que este tipo de
veiculos possa ser objeto de amortizagdao por um
periodo de 6 anos. Nesse pressuposto, apenas
I] um dos veiculos ndo estaria totalmente

10

amortizado no final de 2014. Contudo, foi
considerado pelo centro hospitalar o dobro do
periodo de vida util previsto, ou seja, os veiculos
estdo a ser amortizados em 12 anos.

QH
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Fonte: Certificados de matricula e ficheiros remetidos pelo CHLN.

12.1.1.3. EQUIPAMENTO ADMINISTRATIVO

O valor liquido contabilistico evidenciado no balango na conta 426 - Equipamento administrativo era
de € 6.834.107,20.

59 Certificados de matricula: dois em nome da Liga dos Amigos do Hospital Pulido Valente e um em nome do CHLC, EPE, devolvido ja em
2016.
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Quadro 12 - Equipamento administrativo
Unidade: Euro
AmortizagGes

Conta POCMS Designagdo Saldo inicial Movimentos_ano Ativo Bruto Ativo liquido
acumuladas
4261 Equipamento administrativo 4.398.347,17 -11.188,91 4.387.158,26 2.781.883,98 1.605.274,28
4262 Equipamento informatico 22.383.975,80 1.208.288,88 23.592.264,68 18.363.431,76 5.228.832,92
426 26.782.322,97 1.197.099,97 27.979.422,94 21.145.315,74 6.834.107,20

Fonte: Balancetes analiticos de 31/12/2013 e 31/12/2014.

No que respeita ao equipamento informdtico, cerca de € 3,1 milhdes respeitavam a hardware e € 2,1
milhGes a software.

Ao nivel do software detetaram-se casos em que as licencas estdo a ser capitalizadas e objeto de
amortizacdo em 6 anos®. Nestas situacdes, dado que as licencas sdo anuais, 0s custos devem ser
imputados na sua totalidade ao exercicio a que respeitam.

12.1.1.4. IMOBILIZADO EM CURSO

O saldo da conta 442 — Imobilizagées em curso de imobilizagées corporeas evidenciado no balancgo foi
de € 8.497.870,54, encontrando-se a sua evolu¢do ao longo do exercicio de 2014 espelhada no
qguadro seguinte.

Quadro 13 — ImobilizagGes em curso
Unidade: Euro

Transferénciaparaacontad2 N Saldo final
Designagédo Saldo inicial Correq.;éf: .ao Aquisicdes De anos No prépri Movimentos Di Saldo final
saldo inicial ! proprio doano € anos Do préprio ano
anteriores exercicio anteriores

Edificios e outras construgdes 6.543.123,46 -44.898,59 1.948.196,48 -503.290,77 -533.736,71 866.270,41 5.994.934,10 1.414.459,77 7.409.393,87
Edificios 5.786.968,70 -44.898,59 1.465.160,79 -423.886,60 -323.565,26 672.810,34 5.318.183,51 1.141.595,53 6.459.779,04
Outras Construgdes 756.154,76 0,00 483.035,69 -79.404,17 -210.171,45 193.460,07 676.750,59 272.864,24 949.614,83
Equipamento basico 696.316,81 0,00 850.270,67 -573.110,62 -575.033,43 -297.873,38 123.206,19 275.237,24 398.443,43
Medico Cirdrgico 590.657,59 0,00 650.534,34 -561.022,70 -521.190,17 -431.678,53 29.634,89 129.344,17 158.979,06
De Imagiologia 12.087,92 0,00 131.327,78 -12.087,92 -37.627,78 81.612,08 0,00 93.700,00 93.700,00
Mobiliario Hospitalar 62.949,77 0,00 51.267,54 0,00 -14.864,89 36.402,65 62.949,77 36.402,65 99.352,42
De hotelaria 0,00 0,00 3.103,49 0,00 -805,49 2.298,00 0,00 2.298,00 2.298,00
Outros 30.621,53 0,00 14.037,52 0,00 -545,10 13.492,42 30.621,53 13.492,42 44.113,95
Ferramentas e utensilios 0,00 0,00 21.577,47 0,00 0,00 21.577,47 0,00 21.577,47 21.577,47
Equipamento administrativo 17.955,40 0,00 47.924,94 0,00 -9.049,05 38.875,89 17.955,40 38.875,89 56.831,29
Mobiliario diverso 1.963,07 0,00 23.038,42 0,00 0,00 23.038,42 1.963,07 23.038,42 25.001,49
Outro Equipamento Administrativo 15.992,33 0,00 24.886,52 0,00 -9.049,05 15.837,47 15.992,33 15.837,47 31.829,80
Equipamento informatico 501.987,24 0,00 1.135.021,11 -70.921,21 -954.462,66 109.637,24 431.066,03 180.558,45 611.624,48
Hardware 346.755,53 0,00 832.859,84 -795,01 -731.191,38 100.873,45 345.960,52 101.668,46 447.628,98
Software 155.231,71 0,00 302.161,27 -70.126,20 -223.271,28 8.763,79 85.105,51 78.889,99 163.995,50
Total 7.759.382,91 -44.898,59 4.002.990,67 -1.147.322,60 -2.072.281,85 738.487,63 6.567.161,72 1.930.708,82 8.497.870,54

Fonte: Extratos de conta corrente e balancetes iniciais e finais de 2014.

No entanto, relativamente ao montante registado em Edificios e outras construcdes (€ 7.409.393,87),
o Servico de Instalacdes e Equipamentos apenas confirmou como obras em curso a 31/12/2014 cerca
31% daquele montante, sendo que 35% respeitava a obras ja concluidas nessa data e 1% respeitava a
obras concluidas, mas sem indicagao da respetiva data de conclusdo. Este Servico ndo conseguiu
identificar obras em curso relativas a cerca de 33% do referido montante.

60 A amortizagdo anual resulta da aplicagdo de 50% das taxas previstas no CIBE.
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Grafico 4 — Distribuicdo das imobilizagGes em curso Grafico 5 — Imobilizagdes em curso de edificios e
outras construgdes

= Edificios e outras construgdes
31%
= Obras concluidas 5/ identificacgo
data

= Equipamento basico

» Ferramentas e utensilios
Obras ndo identificadas
Equipamento administrativo

1%

Equipamento informatico Obrasem curso a31/12/2014

33%

Fonte: Balancete analitico de 31/12/2014. Fonte: Informagdo remetida pelo CHLN em 29/08/2016.

J4 no que respeita ao equipamento informatico (7,2%), ao equipamento basico (4,7%), ao
equipamento administrativo (0,7%) e as ferramentas e utensilios (0,3%), ndo ficou demonstrado que
esses equipamentos ndao foram disponibilizados para serem utilizados pelos respetivos servicos até
31/12/2014.

Em sede de contraditério, o Presidente do Conselho de Administragdo do CHLN considera que
apenas podera ser colocada em discussdao a sua permanéncia na conta de imobilizagdes em curso,
dado que “Com a implementagdo do SAP foi criada a figura de ordem de investimento, sendo o
primeiro langamento efetuado na conta de Imobilizado em Curso, transitando posteriormente para

Imobilizado Corpdreo por indicagdo dos servicos competentes, por isso ela ndo é indevidamente
utilizada.”.

As falhas detetadas ao nivel do sistema de controlo interno, nomeadamente de articulacdo entre o
Servigo de InstalagGes e Equipamentos e o Servico de Gestdo Financeira, conduzem a que os ativos
permanecam na conta 442 - Imobilizacbes em curso de imobilizagbes corpdreas e,
conseguentemente, ndo sejam devidamente transferidos para a conta 42 - Imobiliza¢bes corpdreas e
sujeitos a respetiva amortizacdo anual, por forma a refletir o seu valor liquido contabilistico.

Note-se que, sobre esta matéria, no relatdrio e parecer do fiscal Unico ja era recomendada a “{...)
implementagdo de procedimentos adequados ao nivel do inicio da utilizagdo dos imobilizados, para
que tal seja convenientemente repercutido na contabilidade, nomeadamente a sua retirada de
imobilizado em curso e inicio da amortizacéo.”*.

Sobre a falta de incorporagdo nas respetivas subcontas da conta de imobilizacbes corpéreas das
obras concluidas, bem como, dos equipamentos disponiveis para serem utilizados, o Presidente do
Conselho de Administracdo do CHLN, no exercicio do direito ao contraditério, refere que “Esta
transferéncia foi efetuada, na sua maior parte, em 2016 gerando um diferencial de amortizagdes na
ordem dos 150 mil euros, o que para um valor de 3,9 milhées de euros transferidos de imobilizado em
curso para imobilizado corpdreo, ndo o consideramos como um montante materialmente relevante,
sem prejuizo de respeitarmos a questdo colocada por esse mui digno Tribunal;”.

61 Relatério e parecer do fiscal Unico de 03/12/2014 e 12/05/2015, relativos aos exercicios findos em 31 de dezembro de 2013 e 2014,
respetivamente.
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12.1.1.5. INVESTIMENTOS

No triénio 2012/2014 os investimentos efetuados ascenderam a € 18.143.421,37, desdobrando-se da
seguinte forma:

Quadro 14 — Investimento no triénio 2012/2014
Unidade: Euro

2012 2013 2014
Designagdo
€ % € % € %
Edificios e outras construcdes 2.686.905,00 36,4 646.317,00 12,9 2.202.369,00 38,3
Equipamento basico 1.630.229,50 22,1 1.371.624,72 27,4 653.101,48 11,3
Equipamento de transporte 6.127,17 0,1 0,00 0,0 0,00 0,0
Ferramentas e utensilios 10.124,00 0,1 0,00 0,0 0,00 0,0
Equipamento administrativo 43.589,13 0,6 26.297,51 0,5 11.866,43 0,2
Equipamento informatico 474.737,49 6,4 77.533,34 1,5 959.379,60 16,7
Outras imobilizacdes corpdéreas 0,00 0,0 3.000,00 0,1 0,00 0,0
Imobilizacdes em curso 2.527.641,00 34,3 2.881.870,00 57,6 1.930.709,00 33,5
Total 7.379.353,29 100,0 5.006.642,57 100,0 5.757.425,51 100,0

Fonte: Mapa do controlo do orgamento — Investimentos de 2012, 2013 e 2014.

Em 2014, embora tivessem sido orcamentados € 7.999.098,30 para investimento, apenas foi
concretizado 72% desse montante, conforme se demonstra no quadro seguinte.

Quadro 15 — Investimento em 2014
Unidade: Euro

Orcamentado Processado
Designagao
€ % € %
Edificios e outras construgdes 2.386.108,30 29,8 3.616.828,95 62,80
Equipamento basico 3.562.990,00 44,6 928.338,72 16,10
Ferramentas e utensilios 0,00 0,0 21.577,47 0,40
Equipamento administrativo 50.000,00 0,6 50.742,32 0,90
Equipamento informatico 2.000.000,00 25,0 1.139.938,05 19,80
Total 7.999.098,30 100,0 5.757.425,51 100,0

Fonte: Mapa do controlo do orgamento — Investimentos de 2014.
Nota: inclui a atividade interna. O imobilizado em curso foi incluido nas respetivas contas.

O investimento realizado em 2014, no total de €5.757.425,51, foi integralmente custeado com
recurso a autofinanciamento. Porém, constata-se que o EBITDA® gerado pela atividade operacional
no montante de € 5.540.978,75, ndo foi suficiente para cobrir esse investimento, ficando-se por uma
taxa de cobertura de 96,2%, o que demonstra que o centro hospitalar, tal como em anos anteriores,
tem vindo a financiar-se junto dos seus fornecedores e credores.

Prova disso é o aumento de capital realizado pelo Estado em 2014 de € 79.400.000, integralmente
para aplicar no pagamento de dividas vencidas, inicialmente a 30/09/2014 e mais tarde alargado
para 31/12/2014.

Considerando as amortizagdes do exercicio no montante de € 11.593.793,28, verifica-se que o
volume de investimento deveria ter superado o dobro do montante realizado, de modo a cobrir a
obsolescéncia dos ativos imobilizados.

Sobre esta matéria, o Presidente do Conselho de Administracdo do CHLN, no exercicio do direito ao
contraditdrio, alega que “O facto do imobilizado se encontrar totalmente amortizado ndo significa

2 Farnings before interest, taxes, depreciation and amortization.
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que esteja obsoleto. Concordamos, todavia, que os niveis de investimento em 2014, tal como em
2013, revelaram-se reduzidos perante as necessidades do Centro. Tal deveu-se a conjuntura
econdmica do Pais que ndo permitia a assung¢do de significativos compromissos nesta drea. Ndo
obstante, em 2011 o valor do programa de investimentos ascendeu a 18,8 milhdes de euros e em
2012, a 7,38 milhoes de euros.”.

Alega, ainda, que “Estamos, logicamente, cientes da necessidade de renovag¢do tecnoldgica do parque
de equipamentos do Centro e, por isso mesmo, efetudmos em 2016 candidaturas a verbas
comunitdrias, no dmbito da modernizacGo do parque de equipamentos (incluindo equipamentos
pesados) e outra no dmbito da eficiéncia energética;”.

12.1.1.6. OUTRAS OBSERVACOES

Em 2010 foi realizado um “(...) controlo de verificagdo a totalidade dos seus bens moveis e veiculos
(...)”, por uma entidade externa, tendo os resultados apurados, no controlo de verificagdo, sido
posteriormente comparados com os registos do patriménio e da contabilidade, com vista ao
apuramento dos valores reais do imobilizado do centro hospitalar, a data de 31 de dezembro de
2009%,

Desde essa data, ndo existe evidéncia de que tenham sido efetuadas contagens fisicas periddicas,
embora o manual de procedimentos para a area do imobilizado preveja a sua realizagdo com uma
periodicidade anual (més de dezembro)®?.

Além disso, ndo existe evidéncia de que o “Nucleo de Patrimdnio” no final de cada periodo envie “(...)
a cada Departamento e/ou Servico a listagem dos bens atualizada, que inclui os bens que se
encontram sob sua responsabilidade, afim de a mesma ser devidamente subscrita.”, tal como
previsto no referido manual.

Considerando a relevancia do ativo imobilizado no total do ativo liquido, representando a
31/12/2014 cerca de 28,7%, esta area tera que ser avaliada pelo menos com uma periodicidade
anual, de modo a garantir a salvaguarda dos ativos, a respetiva atualizacdao do cadastro na aplicagdo
de gestdo de patrimdnio e respetiva compatibilidade com a contabilidade e garantir a fiabilidade das
demonstragdes financeiras.

Sobre esta matéria, o Presidente do Conselho de Administragdao do CHLN, no exercicio do direito ao
contraditdrio alega que “A diferenga entre o cadastro de imobilizado e a contabilidade é de € 281,00
e nas amortizacées acumuladas de € 1.318,00. Quanto as falhas apontadas ao nivel da salvaguarda
de ativos, acreditamos que conseguimos melhorar os controlos internos mas que, dada a dimensdo
do Hospital, na salvaguarda de pequenos bens serd sempre possivel a existéncia de debilidades, sem
prejuizo de mantermos atencgdo a corregdo desta situacgdo;”.

No inventdrio dos bens do ativo imobilizado constam 149 bens “cedidos” a terceiros, cujo valor
liguido contabilistico a 31/12/2014 ascendia a € 33.647,23. Segundo foi possivel apurar, esses bens
foram entregues aos Centros de Saude de Loures, Odivelas, Pontinha, Alvalade e Lumiar, no ambito

63 Por este trabalho foram pagos € 111.360,00.
64 pontualmente, tém sido realizadas verificagdes fisicas aleatérias, a determinado grupo de bens ou exaustivamente a determinado
servigo.
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de protocolos estabelecidos entre o centro hospitalar e a Administracdao Regional de Saude de Lisboa
e Vale do Tejo, IP (ARSLVT).

Sobre esta matéria o ACES Loures Odivelas®® informou que:

e “Ndo existem na nossa listagem de inventdrio, cedida pela ARSLVT, IP, os numeros de inventdrio
apresentados;

e Os Postos de Colheita para Andlises Clinicas, nos Centros de Saude de Loures (Santo Antdnio dos Cavaleiros),
Odivelas (Olaio) e Pontinha, recorriam a equipamento do Hospital para efetuar a recolha de produtos para
andlise.

e Em relagdo ao Servico de Urgéncia Bdsica, que funcionou em Santo Antonio dos Cavaleiros, o equipamento foi
na totalidade adquirido centralmente pela ARSLVT.

e A data ndo temos em nossa posse qualquer acordo/ protocolo, uma vez que foram firmados pelos anteriores
diretores de Centros de Satde hd mais de 8 anos.”.

J& 0 ACES Lisboa Norte®® informou que:

“O unico Protocolo de que o ACES tem conhecimento (em anexo) trata da instalagdo do Postos de Colheita para
Andlises Clinicas, nos Centros de Saude de Alvalade e de Sete Rios. Foi assinado em Fevereiro de 2014. Néo
houve qualquer cedéncia de bens. A montagem dos Gabinetes de colheita foi da responsabilidade do CHLN, que
0s usaram com técnicos e consumiveis, durante o tempo em que funcionaram. Quando entenderam encerrar
levaram todo o equipamento que pertencia ao Centro Hospitalar.”.

Posteriormente, o prdprio centro hospitalar confirmou junto dos Centros de Saude de Alvalade e de
Sete Rios a existéncia de quinze bens em poder desses centros de saude. Contudo, dos bens
identificados, apenas dois constam do inventdrio de bens como estando no Centro de Saude de
Alvalade, os restantes ou ndo tém n.2 de inventario ou constam do inventario de bens em nome de
outros Centros de Saude®”.

Dos testes efetuados apurou-se que ndo foram cumpridos os procedimentos de controlo interno
estabelecidos no manual de procedimentos para a area do imobilizado quanto a esta matéria,
designadamente, a elaboracdo do documento de cedéncia e respetiva aprovacao.

Portanto, conclui-se que os procedimentos de controlo implementados ndo permitem garantir a
salvaguarda dos ativos, a atualizacgdo do cadastro na aplicacgdo de gestdo de patrimdnio e a
fiabilidade das demonstrag¢des financeiras.

Ainda relativamente aos bens imobilizados entregues a terceiros, no relatério e parecer do fiscal
Unico era assinalado como merecedor de atengdo por parte da Gestdo “(...) a criagdo de rotinas de
controlo e verificagdo da conveniente utilizagdo e estado de uso dos mesmos junto dessas
entidades.”®.

65 Centro de Saude de Loures, Sacavém, Odivelas e Pontinha.

6 Centro de Saude de Alvalade, Centro de Saude de Benfica, Centro de Saude do Coragdo de Jesus, Centro de Satde do Lumiar e Centro de
Saude de Sete Rios.

67 Dos bens que foram identificados como estando no Centro de Salude de Alvalade, num total de oito, um consta do inventario de bens
como estando cedido ao Centro de Salude de Odivelas e outro ao Centro de Saude do Lumiar. Ja os que foram identificados como estando
no Centro de Saude de Sete Rios, num total de sete, um consta do inventario de bens como estando cedido ao Centro de Saude da
Pontinha.

68 Relatdrio e parecer do fiscal Unico de 03/12/2014 e 12/05/2015, relativos aos exercicios findos em 31 de dezembro de 2013 e 2014,
respetivamente.
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Relativamente aos bens de reduzido montante,

Quadro 16 — Volume de bens inventariados até

apurou-se que n3o estd a ser aplicado o disposto 31/12/2014
no artigo 34.2 do CIBE, ndo estando esses bens a Unidade: Quantidade
ser totalmente amortizados no ano de aquisi¢ao. c Bens inventariados
onta
D o A .
POCMS B noregistos  VLC>0 VIC=0 VLE:::LM

Até 31 de dezembro de 2014 foram
inventariados pelo centro hospitalar 100.015
bens®®, dos quais 32,5% apresentavam, nessa
data, valor liquido contabilistico zero e 0,5%
valor liquido contabilistico préximo de zero.

Dado o volume de bens nestas circunstancias,
torna-se necessario  efetuar  avaliagGes
periddicas no sentido de verificar a sua
operacionalidade ou obsolescéncia, caso em que
deverdo ser abatidos ao ativo imobilizado.

422 Edificios e outras construgdes 3610 3580 30
423 Equipamento basico 60.172 43691 17.081
424 Equipamento de transporte 9 u 5
425 Ferramentas e utensflios 426 146 80
426 Equipamento administrativo e informatico 35.160 20,045 15.115
429 Outras imobilizagdes corpdreas 18 13 5

Total 100,015 67499 32516

Fonte: Mapa ficha de inventario 2014 remetido pelo CHLN.
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Em contraditério, o Presidente do Conselho de Administracao do CHLN refere apenas que “O facto
do imobilizado se encontrar totalmente amortizado néo significa que esteja obsoleto.”, o que nao

contraria as conclusoes de auditoria.

12.1.2. EXISTENCIAS

Certificacao 1egal das Contas — 2014

Reserva - Nao foi possivel a obtengio de evidéncia de anditoria suficiente que permita com seguranga uma avaliagio sobre a
integridade e a validade do valor apresentado relativo ds existéncias, pelo que ndo incluimos na nossa opiniao o valor
apresentado no balanco de € 19.277.306,56 (ativo liguido), o valor referente ao custo das mercadorias vendidas e das
matérias consumidas na demonstraao dos resultados por naturezas de € 150.736.512,63, bem como o valor dos custos
extraordindrios e de proveitos extraordindrios relativos a perdas e ganhos em existéncias no valor, respetivamente, de
€2.347.211,53 ¢ de €4.229.712,13.

Auditoria externa — 2014

Reserva - Tendo sido contratados em 3 de fevereiro de 2015 para realizarmos uma auditoria ds demonstragoes financeiras
do CHLN para o exercicio findo em 31 de dezembro de 2014, nao nos foi possivel acompanbar o processo de inventariagao
[fisica das existéncias em armagém nessa data, no valor de 19.277.307 euros. Esta situagio confignrou uma limitagio ao
ambito ¢ profundidade dos nossos trabalhos. Os procedimentos alternativos efetuados ndo foram suficientes por forma a
permitir concluir satisfatoriamente sobre as existéncias apresentadas no balanco a 31 de dezembro de 2014 ¢ o correspondente
apuramento do custo das mercadorias vendidas e das matérias consumidas.

Em 31 de dezembro de 2012, 2013 e 2014, as existéncias representavam, respetivamente 3,4% (€ 23
milhdes), 2,9% (€ 20,1 milhGes) e 2,8% (€ 19,4 milhdes) do total do ativo (€ 673,6 milhdes, € 691,7

milhGes e € 694,9 milhdes, respetivamente).

% N3o inclui os terrenos, veiculos e bens abatidos em 2014.
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Quadro 17 — Existéncias finais
Unidade: Euro

31/12/2012 31/12/2013 31/12/2014 A%
Designagdo

€ % € % € % 12/13 13/14 12/14

Medicamentos 14.691.646,23 63,8 12.014.781,60 59,7 16.092.978,82 83,0 -18,2 33,9 9,5
Reagentes e outros produtos farmacéuticos 733.589,37 3,2 765.388,12 3,8 226.096,48 1,2 4,3 -70,5 -69,2
Material de consumo clinico 6.504.272,83 28,3 6.373.259,60 31,7 2.223.475,65 11,5 2,0 -65,1 -65,8
Produtos alimentares 3.292,83 0,0 2.353,35 0,0 2.082,71 0,0 -28,5 -11,5 -36,8
Material de consumo hoteleiro 366.811,47 1,6 308.813,32 1,5 193.361,67 1,0 -15,8 -37,4 -47,3
Material de consumo administrativo 375.110,43 1,6 299.206,42 1,5 174.471,71 0,9 -20,2 -41,7 -53,5
Material de manutencdo e conservagdo 342.751,50 1,5 369.605,75 1,8 475.644,25 2,4 7,8 28,7 38,8
Total 23.017.474,66 100,0 20.133.408,16 100,0 19.388.111,29 100,0 -12,5 3,7 -15,8

Fonte: Balancetes analiticos de 31/12/2012, 31/12/2013 e 31/12/2014.

Em 31 de dezembro de 2014, 84,2% (€ 16,3 milhdes) das existéncias respeitavam a medicamentos,
reagentes e outros produtos farmacéuticos (armazém de farmacia), 13,4% (€ 2,6 milhGes) a material
de consumo clinico, produtos alimentares e material de consumo hoteleiro e administrativo
(armazém de logistica) e 2,4% (€ 0,5 milhGes) a materiais de manutengdo (armazém do Servico de
Instalacdes e Equipamentos).

As existéncias encontram-se valorizadas ao custo de aquisicdo, sendo as saidas valorizadas ao custo
médio ponderado.

O controlo fisico das existéncias pressupée uma adequada rececdo e controlo dos movimentos de
saida dos bens, bem como que os mesmos sejam objeto de contagens fisicas periddicas e no final do
exercicio. Verificou-se, porém, que a contagem fisica do final do ano foi realizada em novembro,
alegadamente por falta de pessoal no final do ano.

Verificou-se, ainda, que em 2014 foram efetuadas regularizacGes de existéncias no total de € 2,2
milhdes, justificadas pelo “(...) acerto entre o tedrico e o real das vdrias aplicacbes informdticas (...)””°
e que as provisGes para depreciacdo de existéncias constituidas em 2013 e mantidas em 2014, no
total de € 110,8 milhares, ndao estao devidamente suportadas, designadamente quanto a justificacao
da diferencga relativa “(...) ao custo de aquisi¢do ou de produgdo, resultantes da aplicagéo dos critérios
definidos na valorimetria das existéncias.””*.

Em face do volume financeiro das corregbes efetuadas, bem como das falhas detetadas nos testes
realizados nesta area, concluiu-se pela falta de fiabilidade do valor das existéncias inscrito no
Balango. Note-se que, em 2014, as regularizagbes de existéncias contribuiram, em parte significativa,
para os resultados extraordindrios negativos alcangados de cerca de € 1,9 milhdes.

12.1.3. DiVIDAS DE TERCEIROS

Certificacao Legal das Contas — 2014
Reserva - De acordo com o pardgrafo 2.7.1 do Plano Oficial de Contabilidade do Ministério da Saiide, do reconbecimento
de provises sdo excluidas as dividas sobre entidades priblicas (administracdo central, regional e local), e considerando ainda a
pouca representatividade das respostas obtidas de devedores no processo de confirmagcao de saldos, em relagio a totalidade das
dividas a Entidade, as dificnldades no processo de reconciliacao de saldos e ao histdrico da recuperabilidade dos créditos
perante ferceiros, o montante total das provisoes para dividas a receber no montante de € 3.456.458,10 poderd revelar-se

70 Cfr. pag. 171 do relatdrio e contas de 2014.
71 Cfr. POCMS. As provisBes para depreciagdo de existéncias foram eliminadas em 2015.
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insuficiente por montante nao quantificavel.
Enfase - Pelo Despacho n.° 36/2015, de 25 de marco, o Sr. Secretario de Estado da Saiide revogou os Despachos n.’
814/2013, de 20 de dezembro e n.’ 31/2015, de 25 de fevereiro, considerando-se que os efeitos contabilisticos s devem ser

registados em 2015,

Auditoria externa — 2014

Reservas

* Na sequéncia dos pedidos de confirmagio de saldos ¢ outras informagies preparadas pelo Fiscal Unico do CHLN, nio
Jforam recebidas respostas de um elevado niimero de clientes.

= Os outros devedores incluem cerca de 7.110.000 euros a receber de uma entidade em contencioso judicial, para os quais
Sforam constituidas provisoes de cerca de 3.066.000 euros. Por outro lado, constatimos que essas provisies foram
classificadas contabilisticamente em provisoes para 1iscos e encargos, 1o passivo, em vex de provisoes para cobranga
duvidosa, que sao deduzidas ao ativo bruto, o que se traduz numa sobreavaliacdo dos valores, quer do ativo, quer do
passive, apresentados no balango em 31 de degembro de 2014.

Enfase - Os saldos a receber de Instituicies do Estado ascendem em 31 de dezembro de 2014 a cerca de 32.000.000 enros

que, de acordo com as orientagoes do POCMLS, ndo foram provisionados, apesar da significativa antiguidade de muitos desses

saldos (cerca de 18.200.000 enros com antignidade superior a dois anos), e do nao reconbecimento das dividas por parte de

algumas entidades, nomeadamente a Secretaria Regional dos Assuntos Sociais dos Agores (4.614.860 euros) ¢ os Servigos de

Saiide da Regido Autonoma da Madeira (4.197.501 euros) que motivaram o CHILIN a mover agies judiciais contra as

mesnas.
Quadro 18 — Dividas de Terceiros
Unidade: Euro
) » 31/12/2012 31/12/2013 31/12/2014 A%
Designagdo
€ % € % € % 12/13 13/14 12/14
Clientes c/c 23.202.750,29 32,6 1.585.192,69 3,3 1.595.741,28 3,2 -93,2 0,7 -93,1
Utentes c/c 0,00 0,0 0,00 0,0 80,35 0,0
Institui¢des do Estado 21.570.065,97 30,3 26.022.579,23 54,1 27.777.538,20 56,0 20,6 6,7 28,8
Clientes e utentes de cobranga duvidosa 272.367,81 0,4 272.905,31 0,5 269.556,23 0,5 0,2 -1,2 -1,0
Adiantamentos a fornecedores 366.807,11 0,5 85.932,36 0,2 13.849,01 0,0 -76,6 -83,9 96,2
Adiantamentos a fornecedores de imobilizado 0,00 0,0 97.999,11 0,2 22.589,09 0,1 -76,9
Estado e outros entes publicos 52.864,10 0,1 795.761,41 1,7 271.170,95 0,6 1405,3 -65,9 413,0
Outros devedores 25.658.490,68 36,1 19.217.779,13 40,0 19.641.458,06 39,6 -25,1 2,2 -23,5
Total 71.123.345,96 100,0 48.078.149,24 100,0 49.591.983,17 100,0 -32,4 3,1 -30,3

Fonte: Relatdrio e contas de 2012, 2013 e 2014.
Nota: Divida liquida de provisdes para cobrangas duvidosas.

A longo do triénio verificou-se uma reducdo do montante das dividas de terceiros na ordem dos
30,3%, ocorrendo a maior redugao de 2012 para 2013, designadamente, pela alteragao de
procedimentos contabilisticos na sequéncia das orientagdes da Administragdo Central do Sistema de
Saude, I.P (ACSS)’2. Deste modo, a producdo estimada no dmbito do contrato-programa passou a
constar do ativo, como acréscimo de proveitos e os adiantamentos recebidos ao longo do ano, a
constar do passivo, na conta de adiantamento de clientes.

Segundo o referido no Relatdrio e contas de 2013, caso aquela alteragdo ndo tivesse ocorrido, a
divida de terceiros a 31/12/2013 atingiria 0 montante de € 79,3 milhdes’.

Dos testes efetuados nesta area verificou-se existir uma rubrica designada de “Diferenca clientes”
com um saldo acumulado de € 11.796.109,76 de dificil auditabilidade, que resultou da migracdo de
saldos de outra aplicacdo informética’. A migracdo do saldo desta entidade foi efetuada em “bloco”,
ndo acautelando a ligacdo com os documentos originais, o que ndo permite aferir quais os

72 Circular Normativa n® 14/2012, de 10/2/2012.

73 Cfr. pagina 154 do relatério e contas de 2013.

74 Segundo informagdo prestada pela entidade € 392.068,43 respeitam a “valores de clientes de cobranga duvidosa sem estarem
individualizados”, -€ 527.800,31 referem-se a “valores por regularizar”, -€ 1.105.048,77 respeitam a “estimativa de anulagdo de faturacdo
da ars” e € 13.036.890,41 referem-se a “valores estimados de produgdo SNS de 2009 a 2011”.
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documentos que se encontram efetivamente por regularizar. Além disso, ndo existe a garantia de
gue as regularizacdes efetuadas nesta entidade resultem de movimentos imputados anteriormente a
mesma.

Sobre este assunto, no relatério e parecer do fiscal unico refere-se que “Devido & migragdo dos
sistemas informdticos, existem valores significativos em contas de terceiros com a designacéo de
"Diferencas”, relativos a valores que apenas sdo identificdveis por acesso ao anterior sistema
informdtico, dificultando o seu controlo e cuja resolu¢do contabilistica dependerd, também, da
garantia de acesso a esse sistema.” ™.

Também se identificou uma rubrica designada de “Entidades ndo codificadas” com um saldo a
31/12/2014 de € 3.043.957,50, respeitando 78% a movimentos anteriores a 2013, cuja antiguidade
dos documentos remonta até ao ano de 1995.

Em contraditério, o Presidente do Conselho de Administracdo do CHLN refere que “(...) 3 milhGes de
euros registados em Entidade “Entidades ndo codificadas”, cuja antiguidade se deve ao facto de
respeitarem a divida de Clientes que estd a ser registada parcialmente;” e “(...) 11,8 milhdes de euros,
referentes a “Diferencas de Clientes”, onde estdo refletidos os movimentos concernentes a
estimativas de produgdo que aguardam orientag¢des do acionista, para se proceder a fatura¢do;”.

Efetivamente, os procedimentos implementados nao garantem a corregao dos montantes expressos
em contas de terceiros no que concerne as rubricas “Diferenga clientes” e “Entidades nao
codificadas”, nem percecionar os montantes que se encontram por regularizar, nomeadamente ao
nivel dos contratos-programa que se encontram por encerrar.

No final de 2014 encontravam-se por regularizar dividas de entidades extintas, como era o caso dos
Servigos Sociais do Ministério da Justica, com um montante de € 94.417,70, respeitante ao periodo
de 1993 a 2010. Sendo a totalidade da divida anterior a extincdo do referido subsistema publico de
saude, competia a Secretaria-Geral do Ministério da Justica, na qualidade de gestora do subsistema
de saude da Justica, assegurar o respetivo pagamento, tal como decorre da alinea a) do artigo 8.2 do
Decreto-Lei n.2 11/2011, de 21 de janeiro.

No ambito do exercicio do direito ao contraditério, o Presidente do Conselho de Administra¢do do
CHLN informa que “A divida foi reqularizada, jé em 2017, como coroldrio da correspondéncia trocada
com esta entidade em 2016;”.

Das entidades com maior saldo em divida destaca-se a ARSLVT que a data apresentava um saldo de
€ 18.281.309,57, que inclui para além de faturagdo emitida a prépria entidade, faturagao emitida as
respetivas Sub-Regides de Saude (Lisboa, Setlbal e Santarém), entidades extintas na sequéncia do
processo de criacdo dos Agrupamentos de Centros de Satide do SNS?® e aos centros de salde. Nesse
saldo estdo incluidas faturas cuja antiguidade remonta até ao ano de 1995, para as quais ndo existe
justificacdo, considerando os encontros de contas entre entidades do SNS que tém vindo a ser
promovidos pela ACSS ao longo dos anos”” e as reduzidas expectativas de cobrancga, o que evidencia
falhas ao nivel do sistema de controlo interno.

75 Relatdrio e parecer do fiscal inico de 03/12/2014 e 12/05/2015, respetivamente.

76 Previsto no Decreto-Lei n.2 28/2008, de 22 de fevereiro, publicado na 1.2 série do DR, n.2 38, de 22/02/2008.

77 Também existem dividas das Administragdes Regionais de Saide do Norte, do Centro, do Alentejo e do Algarve que no seu conjunto
ascendem a € 730.453,27 e cuja antiguidade remonta até ao ano de 1995.
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Também ndo se justifica que permanecam em divida saldos de hospitais, centros hospitalares,
unidades locais de saude e outras entidades do SNS com uma antiguidade que remonta até ao ano
de 1991 e que no seu conjunto no final de 2014 ascendiam a € 2.239.186,74.

Sobre as reduzidas expectativas de cobranca e as falhas ao nivel do sistema de controlo interno
evidenciadas o Presidente do Conselho de Administragao do CHLN, refere que “A experiéncia tem-
nos demonstrado que nem sempre assim é. Deste modo, é prdtica algo recorrente aquando da
transferéncia de dotagbes adicionais para pagamento de dividas a fornecedores, alguma da verba
transferida sé-lo a titulo de regularizacGo de dividas destes Clientes para com o Centro, o que
consideramos ser uma positiva e transparente prdtica gestiondria;”.

Sobre os encontros de contas entre entidades do SNS, a Presidente do Conselho Diretivo da ACSS
informa que “(...) ciente dos constrangimentos decorrentes de saldos ndo conciliados entre entidades
do SNS, a ACSS tem vindo a desenvolver esforcos com vista a promover os referidos encontros de
contas.”, destacando o sistema de Clearing House’®.

Tratando-se de entidades integradas no SNS e tendo a ACSS vindo a promover encontros de contas
entre estas entidades ao longo dos anos, ndo é razoavel que existam dividas com a antiguidade
referida, pelo que se considera que o sistema de controlo interno implementado n3ao permite
garantir a exatiddo dos registos contabilisticos, nomeadamente pela auséncia de reconciliagdes
periddicas.

Subsiste uma divida de € 7.112.343,10 da sociedade detentora da farmdcia comercial que existia no
perimetro do centro hospitalar, a Megalabirinto — Unipessoal, Lda., que embora provisionada por
€ 3.066.092,38, a luz do previsto no POCMS, tratando-se de um crédito reclamado judicialmente
devia estar provisionada a 100%.

No ambito do exercicio do direito ao contraditério, o Presidente do Conselho de Administra¢do do
CHLN informa que “Apenas 1,8 milhGes de euros estdo reclamados judicialmente. Refira-se, no
entanto, que reforcamos em 2016 a provisdo em 3,3 milhdes de euros totalizando em 31 de
dezembro de 2016 o valor de 6,8 milhées euros, sendo que o diferencial para os 7,1 milhées de euros
apontados foram recuperados em sede de pedido de reembolso de IVA;”.

Também se destaca o Servico de Utilizagdo Comum dos Hospitais (SUCH), cuja divida ascendia a
€ 6.365.651,24 e respeitava ao direito de regresso no ambito do processo de extincdo do Somos-
Compras, ACE.

De referir as dividas das regides autdnomas dos Agores e da Madeira que no final de 2014 ascendiam
a €5.712.022,607 e € 4.197.501,04, respetivamente. Sobre estas dividas no relatério e contas de
2014 é referido que o centro hospitalar recorreu “(...) a via judicial para cobrangas das despesas
hospitalares decorrentes de cuidados de saude prestados aos beneficidrios dos Servigos Regionais de
Saude, tendo-se intentado, em 2014, ac¢bes administrativas comuns intentadas contra Sesaram -

78 Sistema “(...) implementado em 2006, com o objetivo de registo, regularizagdo e monitorizagéo de faturas e posterior compensacdo
financeira das mesmas entre as vdrias entidades do SNS.”.

7 Inclui a divida da Direcdo Regional da Saude de Angra do Heroismo (€ 58.886,35), do Hospital Distrital de Angra do Heroismo
(€ 326.675,86), do Hospital Distrital da Horta (€ 253.349,18), da Secretaria Regional da Satude dos Acores (€ 4.614.859,72), do Hospital do
Divino Espirito Santo de Ponta Delgada (€ 458.239,02) e do Centro de saude da Praia da Vitdria (€ 12,47).
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Servico de Saude da Regidio Autonoma da Madeira, Hospital da Horta, Hospital de Ponta Delgada e
Hospital de Angra do Heroismo, tendo ficado praticamente concluida a agdo contra a Secretaria
Regional de Satde dos Acores.”°.

Relativamente a Regido Auténoma da Madeira, a divida acumulada até 31 de agosto de 2015 ficou
regularizada nesse ano, na sequéncia da celebracdo do Memorando de Entendimento entre o
Ministério das Financas, através da Secretaria de Estado do Orcamento, o Ministério da Saude,
através da Secretaria de Estado da Saude e a Dire¢cdo Geral de Protecdo Social aos Funciondrios e
Agentes da Administracdo Publica e a Regido Auténoma da Madeira, através da Secretaria Regional
das Financas e da Administracdo Publica e da Secretaria Regional da Saude®!

J4a a divida da Regido Auténoma dos Acores, continua por regularizar.

Em contraditdrio, o Presidente do Conselho de Administracdo do CHLN informa que a divida da
Regido Autdnoma dos Agores mantém-se, acrescentando que “Aguardamos as conclusées do grupo
de trabalho criado especificamente para o efeito e, sobretudo, o crédito do montante devido;”?.

Questionado especificamente sobre esta matéria, o Ministro da Saude informa que “A divida da
Regido Autonoma dos Acores (RAA) aos hospitais do SNS totaliza € 92,6M. A Regido Auténoma dos
Acores tem dificuldade em solver esta divida devido a insuficiéncia do seu orgcamento. Neste
enquadramento, e no dmbito da preparacGo do Orcamento do Estado de 2016 e de 2017 foram
mantidas conversagdes com o Ministério das Finangas no sentido de analisar a possibilidade de ser
feito um aumento das transferéncias para a RAA que fosse consignado ao pagamento da divida aos
hospitais do SNS.”.

E que “As dividas em causa sdo das Regiées Autonomas (RA) aos hospitais EPE. Muitas destas dividas
em que a RAA é o devedor foram colocadas em tribunal, existindo j& sentengas que obrigam ao
respetivo pagamento (...) pelo que néo se coloca a possibilidade de se fazer a extingéo da divida.”®.

N3o obstante o referido, note-se que ndo sdo conhecidas orientacdes®® do Ministério da Saude,
designadamente aos gestores publicos das unidades de saude do SNS, para cobranca das referidas
dividas, sem prejuizo de alguns hospitais, entre os quais o CHLN, terem intentado acGes
administrativas para o efeito. Ora, ndo sendo adotadas medidas tendentes a cobranca dos
montantes em causa e tratando-se de dividas ndo reconhecidas pela Regido Autdnoma, a expectativa

8 No relatdrio e contas de 2015 refere-se que “(...) o acordo celebrado entre a ACSS e a SESARAM (Regiéo Auténoma da Madeira) que nos
permitiu encaixar, embora com prejuizo, face a faturagbo emitida uma maquia ndo negligencidvel a qual nos foi creditada mediante a
condigdo da mesma ser utilizada para pagamento de “arrears” e durante um curtissimo horizonte temporal, como é hdbito. Resultado, uma
vez mais, nGo tivemos qualquer oportunidade de negociar a majoragdo dessa verba. Desistimos da agdo judicial, oportunamente, intentada.
Aguardamos que idéntico desfecho ocorra com a Regiéio Autonoma dos Agores.”.

81 Este memorando teve por objetivo a regularizagdo de dividas cruzadas entre a ADSE e a Regido Autonoma da Madeira e desta as
entidades do SNS.

82 Grupo de trabalho criado para regularizagdo das dividas resultantes da prestacdo de cuidados de saide pelo Servico Nacional de Saude
(SNS) aos utentes dos Servigos Regionais de Saude (SRS), e destes aos utentes do SNS, com vista a acordar os devidos termos de acordo a
celebrar entre o Governo da Republica e os respetivos Governos Regionais. Nos termos do n.2 3 do Despacho 9075/2016, de 5 de julho, do
Ministro da Saude, o Grupo de Trabalho deveria ter apresentado, até ao dia 30 de outubro de 2016, uma proposta de projeto de acordo de
regularizagdo de dividas o que, decorridos + de 6 meses, ainda ndo aconteceu.

83 Fonte: Oficio n.2 3.221, de 24 de abril de 2017, do Gabinete do Ministro da Saude. Sublinhado nosso.

8 No Relatério e Contas de 2016 do CHLN refere-se que “Importa salientar que aguardamos as conclusdes do grupo de trabalho criado
para solucionar esta divida (...). Todavia, ndo nos chegou qualquer informagdo/orientagéo a esse respeito pelo que a via judicial se mantém

(...)”.
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7

de cobranca é reduzida pelo que, nestas situacGes, os créditos correspondentes distorcem as
demonstragdes financeiras das unidades de saude.

Por sua vez, o Ministro das Financas, quando questionado especificamente sobre esta matéria,
informa que “A cobranca das dividas dos Servicos Regionais de Saude as unidades de satde do SNS é
uma matéria que se encontra no foro das competéncias do Conselho de Administracdo, (...), no
dmbito das quais, e a bem da adequada gestdo de tesouraria de cada um dos hospitais EPE, aquele
orgdo deverd maximizar a cobranga do conjunto de créditos da instituicdo, designadamente, os
valores a receber em apreco, sendo que o Ministério das Finangas, enquanto detentor dos
instrumentos de gestdo operacional sobre a universalidade das administracées publicas (os hospitais
EPE, sdo entidades publicas reclassificadas), deverd acompanhar este processo no sentido de
assegurar a arrecada¢do atempada dos montantes a receber.”.

Informa também que “(...) ndo é nem nunca foi, entendimento do Ministério das Finangas que as
dividas referentes a prestacdo de cuidados de satde aos utentes dos servigos regionais de satde (SRS)
das regiées Auténomas dos Acores e da Madeira, anteriores a vigéncia da lei n.2 20/2016, de 15 de
julho, sejam anuladas, mas sim criar as condi¢ées para que estas sejam devidamente regularizadas,
por exemplo, ponderando:

- a semelhanc¢a do que sucedeu com a regularizagdo da divida da Regido Autonoma da Madeira em
2015, o recurso a celebragdo de um Memorando de Entendimento entre as parte envolvidas {(...).

- a semelhang¢a do que sucedeu com a Secretaria Regional de Saude dos Acores em 2014, o recurso a
via judicial para a cobran¢a das despesas hospitalares decorrentes de cuidados de saude prestados
aos beneficidrios dos Servicos Regionais de Saude, através de a¢des administrativas comuns {(...).”.

O Tribunal considera que os gestores publicos das unidades hospitalares do SNS devem adotar todas
as diligéncias necessdrias a cobranga das dividas em causa, bem como de todas as dividas vencidas,
recorrendo designadamente a via judicial para o efeito.

De referir ainda as dividas de Embaixadas, maioritariamente de Paises Africanos de Lingua Oficial
Portuguesa (PALOP), num total de € 1.312.001,73, respeitando 60,6% a movimentos anteriores a
2013, cuja antiguidade remonta até ao ano de 1992%,

Sobre esta matéria, apurou-se que foram realizadas, reiteradamente, diligéncias por parte do centro
hospitalar para a cobranga dos montantes em divida. Porém, essas diligéncias ndo surtiram qualquer
efeito, tendo a divida vindo a aumentar.

Perante o insucesso da sua acdo e tendo em vista a recuperagdo dos montantes em divida, o centro
hospitalar expds a situagdao a ACSS. Porém, ndao obtiveram qualquer resposta por parte desta
entidade.

Em contraditério, o Presidente do Conselho de Administracdo do CHLN informa que “(...)
continuamos a aguardar a resposta da ACSS que, intuimos, dado o melindre da situagdo, dificilmente
ocorrerd. No entanto, a Embaixada de Angola (nosso maior devedor de PALOPs) procedeu, ja em
margo de 2017, ao pagamento de 270 mil euros. Ndo obstante, insistiremos com as interpelagées
para pagamento, prdtica ademais mantida regularmente, no entendimento de que a mesma é a mais
correta, inclusive no quadro dos acordos e relagdes bilaterais existentes;”.

85 Foram registados na conta 218 - Clientes e utentes de cobranga duvidosa € 460.694,01.
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Relativamente a circularizacdo efetuada pelo ROC aos saldos contabilisticos de terceiros, com uma
abrangéncia de 97 entidades e um volume de divida de € 21.683.112,33, ao qual acrescentou o saldo
respeitante aos adiantamentos efetuados pela ACSS no ambito dos contratos-programa celebrados
anualmente, num total de € 320.012.025,23%¢, constatou-se que cerca de 76,3% das entidades n3o
responderam. Das que responderam, apenas uma entidade apresentou saldo concordante, nas
restantes além do saldo ter sido discordante, ndo foi reconciliado.

O montante ndo circularizado pelo ROC, num total de €22.698.477,94, ficou a dever-se,
especialmente, ao facto de existirem entidades com designa¢des genéricas e por isso impossiveis de
circularizar®.

Gréfico 6 — Entidades objeto de circularizagdo Grafico 7 - Saldo contabilistico objeto de circularizagao
pelo ROC pelo ROC
' . p 17.0("’“«

= Saldo Concordante \ = saldo Concordante

22

ordante - N3o

ondente

74
-315,3

Fonte: Informacdo fornecida pelo CHLN, EPE. Fonte: Informagdo fornecida pelo CHLN, EPE.

Quanto a esta matéria no relatério e parecer do fiscal Unico foi recomendada a “(...) implementagéo
de um sistema de reconciliagdo periddica de saldos de contas a receber e de contas a pagar como um
controlo adicional sobre a exatiddo destes valores.”.

Se ao montante total da divida de terceiros, Quadro 19 — Dividas de Terceiros (liquida)
refletida no Quadro 18, forem expurgados os Unidade: Euro
montantes a receber registados nas contas

Designagdo Montante

. . lientes c/c .595.741,
adiantamentos a fornecedores, adiantamentos a e e
fornecedores de imobilizado, Estado e outros instituigses do Estado 27.777.538,20
’ . Clientes e utentes de cobranga duvidosa 269.556,23
entes pUbIICOS e outros devedores de “fundos Deve;ores;/o:trtransferénzias 557.868,48
alheios"' obtém-se O montante em d|'v|da Outros devedores diversos 2.833.083,14
. w“ , . ” Reposicdes de Vencimentos 159.682,32
deSIgnado de fundos proprlos que a Outros devedores diversos 15.740.980,03
31/12/2014 totaliza € 48.934.530,03, liquido de Total 48.934.530,03

Fonte: Elaboragdo propria a partir do balancete analitico
de 31/12/2014 e dos extratos das partidas em aberto a
mesma data.

provisdes para créditos de cobranca duvidosa.

Quanto ao processo judicial em curso instaurado contra a Megalabirinto — Unipessoal, Lda.,
constatou-se que foram registados € 3.066.092,38 a titulo de provisGes, embora tenham sido
considerados indevidamente como ProvisGes para riscos e encargos em vez de Provisbes para
cobrancas duvidosas, tal como é reconhecido nas reservas elaboradas pela empresa de auditoria
externa.

8 O montante total circularizado ascendeu a -€ 298.328.912,90. Trata-se de um saldo credor em vez de devedor porque estd influenciado
pelos adiantamentos efetuados pela ACSS que se encontravam por regularizar a 31/12/2014.

87 Inclui, designadamente, a divida de uma entidade com um processo judicial em curso (€ 7.112.243,10), bem como os saldos das rubricas
designadas de “Diferengas de clientes” e “Entidades ndo codificadas”.
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Dos testes efetuados, considera-se que a politica de constituicdo de provisdes adotada em 2014 é
manifestamente insuficiente face ao volume de créditos em mora ha mais de 12 e até 24 meses que
deviam estar provisionados a 50% e em mora ha mais de 24 meses que deviam estar provisionados a
100%88.

Consequentemente, estima-se que as ProvisOGes para cobrangas duvidosas estejam subavaliadas em
pelo menos € 9.091.860,75%.

Em contraditério, o Presidente do Conselho de Administragdo do CHLN informa que “O valor das
provisdes foi revisto em alta, estando o produto dessa revisdo jd plasmado nas Contas de 2016;”.

Ja as dividas sobre entidades publicas, que de acordo com o previsto no POCMS ndo sdo
provisionadas, totalizaram no final de 2014 os €31.941.437,78%, sendo que ha mais de 2 anos
permaneciam por cobrar € 18.191.827,42. Do montante em divida, cerca de 68,6% eram dividas de
entidades do Ministério da Saude, das quais 42% ja se encontravam em divida had mais de 2 anos.

No ambito do exercicio do direito ao contraditério, o Presidente do Conselho de Administra¢do do
CHLN informa que os montantes em divida “(...) foram parcialmente regularizados no final de 2016.
Aguardamos pela requlariza¢éo do remanescente, algo que, entendemos, poderd ocorrer em periodo
de tempo superior ao desejdavel;”.

12.1.4. DISPONIBILIDADES
A 31/12/2014 o saldo contabilistico dos depdsitos constituidos junto da Agéncia de Gestdo da
Tesouraria e da Divida Publica — IGCP, EPE (IGCP) , em institui¢Ges financeiras e de caixa ascendeu a

€ 23.441.637,03, representando essas disponibilidades cerca de 3,4% do total do ativo liquido.

Quadro 20 — Caixa e equivalentes de caixa
Unidade: Euro

31/12/2012 31/12/2013 31/12/2014 0%
Designagdo

€ % € % € % 12/13 13/14 12/14

Conta no Tesouro 4.461.096,68 22,3 10.100.403,55 93,1 22.758.301,63 97,1 126,4 125,3 410,2
Depositos a Ordem 469.743,64 2,4 719.218,13 6,6 645.497,49 2,7 53,1 -10,3 37,4

Caixa Geral de Depositos 4.676,91 0,0 4.550,83 0,0 4.427,83 0,0 -2,7 -2,7 5,3
Banco Espirito Santo 48.533,73 0,2 283.295,45 2,6 120.400,54 0,5 483,7 -57,5 148,1
Banco Santander Totta 416.533,00 2,1 431.371,85 4,0 520.669,12 2,2 3,6 20,7 25,0

CEDIC's 15.000.000,00 75,1 0,00 0,0 0,00 0,0

Caixa 30.628,06 0,2 30.910,06 0,3 37.837,91 0,2 0,9 22,4 23,5
Total 19.961.468,38 100,0 10.850.531,74 100,0 23.441.637,03 100,0 -45,6 116,0 17,4

Fonte: Relatdrio e contas de 2012, 2013 e 2014.

Do saldo existente no final de 2014, € 17.176.008,65 respeitava a parte do aumento de capital
estatutario por utilizar nesse ano, no ambito das determinag¢des do Despacho n.2 15476-B/2014, de

88 Cfr. ponto 2.7.1 — Provisdes do POCMS.

89 Provisdo relativa ao processo judicial em curso reconhecida a 100%, acrescida da estimativa de créditos em mora hd mais de 12 e até 24
meses (50%) e ha mais de 24 meses (100%). Adotou-se como pressuposto a data do documento dado que no ficheiro remetido ndo foram
incluidas as respetivas datas de vencimento.

%0 Neste montante n&do foram incluidas as relagdes com a ACSS.
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19 de dezembro, da Secretdria de Estado do Tesouro e do Secretario de Estado da Saude®, destinado
ao pagamento de dividas a fornecedores externos.

No ambito do exercicio do direito ao contraditério, o Presidente do Conselho de Administracdo do
CHLN confirma que “O saldo remanescente no final do ano ascendia a, conforme indicado, 23,4
milhées de euros, sendo que 17,2 milhGes de euros apenas poderiam ser movimentados com a
autorizacdo da IGF e da ACSS, uma vez que se destinavam a efetuar pagamentos a fornecedores no
dmbito do aumento de capital, o que aconteceu no decorrer do primeiro quadrimestre de 2015. O
restante correspondia, por um lado, aos denominados “Fundos Alheios” (descontos dos profissionais,
a titulo de CGA e Seguranga Social) e a uma Reserva de Seguranca de Tesouraria, que sempre
mantemos, embora nos anos de 2015 e 2016, com um valor substancialmente mais reduzido;”.

Dos testes efetuados a esta area apurou-se que:

= Das treze contas bancarias existentes a 31/12/2014, oito estavam constituidas no IGCP e as
restantes, representando 2,8% do montante total em depdsitos a ordem, na banca comercial®.

= Em 2012, foi pedido o encerramento de duas das contas existentes no Banco Santander Totta,
tendo inclusive sido solicitado que os movimentos dessas contas transitassem para a terceira
conta existente nessa instituicdo bancdria. Contudo, o encerramento dessas contas ndo se veio a
verificar, permanecendo até 2016, pelo menos, uma delas com saldos.

= Embora uma das duas contas referidas ndo apresentasse saldo, foi mantida até 2016 a
autorizacdo para a sua movimentacao aos membros do conselho de administracdo do Hospital
Pulido Valente, EPE, entidade extinta em 2008.

= Quanto a segunda conta existente no Banco Santander Totta, também foi mantida até 2016 a
autorizacdo para a sua movimentacdo a um membro do conselho de administracdo que ja nado
exercia fungdes desde setembro de 2014, situagdao que também ocorreu no que respeita a conta
existente no Novo Banco.

= J4a na conta existente na Caixa Geral de Depdsitos (CGD), foi mantida até 2016 a autorizagdo para
a sua movimentag¢do a dois membros do conselho de administracdo que deixaram de exercer
essas fungdes em 2014.

=  Relativamente as contas abertas no IGCP, também nestas se verificou ndo terem sido atualizados
os nomes dos titulares autorizados a movimenta-las, permanecendo a autoriza¢do para a sua
movimentagdo a um membro do conselho de administracdo, que ja ndo exerce funcdes desde
setembro de 20143,

Quanto a esta matéria no relatério e parecer do fiscal Unico era recomendado a “(...) atualizagdo das
informagdes relativas as pessoas autorizadas a movimentar as contas bancdrias.”, recomendacdo
que ja constava do mesmo documento produzido relativamente a prestacio de contas de 2013%,

91 Este despacho veio estabelecer um aumento de capital estatutario em numerério de € 79.400.000, prevendo que esse montante fosse
aplicado no pagamento de dividas vencidas, contraidas até 30 de setembro de 2014. Porém, o Despacho n.2 8320-K/2015, de 28 de julho,
da Secretaria de Estado do Tesouro e do Secretario de Estado da Salde, viria a permitir o pagamento de dividas vencidas, contraidas até 31
de dezembro de 2014.

%2 A 31/12/2014 existiam trés contas no Banco Santander Totta cujo saldo contabilistico totalizava os € 520.669,12, uma no Novo Banco,
com um saldo contabilistico de € 120.400,54 e outra na CGD com um saldo contabilistico de € 4.427,83.

93 Esta situacdo foi regularizada em novembro de 2015.

%4 Relatério e parecer do fiscal Unico de 03/12/2014 e 12/05/2015, relativos aos exercicios findos em 31 de dezembro de 2013 e 2014,
respetivamente.
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Além disso, constatou-se que ndo estd a ser cumprido o Regime da Tesouraria do Estado (RTE),
previsto no Decreto-Lei n.2 191/99, de 5 de junho. Note-se que, a lei que aprovou o Orcamento do
Estado para 2014, Lei n.2 83-C/2013, de 31 de dezembro, estabeleceu no artigo 123.2 que, em casos
excecionais e devidamente fundamentados, a dispensa do cumprimento da Unidade da Tesouraria
do Estado (UTE) compete ao membro do Governo responsavel pela drea das financgas, apds parecer
prévio do IGCP. No entanto, em 2014, nao foi efetuado qualquer pedido com vista a dispensa do
cumprimento da UTE.

Note-se que, sobre este assunto, o fiscal Unico recomendou a implementacdo de procedimentos que
garantissem o cumprimento do RTE®.

Em 2015, o Presidente do CA do CHLN solicitou a Diretora-Geral do Tesouro e Financas “...)
flexibilizagdo (...)” no cumprimento da UTE, com os seguintes argumentos:

C O CHLN procede a transferéncias mensais da, quase, totalidade do saldo nas duas institui;c“)esde\

crédito comercial, a saber, Banco Santander Totta e Novo Banco, para a conta principal detida junto do
IGCP;

2. O valor atual de aluguer dos TPAs é bastante competitivo. De facto, tivemos oportunidade de efetuar
uma aproximagdo ao IGCP, relativamente a montantes de cedéncia destes equipamentos e, na altura,
verificdmos que os valores pretendidos por este Instituto eram superiores aos que o Hospital suportava;
3. O CHLN estabeleceu um acordo com o Banco Santander Totta (BST), através do qual nos é
disponibilizado sem _quaisquer encargos um sistema, denominado “Home Deposit” que consiste em
madquinas automdticas de depdsito de notas, moedas e cheques que nos permite guardar e afetar
contabilisticamente os saldos bancdrios, os proveitos obtidos de taxas moderadoras, exploragdo de
parques de estacionamento, bem como outros realizados “a boca do cofre”. Tal é assegurado sem
custos, mediante a manutengéo mensal no BST (até final de cada més) dos proveitos creditados. Este

QWCO’ tal e qual nos é prestado ndo o é, de todo, disponibilizado pelo IGCP.” /

Apds parecer do IGCP, a Secretdria de Estado do Tesouro autorizou a excegdo ao cumprimento da
UTE, apenas no que se refere a utilizacdo do sistema Home Deposit®®.

Em 2016, de modo a dar cumprimento ao estabelecido na Lei n.2 7-A/2016, de 30 de marco, que
aprovou o Or¢camento do Estado para 2016, foi efetuado novo pedido de exce¢do, com os mesmos
argumentos dos apresentados em 2015 e “(...) até que sejam cumulativamente satisfeitos os
seguintes pressupostos:

a) Disponibilizacéo pelo IGCP de um servigo igual ou similar ao “Home Deposit”;
b) Possibilidade de trocar os Terminal de Pagamento Automdtico (TPA) atualmente em
funcionamento, por outros intermediados pelo IGCP.”

Sobre o novo pedido apresentado o IGCP informou que “(...) ndo disponibiliza o servico de recolha de
valores, encontrando-se a analisar a forma de disponibilizar o servico Home Deposit.”, pelo que o

95 Relatério e parecer do fiscal Unico de 03/12/2014 e 12/05/2015, relativos aos exercicios findos em 31 de dezembro de 2013 e 2014,
respetivamente.
% Despacho n.2 1792/15 — SET, de 01/10/2015.
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CHLN deveria “(...) restringir a utilizagéo da banca comercial, exclusivamente, a recolha de valores,
cujos montantes devem ser de imediato transferidos para a tesouraria do Estado.”. Informou, ainda,
que “Os restantes valores devem, pois, ser movimentados através de contas no IGCP, pela utilizagéo
dos servigos bancdrios disponibilizados por esta Agéncia, cumprindo-se, deste modo, o principio de
UTE.”™?,

Assim, para 2016, o Secretdrio de Estado Adjunto do Tesouro e das Finangas autorizou a exce¢ao ao
cumprimento da UTE apenas no que se refere a utilizacdo do sistema Home Deposit®.

Refira-se que, em 2014, o somatdrio dos saldos médios mensais, das contas existentes na banca
comercial, ascendia a mais de € 400.000,00, tendo sido transferido dessas contas para as contas
sediadas no IGCP mais de € 6,3 milhGes.

Refira-se também que se encontram espalhados pelos diversos servicos do centro hospitalar 35
TPA’s, essencialmente, para a arrecadacdo da receita das taxas moderadoras, sendo que em 2014
foram pagos via multibanco mais de € 1,8 milhGes de taxas moderadoras, sendo € 1,1 milhoes
através de TPA’s do Novo Banco, ndo chegando a €0,7 milhGes os pagamentos efetuados por
recurso a TPA’s do Santander Totta.

No que respeita aos fundos de maneio atribuidos, dos testes efetuados apurou-se que:

= N3o existe um regulamento para o fundo de maneio;

= O fundo é renovado anualmente mediante autorizacdo por parte do conselho de
administracdo;

= N3o estd definida uma periodicidade para a reconstituicdo do fundo;

= S3o elaborados autos de rececdao do fundo de maneio, mas ndo existe a formalidade de
efetuar a liquidagdo anual do fundo de maneio;

= N&o sdo cumpridos os prazos fixados anualmente pelo decreto-lei de execu¢do or¢amental
para a liquidacdo do fundo;

= A atribuicdo do fundo de maneio ndo é registada na conta prevista pelo POCMS para o
efeito.

Sobre este assunto, no relatério e parecer do fiscal Unico era recomendada “(...) a implementacgéo do
funcionamento dos valores em caixa através de fundos fixos de caixa.”®.

Ao longo do exercicio de 2014, os excedentes de tesouraria foram aplicados em Certificados
Especiais de Divida de Curto Prazo (CEDIC), por periodos compreendidos entre os 18 e os 43 dias, os
quais renderam juros liquidos no total de € 18.123,57.

Essas aplicagGes de tesouraria foram registadas como se de depdsitos a ordem se tratassem, ndo
tendo sido registadas na conta 153 — Titulos da divida publica, motivo pelo qual os juros obtidos
foram refletidos na conta 7811 — Depdsitos bancdrios quando deveriam ter sido registados na conta
7815 — Outras aplicagbes de tesouraria.

97 Oficio n.2 SGC — 11811, de 20/07/2016.

% Despacho n.2 844/16 — SEATF, de 16/08/2016.

% Relatério e parecer do fiscal Unico de 03/12/2014 e 12/05/2015, relativos aos exercicios findos em 31 de dezembro de 2013 e 2014,
respetivamente.
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Sobre esta matéria, o Presidente do Conselho de Administragdo do CHLN informa que “No que
concerne a contabilizagdo, sequimos as instru¢des da ACSS emanadas através do Oficio n.2 7654, de
29 de abril de 2010;”.

Os procedimentos implementados ndo permitem garantir os objetivos estabelecidos no ponto 2.9.2
do POCMS, concretamente, no que respeita a “(...) exatiddo e integridade dos registos contabilisticos
e a fiabilidade de toda a informagdo produzida;”, nem garantir que “Todos os langcamentos
contabilisticos sdo efetuados corretamente nas respetivas contas e pelos montantes constantes dos

documentos de suporte.”, conforme estabelecido no ponto 2.9.8 do POCMS.

12.1.5. ACRESCIMOS E DIFERIMENTOS

Certificacao 1egal das Contas — 2014
Enfase - Os acréscimos de custos incluem um saldo credor de € 42.886.404,05 relativo a Sfaturas devolvidas a ARSLVT,
em 2014 ¢ anos anteriores associadas a Meios Complementares de Diagndstico e Terapéutica (MCDT), a consumos de
Oxigénio e Sistema de Gestao de Inscritos para Cirurgia (SIGIC), por discordincia em relagao as condigoes de faturagao.

Auditoria externa — 2014

Reservas

® A rubrica de acréscimos de proveitos integra em 31 de degembro de 2014, cerca de 14.110.000 euros relativos a
especializagdo de taxas moderadoras nao faturadas referentes aos anos de 2007 a 2014. Ndo obtivemos evidéncia suficiente
¢ apropriada que nos permitisse concluir sobre a recuperabilidade destes ativos, nem em que medida seriam necessarios
ajustamentos aos valores reconbecidos em resultados, em resultados de exercicios anteriores e na rubrica de acréscimos de
proveitos.

= Os acréscimos de proveitos incluem ainda, em 31 de dezembro de 2014, estimativas de producao por faturar a ACSS, no
dambito do contrato programa de 2014, no valor de cerca de 12.590.000 euros, que nao_foi possivel enquadrar no ambito
das condigies associadas as adendas ao contrato programa de 2014.

= Os acréscimos de custos inclnem 7.943.092 euros de faturas referentes a oxigénio devolvidas a esta entidade até 2012 por
impossibilidade de conferéncia e divergéncias de opinido no que respeita ao seu enquadramento legal como medicamento ou
meio complementar de diagndstico e terapéutica. Em 2013 ¢ 2014, embora tenham sido mantidos os referidos acréscimos,
ndo foram registadas em custos as faturas devolvidas nestes exercicios, no total de 2.441.573 enros. Nao tendo sido possivel
obter uma resposta reconciliada a confirmagao de saldos efetnada a ARSLVT, nao foi possivel concluir se o CHLIN
deveria ter registado as responsabilidades associadas as supramencionadas faturas de 2013 e 2014, nem sobre a efetiva
exigibilidade dos 7.943.092 euros registados no Passivo.

No triénio em analise os acréscimos e diferimentos refletidos no balango apresentaram o seguinte
desdobramento:

Quadro 21 — Acréscimos e diferimentos
Unidade: Euro

31/12/2012 31/12/2013 31/12/2014 A%
Designagao

€ % € % € % 12/13 13/14 12/14

Acréscimos de proveitos 346.649.660,80 100,0 407.030.062,42 100,0 402.905.137,28 100,0 17,4 -1,0 16,2
Custos diferidos 64.637,39 0,0 95.074,10 0,0 105.596,02 0,0 47,1 11,1 63,4
Acréscimos e diferimentos ativos 346.714.298,19 100,0 407.125.136,52 100,0 403.010.733,30 100,0 17,4 -1,0 16,2

Acréscimos de custos 77.077.710,50 94,0 73.282.324,07 94,1 70.295.396,65 94,2 -4,9 -4,1 -8,8
Proveitos diferidos 4.925.862,80 6,0 4.586.395,16 5,9 4.294.689,07 5,8 -6,9 -6,4 -12,8

Acréscimos e diferimentos passivos 82.003.573,30 100,0 77.868.719,23 100,0 74.590.085,72 100,0 -5,0 -4,2 -9,0

Fonte: Relatdrio e contas de 2012, 2013 e 2014.

12.1.5.1. ACRESCIMOS DE PROVEITOS
No final de 2014 encontravam-se registados em Acréscimos de proveitos € 402.905.137,28, sendo
que 89,1% (€359.162.605,96) respeitavam a execugcdo do contrato-programa, 5,1%

(€ 20.493.974,93) relativos a servigos prestados a companhias de seguros, outros clientes e outras
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instituicbes do Estado, 3,5% (€ 14.109.905,84) respeitantes a taxas moderadoras, 1,5%
(€ 6.155.645,02) a outra producdo SNS e o restante a titulo de outros acréscimos de proveitos.

Gréfico 8- Tipologia dos acréscimos de proveitos

Embora tenha sido previsto em 2012 através de
LA circular normativa emitida pela ACSS'® e
refletido no plano de contas disponibilizado por
esta entidade para 2014, a utilizacdo da conta
Sy 271911 — ACSS para registar as relagdes no
T . o5 ambito dos contratos-programa, permanece
' aberta e com saldo a conta 2712 e respetivas
subcontas, conta essa que ndo se encontra

prevista no POCMS.

P\

Fonte: Balancete analitico de 31/12/2014.

Consequentemente, no final de 2014 a valorizacdo da producdo SNS encontrava-se dispersa por
vérias contas'®, dificultando a sua andlise e a percecdo das estimativas efetuadas por contrato-
programa, dado incluirem estimativas relativas aos contratos-programa de 2009 a 2014. Além disso,
uma dessas contas apresentava saldo credor, o que contraria as regras de movimentag¢ao dessas
contas.

Dos € 359.162.605,96 relativos a contratos-programa de 2009 a 2014 destacam-se:

= £33.108.211,08, registados a titulo de Incentivos, sendo que € 8.536.456,40 reportados a
2012, €12.297.103,44 reportados a 2013 e €12.274.651,24 reportados a 2014.
Especializacdo efetuada em cumprimento do estabelecido em circular normativa emitida
pela ACSS2,

Contudo, a validacdo pela ARSLVT relativa aos incentivos de 2012, 2013 e 2014 s6 veio a
ocorrer em 2016, ano em que foram emitidas as respetivas faturas, pelos montantes de
€ 8.742.330 relativos a 2012, de €11.201.343,71 relativos a 2013 e de € 13.302.651,81
relativos a 2014, pelo que o montante estimado relativamente a este triénio ficou aquém do
faturado em -€ 138.114,44.

= €£5.865.954 atribuidos a titulo de verba de convergéncia para regularizagdo de dividas, em
conformidade com o previsto no “Aditamento ao Acordo Modificativo do Contrato-
Programa” de 2012, celebrado em maio de 2013, que deviam ter sido tratados
contabilisticamente como um subsidio a exploragdo, nao ficando dependentes de produgao
ainda por faturar no &mbito do contrato-programa de 20129,

Este montante foi registado em 2013, por contrapartida da conta 797 — Corre¢cées de
exercicios anteriores, por orientacdes da ACSS!®. Contudo, de acordo com o estabelecido no

100 Circular normativa n.2 14/2012/UOFC-UOGF, de 10/2/2012, com as alterag¢des contabilisticas respeitantes aos contratos-programa.

101 Conta 2712298000 - Incentivos, conta 2712299000 — Prod 2009/2010/2011, conta 2712410000 - IGIF e conta 2719110000 - ACSS, IP.

102 Circular Normativa n.2 13/2014/DPS/ACSS, de 06/02/2014 e Circular Normativa n.2 19/2014/DPS/DFI/ACSS, de 01/07/2014.

103 \/d, Relatdrios n.2 20/06 e 27/08 — 2.2 Secgdo.

104 Cfr. pagina 210 do relatério e contas de 2013, “De acordo com instrugées da ACSS registdmos ainda em correcbes de exercicios
anteriores o valor de 5.865.954 euros referente a adenda de contrato programa 2012.”
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POCMS, nesta conta sdo registadas “(...) as corre¢bes favordveis derivadas de erros e
omissoes relacionados com exercicios anteriores que néo sejam de grande significado nem
ajustamentos de estimativas inerentes ao processo contabilistico.”.

Ora, ndo era este o caso. Note-se que a atribuicdo desta verba de convergéncia visou o
pagamento de dividas em atraso e, desta forma, contribuir para a reducdo dos pagamentos
em atraso e para a melhoria dos prazos médios de pagamentos que passaram de 483 dias em
2012 para 478 dias em 2013, configurando um subsidio a exploracao.

O registo anteriormente referido permitiu melhorar o resultado liquido do exercicio de 2013,
porém, dado tratar-se de um “Aditamento ao Acordo Modificativo do Contrato-Programa”
de 2012, esse montante devia ter sido registado na conta 59 — Resultados transitados.

O montante efetivamente recebido ascendeu a € 3.281.660,28 e foi registado na conta 2195
— Adiantamentos de institui¢cées do Estado'®, encontrando-se a diferenca de € 2.584.293,72,
registada a crédito da conta 2115 — InstituicGes do Estado.

Neste caso, os procedimentos contabilisticos adotados, além de terem permitido melhorar o
resultado liquido do exercicio de 2013, conduziram ao empolamento, quer do ativo, quer do
passivo em € 3.281.660,28.

Sobre este assunto, o Presidente do Conselho de Administragao do CHLN, no exercicio do
direito ao contraditério, alega que “(...) o CHLN procede aos registos contabilisticos das
Adendas ao contrato-programa, da forma como a ACSS indica, ndo sendo chamados a opinar
sobre a referida contabiliza¢do,”.

Considerando o referencial contabilistico adotado em 2014, o POCMS, a argumentacdo ndo
colhe, visto que o facto contabilistico em apreco ndo se enquadra na natureza da conta 797 —
Corregoes relativas a exercicios anteriores.

= €5.848.166,21, relativos ao pagamento da divida bancarial®® do Somos Compras, ACE7,
" €12.592.143,47'% referente a diferenca entre o montante contratualizado para 2014

(€ 306.866.247,02) e o montante estimado da execucdo do contrato-programa que no
final de 2014 ascendia a € 294.274.103,20°,

105 A transferéncia do montante de € 3.281.660,28, foi efetuada pela ACSS em 17/10/2013. O montante transferido destinava-se ao
pagamento de um conjunto de fornecedores elegiveis no ambito do Programa PERD Il — Fase |, de acordo com a Adenda a Declaracdo de
Responsabilidade emitida em 2 de outubro de 2013.

106 Sobre este assunto vd. Relatério do Tribunal de Contas n.2 30/2015 — 2.2 Sec¢do — Auditoria de seguimento de recomendagbes ao
Servigo de utilizagdo Comum dos Hospitais e Relatério do Tribunal de Contas n.2 8/2015 — 2.2 Secgdo — Auditoria de seguimento as
recomendag&es formuladas no Relatdrio de auditoria orientada a consolidagdo de contas e anélise a situagdo econémico-financeira do SNS
—2011.

107 Agrupamento Complementar de Empresas constituido pelo SUCH em 2007 e no qual o centro hospitalar detinha uma participagdo de
3%.

108 para 0 apuramento deste montante foi considerada no sé a previsdo da producio contratada versus produgio realizada, mas também
a previsdo de incentivos contratados versus estimados. Inclui € 0,35 (diferenga arredondamentos).

109 |nclui o montante da produgdo contratada de € 291.522.934,67, acrescido do montante dos incentivos institucionais de € 15.343.312,35
conforme “Adenda ao Acordo Modificativo 2014 ao Contrato-Programa 2013-2015”, homologada pelo Secretario de Estado da Saude em
16/06/2015.

110 |nclui estimativa da produgdo realizada (€ 281.999.453,32) e dos incentivos institucionais (€ 12.274.649,88).
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Assumindo que no final de 2014 a producdo realizada ascendeu a € 281.999.453,32 e a
producdo contratada era de €291.522.934,67, no limite poderia ter sido especializado
€ 9.523.481,35, caso tivessem sido prestados cuidados de saude nesse periodo que ainda
ndo se encontrassem refletidos nessa estimativa. Contudo, nessa data, ndo existia qualquer
suporte que justificasse a estimativa de producdo efetuada de € 12.592.143,47%,

Em sede de contraditorio, a Presidente do Conselho Diretivo da ACSS confirmou o valor total
contratado relativo ao contrato-programa de 2014, bem como o total de verbas de
convergéncia atribuidas no triénio 2012-2014 constantes do relato de auditoria.

J4 o Presidente do Conselho de Administracdo do CHLN, no exercicio do direito ao
contraditdrio, informa que “Foram contabilizados como acréscimo de produgéo na linha de
convergéncia atribuida ao Hospital. Aguardamos instrucbées no que respeita a sua fatura¢Go
aquando da validag¢do final do ano de 2014;”. E que “O valor de 14,2 milhbes de euros é
composto por estimativas de proveitos de 12,6 milhdes de euros que nos foram atribuidas
como verba de convergéncia para reequilibrio financeiro e, como habitualmente, foram
registadas nas contas respetivas.”.

Alega, ainda, o Presidente do Conselho de Administracdo do CHLN, que “A estimativa do
contrato-programa (12,6 milhées de euros) baseia-se na atribuicGo de verba que, no
entender do acionista, é passivel de ser atribuida ao Centro Hospitalar.”. E que “A estimativa
de proveitos decorre das normas instituidas pelo acionista que nos dd orientacdes neste
sentido, pelo que, ndo depende do drgdo de gestdo do Centro, qualquer altera¢cdo ao
normativo instituido, o qual temos de cumprir por emanar de entidade tutelar {(...)".

Ora, esta alegagdo ndo procede, designadamente face as confirmagbes que se obtiveram
junto da tutela setorial (Ministério da Saude) e da tutela acionista (Ministério das Finangas).
N3o existe qualquer adenda ao contrato programa que atribua o referido montante a titulo
de verba de convergéncia ao centro hospitalar.

Acresce, ainda, que oficiado especificamente para que remetesse ao Tribunal evidéncia
documental de normas e/ou orientacdes da tutela setorial (Ministério da Saude) ou do
acionista (Ministério das Finangas) que suportassem as referidas alegacGes e o montante
inscrito a titulo de estimativa de proveitos, ndo foi apresentada qualquer evidéncia que
pudesse suportar as alegacGes produzidas ou o referido registo contabilistico. Com efeito, o
Presidente do Conselho de Administragdo do CHLN limitou-se a informar “(...) que as normas
e orientagdes transmitidas ao Conselho de Administracdo sdo-no em sede de contrato-
programa (...)”, tendo anexado a resposta a adenda ao acordo modificativo do contrato-
programa de 2014.

Ora, tal como ja foi referido, ndao existe qualquer norma na adenda ao acordo modificativo
de 2014 que justifique tal estimativa'?, o que também ja& havia sido confirmado pela
empresa de auditoria externa.

111 £ 9.523.481,35 (diferenga produgdo) + € 3.068.662,47 (diferenca incentivos) - € 0,35 (diferenga arredondamentos).
112 v/d. ponto 12.2.5.
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Note-se, ainda, que em 2016, foram emitidas, relativamente ao contrato-programa de 2014,
a fatura n.2 2016/19, de 29/02/2016, pelo montante de € 325.468.739,87'3, e a fatura
n.2 2016/310, de 30/12/2016, pelo montante de € 13.302.651,81'** aguém do montante
contratado em € 12.247.661,32%, o que evidencia a falta de sustentacdo da estimativa
efetuada e da argumentacdo produzida que nao colhe.

Todo o processo de apuramento da producdo realizada e faturacao a ACSS, bem como a conferéncia
da faturacdo por esta entidade é bastante moroso®!®, o que permite a permanéncia de estimativas
registadas durante vdrios anos, sem que existam garantias da sua razoabilidade e o eventual
empolamento dos resultados e da situacao financeira.

Sobre esta matéria, a Presidente do Conselho Diretivo da ACSS, no exercicio do direito ao
contraditdrio confirma que o processo de validagdo de ficheiros de faturagdo é moroso e complexo,
“(...) na medida em que implica, entre outras, (i) verificar um conjunto significativo de dados relativos
a utentes, (ii) validar o cumprimento das regras de faturagdo por linha de atividade, episddios
repetidos e simultaneidades entre linhas de produgdo, entre outras validagées.”.

Refere que “(..) a existéncia de diferentes fontes de informacdGo, mdultiplos intervenientes, a
necessidade de validagdo de regras de faturagdo cada vez mais complexas como a produgdo cirurgica
transferida ou os programas de pagamento por preco compreensivo, implicando desenvolvimentos
adicionais aos Sistemas de Informagdo implicaram atrasos significativos na validagdo da faturagdo.”.

Segundo a Presidente do Conselho Diretivo da ACSS, foram tomadas medidas para diminuir as
dificuldades dos trabalhos de validagdo, afirmando que a presente data “(...) todos os ficheiros de
faturacdo enviados pelas Instituicées a ACSS sdo validados no prazo mdximo de uma semana,
excegdo feita para alguns programas de saude (...). Acresce que, na grande maioria das Institui¢oes ja
foram efetuados os processos de validag¢do final da faturagdo de 2013 e 2014 estando, para muito
breve, o envio de oficio as instituicGes com o acerto de contas apurado.”.

Concretamente sobre o CHLN, a Presidente do Conselho Diretivo da ACSS confirma que “(...) esta
instituicdo continua com extrema dificuldade em enviar os ficheiros de faturagdo solicitados, apesar
do auxilio prestado pela ACSS, encontrando-se encerrado o Contrato-Programa de 2011, cujo valor de
acerto de contas apurado ascende a 4.860.662,25 € (...)”, montante que a ACSS tera que entregar ao
centro hospitalar resultante da diferenca entre o total faturado e os adiantamentos efetuados pela
ACSS. Refere, ainda, que “Para os anos de 2012 e 2013, todos os ficheiros eletronicos de faturacdo
enviados pela Instituicdo encontram-se validados (...)”. Ja para o ano de 2014 “(...) a instituicdo
enviou a fatura¢do mensal realizada e incentivos e para os anos de 2015 e 2016 somente a fatura de
produgdo mensal realizada, néo tendo sido ainda remetido a ACSS qualquer ficheiro justificativo de
produgdo (...)".

Ainda sobre esta matéria, a Presidente do Conselho Diretivo da ACSS, alega que “(...) a ACSS ndo
pode finalizar a fatura¢éo dos anos de 2012 a 2015 sem que a InstituicGo envie os ficheiros de

113 produgdo realizada: € 281.315.933,89; Verbas de convergéncia: € 44.152.805,98.

114 Relativa a incentivos institucionais.

115 [€291.522.934,67 (produgdo contratada) + € 15.343.312,35 (incentivos institucionais) + € 44.152.805,98 (verba de convergéncia)] —
[€281.315.933,89 (produgdo realizada) + € 13.302.651,81 (incentivos institucionais) + € 44.152.805,98 (verba de convergéncia) —
€9.330,96 (penalizagdo)].

116 \/d. Relatério n.2 30/2013 — 2.2 Secgdo.
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faturagdo para validagcdo. Dando como exemplo o ano de 2012, ainda nédo foi enviado pela Institui¢éo
ficheiro de faturagdo para as linhas de Internamento e cirurgia ambulatdrio adicional, medicamentos
e Doentes de VIH. O valor contratualizado nestas linhas de produgdo ascende a 50.036.608,60 €.”

A titulo de exemplo, refira-se o contrato-programa de 2009 que apenas foi encerrado em 2014,
tendo sido efetuada uma correcdo aos resultados transitados desse ano de -€3.202.659,157,
Porém, face ao montante identificado pela ACSS como tendo sido faturado pelo centro hospitalar
(€ 315.076.361,83) a correcdo a efetuar devia ter sido de -€3.796.861,02, o que resulta numa
divergéncia de € 594.201,87. Além disso, face ao volume de transferéncias efetuadas pela ACSS no
ambito do contrato-programa de 2009, o centro hospitalar terd ainda que devolver a ACSS o
montante de € 4.265.742,08.

Sobre esta matéria, o Presidente do Conselho de Administracdo do CHLN, no exercicio do direito ao
contraditdrio, refere que “O valor de 4,3 milhbes de euros que, de acordo com a ACSS teriamos de
devolver, corresponde a uma diferenca aritmética entre o faturado e o recebido. Todavia, tem sido
entender do CHLN, comunicado ja aquando do encerramento de contrato-programa de 2009, que
estas diferencas advém da distribui¢cdo da regularizagdo extraordindria do PERD | realizado em 2012
e que por isso, s6 quando encerramos o contrato-programa de 2012 daremos por encerrado o fluxo
financeiro.”.

Em relacdo aos acréscimos relativos a cuidados de saude prestados cujas entidades responsdveis
seriam companhias de seguros, outros clientes e outras instituicdes do Estado, no final de 2014,
havia ainda a expectativa de poderem vir a ser faturados € 20.493.974,93.

Quanto as taxas moderadoras, encontrava-se especializado o montante de € 14.109.905,84,
respeitantes ao periodo de 2007-2014, sendo € 3.202.037,00 de taxas nao cobradas relativas a
cuidados de saude prestados em 2014.

Note-se que os montantes reportados ao periodo entre 2007 e 2011 sdo de dificil recuperacdo, até
porque de acordo com a legislacdo vigente o prazo de prescri¢do é de trés anos®, Contudo, apesar
de se encontrar prescrito o direito a cobranca, essa prescricdo tem que ser invocada pelo utente.

Tendo em conta a sua antiguidade, em 2013 foram anulados € 1.045.822,00 de taxas referentes aos
anos de 2005 e 2006'° e em 2015 foi efetuada uma regularizacdo por prescricdo das taxas
moderadoras em aberto até 2012, no montante de € 8.213.8231%°,

Em 2014 e apesar de ndo estarem instituidos procedimentos periddicos e sistematicos para a
recuperagao de taxas moderadoras ndo cobradas, foram efetuadas diligéncias no sentido da sua
cobranca, designadamente através do envio de cartas aos utentes, tendo sido arrecadado cerca de
€ 322.539,96, montante muito diminuto face ao volume de receita por cobrar.

Consequentemente, o elevado montante por cobrar denota falhas ao nivel do sistema de controlo
interno que ndo permite garantir a arrecadacdo de receita sem correr o risco da sua prescri¢do.

117 £ 315.670.563,70 (Total faturado) - € 318.873.222,85 (registado nas contas do CHLN).

118 Decreto-Lei n.2 218/99, de 15 de junho, com as altera¢des introduzidas pela Lei n.2 64-B/2011, de 30/12.
139 Cfr. relatério e Contas de 2013, pag. 209.

120 Cfr, relatério e Contas de 2015, pag. 138.

61



Tribunal dé Contas

AUDITORIA FINANCEIRA AO CHLN, EPE — EXERCICIO DE 2014

12.1.5.2. CUSTOS DIFERIDOS

Os custos diferidos incluidos no balanco de 31/12/2014, ascendiam a € 105.596,02, correspondendo
a seguros de acidentes de trabalho.

12.1.5.3. ACRESCIMOS DE CUSTOS

Os acréscimos de custos refletidos no balango de 31/12/2014, totalizavam € 70.295.396,65,
correspondendo 69,3% a acréscimos relacionados com fornecimentos e servicos externos
(€ 48.703.238,08), 29,1% a remuneracgdes a liquidar (€ 20.432.264,92) e 1,7% a outros acréscimos de
custos (€ 1.159.893,65).

Relativamente aos acréscimos de custos relacionados com fornecimentos e servigos externos foi
criada a conta 2734 para refletir as estimativas efetuadas, embora essa conta ndo esteja prevista no
POCMS, nem conste do plano de contas divulgado pela ACSS para aquele ano.

As estimativas contabilizadas nessa conta reportam-se ao periodo entre 2008 e 2014, sendo
€ 33.525.526,90 anteriores a 2012 e €9.360.877,15 de 2012, 2013 e 2014. Destacam-se
€ 42.806.768,54 de faturacdo emitida pela ARSLVT, sendo € 33.525.526,90 de faturacdo de 2011 e
anos anteriores relativa a meios complementares de diagnéstico e de terapéutica, € 7.864.464,20
relativa a faturas emitidas até 2013 relacionadas com o oxigénio, € 798.670,15 de faturas emitidas no
ambito do Sistema de Gestdo de Inscritos para Cirurgia (SIGIC) e € 618.107,29 de faturas de meios
complementares de diagndstico e de terapéutica emitidas até 2013, faturas que embora tenham sido
mantidas em acréscimos de custos foram devolvidas a entidade referida®. Ja as faturas de 2013 e
2014 também foram devolvidas a referida entidade, embora ndo tenham sido registadas na
contabilidade nesse ano!?.

O procedimento adotado pode constituir um risco no processo de consolidacdo de contas, caso essa
informacdo ndo seja devidamente reportada a ACSS, de modo a ser eliminada no ambito das relagdes
entre entidades do perimetro de consolidagdo.

Sobre este assunto, o Presidente do Conselho de Administragdo do CHLN informa que “Este
montante é reportado pelo CHLN na linha indicada para tal no ficheiro suporte da consolidagéo. Tal
como para com a ARSLVT, outras situagées de menor montante como Centro Hospitalar Lisboa
Central e Instituto de Oftalmologia Dr. Gama Pinto sdo ai reportadas;”.

No relatdrio e parecer do fiscal Unico foi considerada como merecedora de atengao por parte da
gestdo a analise desta conta com vista a sua regularizacdo, considerando que integra cerca de
€ 776.782,95 relativos a faturas de servigos de assisténcia técnica e reparagdes, que se encontravam
por registar no final de 2014.

121 No que respeita a faturagio do oxigénio o motivo da devolucdo esta relacionado com discordancias relativas as condi¢des de faturagio.
Ja as faturas relativas a meios complementares de diagndstico e de terapéutica foram devolvidas por impossibilidade de conferéncia.
122 Segundo informagdo do Servigo de gestdo financeira o registo dessa faturagdo so veio a ocorrer em 2016.
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Também se encontrava registada nesta conta a estimativa de faturacdo que veio a ser apresentada
pelo Instituto Portugués do Sangue e da Transplantacao, IP, em fevereiro de 2015, relativamente ao
ano de 2014, no montante de € 918.017,85.

12.1.5.4. PROVEITOS DIFERIDOS

Os proveitos diferidos refletidos no balanco de 31/12/2014, no montante de € 4.294.689,07, eram
constituidos em cerca de 96,2% por subsidios para investimentos. O montante total dos subsidios
para investimento (€ 4.131.445,57) est4 a ser objeto de transferéncia para a conta 7983 — proveitos e
ganhos extraordinarios a medida que s3ao contabilizadas as amortizacdes do imobilizado a que
respeitam, tal como se encontra preconizado no POCMS.

Para os trés projetos que se encontram refletidos no quadro seguinte, ainda existia a expetativa de
recuperacao de parte do investimento efetuado pelo centro hospitalar, dado que estava previsto a
comparticipacdo de varias entidades no seu financiamento.

Quadro 22 - Projetos cofinanciados
Unidade: Euro

% Verbarecebida
Projeto ENTIDADE il Comparticipaga e Por receber
compar Data
Unidade de Cirurgia do Ambulatério - HPV ACSS 3.924.000,00 1.767.242,00 45,04 197.323,17 2011 1.569.918,83
Protocolo VIH/SIDA - Quartos de isolamento -HSM  Alto Comissariado da Saude 1.642.775,46 1.500.000,00 91,31 1.100.000,00 2008 400.000,00
Criagdo da Unidade de Cuidados Paliativos -HPV ~ ARSLVT 1.397.628,15 756.000,00 54,09 189.000,00 2009 567.000,00
Total 6.964.403,61 4.023.242,00 1.486.323,17 2.536.918,83

Fonte: Relatdrio e contas de 2014.

Relativamente ao projeto “Protocolo VIH/SIDA - Quartos de isolamento — HSM”, em 2014 o centro
hospitalar tinha a expetativa de ainda vir a receber € 400.000,00, tal como se infere do expresso no
relatério e Contas desse ano, designadamente que “O montante da comparticipacdo é de
€ 1.500.000, tendo o CHLN jad sido reembolsado, em € 1.100.000, pelo que continuamos a aguardar a
ultima tranche de € 400.000,00. De tal ja demos conta, por duas vezes, ao acionista, estando a
aguardar resposta satisfatoria, por parte das Entidades Tutelares.”. Contudo, isso ndo veio a ocorrer
e em 2015 foram efetuadas as devidas correcGes.

Questionado o Servico de Gestdo Financeira sobre a existéncia de relatérios reportados a
31/12/2014 e 31/12/2015 com a execucdo fisica e financeira dos projetos “Unidade de Cirurgia do
Ambulatério — HPV” e “Criacdo da Unidade de Cuidados Paliativos — HPV” foi informado que o “(...)
SGF ndo possui estes documentos e duvidamos que existam, uma vez que os trabalhos ndo foram
terminados, devido a faléncia do empreiteiro, jd no decurso dos mesmos.”.

Esta matéria encontra-se mencionada no relatério e contas de 2014. Ja no relatdrio e contas de
2015, nada é referido quanto a este assunto.

12.1.6. FuUNDOS PROPRIOS

Certificacao Legal das Contas — 2014

Enfases

= A 31 de degembro de 2014 os fundos priprios ascendiam a € 4.642.387,22, sendo o valor do Patriménio de
€250.430.000.

* Ocorreram variages positivas nos fundos proprios decorrentes de : 1) anmento do capital estatutirio de € 8.100.000 (Desp
15013/2014 de 28/ 11; 2) aumento do capital estatutirio de € 79.400.000 (Desp 15476-B/2014 de 28/11); 3) a
variagdo na rubrica de “Resultados transitados” incorpora para além do prejuizo de 2013 no montante de € 70.564.519,
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uma diminuigao no exercicio corrente de € 3.940.685 resultantes do acerto de inventdrios (existéncias) referente ao exercicio
de 2011 ¢ em € 3.202.659 decorrentes da comunicagao da ACSS relativa ao acerto de contas do contrato programa de
2009.

Auditoria externa — 2014

Enfases

* Os Despachos n.° 15013/2014, de 28 de novembro, ¢ n.” 14476-B/2014, de 19 de dezembro, dos Gabinetes da
Secretiria de Estado do Tesouro e do Secretirio de Estado da Saiide determinaram, em 2014, o aunmento do capital
estatutdrio do CHLIN num total de 87.500.000 euros. Nao obstante os aumentos de capital verificados, o total dos
fundos priprios ascende, em 31 de dezembro de 2014, a 4.642.387 euros, quando o patriminio do CHIIN ¢ de
250.430.000 enros, que esta assim perdido em mais de 50%, em virtude dos resultados transitados negativos acumunlados,
sendo que se admite que o principio da continunidade, como entidade piiblica empresarial, serd assegurado pelo Estado. O
Conselho de Administragao contempla especificamente no seu relatirio de gestao a andlise da sustentabilidade e do
equiltbrio financeiro do CHIIN realgando a situacao dificil em que o Centro se encontra, em termos econdmicos mas
principalmente ao nivel financeiro.

= Nos termos do Despacho n.” 3016-B/ 2015, de 23 de marco dos Gabinetes da Secretiria de Estado do Tesonro e do
Secretdrio de Estado da Saiide, para fazer face a despesa nio antecipada associada ao pagamento de uma divida do S omos
Compras, ACE, o capital estatutdrio do CHIN deverd ser anmentado, em 2015, em 6.433.333 euros.

» O saldo negativo dos resultados transitados anmentou, no ano de 2014, em: (i) cerca de 3.940.000 euros relativos a
regularizagao de valores de existéncias nos servigos; e (ii) cerca de 3.203.000 euros resultantes do encerramento do contrato
programa de 2009.

Sobre as énfases produzidas pelo fiscal Unico e pela empresa de auditoria, que se confirmaram,
refira-se que as regularizacdes efetuadas aos resultados transitados'?® revelam que o resultado
liguido do exercicio de 2009, no total de € 717.656,94, e de 2011, no total de -€ 66.673.271,16
estavam sobrevalorizados. Efetuadas as devidas correcées, o resultado liquido do exercicio de 2009,
foi negativo em -€ 2.485.002,21 e o de 2011 ainda mais negativo - € 70.613.956,64.

Em 2014, os fundos préprios, no total de € 4.642.387,22, representavam menos de 1% do total de
fundos préprios e passivo (€ 694.937.660,95), tendo tido um crescimento acentuado face ao ano
anterior, em que era negativo -€ 73.546.828,93, em resultado dos aumentos de capital estatutario.

Assim, no triénio em andlise os fundos préprios refletidos no balango apresentaram o seguinte
desdobramento:

Quadro 23 — Fundos proprios
Unidade: Euro

31/12/2012 31/12/2013 31/12/2014 8%
Designagdo
€ % € % € % 12/13 13/14 12/14
Patrimonio 162.930.000,00 3523,0 162.930.000,00 -221,5 250.430.000,00 5394,4 0,0 53,7 53,7
Reservas de reavaliagdo 35.383.497,94  765,1 35.383.497,94 -48,1 35.383.497,94 762,2 0,0 0,0 0,0
Reservas legais 2.692.645,00 58,2 2.692.645,00 -3,7 2.692.645,00 58,0 0,0 0,0 0,0
Reservas livres 8.637.840,92 186,8 8.637.840,92 -11,7 8.637.840,92  186,1 0,0 0,0 0,0
Subsidios 13.562.498,63  293,3 13.562.498,63 -18,4 13.562.498,63  292,1 0,0 0,0 0,0
Doagdes 4.031.732,07 87,2 4.280.630,49 5,8 4.371.432,86 942 6,2 2,1 8,4
Reservas decorrentes da transferéncia de ativos 21.060.982,55  455,4 21.060.982,55 -28,6 21.060.982,55  453,7 0,0 0,0 0,0
Resultados transitados -153.831.539,43 -3326,2 -251.530.405,39  342,0 -329.238.269,09 -7092,0 -63,5 -30,9 -114,0
Resultado do exercicio -89.842.853,00 -1942,6 -70.564.519,07 95,9 -2.258.241,59 -48,6 21,5 96,8 97,5
Total 4.624.804,68 100,2 -73.546.828,93  100,1 4.642.387,22 100,1 -1690,3 106,3 0,4

Fonte: Relatérios e contas de 2012, 2013 e 2014.

Em 2014, a situacdo de desequilibrio estrutural, consequéncia da acumulagdo de resultados
negativos, levou a que o Estado procedesse a dois aumentos de capital estatutario. O primeiro, no

123 Decorrentes do acerto de contas do contrato-programa de 2009: € 3.202.659,15; resultantes do acerto de inventarios referente ao
exercicio de 2011: € 3.940.685,48.
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total de € 8.100.000'%*, foi realizado através da entrega do nimero de unidades de participacdo
detidas pelo centro hospitalar no Fundo de Apoio ao Sistema de Pagamentos do Servico Nacional de
Saude, que se destinaram a liquidar o empréstimo que o centro hospitalar tinha contraido junto
desse Fundo. O segundo, no montante de € 79.400.000'%, realizado em numerdrio, foi para
aplicacdo no pagamento de dividas vencidas a 31 de dezembro de 2014.

De facto, tal como é sustentado ao longo do Relatério, a atividade desenvolvida pelo CHLN,
designadamente ao abrigo dos contratos-programa, ndo gera proveitos suficientes para fazer face a
sua estrutura de custos, o que tem um impacto direto no crescimento do stock de dividas vencidas,
sendo que este desequilibrio estrutural tem vindo a ser atenuado pelo Estado através de operagdes
extraordinarias de regularizacdo de dividas em atraso, tal como a que decorreu entre maio e
dezembro de 2012, ou através de aumentos de capital estatutario.

Em contraditério, o Presidente do Conselho de Administracdo do CHLN refere que “..) a
reestrutura¢do do CHLN tem vindo a ocorrer, como disso é exemplo, os crescentes resultados
positivos em matéria assistencial e de desempenho econdmico-financeiro, comparativamente a anos
anteriores.”.

Em 2015, tal como referido na auditoria realizada pela empresa de auditoria externa, o Estado voltou
a aumentar o capital estatutdrio do CHLN, através da entrega do montante de € 6.433.333,33, mas

neste caso especifico, destinados ao pagamento de uma divida bancdria do Somos Compras, ACE*?¢,

12.1.7. PAssIvo

Certificacao Legal das Contas — 2014

Reservas

® Provisoes para riscos e encargos - Para além das sitnagoes que motivaram o montante evidenciado no balango de
€4.536.816, existem diversos processos contra a Entidade com risco elevado de desfecho desfavordvel o desfecho
imprevisivel, e sobre os quais apenas foi possivel estimar um valor eventualmente necessdrio de € 2.916.154, pelo gue o
valor provisionado serd insuficiente pelo menos nesse montante.

Auditoria externa — 2014

Reservas

= Os outros devedores incluem cerca de € 7.110.000 a receber de nma entidade em contencioso judicial, para os quais foram
constituidas provisoes de cerca de € 3.066.000. Por outro lado, constatimos que essas provisies foram classificadas
contabilisticamente em provisies para riscos e encargos, no passivo, em veg de provisoes para cobranca duvidosa, que sdo
dedugidas ao ativo bruto, o que se traduz numa sobreavaliagao dos valores, quer do ativo, quer do passivo, apresentados no

124 Despacho n.2 15013/2014, de 28 de novembro, da Secretdria de Estado do Tesouro e do Secretério de Estado da Saude, publicado na 2.2
série do DR, n.2 239, de 11 de dezembro.

125 Despacho n.2 15476-B/2014, de 19 de dezembro, da Secretéria de Estado do Tesouro e do Secretério de Estado da Saude, publicado na
2.2 série do DR n.2 245, de 19 de dezembro, e Despacho n.2 8320-K/2015, de 28 de julho, da Secretaria de Estado do Tesouro e do
Secretario de Estado da Saude, publicado na 2.2 série do DR, n.2 146, de 29 de julho.

126 Sobre esta matéria vd. Relatdrios do Tribunal de Contas n.2s 8/2015 e 30/2015 ambos da 2.2 Secgdo.

A 31 de dezembro de 2013 os trés centros hospitalares de Lisboa pagaram a totalidade da divida bancaria do Somos Compras, ACE ao
Consoércio Bancério, no montante de € 19.300.000, apesar de deterem apenas uma participagdo global de 9%, montante que seria
financiado através de adendas ao contrato-programa que ndo chegaram a ser produzidas. Aquele pagamento so foi possivel porque os
centros hospitalares foram financiados para o efeito através de verbas do orcamento do SNS, conforme Despacho n.2 814/2013, de 20 de
dezembro, do SES, que previa a realizagdo urgente de adendas ao contrato-programa no valor de € 6.433.333,33, montante transferido
pela ACSS em 27 de dezembro de 2013, tendo sido negociado um direito de regresso em 10 anos sobre o SUCH. Em margo de 2015, através
do Despacho n.2 3016-B/2015, os trés centros hospitalares de Lisboa, viram o seu capital estatutdrio ser aumentado em € 6.433.333,33,
através da Diregdo-Geral do Tesouro e Finangas e a devolugdo ao orgamento do SNS dos € 19.300.000 transferidos ao abrigo do Despacho
n.2 814/2013, de 20 de dezembro.
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balango em 31 de dezembro de 2014.

= De acordo com as informagoes obtidas dos advogados internos e externos do CHILIN existem processos judiciais em curso
contra 0 CHLN que envolvem: um total de valores peticionados de cerca de € 7.037.000, para os quais, em 31 de
degembro de 2014, existem provisies para riscos e encargos de cerca de € 1.470.000. Nao nos ¢ possivel concluir sobre a
necessidade de reforco destas provisoes para fazer face ds responsabilidades decorrentes destes processos, uma vez que o
desfecho da maior parte dos mesmos ¢ considerado imprevisivel pelos advogados.

* Na sequéncia dos pedidos de confirmagio de saldos ¢ outras informagies preparadas pelo Fiscal Unico do CHLN, nio
Jforam recebidas respostas de um elevado nimero de clientes, sendo que relativamente as respostas obtidas de fornecedores, os
servigos do CHLN ndo conseguiram, em tempo iitil, proceder a sua total reconciliagio, nomeadamente se os valores
reclamados por fornecedores e ndo contabilizados nas respetivas contas correntes foram ou ndo especializados, situagao que
constitui uma limitagdo ao dmbito do nosso trabalho.

No triénio 2012-2014, as Provisbes para riscos e encargos, concretamente para Processos judiciais em
curso, aumentaram cerca de 60%, passando de € 2.839.063,90 em 2012, para € 4.536.816,43 em
2014.

Contudo, tal como é reconhecido nas reservas expressas pela empresa de auditoria externa, as
provisoes constituidas relativas ao processo da Megalabirinto — Unipessoal, Lda., no montante de
€ 3.066.092,38, foram registadas na conta 292 — Provisdes para riscos e encargos, em vez de na conta
291 - Provisées para cobrangas duvidosas, sobreavaliando, desta forma o passivo.

Sobre esta matéria, o Presidente do Conselho de Administracdo do CHLN, no exercicio do direito ao
contraditdrio, informa que a transferéncia entre contas foi efetuada em 2016.

J& quanto as restantes provisdes, que ascendem a € 1.470.724,05 e incidem sobre um montante
peticionado de € 6.040.346,67'%, considerando a imprevisibilidade do desfecho da maior parte dos
processos e em conformidade com o principio contabilistico da prudéncia em “(...) que é possivel
integrar nas contas um grau de precau¢do ao fazer as estimativas exigidas em condi¢cbes de incerteza
sem, contudo, permitir a criagdo de reservas ocultas ou provisbes excessivas ou a deliberada
quantificacdo de ativos e proveitos por defeito ou de passivos e custos por excesso (...)”, as provisdes
para riscos e encargos deviam refletir o montante peticionado.

Também nao foi provisionada uma divida reclamada pela Seguranga Social, relativa aos anos de 2006
a 2008, no montante de € 996.375,78%,

Sobre esta divida, em contraditdrio, o Presidente do Conselho de Administragdo do CHLN informa
que “(...) aguardamos que nos indiquem a que concerne a alegada divida, algo que por vdrias vezes
solicitdmos, quer diretamente, quer através dos nossos mandatdrios judiciais, pelo que a solugdo
passa em muito por aquela instituicdo e naturalmente voltaremos a fazer as devidas insisténcias;”.

Em resultado das observagdes efetuadas determinou-se que o montante de provisGes para riscos e
encargos deveria ser de € 7.036.722,45, o que demonstra que o passivo se encontra subavaliado em
€ 2.499.906,02.

Sobre o montante do reforgo das provisdes para riscos e encargos considerado necessario, o
Presidente do Conselho de Administracdo do CHLN, no exercicio do direito ao contraditdrio, alega

127 Montante peticionado de € 5.866.718,28, acrescido de corre¢des no montante de € 173.628,39 efetuadas pela empresa de auditoria
externa.
128 Essa divida ndo se encontra registada na contabilidade.
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que o “(...) o mesmo baseia-se no valor das a¢cdes em Tribunal e como tal sujeito a outras
interpretagées valorizadas.”. Mais, considera que a constituicdo de provisdao pela totalidade do
montante peticionado é “(...) um fator de penalizagdo inaceitdvel (...)”, dado que “(...) é muito raro o
Centro ser condenado no valor total peticionado pelos Autores dos processos {(...)".

Tal como referido anteriormente, as demonstragdes financeiras devem estar dotadas de “(...) um
grau de precaucgdo ao fazer as estimativas exigidas em condicoes de incerteza sem, contudo, permitir
a criagdo de reservas ocultas ou provisdes excessivas ou a deliberada quantificagGo de ativos e
proveitos por defeito ou de passivos e custos por excesso (...)”, pelo que ndo tendo sido apresentada
andlise fundamentada ou outra evidéncia de que os montantes peticionados sdo excessivos,
considera-se que esses montantes constituem uma estimativa fiavel.

Quanto as dividas a terceiros, a sua evolucdo foi a que se reflete no quadro seguinte:

Quadro 24 — Dividas a terceiros
Unidade: Euro

31/12/2012 31/12/2013 31/12/2014 A%
Dividas aterceiros
€ % € % € % 12/13 13/14 12/14
Adiantamentos de clientes , utentes e instit. Estado 286.114.781,02 49,0 343.556.726,47 50,3 320.122.441,89 52,4 20,1 -6,8 11,9
Fornecedores c/c 203.331.158,63 34,8 252.258.335,69 36,9 205.335.945,42 33,6 24,1 -18,6 1,0
Fornecedores - Faturas em recegdo e conferéncia 6.254.176,56 1,1 2.320.302,53 0,3 1.523.441,67 0,2 62,9 -34,3 -75,6
Empréstimos obtidos 8.021.180,02 1,4 8.020.728,22 1,2 0,00 0,0 0,0
Fornecedores de imobilizado ¢/ ¢ 1.218.003,40 0,2 1.408.978,06 0,2 968.483,83 0,2 15,7 -31,3 -20,5
Estado e outros entes publicos 5.277.562,10 0,9 6.004.406,11 0,9 5.945.697,07 1,0 13,8 -1,0 12,7
Outros credores 73.981.676,01 12,7 69.882.955,16 10,2 77.272.361,70 12,6 -5,5 10,6 4,4
Total 584.198.537,74 100,1 683.452.432,24 100,0 611.168.371,58 100,0 17,0 -10,6 4,6

Fonte: Balancetes analiticos de 31/12/2012, 31/12/2013 e 31/12/2014.

No que respeita aos prazos médios de pagamento (PMP), apurados pela ACSS, no ambito do
Programa Pagar a Tempo e Horas, cujo objetivo é a monitorizacdo das dividas a fornecedores de
bens e servicos e dos respetivos PMP, verifica-se uma evolugdo negativa desses prazos, passando de
483 dias em 2012, para os 504 dias em 2014.

Quadro 25 — Prazos médios de pagamento

PMP_2012 PMP_2013 PMP_2014
L . Grau . . Grau . . Grau
Objetivo PMP Atingido . Objetivo PMP Atingido . Objetivo PMP Atingido .
Cumprimento Cumprimento Cumprimento
292 <=PMP <331 483 N3o Cumpriu 363 <=PMP <412 478 N3o cumpriu 359 <=PMP <407 504 Nao cumpriu

Fonte: Indicador do prazo médio de pagamento publicado pela ACSS no dmbito da Resolugdo do Conselho de Ministros n.2 34/2008.

No que respeita a 2014, dos testes efetuados apurou-se que:
= Permanecem na conta 219 - Adiantamentos de clientes, utentes e instituicdes do Estado
montantes recebidos da ACSS relativos a transferéncias efetuadas no ambito dos contratos-
programa, num total de € 320.012.025,23 que nessa data aguardavam o encerramento dos
respetivos contratoss A permanéncia destes montantes em contas de adiantamentos
desvirtua a analise ao balanco, dado que a 31.12 desse ano os cuidados de saude ja tinham
sido prestados.
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Quadro 26 — Adiantamentos de institui¢des do Estado
Unidade: Euro

Ano ‘ Designagdo ‘ Montante

Acordo modificativo do contrato - programa 19.375.436,56
Aditamento ao acordo modificativo do contrato - programa 3.281.660,28

2012

Adenda ao acordo modificativo do contrato -programa (Programa

de tratamento de doentes com polineuropatia amiloiddtica 1.712.471,42
familiar)

Contrato - Programa 275.217.290,51
Somos Compras 6.433.333,33

2013
Adenda ao contrato-programa 2013-2015 (Programa especifico

para melhoria do acesso ao diagndstico e tratamento da 1.912,00
infertilidade)
Acordo modificativo do contrato.-programva (Pr?gr.an?alde - 3.559.872,00
2014 tratamento de doentes com polineuropatia amiloidética familiar)
Adenda ao acordo modificativo (Reequilibrio financeiro) 10.430.049,13
Total 320.012.025,23

Fonte: Extrato de “partidas em aberto” a 31/12/2014.
Notas: (1) A coluna “ano” representa o ano a que respeita o contrato-programa/ Acordo modificativo. (2) Em 2013, segundo o Despacho
n.2 814/2013, de 20 de dezembro, do Secretario de Estado da Saude, o montante € 6.433.333,33 seria atribuido via contrato-programa.
Sobre esta matéria vd. Relatério n.2 8/2015 — 2.2 Secgdo. (3) Em 2014 foi transferido € 3.559.872, embora o montante previsto na Adenda
ao contrato-programa 2013-2015 seja de € 3.502.080.

= Os montantes registados na conta 24 - Estado e outros entes publicos num total de
€ 5.945.697,07, respeitam na sua maioria a retencoes efetuadas durante o més de dezembro
de 2014, cujos pagamentos foram efetuados em janeiro de 2015. Contudo, ficaram por
regularizar € 276.321,20 (saldo devedor), destacando-se o saldo da conta 24112 -
Pagamento especial p/ conta que representa quase 70% desse montante.

Verificou-se também que as retengdes efetuadas no processamento de vencimentos nao
coincidem com os montantes pagos a Seguranca Social, a Caixa Geral de AposentacgGes, ao
Fundo de Garantia de Compensac¢do do Trabalho e ao Fundo de Compensacdo do Trabalho,
ficando as diferencas refletidas na conta 6489 — Outros custos com o pessoal, ho que
respeita a Seguranca Social e a Caixa Geral de Aposentacfes e nas respetivas contas onde sdo
contabilizados, quer o Fundo de Garantia de Compensacdo do Trabalho, quer o Fundo de
Compensacio do Trabalho'®,

Segundo informagdo do Servico de Recursos Humanos essas divergéncias resultam de
desfasamentos entre a inscricdo dos trabalhadores e a atribuicdao do respetivo nimero de
beneficidrio. Contudo, dos testes realizados ao processamento do més de maio de 2014, n3o
foi possivel confirmar essa justificacdo, dado que o servico ndo juntou evidéncia que
permitisse confirmar se as diferencas apuradas nesse més foram corrigidas em meses
posteriores.

129 Segundo informagdo recolhida junto do Servigo de Gestdo Financeira a diferenca totalizou € 31.418,89.
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= Do saldo registado em Faturas em rececéo e conferéncia*®®, num total de € 1.524.811,04,
€1.108.043,45 reportam-se a movimentos de 2012, 2013 e 2014. Os restantes € 416.767,59
respeitam a materiais na posse do centro hospitalar que se encontravam a consignacao.

Sobre este assunto, o Presidente do Conselho de Administracdo do CHLN, no exercicio do
direito ao contraditério, informa que “Quanto ao montante de 1,5 milhées de euros na conta
228 “Faturas em Rececgdo e Conferéncia”, (...), nGo correspondem a faturas de fornecedores,
mas sim a recegbes de mercadorias nos armazéns de Logistica e Farmdcia, bem como de
entradas de servigcos efetuadas pelos técnicos do Servigo de Instalagdes e Equipamentos a
aguardar faturas ou notas de crédito.”.

Ora, ndo se tratando de faturas em rececdo e conferéncia entdo a conta foi indevidamente
utilizada para refletir as referidas operagdes. Além disso, ndo é razodvel existirem
mercadorias a aguardar faturas e notas de crédito dos fornecedores durante tanto tempo,
com as implicagdes fiscais que dai advém, designadamente ao nivel do cddigo do IVA.

No relatério e parecer do fiscal Unico foi recomendada a anadlise, justificacdo e eventual
regularizacdo, dos saldos devedores existentes em contas de fornecedores que em 31/12/2014
totalizavam cerca de 852 milhares de euros (incluindo faturas em rececdo e conferéncia)®.

Também no relatdrio e parecer do fiscal unico foi identificado como ponto a merecer atengdo por
parte da gestdo “(...) a existéncia, a data de 13 de outubro de 2014, de uma divida de € 203.336,91 a
Segurancga Social, referente a contribuigées, situa¢do que se encontra em andlise pelo Servico de
Gestdo Financeira da Entidade.”. Ja no relatério e parecer do fiscal Unico reportado ao exercicio findo
em 31/12/2013 tinha sido identificada “(...) a existéncia ¢ data de 14 de novembro de 2013, de uma
divida de € 553.703,25 (...).”*32,

Sobre este assunto apurou-se que a divida respeitava a “(...) contribuicées, referente ao periodo de
Janeiro a Outubro de 2009, no montante de € 553.703,25, alegadamente, originada na diferenca
entre a taxa contributiva declarada (23,08%) e a calculada (34,75%).”*® e que era do conhecimento
do centro hospitalar, pelo menos desde novembro de 2013.

Essa divida ndao foi reconhecida no exercicio de 2013, tendo sido registada em abril de 2014 por
€ 515.220,21134, alguns dias antes de ter sido efetuado o pagamento desse montante. Contudo, essa
divida tinha duas componentes, capital e juros, tendo sido registado e pago apenas o capital em
divida. Relativamente aos juros que ascenderiam a € 203.336,91, ndo existe evidéncia de que tenha
existido por parte da Seguranga Social qualquer perdao.

A reconciliagdo do montante total em divida refletido no balanco de 31/12/2014 com o montante
reportado a ACSS encontra-se expressa no quadro seguinte:

130 Inclui o saldo da conta 228 — Fornecedores - Faturas em recec¢do e conferéncia, da conta criada pelo centro hospitalar para registar os
materiais a consignagdo (conta 22811 — Fornecedores - Faturas em rece¢do e consignagdo) e da conta 268 que utilizam para o registo de
faturas em rececgdo e conferéncia de imobilizado.

131 Relatdrio e parecer do fiscal Unico de 03/12/2014 e 12/05/2015, respetivamente.

132 Refira-se que o relatorio e parecer do fiscal tnico relativo ao exercicio findo em 31/12/2013 tem data de 03/12/2014 e o relativo ao
exercicio findo em 2014 data de 12/05/2015.

133 Oficio n.2 13571, de 22 de abril de 2014, remetido pelo centro hospitalar para o Presidente do IGFSS.

134 Segundo informagdo proveniente do centro hospitalar tera existido um erro no sistema de informagdo da Seguranga Social, sendo o
montante em divida inferior ao considerado inicialmente por essa entidade.

69



Tribunal de Contas

AUDITORIA FINANCEIRA AO CHLN, EPE — EXERCICIO DE 2014

Quadro 27 — Apuramento do reporte de dividas
Unidade: Euro

Designagdo Montante
Dividas a Terceiros 611.168.371,58
A retirar (1): .
_ A diferencga apurada (€ 730.764,26), bem como o
Adiantamentos a fornecedores 13.849,01 .
Adiantamentos a fornecedores de imobilizado 22.589,09 montante reﬂetldo em OUtrOS devedores

Adiantamentos a doentes 187.623,55 diversos (€ 187.586,70) resultam de migracdes

Sub-total 224.061,65 de saldos de aplicagdes informdticas utilizadas
antes da alteracdo do sistema de informacao
(implementagdo do SAP), bem como de outros

A retirar (2):

Adiantamentos de clientes, utentes e instit. Estado 320.122.441,89

Estado e outros entes publicos 5.945.697,07

Faturas em recego e conferéncia 1.524.811,04 movimentos que aguardam regularizacado, alguns
Outros devedores diversos 187.586,70 deles desde 2011

Descontos p/outras entidades 16.156,77

Caugdes de fornecedores 13.843,10

Credores de fundos alheios 350.539,35

Sub-total 328.161.075,92
Diferenga apurada 730.764,26
Dividasreportadas aACSS 282.052.469,75
Fonte: Balancete analitico de 31/12/2014.

Sobre esta matéria, no relatdrio e parecer do fiscal Unico refere-se também que “Devido a migragdo
dos sistemas informadticos, existem valores significativos em contas de terceiros com a designagdo de
"Diferen¢as", relativos a valores que apenas sdo identificdveis por acesso ao anterior sistema
informadtico, dificultando o seu controlo e cuja resolugdo contabilistica dependerd, também, da
garantia de acesso a esse sistema.” 13,

No ambito do exercicio do direito ao contraditério, o Presidente do Conselho de Administragdo do
CHLN, informa que “Os saldos devedores apresentados de 0,7 milhGes de euros resultam de
lancamentos de regularizagdes de adiantamentos de clientes de assisténcia médica, de caugbes e
outros, efetuados em duas entidades — Migragdo de Saldos e Diferenga de Fornecedores - sendo que
apenas esta ultima se encontra devedora em 31 de dezembro de 2014;”.

Apurou-se também que sdo utilizadas diversas contas para refletir a mesma realidade, como seja, o
caso dos adiantamentos efetuados no ambito da assisténcia médica no estrangeiro, o que pode
provocar desconformidades nos saldos das respetivas contas.

No ambito das obriga¢des mensais, foi reportado a ACSS um montante em divida a 31 de dezembro
de 2014 num total de € 282.052.469,75, conforme se se identifica no quadro seguinte.

Quadro 28 — Reporte de dividas a 31/12/2014

Unidade: Euro

Designagdo Divida vincenda 0-90 dias 91-180 dias 181-240 dias 241-360 dias 361-540 dias 541-720 dias >720dias Total
Fornecedores externos 65.367.281,63  34.594.251,94  26.131.721,82  15.780.987,89  23.223.827,19  29.744.478,15  15.021.855,21 4.274.685,44  214.139.089,27
Entidades do SNS 2.024.927,84 2.244.908,91 2.055.805,07 1.716.558,77 3.473.739,81 4.215.169,66 4.096.058,53  46.602.551,86  66.429.720,45
Outras entidades do Estado 57.348,24 51.981,24 66.438,18 65.634,16 104.477,22 26.597,62 127.852,61 983.330,76 1.483.660,03

Total  67.449.557,71  36.891.142,09  28.253.965,07  17.563.180,82  26.802.044,22  33.986.24543  19.245.766,35  51.860.568,06 282.052.469,75
Fonte: Reporte de dividas a ACSS remetido pelo CHLN.

135 Relatério e parecer do fiscal Unico de 03/12/2014 e 12/05/2015, respetivamente.
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Nessa data, as dividas a fornecedores externos constituiam quase 76% do total em divida, as dividas
a entidades do SNS atingiam quase 24% e as dividas a outras entidades do Estado ndao chegavam a
1%.

Grafico 9 — Dividas/ Pagamentos em atraso a 31/12/2014
J& no que respeita aos pagamentos em il o
atraso'®, nessa data  atingiam os = 2®
€177.711.769,95, dos quais 64% 150
representavam pagamentos em atraso a _—
fornecedores externos, 35% a entidades do

66,43 62,16

SNS e o restante a outras entidades do 108 1,37
- @
EStado' FORN. EXTERNOS ENT. SNS OUTRAS ENT.

ESTADO

M Dividas (milhdesde €) Pagamentos em atraso (milhdesde €)

Fonte: Reporte de dividas a ACSS remetido pelo CHLN.

Contudo, dos testes efetuados detetaram-se desconformidades, na distribuicdo das entidades pelo
tipo de fornecedor (fornecedores externos, entidades do SNS e outras entidades do Estado), no
registo das datas de vencimento das faturas, bem como na inclusdo em pagamentos em atraso de
contas que permanecem por pagar a mais de 90 dias, mas que foram objeto de impugnacao judicial e

por isso n3o deviam constar em pagamentos em atraso?®’.

No que respeita a sua antiguidade, as dividas a outras instituicdes do SNS e a outras entidades do
Estado n3o devem ser negligenciadas, atingindo nessa data € 67,9 milhdes!*® e correspondendo a
24% do montante reportado a ACSS.

Em relagdo as dividas a outras instituicdes do SNS destaca-se a divida a ARSLVT que no final de 2014
ascendia a € 35.515.289,61 e a divida ao Instituto Portugués do Sangue e da Transplantacdo, IP, no
montante de € 28.432.591,42.

Note-se que cerca de 97% do total da divida a ARSLVT constituia pagamentos em atraso e que incluia
faturacdo das respetivas Sub-Regides de Saude (Lisboa, Setubal e Santarém), entidades extintas na
sequéncia do processo de criacdo dos Agrupamentos de Centros de Salde do SNS™®, que segundo o
estabelecido na Portaria n.2 276/2009, de 18 de marc¢o, produziu efeitos a 01/03/2009.

Quanto a divida ao Instituto Portugués do Sangue e da Transplantacdo, IP, cerca de 91% constituia
pagamentos em atraso, sendo suportada em faturas por pagar desde 2009 e que ndo foram
consideradas no ambito da clearing house'®. Embora em 2015 tenha sido efetuado um encontro de
contas, a divida continuou a aumentar atingindo no final do ano € 33.942.923,464,

136 Segundo o estipulado na Lei n.2 8/2012, de 21 de fevereiro, constituem pagamentos em atraso, as contas a pagar que permanegam
nessa situagdo mais de 90 dias posteriormente a data de vencimento acordada ou especificada na fatura, contrato, ou documentos
equivalentes.

137 Contas a pagar num total de € 149.875,50.

138 N3o inclui os saldos da conta 24 — Estado e Outros Entes Publicos.

139 previsto no Decreto-Lei n.2 28/2008, de 22 de fevereiro, publicado na 1.2 série do DR, n.2 38, de 22/02/2008.

140 processo que permite que a ACSS funcione em termos de cdmara de compensagdo, em relagdo as instituicdes do SNS.

141 No final de 2016 a divida atingia o montante de € 37.516.104,27.

71



Tribunal dé Contas

AUDITORIA FINANCEIRA AO CHLN, EPE — EXERCICIO DE 2014

Sobre esta questdo o fiscal Unico alertou para “(...) o Oficio Circular ACSS-07414, de 28 de abril de
2009, da ACSS, I.P., que adverte para a necessidade de dar prioridade aos pagamentos ao Instituto
Portugués do Sangue e da Transplantagdo, IP". Note-se, ainda, que esta chamada de atencdo ja tinha
sido realizada no seu relatério e parecer reportado ao exercicio findo em 31/12/2013%2,

No ambito do exercicio do direito ao contraditério, o Presidente do Conselho de Administracdo do
CHLN, informa que “No que concerne ao IPST, a situagdo é do conhecimento da ACSS uma vez que
este Instituto Publico nos questionou sobre o valor, a antiguidade e o motivo pelo qual mantinhamos
um saldo devedor tdo elevado para com a referida entidade. Justificdmos e, aproveitando a
oportunidade, solicitdmos que nos transferissem verba especificamente para o efeito o que, a data,
ainda néo aconteceu, motivo pelo qual a divida continua elevada. No entanto a solugdo passa
também pela aprovagdo do nosso plano de reequilibrio financeiro e ainda recentemente a divida do
IPST foi apreciada em reuniéo dos érgéos mdximos de ambas as instituicées.”.

Informa também que “Reconhecemos que, de facto, as orientagées da ACSS ndo terdo sido cumpridas
(...). De referir que, da ultima vez que efetudmos uma regulariza¢do da divida via “clearing house”, tal
implicou uma redugdo ao adiantamento mensal realizado pela ACSS de 3,47 milhdes de euros/més,
durante 3 meses. Os 10,4 milhées de euros teriam sido muito importantes para diminuicdo de
“arrears” a fornecedores externos, matéria que nos preocupa sobremaneira desde sempre e que so
poderemos resolver num quadro de reequilibrio financeiro, com a participagdo de entidades tutelares
deste Centro;”.

Refira-se também a divida ao Instituto Nacional de Saude Doutor Ricardo Jorge, IP, que no final de
2014 atingia € 205.276,44, encontrando-se cerca de 94% em pagamentos em atraso, constituida por
faturas por pagar desde 2009 e que ndo foram consideradas no ambito da clearing house. Embora
em 2015 tenham sido efetuados encontros de contas, a divida continuou a aumentar atingindo no
final do ano € 265.683,40'43,

Da circularizacdo efetuada pelo ROC que englobou 95 entidades e um volume de divida de
€246.129.827,20, em cerca de 75% das entidades apurou discorddncia entre os montantes
apresentados pelo centro hospitalar e os apresentados pelas respetivas entidades. Além disso, em
25% das entidades em que existiu discordancia, ndo foi possivel reconciliar o saldo.

Gréfico 10 — Entidades objeto de circulariza¢do pelo Griéfico 11 — Saldo contabilistico objeto de
ROC circularizagao pelo ROC

Ne Entidades Saldos Cont (milhGes de €)

saldo C ante = Saldo Concordante
o » Saldo Concordante a9
y

ante - Reconciliado = Saldo Discordante -
Reconciliado

e 31,8 >
saldo Dis te -N3o saldo Discordante - Ndo

157,8 Reconciliado

N3o Respondente

Fonte: Informacdo fornecida pelo CHLN, EPE. Fonte: Informacdo fornecida pelo CHLN, EPE.

142 Relatorio e parecer do fiscal Unico de 03/12/2014 e 12/05/2015, respetivamente.
143 No final de 2016 a divida atingia o montante de € 87.923,66.
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Quanto a esta matéria o fiscal Unico recomendou a “(..) implementacdo de um sistema de
reconcilia¢do periddica de saldos de contas a receber e de contas a pagar como um controlo adicional
sobre a exatiddo destes valores.”. Note-se que esta recomendacao ja constava do mesmo documento
produzido relativamente as contas de 201344,

12.2. DEMONSTRACAO DOS RESULTADOS

12.2.1. CUSTO DAS MERCADORIAS VENDIDAS E DAS MATERIAS CONSUMIDAS

Os custos com as mercadorias vendidas e com as matérias consumidas totalizaram € 150.736.512,63
em 2014 (cerca de 37,9% dos custos totais nesse ano que ascenderam a € 398.046.613,51),
registaram uma diminuicdo de cerca de 4,7% face a 2012 e de 8,5%, em comparagcao com 2012.

Quadro 29 — Custo das mercadorias vendidas e das matérias consumidas
Unidade: Euro

2012 2013 2014 A%
Designagdo
€ % € % € % 12/13 13/14 12/14
Produtos farmacéuticos 130.304.343,16 79,0 122.158.534,35 77,2 114.619.398,29 76,1 6,6 6,2 -12,0
Material de consumo clinico 32.618.433,80 19,8 33.738.383,54 21,3 33.679.040,01 22,3 0,2 0,2 3,3
Produtos alimentares 11.308,01 0,0 13.821,58 0,0 22.696,05 0,0 -39,1 64,2 100,7
Material de consumo hoteleiro 1.267.058,85 0,8 1.055.094,35 0,7 1.225.969,31 0,8 -13,9 16,2 -3,2
Material de consumo administrativo 117.734,05 0,1 670.874,74 0,4 615.993,03 0,4 8,9 -8,2 423,2
Material de manutengdo e conservagido 480.911,29 0,3 589.750,83 0,4 573.415,94 0,4 2,8 -2,8 19,2
Total 164.799.789,16  100,0 158.226.459,39  100,0 150.736.512,63  100,0 -4,0 -4,7 -8,5

Fonte: Balancetes analiticos de 31/12/2012, 31/12/2013 e 31/12/2014.

Destaca-se, pela sua representatividade a diminuicdo de cerca de 12% (-€15,7 milhdes) dos custos
com os produtos farmacéuticos (em 2014, os custos com produtos farmacéuticos e material de
consumo clinico representam, em conjunto, cerca de 98,4% do custo das mercadorias vendidas e das
matérias consumidas) que, em 2012, foram de € 130,3 milhdes e, em 2014, € 114,6 milhdes.

Note-se, porém, que ndao obstante esta diminui¢gdo o CHLN comparado com outros hospitais de
dimensdo semelhante foi o hospital com o maior custo com produtos farmacéuticos por doente
padrdo, cerca de € 931,00,

No exercicio de 2014 o CHLN procedeu, em regra, a aquisicio dos medicamentos de maior volume
financeiro ao abrigo de acordos quadro da SPMS - Servicos Partilhados do Ministério da Saude, EPE
(SPMS)8,

Nestes casos, e ainda que a despesa anual com os medicamentos adquiridos’ ultrapassasse o valor
qgue sujeitava os respetivos contratos a fiscalizacdo prévia do Tribunal, o CHLN ndo remeteu os
processos a visto por ndo serem obrigatoriamente reduziveis a escrito.

144 Relatorio e parecer do fiscal Unico de 03/12/2014 e 12/05/2015, respetivamente.

15 Cfr. Benchmarking da ACSS, exercicio de 2014. Em 2014, o Centro Hospitalar Lisboa Norte, EPE, apresentou ainda o maior custo
operacional por doente padrdo do grupo (€ 3.169,00, face ao hospital com o melhor desempenho do grupo € 2.470,00, o CHSJ, EPE).

146 Note-se que a celebragdo de acordos quadro, ou contratos publicos de aprovisionamento, constituem uma das principais fungdes das
centrais de compras e sdo um instrumento que visa maior economia e eficiéncia no dominio da contratagdo publica.

147 Tais como: adalimumab, no total de € 1.398.945 (processos de aquisicio n.2 141000173, 141000465, 141000681, 141001038 e
141001353), o atazanavir, no total de € 1.399.077 (processos de aquisicdo n.2 141000339, 141001129, 141001562 e 141002010) ou o
emtricitabina + tenofovir, no total de € 1.398.580, (processos de aquisi¢do. n. 2141000277, 141000501, 141000753 e141001221).

73



Tribunal de Contas

AUDITORIA FINANCEIRA AO CHLN, EPE — EXERCICIO DE 2014

Ora, é jurisprudéncia deste Tribunal que o facto de ndo ser obrigatéria a reducdao de contrato a
escrito n3o exclui a sujeicdo a fiscalizacdo prévia®,

De facto, estdo sujeitos a fiscalizacdo prévia do Tribunal todos os atos ou contratos que,
isoladamente ou considerados conjuntamente com outros relacionados entre si, implicarem despesa
de valor igual ou superior aquele que é fixado, anualmente, na lei do Orcamento do Estado. Nestes
casos, os responsaveis do CHLN deverdao implementar procedimentos de controlo interno que
assegurem a remessa ao Tribunal de Contas dos respetivos documentos geradores de despesa.

O aumento dos custos com material de consumo administrativo no triénio (+423,2%) resultou de um
registo contabilistico efetuado em 2012, apds a integracdo dos consumos de armazéns, que
transferiu parte do saldo (cerca de € 537,7 milhares) para a conta 62 — Fornecimentos e Servigos
Externos, afetando a comparabilidade da conta 6165 - Material de consumo administrativo.

12.2.2. FORNECIMENTOS E SERVICOS EXTERNOS

No quadro seguinte apresentam-se os custos com fornecimentos e servigos externos no triénio 2012-
2014, discriminados de acordo com as respetivas rubricas do POCMS.

Quadro 30 — Fornecimentos e servigos externos
Unidade: Euro

Designaco 2012 2013 2014 A%

€ % € % € % 12/13 13/14 12/14

Trabalhos executados no exterior 19.751.271,30 31,3 17.791.418,90 30,3 19.414.299,05 34,6 9,9 9,1 -1,7
Outros subcontratos 8.366.784,40 13,3 7.746.196,06 13,2 5.879.389,18 10,5 7,4 -24,1 -29,7

Fornecimentos e servigos | 5.468.076,71 8,7 5.207.676,84 8,9 4.937.547,56 8,8 -4,8 5,2 9,7
Fornecimentos e servigos Il 1.897.410,49 3,0 1.487.213,70 2,5 1.029.126,71 1,8 21,6 -30,8 -45,8

Fornecimentos e servigos IlI 27.492.297,94 43,6 26.474.111,02 45,1 24.862.815,68 44,3 -3,7 -6,1 -9,6
Outros fornecimentos e servigos 37.461,66 0,1 28.286,92 0,0 26.241,43 0,0 -24,5 7,2 -30,0
Total 63.013.302,50 100,0 58.734.903,44 100,0 56.149.419,61 100,0 -6,8 4,4 -10,9

Fonte: Balancetes analiticos de 31/12/2012, 31/12/2013 e 31/12/2014.

Da anadlise efetuada constata-se que no exercicio de 2014 os custos com fornecimentos e servigos
externos atingiram o montante de €56.149.419,61 (14,1% dos custos totais), dos quais
€ 19.414.299,05 (34,6%) respeitam a subcontratos (trabalhos executados no exterior), com destaque
para a area da patologia clinica (€ 6.855.619,20). Destaque-se, ainda, os custos registados na rubrica
de outros subcontratos relativos a aquisicdo de componentes sanguineos que se cifrou em
€5.879.389,18, representando cerca de 10,5% do total de custos com fornecimentos e servigos
externos.

Face a 2013 os custos com fornecimentos e servigos externos registaram um decréscimo na ordem
dos -4,4% (€ 2.585.483,83) e em relagdo a 2012 a reduc¢do foi de -10,9% (€ 6.863.882,89), em
resultado da diminui¢do dos custos em todas as rubricas.

148 Vide Relatdrio n.2 18/2016 — 2.2 Secgdo - Auditoria orientada a procedimentos de contratagdo publica das unidades de satide do setor
empresarial do Estado e Acérddo n.2 14/2016 — 3.9 Secgéo. Disponivel em www.tcontas.pt.
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Quadro 31 — Trabalhos executados no exterior
Unidade: Euro

2012 2013 2014 0%
Designagdo
€ % € % € % 12/13 13/14 12/14
Trabalhos executados no exterior 19.751.271,30 31,3 17.791.418,90 30,3 19.414.299,05 34,6 -9,9 9,1 -1,7
Patologia clinica 5.732.314,15 9,1 6.235.027,41 10,6 6.855.619,20 12,2 8,8 10,0 19,6
Radiologia convencional 65.512,51 0,1 206.497,30 0,4 1.212.185,99 2,2 215,2 487,0 1750,3
Medicina nuclear 1.300.595,19 2,1 1.164.606,22 2,0 1.263.592,07 2,3 -10,5 8,5 -2,8
Otorrinolaringologia 2.536.541,03 4,0 2.240.123,84 3,8 3.396.519,26 6,0 -11,7 51,6 33,9
Ressonancia magnética 695.944,26 1,1 1.521.528,60 2,6 232.231,35 0,4 118,6 -84,7 -66,6
Requisicoes 2.818.509,72 4,5 2.727.767,04 4,6 2.627.925,42 4,7 3,2 3,7 6,8
Diversos 6.601.854,44 10,5 3.695.868,49 6,3 3.826.225,76 6,8 -44,0 3,5 -42,0

Fonte: Balancetes analiticos de 31/12/2012, 31/12/2013 e 31/12/2014.

N&o obstante, em 2014 verificou-se um aumento dos custos com os trabalhos realizados no exterior
face a 2013, para o qual contribuiram o aumento dos custos com a subcontratacdo de servigos de
patologia clinica (+10,0%), radiologia convencional (+487,0%), medicina nuclear (+8,5%) e
otorrinolaringologia (+51,6%).

Os custos com a realizagdo de exames de radiologia convencional em entidades externas
aumentaram cerca de 1.750,3% no triénio (em 2012, € 65.512,51 e em 2014, € 1.212.185,89). J4 os
custos com a realizacdo de exames de ressonancia magnética decresceram cerca de 66,6%
(€ 463.712,91).

Verificou-se, porém, que, em 2014, foram imputados custos, no total de € 603.666,30, com a
realizacdo de exames de radiologia convencional (conta 62189231) a rubrica de ressonancia
magnética (conta 62189234), distorcendo a analise subjacente. Assim, efetuadas as correspondentes
correcOes, verifica-se que, em 2014, os custos com a realizacdo de exames de radiologia
convencional totalizaram € 608.519,69 e os custos com a realizacdo de exames de ressonancia
magnética em entidades externas foram de € 835.897,65 (-45,1% face a 2013), em resultado de “(...)
uma nova contratacdo destes exames, tendo-se conseguido obter melhores precos unitdrios, com
uma redu¢éo, em alguns casos, de mais de 100%.”*%.

Nos Fornecimentos e servigos | incluem-se, entre outros, os custos com eletricidade e dgua que, no
triénio, registaram diminuicGes de 2,5% (€ 92.434,32) e 3,6% (€ 22.320,86), respetivamente, sendo
gue estes custos representam, em conjunto, 7,5% do total de gastos com fornecimentos e servigos
externos. Ja os Fornecimentos e servicos Il, que incluem os custos com comunicagoes, registaram
uma diminuigdo de 45,8% (€ 868.283,78) no triénio.

Os Fornecimentos e servigos lll, discriminados no quadro infra, apresentaram um decréscimo de 9,6%
ao longo do periodo em analise, com os contributos para essa reducdo a resultarem principalmente
da aquisicdo de servigos de limpeza, higiene e conforto, -13,1% (€ 513.789,42), vigilancia e seguranca
-11,7% (€ 289.349,27), alimentagdo -20,5% (€ 1.042.561,34), lavandaria -36,7% (€ 522.996,09) e
outros trabalhos especializados, -40,2% (€ 585.709,14), onde se incluem os custos com trabalhado
tempordrio, designadamente no Servigo de Gestao Financeira.

Em contraciclo, registaram-se aumentos nos custos com a aquisicdo de servicos de informatica
(software info-SSl) +33,5% (€ 407.243,84) e com a aquisi¢do de servicos de assisténcia técnica a
equipamento sem contrato de manutengdo +21,5% (€ 408.225,62).

149 Fonte: Gabinete de Planeamento e Informagdo de Gest&o.
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Quadro 32 — Fornecimentos e servigos lll
Unidade: euro

2012 2013 2014 0%
Designagdo

€ % € % € % 12/13 13/14 12/14

Fornecimentos e servigos Il 27.492.297,94 43,6 26.474.111,02 45,1 24.862.815,68 44,3 -3,7 -6,1 9,6
Software Info-SSI 1.216.831,40 19 1.485.612,50 2,5 1.624.075,24 2,9 22,1 9,3 33,5
Equipamentos - SIE 5.742.676,01 9,1 5.728.474,30 9,8 5.552.245,22 9,9 -0,2 -3,1 -3,3
Equipamen-Sem Contrato 1.902.643,61 3,0 2.580.077,25 4,4 2.310.869,23 4,1 35,6 -10,4 21,5
Limp, higiene e conf 3.929.149,25 6,2 3.671.302,51 6,3 3.415.359,83 6,1 6,6 7,0 -13,1
Vigilancia e seguranga 2.480.186,49 3,9 2.375.782,51 4,0 2.190.837,22 3,9 4,2 -7,8 -11,7
Alimentagdo 5.081.821,38 8,1 4.572.911,32 7,8 4.039.260,04 7,2 -10,0 -11,7 -20,5
Lavandaria 1.425.437,46 2,3 1.164.821,11 2,0 902.441,37 1,6 -18,3 -22,5 -36,7
Tratam de resid 1.555.272,39 2,5 1.536.002,72 2,6 1.460.973,02 2,6 -1,2 -4,9 -6,1
Out.trab.Especializ. 1.458.000,22 2,3 1.130.635,08 1,9 872.291,08 1,6 -22,5 -22,8 -40,2
Diversos 2.700.279,73 4,3 2.228.491,72 3,8 2.494.463,43 4,4 -17,5 11,9 -7,6

Fonte: Balancetes analiticos de 31/12/2012, 31/12/2013 e 31/12/2014.
Legenda: SSI - Servigo de sistemas de informagao.

Finalmente, note-se que a dependéncia do centro hospitalar de prestadores de servicos externos
para o desenvolvimento da sua atividade, ndo sé de apoio instrumental mas também relacionados
com a prestacdo de cuidados de saude, faz com que, na comparagdo com outros hospitais do SNS de
dimensdo semelhante, o CHLN, tenha apresentado, em 2014, os piores resultados em termos de
custos com fornecimentos e servigos externos, por doente padrdo.

Com efeito, nesse ano, o CHLN foi o hospital do grupo com maiores custos com fornecimentos e
servicos externos por doente padrdo, i.e., cerca de € 456,00,

12.2.3. CUSTOS COM PESSOAL

Certificagio 1egal das Contas — 2014
Reserva - Nao foi possivel a obtengao de evidéncia de auditoria suficiente referente aos custos com pessoal, cujo valor na
demonstragio dos resultados por naturegas ascende a € 170.281.252,86, nao sendo esta rubrica incluida na opinido sobre as
demonstragoes financeiras.

No ambito do exercicio do direito ao contraditério, o Presidente do Conselho de Administragao do
CHLN considera que “(...) a pressdo exercida sobre o ROC para emitir o Relatério e a Certificagdo das
Contas dentro do prazo adicional concedido pelo Tribunal de Contas, teve como consequéncia a
colocagdo de algumas reservas (com particular realce na concernente aos encargos com Recursos
Humanos) que, em situagdes ditas normais, acreditamos que ndo aconteceriam. No entanto tal foi
corrigido nos documentos de Certificacdo do Exercicio de 2015 {(...)".

No triénio 2012-2014 houve uma redugdo dos custos com o pessoal na ordem dos 3,9% (€7
milh&es), conforme se pode verificar da analise do quadro seguinte.

150 Cfr. Benchmarking da ACSS, exercicio de 2014. No Centro Hospitalar do Porto, EPE, (o melhor do grupo) o valor foi de € 274,00.
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Quadro 33 — Custos com o pessoal
Unidade: Euro

2012 2013 2014 0%
Designagao

€ % € % € % 12/13 13/14 12/14

Remuneragdes dos orgdos diretivos 312.378,64 0,2 352.980,15 0,2 319.887,43 0,2 13,0 9,4 2,4

Remuneragdes de pessoal 147.774.713,26 83,4 144.839.666,87 80,4 134.579.167,19 79,0 2,0 7,1 8,9
Pensdes 510.151,54 0,3 896.950,98 0,5 1.209.204,90 0,7 75,8 34,8 137,0
Encargos sobre remuneragdes 26.928.304,63 15,2 32.023.700,70 17,8 31.743.420,79 18,6 18,9 -0,9 17,9
Seguros de acidentes de trabalho e doengas profissiona 291.191,05 0,2 301.917,19 0,2 802.310,90 0,5 3,7 165,7 175,5
Encargos sociais voluntarios 543.741,06 0,3 286.899,21 0,1 315.765,06 0,2 -47,2 10,1 -41,9
Outros custos com o pessoal 921.561,57 0,5 1.468.531,94 0,8 1.311.496,59 0,8 59,4 -10,7 42,3

Total 177.282.041,75 100,1 180.170.647,04 100,0 170.281.252,86  100,0 1,6 5,5 3,9

Fonte: Balancetes analiticos de 31/12/2012, 31/12/2013 e 31/12/2014.

A redugdo dos custos com o pessoal de 5,5% (€ 9.889.394,18) ocorrida em 2014 ficou a dever-se,
designadamente a diminuicdo do nimero de trabalhadores que passou de 6312 em 2013, para 6064
em 2014, representando menos 248 trabalhadores em 201452,

Sobre este assunto, o Presidente do Conselho de Administracdo do CHLN, no exercicio do direito ao
contraditdrio, acrescenta que “A diminuicdo deveu-se a um maior rigor gestiondrio nesta importante
rubrica de despesa.”.

De referir que o centro hospitalar recebeu, a titulo de verba de convergéncia, o montante de
€ 6.825.332,00, para compensar o acréscimo de gastos com o pessoal face ao inicialmente
orcamentado, decorrente dos Acdrddos do Tribunal Constitucional n.2 413/2014 e n.2 574/2014.

Em 2014, os custos com os 6rgdos sociais foram os seguintes:

Quadro 34 — Custos com os érgdos sociais
Unidade: Euro

Designagdo_Contas Conselho de Administragdo Fiscal Unico Total
Remuneragdo base 221.565,24 14.992,32 236.557,56
Subsidio de férias e natal 18.560,24 18.560,24
Subsidio de refeigdo 4.385,29 4.385,29
Ajudas de custo 1.250,90 1.250,90
Despesas de representagdo 74.125,76 74.125,76

Total 319.887,43 14.992,32 334.879,75

Fonte: Balancete analitico de 31/12/2014.

Dos testes efetuados ao processamento de remuneragdes dos membros do conselho de
administracdo verificou-se que a utilizagdo pessoal de viaturas de servico foi considerada
rendimentos em espécie, tendo esses rendimentos sido comunicados a Autoridade Tributaria®2,

151 v/d. ponto 8.3.

152 Em reunido do conselho de administracdo de 21 de fevereiro de 2013, foi deliberado afetar viaturas de servico aos membros do
conselho de administragdo. Nessa mesma reunido os membros do conselho de administragdo, com exceg¢do da Diretora Clinica, optaram
“(...) pela utilizagdo pessoal das viaturas (...)”. Contudo, os rendimentos do Presidente do Conselho de Administragdo, apurados nos termos
do n.2 5 do artigo 24.2 do CIRS, ndo foram objeto de contribuigdes da entidade empregadora nem de quotizagdes por parte do trabalhador,
para a Seguranca Social, embora, de acordo a alinea s) do n.2 2 do artigo 46.2 do Cédigo dos Regimes Contributivos do Sistema Previdencial
de Seguranca Social, integrem a base de incidéncia contributiva. Para mais trés membros do conselho de administracdo que utilizaram
viaturas de servigo para uso pessoal, com inscricgdo na Caixa Geral de Aposentagbes, apurou-se que os rendimentos que lhes foram
calculados também n&o foram objeto de quotizagdes e de contribuigdes para a CGA, tal como decorre do artigo 6.2 - B do Estatuto da
Aposentagdo. Em vez disso, o centro hospitalar considerou que as despesas com as viaturas de servigo utilizadas pelos quatro membros do
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Note-se, porém, que o Estatuto do Gestor Publico (Decreto-Lei n.2 71/2007, de 27 de marg¢o®3) ndo
permite a utilizacdo pessoal*® das viaturas que sdo afetas aos gestores publicos, pelo que a
deliberacao do conselho de administracdao que versa sobre esta matéria deve ser objeto de revisao.

Quanto a remuneracdo do fiscal unico verificou-se que nao foi ultrapassado o limite constante das
determinac&es da Secretaria de Estado do Tesouro exaradas no Despacho n.2 495/13, de 7 de marco,
onde estabeleceu que a remuneragdo anual iliquida deveria ter “(...) o limite mdximo equivalente a
22,5% da quantia correspondente a 12 meses da remunera¢do global mensal iliquida atribuida, nos
termos legais, ao presidente do conselho de administragdo do Centro Hospitalar de Lisboa Norte,
E.P.E., sem prejuizo do previsto no n.? 1 e na alinea o) do n.2 9 do artigo 27.2 da Lei n.2 66-B/2012, de
31 de dezembro e das redugées futuras que vierem a ser legalmente definidas.”.

Contudo, para o apuramento da remuneracao anual iliquida do fiscal Unico, apenas concorreu a
remuneracdo base do Presidente do Conselho de Administra¢do, ndo tendo sido incluido o montante
abonado mensalmente a titulo de despesas de representacao, que integram, a luz do estabelecido na
alinea a) do n.2 4 do artigo 19.2 da Lei n.2 55-A/2010%%, o conceito de remunerac¢do mensal iliquida.

Por sua vez, no cdlculo da remuneragao do fiscal Unico ndo foram consideradas as redugdes
remuneratodrias previstas para esse ano, conforme decorria do artigo 33.2 da Lei n.2 83-C/2013, de 31
de dezembro, que aprovou o Or¢camento do Estado para 2014. Porém, constatou-se que o Tribunal
Constitucional, por decisdo de 30 de maio de 2014'%, veio declarar inconstitucionais as normas
previstas no referido artigo 33.2 da Lei n.2 83-C/2013, de 31 de dezembro. Consequentemente,
apenas as remuneracOes respeitantes aos meses de setembro a dezembro de 2014 ndo foram
adequadamente apuradas por ndo terem sido consideradas as reducdes previstas no artigo 2.2 da Lei
n.2 75/2014, de 12 de setembro. A situacdo relatada manteve-se durante o exercicio de 2015.

Em 2014, os custos com as remuneragdes do pessoal apresentaram o seguinte desdobramento:

conselho de administragdo para uso pessoal se enquadravam no ambito do previsto no artigo 88.2 do CIRC, tendo sido objeto de tributagdo
auténoma, ndo beneficiando da excegdo prevista no n.2 6 do referido artigo.

153 Com as alteragdes introduzidas pela Lei n.2 64-A/2008, de 31 de dezembro, pelo Decreto-Lei n.2 8/2012, de 18 de janeiro, e pelo
Decreto-Lei n.2 39/2016, de 28 de julho.

154 De acordo com o art.2 8.2 do Decreto-Lei n.2 170/2008, de 26 de agosto, os veiculos que podem ser utilizados para fins pessoais s3o
atribuidos “nos termos da lei”, de onde decorre que tem de haver uma norma legal habilitante de tal atribuicdo. Ora, ndo existe
semelhante norma no Estatuto do Gestor Publico nem em qualquer outro diploma aplicavel aos gestores publicos, pelo que relativamente
a estes, ndo existe norma legal habilitante para uso pessoal dos veiculos.

155 Diploma que aprovou o Orgamento do Estado para 2011.

156 Acorddo do Tribunal Constitucional n.2 413/2014, publicado na 1.2 série do DR, n.2 121, de 26 de junho.
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Quadro 35 — Remunerag¢des do pessoal

Unidade: Euro
Remuneragdo base Despesas de representagio

Desgnacio ot 3 e Contrato Pessoal em Contrato Pessoal em Subs'@io de  Subsidiode Sulbsidio de Swiemem?s Pfe.su;lﬁes ren:::lv::ﬁes
CTFP . Individual de ~qualquer outra Total fuji) Individual de ~qualquer outra Total férias Natal férias/ Natal  remuneratdrios ~sociais diretas —
trabalho situagdo trabalho situagdo

Pessoal Dirigente 465.499,62 0,00 968.574,48 10620862  1540.282,72 50.586,33 40.204,09 7.785,67 98.576,09 12187345 130327,02 0,00 000 1891.059,28
Pessoal Medico 1875295513 1164191383  8.344.706,40 31659853  39.056.173,89 0,00 0,00 0,00 000 323120440 330411248 000 1161640141 57.207.892,18
Pessoal de enfermagem 13.017.674,04 000 1263533352 000  25.653.007,56 000 000 0,00 000 219322550  2.27339%,76 3516.204,08 33.821.869,53
Pessoal Tecnico de Diagndstico e Terapéutica 3436.189,37 000 333740919 416079 6.777.759,35 000 0,00 0,00 0,00 554.198,91 584.719,601 613.506,66 8.577.608,75
Pessoal Técnico Superior 1.022.846,81 000 316829218 2965471 4.220.793,70 0,00 0,00 0,00 0,00 34013713 365.082,24, 298.830,52 525397362
Pessoal Assistente Técnico 2663.028,13 000 339698476 3174410 6.091.756,99 0,00 0,00 0,00 0,00 497.957,66 524.246,53, 190.823,66 734917372
Pessoal Assistente Operacional 434408014 000  5545.717,60 000  9.889.797,74 0,00 0,00 0,00 0,00 733.251,52 85269927 981.221,11 12.500.469,70
Pessoal de Informética 179.279,07 0,00 279.307,18 0,00 458.586,25 0,00 0,00 0,00 0,00 35.681,05 35.613,83] 83.631,89 620.381,77
Pessoal Docente 116.851,51 0,00 105.94335 000 222.794,86 0,00 000 000 0,00 19.611,40 20.13491] 137781 265.160,77
Pessoal de Investigagdo 0,00 0,00 000 3031183 30311,83 0,00 0,00 0,00 0,00 173220 2.635,69) 0,00 34.880,92
Outro pessoal 40.108,04 0,00 24.596,67 0,00 64.704,71 0,00 0,00 0,00 0,00 B.2547 569591, 6.991,55 101.019,57

Qutras remunerages 000 000 000 000 000 000 000 000 o usm w656 000 658961668 8698684 65567138

4403851186 1164191383  37.806.865,33 518.678,58  94.005.969,60 50.586,33 4020409 7.785,67 9857609  7.764.06609  8.365.820,80 359.142,40  23.898.605,37 86.986,84  134.579.167,19

Fonte: Balancete analitico de 31/12/2014.

As orientacdes da ACSS quanto a individualizacdo dos registos contabilisticos do subsidio de férias e
do subsidio de natal®®” foram implementadas com deficiéncias, tendo em conta que permaneceram
movimentos em duas contas que passaram a ser de acumulagdo, o que ndo permitiu identificar a que
grupo profissional corresponde os montantes de € 11.917,30 e € 267.156,56, registados a titulo de
subsidio de férias e de subsidio de natal, respetivamente.

Também ndo foi devidamente individualizado o montante de € 359.142,40, ndo permitindo
identificar se foi registado a titulo de subsidio de férias ou a titulo de subsidio de natal.

Sobre esta matéria, o Presidente do Conselho de Administragido do CHLN, no ambito do
contraditdrio, alega que “A circular para a especializacdo foi implementada corretamente no final de
janeiro, no entanto o ficheiro de especializacdo desse més, no valor de 279 mil euros, ja estava
contabilizado e ndo foi alterado;”.

Os suplementos remuneratérios constituiram cerca de 18% do total de remuneragdes do pessoal,
apresentando o desdobramento evidenciado no quadro seguinte.

Quadro 36 — Suplementos remuneratdrios
Unidade: Euro

Trabalho extraordinario

Designagio e = su::i::“; si6ic Subtotal  Abono p/ falhas 5':::‘::;“ Ajudas de custo ~ Gratificages '"f::::’l: € Formagio Outros Total
extraordinarias Vo0

Pessoal Médico 937560474 115087559 612031,27 47788981 1161640141 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000 11616 401,41
Pessoal de enfermagem 303 493,97 83059871 223343496 14867644 3516 204,08 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 000  3516204,08
Pessoal Tecnico de Diagnéstico e Terapéutica 274197,33 11843173 156 320,15 64557,45 613 506,66 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 613 506,66
Pessoal Técnico Superior 214334,17 79786,98 470937 0,00 298 830,52 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 298 830,52
Pessoal Assistente Técnico 86 066,41 3710413 67653,12 0,00 190 823,66 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 190 823,66
Pessoal Assistente Operacional 162 260,70 110544,25 657 064,99 51351,17 981221,11 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 98122111
Pessoal de Informtica 13 680,25 68639,49 1312,15 0,00 83631,89 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 83631,89
Pessoal Docente 0,00 335,55 1042,26 0,00 137781 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 137781
Outro pessoal 6991,55 0,00 0,00 0,00 6991,55 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 6991,55
Outros suplementos 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1848,41 5690 282,47 10 529,30 23938,78 479,64 62 833,70 799 704,38 6589 616,68

Total 10436 629,12 2396 316,43 373356827 742474,87 17 308 988,69 184841 5690 282,47 10529,30 23938,78 479,64 62 833,70 79970438 23898 605,37

Fonte: Balancete analitico de 31/12/2014.

157 Estabelecidas na Circular Normativa n.2 1/2014/DFI/ACSS, de 03/01/2014, e na Circular Normativa n.2 11/2014/DFI/UOC/ACSS, de
27/01/2014, que revogou a anterior.
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Os custos com horas extraordinarias em 2014 atingiram os € 10.436.629,12, constituindo a rubrica
com maior peso no conjunto dos suplementos remuneratoérios (43%).

Dos testes efetuados ao processamento de vencimentos do més de maio concluiu-se que os
montantes registados na contabilidade resultam da informacdo produzida pelo sistema de
informagdo RHV (Recursos Humanos e Vencimentos). Contudo, do reprocessamento efetuado
apurou-se que nas situacdes em que existem acumulacbes de fungdes, nem sempre foram
comunicadas as remunerag¢des auferidas noutras entidades para efeitos de apuramento da taxa de
reduc3o aplicavel, conforme estabelecido no artigo 33.2 da Lei n.2 83-C/2013, de 31 de dezembro®®,

No exame ao processamento de vencimentos do referido més apurou-se ainda que o montante
retido relativamente aos descontos para a Seguranca Social, Caixa Geral de Aposenta¢Ges e ADSE ndo
coincidem com os montantes entregues a estas trés entidades. Embora, tenham sido apresentadas
justificacdes por parte do centro hospitalar, ndo foram remetidos documentos de prova que
permitam garantir que esses descontos foram entregues a posteriori as respetivas entidades.

Note-se que esta situacdo ocorreu durante todo o ano de 2014, tendo o Servigo de Gestdo Financeira
apurado um diferencial € 31.418,89%° entre os montantes retidos aos trabalhadores e os montantes
efetivamente entregues a Seguranca Social, Caixa Geral de Aposentacdes e ADSE.

De referir, também, o montante de € 1.269.049,39, registado na conta 6489 — Outros custos com o
pessoal, a qual inclui € 483.075,95 relativos a custos suportados no ambito dos ensaios clinicos e
€ 233.748,76 suportados no ambito da codificagdo clinica.

A semelhanca dos custos com o pessoal suportados no ambito do SIGIC, também estes custos devem
ser tratados como suplementos remuneratdrios, ndo devendo constar de uma conta residual, como é
o caso da conta 6489.

Ainda nesta conta, verificou-se que foram registados € 492.814,06 relativos a processamentos
manuais efetuados pelo Servigo de Gestdo Financeira no sistema de informacdo da contabilidade, os
quais resultam dos processamentos de vencimentos mensais, que nao foram imputados as
respetivas contas. Tratam-se de movimentos relacionados com remuneragdes e suplementos
remuneratoérios, designadamente, remuneracao base, subsidio de férias, subsidio de natal, despesas
de representacdo, acréscimo de FuncgGes e SIGIC.

Acrescenta-se também os factos ja relatados sobre o registo na conta 6489 das diferencas apuradas
entre o processamento de vencimentos e os respetivos pagamentos a Seguranca Social e a Caixa
Geral de Aposentac¢dest®,

Consequentemente, mais de 97% do montante registado na conta 6489 — Outros custos com o
pessoal, resulta da utilizagdo incorreta desta conta, procedimento que conduz ao enviesamento da
andlise, designadamente, na quantificacdo e pesos relativos das remuneragbes e suplementos
remuneratorios.

158 Sem prejuizo da declaragdo de inconstitucionalidade das normas previstas no referido artigo.
159 Sobre esta matéria vd. Ponto 12.1.7.
160 \/d. Ponto 12.1.7.
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No ambito do exercicio do direito ao contraditério, o Presidente do Conselho de Administra¢do do
CHLN informa que “A parametrizacio do RHV é efetuada centralmente pela SPMS. Assim, qualquer
comentdrio sobre a configuracdo do sistema deverd ser remetida para a entidade que procede a
parametrizagdo. Refira-se, no entanto, que esta situacdo ocorreu desde, pelo menos, 2006 sendo que
até a data ndo nos foi levantada qualquer objecdo. A conta 6489 que, em 31 de dezembro de 2014,
atingiu 1,3 milhées de euros, é utilizada pelo RHV para registar movimentos que, por motivos vdrios
ndo conseguem ser imputados as rubricas corretas. Reiteramos que se trata de uma feature do
sistema. O montante de 0,7 milhbes de euros vem diretamente classificado nesta conta e 0,6 milhdes
de euros é enviado ao SGF para langamento manual (mapa 128), nem sempre com a indicagcdo da
respetiva natureza do abono pelo que se decidiu contabilizar aqui, de forma a isolar o valor deste
mapa no processamento mensal. Ndo constitui nenhum enviesamento de andlise, na medida em que
este critério é sequido hd vdrios anos na instituicGo, sem que tenhamos tido sobre o mesmo qualquer
referéncia negativa,”.

= Inscricdo de trabalhadores nos Servigos Sociais da Administracdo Publica

Dos testes efetuados apurou-se que a 31/12/2014 encontrava-se em divida € 161.362,32 aos
Servicos Sociais da Administra¢do Publica, pela inscri¢io dos seus trabalhadorest®!,

Note-se que s6 em 2011 é que o CHLN assumiu os encargos respeitantes ao periodo de 2007 a 2011,
a excecdo de 2008 em que ndo existe evidéncia de qualquer lancamento contabilistico relativamente
a esse ano. Ja os encargos de 2012, 2013 e 2014 foram assumidos nos respetivos anos.

= Atribuicdo de ajudas de custo por desloca¢Ges ao estrangeiro

Relativamente ao pagamento de ajudas de custo por deslocagdes ao estrangeiro, matéria regulada
pelo Decreto-Lei n.2 192/95, de 28 de julho, detetaram-se deficiéncias na instru¢do dos processos,
designadamente quanto a evidéncia de deducgdo do subsidio de refeicdo nos dias em que a ajuda de
custo foi atribuida, por forma a nao existir uma duplicacdo de abonos.

Sobre este assunto, o Presidente do Conselho de Administracdo do CHLN, no exercicio do direito ao
contraditdrio, confirma “(...) a existéncia de erros, no passado, os quais foram objeto de oportuna e
imediata corregdo.".

= Remuneragdes pagas no ambito de ensaios clinicos

Sobre as remuneracfes pagas a profissionais do centro hospitalar no ambito de ensaios clinicos o
fiscal unico refere, no relatdrio e parecer as contas de 2014, que “Relativamente aos investigadores
que, ao abrigo de protocolo de ensaio clinico, abdicam da verba or¢camentada para o pagamento da
sua remunerag¢do, este valor é doado a Associagdo para a Investigagdo e Desenvolvimento da
Faculdade de Medicina - AIDFM (instituicGo sem fins lucrativos de utilidade publica) e apesar desta
intengdo ser manifestada expressamente, serd de avaliar a necessidade da emissdo de uma
declaragdo desta Entidade ou do investigador, sob compromisso de honra, da mesma ndo revestir

161 Em 2011 assumiram os encargos respeitantes ao periodo de 2007 a 2011, a excec¢do de 2008 em que n3o existe evidéncia de qualquer
langamento contabilistico relativamente a esse ano. J4 os encargos de 2012, 2013 e 2014 foram assumidos nos respetivos anos. Em 2015, o
centro hospitalar ndo assumiu os encargos decorrentes da sua comparticipacdo para esse ano.
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posteriormente qualquer forma de remuneragdo, nos termos da legislacdo fiscal, de forma a afastar
qualquer contingéncia fiscal para o CHLN, EPE.”.

Note-se que, para além dos documentos facultados pelo centro hospitalar ndo evidenciarem que os
investigadores abdicaram de parte da remuneracdao em beneficio dessas entidades, devem ser os
investigadores a receber a totalidade das verbas a que tém direito, a titulo de remuneracao,
realizando eles proprios as doac¢des que entenderem.

= Sistema de informag¢dao — RHV

O sistema de informacdo RHV, sistema responsavel pelo processamento de remuneracgées e gestdo
de recursos humanos do centro hospitalar'®?, n3o foi atualizado em tempo util, de modo a permitir o
cumprimento do estabelecido na Lei n.2 66-B/2012, de 31 de dezembro, que procedeu a revogagio
do direito ao subsidio de alimentacdo em caso de licenca parental.

A ndo atualizacdo do RHV levou ao pagamento indevido do subsidio de alimentacdo aos profissionais
que estiveram de licenca parental, entre janeiro de 2013 e junho de 2014, tendo sido apurado pelo
préprio centro hospitalar um montante a repor num total de € 241.789,50163,

= Reposigdes de vencimentos

No final de 2014 encontravam-se por recuperar € 216.959,27 relativos a verbas pagas indevidamente
aos trabalhadores, encontrando-se €57.276,95 por regularizar na conta 2626 designada no
balancete de 31/12/2014 de “Reposicdes até 03/07”1%%, respeitante a montantes por repor de 2001 a
2007 e € 159.682,32 por regularizar na conta 268917 — Reposicdo de vencimentos, respeitante a
montantes por repor de 2007 a 2014.

O montante por repor nos cofres do centro hospitalar denota falhas ao nivel do sistema de controlo
interno que ndo permite garantir que os montantes processados a cada trabalhador correspondem
efetivamente aos montantes devidos, ndo conseguindo antecipar eventuais erros que possam
ocorrer durante o processamento, de modo a evitar pagamentos indevidos. Além disso, a
antiguidade dos montantes por repor denota falta de eficacia na cobranca desses montantes.

12.2.4. AMORTIZACOES DO EXERCICIO

As amortizagGes do exercicio totalizaram € 11.593.793,28 em 2014, constituindo cerca de 2,9% dos
custos totais verificados nesse ano e registando uma diminuigdo de cerca de 7,4% (-€ 925.278,60) ao
longo do triénio.

162 Sistema da responsabilidade da SPMS. Segundo o Despacho 4185/2014, de 12 de margo, do Secretério de Estado da Saude, a utilizagdo
deste sistema passou a ser de utilizagdo obrigatdria por todas as entidades do Ministério da Saude.

163 Este montante comecou a ser reposto nos cofres do centro hospitalar em margo de 2016.

164 Segundo o plano de contas divulgado pela ACSS a conta 2626 tem a designagdo de “Caugdes do pessoal”, tal como esta previsto no
POCMS.
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Quadro 37 — Amortizacdes do exercicio
Unidade: Euro

2012 2013 2014 A%
Designagdo
€ % € % € % 12/13 13/14 12/14
Edificios e outras construgdes 2.281.654,80 18,2 2.377.046,53 19,1 2.430.137,31 21,0 4,2 2,2 6,5
Equipamento béasico 7.466.756,23 59,6 7.465.491,39 60,0 6.961.123,32 60,0 0,0 6,8 -6,8
Equipamento de transporte 42.065,85 0,3 42.281,85 0,3 42.281,83 0,4 0,5 0,0 0,5
Ferramentas e utensilios 4.339,09 0,0 4.995,90 0,0 4.200,34 0,0 15,1 -15,9 -3,2
Equipamento administrativo e informatico 2.723.387,92 21,8 2.543.309,51 20,5 2.155.182,49 18,6 6,6 -15,3 -20,9
Outras imobilizacdes corpéreas 867,99 0,0 867,99 0,0 867,99 0,0 0,0 0,0 0,0
Total 12.519.071,88 99,9 12.433.993,17 99,9 11.593.793,28 100,0 -0,7 -6,8 7,4

Fonte: Balancetes analiticos de 31/12/2012, 31/12/2013 e 31/12/2014.

Os reforcos efetuados em 2014 resultam da aplicacdo de 50% das taxas de amortizacao constantes
da Portaria n.2 671/2000, de 10 de margo, que aprovou as instrucdes regulamentadoras do CIBE e
respetivo classificador geral'®®.

Constata-se que o nivel de investimento efetuado em 2014 ficou muito aquém do necessario,
designadamente, o investimento de substituicdo, de modo a cobrir a obsolescéncia dos ativos
imobilizados.

12.2.5. PRESTACOES DE SERVICOS

Certificacao 1egal das Contas — 2014
Reserva - Existenn valores significativos de proveitos da atividade cujo valor foi determinado por estimativa (acréscimo de
proveitos), correspondendo a montantes ainda nao faturados, pelo que os proveitos imputaveis ao exercicio corrente poderao ser
objeto de alteragio significativa.

Auditoria externa — 2014
Reserva - Os proveitos associados as prestagoes de servigos do SINS' sdo contabilizados com base em estimativas resultantes
das condicies acordadas com a ACSS no ambito dos contratos programa celebrados annalmente ¢ da informagdo disponivel
relativa a produgio realizada pelo CHLIN. Considerando que a validacao destes proveitos estd dependente de aprovagio por
parte da ACSS, e que estd ainda em curso o processo de conferéncia dos contratos programa de 2010 a 2014, nao nos é
possivel guantificar o eventual efeito que estas situacies possam vir a ter nos resultados e nos acréscimos de proveitos.

No triénio 2012-2014, as prestagGes de servigos cresceram cerca de 15,1% (€ 45.976.325,07),
conforme se infere da andlise do quadro seguinte.

Quadro 38 — Prestagdes de servigos
Unidade: Euro

2012 2013 2014 0%
Designagao
€ % € % € % 12/13 13/14 12/14
Contrato-programa 290.250.000,00 95,1 300.426.085,73 96,3 336.106.968,64 95,7 3,5 11,9 15,8
Outras entidades responsaveis 15.006.937,03 4,9 11.520.963,71 3,7 15.126.293,46 4,3 -23,2 31,3 0,8
Total 305.256.937,03 100,0 311.947.049,44 100,0 351.233.262,10 100,0 2,2 12,6 15,1

Fonte: Balancetes analiticos de 31/12/2012, 31/12/2013 e 31/12/2014.

Embora o contrato-programa estabelecido com a ACSS tenha crescido cerca de 18,5% ao longo do
triénio, as prestacdes de servico realizadas no ambito do contrato-programa ficaram aquém do
contratado, crescendo apenas 15,8%6°.

165 pyblicada na 22 Série do DR, n.2 91, de 17 de abril.
166 Além dos cuidados de satde prestados, inclui também os incentivos institucionais, bem como as verbas de convergéncia.
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De facto, é em sede de contrato-programa que é fixada a contrapartida financeira pela prestacao de
cuidados de saude a populagdo, de acordo com a atividade contratualizada e com os resultados
esperados.

Quadro 39 — Remunerag¢do do contrato-programa
Unidade: Euro

Ano Produgdo ) Inc.:ent:ivos. Total do contrato Verbahde ) Total
contratada institucionais convergéncia

2009 307.139.659,10 12.202.444,80 319.342.103,90 319.342.103,90
2010 355.133.410,48 9.885.815,47 365.019.225,95 365.019.225,95
2011 336.421.179,86 9.948.187,25 346.369.367,11 346.369.367,11
2012 278.640.000,00 11.610.000,00 290.250.000,00 5.865.954,00 296.115.954,00
2013 261.456.425,67 13.760.864,51 275.217.290,18 19.053.568,50 294.270.858,68
2014 291.522.934,67 15.343.312,35 306.866.247,02 44.152.805,98 351.019.053,00
Total 1.830.313.609,78 72.750.624,38 1.903.064.234,16 69.072.328,48 1.972.136.562,64

Fonte: Contratos programa, acordos modificativos, adendas e aditamentos de 2009 a 2014.

Nota: A verba de convergéncia atribuida no ambito do acordo modificativo do contrato-programa de 2012 sé foi recebida em
2013, tendo influenciado o resultado liquido do exercicio desse ano, dado ter sido registada na conta 797 — Corregbes de
exercicios anteriores.

O montante global dos contratos-programa no periodo 2009-20147 foi de € 1.972.136.562,64, dos
quais € 1.830.313.609,78 (92,8%) respeitava a contratualizacdo de cuidados de salde,
€72.750.624,38 (3,7%) a incentivos institucionais e €69.072.328,48 (3,5%) a verbas de

convergéncia®®,

Considerando apenas o triénio 2012-2014 o montante global do financiamento via contratos-
programa foi de € 941.405.865,68, dos quais € 831.619.360,34 (88,3%) respeitava a contratualizacido
de cuidados de saude, 69.072.328,48 (7,3%) a verbas de convergéncia e € 40.714.176,86 (4,3%) a
incentivos institucionais.

Em 2012, a redugdo dos montantes contratualizados para a producdo de cuidados de saude (cerca de
17,2%) resultou de o “(..) Ministério da Saude impor uma baixa significativa nos pregos de
pagamento das principais linhas de producdo definidas nos contratos-programa, com destaque para
as consultas externas.” e da “(...) redu¢do da produgdo induzida pela abertura do novo Hospital
Beatriz Angelo — Loures, na drea de influéncia direta do CHLN (...)"*%°.

Com efeito, analisado o contrato-programa de 2012 verifica-se ndo s6 uma redugdo generalizada dos
precos contratados, mas também da producdo contratada face a 2011. Destaque-se, neste
particular, as primeiras consultas cujo pre¢o unitario diminuiu em cerca de 39,3% (de € 116,69 em
2011 para € 83,79 em 2012), e cuja produgdo contratada diminuiu cerca de 5,6% (menos 11.475
consultas).

Em 2013, o montante total do contrato-programa, incluindo a verba de convergéncia, registou uma
variacdo de cerca de -0,6% face a 2012 (-€ 1,845.095,32), em resultado da reducdo de cerca de -6,2%

167 Em 2015, foi atribuido ao centro hospitalar cerca de € 332,3 milhdes (montante total contratado + incentivos institucionais + verba de
convergéncia).

168 “O valor de convergéncia constitui uma componente financeira destinada a compensar os hospitais EPE, pelos desvios entre os custos
operacionais e a valorizagdo da produgdo contratada, de modo a viabilizar a sustentabilidade financeira e econdmica dos hospitais menos
eficientes, no contexto de continuidade do servico publico prestado no Gmbito do SNS.”. Fonte: Relatdrio n.2 11/2010 — 22 Secg3o.

169 Cfr. pag. 7 e 9 do relatdrio e contas de 2012.
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(-€17.183.574,33) na producgdo contratada ndo ter sido compensada pelo aumento em cerca de
224,9% (€ 13.187.614,50) da verba de convergéncia atribuida nesse ano.

Em 2014, no acordo modificativo ao contrato-programa®’® ficou previsto, nhum primeiro momento,
um montante global de € 278.866.247,02, dos quais € 264.958.723,64 correspondentes a producao
contratada e € 13.907.523,38 referentes a incentivos institucionais. No entanto, em julho de 2014,
considerando que “(...) a restri¢do orgamental limitou o volume de produgdo contratada a instituigbes
com capacidade interna para assegurar a melhoria dos niveis de acesso (...)” a ACSS prop0s o reforgo
do “(...) valor dos contratos-programa de forma a permitir o pagamento desta capacidade instalada
que, de outra forma, seria desperdicada.”. Nessa sequéncia, o acordo celebrado com o CHLN foi
revisto, designadamente através da celebra¢do de uma adenda®’.

Com a referida adenda, o valor total do contrato'’? foi reforcado em € 28.000.000 (10,04%), dos
quais € 26.564.211,03 respeitantes a contratacdo de servicos de saude e € 1.435.788,97 a titulo de
incentivos institucionais!’®. Foram ainda atribuidos € 28.900.000'7* a titulo de verba de convergéncia.
Posteriormente, vieram ainda a ser celebradas mais trés adendas ao contrato-programa de 2014,
gue acresceram a verba de convergéncia anteriormente referida € 15.252.805,98, totalizando nesse
ano € 44.152.805,9875,

A atribuicdo de verbas de convergéncia prolongou-se para 2015, tendo sido atribuidos nesse ano
€ 21.083.547,06, dos quais € 20.398.616,51 especificamente para regularizacdo de dividas'’é, o que
revela que o centro hospitalar ndo produz cuidados de saude suficientes para fazer face a sua
estrutura de custos.

Refira-se que o montante total da verba de convergéncia atribuida em 2014 foi registado como se de
prestacdes de servigos se tratassem, tendo sido utilizado para o efeito a conta 712184 — Plano de
convergéncia, tal como previsto pela ACSS no plano de contas divulgado para esse ano. Contudo, as
verbas atribuidas a este titulo ndo configuram uma contrapartida pela producdo realizada, mas uma
compensacado pelas suas ineficiéncias, pelo que deviam ter sido consideradas como subsidios a
exploracdo e, desta forma, registadas na conta 743 — Subsidios correntes obtidos.

Sobre esta matéria, o Presidente do Conselho de Administracdo do CHLN, no exercicio do direito ao
contraditdrio, alega que “As verbas de convergéncia recebidas sdo contabilizadas de acordo com as
instrugdes da ACSS. Assim, ndo pode o CHLN, por hipotético desacordo das orienta¢des recebidas,
mesmo que fosse o caso vertente, arbitrar procedimento em contrdrio. Assim, reiteramos a correta

170 Celebrado em 17 de abril de 2014.

171 Cfr. “Adenda ao Acordo Modificativo 2014 ao Contrato-Programa 2013-2015”, celebrada em 26 de julho de 2014 e homologada pelo
Secretario de Estado da Saide em junho de 2015 e pela Secretéria de Estado do Tesouro em setembro de 2015.

172 Inclui o valor da produgdo contratada mais os incentivos institucionais.

173 Do total de incentivos institucionais previstos em sede de contrato-programa o centro hospital sé alcangou € 13.302.651,81 (cerca de
86,7%).

174 A verba de convergéncia pressupunha um conjunto de obrigacdes previstas na clausula 2.2 da “Adenda ao Acordo Modificativo 2014 ao
Contrato-Programa 2013-2015”, celebrado em julho de 2014, homologado em junho de 2015 pelo Secretario de Estado da Saude e em
setembro de 2015 pela Secretaria de Estado do Tesouro.

175 A “Verba de convergéncia configura um apoio financeiro extraordindrio limitado ao minimo espaco de tempo necessdrio & adequagéo da
estrutura de custos aos pregos praticados e ao volume de produgdo contratada. Os Hospitais com valor de convergéncia deverdo faturar
esta linha em “outras produgées do SNS”, Plano de convergéncia - OUF 2, mediante o cumprimento dos objetivos contratados.” - Circular
Normativa 13/2014/DPS/ACSS.

176 Cfr. “Adenda ao Acordo Modificativo 2015 do Contrato-Programa 2013-2015”, “Verba de Convergéncia para Regularizagdo de Dividas”,
celebrado em 14 de junho de 2016.
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contabilizagdo dos montantes em causa, tendo em conta as determinacdes do representante do
acionista;”.

Refira-se ainda que as prestacdes de servigos estdo assentes em estimativas, com impacto financeiro
e operacional relevante, questdo que ja tinha sido identificada e examinada pelo Tribunal em vdrias
auditorias a unidades de saude do SEE. Porém, e ndo obstante as recomendacdes ja formuladas pelo
Tribunal, designadamente a ACSS, tendo em vista “Tornar mais célere o processo de validagdo da
faturacgdo emitida pelas unidades de saude que integram o Servico Nacional de Saude e, deste modo,
garantir que o acerto de contas se efetue em tempo util (..)”Y"7, esta situa¢do ndo foi ainda
solucionada.

Note-se que esta situagao, que mereceu as reservas do ROC e dos auditores externos, reveste-se de
crucial importancia uma vez que parte relevante dos proveitos e ganhos do centro hospitalar, bem
como das restantes unidades de saude do SEE, resultam da execug¢do dos contratos-programa.

Fora do contrato-programa ficaram entre 3,7% e 4,9% do total de proveitos decorrentes dos servigos
prestados no triénio 2012-2014, onde se incluem as taxas moderadoras.

Em 2014 foram obtidos € 6.370.649,68 de proveitos com taxas moderadoras, o que face ao total de
proveitos e ganhos obtidos nesse ano (€ 395.811.255,82), representa apenas 1,6% desse montante.

Grafico 12 - Receita de taxas moderadoras

Nesse ano, os proveitos obtidos em resultado de

taxas moderadoras de meios complementares

de diagndstico e terapéutica representaram

16 = MCDT (milhdes de€) cerca de 46,5% do total de proveitos com taxas

moderadoras. Jd as taxas moderadoras

S resultantes das consultas e da urgéncia

= representaram 27,9% e 25,6% respetivamente,
do total de proveitos com taxas moderadoras.

Consulta Externa
T, (milhdesde€)

Fonte: Extratos de conta.

Foi registado indevidamente na conta 712273 - Taxas Moderadoras/ Internamento, o montante de
€ 1.493,45, na medida em que nao sdo devidas taxas moderadoras no internamento. Apesar de
detetada, esta desconformidade ndo foi corrigida, tendo ocorrido semelhante desconformidade em
2015, no total de € 518,708.

Embora tenham sido registados € 6.370.649,68 de proveitos de taxas moderadoras, € 3.202.037,00
foram especializados no final de 2014, por ndo terem sido cobrados durante esse ano, concluindo-se
que a taxa de cobranga nesse ano ficou-se pelos 49,7%, o que denota falhas ao nivel do sistema de
controlo interno que ndo permite garantir a arrecadacdo de receita sem correr o risco da sua
prescricdo!’.

177 \/d. Relatério n.2 30/2013 — 2.2 Secgdo.

178 Segundo informac&o prestada em 13/10/2016 “Os valores apresentados sdo integrados automaticamente pela aplicagéo de facturagdo.
Excepcionalmente, as integragbes podem ter alguma falha, como no caso presente e exibir valores de taxas no internamento que, de facto,
ndo sdo devidos. Ressalva-se todavia, que os valores em causa sdo residuais (...)".

179 Sobre este assunto vd. Ponto 12.1.5.1.
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Sobre esta matéria, no ambito do contraditdrio, o Presidente do Conselho de Administracdo do CHLN
refere que “Em 2015 regularizamos as taxas em divida até 2012, mantendo em aberto os trés ultimos
anos. Igual critério foi sequido em 2016;”.

Informa também que “A cobranc¢a de taxas moderadoras é, reconhecemos, um procedimento passivel
de melhoria. Alids, estamos, desde 2012, a aguardar que entre em vigor o sistema de cobranc¢a
coerciva de taxas moderadoras tendo, inclusivamente, aberto uma conta especifica para tal no IGCP,
de harmonia com as orientagdes recebidas na altura. A referida conta serviu, apenas e até hoje, para
depositar o valor do aumento de capital registado em 2014.”. Mais informa que “E nossa intengdo
intensificar as agées de cobranca, nomeadamente, o envio de cartas para os devedores de uma forma
mais regular. Ndo obstante, tratar-se-d sempre de uma tarefa com limitadas probabilidades de
sucesso;”.

Dada a elevada taxa de incobrabilidade, considera-se que ha que melhorar o sistema de controlo
interno ao nivel da arrecadacdo de receita, designadamente, pela incidéncia da cobrangca no
momento em que os atos sdo prestados.

12.2.6. TRANSFERENCIAS E SUBSIDIOS CORRENTES OBTIDOS

Em 2014 os registos contabilisticos efetuados na conta 74 — Transferéncias e subsidios correntes
obtidos atingiram € 1.246.309,70, dos quais € 1.188.809,70 respeitavam a ensaios clinicos e
€ 57.500,00 a execucdo do “Protocolo de Colaboragdo para a Realizagdo de Cirurgias de Epilepsia —
2011”180,

Note-se que os proveitos alcancados pela execuc¢do do “Protocolo de Colaboracgdo para a Realizagdo
de Cirurgias de Epilepsia —2011” resultaram de servigos prestados pelo centro hospitalar no decurso
da sua atividade pelo que deveriam ter sido registados contabilisticamente como presta¢des de
servicos e ndo como transferéncias correntes obtidas!®?,

Acresce, ainda, que ndo obstante as cirurgias terem sido realizadas em 2011 e, desse modo, os
custos inerentes terem sido incorridos nesse ano, ndo foram registados os correspondentes
proveitos. Daqui resulta que, em 2014, esses proveitos deveriam ter sido registados na conta 797 —
Corregoles relativas a exercicios anteriores.

Neste caso, o centro hospitalar adotou o regime de caixa e ndo o do acréscimo como seria
expectavel, na medida em que sé registou os proveitos no momento do seu recebimento.

Sobre esta matéria, o Presidente do Conselho de Administragao do CHLN, no exercicio do direito ao
contraditorio, informa que esta situacdo “(..) deveu-se ao desconhecimento do direito do
recebimento dessa verba;”.

Note-se que o protocolo celebrado em 2011 obteve a assinatura do Presidente do Conselho de
Administragdo em fungdes nesse ano, pelo que era do conhecimento do centro hospitalar a sua

180 protocolo estabelecido entre o Alto Comissariado da Saude, a ARSLVT, o CHLN e o CHLO.
181 Os proveitos foram registados na conta 7429 — Outras transferéncias correntes obtidas.
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existéncia. Alias, foi apresentado relatério da atividade cirurgica realizada no ambito desse protoloco
a ARSLVT, concluindo-se, deste modo que o sistema de comunicacdo implementado no centro
hospitalar ndo funcionou, porquanto essa informag¢do nao foi remetida aos servigos financeiros para
os devidos efeitos.

Relativamente aos ensaios clinicos, os proveitos alcancados ndao deviam ter sido tratados como
subsidios correntes obtidos'®, mas sim, enquadrados no dmbito da conta 712 — Prestacées de
servicos, dado que a atividade de investigacdo faz parte do objeto principal do centro hospitalar®,

Quanto a esta matéria, o Presidente do Conselho de Administragdo do CHLN, no exercicio do direito
ao contraditério, informa que “Ndo partilhamos a mesma opinido, uma vez que se trata de
remunera¢do dos promotores, na sua maioria empresas farmacéuticas. Trata-se, de facto, de uma
prestacdo de servicos, mas ndo de cuidados de saude diretos e imediatos a populacdo, mas a
entidades que visam o lucro. Alids, desde o inicio de 2016 que passamos a cobrar IVA neste dmbito
apds termos recebido resposta ao “parecer vinculativo”, que solicitdmos junto da AT.”.

A argumentacdo apresentada ndo colhe. Note-se que o facto de prestarem servigcos a entidades que
visam o lucro ndo é determinante para o enquadramento ou ndo dessa atividade no ambito da conta
712 - Prestagbes de servigos, muito menos de os ensaios clinicos serem considerados em sede de IVA
uma operacdo sujeita a imposto e dele isenta!®. Alids, no &mbito do contraditério o Presidente do
Conselho de Administragdo do CHLN acaba por confirmar que efetivamente os ensaios clinicos
configuram uma prestagao de servigos.

Determinante para o seu enquadramento no ambito da conta 712 - Prestagées de servigos é o facto
de os trabalhos ou servigos prestados se enquadrarem nos objetivos ou finalidades principais do
centro hospitalar, o que neste caso se comprova pelos seus estatutos.

12.2.7. TRABALHOS PARA A PROPRIA ENTIDADE

Em 2012 e 2013 ndo foram efetuados registos contabilisticos nesta conta. J& em 2014 foram
contabilizados na conta 75 - Trabalhos para a prépria entidade'® € 1.668.631,96, por contrapartida
da conta 422 — Edificios e outras construgdes.

Dos testes efetuados a esta conta apurou-se que, mensalmente, foi criado um bem do imobilizado
com o valor dos custos com pessoal e materiais utilizados na realizagdo de trabalhos para o préprio
centro hospitalar, que totalizaram € 1.594.831,96.

182 Os ensaios clinicos foram registados na conta 749 — Subsidios correntes obtidos — De outras entidades.

183 Cfr. n.2 2 do artigo 2.2 dos Estatutos publicados no Anexo Il do Decreto-Lei n.2 233/2005, de 29 de dezembro, na republicagdo efetuada
em anexo ao Decreto-Lei n.2 244/2012, de 9 de novembro. Cfr., ainda, n.2 2 do artigo 2.2 dos Estatutos publicados no Anexo Il do Decreto-
Lei n.2 18/2017, de 10 de fevereiro.

184 O centro hospitalar é um sujeito passivo misto para efeitos de IVA, sendo a prestagdo de servigos médicos isenta ao abrigo do n.2 2 do
artigo 9.2. do cddigo do IVA e a realizagdo de ensaios clinicos, uma operagdo sujeita a imposto e dele ndo isenta.

185 Segundo 0 POCMS nesta conta devem ser registados os “(...) trabalhos que a entidade realiza para si mesma, sob sua administracéo
direta, aplicando meios proprios ou adquiridos para o efeito e que se destinam ao seu imobilizado ou que sejam de repartir por vdrios
exercicios (...)”. Note-se que no caso da ndo se destinarem ao imobilizado a conta a movimentar a débito é a 272 — Custos diferidos.
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Ora, examinados os registos dos trabalhos efetuados!®®, concluiu-se que se tratavam de trabalhos de

manutenc¢do, conservacao e reparacao que nao reuniam as condi¢des necessdrias para serem
reconhecidos como ativos imobilizados.

Assim, a conta 75 - Trabalhos para a prdpria entidade foi utilizada para compensar custos do
exercicio, com pessoal e materiais. Com este procedimento os custos do exercicio foram diferidos
pelos exercicios seguintes, designadamente, pelo periodo de utilizacdo dos edificios que sdo
amortizados a uma taxa anual de 2,5%, sobreavaliando os resultados do exercicio em
€ 1.580.497,11%%7,

Em contraditério, o Presidente do Conselho de Administracdo do CHLN alega que “Os denominados
“Trabalhos para a propria empresa”, figura prevista no POCMS, deixaram de ser contabilizados no
hiato temporal de 2012 e 2013, devido a constrangimentos do SAP. A partir de 2014, jd com estes
constrangimentos ultrapassados voltdmos a proceder como em anos anteriores. Refira-se que, esta
metodologia, em momento algum, mereceu reparos por parte de quaisquer orgdos de fiscalizagdo
(ROC e auditorias externas) sendo, inclusivamente, proposto pelo ROC a sua implementacdo;”.

Note-se que, ao contrario do alegado, desde a criagdo do centro hospitalar em 2008 apenas foram
registados trabalhos para a prépria entidade em 2009 e 2010, conforme se depreende da analise aos
relatdrios e contas de 2008 a 2013.

Note-se, ainda, que ndo se questiona a utilizacdo da conta 75 - Trabalhos para a prdpria entidade,
mas sim a afetacdo ao ativo imobilizado de factos patrimoniais que na realidade ndo reuniam as
condices necessarias para serem reconhecidos como ativo, como seja a substituicdo de lampadas, a
reparacao de fechaduras ou a colocacdo de tomadas de eletricidade, entre outros trabalhos de
manutengao, conservagao e reparag¢ao correntes.

Apurou-se, ainda, que foram registados nesta conta, de forma inapropriada, € 73.800,00 respeitantes
a honordrios suportados para a conclusdo da atualizacgdo dos desenhos de arquitetura e da
inventariacdo de espacos fisicos do centro hospitalar. Nesta situa¢do, a conta 75 - Trabalhos para a
propria entidade foi utilizada para corregdo de um registo contabilistico. De facto, inicialmente, estes
honorarios foram registados na conta 622 - Fornecimentos e servicos quando se pretendia que
fossem registados na conta 42 - Imobilizagdes corpdreas. Na impossibilidade de realizar a anulagao
deste registo contabilistico, foi utilizada a conta 75 - Trabalhos para a propria entidade para inscri¢ao
dos € 73.800,00 no ativo imobilizado. Este procedimento configura uma compensag¢ao de saldos o
que contraria o principio contabilistico da ndo compensacdo, segundo o qual os saldos do ativo e do
passivo, de contas de custos e perdas e de contas de proveitos e ganhos sdo apresentados em
separado, ndo podendo ser compensados.

18 De entre os trabalhos realizados incluiam-se a substituicdo de ldampadas, a reparagdo de fechaduras e colocagdo de tomadas de
eletricidade.

187 £ 1.594.831,96-€ 14.334,85 (montante correspondente as amortizagdes do exercicio dos 12 bens criados por contrapartida da conta 75
— Trabalhos para a prépria entidade).
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12.2.8. OUTROS PROVEITOS E GANHOS OPERACIONAIS

No triénio 2012-2014, os outros proveitos e ganhos operacionais® cresceram cerca de 40,9% (€ 7,9
milh&es), conforme se infere da analise do quadro seguinte.

Quadro 40 — Outros proveitos e ganhos operacionais
Unidade: Euro

2012 2013 2014 8%
Designagdo
€ % € % € % 12/13 13/14 12/14
Doenca Gaucher 4.927.556,01 25,59 4.961.319,01 24,73 4.765.427,50 17,57 0,7 3,9 -3,3
Doenca Fabry 244.415,52 1,27 271.572,79 1,35 1.110.793,88 4,10 11,1 309,0 354,5
Doenga Maroteaux Lamy 658.579,97 3,42 658.580,01 3,28 348.668,83 1,29 0,0 -47,1 -47,1
Doenga de Hunter 380.244,00 1,97 380.244,00 1,90 627.500,52 2,31 0,0 65,0 65,0
Doenga de Pompe 756.000,00 3,93 756.000,00 3,77 1.464.637,20 5,40 0,0 93,7 93,7
Polineuropatia 3.424.942,84 17,79 1.983.388,99 9,89 2.013.376,53 7,42 42,1 1,5 41,2
Doenga de Hurler 144.000,00 0,75 144.000,00 0,72 0,00 0,00 0,0
Procriagdo Médicamente Assistida 1.044.358,00 5,42 928.890,00 4,63 924.600,96 3,41 -11,1 0,5 -11,5
Transplantes 1.458.432,01 7,57 1.875.423,41 9,35 1.647.351,94 6,07 28,6 -12,2 13,0
Colheita Celulas Progenitoras 267.481,43 1,39 314.986,34 1,57 181.239,58 0,67 17,8 -42,5 -32,2
Assisténcia Medica Estrangeiro 494.939,96 2,57 474.836,79 2,37 594.127,93 2,19 -4,1 25,1 20,0
Ajudas Técnicas 65.067,52 0,34 133.545,23 0,67 133.834,64 0,49 1052 0,2 105,7
Hipertens&o Pulmonar 0,00 0,00 525.513,60 2,62 1.584.630,14 5,84 201,5
Doentes Mentais Institucionalizados 0,00 0,00 0,00 0,00 2.072.448,10 7,64
Outras prestagoesde saide ~ 13.866.017,26 72,01  13.408.300,17 66,83  17.468.637,75 64,40 3,3 30,3 26,0
Reembolsos 5.388.457,60 27,99 6.653.285,43 33,16 9.661.640,62 35,6 23,5 45,2 79,3
Outros 208,79 0,00 2.912,32 0,01 -6.532,20 0,0 1294,9 -324,3 -3228,6
Total 19.254.683,65  100,0  20.064.497,92  100,0  27.123.746,17  100,0 4,2 35,2 40,9

Fonte: Balancetes analiticos de 31/12/2012, 31/12/2013 e 31/12/2014.

Além da produgdo realizada ao abrigo do contrato-programa sdo prestados outros cuidados/ servigos
aos utentes, também financiados pela ACSS, designados de programas especificos e que tiveram um
crescimento de 26% ao longo do triénio (€ 3.602.620,49).

Analisado em detalhe o desdobramento da conta 76 — Outros proveitos e ganhos operacionais,
apurou-se que dos € 17.468.637,75 registados em 2014, a titulo de outras prestacdes de salde,
85,4% (€ 14.912.083,66) respeitavam a execuc¢do de linhas de atividade do contrato-programa pelo
gue deviam ter sido registados na conta 712 — Prestag¢ées de servicos e nao na conta 76 — Outros
Proveitos e ganhos operacionais, que se destina ao registo de “(..) proveitos alheios ao valor
acrescentado das atividades que ndo sejam prdprias dos objetivos principais da entidade.”*°,

Estdo nesta situacdo, as linhas de atividade respeitantes as doencas lisossomais'®® que no seu
conjunto ascendem a € 8.317.027,93, a linha relativa aos doentes mentais institucionalizados com
€2.072.448,10, a linha relativa ao programa para tratamento de doentes com polineuropatia
amiloiddtica familiar em estadio 1 com € 2.013.376,53, as linhas relativas a hipertensdo pulmonar
com € 1.584.630,14 e as linhas relativas a procriacdo medicamente assistida com € 924.600,96.

Sobre esta matéria, o Presidente do Conselho de Administragao do CHLN, no exercicio do direito ao
contraditdrio, confirmou que “Efetivamente alguns destes valores deveriam ter sido contabilizados
na Conta 712 mas decidimos optar por este critério por uma questdo de comparabilidade e andlise de

188 Conta 76 - Outros proveitos e ganhos operacionais do POCMS.
189 Cfr. ponto 11 — Notas explicativas do POCMS.
190 |nclui as seguintes doengas: Gaucher; Fabry; Maroteaux Lamy; Hunter; Pompe.
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gestdo ao longo dos meses. Este critério foi alterado em 2015, para o proposto pelo Tribunal de
Contas;”.

Do restante (€ 2.556.554,09), registado a titulo de outras prestacSes de salde, mesmo ndo se
encontrando previstos no ambito do contrato-programa de 2014, designadamente, os transplantes e
a colheita de células progenitoras, por se tratarem de proveitos obtidos que resultam de servicos
prestados pelo centro hospitalar no decurso da sua atividade, também deviam ter sido registados na
conta 712 — Prestacgdes de servicos*®*.

Ja sobre as restantes prestacGes de saude o Presidente do Conselho de Administragdo do CHLN, no

exercicio do direito ao contraditério, refere que “A contabilizagdo destes proveitos foi objeto de
orientagdes inequivocas, por parte do acionista, que o Centro se limitou a acatar;”.

12.2.9. PROVEITOS E GANHOS FINANCEIROS

No triénio 2012-2014, os proveitos e ganhos financeiros!®? reduziram -4,3%, conforme se infere da
anadlise do quadro seguinte.

Quadro 41 — Proveitos e ganhos financeiros
Unidade: euro

2012 2013 2014 A%
Designagdo

€ % € % € % 12/13 13/14 12/14
Juros obtidos 55.728,01 0,8 47.898,13 1,9 28.533,86 0,4 -14,1 -40,4 -48,8
Diferengas cambio favoraveis 325,53 0,0 4.289,22 0,2 46,89 0,0 1217,6 -98,9 -85,6
Descontos de pronto pagamento obtidos 3.382.770,50 46,0 2.480.744,27 97,9 6.904.235,14 98,1 -26,7 178,3 104,1
Outros proveitos e ganhos financeiros 3.913.012,74 53,2 0,08 0,0 105.502,44 1,5 -100,0 -97,3

Total 7.351.836,78 100,0 2.532.931,70 100,0 7.038.318,33 100,0 -65,5 177,9 4,3

Fonte: Balancetes analiticos de 31/12/2012, 31/12/2013 e 31/12/2014.

Em 2014, os proveitos e ganhos financeiros apresentaram um aumento de € 4.505.386,63 (177,9%),
comparativamente a 2013. Para tal aumento concorreram, essencialmente, os descontos de pronto
pagamento obtidos que registaram um aumento de 178,3% face a 2013 e 104,1% face a 2012.

O aumento dos descontos de pronto pagamento resultaram, em parte, da operagdo de
recapitalizagdo levada a cabo em 2014 que permitiu ao centro hospitalar obter descontos
financeiros, por via da negociagdo junto dos seus fornecedores com dividas mais antigas, o que
indicia que o centro hospitalar tem suportado elevados custos de financiamento pelos atrasos nos
pagamentos.

Sobre este assunto, no relatério e contas de 2014 é referido que “No dmbito do aumento de capital
realizado em vdrios Hospitais, através do qual nos foi atribuida a verba de 79 milhdes de euros,
liquiddmos as dividas contraidas até 31 de dezembro de 2011.”. E ainda referido que “{...) na dltima
quinzena de 2014, procedemos ao pagamento de cerca de 62 milhées de euros, tendo majorado, na
medida do possivel, perante os constrangimentos temporais uma vez mais verificados, a liquidez
disponivel mediante negociagdo de descontos financeiros.”, e que “Remanesceram cerca de 17
milhées de euros, que foram aplicados com a mesma finalidade, jaé em 2015.”.

191 Embora as orientagbes da ACSS emanadas na Circular Normativa n.2 42/2012/UOC, de 10/12/2012, sejam no sentido de serem
registadas na conta 7611 - ACSS, a produgdo cuja entidade terceira seja a ACSS e que ndo se enquadre no contrato-programa, como é o
caso dos programas especificos.

192 Conta 78 - Proveitos e ganhos financeiros do POCMS.
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No ambito do exercicio do direito ao contraditério, o Presidente do Conselho de Administragcdo do
CHLN confirma que “A operacdo de recapitalizacéo do Centro, de facto, permitiu que efetudssemos
negociagbes com alguns parceiros de forma a podermos majorar a liquidez disponivel. Essas, foram,
inclusivamente, as orientacbes emanadas pela ACSS, quando indicaram, casuisticamente, o0s
fornecedores a serem contemplados no pagamento em causa. (...)".

Acrescenta, ainda, que “O CHLN tem a legitima expectativa de ver alterada a situagdo,
designadamente pela aprovacGo de um plano de reequilibrio financeiro que desde sempre
defendemos, mas que depende tdo s6 das entidades tutelares e que esperamos ver executado em
tempo de continuarmos a aumentar a sustentabilidade econdmico-financeira, até ao final do
corrente mandato (31 de dezembro de 2018). Mas, acreditamos que, se o Centro tiver possibilidade
de honrar os seus compromissos dentro dos denominados “prazos legais”, conforme é nossa vontade
e para cujo desiderato diariamente trabalhamos, o valor reclamado pelos fornecedores serd
progressivamente reduzido, conquanto eventualmente a formagdo do pre¢o ndo incluird qualquer
custo financeiro devido a risco de prazos de pagamento, fora do que legalmente estd estipulado ou
que contratualmente venha a ser definido,”.

13. DEMONSTRACAO NUMERICA

Em 2014 foram elaborados os documentos de prestacdo de contas previstos no artigo 25.2 dos
Estatutos constantes do Anexo |l, do Decreto-Lei n.2 233/2005, de 29 de dezembro®.

Ao nivel da organizacdo e apresentacdo da conta ao Tribunal de Contas deveria ter sido cumprido o
estabelecido na Instrugdo n.2 1/2004, de 22 de janeiro, excluindo a componente orcamental e os
fluxos de caixa'®, mapas que foram substituidos pelos previstos no Despacho n.2 17.164/2006, de 7
de junho, dos Ministérios das Financas e da Administracdo Publica e da Saude!®.

Contudo, ndo foram remetidos todos os elementos previstos na referida instrugdo, tendo a
documentacdo em falta sido remetida pelo centro hospitalar em janeiro de 2016, na sequéncia do
estudo preliminar efetuado na fase de planeamento.

Salienta-se, ainda, o facto de a remessa dos documentos de prestacdo de contas de 2014 ter ocorrido
fora do prazo estabelecido no n.2 4 do artigo 52.2 da LOPTC, situagdo que ja tinha sucedido
relativamente aos documentos de presta¢do de contas de 2013 e que conduziu a aplicagdo de uma
multa ao Presidente do conselho de administracdo no montante de € 1.020,00, pela falta
injustificada de remessa tempestiva da conta®®®.

Em contraditdrio, o Presidente do Conselho de Administragdo do CHLN refere que “A remessa dos
documentos de prestagcdo de contas de 2014 ocorreu fora do prazo legalmente estabelecido, por

193 O Decreto-Lei n.2 233/2005, de 29 de dezembro, foi objeto de alteragio, sendo que a quinta alteragdo ocorreu por via do Decreto-Lei
n.2 244/2012, de 9 de novembro, e a sexta por via do Decreto-Lei n.2 12/2015, de 26 de janeiro. Este diploma foi revogado pelo Decreto-Lei
n.2 18/2017, de 10 de fevereiro, com exce¢do dos n.> 1 e 2 do artigo 1.2.

194 Nos moldes estabelecidos no POCMS.

195 Mapa de controlo do orcamento de compras, mapa de controlo do or¢amento de investimentos, mapa de controlo do or¢camento
econdmico — custos e perdas e proveitos e ganhos e mapa de fluxos financeiros — receita e despesa.

1% Cfr. Sentenga n.2 10/2015 — 2.2 Secg3o.
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motivos alheios a nossa vontade, concretamente, por ndo termos, na data legal, o Relatdrio e Parecer
do Fiscal Unico e a Certifica¢do Legal das Contas.”.

Da anélise efetuada aos mapas previstos no Despacho n.2 17.164/2006, de 7 de junho, conclui-se
pela sua falta de fiabilidade. Note-se que estes mapas ndo sao obtidos de forma automatica, dado
ndo constituirem outputs do sistema de informacao implementado, que nao foi preparado para dar
resposta ao estabelecido no referido despacho.

O sistema de informacdo também ndo responde ao estabelecido no n.2 38 do Anexo | a Instrucdo
n.2 1/2004, do Tribunal, motivo pelo qual ndo foi disponibilizada a relacdo dos documentos de
receita e de despesa, informacdo essencial para a auditabilidade do mapa de fluxos financeiros.

Sobre este mapa, apurou-se que as colunas “Cobrados” e “Pagos” foram preenchidas a partir de
informacdo auxiliar, designhadamente, um mapa elaborado pela Tesouraria em folha de célculo Excel,
designado de “Real Tesouraria 2014”. Porém, o referido mapa nao se encontra desdobrado de modo
a garantir o preenchimento correto do mapa de fluxos financeiros, motivo pelo qual se colocam
reservas quanto a distribuicdo das verbas pelas varias rubricas. Também as colunas “A Cobrar” e “Em
Divida” ndo refletem os montantes constantes dos balancetes finais e do balanco.

Sobre os mapas previstos no Despacho n.2 17.164/2006, de 7 de junho, o Presidente do Conselho de
Administragdo do CHLN, no exercicio do direito ao contraditério, informa que os mesmos “(...)
poderiam ser elaborados manualmente (como jd o foram) na sua vertente de controlo orcamental e
de documentag¢do emitida, mas ndo conseguiriamos transmitir uma posi¢cdo fidvel quanto aos
montantes pagos/recebidos por rubricas bem como a sua diviséo em ano em curso e anos anteriores.
Acresce que, todas as vezes que optdmos por esta via fomos alvo de criticas e a informagdo produzida
ndo teve qualquer utilidade para as entidades que a solicitou. Uma vez que aguardamos o impacto
que terd a implementacgdo prdtica do Decreto-Lei n® 85/2016, de 21 de dezembro, que aprova o
Sistema de Normalizacdo Contabilistica para as Administracées Publicas (SNC-AP), nGo nos pareceu
oportuno envolver meios humanos e financeiros no desenvolvimento destes mapas.”.

Sem prejuizo de estarem em curso os trabalhos preparatdrios para a transicdo para o Sistema de
Normalizacdo Contabilistica para as Administragdes Publicas, por for¢ca da aplicagdo do Decreto-Lei
n.2 192/2015, de 11 de setembro, com as alteracdes introduzidas pelo Decreto-Lei n.2 85/2016, de
21 de dezembro, o centro hospitalar deve garantir o cumprimento das exigéncias legais em vigor.

Com as limitacGes referidas, a partir da informacdo expressa no mapa de fluxos financeiros, foi
possivel obter o resultado das operacbes que integram o débito e o crédito da geréncia que se
apresentam na seguinte demonstracdo numérica'®’:

197 Cfr. alinea c) do n.2 3 do artigo 54.2 da LOPTC.
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Quadro 42 — Demonstragdo numérica
Unidade: euro

DEBITO

Saldo da geréncia anterior 10.850.531,74

Receita 424.378.811,91

Diferenga apurada 9.227,78 435.238.571,43
CREDITO

Despesa 411.796.934,40

Saldo para a geréncia seguinte 23.441.637,03 435.238.571,43

Fonte: Mapa de Fluxos Financeiros.

Nota: N&o inclui €8.100.000 a titulo de aumento de capital, realizado através da entrega do
ndmero de unidades de participagdo detidas pelo centro hospitalar no Fundo de Apoio ao Sistema
de Pagamentos do SNS, destinados a liquidar o empréstimo existente junto desse fundo.

Refira-se que os saldos de abertura e de encerramento coincidem com os montantes refletidos, quer

na demonstracdo dos fluxos de caixa

198 quer no balancgo, e correspondem ao somatério dos saldos

evidenciados nas certidGes emitidas pelo IGCP e pelas institui¢Ges bancarias.

14.

JUiZO SOBRE A CONTA

Tendo em conta o exame realizado e considerando que:

O sistema de controlo interno é deficiente;

A verba de convergéncia, no total de € 44,2 milhdes, foi contabilizada na conta 712 -
Prestacoes de servicos, quando deveria ter sido registada na conta 743 - Subsidios correntes
obtidos;

No ambito do contrato-programa foi registado na conta 712 - PrestacGes de servicos o
montante de € 12,6 milhdes, sem suporte que justifique a razoabilidade da estimativa
efetuada;

A divida liquida de terceiros encontra-se sobreavaliada em € 9,1 milhGes, em virtude de ndo
terem sido constituidas provisdes para cobrancas duvidosas para todas as dividas em mora
ha mais de 12 e até 24 meses (50%) e ha mais de 24 meses (100%), excluindo as dividas de
entidades publicas, e ter sido constituida uma provisdo para riscos e encargos em vez de
provisdo para cobrancas duvidosas relativamente a um crédito reclamado judicialmente no
total de € 3,1 milhGes. A sobreavaliacdo da divida liquida de terceiros também se reflete ao
nivel do resultado liquido do exercicio, mas num montante que se estima rondar os €6
milhGes, dado que a provisdo constituida sobre um crédito reclamado judicialmente foi
refletida no passivo e nos custos do exercicio pelo montante de € 3,1 milhdes;

O saldo da conta 4422 — Imobilizagées em curso de edificios e outras construgbes estd
sobrevalorizado em cerca de € 5,1 milhGes, por contrapartida das respetivas subcontas de
imobilizagBes corpdreas;

O passivo encontra-se subavaliado em cerca de €2,5 milhdes em resultado de ter sido
refletido na conta 292 — Provisbes para riscos e encargos em vez de na conta 291 - Provisées
para cobrangas duvidosas um crédito sobre terceiros reclamado judicialmente e o valor
provisionado ser insuficiente face aos valores dos processos judiciais em curso contra o
centro hospitalar e a uma divida reclamada pela Segurancga Social relativa aos anos de 2006 a

198 Elaborados na Gtica empresarial.
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2008. A subavaliacdo do passivo também se reflete ao nivel do resultado liquido do exercicio,
mas num montante que se estima rondar os € 5,6 milhdes, dado que a provisdo constituida
sobre um crédito reclamado judicialmente foi refletida no passivo pelo montante de € 3,1
milhdes e nos custos do exercicio pelo montante de € 0,8 milhdes;

= Foram registados proveitos resultantes de trabalhos para a propria entidade, no total de
€ 1,6 milhdes, que ndo reuniam as condi¢cdes necessdrias para serem reconhecidos no ativo
imobilizado, compensando, dessa forma, custos do exercicio e sobreavaliando o ativo
imobilizado e os proveitos e consequentemente, os resultados do exercicio;

= As faturas de fornecedores registadas contabilisticamente na conta 228 - Faturas em recegdo
e conferéncia, no total de € 1,5 milhGes, incluem documentos de 2012 e 2013;

= QOs proveitos resultantes dos ensaios clinicos realizados, no total de € 1,2 milhGes foram
registados na conta 74 — Transferéncias e subsidios correntes obtidos quando deveriam ter
sido registados na conta 712 — Prestac¢Oes de servicos, dado que a atividade de investigacdo
faz parte do objeto principal do centro hospitalar;

= A auséncia de elementos que fundamentem as provisdes de existéncias registadas
contabilisticamente, no total de € 110,8 milhares;

= QO valor liquido contabilistico do equipamento de transporte do CHLN evidenciado no balango
esta subavaliado em € 14,6 milhares;

= N3o terem sido incorporadas nas respetivas subcontas da conta 42 — Imobilizacbes corporeas
todas as obras concluidas, bem como todos os equipamentos disponiveis para serem
utilizados, o que conduz a sobreavaliacdo dos resultados do exercicio, por ndo refletirem o
impacto das respetivas amortizacdes do exercicio, em montante que ndo foi possivel
guantificar;

= A inconsisténcia dos dados dos mapas de controlo do orcamento e dos mapas de fluxos
financeiros com as restantes demonstracées financeiras;

o parecer sobre a consisténcia, integralidade e fiabilidade das demonstragdes financeiras do
exercicio de 2014 do Centro Hospitalar Lisboa Norte, EPE é desfavordvel, com o sentido que é
atribuido a esta expressdo, no dominio da auditoria financeira, pelas normas de auditoria geralmente
aceites.

Em sede de contraditdrio, o Presidente do Conselho de Administragdo do Centro Hospitalar Lisboa
Norte, EPE, informa que algumas das situacGes evidenciadas foram ja corrigidas e plasmadas nas
contas dos exercicios seguintes.

III. VISTA AO MINISTERIO PUBLICO

Foi dada vista do projeto de relatdrio a Procuradora-Geral Adjunta, nos termos e para os efeitos do
disposto no n.2 5 do artigo 29.2 da Lei n.2 98/97, de 26 de agosto®.

Iv. EMOLUMENTOS

Nos termos dos artigos 1.2, 2.2, 10.2, n.2 1 e 11.9, n.2 1, 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 pela Lei n.2 139/99, de 28 de agosto, e pela Lei n.2 3-B/2000, de 4 de abril, sdo devidos
emolumentos no valor global de € 17.164,00, a suportar pelo Centro Hospitalar Lisboa Norte, EPE.

199 Alterada e republicada pela Lei n.2 20/2015, de 9 de margo, publicada na 1.2 série do DR n.2 47.
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V. DECISAO

Os juizes do Tribunal de Contas decidem, em subsec¢do da 22 Secc¢do, o seguinte:

1. Aprovar o presente Relatério, nos termos da alinea a) do n.2 2 do artigo 78.2 da Lei n.2 98/97, de

26 de agosto.

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

=  Ministro das Finangas;
=  Ministro da Saude;

= Presidente do Conselho Diretivo da Administracdo Central do Sistema de Saude, IP;
= Presidente do Conselho de Administracdo do Centro hospitalar Lisboa Norte, EPE.

3. Que, apods a entrega do Relatério as entidades referidas, o mesmo seja colocado a disposicdo
dos érgaos de comunicacdo social e divulgado no sitio do Tribunal.

4. Expressar aos responsaveis, dirigentes e funcionarios do Centro Hospitalar Lisboa Norte, EPE, o
apreco pela disponibilidade revelada e pela colaboracdo prestada no desenvolvimento desta

agao.

5. Que as entidades destinatdrias das recomendacdes comuniquem, no prazo de trés meses apds a
rececao deste Relatério, ao Tribunal de Contas, por escrito e com a inclusdo dos respetivos
documentos comprovativos, a sequéncia dada as recomendacdes formuladas.

6. Que um exemplar do presente Relatério seja remetido ao Ministério Publico junto deste
Tribunal, nos termos e para os efeitos do disposto no n.2 4.2 do artigo 54.2, aplicavel por forca
do n.2 2 do artigo 55.2 da Lei n.2 98/97, de 26 de agosto?®.

Tribunal de Contas, 1 de junho de 2017

Eur-presente,
\ '

A Procuradora-Geral Adjunta

200 Alterada e republicada pela Lei n.2 20/2015, de 9 de margo.
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Os Juizes Conselheiros Adjuntos
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(Anténio Augusto Pinto dos Santos Carvalho)
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(Anténio Manuel Fonseca da Silva)
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L. MINISTRO DAS FINANCAS

REPUBLICA
PORTUGUESA

GABINETE DO MINISTRO DAS FINANCAS

?

oo 304 napr
«0 x”u(i i 7 CRTRTRY

&

TRIBUNAL DE CONTAS Exmo. Senhor

Sy Diretor-Geral do Tribunal de Contas

5761/2017
20171417
SUA REFERENCIA SUA COMUNICA(;KO DE NOSSA REFERENCIA DATA
8442/2017 22/03/2017 ENT.: 1818/2017
PROC. N.°: 12.1
ASSUNTO: Auditoria Financeira ao centro Hospitalar de Lisboa Norte, EPE - exercicio de 2014

Evedinvin,
No ambito da auditoria financeira efetuada pelo Tribunal de Contas ao Centro Hospitalar de
Lisboa Norte referente as contas do exercicio de 2014 - Relato Processo n.°4/2016 - Audit,

encarrega-me S. E. o Ministro das Financas de apresentar as seguintes alegacées no que concerne

as conclusdes e recomendacdes emitidas a este Ministério:

I. «Refor¢o do acompanhamento da gestdo e do reporte contabilistico e financeiro,
designadamente através da implementa¢do de mecanismos de controlo do risco de
ocorrerem distor¢ées materiais nas contas realizadas com o objetivo de se projetar na

opinido publica performances que ndo foram obtidas.»

A apreciacao dos relatérios e contas dos hospitais EPE é realizada pelo Ministério das Financas,
através da Direcao Geral do Tesouro e Financas (DGTF), no ambito da funcao acionista do Estado,
sendo complementada pelos instrumentos apresentados pelo Fiscal Unico (Certificacao Legal de
Contas e Parecer do Fiscal Unico sendo que, neste dltimo documento consta, em regra, um

parecer favorével a aprovacao das contas do exercicio e da proposta de aplicacao de resultados).

No ambito das funcées da DGTF ndo compete a este organismo a realizacdo de auditorias
financeiras anuais as contas das empresas que acompanha. No entanto, sempre que existirem
sérias davidas ou indicios de ilegalidades, a DGTF propde superiormente a intervencao do 6rgao

de fiscalizacdo do Ministério das Financas - Inspecao Geral de Financas.

RECEPCAO

Gabinete do Ministro das Financas
Av. Infante D. Henrique, 1, 1149-009 Lisboa, PORTUGAL
TEL + 351 21 881 68 00 FAX + 351 21 881 68 62 EMAIL gabinete.ministro@mf.gov.pt www.portugal.gov.pt
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No Ministério das Financas existe a preocupacao de proceder ao desenvolvimento de ferramentas
informaticas adequadas ao acompanhamento, monitorizacéo, avaliacdo e controlo do reporte
contabilistico e financeiro das unidades de salde do setor empresarial do Estado, introduzindo
mecanismos de alerta no Sistema de Recolha de Informacdo Econdmica-Financeira (SIRIEF),
permitindo assim a tutela, caso necessario, ter a capacidade de adotar medidas corretivas de
forma atempada. Neste momento estd a ser promovida a contratualizacao de aperfeicoamentos

no SIRIEF com este objetivo.

Il. «ApreciacdGo e aprovacdo tempestiva dos documentos de prestacdo de contas das
unidades de salde do setor empresarial do Estado.»

A apreciacao e aprovacao tempestiva dos documentos de prestacao de contas das unidades de
salde do setor empresarial do Estado é uma preocupacao recorrente do Ministério das Financas,
no ambito da sua acdo acionista. Esta preocupacédo esta patente na aprovacado do Decreto-Lei
n°18/2017, de 10 de fevereiro, que estabelece novos principios e regras aplicaveis as unidades
de salide com a natureza de entidade publica empresarial, nomeadamente no &mbito da tutela
sectorial e financeira, com a alteracdo e simplificacdao do processo de aprovacao de contas,
passando a ser da competéncia do membro do Governo responsavel pela area das financas,

conforme n°2 do seu artigo 20°.

Em complemento, e atentas as conclusoes evidenciadas nos pontos 14. e 15. das conclusdes do
supramencionado relatério de auditoria, o Ministério das Financas diligenciara, junto da DGTF,
no sentido de se remeter um oficio circular aos 6rgaos de administracdo dos hospitais, EPE,
tendente a informar que deverdo proceder a remessa dos documentos de prestacdo das contas
ao Tribunal de Contas, no prazo legalmente estabelecido, independentemente dos mesmos

terem sido ou ndo objeto de aprovacao por parte do acionista.

. /7
Com os melhores cumprimentos jﬁ»m/u‘ 2AUWe e v-y(/7'/

0O Chefe de Gabinete
/MLJ\N )
André Caldas

C/C.: GSET

Gabinete do Ministro das Finangas 2
Av. Infante D. Henrique, 1, 1149-009 Lisboa, PORTUGAL
TEL + 351 21 881 68 00 FAX + 351 21 881 68 62 EMAIL gabinete.ministro@mf.gov.pt www.portugal.gov.pt
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IL. MINISTRO DA SAUDE

Oficio N.: 2655
Data: 05-04-2017
PORTUGUES A TRIBUNAL DE CONTAS
Bl s
GABINETE DO MINISTRO DA SAUDE 5547/2017 M :
2017/4/5
Exmo. Senhor
Dr. José F. F. Tavares
Diretor-Geral do Tribunal de Contas
Av. Barbosa du Bocage, n°. 61
1069-045 Lisboa
SUA REFERENCIA SUA COMUNICAGAO DE NOSSA REFERENCIA DATA
Oficios n°. 8443 22/03/2017 N°:
Proc. N°. 4/2016-Audit. ENT.: 4608/2017 23/03/2017
DA VI PROC: 122/2017
Assunto: Auditoria financeira ao Centro Hospitalar de Lisboa Norte, E.P.E.

Encarrega-me Sr. Ministro da Salde, no ambito das alegacbes referentes a auditoria

identificada em epigrafe, de informar o seguinte:

O cumprimento das Recomendacdes IV. e V. dirigidas ao Ministro da Salude e que se citam a
seguir, envolve no primeiro caso o orcamento das Regides Auténomas e no segundo caso o
orcamento de outros ministérios para além do Ministério da Satde (MS).

“1V. A adocdo de medidas concretas a cobranca de dividas em atraso da Regido
Autdénoma dos Acores para com o Centro Hospitalar de Lisboa Norte, EPE, bem

como para com outras unidades de saude, até 30 de junho de 2017.

V. Assegurar junto dos restantes ministérios pela regularizacdo das dividas de
entidades publicas sobre as suas tutelas para com o Centro Hospitalar de

Lisboa Norte, EPE, bem como para com outras unidades de satde, até 30 de
Gabinete do Ministro da Saude

junho de 2017. “
W
Av. Jodo Criséstomo, 9 - 6°, 1049-062 Lisboa, PORTUGAL

TEL + 351 21 330 50 00 FAX + 351 21 330 51 61 EMAIL gabinete.ms@ms.gov.pt www.portugal.gov.pt
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De facto, o orcamento para 2017 do MS nao contempla verbas que permitam assegurar que
este se substitui as Regides Auténomas no pagamento da divida aos hospitais.

Neste enquadramento, propde-se que as recomendagdes de regularizagoes de dividas que o
Tribunal dirige ao Ministro da Salde, também sejam dirigidas ao Ministro das Finangas, que
detém os instrumentos de gestao orcamental sobre a universalidade das Administracées

Publicas.

Com os melhores cumprimentos

A Chefe do Gabinete

&/Q‘/ o \ . :2 /?Q\

(Paula Maia Fernandes)

Gabinete do Ministro da Saude
Av. Jodo Crisostomo, 9 - 6°, 1049-062 Lisboa, PORTUGAL
TEL + 351 21 330 50 00 FAX + 351 21 330 51 61 EMAIL gabinete.ms@ms.gov.pt www.portugal.gov.pt
MS*
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IIl. ADMINISTRACAO CENTRAL DO SISTEMA DE SAUDE, IP

5-4186/2017/ACSS-DATA: 05-04-2017

REPUBLICA SERVIGO NACIONAL
ADMINSTRACAD CENTRAL
PORTUGUESA O ‘ SN DE SAUDE ACSS | o0 ranae satue

SAUDE
. Exmo. Senhor
Sireferéncia:  Of. 8445, de 22.03.2017 Dr. José Anténio Carpinteiro
Auditor-Coordenador da Diregao-Geral do Tribunal
Nireferéncia: 4186/2017/DFI/UGR Coord./ACSS de Contas

Av. Barbosa du Bocage, 61
1069-045 Lisboa

Assunto:  Auditoria financeira ao Centro Hospitalar de Lisboa Norte, EPE - exercicio de 2014.
Contraditério.

Na sequéncia da V/ comunicagdo em referéncia, relativa ao relato da Auditoria financeira ao
Centro Hospitalar de Lisboa Norte, EPE. - exercicio de 2014 (Proc.° n.° 4/2016 — Audit), vem a
Administragdo Central do Sistema de Salde, I.P, aduzir a seguinte informagéo/observagées no

que respeita as conclusées e recomendagdes propostas:

Quanto as conclusdes:

5. No triénio 2012-2014 o Centro Hospitalar de Lishoa Norte, EPE, recebeu cerca de € 69,1
milhées a titulo de verbas de convergénciase € 87,5 milhdes através de aumentos de capital.”

Confirma-se o valor total de verbas de convergéncia constantes nos Contratos-Programa

celebrados, referentes ao periodo de 2012 a 2014, cf. tabela seguinte:

Verbas de Convergéncia - Contrato-Programa

TOTAL 2012-
2012 2013 2014 2014

Verba de Verba de VO

Verba de Convergéncia Conv\sl;";:tg: e Convergéncia Conve;?:ncia Verba de
Convergéncia para para gRnoiap Medidas P

para SR yechs regularizacao de g compensagao Convergéncia
Regularizacdo de Regul;ir‘!lzi:gao iio ;?ﬁ::’s"z:f:z:’: dividas Acordo E:;r;‘;r:':;?b?o por acréscimo 2012-2014
P SANOFI - Infarmed = P 4

Bica empresa Teva Financeiro Cerasionta
P pessoal

Verba de
Convergéncia

5.865.954,00 | 19.053.568,50 544.251,33 7.883.222,65 | 28.900.000,00 | 6.825.332,00 | 69.072.328,48

“11. No triénio 2012-2014, nas principais linhas de produgdo de cuidados de saide do centro
hospitalar, verificou-se uma redu¢io generalizada da atividade desenvolvida face a 2011,
designadamente -46.341 (-18,3%) atendimentos na urgéncia, -9.758 (-19,7%) doentes saidos do
internamento e -64.900 (-8,8%) consultass, justificada, em parte, pela abertura do Hospital
Beatriz Angelos, que ndo foi acompanhada de um correspondente redin i to da
estrutura do Centro Hospitalar de Lisboa Norte, EPEi, de acordo com a reconfiguracio da
rede de unidades hospitalares da Regido de Satide de Lisboa e Vale do Tejo. “

TRIBUNQL DE CONT“S Administragio Central do Sistema de Sadde, LP.

=5y =] Parque de Saide de Lisboa | Edificio 16 | Avenida do Brasil, 53 | 1700-063 Lisboa | Portugal
5685/2017
20171417

Tel. Geral: 21 792 58 00 | Fax: 21 792 58 48 | Email: geral@acss min-saude.pt | www.acss.min-saude pt
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A andlise apresentada ndo entra em consideragdo com a atividade realizada no Servigo de

SERVICO NACIONAL
DE SAUDE

[ACSS)

ADMINISTRACAD CENTRAL v
DO SISTEMA DE SAUDE. IP

Urgéncia Basica, localizado no Centro de Saude de Loures, e que funcionava em 2011 e 2012,

sob a responsabilidade do Centro Hospitalar de Lisboa Norte. Caso fosse considerada esta

atividade, a variagdo do ftriénio 2012-2014 face a 2011, relativa aos atendimentos de urgéncia
seria de -141.452 (-40,6%).
Existe ainda uma ligeira diferenca entre a atividade de Consultas externas de 2011 apresentada
no relatrio (740.378) e a constante no Sica (748.412).

Atividade Assistencial

var.%
2011 2012 2013 2014 2014-2011 201112014
URGENCIA 348.760 236.729 210.552|  207.308 -141.452 -40,6%
Polivalente 253.652 220.299
Sub 95.108 16.500
CONSULTAS EXT. MEDICAS* 748.412 709.179 701.056 675478 -72.934 -9,7%
DOENTES SAIDOS 49.414 46.823 43430 39.724 -9.690 -19,6%

* inclui medicina do trabalho

Fonte: ACSS, DPS, Sica

“13. Na comparacio com outros hospitais do Servigo Nacional de Satiide de dimensio
semelhante o Centro Hospitalar de Lisboa Norte, EPE, apresenta, em 2014, os piores
resultados em termos de custos com produtos farmacéuticos e custos com fornecimentos e
servigos externos, por doente padrio, € 931,00 e € 456,00, respetivamente.”

Confirmam-se os valores apresentados para custos com doente padrdo 2014, cf. dados

constantes do site da ACSS.

| Custos com e Servigos Ext
Melnor Desempanho do Grupo 0]
408 € H.D.Fig. Foz Grupo B
354 ¢ CH Alto Ave Grupe C
287 € CH VN Gaia/Espinho Grupo D
274 ¢ CHPorto Grupo E
245 € IPO Porto Grupo F

Doente Padrdo

CHZame

v | Més: | Dezembro2014 ~

w®

Administracdo Central do Sistema de Saide, L.P.

Parque de Saude de Lisboa | Edificio 16 | Avenida do Brasil, 53 | 1700-063 Lisboa | Portugal

Tel. Geral: 21 792 58 00 | Fax: 21 792 58 48 | Emiail: zeral@acss.miu-saude.pt | www.acss min-saude.pt

Valores Acumidados
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SAUDE
Indicador: = Custos com Produtos Farmacéuticos por Doente Padrio v | Més: Dezembro2014 ~
® Benchmarking - Grupo €

173¢ CHPVarzim Grupo B
1000¢
269 € CH Tamega Sousa Grupo C i
385¢€ CHT. Viseu Grupo D stoc
s00¢

822 CHS. Jodo Grupo E
200€

389 ¢ IPO Coimbra Grupo F

:
- SERVIGO NACIONAL ADMINISTRACAD CENTAAL
PORTUGUESA 0 [ SNS DE SAUDE m D0 SISTEMA DE SAGDE, 1P

| Q apieer

CHLisboa Noe

“55. O contrato programa de 2014 totalizou € 351 milhdes, sendo € 291,5 milhdes para a
produgio contratada, € 15,3 milhdes para incentivos institucionais e € 44,2 milhdes a titulo

de verbas de convergéncia.”

Confirmam-se os valores apresentados para o Contrato-Programa 2014.

Instituicao:

Contratualizagao 2014

Centro Hospitalar Lishoa Norte, EPE

Valor da Produgao Contratada

291.522.934,67 €

Incentivos institucionais

15.343.312,35€

Valor Total do Contrato

306.866.247,02 €

Convergéncia

44.152.805,98 €

Verba de convergéncia para regularizagao de dividas para com a
empresa Teva

544.251,33 €

Verba de convergéncia medidas extraordinarias para reequilibrio
financeiro

28.900.000,00 €

Verba de convergéncia para compensagao por acréscimo de gastos
com pessoal

6.825.332,00 €

Verba de convergéncia para regularizacéo de dividas Acordo
SANOF! - Infarmed

7.883.222,65€

Quanto as recomendacdes ao Conselho Diretivo da ACSS; .P:

“l. Tornar mais célere o processo de validacao da faturagao hospitalar e, por esta via,
garantir que o acerto de contas se efefue em tempo dtil, contribuindo para que o
reconhecimento e mensuragao dos ativos / passivos e rendimentos / gastos decorrentes da
execucdo dos contratos programa estabelecidos com as unidades de satide do setor

empresarial do Estado seja fiavel.

[Esta recomendagdo reitera uma recomendagao ja formulada no Relatério n.° 30/2013 - 2.7 Secéo]”

Administragio Central do Sistema de Saide, L.P.

Parque de Saude de Lisboa | Edificio 16 | Avenida do Brasil, 53 | 1700-063 Lisboa | Portugal
Tel. Geral: 21 792 58 00 | Fax: 21 792 58 48 | Email: geral@acss. min-saude.pt | www.acss.min-saude.pt
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Relativamente a esta recomendagao, importa enquadrar a situagéo do processo de validagéo de

faturagdo nos termos do modelo de faturagdo atual e do modelo de faturagéo futuro, cujo

desenvolvimento se encontra em curso.

Modelo de Faturagao Atual

Como enquadramento inicial, & importante referir que o processo de validagéo dos ficheiros de
faturagdo garante a validagdo de toda a produgdo que é realizada pelas Instituigoes, a qual
obedece a um complexo conjunto de verificagdes conforme os critérios definidos anualmente
através de Circulares Normativas que determinam as condigdes e procedimentos de pagamento
das prestagdes de salde aos beneficiarios do Servigo Nacional de Salde, subsistemas publicos
da ADSE, SAD da GNR e PSP, ADM das Forgas Armadas e Imprensa Nacional Casa da Moeda.

Este processo, para assegurar o necessario rigor e fiabilidade, € moroso e complexo, na medida
em que implica, entre outras, (i) verificar um conjunto significativo de dados relativos a utentes, (ii)
validar o cumprimento das regras de faturagdo por linha de atividade, episodios repetidos e
simultaneidades entre linhas de produg&o, entre outras validagdes. Por outro lado, a existéncia de
diferentes fontes de informag&o, multiplos intervenientes, a necessidade de validagao de regras de
faturagdo cada vez mais complexas como a produgéo cirrgica transferida ou os programas de
pagamento por preco compreensivo, implicando desenvolvimentos adicionais aos Sistemas de

Informagao implicaram atrasos significativos na validagao de faturagéo.

Assim, a ACSS tomou um conjunto de medidas, para diminuir as dificuldades dos trabalhos de
validagdo, como (i) o incremento da proximidade entre equipas funcionais (ACSS) e de
desenvolvimento de SI (SPMS), (ii) a validagéo eletronica e validagdes finais dos ficheiros de
faturagdo pela equipa da ACSS. Adicionalmente, foi agilizado o processo de faturagao, a partir do
ano de 2014, passando a existir uma fatura anual referente a produgao mensal, considerando para
o efeito do valor acumulado constante no relatorio de estimativa de proveitos referente aoc més de

dezembro.

Apos validagao dos ficheiros justificativos de produgao, havera ainda lugar a um acerto final (uma
fatura ou nota de crédito) e a uma fatura referente ao valor de incentivos institucionais associados
ao cumprimento de objetivos de acesso, desempenho assistencial e desempenho econémico-

financeiro.

Administragio Central do Sistema de Saide, LP.

Parque de Saude de Lisboa | Edificio 16 | Avenida do Brasil, 53 | 1700-063 Lisboa | Portugal
Tel. Geral: 21 792 58 00 | Fax: 21 792 58 48 | Email: geral@acss min-saude.pt | www.acs: -saude. pt
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A presente data, pode-se afirmar que todos os ficheiros de faturagdo enviados pelas Instituigdes a
ACSS s&o validados no prazo maximo de uma semana, excecdo feita para alguns programas de
satde (ficheiros cuja expressdo é pouco significativa na maioria das Instituicées e que também ja
estdo a ser validados). Acresce que, na grande maioria das Instituicdes ja foram efetuados os
processos de validagéo final da faturagéo de 2013 e 2014 estando, para muito breve, o envio de

oficio as instituicoes com o acerto de contas apurado.

Atualmente, decorre a validagdo dos ficheiros de 2015, que teve inicio em fevereiro do corrente
ano, estando nesta data validados 3.021 ficheiros de faturagéo correspondentes a 310 faturas de
Produgao Mensal Realizada, Capitagdo e Internos no valor de 4.024.328.478,16 € e 2.711
ficheiros justificativos de produgao correspondentes a 1.523.591.068,92 €.

Relativamente ao ano de 2016 estdo validadas 296 faturas no valor de 4.015.843.086,82 €. Prevé-
se ainda iniciar a validagao dos ficheiros justificativos de produggo do ano de 2016 no inicio de
junho de 2017, apos a formalizagdo das adendas ao Contrato-Programa de 2016 e respetivo

carregamento das mesmas no S| SONHO e SCDGF.

Apresentam-se os resultados obtidos, considerando a situagdo a janeiro de 2015 e a situagéo

atual:

A, Situacao a 28 de margo de 2017

Classificagao 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014
Faturagao encerrada [ 4 Ll 42 44 30 7 1
Ficheiros eletronicos validadosl] 0 0 0 2 B 23 pal
Faturagdo ndo encerrada 0 0 0 1 3 1 17
Total 41 41 42 47 4 4 39
N° Validagdes Finais Realizadas I 123 124 135 109 99 80
Taxa de Execugao 100% 100% 100% 98% 93% 3% 56%

B. Situag@o a 15 de janeiro de 2015

Classificagao 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014
Faturag3o encerrada [ 41 35 13 1 0 0 0
Ficheiros eletronicos validados(l 0 6 15 5 0 0 0
Faturagao nao encerrada 0 0 14 41 0 0 0
Total 4 4 42 47 0 0 0
N° Validagdes Finais Realizadas Il 123 12 65 ] 1 1
E"axa de Execugdo 100% 100% 67% 13% 0% 0% 0%
Ne Validagdes Finais Realizadas (A - B) 0 12 70 109 99 80

Oficio acerto contas Centrata-Programa enviado a Instituigao
1l Processos de validagao final finalizados
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Centro Hospitalar Lisboa Norte, EPE

Sobre a situagéo particular da faturagéo do Centro Hospitalar Lisboa Norte, EPE, confirma-se que
esta instituicdo continua com extrema dificuldade em enviar os ficheiros de faturagao solicitados,
apesar do auxilio prestado pela ACSS, encontrando-se encerrado o Contrato-Programa de 2011,

cujo valor de acerto de contas apurado ascende a 4.860.662,25 € (Anexo ).

Para os anos de 2012 e 2013, todos os ficheiros eletronicos de faturagéo enviados pela Instituigao

encontram-se validados (Anexo Il e ll).

Para o ano de 2014 a Instituig@o enviou a fatura de produgéo mensal realizada e incentivos e para
os anos de 2015 e 2016 somente a fatura de produgdo mensal realizada, ndo tendo sido ainda

remetido a ACSS qualquer ficheiro justificativo de producéo (Anexo IV, V e VI).

Como se pode constatar, nos mapas de acompanhamento para cada um dos Contratos-Programa,
a ACSS nao pode finalizar a faturag@o dos anos de 2012 a 2015 sem que a Instituigdo envie os
ficheiros de faturag@o para validag@o. Dando como exemplo o ano de 2012, ainda nao foi enviado
pela Instituicdo ficheiro de faturagdo para as linhas de Internamento e cirurgia ambulatério
adicional, medicamentos e Doentes de VIH. O valor contratualizado nestas linhas de produgao
ascende a 50.036.608,60 €.

Esta falta de envio dos ficheiros de faturagdo, por parte do Centro Hospitalar Lisboa Norte pode
ser, em parte, justificavel pelos desenvolvimentos adicionais necessarios par acomodar as regras

de faturag@o, uma vez que a Instituicao nao dispde do S| SONHO.

Modelo de Faturagao Futuro

Cientes da complexidade do modelo de faturagao atual, a ACSS encontra-se em processo de
reformulagdo do modelo de faturagdo no sentido de obviar parte dos constrangimentos que o
processo sofre atualmente, garantindo que existem ganhos significativos em termos da eficacia do

processo e da qualidade de informag&o. As principais alteragdes previstas sdo as seguintes:
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1. Criagéo de uma Base de dados central de produgao que ira permitir, de uma forma mais

eficiente, analisar e tratar a informagao de acordo com um conjunto de objetivos diversos
que vdo para além do processo de faturagdo (como por exemplo apoiar o planeamento
estratégico e a contratualizagdo), assim como alterar o enfoque do processo de faturagéo
dando uma maior relevancia ao registo administrativo, o qual & menos sensivel a alteragdes
de fundo decorrentes de alteragdes normativas e que €, na sua esséncia, o elemento basilar

de todo o processo de faturagao.

2. Rececdo de toda a producdo efetuada pelos hospitais, sem que tenha sido alvo de
transformacao para dar resposta as necessidades do processo de faturacéo. Esta alteragao,
ndo s6 aumenta a fransparéncia do processo, como permite analises de maior valor
relativamente a prestacdo de cuidados de saide a populagdo, assim como uma maior

articulagéo das diferentes areas de monitorizagao e acompanhamento dos hospitais.

3. Criagao de pré-validagdes a qualidade da informagao, quer ao nivel da validade do registo
de produgdo, como das regras de simultaneidade aplicaveis. Este processo, que ira
acontecer antes de serem aplicadas as regras de faturagéo, é garante de consisténcia e
fiabilidade no sentido em que ira permitir a corregéo de erros e a anélise de comportamentos
servindo de base a uma melhoria na qualidade de informagéo dos sistemas locais dos
hospitais. A uniformizagao de dados mestre e dos registos administrativos que esta alteragéo
pressupde também ira aumentar a transparéncia de todo o processo de registo de produgéo

e posterior faturagdo das linhas de atividade.

4. Aplicagao das regras de faturagéo ao nivel central com identificagdo das n&o conformidades
e consequente identificagdo dos valores e linhas de atividade a faturar. Esta alteragéo ndo
sG ira permitir que a aplicagao dos critérios de faturagdo sejam uniformes e fransversais a
para todos os hospitais, como ira retirar o trabalho acrescido de proceder as alteragdes
decorrentes das novas regras de faturagdo nos sistemas locais de informagao, pelo menos

no que toca ao Contrato-Programa.

5. Diminuigao do nimero de interagdes e dos prazos de resposta dos intervenientes através de
um reforgo de automatizagéo do processo e a introdugéo de prazos rigidos para resposta
dos varios intervenientes, reduzindo o nimero de interagdes com o objetivo de reduzir o

tempo total de execugao do processo.
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Ainda no sentido de agilizar o processo de faturagdo, prevé-se a passagem do processo de
validacdo da faturagdo para o Centro de Controlo e Monitorizagdo do SNS (anteriormente
denominado Centro de Conferéncia de Faturas) no sentido de conseguir maior capacidade de
resposta e ganhos em eficiéncia com a utilizagdo da estrutura ja existente, e permitir libertar

recursos para realizagdo de necessarias auditorias a faturagéo.

“Il. Promover de forma sistematica os encontros de contas e a regularizago contabilistica
de saldos e transagoes ndo conciliados entre entidades que integram o Ministério da
Saude, garantindo que as entidades ndo acumulam dividas entre elas e, em especial, ao
Instituto Portugués do Sangue e da Transplantagao, IP, e ao Instituto Nacional de Satide
Doutor Ricardo Jorge, IP e a fiabilidade da conta consolidada do Ministério da Satide.”

Relativamente a esta recomendagao, importa referir que o procedimento de circularizagdo de
saldos, constituindo uma boa pratica de controlo interno com vista a mitigar riscos relacionados
com o eventual registo incorreto de valores ou operagdes, deve ser periodicamente levado a efeito

pelas entidades.

A ACSS considera ainda que, neste procedimento, é fundamental a intervengéo, quer dos
responsaveis da entidade com competéncias nas matérias financeiras, quer do respetivo 6rgao de
fiscalizagéo. Com efeito, em primeira instancia, considera-se que o risco associado a possibilidade
de se produzirem distor¢des materiais nas demonstragdes financeiras, decorrentes deste tipo de
transacdes ndo conciliadas, deve ser avaliado internamente e pelo revisor oficial de contas no
ambito da reviséo que precede a certificagao legal de contas (CLC), para que, em fungéo dessa
avaliagdo, se desencadeiem os necessarios procedimentos de encontro de contas/confirmagéo

externa.

Contudo, o que se tem vindo a verificar é que, na grande maioria dos casos, as demonstragdes
financeiras tém vindo a ser acompanhadas de CLC’s que contém uma reserva relacionada com a
impossibilidade de se aferir da razoabilidade dos montantes registados pelas entidades,
nomeadamente quanto a saldos devedores de fornecedores ou contas a receber, por dificuldade

de confirmag&o dos saldos de clientes e outros devedores.

Néo obstante esta nota, e ciente dos constrangimentos decorrentes de saldos ndo conciliados
entre entidades do SNS, a ACSS tem vindo a desenvolver esforgos com vista a promover os

referidos encontros de contas.
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Desde logo, destacamos o sistema de Clearing House, implementado em 2006, com o objetivo de
registo, regularizagéo e monitorizagdo de faturas e posterior compensacao financeira das mesmas
entre as varias entidades do SNS. Este sistema revelou-se bastante (til, mas carece, neste
momento, de revisdo. Neste pressuposto, a ACSS, IP encontra-se, neste momento, em fase de
andlise funcional e de requisitos, para a implementacdo de uma designada ‘camara de
compensagdo’, que pretende vir a substituir, agilizar e incrementar as potencialidades do anterior
sistema, prevendo-se nomeadamente o alargamento as restantes entidades do Sector Piblico
Administrativo, ARS's e restantes entidades do SNS. Com este novo sistema, cujo objetivo &
também introduzir maior fiabilidade na informagdo reportada, augura-se reduzir de forma
substancial, ou mesmo eliminar, os movimentos divergentes entre entidades, salvaguardando-se

também o processo de consolidacdo de contas das designadas “plug accounts”.

Entretanto, e enquanto decorrem os trabalhos com vista a implementagéo desta “cadmara de
compensagado”, a ACSS esta a diligenciar por apoio externo especializado, visando, de modo
focado, efetuar a analise de demonstragdes financeiras (com especial incidéncia na analise de
saldos de terceiros intra-grupo), a identificagéo da natureza das diferentes faturagdes intra-grupo,
o cruzamento de informag&o financeira entre entidades do SNS/MS e a detecdo de movimentos
divergentes que possam ter como origem registos/reconhecimentos ndo efetuados na “contra-

parte”, com vista a resolugdo das divergéncias detetadas entre entidades.

Este trabalho de resolugéo de divergéncias tem também como desiderato eliminar o maximo de
operagdes que possam vir a impactar o reconhecimento de imparidades em sede dos trabalhos

prévios a elaboragao do balango de abertura em SNC-AP.

“lll. Zelar pela transparéncia das relagdes financeiras com o Centro Hospitalar de Lishoa
Norte, EPE, e outras unidades de satide do SNS, procedendo a revisao e sistematizagao das
instrugées das circulares normativas sobre a contabilizacdo de contratos programa,
incentivos institucionais, verba de convergéncia, programas especificos e de programas
verticais, tendo em vista a normalizagao e a adequagao dos factos patrimoniais a natureza
das contas.”

No que respeita a presente recomendagdo, a ACSS informa que no ambito dos trabalhos de
adaptacéo do plano de contas multidimensional do SNC-AP as necessidades das entidades da

Salde, estdo a ser equacionadas todas as questdes especificas decorrentes da contabilizagao

das operagdes elencadas pelo Tribunal de Contas, bem como de operagdes relacionadas com
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outras &reas. As duvidas que tém sido suscitadas e que carecem de alguma orientagdo por parte

da CNC tém sido submetidas na plataforma indicada para o efeito.

Tendo o Decreto-Lei n.° 85/2016, de 21 de dezembro, determinado que “Durante o ano de 2017
todas as entidades publicas devem assegurar as condigdes e tomar as decisdes necessarias para
a transicao para 0 SNC-AP.” (crf. N.° 1 do artigo 14.°), a ACSS encontra-se focada na preparagéo
das condigdes que permitam esta transigéo, considerando-se que, neste momento, o processo de
revisdo das circulares existentes e a sua sistematizagéo pode apontar para um cenario em que a
sua divulgagéo e implementagao venha a ocorrer no segundo semestre de 2017, ou seja em data
muito proxima e até coincidente com os trabalhos de preparagao para a transi¢@o para o SNC-AP,
propiciando-se a perda de parte do seu efeito.

Contudo, a ACSS divulgara as instrugdes que se mostrem necessarias.

Com os melhores cumprimentos,

A Presidente do Conselho Diretivo

Digitatly Signed by Marta Alexandra
P Bras T ol do Almbian Simoes
N-CN=Marta Aloxandra Farurm Braga

‘omido do Almoida Simdes,
| QU=Auminisimedo Ceniral do Sitema do
| adde IP, O=Administragdo Central do
istoma do Sadde IP, C=PT

oason:
dalo: 2017-04-08T11:10:04

(Marta Temido)
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Exmo. Senhor

Dr. Vitor Caldeira

Mui Digno Juiz Conselheiro e
Presidente do Tribunal de Contas
Av. Barbosa du Bocage, 61
1069-045 Lisboa

V/ Referéncia: DA VI Proc. 4/2016/Audit

Assunto: Auditoria financeira ao Centro Hospitalar Lisboa Norte, E.P.E. —
Contraditério

| - Considerag6es introdutodrias

O Presidente do Centro Hospitalar Lisboa Norte EPE, notificado pelo Tribunal de Contas,
para se pronunciar, querendo, sobre as matérias constantes do Relato de Auditoria
mencionado em epigrafe, vem por este meio, procurando aduzir os esclarecimentos que
considera pertinentes para contribuir para a elaboragdo e aprovagdo do Relatdrio,
apresentar as suas alegacdes, nos termos e para os efeitos do disposto nos artigos 13.2 e
87.2, n.2 3 da Lei 98/97, de 26 de agosto.

Antes de se detalhar a presente prontncia, entendemos ser importante tecer alguns
comentarios iniciais:

a) O Centro Hospitalar Lisboa Norte, EPE, doravante Centro, Hospital ou CHLN, tem
como Missdao a prestacdo de cuidados de saude as populagdes, ndo sé da area
geografica que lhe esta atribuida mas, como hospital central universitério e centro de
referéncia para uma miriade de patologias complexas, a doentes de todas as regides
do Pais, incluindo Regides Autdnomas e, também, dos Paises Africanos de Lingua
Oficial Portuguesa;

b) A prestagdo de cuidados de satide é um direito consagrado na Lei Fundamental, pelo
que se nos impde proporcionar o competente atendimento dos seis a sete mil e
quinhentos doentes que diariamente em nds confiam, no limite, a sua vida e desde
logo a sua qualidade de vida;

¢) A situagdo econdmica e financeira que o Pais atravessa, desde 2010 e que persiste,
embora com algumas melhorias, originou e origina subfinanciamentos sucessivos no

CONSELHO DE 1
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d)

e)

f)

sector da satde, ndo sendo o CHLN excecdo a essa regra. Todavia, ndo poderiamos
escudar-nos neste argumento para incumprir ou cumprir parcialmente, a Missdo que
nos estd constitucionalmente consagrada;

Das dificuldades que a instituigdo, ademais como o Pais, vivem, e que subsistem,
demos conta, reiteradas vezes, as entidades com poder e competéncia tutelar, direta
ou delegada, nomeadamente, a ACSS, a ARSLVT e, embora com menor recorréncia,
aos Senhores Ministros e Secretdrios de Estado da area Saude dos Governos da
Republica, desde 2013 ou seja desde que inicidmos fun¢des (21 de Fevereiro de
2013). De igual modo, os projetos de orcamento desde 2015, altura em que voltdmos
a integrar o denominado “Perimetro do Orgamento de Estado” tém, na sua “memaria
justificativa”, incluido varios paragrafos sobre a matéria e perfeitamente elucidativos
da situagdo, mas também da realizavel dupla preocupagdo que nos assiste
diariamente em termos de mais ganhos da satide e, simultaneamente econdmico-
financeira;

Recordamos que aquando do inicio das fungdes de Presidente do Conselho de
Administragdo do CHLN encontrdmos uma instituigdo com aproximadamente 11
milhdes de euros de deficit mensal, situagdo que a manter-se colocaria em risco toda
a Missdo (apoio ao ensino, formagdo, investigagdo e prestacdo de cuidados altamente
diferenciados), prejudicando milhares de familias e impactando de forma imprevisivel
na economia social da drea metropolitana de Lisboa, assim como colocaria em causa
a acessibilidade ao SNS;

Assim 2013 foi um ano de enormes dificuldades nos varios eixos gestionarios da
instituicdo que obrigou a um conjunto de medidas, cujos primeiros resultados
comegaram a ser sentidos em 2014, ano ora em apreciacdo pelo digno Tribunal de
Contas e que de seguida procuraremos, de forma sucinta, clarificar e aprofundar com
algum detalhe.

Il - Razdo de ordem

Metodologicamente, é nosso entendimento que o projeto de Relatério reclama uma
analise a dois niveis, com diferentes graus de concretizagdo e desenvolvimento,
nomeadamente de ordem técnica e estrutural.

Para o efeito, adotamos a seguinte razdo de ordem:

A) Tecnicamente, a necessidade de optimizar os sistemas de gestdo de informagdo em

exploragdo na instituicdo de modo a permitir um maior automatismo, fiabilidade e
rigor na disponibilizagdo e extragdo da informagdo. De igual modo, investir na sua
complementaridade e transversalidade. Por outro lado, a necessidade,
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i)

ii)

iv)

reconhecemos, de refinar alguns mecanismos de controlo que, por vicissitudes varias
nao se encontram, ainda, no patamar que desejariamos e para o qual continuamos a
trabalhar;

B) Estruturalmente, a indispensabilidade de proporcionar ao Centro a dotagdo
orcamental realisticamente adaptada a nossa realidade, ja por diversas vezes e em
multiplos féruns evidenciada, de modo a podermos honrar os compromissos que
assumimos, a podermos investir na modernizacdo tecnoldgica do parque de
equipamentos, melhorando as condigdes de prestagdo de cuidados e acompanhando
0 aumento da esperanga de vida dos cidaddos, permitindo-lhes uma maior esperanca
e qualidade de vida.

Apos este predmbulo, que nos parece da maior pertinéncia, passaremos a apreciagdo do
Projeto de Relatdrio.

11l - Exercicio do Contraditorio

Entendemos que o foco nas “Conclusées”, no documento que ora se contradita serd a
melhor forma de manifestar o que nos apraz sobre o seu teor. Iremos, deste modo,
focar-nos casuisticamente em cada uma elas, independentemente de, em nosso
entender, serem, ou ndo, passiveis de contraditar. Assim, temos e por ordem da sua
exibi¢do no Relato:

Ndo podemos, de todo, concordar com a afirmagao que o Centro ndo produz cuidados
de saude suficientes para acomodar a estrutura de custos. Ao invés, a dotagdo
orgamental é manifestamente insuficiente (alids, tem-no sido ao longo dos anos) para
suprir as necessidades financeiras do Centro, porquanto e a titulo de exemplo:

Cerca de 20 milhdes de euros de medicamentos cedidos em ambulatdrio para patologias
oncoldgicas, que ndo sdo objeto de reembolso pelo Estado;

Os encargos com os denominados Internos rondaram, em 2016, 24,3 milhdes de euros,
dos quais apenas nos sdo financiados, por contrato-programa, 3,7 milhdes de euros. Face
a anos anteriores a percentagem de financiamento ndo registou alteragdes e desta
forma o Centro financia em 95,85% a formagdo de futuros Especialistas Médicos para
todo o Pais e para todo o Sistema de Saude, que ndo so para o SNS;

lgualmente ndo recebe o Centro qualquer compensacao financeira pelos custos diretos e
indiretos que tem com o apoio ao ensino médico e com a abertura a estagios curriculares
de varios cursos de saude;

Aos valores acima indicados, acrescem os denominados “custos constitucionais” que
oneram irremediavelmente a estrutura de custos do Hospital e que exigem uma gestdo
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irrepreensivelmente rigorosa de missdo publica que nos estd conferida e que ndo
podemos deixar de cumprir diariamente;

Um numero significativo de atos médicos pagos no dmbito do contrato-programa mas
financiados abaixo do seu prego real, agravam mais a situagdo do Centro.

Deste conjunto de constrangimentos tém sido, sucessivamente, informadas as entidades
tutelares conforme, alids, demonstramos a equipa desse mui digno Tribunal, que
promoveu os trabalhos tendentes a elaboragdo do presente Relato.

O valor de 14,2 milhdes de euros é composto por estimativas de proveitos de 12,6
milhdes de euros que nos foram atribuidas como verba de convergéncia para reequilibrio
financeiro e, como habitualmente, foram registadas nas contas respetivas. Os restantes
1,6 milhdes de euros de trabalhos da prépria empresa estdo suportados por mapas
internos, cuja implementagdo foi devidamente testada.

Relativamente aos “dividendos” que pudéssemos retirar da opinido publica, importa
referir que o nosso maior ativo, conforme se pode constatar pelo, cada vez maior,
nimero de cidaddos que nos procuram, ndo decorre de referéncias a resultados
econdmico-financeiros ou de metodologias de classificagdo contabilistica, mas tdo sé das
referéncias regulares a qualidade da assisténcia médica prestada e ao reconhecimento
da marca “Santa Maria” ou da marca “Pulido Valente” quer nacional, quer
internacionalmente. Alids, a entrada em vigor a denominada “liberdade de escolha”,
demonstra, pelo aumento de afluéncia que determinou, o grau de confianga dos utentes
na prestacdo de cuidados pelo CHLN, independentemente de consideragdes de ordem
econdmico-financeira.

Independentemente da excelente imagem junto da opinido publica, entendemos, desde
sempre, que para além da regular partilha de resultados com a instituicdo e de
momentos de referéncia ou exceléncia com os profissionais, € nosso dever “prestar
contas” publicamente, com transparéncia e rigor usando os meios para tal disponiveis.

A estimativa do contrato-programa (12,6 milhGes de euros) baseia-se na atribui¢do de
verba que, no entender do acionista, é passivel de ser atribuida ao Centro Hospitalar.
Quanto ao montante de refor¢o das provisdes para riscos e encargos (5,6 milhdes de
euros), 0 mesmo baseia-se no valor das agdes em Tribunal e como tal sujeito a outras
interpretagdes valorizadas. No que concerne a Provisdo para Riscos e Encargos, refira-se
que é muito raro o Centro ser condenado no valor total peticionado pelos Autores dos
processos, sendo por isso (a nosso ver) um fator de penalizacdo inaceitavel, a provisdo
pela totalidade do montante peticionado;

A estimativa de proveitos decorre das normas instituidas pelo acionista que nos da
orientacdes neste sentido, pelo que, ndo depende do drgdo de gestdo do Centro,
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qualquer alteragdo ao normativo instituido, o qual temos de cumprir por emanar de
entidade tutelar;

5. Confirmamos o valor das verbas de convergéncia e aumento de capital, pelo que nada se
nos oferece contraditar;

6. Discordamos em absoluto desta afirmacao, pelas razdes ja explicadas no ponto 1. supra.
Importa, no entretanto, esclarecer que a reestrutura¢do do CHLN tem vindo a ocorrer,
como disso é exemplo, os crescentes resultados positivos em matéria assistencial e de
desempenho econémico-financeiro, comparativamente a anos anteriores. Igualmente
ndo devemos deixar de referir o trabalho efetuado desde 2014, tendente a
requalificacdo/redimensionamento da oferta a uma realidade em constante mutagéo;

7. Nada se nos oferece contraditar. As verbas de convergéncia foram-nos cedidas como
contrapartida do subfinanciamento a titulo de contrato-programa, atras referido;

8. Nada se nos oferece contraditar;

9. A operagcdo de recapitalizagdo do Centro, de facto, permitiu que efetudssemos

negociages com alguns parceiros de forma a podermos majorar a liquidez disponivel.
Essas, foram, inclusivamente, as orientacGes emanadas pela ACSS, quando indicaram,
casuisticamente, os fornecedores a serem contemplados no pagamento em causa. Nao
entendemos o alcance da afirmagdo, e passamos a citar, “...0 que indicia que o centro
hospitalar tem suportado elevados custos de financiamento pelo atraso nos
pagamentos”.
O CHLN tem a legitima expectativa de ver alterada a situacdo, designadamente pela
aprovagdo de um plano de reequilibrio financeiro que desde sempre defendemos, mas
que depende tdo sé das entidades tutelares e que esperamos ver executado em tempo
de continuarmos a aumentar a sustentabilidade econdmico-financeira, até ao final do
corrente mandato (31 de dezembro de 2018). Mas, acreditamos que, se o Centro tiver
possibilidade de honrar os seus compromissos dentro dos denominados “prazos legais”,
conforme é nossa vontade e para cujo desiderato diariamente trabalhamos, o valor
reclamado pelos fornecedores sera progressivamente reduzido, conquanto
eventualmente a formagdo do prego ndo incluira qualquer custo financeiro devido a risco
de prazos de pagamento, fora do que legalmente estd estipulado ou que
contratualmente venha a ser definido;

10. Nada se nos oferece contraditar;

11.Houve um redimensicnamento, corroborado pelo contetido da prdpria conclusdo, na
qual é reconhecida a diminuicdo do numero de trabalhadores. Reconhecemos, no
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entanto que a reestruturagdo efetuada e os seus efeitos praticos ndo terdo sido visiveis a
entidades externas ou a opinido publica, razdo pela qual temos procurado informar
regularmente o cidaddo, utente e/ou contribuinte, dos resultados praticos de decisdes e
medidas gestionarias, ao longo do ultimo triénio e em concreto em 2014. Igualmente
deve ser compulsada a oferta com o crescimento da procura e com impactos que
decorrem da legislagdo em vigor aplicavel;

Nada se nos oferece contraditar;

O facto de sermos um Hospital de fim de linha com responsabilidades mdiltiplas ao nivel
da prestacdo de cuidados de saude contribui, decisivamente, para esta realidade;

. De facto, o ultimo ano de aprovagdo das contas, foi 0 ano de 2012. Desconhecemos 0s

motivos pelos quais as entidades responsaveis ndo se pronunciaram sobre os anos
subsequentes;

A remessa dos documentos de prestagdo de contas de 2014 ocorreu fora do prazo
legalmente estabelecido, por motivos alheios a nossa vontade, concretamente, por ndo
termos, na data legal, o Relatério e Parecer do Fiscal Unico e a Certificagdo Legal das
Contas. N3do obstante, solicitimos prolongamento do prazo, o que foi aceite. Reiteramos,
neste ponto, o que foi oportunamente mencionado a equipa de auditoria que realizou os
trabalhos de campo, ou seja, consideramos que a pressdo exercida sobre o ROC para
emitir o Relatdrio e a Certificagdo das Contas dentro do prazo adicional concedido pelo
Tribunal de Contas, teve como consequéncia a colocagdo de algumas reservas (com
particular realce na concernente aos encargos com Recursos Humanos) que, em
situacdes ditas normais, acreditamos que ndo aconteceriam. No entanto tal foi corrigido
nos documentos de Certificagdo do Exercicio de 2015, conforme tivemos oportunidade
de demonstrar;

A diferenca entre o cadastro de imobilizado e a contabilidade é de €281,00 e nas
amortizagdes acumuladas de €1.318,00. Quanto as falhas apontadas ao nivel da
salvaguarda de ativos, acreditamos que conseguimos melhorar os controlos internos mas
que, dada a dimensdao do Hospital, na salvaguarda de pequenos bens serd sempre
possivel a existéncia de debilidades, sem prejuizo de mantermos aten¢do a correcdo
desta situagdo;

Os denominados “Trabalhos para a prépria empresa”, figura prevista no POCMS,
deixaram de ser contabilizados no hiato temporal de 2012 e 2013, devido a
constrangimentos do SAP. A partir de 2014, j4 com estes constrangimentos
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ultrapassados voltamos a proceder como em anos anteriores. Refira-se que, esta
metodologia, em momento algum, mereceu reparos por parte de quaisquer 6rgdos de
fiscalizagdo (ROC e auditorias externas) sendo, inclusivamente, proposto pelo ROC a sua
implementagao;

18.Com a implementagdo do SAP foi criada a figura de ordem de investimento, sendo o
primeiro langamento efetuado na conta de Imobilizado em Curso, transitando
posteriormente para Imobilizado Corpdreo por indicagdo dos servicos competentes, por
isso ela ndo é indevidamente utilizada. Consideramos assim que apenas poderd ser
colocada em discussdo a sua permanéncia, tal como se menciona no ponto 20;

19. Esta metodologia deixou de se aplicar em 2012, com a migragdo para SAP;

20. Esta transferéncia foi efetuada, na sua maior parte, em 2016 gerando um diferencial de
amortizagdes na ordem dos 150 mil euros, o que para um valor de 3,9 milhdes de euros
transferidos de imobilizado em curso para imobilizado corpdreo, ndo o consideramos
como um montante materialmente relevante, sem prejuizo de respeitarmos a questdo
colocada por esse mui digno Tribunal;

21. O facto do imobilizado se encontrar totalmente amortizado ndo significa que esteja
obsoleto. Concordamos, todavia, que os niveis de investimento em 2014, tal como em
2013, revelaram-se reduzidos perante as necessidades do Centro. Tal deveu-se a
conjuntura econdmica do Pais que ndo permitia a assungdo de significativos
compromissos nesta area. Nao obstante, em 2011 o valor do programa de investimentos
ascendeu a 18,8 milhdes de euros e em 2012, a 7,38 milhdes de euros.

Estamos, logicamente, cientes da necessidade de renovagdo tecnoldgica do parque de
equipamentos do Centro e, por isso mesmo, efetuamos em 2016 candidaturas a verbas
comunitdrias, no ambito da modernizacdo do parque de equipamentos (incluindo
equipamentos pesados) e outra no ambito da eficiéncia energética;

22.Regularizacdo efetuada em 2015;

23. Nada se nos oferece contraditar;
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24.0 valor das provisdes foi revisto em alta, estando o produto dessa revisdo ja plasmado
nas Contas de 2016;

25. Regularizacdo efetuada nas Contas de 2016;

26.0s montantes mencionados neste ponto foram parcialmente regularizados no final de
2016. Aguardamos pela regularizagdo do remanescente, algo que, entendemos, podera
ocorrer em periodo de tempo superior ao desejavel;

27.Nada se nos oferece contraditar;

28.A experiéncia tem-nos demonstrado que nem sempre assim é. Deste modo, é prética
algo recorrente aquando da transferéncia de dotagdes adicionais para pagamento de
dividas a fornecedores, alguma da verba transferida sé-lo a titulo de regularizagdo de
dividas destes Clientes para com o Centro, o que consideramos ser uma positiva e
transparente pratica gestionaria;

29. Apenas 1,8 milhGes de euros estdo reclamados judicialmente. Refira-se, no entanto, que
reforgamos em 2016 a provisdo em 3,3 milhdes de euros totalizando em 31 de dezembro
de 2016 o valor de 6,8 milhGes euros, sendo que o diferencial para os 7,1 milhdes de
euros apontados foram recuperados em sede de pedido de reembolso de IVA;

30.De facto, assim é. Aguardamos as conclusdes do grupo de trabalho criado
especificamente para o efeito e, sobretudo, o crédito do montante devido;

31. Neste ponto, continuamos a aguardar a resposta da ACSS que, intuimos, dado o melindre
da situagdo, dificilmente ocorrera. No entanto, a Embaixada de Angola (nosso maior
devedor de PALOPs) procedeu, j& em margo de 2017, ao pagamento de 270 mil euros.
Ndo obstante, insistiremos com as interpelagdes para pagamento, pratica ademais
mantida regularmente, no entendimento de que a mesma é a mais correta, inclusive no
quadro dos acordos e relagdes bilaterais existentes;

32.0 montante indicado de 14,8 milhdes de euros divide-se em:
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a) 3 milhdes de euros registados em Entidade “Entidades n3o codificadas”, cuja
antiguidade se deve ao facto de respeitarem a divida de Clientes que esta a ser
registada parcialmente;

b) 11,8 milhdes de euros, referentes a “Diferengas de Clientes”, onde estdo refletidos os
movimentos concernentes a estimativas de producdo que aguardam orientagdes do
acionista, para se proceder a faturacdo;

33. A divida foi regularizada, ja em 2017, como corolario da correspondéncia trocada com
esta entidade em 2016;

34.0 saldo remanescente no final do ano ascendia a, conforme indicado, 23,4 milhdes de
euros, sendo que 17,2 milhdes de euros apenas poderiam ser movimentados com a
autorizagdo da IGF e da ACSS, uma vez que se destinavam a efetuar pagamentos a
fornecedores no ambito do aumento de capital, o que aconteceu no decorrer do
primeiro quadrimestre de 2015. O restante correspondia, por um lado, aos denominados
“Fundos Alheios” (descontos dos profissionais, a titulo de CGA e Seguranga Social) e a
uma Reserva de Seguranga de Tesouraria, que sempre mantemos, embora nos anos de
2015 e 2016, com um valor substancialmente mais reduzido;

35. Nada a contraditar;

36. No que concerne a contabilizagdo, seguimos as instrugdes da ACSS emanadas através do
Oficio n.2 7654, de 29 de abril de 2010;

37. Transferéncia efetuada em 2016. Quanto a Seguranga Social aguardamos que nos
indiquem a que concerne a alegada divida, algo que por varias vezes solicitamos, quer
diretamente, quer através dos nossos mandatarios judiciais, pelo que a solugdo passa em
muito por aquela institui¢do e naturalmente voltaremos a fazer as devidas insisténcias;

38.No que concerne aos adiantamentos a interpretagdo esta correta. Quanto ao montante
de 1,5 milhdes de euros na conta 228 “Faturas em Recegdo e Conferéncia”, tal como
mencionado durante o trabalho de campo, da equipa de auditoria desse digno Tribunal,
ndo correspondem a faturas de fornecedores, mas sim a rece¢Ges de mercadorias nos
armazéns de Logistica e Farmdcia, bem como de entradas de servigos efetuadas pelos
técnicos do Servico de Instalagdes e Equipamentos a aguardar faturas ou notas de
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crédito. Por esse motivo ndo constituem divida assumida pelo CHLN a constar dos
reportes;

Os saldos devedores apresentados de 0,7 milhGes de euros resultam de lancamentos de
regularizagdes de adiantamentos de clientes de assisténcia médica, de caucdes e outros,
efetuados em duas entidades — Migracdo de Saldos e Diferenca de Fornecedores - sendo
que apenas esta ultima se encontra devedora em 31 de dezembro de 2014;

40.Confirmamos os valores apresentados. No que concerne ao IPST, a situacdo é do

41.

42.

43.

conhecimento da ACSS uma vez que este Instituto Publico nos questionou sobre o valor,
a antiguidade e o motivo pelo qual mantinhamos um saldo devedor tdo elevado para
com a referida entidade. Justificdmos e, aproveitando a oportunidade, solicitimos que
nos transferissem verba especificamente para o efeito o que, a data, ainda ndo
aconteceu, motivo pelo qual a divida continua elevada. No entanto a solugdo passa
também pela aprovagdo do nosso plano de reequilibrio financeiro e ainda recentemente
a divida do IPST foi apreciada em reunido dos 6rgdos maximos de ambas as instituicdes.

Este montante é reportado pelo CHLN na linha indicada para tal no ficheiro suporte da
consolidagdo. Tal como para com a ARSLVT, outras situagdes de menor montante como
Centro Hospitalar Lisboa Central e Instituto de Oftalmologia Dr. Gama Pinto sdo ai
reportadas;

Reconhecemos que, de facto, as orientagdes da ACSS ndo terdo sido cumpridas e,
também por isso, termos diligenciado no sentido do referido no ponto “40.” supra, ou
seja, de modo a ter condigBes para cumprir as orientagdes recebidas. De referir que, da
ultima vez que efetudmos uma regularizacdo da divida via “clearing house”, tal implicou
um reducdo ao adiantamento mensal realizado pela ACSS de 3,47 milhGes de euros/més,
durante 3 meses. Os 10,4 milhdes de euros teriam sido muito importantes para
diminuicdo de “arrears” a fornecedores externos, matéria que nos preocupa
sobremaneira desde sempre e que sé poderemos resolver num quadro de reequilibrio
financeiro, com a participagdo de entidades tutelares deste Centro;

Discordamos, em absoluto, da alegagdo apresentada no Relato como fator determinante
para a redugdo dos encargos com recursos humanos. De facto, as remuneracdes, em
2014, seriam até mais elevadas que em 2013, mercé do Acérddo do Tribunal
Constitucional que declarou a inconstitucionalidade de alguns dos cortes propostos pelo
Governo de entdo, para o Sector Publico. A diminuigdo deveu-se a um maior rigor
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gestiondrio nesta importante rubrica de despesa. Recordamos que uma das Adendas
recebidas nesse ano, foi a titulo de convergéncia para amortecer o impacto da decisdo
do Tribunal Constitucional, relativamente as remunera¢des dos profissionais da
Administracdo Publica;

44. A circular para a especializagdo foi implementada corretamente no final de janeiro, no
entanto o ficheiro de especializagdo desse més, no valor de 279 mil euros, ja estava
contabilizado e ndo foi alterado;

45. Nada se nos oferece contraditar;

46.A parametrizacdo do RHV é efetuada centralmente pela SPMS. Assim, qualquer
comentario sobre a configuragdo do sistema deverd ser remetida para a entidade que
procede a parametrizagdo. Refira-se, no entanto, que esta situacdo ocorreu desde, pelo
menos, 2006 sendo que até a data ndo nos foi levantada qualquer objegdo. A conta 6489
que, em 31 de dezembro de 2014, atingiu 1,3 milhdes de euros, é utilizada pelo RHV para
registar movimentos que, por motivos varios ndo conseguem ser imputados as rubricas
corretas. Reiteramos que se trata de uma feature do sistema. O montante de 0,7 milhdes
de euros vem diretamente classificado nesta conta e 0,6 milhGes de euros é enviado ao
SGF para langamento manual (mapa 128), nem sempre com a indicagdo da respetiva
natureza do abono pelo que se decidiu contabilizar aqui, de forma a isolar o valor deste
mapa no processamento mensal. Ndo constitui nenhum enviesamento de analise, na
medida em que este critério é seguido ha varios anos na instituicdo, sem que tenhamos
tido sobre o mesmo qualquer referéncia negativa;

47. Nada a contraditar;

48.Ndo tendo o Tribunal de Contas concretizado nominalmente o que afirma neste ponto,
ou seja, qual (is) o(s) profissional (is) em causa, clarificam-se os procedimentos vigentes
no que concerne ao pagamento de ajudas de custo e subsidios de refeicdo e que
consubstanciam a dedugdo deste ultimo quando hd o respetivo pagamento contra a
apresentacdo de fatura e sempre que os profissionais se encontram de férias.
Confirmamos a existéncia de erros, no passado, os quais foram objeto de oportuna e
imediata correcdo;

49. Nada se nos oferece contraditar;
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50. As verbas de convergéncia recebidas sao contabilizadas de acordo com as instrugdes da
ACSS. Assim, ndo pode o CHLN, por hipotético desacordo das orientagdes recebidas,
mesmo que fosse o caso vertente, arbitrar procedimento em contrdrio. Assim,
reiteramos a correta contabilizagdo dos montantes em causa, tendo em conta as
determinagdes do representante do acionista;

51.0 CHLN ndo tem qualquer interferéncia na metodologia de trabalho da ACSS, pelo que se
abstém de pronunciar-se sobre esta afirmacao;

52. O valor de 4,3 milhdes de euros que, de acordo com a ACSS teriamos de devolver,
corresponde a uma diferencga aritmética entre o faturado e o recebido. Todavia, tem sido
entender do CHLN, comunicado ja aquando do encerramento de contrato-programa de
2009, que estas diferencas advém da distribuicdo da regularizagdo extraordindria do
PERD I realizado em 2012 e que por isso, sé quando encerramos o contrato-programa de
2012 daremos por encerrado o fluxo financeiro.

53. Nada se nos oferece contraditar;

54.Tal como afirmado anteriormente (ver ponto 50.) o CHLN procede aos registos
contabilisticos das Adendas ao contrato-programa, da forma como a ACSS indica, ndo
sendo chamados a opinar sobre a referida contabilizagdo;

55. Nada se nos oferece contraditar;

56.Foram contabilizados como acréscimo de produgdo na linha de convergéncia atribuida
ao Hospital. Aguardamos instrugbes no que respeita a sua facturagdo aquando da
validagdo final do ano de 2014;

57.Em 2015 regularizamos as taxas em divida até 2012, mantendo em aberto os trés dltimos
anos. lgual critério foi seguido em 2016;

58.A cobranca de taxas moderadoras &, reconhecemos, um procedimento passivel de
melhoria. Alids, estamos, desde 2012, a aguardar que entre em vigor o sistema de
cobranga coerciva de taxas moderadoras tendo, inclusivamente, aberto uma conta
especifica para tal no IGCP, de harmonia com as orientagdes recebidas na altura. A
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referida conta serviu, apenas e até hoje, para depositar o valor do aumento de capital
registado em 2014.

E nossa intencdo intensificar as acdes de cobranga, nomeadamente, o envio de cartas
para os devedores de uma forma mais regular. Ndo obstante, tratar-se-a sempre de uma
tarefa com limitadas probabilidades de sucesso;

59.Ndo partilhamos a mesma opinido, uma vez que se trata de remuneragdo dos
promotores, na sua maioria empresas farmacéuticas. Trata-se, de facto, de uma
prestacdo de servigcos, mas ndo de cuidados de sadde diretos e imediatos & populacdo
mas a entidades que visam o lucro. Alids, desde o inicio de 2016 que passamos a cobrar
IVA neste ambito apds termos recebido resposta ao “parecer vinculativo”, que
solicitdmos junto da AT. De salientar, uma vez mais, que o procedimento em causa,
vigente ha, pelo menos, 10 anos, nunca tinha questionado;

60. Tal deveu-se ao desconhecimento do direito do recebimento dessa verba;

61. Efetivamente alguns destes valores deveriam ter sido contabilizados na Conta 712 mas
decidimos optar por este critério por uma questdo de comparabilidade e analise de
gestdo ao longo dos meses. Este critério foi alterado em 2015, para o proposto pelo
Tribunal de Contas;

62.Recuperamos, neste ponto, o jd afirmado nos pontos “50.” e “54.” supra. A
contabilizacdo destes proveitos foi objeto de orientagdes inequivocas, por parte do
acionista, que o Centro se limitou a acatar;

63.0s mapas a que alude o relatério poderiam ser elaborados manualmente (como ja o
foram) na sua vertente de controlo orcamental e de documentagdo emitida, mas ndo
conseguiriamos transmitir uma posigdo fidvel quanto aos montantes pagos/recebidos
por rubricas bem como a sua divisio em ano em curso e anos anteriores. Acresce que,
todas as vezes que optamos por esta via fomos alvo de criticas e a informac&o produzida
ndo teve qualquer utilidade para as entidades que a solicitou. Uma vez que aguardamos
o impacto que terd a implementacdo pratica do Decreto-Lei n? 85/2016, de 21 de
dezembro, que aprova o Sistema de Normalizagdo Contabilistica para as Administracdes
Pdblicas (SNC-AP), ndo nos pareceu oportuno envolver meios humanos e financeiros no
desenvolvimento destes mapas.
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Encerrado o capitulo das conclusGes, passariamos a tecer alguns comentarios, sobre as
recomendacdes, mais concretamente, as emitidas ao Conselho de Administra¢do do
Centro Hospitalar Lisboa Norte. Deste modo e seguindo, também, a ordem pela qual nos
sdo apresentadas, temos:

i) N&o nos revemos nesta afirmacgdo, pelo que a recomendagdo ndo pode ser acatada.
0 Centro ndo adota praticas contabilisticas que distorcem a realidade, sendo que
nas situagdes mais relevantes do ponto de vista da sua estrutura de proveitos,
obedece as orientagdes do acionista como é, alids, a pratica empresarial vigente.
Refira-se, no entanto que, no que concerne a estrutura de custos,
nomeadamente, as provisdes, as mesmas foram revistas em alta, ja em 2016,
conforme terd o Tribunal de Contas oportunidade de validar, aquando do reporte
da denominada “Conta de Geréncia”;

if) Consideramos esta recomendagdo como implementada. Ndo obstante a saida de
doentes, na altura, para o Hospital Beatriz Angelo, a verdade é que a situagdo se
inverteu em 2016, com um aumento significativo do nimero de utentes que
recorrem ao nosso Centro Hospitalar, conforme comprovavel pela apreciagdo a
componente da atividade assistencial. Esta situacdo ndo deve ser alheia a
determinagdo governamental que, em meados de 2016, proporcionava aos
cidaddos a possibilidade de escolher o estabelecimento do SNS onde pretendem
ser tratados. Logicamente, uma instituicdo com a capacidade de resposta do
CHLN, registou de imediato, um aumento de atividade, consequéncia direta do
incremento da procura. Ainda no ambito da reestruturagdo sugerida, o “Parque
de Saude Pulido Valente”, é um exemplo de tal. Consideramos que a
recomendagdo sera parcialmente acatada no curto prazo, sendo que o
remanescente sé-lo-a oportunamente. A contabilidade analitica tem sido um
projeto adiado sine die, mercé dos constrangimentos orcamentais a que estamos
sujeitos. Por outro lado, a dispersdo de recursos que um projeto desta natureza
obrigaria, seguramente teria implicagdes ao nivel do reporte ad-hoc que nos é,
cada vez mais frequentemente, solicitado pelas mais distintas entidades. No que
respeita ao regulamento interno, a sua revisdo estd em preparacdo e saird
brevemente uma nova versdo, mais atualizada. Por ultimo, relativamente aos
manuais dos diversos Servicos, 0s mesmos na realidade carecem de atualizago,
sendo estas tarefas sucessivamente adiadas mercé das solicitagdes que ocorrem
frequentemente com timings para resposta normalmente bastante reduzidos,
para além da escassez de headcount, para assegurar as tarefas do quotidiano;

iii) Consideramos a recomendagdo acatada, com exce¢do da classificagdo contabilistica
que sera alvo de aferi¢do casuistica. Os processos de controlo interno s3o objeto
de melhoria continua, pelo que iremos prosseguir na senda da sua revisdo e
constante otimizagao. Uma vez mais, discordamos da afirmagdo de erros e falhas
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nos registos contabilisticos, ndo obstante e sempre que aplicavel, ponderaremos
a alteragdo da contabilizagdo em determinadas rubricas, de harmonia com o
sugerido no relato que ora se contradiz. Esta ponderagdo exclui a desobediéncia
as orientagdes expressa e formalmente transmitidas pela ACSS, pelas razdes
o6bvias e ja transmitidas ao longo deste contraditério. No que concerne ao envio
de processos para “visto” do Tribunal de Contas, a situacdo estd ultrapassada,
com a sua remessa sempre que legalmente aplicdvel. Por Ultimo, mas ndo menos
importante, importa salientar que o Centro aderiu aos TPAs intermediados pelo
IGCP, nas condigdes negociadas por este organismo, dando cumprimento ao
“Despacho” que apenas nos autorizava (e autoriza) a manutencio do Home
Deposit. Mais informamos que continuamos a efetuar transferéncias mensais do
saldo existente na banca comercial, para a conta detida no IGCP;

iv) Acataremos a recomendagdo na medida das possibilidades. Dado o nimero de

v)

fornecedores do Centro tal tarefa, embora reconhecamos necesséria, torna-se
algo cicldpica, uma vez que ndo temos possibilidade de alocar recursos humanos
com a dedicagdo necessaria ao correto desempenho destas tarefas;

Iremos, igualmente na medida do possivel/exequivel, acatar a recomendacéo.

Por fim reitera-se o compromisso de melhoria continua do CHLN para com os utentes,
por serem a razdo da existéncia do Centro, embora nunca olvidando a realidade de
sermos uma entidade cujo financiamento depende do erario publico.

Termos em que devem ser atendidos os argumentos aqui
aduzidos e em consequéncia relevados para efeitos de
apreciagao final sobre a fiabilidade das contas de 2014 do
Centro Hospitalar de Lisboa Norte, EPE, a plasmar em
sede de Relatdrio Final, dada a demonstragdo que as
mesmas ndo se encontram afetadas por distor¢oes
materialmente relevantes, que erros e falhas detetados
foram, entretanto e na medida do possivel, objeto de
correcdo e/ou melhoria e bem assim pelo facto das pegas
financeiras serem organizadas de harmonia com
orientagdes tutelares, conforme igualmente corroborado
nas conclusdes/opinides reproduzidas nos Relatérios do
Revisor Oficial e Contas e bem assim do Auditor Externo,
nos termos em que foram emitidas.
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Confiado no elevado espirito de justica desse Tribunal de
Contas, manifesta, desde j3, o signatario disponibilidade
para prestar quaisquer esclarecimentos adicionais tidos
por convenientes ou necessarios, ciente de ter prestado
0s que considerou pertinentes.

Lisboa, 13 de abril de 2017

O Presidente do C,onseero d d%q]:én]jnistrg%:"?& -

ssin orma
Ca rl OS J O Se Carlos José das Neves Martins
DN: c=PT, o=Ministério da Saude,
ou=Centro Hospitalar Lisboa
d a S N eveS Norte EPE, cn=Carlos José das
Carlos das Nev@sae kiaifiss

Martins

Dados: 2017.04.13 15:08:34
+01'00'
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V. NOTA DE EMOLUMENTOS

Emolumentos e outros encargos
(D.L. n2 66/96, de 31.5)

Departamento de Auditoria VI Processo n.2 4/2016 - Audit
Relatério n? 10/2017 — 22 Secgdo
Entidade fiscalizada: | Centro Hospitalar Lisboa Norte, EPE
Entidade devedora: | Centro Hospitalar Lisboa Norte, EPE
e AA
Regime juridico: AAF X
BASE DE CALCULO
Descri¢ao Custo Unidade Receita Valor
Standard Tempo Prépria /
a) Lucros
- AcOes fora da adrea da
residéncia oficial .................. € 119,99 0 €0,00
- Acgbes na area da residéncia
o] (ol | IS € 88,29 1.124 €99.237,96
- 1% s/ Receitas Préprias .........
- 1% S/ LUCIOS wuvvveeverreeee v,
Emolumentos calculados €99.237,96
Emolumentos
Limite maximo (VR) ....... € 17.164,00
Emolumentos a pagar ..... €17.164,00

a) cf. Resolugdo n2 4/98 — 225

O Coordenador da Equipa de Auditoria

(Jorge Silva)
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