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Relagdo de siglas

Sigla Designacdo
ACSS Administracdo Central do Sistema de Saude, IP
ADSE Protecdo Social aos Funciondrios e Agentes da Administracdo Publica, IP
ARS Administracdo Regional de Saude
CcD Conselho Diretivo
CGA Caixa Geral de Aposentacoes, IP
CGE Conta Geral do Estado
CHS Centro Hospitalar de Setubal, EPE
CHVNGE Centro Hospitalar Vila Nova de Gaia/Espinho, EPE
CLC Certificacdo Legal das Contas
CMVMC Custo das Matérias Vendidas e das Matérias Consumidas
cP Contrato-programa
DLEO Decreto-Lei de Execucdo Orcamental
DF Demonstracoes financeiras
DUC Documento Unico de Cobranca
EPE Entidade Publica Empresarial
ERS Entidade Requladora da Saude
FSE Fornecimentos e Servicos Externos
IGCP Agéncia de Gestdo da Tesouraria e da Divida Publica - IGCP, EPE
INFARMED : Autoridade Nacional do Medicamento e Produtos de Saude, IP
INTOSAI International Organization of Supreme Audit Institutions
IPOLFG Instituto Portuqués de Oncologia de Lisboa Francisco Gentil, EPE
IPST Instituto Portuqués do Sanque e da Transplantacdo, IP
ISA Normas Internacionais de Auditoria
ISSAI International Standards of Supreme Audit Institutions
LEO Lei de Enquadramento Orcamental
LOE Lei do Orcamento do Estado
LOPTC Lei de Organizacdo e Processo do Tribunal de Contas
MF Ministério das Financas
MS Ministério da Saude
POCMS Plano Oficial da Contabilidade do Ministério da Saude
POCP Plano Oficial de Contabilidade Publica
RCM Resolucdo do Conselho de Ministros
ROC Revisor Oficial de Contas
SEE Setor Empresarial do Estado
SES Secretdrio de Estado da Saude
SESS Secretdrio de Estado da Sequranca Social
SGMS Secretaria -Geral do Ministério da Saude
SIGIC Sistema de Inteqgrado de Gestdo de Inscritos para Cirurgia
SNC Sistema de Normalizacédo Contabilistico
SNC-AP Sistema de Normalizacéo Contabilistico da Administracdo Publica
SNS Servico Nacional de Saude
SPA Setor Publico Administrativo
SPMS Servicos Partilhados do Ministério da Saude, EPE
TC Tribunal de Contas
ULSM Unidade Local de Saude de Matosinhos, EPE
ULSNE Unidade Local de Saude do Nordeste, EPE
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Glossdrio
Auditor do Auditor que executa trabalho sobre a informagdo financeira de um
componente componente do grupo.
Componente Uma entidade cuja informagdo financeira deve ser incluida nas
demonstragoes financeiras do grupo.
Componente Um componente que (i) é de importancia financeira individual para o grupo
significativo ou que, (ii) devido a sua natureza ou circunstancias especificas, implica

provavelmente riscos significativos
demonstragdes financeiras do grupo.

de distorcdo material para as

Controlo interno

Processo concebido, implementado e mantido para proporcionar seguranga
razodvel acerca da consecucdo dos objetivos de uma entidade e/ou grupo
com respeito a fiabilidade do relato financeiro, eficacia e eficiéncia das
operacgOes e cumprimento das leis e regulamentos aplicaveis.

Controlos ao nivel do
grupo

Controlos concebidos, implementados e mantidos pela entidade consolidante
sobre o relato financeiro do grupo.

Distor¢do

Uma diferenca entre a quantia relatada, classificagcdo, apresentagdo ou
divulgacdo de um item das demonstracGes financeiras e a quantia,
classificagdo, apresentacdo ou divulgacdo que é exigida para o item ficar de
acordo com o referencial de relato financeiro aplicavel.

Demonstragoes
financeiras do grupo

Demonstragdes financeiras que incluem a informagdo financeira dos
componentes.

Grupo

Todos os componentes cuja informagdao financeira é incluida nas
demonstragoes financeiras do grupo. Um grupo tem sempre mais do que um
componente.

Opinido de auditoria
do grupo

A opinido de auditoria sobre as demonstragdes financeiras do grupo.

Plug Account*

Ajustamento “ad hoc” nas demonstragOes financeiras. Estes ajustamentos
destinam-se a suprir distor¢des na estrutura das demonstragGes financeiras
originadas pela existéncia de diferencas de conciliagdo entre as entidades do
grupo, nomeadamente a equilibrar o Balango, a corrigir o resultado liquido
consolidado e a conciliar as disponibilidades liquidas iniciais e finais na
Demonstrac¢do de Fluxos de Caixa.

Risco significativo

Um risco de distor¢do material identificado e avaliado que exige uma
consideragdo especial no ambito da auditoria.

Fonte: Adaptado da ISA 600 — Auditoria de demonstragbes financeiras de grupos (incluindo o trabalho dos auditores de
componente), ISA 450 — Avaliagdo de distor¢Ges identificadas durante a auditoria e ISA 315 — Identificar e avaliar os riscos de
distor¢do material através do conhecimento da entidade e do seu ambiente.

1 Vide Baker, H. Kent e Riddick, Leigh A. (2013) Internacional Finance: A survey. Oxford University.
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. SUMARIO

O Tribunal de Contas audita regularmente a Conta Consolidada do Servico Nacional de Saude que é
elaborada, desde 2008, pela Administracdo Central do Sistema de Saude, IP em cumprimento de
recomendacdo do Tribunal de Contas formulada no Relatério n.2 1/2007 - ASEFSNS-06 —
2.2 Sec¢ao?.

A partir de 2014, a Administracdo Central do Sistema de Saude, IP passou também a elaborar a
Conta Consolidada do Ministério da Saude, que inclui a Conta Consolidada do Servico Nacional de
Saude?, na dtica patrimonial.

Assim, em cumprimento do Programa de Fiscalizacdo da 2.2 Seccdo do Tribunal de Contas para
20174 realizou-se uma auditoria a Conta Consolidada do Ministério da Salde de 2015 e de 2016,
com o objetivo de emitir uma opinido sobre a sua integralidade, fiabilidade e transparéncia face as
disposi¢cOes legais, regulamentos, normas e principios contabilisticos aplicaveis, bem como a
metodologia e aos procedimentos de consolidacdo utilizados.

1. Conclusdes e observacoes de auditoria

OPINIAO SOBRE AS DEMONSTRACOES FINANCEIRAS CONSOLIDADAS

. A fiabilidade das demonstragées financeiras consolidadas do Ministério da Saude e do Servico
Nacional de Satide é prejudicada pelas diferengas de conciliagdao entre as entidades do perimetro
que se foram acumulando e ganhando expressao e materialidade até 2015. As diferengas de
conciliagdo obrigam a utilizagdo de plug accounts nas demonstragdes financeiras consolidadas que,
em 2015, foram de € 437,9 milhdes no Balango (8,4% do Ativo) e € 62 milhGes na Demonstragdo de
Resultados (0,7% dos Proveitos), tendo diminuido em 2016 para € 367,6 milhdes no Balango (7,2%
do Ativo) e € 18,4 milhdes na Demonstragdo de Resultados (0,2% dos Proveitos).

O processo de elaboracdao da Conta Consolidada do Ministério da Saude que inclui a Conta
Consolidada do Servigo Nacional de Saude, apesar das melhorias no ano de 2016, ainda nao
atingiu um estadio que assegure que as demonstracdes financeiras expressam, de forma
verdadeira e apropriada, a situacao economica, financeira e patrimonial do Ministério da Saude,
notando-se que o montante da plug account do Balanco é materialmente relevante, representando
cerca de 7,2% do Ativo.

2 Relatério de Acompanhamento da Situagdo Econdmico-Financeira do Servigo Nacional de Saude. Esta recomendagdo também ja
constava do Relatdrio n.2 20/2006 - 2.2 Secgdo e do Relatdrio n.2 21/2005, 2.2 Secgdo.

3 A conta consolidada do Ministério da Satde distingue-se da conta consolidada do Servigo Nacional de Satude pela inclusdo dos Servigos
Integrados do Ministério da Saude, Instituto Nacional de Emergéncia Médica, IP, SPMS — Servigos Partilhados do Ministério da Saude,
EPE, Servico de Utilizagdo Comum dos Hospitais (SUCH), Entidade Reguladora da Saude e do INFARMED — Autoridade Nacional do
Medicamento e Produtos de Saude, IP.

4 Aprovado pela Resolugdo n.2 6/2016 - 2.2 Secgdo, de 13 de dezembro.
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EXAME DA CONTA CONSOLIDADA DE 2015 - 2016

Considerando as recomendacbdes formuladas em anteriores relatérios de auditoria a Conta
Consolidada do Servigco Nacional de Saude, o acompanhamento realizado concomitantemente pelo
Tribunal ao longo de 2016 e 2017 e a aproximac¢do do prazo para a elaboracdo do Balango de
abertura no Sistema de Normalizacdo Contabilistica para as Administraces Publicas em
conformidade com as normas de contabilidade publica e da elaboracdo da Conta Consolidada do
Ministério da Saude de acordo com este referencial contabilistico [2018], a Administragdo Central
do Sistema de Saude, IP tem vindo a introduzir melhorias no processo de consolidagdo de contas
com o objetivo de em 2019 apresentar uma Conta Consolidada do Ministério da Satide sem plug
accounts, designadamente:
=  Submeter a Conta Consolidada do Ministério da Salide a uma auditoria anual de um Revisor
Oficial de Contas;
= Reforgo dos meios humanos e técnicos;
= Elaboracdo de um Plano de Acdo para eliminar as diferencas de conciliacdo entre entidades
do perimetro;
= Desenvolvimentos no ambito dos sistemas de informacdo e encontros de contas entre as
entidades do perimetro.

Assim, em 2015, pela primeira vez, a Conta Consolidada do Ministério da Saude foi auditada de
acordo com as Normas Técnicas e Diretrizes de Revisdo/Auditoria da Ordem dos Revisores
Oficiais de Contas por um Revisor Oficial de Contas. Este procedimento também foi aplicado a
Conta Consolidada de 2016° tendo contribuido para a melhoria da qualidade da informac3do
financeira produzida, ndo obstante se manterem algumas das falhas ja identificadas pelo Tribunal
em auditorias anteriores a Conta Consolidada do Servico Nacional de Saude, designadamente as
diferencas de conciliacdo e consequente recurso a plug accounts de montante significativo.

O processo de consolidagdo de contas utilizado n3do origina distor¢Ges per si, mas ndo se revela
suficiente para suprir as deficiéncias existentes nas demonstragoes financeiras das entidades que
compdem o grupo® e na informacdo reportada pelas entidades consolidadas relativamente as
operagdes intragrupo.

Foi atribuida a Administragdo Central do Sistema de Saude, IP a qualidade de entidade
consolidante do Ministério da Saude, sem que lhe tivessem sido atribuidos os poderes necessarios
para exercer eficazmente o papel de entidade consolidante, designadamente de influenciar e
uniformizar’ o comportamento e a atividade das entidades consolidadas.

As entidades do perimetro de consolidacdo adotaram diferentes politicas contabilisticas e/ou
critérios valorimétricos, designadamente quanto as estimativas de proveitos dos contratos-
programa, amortizagdes, valoriza¢gao do ativo imobilizado e provisdes para cobranga duvidosa.

> Na opinido do Revisor Oficial de Contas, o Balango consolidado do Ministério da Saude de 2016 “(...) incorpora uma distor¢éo material
cuja extensd@o material é de dificil determinagéo, mas com um valor minimo correspondente a rubrica sob o titulo de “Diferencas de
conciliagdo”, que apresenta a quantia de 367.628.688 euros respeitante aos saldos ndo conciliados das contas de terceiros e de
acréscimos e diferimentos entre as entidades englobadas no perimetro e que néo foi possivel conciliar de forma apropriada.”.

6 Reservas e énfases materialmente relevantes nas contas das entidades do perimetro de consolidagdo que foram objeto de Certificagdo
Legal das Contas.

7 N3o se encontram implementados mecanismos de controlo que garantam a efetiva uniformizagdo e homogeneidade da aplicagdo dos
principios e das regras dos referenciais contabilisticos utilizados.
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8. A faturagdo, o encontro de contas e o encerramento dos contratos-programa das unidades de
saude continua a ser efetuado com atrasos consideraveis, o que aumenta o risco de distor¢des nas
demonstragdes financeiras individuais e consolidadas ao originar incerteza sobre o valor efetivo dos
proveitos, ao obrigar ao registo contabilistico de estimativas de montantes muito elevados e ao
originar regularizacdes de valores elevados em exercicios econdmicos subsequentes.

9. Existem ainda constrangimentos significativos no que diz respeito a validagdo dos saldos de
terceiros, especialmente clientes, que geram diferencas de conciliagdo, tendo-se constatado a
existéncia de falta de colaboracdo entre as entidades do perimetro, no que diz respeito a
confirmacdo de saldos.

10.As plug accounts constantes das demonstragdes financeiras consolidadas do Ministério da Saude
nao refletem a dimensao real das diferencas de conciliagdo entre as entidades do perimetro, na
medida em que os montantes das plug accounts correspondem ao diferencial total entre anulagdes
ativas e passivas (Balanco) e de proveitos e custos (Demonstra¢do de Resultados).

11. As principais causas das diferengas de conciliagdo sdo:

i. A faturacdo dos contratos-programa das unidades de saude do setor empresarial do
Estado que se estima representar cerca de 82% do total das diferengas de conciliagdo®;

ii. A faturacdo de cuidados de saude prestados no ambito de convengdes internacionais que
se estima representar cerca de 5% do total das diferencas de conciliagao;

As Administragdes Regionais de Saude ndo registam contabilisticamente as dividas da
Administracao Central do Sistema de Saude, IP, o que gerou uma diferenca de conciliacao
de cerca de € 205 milhdes entre estas entidades®.

jii. Os diferendos entre entidades do perimetro;

Nas contas da Administracdo Regional de Saude do Norte, IP estd registada uma divida de
cerca de € 46,2 milhGes relativamente a Unidade Local de Sadde de Matosinhos, EPE, por
faturacdo anterior a 2007, que foi anulada por esta entidade na sua contabilidade por
alegada impossibilidade de conferéncia dos montantes faturados. Um outro exemplo é o
diferendo existente entre o Centro Hospitalar Universitdrio do Algarve, EPE e o Instituto
Portugués do Sangue e da Transplantacdo, IP relativo a faturagdo emitida por este instituto
e que o centro hospitalar ndo reconhece e que gera uma diferenca de conciliacdo de cerca
de € 5,9 milhoes.

8 Estimativa realizada tendo por referéncia as diferencas de conciliagdo de saldos ativos e passivos entre a ACSS e as unidades de saude
do setor empresarial do Estado.

9 Montante determinado pela ACSS tendo por referéncia o ano de 2016. O atual circuito de fatura¢do das convengdes internacionais gera
ainda diferencas de conciliagdo entre as unidades de salde do setor empresarial do Estado e as ARS por as unidades de saude, a
semelhanga da Administragdo Central do Sistema de Saude, IP, também registarem a faturagdo dos servigos prestados as AdministracGes
Regionais de Salde. Ndo obstante, as Administragdes Regionais de Salde serem meras intermedidrias entre as unidades de saude que
prestam os cuidados de saude e a Administragdo Central do Sistema de Saude, IP que os financia, o cumprimento do atual circuito
administrativo, fixado no Despacho n.2 315/97, de 28 de agosto, do Secretario de Estado da Salde e do Secretario de Estado da
Seguranga Social, obriga a contabilizacdo desses servigos pelas Administragdes Regionais de Saude. Estimativa realizada tendo por
referéncia as diferencas de conciliagdo de saldos ativos e passivos entre a ACSS e as ARS. Vide, ainda, o Relatério n.2 7/2015 — 2.2 Seccéo,
do Tribunal de Contas.
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iv. Os ativos de entidades do Servigo Nacional de Saude sobre a ADSE;

As entidades do Servico Nacional de Saude reclamam dividas de cerca de € 34 milhdes da
ADSE respeitantes, na maioria, a faturacdao de cuidados de salude prestados, até 31 de
dezembro de 2009, a quotizados do subsistema publico de salde que nado sdo reconhecidos
pela ADSE?,

12. As distor¢Ges materiais detetadas na Conta Consolidada do Ministério da Salude resultam, em
parte, de um défice de controlo e acompanhamento da gestdo e do reporte contabilistico e
financeiro das entidades consolidadas pelos membros do Governo responsaveis pela area da
saude e das finangas, destacando-se:

> afalta de nomeacdo de 6rgdos de fiscalizagdo;

> a ndo apreciacdo e aprovagdo tempestiva dos documentos de prestacdo de contas das
entidades consolidadas;

> aauséncia de resolugdes quanto aos diferendos entre entidades do perimetro que justificam
parte das diferencas de conciliacdo;

> as situagOes por resolver que justificaram a emissdo de opinido com reservas em anos
anteriores e que se mantém nas CertificacGes Legais das Contas das entidades consolidadas.

Em sede de contraditério, a Administragdo Central do Sistema de Saude, IP reforcou a
imprescindibilidade da intervengdao dos membros do Governo responsaveis pela area da saude e
das finangas na resolugao das deficiéncias que afetam a fiabilidade das demonstragdes financeiras
consolidadas.

13. Foi identificado um ativo de € 104,1 milhdes registado nas contas da Caixa Geral de Aposentacgdes,
IP, sobre a Secretaria-Geral do Ministério da Saude que ndo tem relevagdo contabilistica nas contas
desta entidade.

14.Em 2015, apenas 2 (4%) das 52 entidades do perimetro de consolidagdo do Ministério da Saude
que foram objeto de revisdo legal das contas, apresentaram Certificacoes Legais de Contas sem
reservas e/ou énfases.

Nesse ano, as Certificagdes Legais das Contas das entidades do perimetro apresentam 121 reservas,
das quais 85% (103) eram reservas de limitagdo de ambito, ou seja, reservas originadas por
insuficiéncias na informagdo, na documentagdo ou nos registos contabilisticos que impedem o
auditor de obter prova suficiente e apropriada para emitir opinido.

15.Em 2016, apenas 42 entidades do perimetro foram objeto de Certificacdo Legal das Contas
tempestivamente, o que, s6 por si constitui um indicador de risco acrescido da existéncia de
distor¢oes nas demonstracGes financeiras consolidadas. Destas, 5 apresentaram CertificacGes
Legais de Contas sem reservas e/ou énfases e 37 apresentaram um total de 94 reservas e 91
énfases.

Das 94 reservas emitidas em 2016, 58 (61,7%) eram reservas que ja constavam das CertificagGes
Legais das Contas produzidas em 2015, o que evidencia a falta de implementacdao de medidas
corretivas pelos 6rgdos de administragao das entidades do perimetro.

10 Montante apurado tendo por referéncia os balancetes analiticos de 2015. Considerando a informagdo reportada no dmbito do
processo de consolidacdo desse ano, o total dos ativos reclamados por entidades do SNS era de € 19,5 milhdes e os passivos de € 1,1
milhdes, o que gerou diferengas de conciliagdo de cerca de € 20,6 milhdes. Sobre esta matéria vide, ainda, o Relatdrio n.2 12/2015 — 2.2
Secgdo do Tribunal de Contas.
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SITUACAO ECONOMICO-FINANCEIRA DO MINISTERIO DA SAUDE E DO SERVICO NACIONAL
DE SAUDE: CONTAS CONSOLIDADAS DE 2015 E DE 2016

=  GRUPO MINISTERIO DA SAUDE

16.Em 2016, o resultado liquido consolidado do Ministério da Salde deteriorou-se, passando de
-€ 256,7 milhdes, em 2015, para -€ 308,6 milhdes, em 2016, o que representa um agravamento de
cerca de 20,4% (-€ 51,9 milhGes).

17.0s resultados econdmicos de 2015 e de 2016 incorporam a integracdao, em 2015, da ADSE no
perimetro de consolidacdo de contas do Ministério da Saude o que, dado o seu volume financeiro,
prejudica a comparabilidade com os exercicios anteriores.

18.Excluindo a ADSE, cujos Fundos Préprios,

destinados a satisfacdo de cuidados de saude
prestados a trabalhadores e aposentados da
Administragdo Publica em contrapartida das

suas quotizagdes,

em 2016,

totalizavam

€ 436,7 milhoes, o resultado do exercicio do
“grupo Ministério da Saude” passaria de
-€ 308,6 milhdes para -€ 395,9 milhGes e os
Fundos Proprios do Ministério da Saude de

€ 851,2 milhdes para € 414,5 milhdes.

Resultados

a 31 de dezembro de 2016

(em milhdes de euros)

Ativo Fixo
€2533,1M
50%

Ativo Circulante
€2572,7M
50%

FundosPréprios€851,2 M 17%

Estrutura do Balango consolidado do “Ministério da Saude”

Resultados econdmicos consolidados do Ministério da Saude — excluindo a ADSE

Ministério da Saude - excluindo ADSE

Variagdo 2014/2016

Operacionais
Financeiros

Extraordinarios

32617461,26 €
121338255,75€

-392860772,79€

-478237647,39€
4302516,05€
53517761,81€

-514041558,76 €
-683 983,04 €
103800187,32€

-121180785,97 €

-33301444,30€
-17538 068,43 €

-31%
-102%
-14%

Imp. s/rendimento

5979730,56 €

3980839,81€

3438055,69€

-2541674,87€

-43%

Liquidos

-244 884 786,34 €

-423 846 267,17 €

-395920197,46 €

-151035411,12 €

-62%

Fonte: Elaboragdo prépria ¢/ base nas demonstragdes financeiras consolidadas do Ministério da Salde e as demonstragdes financeiras

individuais da ADSE.

19.No final de 2016 o endividamento do “grupo
Ministério da Saude”, excluindo a ADSE, é de 91%
e a liquidez geral de 0,50, quando em 2014 era de
73% e 0,66, respetivamente, sendo que 19 das 44
unidades de saude do Servico Nacional de Saude

tém Fundos Préprios negativos.

Indicadores financeiros da Conta Consolidada do “grupo

Endividamento

Ministéri

Racios

73%

Solvabilidade

37%

Liquidez Geral

66%

Liquidezimediata

25%

17%

11%

Fonte: Elaboragdo propria ¢/ base nas demonstragdes

financeiras consolidadas do Ministério da Saude.
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20. No final de 2016 as dividas do Ministério da Saude a fornecedores!! e outros credores ascendiam

21.

a € 2.446,6 milhdes, registando um agravamento de cerca de 38,9% (€ 685,1 milhdes) face a 2014
(€1.761,5 milhdes) e de 12% (€ 264,9 milhdes) face a 2015 (€ 2.181,7 milhdes).

=  GRUPO SERVICO NACIONAL DE SAUDE
A situagdo economico-financeira do Servico Nacional de Saude é extraordinariamente débil
(endividamento de 95% e liquidez geral de 0,46), havendo hospitais que, dependendo fortemente
de dividas a fornecedores, acumularam novos pagamentos em atraso (em 2015, € 451 milhdes e,
em 2016, € 544 milhdes*?).

Figura 1 — Principais nimeros da Conta Consolidada do Servigco Nacional de Saude

Diminuiram significativamente (-79%, € 865,5 milhdes) de 2014
para 2016, tendo atingido nesse ano o seu valor mais baixo desde
que é produzida a Conta Consolidada do Servigco Nacional de Saude
[2008], apenas € 231 milhdes.

Fundos Proprios

Dividas a fornecedores No final de 2016 totalizam € 1.688,2 milhGes, o que consubstancia
conta corrente um agravamento de cerca de 40% face a 2014 (€ 1.208,2 milhdes).

O resultado liquido do exercicio foi sempre negativo no triénio
2014-2016. De -€ 267 milhdes em 2014, o resultado liquido registou
um agravamento (53%) em 2015 (-€ 407,8 milhGes) e uma ligeira
melhoria (4%) em 2016 (-€ 391,3 milhoes).

Resultados

22.

Fonte: Elaboragdo prépria com base nas contas consolidadas do Servigos Nacional de Saude elaboradas pela Administragdo Central do
Sistema de Saude, IP.

A recapitalizacdo do Servigo Nacional de Saude ndo tem sido suficiente e devidamente suportada
num plano que garantisse a sustentabilidade da prestacdo de cuidados de salude a populagdo no
médio e longo prazo, tal como recomendado anteriormente pelo Tribunal de Contas.

1 Fornecedores conta corrente, fornecedores - faturas em rececdo e conferéncia e fornecedores de imobilizado.
12 Fonte: DGO. Relatdrio de execugdo orgamental de janeiro de 2017 (referéncia: hospitais EPE).
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2. Recomendacdes
Ao Ministro das Finangas e ao Ministro da Saude

Apreciacdo e aprovagado tempestiva das propostas da Administracdo Central do Sistema de Saude,
IP, orientadas para a eliminacdo das diferencas de conciliacdo entre entidades do perimetro de
consolidacdo de contas do Ministério da Salude, designadamente no que se refere:

a. a conciliagdo dos registos contabilisticos dos hospitais do setor empresarial do Estado com a
informacdo contabilistica da Administracdo Central do Sistema de Saude, IP, relativa a
execucdo financeira dos contratos-programa;

b. a eliminacdo da intermediacdo das Administracdes Regionais de Saude do circuito
administrativo/faturacdo de cuidados de saude prestados a cidaddos estrangeiros por
entidades do Servigo Nacional de Saude;

c. a correcdo dos registos contabilisticos dos hospitais do setor empresarial do Estado relativos
a dividas dos subsistemas publicos de saude, por cuidados de saude prestados até
31.12.2009 a seus quotizados.

Proceder ao efetivo acompanhamento e controlo da legalidade da gestao financeira e patrimonial
das entidades do Ministério da Saude, assegurando que todas as entidades do Ministério da Saude
sem excecdo sdo objeto de revisdo legal das contas e que a mesma é concluida dentro do prazo
legal para a prestacao de contas.

Tomar medidas conducentes a recapitalizacdo do Servico Nacional de Saude, sustentadas em
planos de saneamento financeiro de médio e longo prazo e de acordo com uma orgamentagao por
programas e plurianual.

Proceder a nomeagdo tempestiva dos drgdos de fiscalizacdo (conselho fiscal e revisor oficial de
contas ou fiscal Unico, consoante o modelo de fiscalizacdo adotado) das entidades do Ministério da
Saude.

Ao Ministro do Trabalho, Solidariedade e Segurancga Social e ao Ministro da Saude

Promover diligéncias e/ou decisdes que permitam resolver o diferendo e conciliar as relevacGes
contabilisticas relativas ao pagamento de pensdes nos anos de 2011 e 2012, no montante de
€ 104,1 milhdes, entre a Caixa Geral de Aposentagdes, IP e a Secretaria-Geral do Ministério da
Saude (anulando o ativo na conta da Caixa Geral de Aposentagdes, IP ou inscrevendo a divida nas
contas do Ministério da Saude).

Ao Ministro da Saude

Determinar que a Administra¢cdo Central do Sistema de Sadde, IP elabore um manual que defina
regras que conduzam a eliminag¢do das diferengas de conciliagdo contabilizadas em plug accounts,
de modo a ndo comprometer a fiabilidade e integralidade da Conta Consolidada do Ministério da
Saude.

Adotar medidas que assegurem a elimina¢do das diferencas de conciliagdo, designadamente as
resultantes de diferendos entre entidades do Ministério da Saude e de diferentes estimativas de
proveitos e custos relativos a execucdo dos contratos-programa, por forma a que em 2019 as plug
accounts se avizinhem de 0 (euros).

13
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Rever o Despacho conjunto n.2 315/97, de 28 de agosto, do Secretério de Estado da Saude e do
Secretdrio de Estado da Seguranca Social, designadamente no que concerne aos circuitos
administrativos instituidos para os cuidados de saude prestados a cidaddos estrangeiros pelas
entidades do Servico Nacional de Saude, de modo a centralizar todo o processo na Administracao
Central do Sistema de Saude, IP.

Determinar que sejam corrigidos os registos contabilisticos relativos a dividas dos subsistemas
publicos de saude, designadamente da Protecdo Social aos Funciondrios e Agentes da
Administracdo Publica, IP por cuidados de saude prestados, até 31 de dezembro de 2009, a
quotizados dos subsistemas publicos de salde, considerando que é atualmente a Administragdo

Central do Sistema de Saude, IP, a entidade responsavel pelo seu pagamento.
[Esta recomendacao reitera uma recomendacao ja formulada no Relatério n.° 12/2015 — 2.2 Secgéo]

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

Execugdo do Plano de Agao para eliminagdo das diferengas de conciliagao na Conta Consolidada do
Ministério da Salude aprovado® e a elaborac3o das propostas necessarias a submeter 3 aprovacdo
da Tutela para a resolugdo de todos os diferendos, atividades, procedimentos que originem saldos
nao conciliados na Conta Consolidada do Ministério da Saude.

Elaborar e fazer executar um manual, até 31 de mar¢co de 2018, que contenha regras que
assegurem a reducdo das plug accounts existentes nas demonstracées financeiras consolidadas do
Ministério da Saude (no Balango de € 368 milhGes para cerca de € 30 milhdes), estabelecendo-se a
meta para que em 2019 as plug accounts se avizinhem a 0 (euros).

Instituir nos sistemas informaticos uma regra de forma a que um registo contabilistico de uma
qualquer entidade do perimetro contra outra entidade do perimetro implique um registo
contabilistico de igual montante nessa entidade (contraparte).

Assegurar que as entidades do “grupo Ministério da Saude” prestam a informagdo necessaria a
anadlise e circularizagdo de saldos entre entidades do perimetro e que a mesma é disponibilizada
aos orgaos de fiscalizagcdo das entidades consolidadas.

Instituir procedimentos de controlo e de avaliagdo sistematicos da qualidade da informacdo
financeira reportada no ambito da consolidagdo de contas do Ministério da Saude que permitam,
em tempo oportuno (antes do fecho do exercicio), identificar e corrigir erros e falhas na informagdo
financeira e na aplicagdo de principios contabilisticos nas entidades consolidadas.

Providenciar pela conclusdo e apresentagao do relatdério do exame de revisao da Conta Consolidada
do Ministério da Saude até 31 de julho.

Incluir no Relatério e Contas do Ministério da Saude informagdao quanto a qualidade das contas das
entidades do perimetro de consolida¢do, designadamente quanto as medidas adotadas tendentes a
eliminar as reservas constantes nas Certificacdes Legais das Contas.

13 Consolidagdo de Contas do Ministério da Satide — Memorando/Plano de Ag&o, de 20 de junho de 2017, da ACSS,IP.
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Publicar em anexo proéprio a Conta Consolidada do Ministério da Salude uma lista referente as
entidades do grupo, incluindo a mencdo aos responsaveis pelo pelouro financeiro dos orgaos de
gestdo dessas entidades, que registem atrasos no reporte da informacdo necessaria a elaboracao
da Conta Consolidada do Ministério da Saude ou no esclarecimento as questdes colocadas quer
pela entidade consolidante, quer pelas restantes entidades do grupo, com especial énfase no
esclarecimento de divergéncias no registo de operacdes com outras entidades do perimetro de
consolidagao.

Diligenciar no sentido de ndo permitir que o fecho dos contratos-programa para cada ano exceda
mais de um ano apés o final do exercicio econdmico a que cada um diz respeito e que os casos em
que esse limite seja excedido sejam objeto de divulgacdo publica, incluindo uma justificacao
detalhada dos motivos e da responsabilidade quanto ao atraso no encerramento.

Promover a alteracdo dos circuitos administrativos instituidos para os cuidados de saude prestados
a cidaddos estrangeiros pelas entidades do Servico Nacional de Saulde, considerando os
regulamentos comunitarios em vigor e, de modo a centralizar todo o processo na Administracdo
Central do Sistema de Saude, IP, sem intermediacdo das AdministracGes Regionais de Saude.

Diligenciar pela identificacdo das situacdes em que os bens do imobilizado corpdreo utilizados pelas
entidades do perimetro de consolidacdo ndo se encontram devidamente registados ou valorizados
e promover a correcao dessas situacdes antes da entrada em vigor do normativo contabilistico -
Sistema de Normalizacdao Contabilistica para as Administracdes Publicas.
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II. INTRODUCAO
3. Fundamento, ambito e objetivos

Nos termos do n.2 6 do artigo 66.2, da Lei de Enquadramento Orcamental** (LEO), incumbe ao
Tribunal de Contas (TC) certificar a Conta Geral do Estado (CGE) a partir do exercicio econémico de
2019.

Em paralelo a esta alteracdo nas competéncias do TC encontra-se prevista a alteracao estrutural do
relato financeiro por parte das entidades publicas. A introdugdao de um novo sistema contabilistico
(o Sistema de Normalizacdo Contabilistico para a Administracdo Publica - SNC-AP), a aplicar por
todos os servicos e entidades incluidas no Setor Institucional das Administracdes Publicas®®), no
gual a consolidacdo de contas de todo o setor publico assume uma importancia acrescida, traduz-se
igualmente na necessidade de adaptacdao de metodologias, procedimentos e formas de organizacao
a esta nova realidade.

Assim, em cumprimento do Programa de Fiscalizacdo da 2.2 Seccdo do TC para 2017 realizou-se
uma auditoria a Conta Consolidada do MS de 2015 e de 2016, que inclui a conta do Servico
Nacional de Saude (SNS) por forma a avaliar a sua correcdo e detetar antecipadamente as
insuficiéncias mais significativas ao nivel da sua concecdo e elaboracdo, de modo a que estas
possam ser corrigidas no ambito das alteracdes estruturais em curso.®.

A acdo teve por objetivo habilitar o Tribunal a pronunciar-se sobre a integralidade, fiabilidade e
transparéncia das contas consolidadas do MS - exercicios de 2015 e de 2016 - face as disposi¢Ges
legais, regulamentos, normas e principios contabilisticos aplicaveis, bem como a metodologia e aos
procedimentos de consolida¢do utilizados.

O periodo de incidéncia da auditoria corresponde aos anos de 2015 e de 2016, sem prejuizo do
alargamento do horizonte temporal a anos anteriores nas situagdes em que se mostrou pertinente,
designadamente para efeitos de andlise da evolugao da situagdao econédmico-financeira do MS e do
SNS.

4. Metodologia

A auditoria a Conta Consolidada do MS do exercicio de 2015 e de 2016 foi realizada de acordo com
as normas e procedimentos acolhidos no “Manual de Auditoria e de Procedimentos” do TC e
constantes do Plano/Programa de auditoria aprovado. O principal referencial metodoldgico seguido
foi a International Standards of Supreme Audit Institutions (ISSAI) 1600 - ConsideracGes especiais
— Auditorias de demonstragdes financeiras de grupo (incluindo o trabalho dos auditores de
componentes?’).

14 Lei n2 151/2015, de 11 de setembro.

15 Excecionam-se da aplicagdo integral do SNC-AP as empresas publicas reclassificadas com valores admitidos a negociagdo em mercado
regulamentado. A estas entidades apenas serdo aplicaveis os requisitos legais relativos a contabilidade or¢camental.

16 Aprovado pela Resolugdo n.2 6/2016 - 2.2 Seccdo, de 13 de dezembro.

17 Considerando que a maioria das entidades do MS ja tém as suas contas auditadas foi dada especial atengdo ao trabalho realizado pelos
ROC que desempenham as fung¢des de fiscais Unicos nessas entidades. A utilizagdo do trabalho dos auditores foi suportada numa
adaptagdo da ISSAI 1600, tendo sido analisadas as certificagdes legais de contas emitidas, com especial atengdo para com as reservas
constantes dessas certificagdes.
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A. Fase de Planeamento: Estratégia e planeamento da auditoria

Na fase de planeamento procedeu-se a andlise dos: 1) procedimentos realizados por outras
Instituicdes Superiores de Controlo'® com vista ao aproveitamento do trabalho dos auditores
externos®®, no dmbito de certificacdo e acompanhamento de contas publicas; 2) diplomas legais
aplicaveis as entidades do MS, incluindo o Manual de Consolidacao de Contas do MS e as circulares
da ACSS sobre consolidagdo e prestacdo de contas; 3) Relatorios e Contas, Relatérios e Pareceres
dos fiscais Unicos e Certificacdes Legais das Contas (CLC) disponiveis das entidades que integram o
perimetro de consolidagdo do grupo MS de 2015 e de 2016; 4) Relatérios de auditoria financeira e
de verificagOes externas de contas do TC a entidades do perimetro; 5) Relatérios de auditorias do
TC a consolidagdo de contas e andlise da situagdao econdmico-financeira do SNS.

* Experiéncia de controlo do Tribunal de Contas

Desde 2007 [Relatério n.2 1/2007 - ASEFSNS-06 — 2.2 Secgéio - Auditoria ao acompanhamento da
situagdo econdmico-financeira do Servico Nacional de Saude — 2006] que o TC tem realizado, de
forma sistematica, auditorias de acompanhamento da situagdo econdmico-financeira consolidada
do SNS, ndo obstante, ao tempo, ndo existirem: i) normas de consolidacdo de contas do setor da
saude; ii) contas consolidadas do SNS.

Entdo, o Tribunal recomendou ao Governo que aprovasse “(...) normas de consolidagdo de contas
do sector da saude, o que se considera como urgente e importante fator de transparéncia e rigor no
reporte da situagdo econdmico-financeira e patrimonial dos servigos e organismos do SNS, incluindo
os hospitais do SEE.”.

Em cumprimento da recomendacdo formulada pelo Tribunal®, a ACSS, em 2008, elaborou um
“Guia de Orienta¢des do Processo de Consolidagao de Contas do SNS” que serviu de referéncia a
elaboragdao da primeira Conta Consolidada do SNS. No entanto, o Tribunal concluiu [Relatdrio
n.2 54/2009 - 2.9 Secgéio - Auditoria orientada a situagéo econémico-financeira do Servico Nacional
de Saude — 2008] que as contas consolidadas apresentadas ndo refletiam “(...) de forma verdadeira
e apropriada a posicéo financeira e os resultados das operagées de todo o universo de entidades
que integram o SNS e, consequentemente, o valor das necessidades de financiamento que as
mesmas refletem.”. Assim, o Tribunal reiterou a recomendagdo de que fossem aprovadas normas
de consolidacdo de contas do SNS e recomendou que o Relatério e Contas do SNS do ano “n” fosse
elaborado e divulgado até 30 de junho do ano “n + 1”.

Em 2011, no ambito da auditoria orientada a consolidacdo de contas e analise a situacdo
econdmico-financeira do SNS 2008-2009 [Relatério n.2 16/2011 - 2.2 Secgdo], o Tribunal
quantificou as operacgGes de consolidacdo que ndo conciliavam (€ 288,1 milhGes, na Demonstragado
de Resultados e € 750,1 milhGes, no Balango), tendo recomendado a ACSS “Cumprir os principios
contabilisticos previstos no POCMS {(...) em particular o respeito pelo principio do acréscimo, o que
se afigura como requisito essencial para que possam ser eliminadas as diferengas de conciliagéo
(plug accounts) (...)".

18 Designadamente o National Audit Office- N.A.O (UK) e a Cour des Comptes (Franga).

19 Constatou-se, no caso especifico do Cour des Comptes, que é efetuado um acompanhamento especifico das entidades publicas sujeitas
a certificagdo de contas para aferir da qualidade da prestagdo de contas destas entidades. Constatou-se, também, que o National Audit
Office, no ambito do seu processo de certificagdo das contas publicas recolhe e utiliza informagdo dos auditores das entidades sujeitas a
certificacdo de contas.

20 Recomendacgido que, posteriormente, também foi formulada no dmbito da auditoria de acompanhamento da situacdo econémico-
financeira do SNS — 2007 [Relatério n.2 1/2008 - ASEFSNS-07 — 2.2 Secgdo].
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Posteriormente, no ambito da auditoria orientada a consolidacdo de contas e analise a situacao
econdmico-financeira do SNS - 2011 [Relatério n.2 16/2013 — 2.2 Sec¢do], o Tribunal concluiu que
“(..) a ACSS, no final daquele exercicio [2011], reconheceu contabilisticamente as dividas aos
hospitais do setor empresarial do Estado na conta de acréscimos de custos.”, o que contribuiu para
a diminuicao das diferengas de conciliagdao. No entanto, tal ndo foi suficiente para eliminar todas as
diferencas de conciliacio na Conta Consolidada do SNS que, nesse ano, ascenderam a € 377
milhdes.

No ambito do acompanhamento das recomendag¢des formuladas no ultimo relatdrio [Relatério
n.2 8/2015 - 2.2 Seccgdo], o Tribunal veio a concluir que: i) ndo foi respeitado o prazo recomendado
para elaboracdo e divulgacdo publica do Relatério e Contas do SNS [30 de junho do ano n+1]; ii)
mantinham-se diferencas de conciliacdo na conta consolidada; iii) os “(...) Relatdrios e Contas do
Servigco Nacional de Saude de 2012 e 2013, apresentados pela ACSS ndo explicitam, com o detalhe
apropriado, os ajustamentos e anulagbes realizados no processo de consolidagdo de contas.”.

Na sequéncia deste ultimo Relatdrio [Relatdrio n.2 8/2015 — 2.2 Secgdo], considerando que o “(...)
acompanhamento por parte do TdC a este processo tem suscitado a intervengdo da ACSS no sentido
da sua melhoria continua (...)” e que “Relativamente as recomendagbes emanadas pelo TdC, a ACSS
tem feito um esforco no sentido de as incorporar e acolher em cada novo processo (...)"*, a ACSS
decidiu submeter a Conta Consolidada do MS de 2015, que incorpora a Conta Consolidada do SNS,
a um processo de auditoria externa por um Revisor Oficial de Contas (ROC).

#* Auditoria & Conta Consolidada do Ministério da Satde por um Revisor Oficial de Contas
Em 2015, pela primeira vez, a Conta Consolidada do MS foi auditada por um ROC. A auditoria

realizada, efetuada de acordo com as Normas Técnicas e Diretrizes de Revisdo/Auditoria da Ordem
dos ROC, incluiu a:

“Andlise da documenta¢do normativa sobre o processo de consolida¢do, confirmacdo do

perimetro de consolidacdo identificado na documentacdo normativa e as entidades que

integraram esse perimetro em termos de consolidagéo;

» Avaliagdo da identidade entre as demonstracbes financeiras emitidas pelas entidades do
perimetro e os saldos das contas utilizados para a consolidagdo;

= Andlise da adequabilidade do desdobramento das contas das entidades do MS, quer de
balanco, quer de resultados, para efeitos de controlo dos saldos e das operagées entre as
entidades do conjunto consolidado;

= Validagdo de convergéncia entre as quantias relatadas pelas entidades ao nivel das contas
de balanco e as constantes nos balancetes analiticos, respeitantes a saldos intra-grupo;

» Validagdo do saldo de contas de resultados;

» Validagdo das variagées nos itens de capitais estatutdrios nos EPE;

= Apuramento das diferen¢as de conciliagéio entre os custos e proveitos reciprocos intra-grupo

relativos a: (i) sub-consolidag¢do do SNS; (ii) sub-consolida¢do de entidades nédo SNS; e, (iii)

consolidagdo MS.”.

Incluiu, ainda, as seguintes validagGes das operag¢des de consolidagao:

2! Fonte: ACSS. Memorando/Plano de Agdo — Consolidagdo de Contas do Ministério da Saude.
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Quadro 1 - Procedimentos, testes e amostras na auditoria a Conta Consolidada do MS pelo ROC

Procedimentos/testes

Amostras

Verificar se as quantias expressas nos elementos
contabilisticos com natureza analitica eram convergentes
com as expressas nas demostragées financeiras
aprovadas e publicadas pelas entidades do perimetro.

43 entidades, correspondendo a 79% das entidades
do perimetro de consolidagdo.

Andlise dos procedimentos de ajustamento das
demonstragoes financeiras das entidades que relataram
em SNC.

2 entidades, dado que a quase totalidade das
entidades relatam em Plano Oficial de Contabilidade
do Ministério da Saude (POCMS).

Agregacdo das contas analiticas de todas as entidades do
perimetro, por forma a ser obtido um balancete analitico
do seu conjunto, como um todo. Foram realizados testes
de coeréncia dos valores agregados na consolidagdo, de
forma a ter seguranga de que ndo houve omissées, nem
duplicag6es de montantes.

Verificagdo dos procedimentos de anulagao de saldos das
contas ativas e passivas entre entidades do perimetro
(saldos intragrupo) tendo como base a estrutura de
contas do balancete analitico e a recolha de informagdo
detalhada de saldos a receber e a pagar por entidade do
perimetro obtida junto de cada uma das entidades do
perimetro.

Ativo: contas 215; 268311 e 271 — que representam
83% do total das anulagdes do ativo;

Passivo: contas 219, 26881 e 273, que representam
71% das anulagdes do passivo.

Verificagdo dos procedimentos de anulagdo de saldos das
operacoes de proveitos e custos entre as entidades do
perimetro (saldos intragrupo), tendo por base a analise
da estrutura de contas do balancete analitico e a

Proveitos: contas 7121 e 742, que representam
90,6% do total das anulagGes dos proveitos;

Custos: contas 621, 622 e 69, que representam 94%
das anulagdes dos custos.

decomposi¢cdo dos proveitos e custos por entidade do
perimetro através de recolha de informagdo intragrupo
obtida junto de cada uma das entidades do grupo.
Elaboragao de um balancete analitico consolidado.
Fonte: Elaboragdo prépria ¢/ base no documento “Sintese dos procedimentos de Auditoria” do ROC da conta consolidada do MS.

Neste ponto, regista-se que o ROC deu acesso a documentagao produzida e aos seus documentos
de trabalho, para além de ter prestado todos os esclarecimentos solicitados, permitindo a andlise
e o aproveitamento do trabalho realizado. Com efeito, o conhecimento adicional proporcionado
pelo acesso a esta informagdo permitiu uma compreensao mais profunda do trabalho desenvolvido
pelo ROC e contribuiu para uma melhor avaliacdo sobre a suficiéncia e adequacdo da prova de
auditoria produzida.

+ A Revisdo Legal das Contas das componentes do Ministério da Satide

Considerando que a maioria das entidades do MS (77% - 49 do universo de 64 entidades) sdo
objeto de revisdo legal das contas, a analise das demonstracdes financeiras individuais dos
componentes apoiou-se também na opinido dos respetivos auditores, com referéncia a ISSAI 1600 -
ConsideragOes Especiais - Auditorias de demonstragées financeiras de grupos, incluindo o Trabalho
dos Auditores dos Componentes, nas partes aplicdveis* a8 metodologia prosseguida nesta auditoria.

22 As secgBes da ISSAI 1600 que se referem a definicdo da estratégia global de auditoria, a definicdo procedimentos de auditoria, como
por exemplo, a definigdo da materialidade ao nivel das componentes, e ao envolvimento do auditor do grupo no trabalho dos auditores
dos componentes ndo se aplicam. As partes da ISSAI 1600 que foram tomadas como referencial respeitam ao conhecimento do trabalho
dos auditores das componentes, a definigdo das componentes consideradas significativas para o grupo e ao conhecimento dos trabalhos
realizados através de questiondrios que lhes foram dirigidos.
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Quadro 2 — Reservas e énfases das CertificagOes Legais das Contas das componentes do grupo MS - 2015

Administragao Central do Sistema de Saude, IP 1 4
Unidades de Saude - EPE 88 114
Administragdes Regionais de Saude 22 7
Outras 10 17

Total i
Fonte: Certificagdo Legal das Contas relativas ao exercicio de 2015 das componentes do MS

= Questiondrio aos Revisores Oficiais de Contas das entidades consolidadas

Em colaboragdo com a Ordem dos Revisores Oficiais de Contas (OROC) foi elaborado um
questionario dirigido a todos os Revisores Oficiais de Contas das entidades do perimetro de
consolidacdo do Ministério da Saude. O questiondrio foi remetido pela OROC aos ROC das
entidades do grupo objeto de revisdo legal das contas, solicitando o cumprimento do prazo
indicado e o preenchimento de um questionario por cada ano (2015 e 2016) e por cada entidade
auditada, tendo-se obtido a boa colaboracdo dos ROC, traduzida na remessa tempestiva das
respostas. Neste ambito, também se solicitaram cdpias dos relatérios de fiscalizacdo anual que
foram analisados.

B. Fase de Execugdo

Os procedimentos de auditoria incidiram sobre o processo de consolidacdo, bem como sobre a
informacdo financeira de amostras de entidades que integram o grupo, considerando que as
demonstracdes financeiras consolidadas podiam apresentar distor¢cdes decorrentes quer do
processo de consolidacdo, quer das demonstragdes financeiras dos componentes.

Assim, a estratégia de desenvolvimento da auditoria centrou-se na analise dos procedimentos de
consolidacdo adotados e na determinacdo da extensdo das diferencas de conciliagao.

Durante o ano de 2016 e de 2017, procedeu-se a realizacdo de entrevistas e reunides de trabalho
com responsaveis da entidade consolidante e com o ROC da conta consolidada, a revisdo analitica
da informacdo financeira prestada pelas entidades consolidadas, no ambito do processo de
elaboracdo da Conta Consolidada do MS, bem como no ambito da prestacdo de contas ao Tribunal
e a indagac0es junto de responsaveis de entidades consolidadas por forma a apurar as razoes para
as diferengas de conciliagdo detetadas. Foram, ainda, realizados procedimentos analiticos e
procedimentos substantivos sobre os dados (ficheiros informaticos) da Conta Consolidada do MS,
com o objetivo de determinar a extensdo das diferengas de conciliagao existentes no Balango e na
Demonstragao de Resultados.

Os procedimentos de auditoria incluiram:

i.  Averificacdo das pecas contabilisticas que integram a Conta Consolidada do MS;

ii. A andlise da composi¢do do perimetro de consolidacdo; confirmacdo das entidades que
integram os sub-perimetros do MS e do SNS (entidades do setor publico administrativo e
do setor empresarial do Estado);

iii. A validagdo de que todos os componentes foram incluidos nas demonstracGes financeiras
do grupo;
iv. A verificacdo de que a informacdo financeira constante das demonstragdes financeiras das
componentes é a informacdo incorporada nas demonstragdes financeiras do grupo;
A A avaliacdo da adequagdo, plenitude e rigor dos ajustamentos e reclassificagbes de
consolidacao;
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vi. A avaliacdo sobre a realizacdo de todos os ajustamentos necessarios para efeitos da
preparacao e apresentacdo das demonstracdes financeiras do grupo;
Vil. O apuramento das diferencas de conciliacdo de operacdes ativas e passivas e de custos e
proveitos, entidade a entidade.

= Determinagdo das diferengas de concilia¢déo ativas e passivas e de custos e proveitos,
entidade a entidade, para 100% das entidades do perimetro

Para cada um dos anos auditados foi elaborada uma matriz para suportar o cruzamento de
informacdo de operagbes ativas e passivas e de custos e proveitos, abrangendo o universo das 64
entidades do perimetro do MS, tendo por objetivo conhecer:

i) as diferencas de conciliagdo de cada uma das entidades em relagdo as restantes;

ii) o montante global das diferengas de conciliagdo.

=  Amostra de operagbes intragrupo

Foram ainda realizados procedimentos substantivos com o objetivo de identificar a natureza das
diferencas de conciliacdo apuradas nas demonstracdes financeiras consolidadas, designadamente
testando as hipdteses de as mesmas se deverem a deficiéncias no reporte de informacdo ou a
existéncia efetiva de divergéncias nos registos contabilisticos das componentes do grupo baseadas
nas relagdes subjacentes intragrupo.

Tendo em vista o objetivo supra referido foram constituidas amostras para cada um dos exercicios
(2015 e 2016) incidindo sobre a informacgdo das contas de proveitos e ganhos, por um lado, e de
custos e perdas, por outro.

Esta opcgdo justificou-se por os custos e os proveitos poderem proporcionar informacdo sobre
praticas contabilisticas e de reporte da informacdo mais recentes (do proprio exercicio),
contribuindo assim para a identificacdo de processos passiveis ndo so de justificar as divergéncias
atuais como de originar novas divergéncias ou de ampliar as ja existentes.

Cruzou-se a informagdo constante nos registos contabilisticos de uma amostra de entidades do MS,
selecionada através de um método nao estatistico, e a informagao que foi comunicada a ACSS no
ficheiro auxiliar de consolidagdo. A amostra de entidades do MS sujeita a esta andlise foi
selecionada de forma dirigida?®, de modo a proporcionar uma imagem representativa dos diversos
tipos de entidades que integram o grupo do MS e das relagdes econdmicas entre estas entidades.

Relativamente ao exercicio de 2015 foi selecionada para a amostra a ACSS, enquanto entidade
central na gestdao do sistema e entidade consolidante do grupo, duas ARS, cinco unidades de saude
do setor empresarial do Estado (SEE) e um instituto publico. Em 2016, a amostra recaiu sobre a
ACSS, uma ARS diferente das selecionadas para 2015, cinco unidades de saude EPE e dois institutos
publicos.

23 Dado que o universo em estudo (o grupo MS) n&o é uniforme e que a probabilidade de existirem relagdes econdmicas e financeiras
significativas entre entidades, quer seja entre prestadores de cuidados de saude, quer seja entre estes e as Administragcdes Regionais de
Saude é fortemente condicionada pela proximidade geogréfica. Da mesma forma, a posigdo da ACSS, enquanto financiadora dos
prestadores de saude, justifica a sua inclusdo na amostra.
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As entidades incluidas na amostra representavam 49% e 51% do total de custos operacionais do
agregado das Demonstracdes de Resultados das entidades do grupo econémico?® em 2015 e 2016,
respetivamente.

®  Ficha técnica resumo da amostra — 2015
Composi¢do da amostra selecionada
(Universo=64)

%  Administragdo Central do Sistema de * Enquanto entidade central na gestdo do % 49% (€ 7.185.543.509,45)
Saude (1) sistema e entidade consolidante do grupo. dos custos operacionais

% correspondente a amostra

Critérios de selecao A
selecionada

% AdministragGes Regionais de Saude (2) * Regido de saude com o maior nimero de agregados das DR
unidades de salde e regido de saide com (€ 14.594.352.497,96).
relagdo univoca com as unidades de

saude. ¥ 62% (€ 354.233.255,05) do
% Unidades de saide do setor % Unidades de satde da drea geografica das total das diferencas de
empresarial do Estado (5) regides de saude selecionadas, de forma a conciliagdo na DR

maximizar a probabilidade de existirem (€571.705.863,82).
relagdes econdmicas significativas;
%  Selegdo aleatdria.

% OQutras entidades do MS (1) % Selecdo aleatoria.

Fonte: Ficha técnica da amostra de 2015
=  Ficha técnica resumo da amostra — 2016

Composi¢ao da amostra selecionada
(Universo=64)

% correspondente a

Critérios de sele¢do .
amostra selecionada

% Administracdo Central do Sistema de % Enquanto entidade central na gestdo do % 51%

Saude sistema e entidade consolidante do grupo. (€ 8.254.633.379,24)
¥  Administracées Regionais de Saude ¥ Entidades ndo incluidas na amostra de 2015. dos custos operacionais
(1) % Regido de saide com o maior volume agregados das DR.

financeiro.
X 26% (€97.266.048,45)

do total das diferengas
de conciliagdo na DR
(€368.972.223,10).

¥ Unidades de saude do setor ¥ Entidades ndo incluidas na amostra de 2015.
empresarial do Estado (5) Unidades de salude da d4rea geografica da
regido de saude selecionada, de forma a
maximizar a probabilidade de existirem
relagdes econdmicas significativas;
% Selegdo aleatoria.

x

Entidades ndo incluidas na amostra de 2015.

¥ OQutras entidades do MS (2) & Selecio aleatéria

Fonte: Ficha técnica da amostra de 2015

Os testes realizados, em conjunto com o conhecimento relativamente as principais transagdes
entre entidades do grupo, permitiram identificar varios tipos de situa¢Ges que estdo na origem das
diferengas de conciliagdo mais relevantes nas demonstragdes financeiras do grupo,
designadamente: a especializagdo de custos e proveitos relativos aos contratos-programa e os
procedimentos contabilisticos relativos a convengGes internacionais.

=  Tratamento dos questiondrios aos ROC das componentes

A informacdo constante dos questionarios aos ROC foi utilizada para analise da avaliagcdo do risco
efetuada por estes profissionais e para identificar em que medida esses riscos se poderiam
constituir em riscos significativos de distorcdo material das demonstracbes financeiras
consolidadas. Foi ainda possivel obter informacdo sobre quais as classes de contas em relagdo as

24 Os custos operacionais agregados da amostra totalizam € 7.185.543.509,45.
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quais os Revisores Oficiais de Contas consideraram existir maiores riscos de distor¢ao material nas
demonstragdes financeiras das componentes.

As classes de contas mais sujeitas a riscos de distor¢ao material sdo a classe 2- Terceiros, a classe 7
— Proveitos e ganhos; a classe 6 — Custos e perdas e a classe 4 — Imobilizacbes.

Quadro 3 - Classes de contas afetadas por riscos de distor¢do material apurados pelos ROC

Exercicio de 2015 Exercicio de 2016
Classes de Contas N.2 N.2
A % do Total ) % do Total
entidades entidades

Classe 1- Disponibilidades 7 15% 9 21%
Classe [ Terceiros ) 4 39
Classe 3 - Existéncias 19 41% 21 50%
Classe 4 - Imobilizagdes 28 61% 25 60%
Classe 5- Fundo Patrimonial 9 20% 9 21%
Classe 6 - Custos e Perdas 34 74% 32 76%
Classe 7 - Proveitos e Ganhos 37 80% 33 79%

Fonte: Questionarios aos Revisores Oficiais de Contas das componentes.

5. Condicionantes, limitagoes e colaboracao

Apesar da disponibilidade e colaboragdo dos responsaveis dos érgdos de administracdo, de
fiscalizacdo, bem como dos colaboradores das entidades contactados assinalam-se as seguintes
condicionantes ao desenvolvimento dos trabalhos de auditoria:

1.

A falta de fiabilidade da informacdo de suporte a anulacdo de saldos e de operagdes
intragrupo; foram detetadas divergéncias entre os montantes das opera¢des internas
constantes dos ficheiros auxiliares de consolidacdo remetidos pelas entidades do perimetro e
os saldos relevados na contabilidade de cada entidade;

A existéncia, em diversas entidades, de registos contabilisticos em que ndo é identificada
adequadamente a entidade contraparte da operagdao, nomeadamente através da utilizagdo
de registos em que a entidade contraparte é identificada como “Diversos”. Este
procedimento ndo permite identificar corretamente todos os movimentos entre entidades
do grupo para o processo de consolidagao;

A apresentacdo intempestiva dos documentos de prestacao de contas ao TC;

Na sequéncia do ndo cumprimento do prazo legal de apresenta¢cdo dos documentos de
prestacdo de contas, do ano de 2015, ao TC, por seis entidades (unidades de salide do SEE)
do MS, foi realizada uma auditoria a prestacdo de contas por entidades do MS (Relatdrio
n.2 1/2017 - 2.2 Secg¢do), com o objetivo de identificar as causas do incumprimento.

Identificadas as causas e analisadas as justificacbes apresentadas pelos responsaveis pelo
incumprimento da prestacdao tempestiva das contas, o Tribunal decidiu abrir processos
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auténomos de multa, nos termos do disposto nos artigos 58.2, n.2 4, e 78.2, n.2 4, alinea e),
ambos da Lei n.2 98/97, de 29 de agosto, alterada e republicada pela Lei n.2 20/2015, de 9 de
margo, relativamente aos responsaveis indiciados, por as fundamentac¢des apresentadas ndo
justificarem a remessa intempestiva das contas.

4. A emissao dos relatdrios e pareceres dos drgaos de fiscalizacdo e das CLC das entidades
consolidadas apds a prestacdo de contas ao Tribunal e a elaboracdo da Conta Consolidada do
MS.

6. 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 as seguintes entidades:

= Ministério das Financas;

= Ministério da Saude;

= Ministério do Trabalho, Solidariedade e Segurancga Social (em extrato, ponto 8.6);
= Administracdo Central do Sistema de Saude, IP.

Considerando a colaboragdo prestada pela Ordem dos Revisores Oficias de Contas (OROC) na
elaboracdo e remessa de questionarios aos Revisores Oficiais de Contas das entidades do Ministério
da Saude, o Relato foi ainda remetido ao Bastondrio da Ordem dos Revisores Oficiais de Contas
para se poder pronunciar.

Todos os responsaveis das entidades notificadas se pronunciaram sobre o conteudo do relato de
auditoria, sendo a resposta do Ministério do Trabalho, Solidariedade e Seguranca Social
apresentada pela Secretaria de Estado da Seguranca Social.

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

Apresenta-se de seguida, uma sintese, dos comentdrios apresentados no contraditério:

= AlegacOes apresentadas pelo Ministro das Financas

Das alegagdes apresentadas pelo Ministro das Finangas destaca-se a referéncia de que “Para o final
de 2017, estd prevista a realizagdo de aumentos de capital num conjunto alargado de EPE do sector
da saude de modo a dotar estas entidades com meios financeiros necessdrios para, no inicio de
2018, se proceder a regularizagdo de um valor significativo de pagamentos em atraso a
fornecedores.”.

Refere-se, ainda, que “Em conformidade com o anunciado no Relatdrio do OE2018, estd previsto
para 2018 um esforgo substancial de diminuigéo da divida das entidades do SNS (...)” e que “(...)
para o efeito serd realizada uma injecdo de capital a par de um esforco significativo dos
mecanismos de monitorizagdo e acompanhamento da execu¢do orcamental, mediante a cria¢dGo de

% Republicada pela Lei n.2 20/2015, de 9 de margo, e alterada pela Lei n.2 42/2016, de 28 de dezembro.
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uma unidade de Andlise Orcamental desenhada para o efeito, numa iniciativa conjunta entre os
Ministérios da Saude e das Finangas.”.

A propoésito da projetada recomendacdo para proceder ao efetivo acompanhamento e controlo da
legalidade da gestao financeira e patrimonial das entidades do Ministério da Saude, o Ministro das
Finangas refere que “No dmbito do controlo e execugdo orcamental das entidades do Ministério da
Saude, a DGO (...) quando identifica anomalias, alerta as entidades para as devidas corregdes {(...)” e
que “(...) em sede de prestacdo de contas alerta para os prazos a observar e (...) para a corre¢éo de
situagées anomalas (...)”. Refere, também, que a Direcdo-Geral do Tesouro e das Finangas
transmite “(...) anualmente instrugées sobre o processo de prestagcdo de contas (...)”, nas quais se
inclui a necessidade de apresentagdo tempestiva do relatério de gestdo, do relatério e parecer do
6rgao de fiscalizagdo e da certificacdo legal de contas.

Quanto a projetada recomendacdo relativa a nomeagdao tempestiva dos respetivos érgdos de
fiscalizacdo, o Ministro das Financas informa que “Com a entrada em vigor do Decreto-Lei
ne 18/2017, de 10 de fevereiro, foram aprovados novos Estatutos aplicdveis as unidades de satde
do Servico Nacional de Satude com a natureza de Entidades Publicas empresariais, bem como as
integradas no Sector Publico Administrativo (...) que definiram uma nova estrutura do drgdo de
fiscalizacdo para as unidades de saude que sejam qualificadas como entidades de interesse publico
(...) encontrando-se em fase de implementac¢do a designagcdo dos novos orgdos de fiscalizacdo,
prevendo-se o seu término até ao final do presente ano.”.

= AlegacOes apresentadas pelo Ministro da Saude

O Ministro da Saude, nas suas alegagdes, ndo se pronunciou sobre a situagao econémico-financeira
do Servigco Nacional de Saude ou do Ministério da Saude, tendo unicamente informado que as “(...)
recomendagdes formuladas pelo Tribunal de Contas (...) merecem o nosso acolhimento {(...)".

O Tribunal regista positivamente o acolhimento das recomendacgGes, sem prejuizo de notar que a
implementacgdo das recomendacdes e a sua efetiva producdo de efeitos sera verificada a posteriori
em auditoria de follow-up, com particular incidéncia:

+»* na aprovacgdo oportuna das propostas apresentadas pela Administracdo Central do Sistema de

Saude, IP tendentes a:

B conciliagao dos registos contabilisticos dos hospitais do SEE com a informagao contabilistica
da ACSS relativa a execugao financeira dos contratos-programa;

B eliminagdo da intermediagdo das Administragdes Regionais de Saude do circuito
administrativo/faturacdo de cuidados de salde prestados a cidaddos estrangeiros por
entidades do SNS;

B corregdo dos registos contabilisticos dos hospitais EPE relativos a dividas dos subsistemas
publicos de saude, por cuidados de salude prestados até 31.12.2009 aos seus quotizados.

¢ na resolucdo dos diferendos entre entidades do Ministério da Saide que geram diferengas de
conciliagdo na conta consolidada do grupo;
¢ no reforgo da supervisdo da gestdo financeira das entidades e na valorizagdo da qualidade e

fiabilidade da informagdo financeira e do cumprimento dos prazos para a elaboragao, revisao e

apresentacdo de contas das entidades do perimetro na nomeagdo e reconducdo dos respetivos

membros dos drgaos de administragdo e de fiscalizagao;
+¢ na andlise da situagdo econdmico-financeira do Servigo Nacional de Saude.
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= AlegacOes apresentadas pela Secretaria de Estado da Seguranca Social

A Secretaria de Estado da Seguranca Social, nas suas alegacGes, relativas ao ativo registado nas
contas da Caixa Geral de Aposentacoes, IP, sobre a Secretaria-geral do Ministério da Saude (SGMS),
no total de € 104,1 milhdes, que nado esta revelado contabilisticamente nas contas da SGMS, refere
que esta divida esta titulada através de Documento Unico de Cobranga (DUC) disponiveis na CGA
Direta, encontrando-se a lista nominal dos respetivos encargos também disponivel nesta
plataforma e que é seu entendimento, “(...) salvo melhor opinido, (...) que a divida em causa deve
estar reconhecida pelas entidades envolvidas, ou seja, pela CGA que procedeu ao pagamento das
pensdes (...) e pela SGMS enquanto entidade responsdvel pelo reembolso a CGA (...)”".

Refere, ainda, que considera que “(...) atendendo a antiguidade da divida, e ao facto de a solugdo
legislativa prevista para operacionalizar os necessdrios pagamentos — afeta¢éo do produto de
alienagdo de imdveis — se revelar, até ao momento, ineficaz (...) deverd ser avaliada uma solugdo
alternativa envolvendo ndo sé o Ministério do Trabalho, Solidariedade e Seguran¢a Social e o
Ministério da Saude (...) mas também o Ministério das Finangas, porquanto a existéncia de dividas
aumenta a necessidade de recurso, por parte da CGA, a verbas do Or¢camento do Estado.”. Termina
afirmando que “Do resultado das diligéncias que iremos encetar nesse sentido, daremos a devida e
oportuna nota a esse Tribunal.”.

= AlegacOes apresentadas pela Presidente do Conselho Diretivo da ACSS, IP

Em contraditdrio, a Presidente do Conselho Diretivo da ACSS pronunciou-se essencialmente sobre o
projeto de recomendagdes do Relato de auditoria, designadamente no sentido de:

+» elaboracdo de um manual que contenha regras que assegurem a reducdo das plug accounts
existentes. Refere, a este propdsito, que a ACSS “(...) prevé elaborar, a luz do novo referencial
contabilistico, um documento que venha substituir as circulares que foram sendo divulgadas,
nomeadamente sobre a contabilizagGo de contratos programa, incentivos institucionais,
programas especificos e de programas verticais, tendo em vista a normaliza¢do e a adequagdo
dos factos patrimoniais a natureza das contas. Neste documento a ACSS perspetiva igualmente
incorporar e reforcar algumas indicagées/boas prdticas tendentes a reduzir e ou evitar a criagdo
de novas “plug accounts”.”. Refere, ainda, que “(..) é nossa conviccdo que a estrutura
conceptual do SNC-AP (...) tenderd a mitigar a possibilidade de se gerarem saldos divergentes
(...)".

definicdo de uma regra de forma a que um registo contabilistico de uma qualquer entidade do
perimetro contra outra entidade do perimetro implique um registo contabilistico de igual
montante nessa entidade (contraparte). A Presidente do CD da ACSS informa que, no ambito
do projeto denominado “Camara de Compensacao” “(...) é objetivo da ACSS implementar uma
funcionalidade que vise acautelar o prévio reconhecimento formal da despesa pela contraparte,
antes da emissdo da fatura de modo a evitar as situagdes de “movimentos divergentes” que se
tém acumulado entre as entidades”.

incluir no Relatério e Contas do Ministério da Saude informagdo quanto a qualidade das contas
das entidades do perimetro de consolidagdo, designadamente no que respeita as medidas
adotadas para suprir as reservas constantes das Certificacdes Legais das Contas. Neste ponto, a
Presidente do CD da ACSS refere que “(...) ird promover uma nova andlise das certificagcbes
legais das contas relativas a 2016 (...) e questionar as entidades sobre as medidas adotadas
relativamente as reservas enunciadas pelos fiscais tnicos, promovendo o acompanhamento até
ao encerramento de contas do préximo ano, por forma a incluir esta informagdo no Relatdrio e
Contas do Ministério da Saude, a elaborar em 2018.”.

R/
°o
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%
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7
°

elaborar e submeter a aprovacdo da Tutela uma proposta que resolva todos os diferendos
pendentes que originam saldos ndo conciliados na conta consolidada do Ministério da Saude. A
Presidente do CD da ACSS informa que “(...) de acordo com a estratégia que a ACSS delineou e
tem vindo a implementar, promoveram-se agées muito objetivas e direcionadas a trés dreas que
tém sido identificadas como principais geradoras das plug accounts, nomeadamente:

1. Contratos-programa (CP)

A ACSS ird propor ao Senhor Secretdrio de Estado da Saude a emissGo de Despacho que determine
aos hospitais EPE a obrigagcdo de ajustar os registos contabilisticos em conformidade com a
informagdo contabilistica registada na ACSS relativa aos contratos-programa até 2016. Neste
periodo, incluem-se CP encerrados e CP ainda por encerrar.”.

Prazo previsto: meados do més de novembro.

2. Subsistemas Publicos de Saude/ADSE

Elaborou-se proposta a submeter a Tutela para resolver a questdo dos saldos em aberto no que
respeita a ADSE, mas também aos restantes subsistemas publicos {(...)".

Prazo previsto: 1.9 semana de novembro.

3l Convengdes internacionais

“(...) a ACSS elaborou uma proposta a submeter ao Gabinete do Secretdrio de Estado da Salde,
reiterando a necessidade de aprovacGo de Despacho que promova a revisGo do Despacho
n.2315/97, de 28 de agosto e implementacdo do novo circuito de faturacdo das convengdes
internacionais. O referido Despacho visa eliminar a intermediacdo das ARS no processo, prevendo
que o processamento de faturacdo seja efetuado diretamente pelas Unidades de Satde prestadoras
dos cuidados a ACSS. Por outro lado, a proposta a submeter ao Gabinete, contempla igualmente
uma estratégia para a resolugcdo dos saldos ndo conciliados existentes a data de entrada em vigor
do novo circuito.”. Prazo previsto: 1.9 semana de novembro.”.

A Presidente do CD da ACSS salienta, porém, que “Para a concretizagdo destas alteragbes, €,
contudo, imprescindivel a aprovagdo pela Tutela (...)”. O Tribunal sublinha a observagao ja efetuada
de que a sequéncia dada as recomendagdes formuladas sera ulteriormente verificada em auditoria
de follow-up.

= Pronuncia apresentada pelo Conselho Diretivo da Ordem dos Revisores Oficiais de Contas

A Ordem dos Revisores Oficiais de Contas, na sua pronuncia, refere que “(...) cumpre congratular-se
com o trabalho desenvolvido e com o contributo e empenho no sentido da melhoria da qualidade da
informagdo no setor da saude. Também os trabalhos de auditoria beneficiardo dessa melhoria e
trardo mais utilidade as entidades para quem a informacdo é relevante.”.

No seguimento, refere, ainda, que mantém “(...) o seu interesse em colaborar (...) com vista a que o

papel dos Revisores Oficiais de Contas possa ser um fator o mais relevante possivel no processo de
melhoria pretendido.”.
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III. DESENVOLVIMENTO DA AUDITORIA
7. Ambiente de controlo e desempenho da entidade consolidante

Desde 2008 que a ACSS elabora, “(...) em cumprimento das determinagées constantes do POCMS
(...) bem como de indica¢des que vinham sendo emitidas pelo Tribunal de Contas (...)”, na 6ética
patrimonial, a conta consolidada do SNS.

Nessa senda, a Portaria n.2 474/2010, de 1 de julho, que aprovou a Orientacdo n.2 1/2010, atribuiu
a ACSS a qualidade de entidade consolidante do MS. Assim, a partir de 2011, a ACSS realizou, para
além da consolidacdo de contas do SNS, a consolidacdo de contas do MS. “No entanto, como trés
entidades do Ministério da Saude ndo dispunham de contabilidade patrimonial, apenas foi
elaborado o mapa de fluxos de caixa consolidado de opera¢des orcamentais.”.

A partir de 2014, a ACSS passou também a produzir a Conta Consolidada do MS na 6ética
patrimonial.

Apesar da referida Portaria atribuir a ACSS a qualidade de entidade consolidante, ndao lhe foram
conferidos os poderes necessarios para desempenhar funcdes de controlo interno do grupo,
designadamente para influenciar o comportamento e a atividade das entidades consolidadas e,
deste modo, exercer cabalmente o papel de entidade consolidante?. Tal como a prépria ACSS
reconhece, esta entidade “(..) apenas possui competéncia/tutela técnica sobre as entidades
compreendidas no perimetro de consolidagdo, circunstdncia que fragiliza a sua capacidade para
obrigar as entidades do SNS a cumprir com os seus normativos e circulares.””. Com efeito,
confirmou-se que varias entidades do perimetro ndo forneceram toda a informacdo solicitada ou
nao responderam a questdes colocadas pela ACSS.

Acresce que, ndo obstante anteriores recomendagdes do TC, existe ainda uma carga de trabalho
manual significativa relacionada com a realizagdo de validagdes e cruzamento de informagdo
financeira e as operag¢bes de consolidagdo apenas se realizam no final do exercicio quando as
contas das entidades ja se encontram encerradas.

De facto, os controlos ao nivel do grupo, ou seja, os controlos concebidos, implementados e
mantidos pela ACSS sobre o relato financeiro do grupo sdo praticamente inexistentes até ao
encerramento das respetivas contas.

Também ndo se encontram implementados mecanismos de controlo que garantam a efetiva
uniformizacdo e homogeneidade da aplicacdo dos principios e das regras dos referenciais
contabilisticos utilizados®, nem s3o efetuados, por parte da entidade consolidante, quaisquer
ajustamentos que garantam a sua uniformizacdo e homogeneidade no momento da elaboragdo da
conta consolidada.

26 Sem prejuizo, note-se que os decretos-lei de execu¢do orcamental tém previsto a possibilidade da ACSS aplicar penalizagbes pelo
incumprimento na prestagdo de informagdo, designadamente retengdes nos adiantamentos mensais. No entanto, ndo obstante os
atrasos registados no reporte da informacgdo, ndo foram aplicadas penalizagdes. Sobre esta matéria vide ponto 8.1 e, ainda, os Relatdrios
anteriores do TC a consolidagdo de contas e analise da situagdo econémico-financeira do SNS (Relatérios n.2 16/2011, 38/2012, 16/2013
e 30/2013 - 2.2 Secgdo).

27 Fonte: ACSS, “Memorando/Plano de A¢ado — Consolidagdo de Contas do Ministério da Saude”.

28 As entidades do perimetro de consolidagdo adotaram diferentes politicas contabilisticas e/ou critérios valorimétricos, designadamente
quanto as estimativas de proveitos dos contratos-programa, amortiza¢des (utilizacdo de taxas minimas/maximas), valorizagdo do ativo
imobilizado e provisdes para cobranga duvidosa.
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Note-se que, no ambito do processo de consolidacdo compete a cada entidade realizar a
homogeneizagao dos critérios contabilisticos com o referencial contabilistico da consolidagdo, o
POCMS, tendo-se identificado situacdes em que essa harmonizacao nao foi efetuada.

Referem-se, a titulo de exemplo, as seguintes situagoes.

0O POCMS, no ponto 2.7.1 — ProvisGes, estabelece que “Para efeitos de constituicdo da proviséo para cobrangas duvidosas,
consideram-se as dividas de terceiros que estejam em mora hd mais de um ano e cujo risco de incobrabilidade seja
devidamente justificado, excetuando as dividas sobre entidades publicas (administragdo central, regional e local).”. Trata-
se de uma regra que é aplicada na maioria das entidades do MS??, no entanto, detetou-se que o Instituto Portugués do
Sangue e da Transplantagao, IP (IPST), em 2015 e em 2016, constituiu provisGes para cobrangas duvidosas no Balango que
incidem “(...) maioritariamente sobre entidades do SNS (...) face @ mora apresentada na divida em atraso.”3°.

Também o Instituto Portugués de Oncologia de Lisboa Francisco Gentil, EPE (IPOLFG) realizou provisdes relativas a dividas
de entidades publicas. A realizagdo dessas provisGes é objeto de uma énfase na certificagdo de contas do ano de 2015 a
qual indica que as provisGes para cobranga de saldos de entidades publicas correspondem a € 22,4 milhes, dos quais
€ 1,2 milhdes correspondem a reforgos do ano de 2015. A maior parte dessas dividas é relativa a Regido Auténoma dos
Acores, a qual ndo assumia responsabilidade pela faturagdo emitida pelo IPOLFG, por considerar que o seu pagamento é
da responsabilidade das entidades nacionais competentes. Atendendo a esta situacdo, o ROC entendeu que a
constituicdo dessas provisGes, embora contraria ao disposto no normativo contabilistico, se justificava ao abrigo do
principio da prudéncia3.

Por outro lado, as medidas adotadas pelo MS, tendentes ao reforco e melhoria do ambiente de
controlo do grupo e das componentes, designadamente por via legislativa, tal como a criacdo de
servicos de auditoria interna, bem como as iniciativas entretanto adotadas pela ACSS em
cumprimento de recomendac¢des formuladas pelo TC em auditorias anteriores orientadas a andlise
da situacdo econdmico-financeira e a consolidacdo de contas do SNS, ainda ndo produziram os
efeitos positivos desejaveis no relato contabilistico e financeiro do grupo e das componentes32,

Sem prejuizo do referido, regista-se o trabalho desenvolvido pela ACSS33, em particular em 2016, na
sequéncia de reunides de trabalho no ambito da presente auditoria, de reforco dos meios humanos
e técnicos afetos a consolidacdo de contas do MS e da implementacdo de um Plano de Ac¢do para
eliminar as “(...) diferencas de conciliagdo que afetam a conta consolidada (...)”, destacando-se:

+ A revisdo das contas consolidadas do MS;

Em 2015, pela primeira vez, a Conta Consolidada do MS foi auditada “(...) de acordo com as
Normas Técnicas e Diretrizes de RevisGo/Auditoria da Ordem dos Revisores Oficiais de

2Vijde Relatdrio n.2 10/2017 — 2.2 Secgdo — Auditoria financeira ao Centro Hospitalar Lisboa Norte, EPE; Relatério n.2 8/2009 — 2.2 Secgdo
- Auditoria financeira ao Hospital de Curry Cabral e Relatério n.2 27/2008 — 2.2 Secg¢do — Auditoria financeira ao Centro Hospitalar de
Setubal, EPE. Vide, em sentido contrario, Relatdrio n.2 5/2010 — 2.2 Secgdo - Auditoria de resultados ao Centro Hospitalar do Médio Tejo,
EPE.

30 Fonte: Relatério de Gestdo de 2015 do Instituto Portugués do Sangue e da Transplantagéo, IP.

31 No ano de 2016 deixaram de se efetuar reforcos de provisdes para cobrangas duvidosas relativas a Regido Auténoma dos Acores, “/...)
pelo facto de os utentes pertencentes aquela Regido Auténoma terem sido transferidos desde abril de 2016 para o SNS, nGo agravando,
desde essa data, a divida daquela Regido Autonoma.” No entanto, subsistem provisdes de cobranca duvidosa relativas a entidades
publicas no valor de 22.713 milhares de euros referentes a dividas de antiguidade mais elevada, contrariamente ao disposto no
normativo contabilistico utilizado pelo IPO de Lisboa.

32 Vide, a este propdsito, a titulo de exemplo, a opinido (desfavoravel) emitida pelo TC as contas do Centro Hospitalar de Lisboa Norte,
EPE (Relatdrio n.2 10/2017 — 2.2 Secgdo- exercicio de 2014), Dire¢do-Geral de Saude (Verificagdo Externa da Conta n.2 4/2015 — 2.2
Seccdo exercicio de 2014) e Entidade Reguladora da Saude (Verificagdo Externa da Conta n.2 5/2016 — 2.2 Secgdo - exercicio de 2015).

33 A ACSS tem também colaborado ativamente no processo de implementagdo do SNC-AP, integrada no subgabinete especifico criado
junto da UniLEO para o acompanhamento da implementagdo da reforma da contabilidade publica. Para efeitos da elaboragdo da Conta
Consolidada do MS em SNC-AP, a ACSS tem vindo a desenvolver trabalhos de desagregacdo do Plano de Contas Multidimensional com
algumas contas especificas por forma a ajusta-lo as necessidades do setor da Saude.
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Contas (...)” por um ROC, procedimento que também foi adotado relativamente a conta
consolidada de 2016.

#* O reforco de meios humanos através da contratacio de uma empresa de consultoria
externa, com impacto:

Na “(...) validacdo exaustiva de informag¢do e a minimiza¢éio de erros e apuramento de
saldos ndo conciliados (...) na perspetiva de redugéo das plug accounts {(...)”, da conta
consolidada de 2016.

Em 2017, com a elaboracdo “(...) de uma “consolidagdo intermédia” por referéncia ao
primeiro semestre do corrente ano, com identificagdo e intervengdo sobre as principais
incidéncias que ressaltem deste processo, por forma a mitigar, até final do ano e antes do
encerramento de contas respetivo, todas as situagdes que possam afetar negativamente a
consolidagdo a realizar em 2018.”.

#+ A implementacdo da “Camara de Compensacdo”;

A implementar até ao final do corrente ano, este projeto visa “(...) permitir o registo,
regularizagdo e monitoriza¢do de faturas e posterior compensagdo financeira das mesmas
relativamente a todas as entidades do SNS/MS (...)”. Este projeto devera assegurar a
reducdo “(...) de forma substancial, ou mesmo eliminar, os movimentos divergentes entre
entidades, salvaguardando-se também o processo de consolidagdo de contas das
designadas “plug accounts.”.

Em contraditério, a Presidente do CD da ACSS refere, ainda, que “(...) é objetivo da ACSS
implementar uma funcionalidade que vise acautelar o prévio reconhecimento formal da
despesa pela contraparte, antes da emissdo da fatura de modo a evitar as situagées de
“movimentos divergentes” que se tém acumulado entre as entidades.”.

E ainda necessario proceder ao encerramento tempestivo dos contratos-programa e conformar o
nivel de financiamento anual disponibilizado pelo Orcamento do Estado para a
aquisicdo/contratualizacdo de servigos de salide com as unidades de saiide do SEE com o montante
efetivamente contratualizado. Note-se que, os atrasos no fecho e acerto dos contratos-programa
aumentam o risco de distor¢bes nas demonstraces financeiras individuais e consolidadas ao
originar incerteza sobre o valor efetivo dos proveitos, ao obrigar ao registo contabilistico de
estimativas de montantes muito elevados e ao originar regulariza¢cdes de valores elevados em
exercicios econdmicos subsequentes.

Em contraditdrio, a Presidente do CD da ACSS refere que “A ACSS tem diligenciado no sentido de
ndo permitir que o fecho dos contratos-programa para cada ano exceda mais de um ano apds o
final do exercicio econdmico a que respeita (...)” e que, relativamente ao contrato-programa de
2017, “(...) ja se encontra em fase de carregamento nos Sistemas de Informag¢do de produgdo
(SONHO) e conferéncia de faturas e ficheiros de produgdo (SCDGF), ficando disponivel a partir da
primeira semana de novembro do corrente ano.”.

Refere, ainda, que “(...) a partir de 2014, o processo de faturagdo foi agilizado, passando a existir
uma fatura anual referente a produgdo mensal, que considera o valor acumulado constante no
relatdrio de estimativa de proveitos referente ao més de dezembro. Pode-se, portanto, afirmar que
tem sido feito um grande esforgo de validagdo dos ficheiros de produgdo enviados pelas Institui¢ées

30



Tribunal :ie Contas

Auditoria a Conta Consolidada do Ministério da Satide
Exercicios de 2015 e 2016

sendo que, no entanto, basta a existéncia de um unico ficheiro de produgdo em falta, para
impossibilitar o apuramento do acerto de contas do contrato-programa do ano {(...)”.

O Tribunal salienta que sendo a falta de ficheiros de produgdo imputavel as unidades de saude, tal
justificacdo ndo deve ser impeditiva do encerramento do contrato-programa, devendo o facto ser
comunicado a Tutela por forma a poder ser considerada no ambito da renovacdo do mandato dos
membros do conselho de administracao.

Por fim, a Presidente do CD da ACSS salienta que “(...) uma das medidas adotadas pela ACSS para
conseguir maior agilidade neste processo, maior capacidade de resposta e ganhos em eficiéncia
com a utilizagdo da estrutura existente (...), respeita a passagem do processo de validagdo para o
Centro de Controlo e Monitoriza¢do do SNS (...).”.

Cumpre ainda salientar que existe um défice de acompanhamento da gestdo e do reporte
contabilistico e financeiro das entidades do grupo pela Tutela da Sadde e das Financas, destacando-
se:

+ A débil situacdo econémico-financeira do SNS;

O rdcio de autonomia financeira do SNS em 2016 é de apenas 5% e existem varios hospitais
com Fundos Préprios negativos.

+ O incumprimento generalizado da nomeagio dos mandatos dos 6rgdos de fiscalizagio;

+ As situacdes de diferendos entre as entidades do perimetro em que n3o existiu uma
intervencdo tempestiva da Tutela que resolvesse essas divergéncias;

+ Os atrasos significativos na aprecia¢do e aprovacio de contas;
Por exemplo, o caso da Servicos Partilhados do Ministério da Saude, EPE, (SPMS), criada em
2010, e cujos documentos de prestacdo de contas desse ano e dos anos seguintes ainda
ndo foram aprovados®®.

+ A falta de revisdo/alteragdo do Despacho n.2 315/97, de 28 de agosto.
O circuito de faturagdo das convencdes internacionais previsto no referido despacho ainda

ndo foi revisto, n3o obstante as recomendacdes do TC3® nesse sentido e das insisténcias
da ACSS junto do Gabinete do Secretdrio de Estado da Saude (SES).

34 Cfr. Relatdrio n.2 18/2017 — 2.2 Seccdo, de 12 de outubro — Auditoria orientada a situagdo financeira da SPMS — Servigos Partilhados do
Ministério da Saude, EPE.

35 Através do oficio n.2 7.148, de 26 de setembro de 2017 — Comunicagao da sequéncia dada as recomendagdes formuladas no Relatério
n.2 10/2017 — 2.2 Secgdo, o MS informou que “Estd estabelecido como objetivo alterar este circuito em 2018.”.

36 Vide Relatério n.2 7/2015 — 2.2 Secgdo.
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8. Exame a Conta Consolidada do Ministério da Saude de 2015

O Relatério e Contas consolidado do MS foi publicado em 7 de julho de 2016. Do corpo principal do
Relatério e Contas constam o Balang¢o, a Demonstracao de Resultados e o Mapa de Fluxos de Caixa
do SNS. Em anexo ao Relatdrio e Contas é apresentado o Relatdrio do processo de consolidagdo de
contas do qual constam, além das demonstracdes financeiras do SNS, também as demonstra¢des
financeiras consolidadas do MS.

8.1. O normativo e a metodologia adotada na consolidacao de contas

A Orientacdo n2 1/2010 - Orientag¢éo genérica relativa a consolidag¢éo de contas no dmbito do setor
publico administrativo, aprovada pela Portaria n? 474/2010 do Ministério das Financas e da
Administracdo Publica, de 1 de julho de 2010, constitui o referencial geral para os processos de
consolidacdo de contas das entidades, incluindo as do setor da saude, que integram o setor publico
administrativo (SPA). A Orientacdo estabelece o conjunto de principios enquadradores pelo qual se
devem pautar os processos de consolidacdo, por forma a que as demonstracdes financeiras
consolidadas possam proporcionar uma imagem verdadeira e apropriada da posicdo financeira, dos
resultados e da execucdo orcamental do conjunto das entidades compreendidas no perimetro de
consolidagao.

Define, ainda, no seu ponto 5.2, o que se entende como demonstragdes financeiras consolidadas.
Segundo a Orientagdo, as demonstracdes financeiras consolidadas constituem “(...) um todo (...)" e
compreendem os seguintes documentos:

a) Balango consolidado;

b) Demonstragdo consolidada dos resultados por natureza;

c) Mapa de fluxos de caixa consolidado de opera¢Ges orcamentais;

d) Anexo as demonstragdes financeiras consolidadas, com a divulgacdo das notas especificas
relativas a consolida¢do de contas;

e) O relatério de gestdo consolidado.

A estrutura e requisitos minimos de conteudo destas demonstragées financeiras devem respeitar o
estabelecido nas normas nacionais e internacionais aplicdveis, nomeadamente as Internacional
Public Sector Accounting Standards, Normas Internacionais de Contabilidade do Setor Publico
emitidas pelo Internacional Public Sector Accounting Standarts Board.

Segundo a Orientagdo n? 1/2010 devem ser elaborados como documentos e elementos de apoio a
consolidacdo de contas, o manual de consolida¢30%” e o dossier de consolidacdo®,.

Para que as demonstracgdes financeiras consolidadas venham a evidenciar, como se pretende, uma
imagem verdadeira e apropriada da posicdo financeira, dos resultados e da execu¢do orcamental, a
Orientacdo n? 1/2010 enumera ainda, sem prejuizo dos principios contabilisticos legalmente

370 manual de consolidagdo deve integrar: o plano de contas; o calendario das operagdes; as regras relativas a defini¢do do perimetro de
consolidagdo; o organigrama do grupo; os métodos de consolidagdo aplicaveis; os procedimentos de homogeneizagdo e agregagdo dos
saldos e de eliminagdo de operagGes internas, bem como as instrugGes para a elaboragdo do dossier de consolidagao.

38 Relativamente ao dossier de consolidagdo este serd composto pelas demonstragdes financeiras e anexos, assim como pelos elementos
sobre as operagdes Intragrupo e outras informagdes que se revelem pertinentes. O Manual de Consolidagdo indica ainda que, para
efeitos da elaboragdo do dossier de consolidagdo as entidades do grupo Ministério da Saude devem disponibilizar a entidade
consolidante (ACSS) os seguintes elementos: |. Balancetes de fim de exercicio; Il. Balancete Intragrupo; Ill. Demonstragdes financeiras,
nomeadamente Balango, Demonstragdo dos Resultados por natureza e Demonstragdo de Fluxos de Caixa, pelo método direto; IV. Anexo
as demonstragdes financeiras; V. Relatério de gestdo e contas; VI. Certificacdo Legal das Contas; VII. Relatério e Parecer do fiscal tnico.
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estabelecidos no Plano Oficial de Contabilidade Publica (POCP) e nos planos setoriais (incluindo o
POCMS), o conjunto de principios pelos quais se deve pautar a preparacdo e apresenta¢do das
demonstragdes financeiras consolidadas das administragdes publicas.

Em termos de regras gerais de consolidacdo, a Orienta¢do n21/2010 indica que deve ser utilizada a
base de acréscimo na elaboracdo das demonstracdes financeiras consolidadas e que essas
demonstragGes devem ser “(...) preparadas combinando as demonstragées financeiras da entidade
mde e das entidades controladas, numa base linha a linha, adicionando rubricas idénticas de ativos,
passivos, fundos préprios/capital proprio, custos, proveitos, pagamentos e recebimentos.”.

As contas das entidades devem, no entanto, ser objeto de uma homogeneiza¢do prévia. Devem
fazer-se os ajustamentos necessdrios para que as contas das diversas entidades do perimetro de
consolidacdo se reportem ao mesmo periodo temporal (homogeneizacGo temporal); a
homogeneizacdo dos critérios valorativos do grupo; a homogeneizacdo de operages internas; e
ainda a adaptacdo da estrutura das demonstragdes financeiras anuais das entidades a consolidar,
sempre que a mesma nao coincida com a das demonstrag¢des financeiras consolidadas, através das
necessarias reclassificagbes as contas anuais individuais (homogeneizacdo para realizar a
agregagdo).

Apods realizadas estas operacdes de homogeneizacdo, a preparacao das demonstracdes financeiras
consolidadas realizar-se-4, segundo a mesma Orientacao, pela agregacao dos diferentes elementos,
segundo a sua natureza, das demonstracdes financeiras individuais homogeneizadas, procedendo-
se posteriormente a eliminacdo de operacdes internas®®. Em termos de métodos de consolidac3o,
apontam-se trés métodos distintos: o método da simples agregacdo; o método da consolidacdo
integral e método da equivaléncia patrimonial.

Em 8 de abril de 2016, a ACSS disponibilizou o0 Manual de Consolidagao de Contas 2015, através do
qual estabeleceu as orientagdes, procedimentos e regras relativamente ao processo de
consolidacdo de contas do MS para o exercicio de 2015. O Manual de Consolida¢do indica que o
método de consolidacdo é o método da simples agregacdo dado que a natureza do controlo do
“grupo Ministério da Saude” ndo se encontra consubstanciada na detencdo de participacdes
sociais*.

Refere, também, como operacdes subjacentes a este processo de consolidagdo:

e Agregacdo dos valores constantes dos documentos financeiros de cada entidade;

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

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

e Anulagdo das provisdes para créditos vencidos e outros riscos relativos a entidades
incluidas na consolidagao;

39 “Deve-se notar que a consolidagdo de contas é um processo que implica algumas simplificagdes; assim, a eliminagéo de saldos e
transagdes poderd ndo ser efetuada se envolver valores imateriais.”. Fonte: Rodrigues, J. (2015) «Participagdes financeiras e consolidagdo
de contas» - Porto Editora.

40 Esclarece-se, ainda, que o método em causa “(...) consiste na integracdo nas demonstrag¢ées financeiras da entidade consolidante dos
elementos respetivos das demonstragées financeiras das entidades incluidas na consolidagdo, com a eliminagdo dos saldos, das
transagdes, das transferéncias e subsidios e dos resultados incorporados em ativos relativos a operagdes efetuadas entre as entidades do
grupo publico (...)".
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e Anulacdo de custos e proveitos resultantes de transacdes efetuadas entre entidades
incluidas na consolidagao;

e Anulacdo de recebimentos e pagamentos resultantes de transacdes efetuadas entre
entidades incluidas na consolidagao.

e indica quais as anulacdes que serdo efetuadas no ambito do processo de consolidacao para o
Balancgo, para a Demonstracdo de Resultados e para a Demonstracao de Fluxos de Caixa.

Para o Balancgo refere-se a necessidade de proceder a corre¢des relacionadas com operacgdes de
alienacdo de imobilizado, com saldos de existéncias em armazém que resultem de cedéncias de
existéncias entre instituicdes do perimetro de consolidacdo e o respetivo consumo resultantes de
margens internas e indica-se, ainda, que “Deverdo ser anuladas as dividas ativas e passivas
resultantes de operagdes entre entidades que integram o perimetro de consolidagdo.”.

No que diz respeito a Demonstra¢do de Resultados o processo implica a anulagdo dos “(...) saldos
das contas de custos e proveitos resultantes das operacbes realizadas entre as entidades do
perimetro de consolida¢cdo, nomeadamente: Vendas;, Presta¢des de servicos; Transferéncias
correntes, etc.”.

Por fim, no que diz respeito a Demonstracdo dos Fluxos de Caixa indica-se que “Os fluxos
monetdrios associados as operac¢des entre entidades do perimetro serGo, também, objeto de
anulagdo.”.

No Manual de Consolidacdo foram definidos os perimetros de consolidacdo dos grupos “SNS” e
“MS”, com as seguintes alteracdes face ao exercicio econémico anterior:

Extingdo do Hospital de José Luciano de Castro - Anadia e Decreto-Lei n.2 50/2015, de 10 de abril
fusdo na Administracdo Regional de Saude do Centro, IP

Devolugdo do Hospital de Fafe a Santa Casa da Misericérdia  Decreto-Lei n.2 177/2015, de 25 agosto
de Fafe e alteragdo da denominagdo do Centro Hospitalar do

Alto Ave, EPE para Hospital da Senhora da Oliveira,

Guimaraes, EPE

Integragdo da ADSE no Programa da Saude Decreto-Lei n.2 152/2015, de 7 de agosto

Destas alteracGes assume particular relevancia a inclusdo da ADSE no perimetro de consolidacdo do
MS, dado que esta entidade se constitui, pela dimensdo do seu Balanco (cerca de € 466,1 milhdes
de Ativo), do seu resultado liquido (positivo, no valor de € 167,1 milhGes) e dos seus Fundos
Préprios (€ 349,4 milhdes) como uma componente significativa do “grupo MS”.

Acresce, ainda, que as operagdes internas entre esta entidade e as restantes entidades do grupo
sdo de reduzido valor, o que leva a que a inclusdo desta entidade se traduza em aumentos
significativos nos Fundos Préprios e nos resultados do “grupo MS”, o que prejudica a
comparabilidade com os exercicios econdmicos anteriores.

O Manual de Consolidagao estabelece, ainda, que o normativo contabilistico a adotar no ambito do
processo de consolidagao é o POCMS e determina que cabe as entidades que ndo adotem o POCMS
a realizagdo dos ajustamentos necessarios de modo a que a informacado fique homogeneizada nesse
sistema. Esta instrugdo é relevante na medida em que existem trés planos de contabilidade
distintos no ambito do perimetro de consolidacdo do MS: POCP, POCMS e SNC.

34



Tribunal de Contas
Auditoria a Conta Consolidada do Ministério da Satide
Exercicios de 2015 e 2016

A maioria das entidades elabora as suas contas através do referencial do POCMS. Um pequeno
nimero de entidades* elabora as suas contas em POCP. No entanto, esta situacdo n3o coloca
dificuldades ao processo de consolidacdo, uma vez que o POCMS e o POCP partilham a mesma
génese e apresentam estruturas semelhantes, ndo sendo complexa a harmonizacao dos
documentos de prestacdo de contas elaborados em POCP para POCMS.

Existe, porém, um outro grupo de entidades que elabora as suas demonstra¢ées financeiras no
referencial do SNC*.

Note-se que, o Despacho da Secretaria de Estado do Tesouro e do Secretdrio de Estado da Saude
n2 1507/2014, de 16 de janeiro, determina a utilizacdo do SNC na elaboragdo das contas do
exercicio de 2014 para todas as entidades publicas empresariais (EPE) da area da saude, incluindo
os hospitais, os centros hospitalares e as unidades locais de saude.

Esse prazo foi, no entanto, derrogado, através do Despacho n.2 3016-A/2015, de 23 de marco, para
o exercicio econdmico seguinte, dado que, por um lado, estas entidades tinham sido reclassificadas
para o interior do perimetro das AdministragcGes Publicas, o que compelia a obriga¢Ges adicionais
de prestacdo de contas e dado que, por outro lado, se estavam a verificar dificuldades operacionais
na transi¢ao para o novo normativo contabilistico. Posteriormente, quando a maioria das entidades
ja tinha encerrado a sua prestacdo de contas do exercicio de 2015, é publicado o Despacho
n.2 7368-A/2016, de 2 de junho, desta feita do Secretario de Estado Adjunto, do Tesouro e das
Financas e do Secretdrio de Estado da Salude, onde se estabelece que para “(...) Os hospitais,
centros hospitalares e unidades locais de saude do Servico Nacional de Saude, com natureza de
entidade publica empresarial (...)" a prestacdo de contas respeitante aos exercicios de 2015 e 2016
deve manter o “(...) referencial contabilistico atualmente utilizado {(...)".

Este conjunto de alteragBes levou a que as entidades mantivessem o referencial contabilistico
utilizado em 2015 (SNC ou POCMS) até a entrada em vigor do SNC-AP.

A harmoniza¢do da prestacdo de contas em SNC para POCMS envolve um conjunto mais
significativo de alteracdes do que a harmoniza¢do de POCP para POCMS. Essas alteracGes decorrem
do facto de as regras de reconhecimento no ambito do SNC poderem implicar o reconhecimento de
elementos das demonstragdes financeiras, ndo relevados em POCMS e também, o seu inverso,
elementos reconhecidos no POCMS e que carecem de desreconhecimento ao nivel do SNC.
Decorrem também do facto de as bases de mensuragdo do SNC (nomeadamente, no que diz
respeito ao justo valor) serem distintas das previstas no POCMS e por fim, embora com menor
relevancia ao nivel da necessidade de harmonizacdo das demonstragdes financeiras, do facto de as
divulgacGes no ambito do SNC serem mais exigentes do que as prescritas no ambito do POCMS.

Relativamente ao processo de consolidagdo de contas o Manual de Consolidagao distingue entre a
consolida¢do orcamental, a qual é efetuada com a informacgdo recolhida através do Sistema de
Informagdo de Gestdo Orcamental, e a consolidagdo patrimonial, a que corresponde o foco
principal desta auditoria. O mesmo manual indica que a consolida¢do patrimonial ocorre em trés
fases distintas: a fase do recebimento e tratamento inicial da informacao; a fase das operagdes de
consolidacdo e a fase da elaboragdo das demonstragdes financeiras consolidadas.

41 A Inspecgdo-Geral das Atividades de Saude; a Secretaria-Geral do MS; a Diregdo-Geral de Saude; o SICAD - Servigo de Intervengdo nos
Comportamentos Aditivos e das Dependéncias e a ADSE - Dire¢do-Geral de Protegdo Social aos Trabalhadores da Administragdo Publica.
42 Hospital Distrital da Figueira da Foz, EPE; Hospital do Espirito Santo, EPE (Evora); Unidade Local de Saude do Baixo Alentejo, EPE;
Centro Hospitalar do Barreiro-Montijo, EPE e o Centro Hospitalar e Universitario de Coimbra, EPE.
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A primeira fase iniciou-se com a emissdao, em 24 de marco de 2016, pela ACSS, da Circular
Normativa n? 7/2016/DFI/UOC/ACSS, de 24 de marco relativa ao processo de consolidacdo do MS.
Esta circular adianta algumas informac¢des do Manual de Consolidacdo, nomeadamente quanto ao
conjunto de entidades que integram, para o exercicio econdmico de 2015, o perimetro de
consolidacdao do MS e do SNS, quanto ao normativo contabilistico e quanto a responsabilidade pela
realizacdo dos ajustamentos necessarios para harmonizacdo contabilistica. A circular define, ainda,
a informacdo que cada entidade do perimetro de consolidacdo do MS deve enviar a ACSS para a
elaborac3o das contas consolidadas e fixa o prazo*® do seu envio.

A informac3o solicitada® foi diferenciada para as entidades que integram o SNS e para as entidades
qgue, embora estando incluidas no perimetro de consolidacao do MS, nao integram o SNS.

A ACSS faz notar que “Para efeito da consolidacdo de contas, no Balancete Intragrupo devem
constar todos registos das operagdes internas com as entidades constantes do anexo 1 da presente
circular, incluindo a identificagdo e registo de todas as opera¢des que resultem de langcamentos
contabilisticos de acréscimos e diferimentos (conta 27).”.

Para todas as entidades do perimetro de consolidacdo do MS (incluindo as integradas no SNS) é
solicitado que enviem a entidade consolidante um ficheiro auxiliar de consolidagao em formato
Excel, com o detalhe das operagdes internas realizadas com as entidades do perimetro de
consolidacdo, com os dados do Balanco sintético, da Demonstracdo dos Resultados e da
Demonstrac3o dos Fluxos de Caixa®.

Para a consolidacdo do exercicio de 2015 assume particular importancia a informacdo constante
dos balancetes intragrupo e do ficheiro anexo ao processo de consolidac3o. E nestes ficheiros que
sdo reportados, por cada entidade, os saldos com as restantes entidades do grupo econémico, ou
seja, os saldos que serao anulados por resultarem de operagdes internas.

Relativamente a san¢Ges pelo incumprimento no envio da informagdo solicitada refere-se que “As
entidades do SNS estdo sujeitas a penalizagées por incumprimento da prestacdo de informacdo de
acordo com o Decreto-Lei n® 36/2015, de 9 de marco — Decreto-Lei de Execugdo Orcamental, da Lei
de Enquadramento Or¢camental e da Lei do Tribunal de Contas”“.

No entanto, ndo obstante os atrasos registados no reporte da informacdo [vide ponto 8.2], ndo
foram aplicadas penalizagGes.

Em contraditério, a Presidente do Conselho Diretivo da ACSS refere que “A ACSS equacionou esta
possibilidade ainda este ano para as entidades que ndo remeteram o Relatdrio e Contas e ou a CLC.
Contudo, considerou-se que a norma constante da DLEO para 2017, que habilitava a ACSS a fazé-lo,
prevendo uma retengdo de 25% no adiantamento mensal das entidades incumpridoras, seria

43 Para o exercicio de 2015 a data limite fixada correspondeu ao dia 22 de abril de 2016.

4 Para as entidades do SNS foi solicitado que o envio da seguinte documentagdo: Balancete antes de regularizagbes, correspondente ao
més 13; Balancete apds regularizagdes e antes de apuramento de resultados, correspondente ao més 14 e a Demonstragdo dos
Resultados; Balancete apds apuramento de resultados, correspondente ao més 15 e o Balango; Balancetes Intragrupo, correspondentes
ao més 14; Proposta de aplicagdo de resultados; Demonstrages Financeiras; Notas ao Balangco e a Demonstracdo dos Resultados; CLC e
Relatdrio e Parecer do Fiscal Unico.

45 Em anexo a este ficheiro sdo ainda solicitados elementos relativos a movimentos no ativo imobilizado; a amortiza¢des e provisdes, a
reavaliagdes, aos bens em regime de locagdo financeira, as provisdes acumuladas e ainda a variagdo nas contas da classe 5 (capitais
préprios ou fundos préprios).

4 Esta referéncia a “Lei do Tribunal de Contas” parece injustificada neste contexto, dado que as referéncias constantes da Lei de
Organizagdo e Processo do Tribunal de Contas se referem a prestagdo de contas a este Tribunal.
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penalizadora do normal funcionamento das mesmas, podendo criar constrangimentos adicionais a
algumas entidades ja de si com evidéncia de problemas de tesouraria, situagdo a ser evitada por se
tratar da prestacgdo de servigos de cuidados de saude.”.

Refere, ainda, que “(...) ird propor a alteragdo da redacdo desta norma aquando da preparagdo do
diploma a vigorar em 2018 (...) para que no préximo ano (...) se permita a aplicacéo de penaliza¢des
menores do que a mencionada {(...)".

O Tribunal salienta que a eficacia das penaliza¢des beneficiaria se as mesmas fossem imputadas aos
responsaveis das entidades, designadamente aos membros do 6rgdo de administragdo e ndo as
proprias entidades, uma vez que, desta forma, os prejudicados sdo os utentes.

A fase das operagbes de consolidagdo propriamente dita inicia-se apds a rececdo da informacdo e
consiste na execucdo de validagdes a informacao financeira recebida e na execuc¢do das operagoes
de anulagdo necessarias.

Com base nos balancetes analiticos antes do apuramento dos resultados e a discriminacdo dos
fluxos de caixa de todas as entidades compreendidas no perimetro de consolidacdo a equipa afeta
aos trabalhos de consolidacdo da ACSS procede as seguintes verificacdes e operacbes de
consolidagdo:

e Validacdo das quantias expressas nos referidos elementos contabilisticos com natureza
analitica com as expressas nas demonstracées financeiras de cada uma das entidades do
perimetro. Desta forma é garantida uma identidade total entre as demonstragGes financeiras
individuais e as demonstragdes financeiras agregadas dessas entidades;

e Agregacdo das contas analiticas de todas as entidades do perimetro, por forma a ser obtido um
balancete analitico global;

e Realizagdo de testes de coeréncia dos valores agregados de forma a ter seguranga de que nao
ha omissdes nem duplicagdes de qualquer valor;

e Anulacdo de saldos das contas ativas e passivas entre as entidades do perimetro (saldos
intragrupo);

e Havendo diferentes procedimentos de registo entre as entidades do perimetro, os saldos nao
estardo totalmente conciliados, pelo que se procede ao respetivo ajustamento em contas de
terceiros;

e Anulagdo de saldos das operagdes de proveitos e custos entre as entidades do perimetro
(saldos intragrupo). Havendo diferentes procedimentos de registo entre as entidades do
perimetro, os saldos ndo estardo totalmente conciliados, pelo que se procede ao respetivo
ajustamento em contas de resultados;

e Eliminagdo dos recebimentos e pagamentos entre as entidades do perimetro para efeito de
elaboragdo da demonstragdo dos fluxos de caixa consolidados (informacgdo obtida a partir das
demonstragGes dos fluxos de caixa individuais).

Nestas operacoes de consolida¢do devem salientar-se duas situa¢des em particular:

e Estdo previstas explicitamente as rubricas nas quais se incluirdo as diferencas de conciliagdo
gue ocorram no Balanco e na Demonstracdo de Resultados. No Balango, essas diferencas (plug
accounts) sdo registadas em contas de terceiros e, na Demonstracdo de Resultados, sdo
registadas em contas de resultados.

e As operacGes de consolidacdo entre entidades do grupo sdo efetuadas ao nivel dos saldos das
contas e ndo ao nivel das operagdes entre as entidades do perimetro de consolida¢do. Caso ndo
existissem erros, omissées e procedimentos de registo diferentes para as operagGes internas ao
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grupo, esta situacdo ndo seria relevante, dado que cada saldo seria resultado do mesmo
conjunto de operagdes internas. No entanto, ndo estando o processo de consolidagdo isento
destes problemas (como as préprias instrucdes assumem ao preverem rubricas para a
realizacdo dos ajustamentos necessarios) esta opc¢do, mesmo sendo mais expedita, pode
implicar que os saldos anulados ndo correspondam ao mesmo conjunto de operacdes, nao
assegurando assim uma completa eliminacdo de todas as operagdes internas ocorridas no
exercicio econdmico, como seria desejavel. Pode também originar uma subestimacdo da
efetiva dimensao das diferencas de conciliacdo, dado que diferencas de sinal contrdrio entre as
diversas entidades do grupo tenderdo a anular-se.

A consolidagdo por identificacdo e eliminagdo de operagdes internas é um processo bastante mais
moroso e dispendioso no que diz respeito aos recursos a afetar e informacdo a processar. No
entanto apresenta também vantagens, nomeadamente no que diz respeito a identificacdo
tempestiva das situagGes que contribuem para que os saldos entre as entidades do grupo ndo se

anulem perfeitamente.

Apds a realizacdo das operacbes de consolidacdo sdo elaboradas as demonstragdes financeiras
consolidadas, encontrando-se previstas para o ano de 2015 as seguintes demonstragdes
financeiras:

Quadro 4 — Demonstragoes financeiras consolidadas - exercicio de 2015

Manual de Consolidagao do Ministério da Saude - 2015

Perimetros de Consolidagao Demonstragoes Financeiras Consolidadas
¢ Mapa de Fluxos de Caixa de OperagGes Or¢amentais

Consolidag¢do Orcamental do Ministério da Satide | Despesa por Classificagdo Econdmica (mapa consolidado do
Programa — BIORC)

* Balanco

¢ Demonstragao dos Resultados por natureza

* Demonstrac¢do de Fluxos de Caixa (método direto)
* Anexos as Demonstragdes Financeiras

Consolidagdo Patrimonial do Ministério da Saude

¢ Balanco
Consolidagdo Patrimonial do Servigo Nacional de |e Demonstra¢io dos Resultados por natureza
Saude * Demonstrac¢do de Fluxos de Caixa (método direto)

* Anexos as Demonstragdes Financeiras

Fonte: Manual de consolidagdo de contas do MS - 2015.
8.2. O reporte das demonstracdes financeiras das entidades consolidadas

Tal como referido no ponto anterior, para efeitos da consolidacdo do MS do exercicio de 2015, as
entidades pertencentes ao grupo encontravam-se obrigadas a remeter a ACSS a informacdo
necessdria até ao dia 22 de abril de 2016%.

Porém, de um universo de 64 entidades incluidas no perimetro de consolidagdo do MS, apenas 44%
(28) das entidades cumpriu o prazo definido para envio da informacdo. O atraso no envio da
informacdo por parte das instituicGes pertencentes ao grupo foi, portanto, generalizado.

47 Prazo fixado através da Circular Normativa n.2 7/2016/DFI/UOC/ACSS, de 24 de margo.

38



Tribunal de Contas

Auditoria a Conta Consolidada do Ministério da Satide
Exercicios de 2015 e 2016

De facto, das 53 entidades pertencentes ao SNS 51% (27) ndo cumpriu com o prazo estabelecido
pela entidade consolidante. Acresce que uma dessas entidades ndao chegou a reportar a totalidade
da informacao solicitada, dado que ndao remeteu o balancete de operagdes intragrupo.

No que diz respeito as entidades do perimetro de consolidacdao do MS nao pertencentes ao SNS a
situacdo de remessa da informacdo fora do prazo foi ainda mais acentuada. De um total de 11
entidades, apenas 2 cumpriram o prazo definido para envio da informacao, o que representa uma
taxa de incumprimento de 82%.

+ A elaboracdo e aprovacdo dos documentos de prestagdo de contas

O incumprimento dos prazos para elaboracdo e remessa da informacdo financeira nao se verificou
apenas no que diz respeito a producdo da informacdo necessaria para a consolidacdo de contas.
Com efeito, os atrasos das entidades consolidadas na elaboracdo dos documentos de prestagdo de
contas, incluindo o relatério de atividades/relatério e contas, a CLC e o relatdrio e parecer do fiscal
Unico, sdo também recorrentes.

Note-se que, verificado o ndo cumprimento do prazo legal de apresentacdo dos documentos de
prestac3o de contas do ano de 2015 ao TC* por seis entidades do MS, realizou-se uma auditoria a
prestacdo de contas por entidades do MS, tendo o Tribunal decidido “Abrir processos auténomos
de multa, nos termos do disposto nos artigos 589, n.2 4, e 789, n.2 4, alinea e), ambos da Lei n.?
98/97, de 29 de agosto, alterada e republicada pela Lei n.¢ 20/2015, de 9 de marco, relativamente
aos responsdveis indiciados.”*.

O Tribunal recomendou ainda aos conselhos de administracdo das entidades auditadas que
implementassem procedimentos de controlo que garantam a preparacdo oportuna dos
documentos de prestagao de contas para ndo comprometer a fiabilidade das contas consolidadas
do MS e do SNS, bem como a sua aprovagao e apresentagao ao TC.

Ja no ambito dos trabalhos da presente auditoria, identificaram-se falhas na instrucdo completa da
prestacdo de contas ao TC, com especial relevancia para as CLC. Das entidades do grupo obrigadas
a CLC com fiscal Unico nomeado (52)*°, 27 (51%) tiveram a CLC emitida até ao final do prazo [30 de
abril de 2016]. Das entidades que apresentaram CLC com atraso, seis registaram atrasos superiores
a seis meses na emissdo da CLC, sendo que uma dessas entidades apenas concluiu o relatdrio e
contas de 2015 em janeiro de 2017.

No que diz, ainda, respeito a prestacdo de contas das entidades do perimetro de consolidagdo deve
salientar-se a existéncia de atrasos substanciais por parte da Tutela na aprovagdo de contas de
entidades do perimetro de consolida¢gdo do MS. Refira-se, a titulo de exemplo, o caso da SPMS
cujos documentos de prestagdo de contas, ndo foram aprovados pelos referidos membros do
Governo desde a criagdo da empresa, em 2010.

Este atraso na aprovacdo das contas pela Tutela ndo pode deixar de levar a conclusdo que ndo estd
a ser efetuado um acompanhamento adequado da gestdao destas entidades.

48 A remessa intempestiva e injustificada das contas ao Tribunal constitui uma infrag3o financeira, imputavel aos membros dos conselhos
de administracdo, punivel com multa a fixar entre o limite minimo de € 510,00 (5 Unidades de Conta - UC) e o limite maximo de
€ 4.080,00 (40 UC).

4 Relatdrio n.2 1/2017 — 2.2 Secgdo.

50 Duas entidades do grupo nao tinham fiscal inico nomeado para o exercicio de 2015.
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A ndo aprovacdo tempestiva das contas pela Tutela tem ainda duas consequéncias. Por um lado,
leva a existéncia de enfases e reservas nas CLC relativas ao facto dos relatérios e contas dos anos
anteriores ndo estarem aprovados, o que significa que sdo ainda passiveis de ser alterados. Por
outro lado, implica que algumas entidades do SNS apenas estejam a publicitar no seu sitio na
internet os relatérios aprovados pela Tutela, o que prejudica a transparéncia na medida em que
ndo esta a ser divulgada de forma tempestiva essa informacao.

Neste ambito, o MS informou que “Em 2014 a Administragdo Central do Sistema de Saude, IP
(ACSS) enfrentava uma falta significativa de recursos humanos, que ndo permitia fazer
atempadamente a andlise da prestagdo de contas das entidades do SNS.

Neste enquadramento, realizou-se a 11 de abril de 2014 uma reunido entre os dirigentes madximos
da ACSS e da Diregcdo-Geral do Tesouro e Finangas (DGTF), na qual foi acordado que a andlise dos
documentos de prestagcdo de contas das entidades da saude seria efetuada por esta ultima
entidade, atendendo ndo apenas a sua experiéncia nestes temas, mas também a dificuldade de
realizar este trabalho na ACSS devido a falta de recursos humanos.

(...)

Assim, desde o exercicio de 2013 que a prestac¢do de contas das entidades publicas empresariais da
saude é apresentada a ACSS e a DGTF, sendo esta ultima entidade a 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. O despacho de aprovagdo final
é efetuado apenas pelo Secretdrio de Estado do Tesouro.”.

O MS ndo adianta, no entanto, porque razdo, encontrando-se a analise dos documentos de
prestacdo de contas entregue a Direc¢do-Geral do Tesouro e Finangas (DGTF) desde o exercicio de
2013, o que permite obviar a falta de recursos humanos por parte da ACSS, ndo estd a ser
assegurada a aprovacao tempestiva dos relatdrios e contas das entidades do MS.

+ Testes a fiabilidade da informag3o financeira remetida pelas entidades do perimetro para
o processo de consolidagdo de contas do MS

Com o objetivo de aferir se as diferencas de conciliagdo observadas na Conta Consolidada do MS
decorrem de erros no reporte da informacdo para o processo de consolidagdo, procedeu-se a uma
andlise a informacdo financeira reportada pelas entidades que integram o perimetro MS para o
processo de consolidagao.

Os primeiros testes realizados correspondem a testes em que se comparou a informagdo constante
dos ficheiros de custos, proveitos e de acréscimos e diferimentos com a informacgao financeira
constante dos documentos de prestagao de contas das entidades. Nestes testes ndo se apuraram
diferengas significativas.

J4 os testes realizados envolvendo a comparagdo entre a informacdo reportada no ambito do

processo de consolidagdo de contas e a constante dos registos contabilisticos remetidos ao TC
revelaram a existéncia de divergéncias significativas.
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Refira-se, a titulo de exemplo, o caso do Instituto Portugués de Sangue e Transplantacdo, IP (IPST)
gue, na contabilidade, por comparacao com o reportado a ACSS, apresentava registos divergentes
nas contas 712 e 612.

Confrontado o IPST sobre a referida divergéncia, o mesmo informou que “No preenchimento do
ficheiro da consolidagdo enviado a ACSS, inicialmente foi utilizado a versdo do ficheiro Dfs.2014,
que, entretanto, verificou-se estar desatualizado. (...). Ao fazer copiar/colar os valores para o
ficheiro Dfs_2015 por lapso ndo se teve em conta que a localizacGo da entidade 1044 — C.H. Alto
Ave, EPE havia sido alterada para o final da linha/coluna o que provocou inadvertidamente o
carregamento dos valores nas colunas erradas, bem como a omissdo do valor referente ao Hospital
de Guimardes — € 145.226,88, resultado da fusGo com o C.H. Alto Ave, EPE. Também por lapso o
valor da entidade Centro Hospitalar Cova da Beira, EPE — € 439.925,48 foi carregado como
pertencente a uma entidade fora do perimetro.”.

Também o saldo da rubrica “271914 — Outros acréscimos de proveitos - ARS” ndo era coincidente,
tendo o IPST informado que “A diferenca entre o valor do extrato da conta 271914 — ARS e o valor
reportado na 271 (ARSLVT e ARSN) reside no facto de quando efetuada a especializagdo foram
lancados € 6.366,07 que na realidade deveriam estar na conta 271913. Esta situagdo quando foi
detetada o ano jd estava encerrado.”.

De acordo com informacdo do IPST, a informacdao remetida a ACSS, no ambito da consolidacdo de
contas de 2015, foi efetuada em termos globais e ndo parciais, ndo tendo sido solicitado pela ACSS
gualquer correcdo aos dados reportados, apenas a substituicdao do ficheiro de 2014 pelo ficheiro de
2015.

Também no Centro Hospitalar de Vila Nova de Gaia/Espinho, EPE (CHVNGE) foram identificadas
divergéncias, designadamente nas contas de acréscimos e diferimentos.

De facto, o CHVNGE ndo reportou na informacdo remetida a ACSS, no ambito da consolidacdo de
contas, o saldo da conta “271914 — Outros acréscimos de proveitos - ARS”, no total de
€119.312,96, bem como o saldo da conta “271911 — Outros acréscimos de proveitos - ACSS”, no
total de € 88.466.495,85. Questionado no ambito da presente auditoria sobre as falhas detetadas, o
CHVNGE informou ndo ser “(..) norma do CHVNGE fazer especializagdo por entidade. Por esse
motivo ndo foi considerada no ficheiro de consolidagdo.”. Ou seja, como os registos/lancamentos
contabilisticos ndo tinham uma “entidade” associada (foram utilizados cddigos residuais — 9999992
- Especializacbes e 9999998 — Regularizagdes) a informacdo ndo foi extraida e reportada no ficheiro
das relagGes intragrupo.

Note-se que, esta situagdo foi detetada e corrigida pela ACSS por confronto da informagao
remetida pelo CHVYNGE com o balancete do centro hospitalar, o que s6 foi possivel pelo
desdobramento nas contas financeiras atualmente vigente no POCMS. Porém, salienta-se que as
rabricas do Plano de Contas devem refletir a natureza das contas e ndao as entidades a que
respeitam.

Finalmente, refira-se que esta situacdo (registos contabilisticos sem entidade associada) foi
identificada em outras entidades analisadas, pelo que se justifica a emissdo de normas e/ou
introducdo de mecanismos/parametrizacdes que impegam registos contabilisticos sem entidade
associada, designadamente através de gestdo centralizada dos dados mestres das entidades e uma
associacdo/validagdo com o nimero de identificacdo fiscal.
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Em contraditério, a Presidente do Conselho Diretivo da ACSS refere que “..) prevé dar
continuidade ao trabalho que foi realizado e que ainda se encontra em curso junto das entidades do
perimetro de consolidacdo, por forma a mitigar erros e falhas na informacgdo financeira {(...).”.

8.3. As reservas dos ROC as contas das entidades consolidadas

Em 2015, das 64 entidades do perimetro de consolidagao de contas do MS, 54 estavam sujeitas a
revisdo legal das contas. No entanto, por falta de nomeacdo do fiscal Unico, ndo foram sujeitas a
exame as contas do Centro Hospitalar Psiquiatrico de Lisboa e do Centro Hospitalar do Oeste.

De entre as entidades que, nesse ano, ndo estavam sujeitas a revisdo legal das contas, a Unica que
foi considerada como componente significativo foi a ADSE, cujo valor agregado no Balango do MS
representa cerca de 5,3% do total®?.

Em 2015, das 52 entidades do perimetro que foram objeto de revisdo legal das contas, 50
apresentaram reservas e/ou énfases nas CLC (5 entidades (SPMS — Servicos Partilhados do
Ministério da Saude, EPE; Centro Hospitalar do Médio Tejo, EPE; Hospital do Espirito Santo - Evora,
EPE; Centro Hospitalar do Barreiro-Montijo, EPE e Hospital de Guimaraes, EPE) apresentaram CLC
sem reservas, mas com énfases e 45 (87%) apresentaram CLC com opinido qualificada, ou seja, em
gue um ou mais itens das demonstracées financeiras foram objeto de reserva, o que é evidéncia da
existéncia de riscos consideraveis de distorcdo material nas demonstracdes financeiras
consolidadas). Com efeito, apenas 2 entidades (Entidade Reguladora da Saude®® e Autoridade
Nacional do Medicamento e Produtos de Saude, IP - INFARMED) apresentaram CLC “limpas”, ou
seja, sem reservas ou énfases.

Como termo de comparacao veja-se, por exemplo, o Relatério de Auditoria do TC ao controlo do
SEE efetuado pelo MF — Relatdrio n? 16/2016 — 22 Secgdo — em que num conjunto de 100 empresas
publicas®3, em 2013, e 119 empresas, em 2014, se apurou que “(...) 30% das empresas em 2013 e
20% das empresas em 2014 apresentavam reservas nas respetivas certificagoes legais de contas.”.

No exercicio de 2015 as CLC das entidades do perimetro de consolidacdo do MS continham um
total de 121 reservas e de 142 énfases, o que representa uma média de 2,3 reservas e de 2,7
énfases, por entidade.

Note-se que, a maioria das reservas emitidas corresponde a reservas de limitacdo de ambito, ou
seja, reservas originadas ou pelo facto de o ROC se ver impedido ou inibido de aplicar
procedimentos de auditoria que considere indispensaveis e ndo possam ser substituidos por
procedimentos alternativos, ou em que, no seu entendimento, a informacdo, documentagdo e os
registos contabilisticos se revelam inadequados e o sistema de controlo interno se revela ineficaz,
estando por isso o ROC limitado na sua capacidade de obter evidéncias de auditoria suficientes e
apropriadas para formar a sua opiniao.

51 0 peso de cada entidade é obtido pelo racio do ativo liquido de cada entidade face ao valor agregado dos Balangos das entidades do
grupo antes das anulagdes de operagdes internas.

52 Note-se, porém, que o TC emitiu um juizo desfavoravel sobre a fiabilidade das demonstrac¢ées financeiras da Entidade Reguladora da
Saude do exercicio de 2015, considerando que os documentos de prestagdo de contas ndo refletem de forma verdadeira e apropriada a
situagdo econdmica, financeira e patrimonial da ERS. Vide Verificagdo externa da conta de 2015 da ERS. Relatério VEC n.2 5/2016 — 2.2
Seccgdo.

53 Excluindo as empresas dos setores da salde, da defesa, da cultura e da educagdo e incluindo empresas em liquidagdo.
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A existéncia destas reservas ndao pode deixar de ser interpretada como evidéncia da existéncia de
fragilidades nos sistemas de controlo interno, nos registos e nos procedimentos contabilisticos das
entidades do grupo.

As reservas mais relevantes em termos quantitativos sdo as que respeitam a questdes relacionadas
com problemas de certificacdo de saldos de terceiros, envolvendo problemas com as respostas a
circularizagdo, confirmagao e reconhecimento de saldos, tendo-se identificado 35 reservas
relacionadas com esta temdtica. A estas reservas juntam-se mais 6 énfases sobre o mesmo assunto.
Esta situacdo também é conhecida da entidade consolidante que, a este propdsito, referiu que “(...)
na grande maioria dos casos, as demonstragées financeiras tém vindo a ser acompanhadas de CLC
que contém uma reserva relacionada com a impossibilidade de se aferir da razoabilidade dos
montantes registados pelas entidades, nomeadamente quanto aos saldos devedores de
fornecedores ou contas a receber, por dificuldade de confirmagdo dos saldos de clientes e outros
devedores.”.

Em termos quantitativos também se notam as reservas relacionadas com o registo, a propriedade,
a valorizagdo, a contabilizagdo, e a salvaguarda de bens do imobilizado corpéreo, nomeadamente
dos edificios onde as entidades exercem a sua atividade e dos terrenos nos quais se encontram
implantados. Existem 30 reservas deste tipo, nas quais se incluem as que referem a auséncia de
seguros sobre esses bens e a insuficiéncia de informacdo sobre subsidios ao investimento
recebidos, com influéncia na correta contabilizacdo da especializacdo de proveitos e nas
amortizag0Oes. A estas 30 reservas hd que adicionar 18 énfases relacionadas com o mesmo assunto.

Sobre esta matéria, a Presidente do CD da ACSS, em contraditdrio, refere que “(...) este assunto tem
merecido atengdo e diligéncia junto das entidades e ou da Secretaria-Geral do Ministério da Saude,
no sentido de se regularizar todas as situacdes identificadas, algumas das quais envolvendo
complexas tramitagdes administrativas, nGo dependentes da atuagéo da ACSS.”.

Refere, ainda, que “Dado que as competéncias relacionadas com a gestdo do patrimoénio do MS e
das entidades por ele tituladas, bem como a articulacGo com os servicos responsdveis pelo
patrimonio do Estado estdo cometidas a Secretaria Geral do Ministério da Saude, a ACSS tem
procedido ao encaminhamento deste tipo de assunto, solicitando aquela entidade o
desenvolvimento dos procedimentos aplicdveis. Sem prejuizo deste encaminhamento, a ACSS tem
acompanhado a evolugdo da situagdo através da informacdo recebida, relatada nomeadamente no
dmbito dos relatdrios de execugdo trimestrais resultantes da concretizacdo do Despacho n.° 7709-
B/2016 do Secretario de Estado da Saude, fazendo insisténcia sempre que possivel.”.

A incerteza introduzida nos registos contabilisticos e nas demonstrac¢des financeiras relacionadas
com a formalizagdo, faturagdo e encerramento dos contratos-programa nos hospitais do SEE
também assume alguma relevancia, tendo sido identificadas 9 reservas e 21 énfases relacionadas
com esta matéria.

Destaca-se, ainda, a existéncia de 5 reservas de limitacdo de ambito relacionadas com a certificacdo
dos saldos de existéncias ou com o apuramento do custo das mercadorias vendidas e das matérias
consumidas e 9 reservas e 3 énfases relacionadas com as provisdes para riscos e encargos e para
cobrancas duvidosas.

No que diz respeito as énfases, identificou-se um grande nimero de énfases relacionadas com
politicas contabilisticas, existéncia de regularizacdes relevantes face a anos anteriores e quanto ao
normativo contabilistico aplicavel as entidades.
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Finalmente, destacam-se as énfases que respeitam a situacdo financeira das entidades do grupo.
Identificaram-se 21 énfases referentes a existéncia de Fundos Prdprios negativos nas entidades e 6
énfases que indicavam que metade do capital social se encontrava perdido. Como é referido pelos
ROC, estas situacdes, dada a natureza publica das instituicdes do MS, ndo colocam em causa a
continuidade das operagdes destas instituicdes. No entanto, a deterioracdo da situacao financeira
das entidades constitui um risco acrescido quanto a necessidade de reforco de capital através de
fundos publicos.

8.4. Diferencas de conciliacdo e plug accounts

O Relatério de Consolidacdo de 2015 é um documento sobretudo descritivo que, no essencial,
reproduz informacdo que consta do Manual de Consolidacdo (nomeadamente quanto ao
enquadramento legal, ao perimetro e ao método) e que assinala que se efetuaram as operagdes
previstas nesse manual.

No entanto, o Relatdrio ndo detalha especificamente quais as validacGes e quais os ajustamentos e
correcOes efetuadas. Note-se que, essa informacdo assume particular relevancia na auditabilidade
da Conta Consolidada do MS, na medida em que a prépria necessidade de efetuar ajustamentos e
correcdes é o reflexo ou de insuficiéncias na prestacao de informacdo a entidade consolidante ou
de erros ou omissdes nos registos contabilisticos das entidades do grupo.

A informacdo essencial para o processo de consolidacdo é reportada pelas entidades do grupo
através do denominado “ficheiro auxiliar de consolidacdo”. Trata-se de um ficheiro em formato
xlIsx®*, preenchido manualmente, que contém informacdo referente as demonstrac¢des financeiras a
consolidar (Balanco, Demonstracdo de Resultados e Mapa de Fluxos de Caixa) e as operagdes
internas e saldos com cada entidade do grupo. Regra geral, a informacdo solicitada reporta-se a
contas com um maximo de desagregacdo de trés digitos.

Para as entidades do SNS é solicitada informacdo adicional ao nivel dos balancetes analiticos
(informagdo que ndo é solicitada as entidades do grupo MS ndo pertencentes ao SNS). Essa
informacdo assume um papel fulcral no processo de consolidagdo dado que a sua natureza
desagregada® permite aproveitar o facto do POCMS incluir na sua estrutura contas especificas para
saldos e operacbes com entidades do perimetro de consolidacdo, o que permite confirmar, e se
necessario corrigir, divergéncias entre a informacao reportada no ficheiro auxiliar de consolidagdo e
os registos contabilisticos de cada uma das entidades do grupo MS.

54 Ficheiro do Microsoft Excel ©.
55 Os balancetes analiticos incluem todas as contas e subcontas do POCMS que, no inicio de cada ano s3o publicadas pela ACSS.
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As demonstragoes financeiras
consolidadas do MS resultam da juncdo de
duas operacbes que decorrem em paralelo
(elaboragdo de demonstragGes financeiras
consolidadas do SNS e elaboracdo das
demonstragGes financeiras consolidadas
das entidades do MS nao pertencentes ao
SNS). Essas duas operacGes seguem
esquematicamente o processo descrito na
figura.

Os procedimentos de auditoria executados
nesta fase permitiram confirmar que, no
ambito do processo de consolidacdo,
todos os componentes do grupo foram
incluidos nas demonstra¢des financeiras
do grupo e validar que as demonstragoes
financeiras dos componentes incluidas no
processo de consolidagdao para efeitos da
agregacao correspondem as
demonstragdes financeiras aprovadas e
apresentadas ao TC®, ndo tendo sido
identificadas diferengas relevantes para o

Figura 2 — Processo de elaboragdo da Conta Consolidada

Producido da Conta Consolid

Entidades Servigco Nacional de
Saude

Validagdo Informagdo com DF
aprovadas

Agregacao das DF

Eliminagdo de Operagdes
Internas
(Ficheiro Auxiliar Cons.)

Validagdo e Corregdo das
eliminagcdes de Operagdes
Internas ao Servigo Nacional
de Saude com base na
Informagdo dos Balancetes
Analiticos

Demonstragdes Financeiras
Consolidadas do Servigo
Nacional de Saude

da Saude 2015

Entidades ndo pertencentes

ao Servigco Nacional de Saude

Validagdo Informagdo com DF
aprovadas

Agregacao das DF

Eliminagdo de Operagdes
Internas
(Ficheiro Auxiliar Cons.)

Demonstragdes Financeiras
Consolidadas do MS ndo SNS

processo de consolidagao.

Demonstragdes Financeiras
Consolidadas do Ministério da Saude

Fonte: Elaboragdo propria.

No que diz respeito a adequacdo dos ajustamentos efetuados para efeitos da preparacdo e
apresentacdo das demonstragdes financeiras deve destacar-se a necessidade de introduzir nas
demonstragbes financeiras ajustamentos “ad hoc”. Esses ajustamentos designados como plug
accounts®” destinam-se a suprir distor¢des na estrutura das demonstracdes financeiras originadas
pela existéncia de diferencas de conciliagdo entre as entidades do grupo, nomeadamente a
equilibrar o Balanco, a corrigir o resultado liquido consolidado e a conciliar as disponibilidades
liquidas iniciais e finais na Demonstracdo de Fluxos de Caixa.

Dada a natureza das operagdes internas entre as entidades do perimetro de consolidagdo do MS,
em que a cada Custo, Passivo e Pagamento a eliminar deveria corresponder, na entidade parceira,
respetivamente, um Proveito, um Ativo e um Recebimento de valor idéntico, os valores agregados
das elimina¢gdes em cada uma das demonstragdes financeiras deveriam anular-se, ndo devendo ser
necessaria a utilizagdo de plug accounts.

No entanto, ndo é isso que se verifica nas demonstragées financeiras consolidadas do MS e do SNS.
De facto, ndo sé se constata a utilizacdo de plug accounts nas demonstragdes financeiras, como se
verifica que as mesmas assumem valores significativos.

56 Esta verificagdo apenas foi efetuada em relagdo ao Balango e a Demonstragdo de Resultados.
57 Vide Baker, H. Kent e Riddick, Leigh A. (2013) Internacional Finance: A survey. Oxford University.
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Antes da introducdo de quaisquer valida¢cdes e corre¢des pela ACSS, os ativos de operacdes
internas reportados pelas entidades consolidadas totalizavam € 4.992.183.612,84, enquanto que os
passivos reportados para anulacdo correspondiam a apenas € 2.769.487.314,08. Assim, existia no
Balango uma diferencga entre ativos e passivos a anular no valor de € 2.222.696.298,76.

Essa diferenca substancial tinha, em grande medida, origem na existéncia de diversos erros no
reporte da informacado por parte das entidades do grupo, alguns dos quais erros evidentes.

A titulo de exemplo, nota-se que 10 instituicdes reportaram ativos a eliminar em contas de
depdsitos em instituicdes financeiras e caixa, no valor de € 1.031.200.465,72, ou seja, saldos que
pela sua natureza e pela natureza das instituicGes envolvidas (entidades financeiras e IGCP) nao
devem ser anulados no ambito da consolidagdo de contas. Uma outra entidade reportou para
anulacdo uma provisdo para riscos e encargos para com entidades do perimetro de consolidagdo.
Subtraindo este valor aos ativos reportados obtém-se um valor para os ativos de
€ 3.960.983.147,12.

Deve salientar-se, também, que mais de uma dezena de entidades (12) cometeu um outro erro
evidente, ao reportar operagdes internas relativas quer a contas de resultados transitados, quer a
contas de resultados liquidos do exercicio, o que demonstra que nao terdo compreendido ou ficado
totalmente esclarecidas com as instrucdes de preenchimento do ficheiro auxiliar de consolidacao.
Estas 12 entidades reportaram, por erro, no ficheiro auxiliar de consolidacdo, operacdes internas
nas contas de resultados transitados no valor de € 1.640.636.409,85.

No que diz respeito a Demonstracdo de Resultados as diferencas agregadas no reporte de
informacdo eram menores. Globalmente, foram reportados a entidade consolidante custos
internos no valor de €4.989.148.211,89 e proveitos no valor de €5.097.941.293,84, o que
representa uma diferenca de € 108.793.081,95.

Na Demonstracdo de Resultados também se verificou pelo menos um erro de reporte evidente. O
Centro Hospitalar do Médio Ave, EPE, ndo reportou qualquer proveito interno (pese embora seja
financiado através de contrato-programa). Caso tivesse reportado corretamente esses proveitos
alargar-se-ia a diferenca global entre os proveitos totais e os custos totais.

Com base na informacdo recebida das entidades, a ACSS, por forma a reduzir as discrepancias entre
a informacao reportada e as contas aprovadas pelas entidades do grupo, utiliza a informacdo dos
balancetes analiticos para introduzir alguns ajustamentos. Esses ajustamentos sdo possiveis devido
a estrutura do POCMS®8, que inclui diversas contas que se destinam especificamente ao registo de
operacgOes com entidades do perimetro de consolidagdo do MS.

58 por exemplo, os saldos da conta 2151 deveriam ser anulados no &mbito do processo de consolida¢do, dado que, por defini¢do, teriam
correspondéncia em passivos de entidades do perimetro. A conta 2151 — Instituices do Ministério da Saude, encontra-se subdividida da
seguinte forma:
215 — Institui¢des do Estado
2151 - InstituicGes do Ministério da Saude

21511 - ACSS, IP

21512 - Institui¢des do SPA/SNS

21513 — Instituigdes do SEE

21514 - ARS, IP

21519 — Outras Instituigdes do Ministério da Saude.
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No entanto, como apenas sao solicitados os balancetes analiticos as entidades do SNS, e nem todas
as entidades do SNS os disponibilizaram®®, o &mbito das correc¢des foi limitado.

Os ajustamentos introduzidos no exercicio de 2015 no Balango foram particularmente expressivos
nos passivos reportados, tendo aumentado mais de € 732 milhdes devido, essencialmente, a
ajustamentos na conta 2195 — Adiantamentos do contrato-programa — ACSS. No que diz respeito
aos ativos o valor global destes ajustamentos foi menor (aumento de cerca de € 38 milhdes),
embora este valor resulte essencialmente de duas operac¢des de sinal contrdrio: foi efetuado um
ajustamento positivo na conta 27911 — OQutros acréscimos de proveitos — InstituicGes do MS, de
aproximadamente € 363 milhdes e, em sentido inverso, foi efetuado um ajustamento negativo de
aproximadamente € 333 milhGes na conta 2151 — Clientes, Utentes e Instituicdes do Estado —
InstituicGes do MS.

Efetuados estes ajustamentos, sdo subtraidos os valores das operagdes intragrupo aos valores
agregados do Balanco de todas as entidades do perimetro de consolidacdo. De modo a que a
informacdo do Balanco consolidado seja coincidente com a da Demonstragdo de Resultados
consolidada é também subtraido o resultado liquido do exercicio das opera¢des de anulacdo de
custos e de proveitos na Demonstracdo de Resultados®®.

No ambito do processo de auditoria confirmou-se o resultado da agregacdao dos Balancos dos
componentes do grupo, assim como a correcao das opera¢des aritméticas de anulacdo das
operagdes internas.

No processo de consolidacao foram anulados ativos no valor de € 3.999.269.600,76, enquanto que
0s passivos e 0s capitais proprios anulados se ficaram pelos € 3.561.353.833,75. Foi, assim,
necessario proceder a um ajustamento no Balanco de modo a que o mesmo estivesse equilibrado.
Este tipo de ajustamento, em que sdo inscritos valores nas demonstragdes financeiras com o Unico
propdsito de equilibra-las e corrigir inexatidGes, é designado por plug account.

De acordo com a Manual de Consolidacdo esse ajustamento é efetuado numa rubrica das contas de
terceiros. Dado que o Balango se encontrava desequilibrado do lado do ativo foi efetuado no ativo
um ajustamento de € 437.915.767,01 (8,4% do Ativo).

59 0 Centro Hospitalar do Barreiro-Montijo, EPE, ndo disponibilizou esta informagdo no &mbito do processo de consolidagdo de 2015.
60 Qu seja, é eliminada a plug account da Demonstracio de Resultados a soma dos resultados liquidos do exercicio de todas as entidades
do grupo MS.
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Figura 3 — Plug account do Balango - 2015

Reporte Ativos Reporte Passivos
Operagdes Internas Operacgdes Internas

Ativos Operacdes Passivos Operagoes
Internas apds Internas apds
ajustamentos ACSS ajustamentos ACSS

Resultado Liquido do
Exercicio das Operagdes
ELQIIELES

“Plug Account” Balanco

(Diferenga entre eliminag¢do de Ativos e de Passivos e
Resultado Liquido do processo de consolidagdo)

Fonte: Elaboragdo propria.

Na Demonstragao de Resultados consolidada do ano de 2015 o procedimento de elaboragdo foi
semelhante ao descrito para o Balanco. Com base no reporte de informagdo por parte das
entidades do grupo MS através do ficheiro auxiliar de consolidacdo e com recurso aos balancetes
analiticos sdo efetuados ajustamentos aos valores dos proveitos e dos custos reportados com o
objetivo de suprir erros e inconsisténcias no reporte de informacdo. Apds essas correcles, a
Demonstracdo de Resultados consolidada é obtida por anulacdo desses proveitos e desses custos
ao valor agregado das DemonstracGes de Resultados de todas as entidades do perimetro de
consolidacdo do grupo MS.

No caso da Demonstragdo de Resultados foram efetuados ajustamentos positivos nos custos de
aproximadamente € 71 milhdes e nos proveitos no valor aproximado de € 24 milhdes.

A semelhanca do efetuado para o Balango, no dmbito do processo de auditoria confirmou-se o

resultado da agregacdo das Demonstra¢des de Resultados das componentes do grupo, assim como
a corregdo das operagdes aritméticas de anula¢do das operagdes internas.
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Figura 4 — Plug account da Demonstragao de Resultados — 2015

Reporte Custos Reporte Proveitos
Operagdes Internas Operagdes Internas

Custos de Operagdes Proveitos de Operagdes
Internas apds Internas apos
ajustamentos ACSS ajustamentos ACSS

“Plug Account” Demonstragao de Resultados

(Diferenca entre eliminacdo de Custos e de Proveitos/
Resultado Liquido do Processo de consolidagdo)

Fonte: Elaboragdo propria.

A anulagdo dos custos e dos proveitos apds corregcbes, deu origem a uma plug account no valor de
€ 62.005.676,07 decorrente de uma anulagado de proveitos superior a anulagado de custos.

Na Demonstracdo dos Fluxos de Caixa também se revelou a existéncia de uma plug account
expressiva. Neste caso, a informacdo reportada pelas entidades integradas no perimetro de
consolidacdo sobrestimou os valores em caixa em cerca de €230 milhGes, face aos valores
revelados nos seus registos contabilisticos.

A ACSS, enquanto entidade consolidante, na apresentacdo das demonstragdes financeiras
consolidadas identifica as plug accounts como diferengas de conciliagdo. Ora, esta equivaléncia
entre os dois termos ndo é adequada dado que pode levar a uma perceg¢do incorreta sobre a
dimensdo dos saldos e montantes ndao conciliados no processo de consolidagdo de contas. A
dimensao efetiva das diferengas de conciliagdo é subestimada, dado que no processo de agregacao
as diferencas de sinal contrario tendem a compensar-se.

As diferencas de conciliagdo ndo sdo passiveis de compensagdo entre si. Uma diferenca de
conciliagdo de um saldo por excesso entre duas entidades ndo pode ser compensada por uma
diferenga de conciliagdo por defeito, no mesmo valor, entre essas mesmas entidades e levar a
conclusdo que estas diferengas ndo existem ou ndo representam distor¢des nas demonstracdes
financeiras consolidadas.

As distor¢des nas demonstragdes financeiras ndo sdo apenas referentes ao valor do ativo, do
passivo ou dos Fundos Préprios no Balango e ao resultado liquido do exercicio na Demonstragdo de
Resultados. Segundo a ISSAI 1450 — avaliagdo de distorgGes verificadas durante a auditoria - uma

7

distorcdo é entendida como uma diferenca entre a quantia, classificacdo, apresentagdo ou
49



Tribunal de Contas

Auditoria a Conta Consolidada do Ministério da Saiide
Exercicios de 2015 ¢ 2016

divulgacdo de um item relatado nas demonstragcdes financeiras e a quantia, classificacao,
apresentacdo ou divulgacdo que é exigida para o item estar de acordo com a estrutura conceptual
de relato financeiro aplicavel. Nesse sentido, cada diferenca de conciliacdo entre duas entidades
corresponde a pelo menos uma distor¢cdo ndo sendo razodvel que distor¢cdes de sinal contrario
possam compensar-se.®!

Figura 5 — Plug account e diferengas de conciliagao

A diferenca entre os dois conceitos € ilustrada
na figura seguinte em que, por simplificacdo se
considera a consolidacdo de apenas duas
instituicdes — o Hospital X e o Hospital Y -. Neste

exemplo, apesar de ndo ser necessaria plug

tsz dad d . A .Ativos Sobre Hospital Y C.Ativos Sobre Hospital X
account®®, dado que os montantes de ativos e - P
de passivos a anular no ambito do processo de

consolidacdo sdo idénticos, é possivel constatar
~ . 1200 u.m 2 000 u.m.
gue em nenhum dos casos estdo conciliados os

ativos e passivos reciprocos.

Hospital X Hospital Y

“PLUG ACCOUNT”
Nas contas consolidadas do MS do exercicio de = (A+C)-(B+D) =0
2015 também se verifica que as diferengas de
conciliagdo apuradas sdao bastante superiores

aos montantes inscritos nas plug accounts. DIFERENGAS DE CONCILIAGAO
= [A-D] + [C-B] = 2000

Fonte: Elaboragdo prépria.

Para apurar a dimensao dessas diferencas de conciliagdo foram elaboradas duas matrizes, uma para
o Balango e outra para a Demonstragdo de Resultados nas quais se comparam, instituicdo a
instituicdo, os montantes reportados como ativos e passivos, por um lado, e como custos e
proveitos, por outro.

A matriz do Balanco®, utilizando a definicdo de diferencas de conciliacdo acima ilustrada, revelou a
existéncia de diferencas de conciliacdo no valor de € 3.982.882.900,71 no grupo, das quais cerca de
82% sdo entre a ACSS e as unidades de saude do SEE e cerca de 5% entre a ACSS e as ARS.

Dado o papel central desempenhado pela ACSS, no ambito do processo de financiamento do SNS,
nao é surpreendente constatar que a maioria das diferengas de conciliagdo ocorra entre a ACSS e os
restantes elementos do grupo.

Segundo a andlise realizada, cerca de 87%% das diferencas de conciliagdo envolvem a ACSS.
Excluindo as diferengas de conciliagdo que envolvem a ACSS, o montante global dessas diferencas
reduz-se para € 511.234.699,83.

51 As diferencas de conciliagdo podem ter diversas causas e impactos diferenciados na qualidade das contas consolidadas os quais ndo
sdo, necessariamente, proporcionais ao seu valor.

62 Vide Maher, Michael W., Stickney, Clyde P. e Weil, Roman L. (2011). Managerial Accounting — An Introduction to Concepts, Methods,
and Uses. South-Western Cengage Learning.

63 Nesta analise ja se eliminaram do Balango os ativos reportados erradamente nas rubricas de caixa e de depdsitos em instituicdes
financeiras. Caso ndo se tivesse efetuado essa correcdo de um erro evidente, o montante das diferengas de conciliagdo atingiria os
€4.715.836.656,21.

64 € 3.471.648.200,89.
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Foi possivel constatar também uma elevada assimetria na origem das maiores diferencas de
conciliacdo. De um universo de 64 entidades as relacdes entre apenas 7 sdo responsaveis por cerca
de 65% das diferencgas de conciliagao.

Apresenta-se, de seguida, uma submatriz®>® da matriz principal de diferengas de conciliagdo,
contendo apenas as diferencas de conciliacdo apuradas entre essas 7 entidades.

Quadro 5 — Submatriz de diferencgas de conciliagao - Balango

a . . CH
Hosp Garcia de CH Lisboa CH Lisboa . N
ARS Norte ARS Centro . Universitario CH Algarve
Orta Ocidental Norte X
Coimbra
ACSS 75193 306,32 € 256 227,08 € 207 785,50 € | 260844 466,73 € | 276 760 191,69 € | 290 757 965,84 € 62578 598,30 € 40313 837,68 €
ARS Norte 64 369 215,85 € - 40919,59 € - € 6410,44 € 1638,58 € - €
ARS Centro 57 100 879,88 € 269 981,32 € - 2039,23 € 3095,05 € 98919,42 € 19 461 370,06 € - £
Hosp Garcia
26323944821 € - € 175,06 € - € 5255,40 € - € - € 9162,48 €
de Orta
CH Lisboa
. 302 058 394,54 € 53390,43 € 116 157,95 € 67 952,45 € - € 227 672,78 € 18 398,03 € 83712,29€
Ocidental
CHNLIStboa 337341602,90 € 483 078,23 € 169 844,17 € 172,30 € 111 525,08 € - € 1917,63 € 2995,80 €
orte
CH
Universitério 297 966 568,79 € 100 499,11 € 20393 143,56 € 93,00 € 5340,78 € 258,20 € - € 124,00 €
Coimbra
CH do Algarve | 219387471,84€ 311,38 € - € - € 192,70 € 261,67 € - € - €

Fonte: Elaboragdo propria com base nos ficheiros auxiliares de consolidagdo enviados pelas entidades a ACSS em 2015.

As diferencas de conciliagdo na Demonstracdo de Resultados totalizam € 571.705.863,82, dos quais
€ 102.440.040,00 correspondem a entrega do saldo de geréncia de 2014 do INFARMED a ACSS. Dos
restantes € 469.265.823,82 de diferencas de conciliagdo, a maioria também envolve as operacbes
com a ACSS. O valor agregado das diferencas de conciliagao excluindo a ACSS, ou seja, as diferencas
de conciliagdo entre as restantes entidades do grupo, sdo de € 135.626.456,46, ou seja, menos de
30% do total. Se adicionalmente excluirmos as diferengas de conciliagdo envolvendo as ARS, o valor
por conciliar reduz-se para € 64.547.876,15, i.e., cerca de 11% do total.

As 10 diferengas de conciliagdo mais elevadas, representam € 200.166.326,37. Se a estas diferengas
acrescentarmos a referente ao saldo de geréncia do INFARMED e a referente aos langamentos da
ACSS, relacionados com as convengdes internacionais que, por falta de informagdo, ndo conseguiu
especializar por entidade, verificamos que estas 12 operagbes correspondem a € 365.086.184,83,

65 Em cada célula da matriz encontra-se o valor absoluto da diferenga entre o ativo reportado pela entidade indicada em cada linha e o
passivo de cada uma das entidades indicada nas colunas. Por exemplo, entre a ACSS e a ARS do Norte existem duas diferengas de
conciliagdo, a diferenga de conciliagdo entre o ativo da ACSS e o passivo reciproco da ARS do Norte e a diferenga de conciliagdo entre o
ativo da ARS do Norte e o passivo reciproco da ACSS. A sua forma de calculo é a seguinte:

(+)Ativo que a ACSS reconheceu sobre a ARSN 260 765,06 €
(-)Passivo que a ARSN reconheceu sobre a ACSS 4537,98 €
| Diferenga de conciliagio ACSS/ARSN (1) 256 227,08 € |
(+)Ativo que a ARSN reconheceu sobre a ACSS 295653,75€
(-)Passivo que a ACSS reconheceu sobre a ARSN 64 664 869,60 €
| Diferenca de conciliagio ARSN/ACSS (2) 64369 215,85 €

66 A matriz inclui uma diferenca de conciliacdo reportada pela ACSS sobre si prépria. Esse valor corresponde a um montante em relagdo
ao qual a ACSS informou que ndo dispunha de informacdo para discriminar o valor por cada entidade do perimetro.
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ou seja, quase dois tergos do total das diferengas de conciliagdo. Essas principais diferencgas
encontram-se identificadas no quadro seguinte:

Quadro 6 — Principais diferengas de conciliagdo - Demonstragao de Resultados

Entidades Proveitos Entidades vs ACSS Custos ACSS vs Entidades Diferenga Conciliagdo
SPMS 35602 061,65 € 43790453,62 € 8188391,97 €
CH Médio Tejo, EPE 57387233,71€ 67 470706,45 € 10083 472,74 €
CH Lisboa Central, EPE 369 496 870,68 € 351 915 368,66 € 17 581502,02 €
CH Tras-os-Montes e Alto Douro, EPE 84300 230,00 € 101 248 070,25 € 16947 840,25 €
CH do Médio Ave, EPE - £ 39065 282,18 € 39065 282,18 €
CH Vila Nova de Gaia / Espinho, EPE 213725310,78€ 146 815 457,80 € 66 909 852,98 €
CH do Porto, EPE 258 853911,43 € 243 550 864,64 € 15303 046,79 €
CH S3o Jodo, EPE 301124 781,68 € 313440392,73 € 12315611,05€
CH Universitario de Coimbra, EPE 378138 552,33 € 370 669 237,00 € 7469 315,33 €

Proveitos vs ARSLVT Custo ARSLVT vs CH Lisboa Norte  Diferenca Conciliagdo

CH Lisboa Norte, EPE 6525 846,29 € 223 835,23 € 6302011,06 €

Proveitos ACSS vs ACSS

Custos ACSS vs ACSS
123117 401,62 €

Diferenga Conciliagdo
62479 818,46 €

102 440 040,00 €
TOTAL 365 086 184,83 €

Langamentos ACSS ndo especializados
Saldo de Geréncia - INFARMED

60637583,16 €

Fonte: Ficheiros auxiliares de consolidagdo e calculos proprios.

Note-se que, a semelhanca do realizado no Balanco, algumas dessas diferencas foram corrigidas
pela ACSS através de ajustamentos efetuados com recurso a informacado dos balancetes analiticos.
Com base apenas nos ajustamentos efetuados nas operacdes que envolvem a ACSS podemos
verificar que esses ajustamentos contribuiram para diminuir significativamente as diferencas de
conciliagdo.

Quadro 7 — Efeito dos ajustamentos no processo de consolida¢do - Demonstragao de Resultados

Entidades Diferenga Conciliagdo Inicial ~ Ajustamento Proveitos  Ajustamento Custos  Diferenga de Conciliagdo Final
SPMS 8188391,97€ - € - € 8188391,97€
CH Médio Tejo, EPE 10083 472,74 € 11372781,02€ - € 1289308,28 €
CH Lisboa Central, EPE 17581 502,02 € - £ - € 17581502,02 €
CH Tras-os-Montes e Alto Douro, EPE 16947 840,25 € 14739936,42 € - £ 2207903,83 €
CH do Médio Ave, EPE 39065 282,18 € 39280663,93 € 24736,36 € 190 645,39 €
CH Vila Nova de Gaia / Espinho, EPE 66909 852,98 € |- 67958332,12 € - € 1048479,14 €
CH do Porto, EPE 15303 046,79 € |- 11156 435,17 € - € 4146611,62 €
CH S3o Jodo, EPE 12315611,05€ 18121536,42 € - £ 5805925,37€
CH Universitario de Coimbra, EPE 7469 315,33 € - € 5023067,23 € 2446248,10€
Total 193 864 315,31 € 4400 150,50 € 5047 803,59 € 42905 015,72 €

Fonte: Ficheiros auxiliares de consolidagdo e calculos proprios.

Com base na informacdo do quadro anterior é possivel constatar que os ajustamentos efetuados
contribuem de forma significativa para diminuir as diferengas de conciliagdo. Neste caso especifico,
as diferencas de conciliagdo iniciais no valor de € 193.864.315,31 diminuiram para € 42.905.015,72,
ou seja, uma redugao de 78% no valor dessas diferengas de conciliagao.

Se a estes ajustamentos adicionarmos o ajustamento efetuado a propdsito da transferéncia do
saldo de geréncia do INFARMED para a ACSS, no valor de € 102.440.040,00, verificamos que dos
€ 365.086.184,03 referentes as maiores diferencas de conciliagdo, os ajustamentos efetuados
envolvendo apenas a ACSS permitiram diminuir essas diferencas em € 253.399.339,59, ou seja,
esses ajustamentos contribuiram para reduzir essas diferengas em 69%.

No entanto, verifica-se também que, por um lado, ndo foi feito nenhum ajustamento a diferenca
entre a SPMS e a ACSS, dado que a SPMS, por ndo constituir uma entidade do SNS, ndo entrega
balancetes analiticos para o processo de consolidagdo, e que, no caso do Centro Hospitalar de
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Lisboa Central, EPE, ndo existia nenhuma divergéncia entre os registos contabilisticos e a
informacdo remetida a ACSS, pese embora exista uma diferenca de conciliagao significativa, pelo
que nao foi efetuado nenhum ajustamento.

Através destes exemplos, podemos concluir que o processo de ajustamentos com base na estrutura
do POCMS e com recurso aos balancetes analiticos melhora a fiabilidade das contas consolidadas,
permitindo eliminar diferencas de conciliacdo que tém origem em informacdo introduzida no
ficheiro auxiliar de consolidacdo que estd desconforme com os registos contabilisticos das
entidades. No entanto, estes ajustamentos ndo poderdo resolver todas as diferencas de
conciliacdo, nomeadamente as que envolvem entidades que ndo pertencem ao SNS e as que ndo
tém origem em erros na introducdo de informacdo no ficheiro auxiliar de consolidagao.

+ Testes as diferencas de conciliagdo

Com o objetivo de avaliar até que ponto as diferencas de conciliacdo existentes nas contas
consolidadas do SNS e do MS decorrem ndo sé de problemas na comunicagdo da informacdo a
entidade consolidante, mas de efetivas diferencas nos registos contabilisticos das entidades,
efetuou-se uma comparacgdo entre os custos e os proveitos resultantes de operag8es internas de
cada uma dessas entidades e entre os proveitos e os custos registados pela entidade parceira.

Estes testes revelaram que vdrias operacdes internas ndao sdo objeto de registos simétricos entre as
entidades intervenientes, pelo que a sua anulagcdo, mesmo quando corretamente identificadas e
reportadas no ambito do processo de consolidacdo, ddo origem a diferencas de conciliacdo. Estas
diferencas apresentam uma dimensdo e um caracter sistémico (ocorréncia) o que indica que nao
resultam exclusivamente de erros de registo, os quais por definicdo seriam esporadicos e
aleatorios.

De um total de 72 observacdes®’ correspondentes a uma amostra de 9 entidades, para as quais
apuramos um total de operag¢Ges internas no valor de € 1.724.651.466,45, as diferencas de
conciliacdo totalizam € 119.256.098,75, ou seja, 6,9% desse valor.

A existéncia de valores ndo conciliados é generalizada. Das 46 observaces, em que se registaram
operacgOes entre as entidades, ou seja, em que pelo menos uma das duas entidades envolvidas
registou ou custos ou proveitos sobre outra entidade, apenas em 17% se verificou uma
correspondéncia entre os custos e os proveitos internos nos registos das duas entidades.

Refira-se, a titulo de exemplo, as divergéncias detetadas entre o IPST e os hospitais, em particular o
Centro Hospitalar Universitario do Algarve, EPE. Na sequéncia de pedido de esclarecimentos sobre
as divergéncias identificadas o IPST informou que “As faturas foram devolvidas pelo CHA ao IPST
(...)”. Sobre esta situagdo, em novembro de 2015, o IPST oficiou o SES dando conta de que o CHA
recusava “(...) reconhecer a divida relativa aos servicos prestados pelo IPST desde outubro de 2013
(...)”, solicitando “(...) a intervengdo (...) no sentido de ser encontrada a solugdo que, de acordo com
o entendimento da Tutela, melhor resolva o diferendo em causa.”. Note-se, porém, que ndo houve
intervengdo tempestiva da Tutela que permitisse resolver o diferendo, que gerou diferengas de
conciliacdo de cerca de € 4,6 milhGes.

67 Cada observagdo corresponde a diferenga entre os custos que uma entidade tem registado como incorridos com uma das restantes
unidades da amostra e os proveitos que esta Ultima tem registados com a primeira entidade. Na auséncia de diferengas de conciliagdo os
dois valores deverdo igualar-se.
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A analise efetuada apurou também uma maior tendéncia para incluir nos registos contabilisticos
mais proveitos do que os custos reconhecidos pela contraparte. Em 48% dos casos, em que se
reconheceram na contabilidade operacbes entre as entidades da amostra, os proveitos reportados
eram superiores aos custos registados na contraparte. Em 35% dos casos os custos incluidos nos
registos contabilisticos eram superiores aos proveitos constantes dos registos contabilistico da
contraparte.

Deve salientar-se que, a realizacdo desta andlise foi dificultada pelo facto de algumas entidades na
identificacdo da contraparte das operacdes utilizarem critérios distintos. Em alguns casos, verificou-
se que a mesma entidade pode apresentar mais do que um identificador. Existem também
situacBes em que é utilizado um identificador de entidade genérico, normalmente “Diversos”, o
gue impede a correta identificacdo das entidades e pode originar problemas de concilia¢do.

8.5. Transacoes e diferendos que geram distor¢des materialmente relevantes

Neste ponto, identificam-se algumas das operacdes e/ou diferendos da qual resultam diferencas de
conciliagdo que produzem distor¢des materialmente relevantes na Conta Consolidada do MS.

8.5.1. Oregisto de operagdes com convengdes internacionais

De acordo com o disposto no Despacho conjunto n.2 315/97, de 28 de agosto, do Secretério de
Estado da Saude (SES) e do Secretdrio de Estado da Seguranca Social (SESS), as instituicGes e
servigos integrados no SNS sempre que prestem cuidados de salde a pessoas abrangidas, quer por
regulamentos comunitarios quer por outros instrumentos comunitarios internacionais, devem
debitar o valor dos referidos cuidados de satde as ARS e emitir as correspondentes faturas relativas
aos montantes correspondentes aos cuidados de saude prestados. Por sua vez, cabe as ARS
proceder a conferéncia das referidas faturas e elaborar listagens das despesas, por instituicdo ou
servicos prestadores de cuidados de saude, devendo ainda executar as operacdes necessarias a
emissdo das faturas, ou das relacBes individuais de despesas efetivas, enviando a ACSS, um resumo
das mesmas.

Tal como descrito no Relatério n.2 7/2015 — 2.2 Sec¢do — Auditoria orientada aos impactos da Lei
dos Compromissos e dos Pagamentos em Atraso nas ARS, os procedimentos contabilisticos
adotados pelas entidades intervenientes no processo de emissdo, validagdo da documentagdo e
controlo dos pagamentos efetuados determinam diferencas de conciliagdo na Conta Consolidada
do MS, na medida em que as ARS sé reconhecem a obrigagdo perante os hospitais, centros
hospitalares e unidades locais de satde, quando recebem a transferéncia da ACSS (btica de caixa), a
titulo de subsidio a exploragao.

Assim, o registo contabilistico da ACSS realizado em 2015 relativamente as convengdes
internacionais para as ARS gerou uma diferenca de conciliacio na Demostra¢cdo de Resultados
consolidada de € 66.658.807,56, tal como evidenciado no quadro infra.

Note-se que, em sede de contraditdrio a referida auditoria, o MS informou que “Tendo como
objetivo a apresentagdo da faturacdo diretamente pelas unidades de saude a ACSS, encontra-se em
preparacdo um novo despacho que ird substituir o Despacho conjunto n.? 315/97, de 28 de agosto,
que regula esta matéria.”.

Contudo, e apesar da ACSS ter submetido a decisdo tutelar uma proposta de alteracdo do referido
despacho, tendo em vista que o processamento de fatura¢do fosse efetuado diretamente pelas
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unidades de saude prestadoras dos cuidados de saude a ACSS, o referido despacho ainda se
encontra em vigor.

Em consequéncia, tal como refere a ACSS, “(...) o processo de consolidagdo de contas (...) evidenciou
no balan¢o do SNS uma divergéncia entre a ACSS e as ARS no montante de 205 M€, que resulta,
quase na totalidade, de passivos reconhecidos pela ACSS no dmbito do Despacho 315/97 sem
registo na contraparte. Por sua vez, entre as EPE e as ARS, a diferen¢a de conciliagéo é de 305 M€ o
que poderd, em parte, também ser explicado pelo Despacho 315/97, uma vez que as ARS, neste
dmbito assumindo o papel de intermedidrios financeiros, adotaram como prdtica os registos contra
as EPE apenas e apds o respetivo financiamento da ACSS.” 8.

Quadro 8 — Contabilizagao de acréscimos de custos e de proveitos relativos a conveng6es internacionais

Contabiliza¢cdo Conta 2015 2016

Débito - 2119
€ 182.534.563,41 =
Crédito - 2719901

Débito - 2119
Acréscimo de proveitos relativos ao estrangeiro € 28.069.427,67 € 40.423.887,04
Crédito - 712291

Débito - 2719901
- € 763.284,87
Crédito - 712291

Débito - 273902
€ 146.804.175,55 € 5.315.702,88

Crédito - 22102
Acréscimo de custos relativos ao estrangeiro
Débito - 62191
€ 8.717.626,93 € 54.605.751,47
Crédito - 22102

Débito - 273902
Crédito - 22102
Débito - 62191
Crédito - 273902

Acréscimo de custos relativos a Cabo Verde

- € 5.156.889,85

Débito - 273902
€ 50.029.666,43 =
Crédito - 2688901

Acréscimo de custos relativos a ARS ((Desp. Débito — 631359999
315/97) . € 1.470.314,63
Crédito - 273902

[Débito — 631359999

Crédito - 2688901
Fonte: Elaboragdo prépria a partir das Informag¢des n.22269/2016 de 27.04.2016 e n.22770/2017, de 28 .04.2017 da ACSS

€ 66.658.807,56 ] € 31.905.700,53

Como referido anteriormente, em contraditério, a Presidente do CD da ACSS informa que “(...)
elaborou uma proposta a submeter ao Gabinete do Secretdrio de Estado da Salde, reiterando a
necessidade de aprovacéo de Despacho que promova a revisdo do Despacho-Conjunto n.2 315/97,
de 28 de agosto e implementagdo do novo circuito de faturagéo das convengdes internacionais. O
referido Despacho visa eliminar a intermediacdo das ARS no processo (..)” contemplando “...)
igualmente uma estratégia para a resolugéo dos saldos ndo conciliados existentes a data de
entrada em vigor do novo circuito.”.

68 Fonte: Oficio n.2 7434/2017/DFI/UGR Coord/ACSS, de 26 de julho de 2017. A informacdo prestada reporta-se ja a Conta Consolidada
do MS de 2016.
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8.5.2. Diferendo entre a Unidade Local de Saide de Matosinhos, EPE e a
Administracio Regional de Satide do Norte, IP

Nas contas de 2015 da ARS do Norte estd registada uma divida da Unidade Local de Saude de
Matosinhos, EPE, (ULSM) relativa a faturac3o anterior a 2007, no montante de € 46,2 milhdes®,
sendo € 32,8 milhGes relativos a encargos com meios complementares de diagndstico e terapéutica
requisitados pelos cuidados de saldde primarios no periodo de 2000 a 2007, e o remanescente
(€ 13,4 milhGes) respeitante a faturacdo de medicamentos prescritos pelos centros de saude que
integram a ULSM™,

Em 2007, relativamente a divida dos meios complementares de diagndstico e terapéutica, o
Conselho de Administragdo da ULSM considerou que existiam “(...) impedimentos legais ao
pagamento desse saldo, dada a impossibilidade de conferéncia desses encargos (...)”, uma vez que a
ARS do Norte havia procedido a eliminacdo da documentacdo que suportava a faturacao emitida.
Por essa razdo, em 2007, a ULSM procedeu “(...) a anulagdo dos valores passivos dessa natureza,
com antiguidade superior a 5 anos, o que se traduziu num impacto de aproximadamente de
3.700.000 €, em 2008, num impacto de aproximadamente de 6.904.805 €, em 2009 cerca de
3.700.000 €, em 2010 cerca de 1.422.375 € em proveitos extraordindrios e, em 2012 e 2013, num
impacto de cerca de 5.474.494 € e 7.961.079 €, respetivamente, em resultados transitados.”™.

Quanto aos medicamentos faturados pela ARS do Norte a ULSM em 2007 (€ 13,4 milhdes), a ULSM
ndo reconhece a divida por entender que o Despacho n.2 13.542/2007, de 8 de junho, que previa
gue os medicamentos prescritos pelos hospitais e fornecidos pelas farmacias ndo eram faturados
pelas ARS aos hospitais, também lhe era aplicavel (equiparando a ULSM aos hospitais).

Ou seja, desde pelo menos 2007 que existem diferencas de conciliacdo materialmente relevantes
entre estas duas entidades. Sobre esta matéria, a ULSM refere que “(...) reiteradamente (...) tentou
junto dos vdrios Conselhos Diretivos da ARS do Norte e da ACSS a resolugdo desta situagdo {(...)”,
sem sucesso.

De igual modo, a ARS do Norte, em 2015, informou o SES?? de que “(...) perante uma situacdo que
afeta, de forma materialmente relevante, as contas da ARS Norte, IP. E (...) de grande relevdncia,
encontrar uma solugdo que regularize a rubrica do Ativo “Outros devedores”, por forma a espelhar
a “imagem verdadeira e apropriada” das demonstragées financeiras e, consequentemente, das
respetivas entidades envolvidas. E neste contexto que reiteramos o pedido de orienta¢ées sobre o
procedimento a adotar para a resolugéo do assunto em aprego.”. No entanto, a situagdo ndo foi
resolvida.

Sé em 2017, por iniciativa da ACSS junto do SES, alegando “(...) que esta situag¢do confere plug
accounts dentro de todo o processo de consolida¢to de contas do Ministério da Saude, e que a
mesma foi jd objeto de pedido de esclarecimento por parte do Tribunal de Contas (...)”, a situagdo
foi decidida, através de despacho do SES, de 20 de junho de 2017. Nesse despacho, o SES

69 Na CLC de 2015 da ARS do Norte refere-se que “A rubrica do ativo Outros Devedores inclui uma divida a receber da Unidade Local de
Saude de Matosinhos, EPE (ULSM), no valor de 46.255.138 euros, que se afigura de dificil recuperagdo. A ULSM solicitou a ARS Norte a
anulagdo do saldo devedor em divida até 31 de dezembro de 2007, no valor global de 46.192.514 euros, facto que a ARS Norte ndo
aceita. A ARS Norte requereu junto da Tutela orientagbes sobre os procedimentos a adotar para a resolugdo deste diferendo ndo tendo
até a data obtido qualquer resposta. Ndo nos é possivel avaliar o efeito nas demonstragdes financeiras da ARS Norte desta divergéncia de
entendimento estre as duas entidades.”.

70 Fonte: Oficio n.2 130, de 30 de janeiro de 2017, da ULSM.

1 Fonte: Relatdrio e Contas da ULSM de 2015.

72 Oficio n.2 20.128, de 11 de novembro de 2015.

56



Tribunal de Contas

Auditoria a Conta Consolidada do Ministério da Satide
Exercicios de 2015 e 2016

determinou a ARS do Norte a eliminacdo dos € 46,2 milhdes registados no Ativo, o que cumprido
em setembro de 2017.

8.5.3. Ativos e proveitos de entidades do MS em relagdo a ADSE

Uma outra situacdo que origina distor¢des nas demonstragGes financeiras consolidadas quer do
SNS, quer do MS, diz respeito a relagdo entre as entidades do grupo e a ADSE.

A relacdo entre as entidades prestadoras de cuidados de saude integradas no SNS e a ADSE sofreu
alteracOes profundas desde 2010. Nesse ano, o SNS passou a suportar a totalidade dos custos com
a prestacdo de cuidados de saude aos quotizados da ADSE, revertendo a transferéncia desses
custos para a ADSE. Nesse mesmo ano, a ADSE deixou de ter responsabilidade pelo pagamento da
comparticipacdo do Estado no preco dos medicamentos prescritos em entidades do SNS e
dispensados em farmdcias situadas em Portugal continental. Posteriormente, a partir de 2015, a
ADSE também deixou de suportar os custos com os medicamentos dispensados aos seus
guotizados quando prescritos por entidades ndo integradas no SNS. Também a partir de 2015 foi
revogada a contribuicdo da entidade empregadora para a ADSE.

Desta forma, as relacdes econdmicas entre a ADSE e as entidades do MS reduziram-se
substancialmente, dado que por um lado as entidades do SNS deixaram de faturar cuidados de
saude e medicamentos a ADSE e, por outro, deixaram de suportar os custos relacionados com a
contribuicdo da entidade empregadora para aquela entidade, o que constituia a esmagadora
maioria das relacdes econdmicas entre estas entidades.

Relativamente a passivos da ADSE perante as entidades do SNS, o TC (Relatério n? 12/2015 - 22
Sec¢do) recomendou ao Ministro da Saude que emitisse orientagGes as unidades prestadoras de
cuidados de saude do SNS, no sentido de:

+ “Clarificar que a entidade responsdvel pelas dividas relativas a faturacdo de cuidados
prestados, até 31 de dezembro de 2009, a quotizados dos subsistemas publicos de saude, é
atualmente a Administracdo Central do Sistema de Saude, IP, determinando as necessdrias
corregOes contabilisticas;

% Clarificar que o financiamento da prestagéo de cuidados, a partir de 1 de janeiro de 2010, a
quotizados da ADSE, passou a estar integrado nos instrumentos de financiamento das
entidades do Servico Nacional de Saude (v.g., contratos-programa e orcamentos das
Administracdes Regionais de Saude), determinando a anulacdo da faturagcdo emitida a
ADSE-DG por atos prestados apds essa data (...)";

* “Clarificar que os quotizados da ADSE e de outros subsistemas publicos de satde séo
utentes do Servico Nacional de Satde ndo devendo ser objeto de qualquer discriminagdo
relativamente aos restantes utentes, quer quanto ao acesso quer quanto ao financiamento
dos cuidados de saude prestados, direta ou indiretamente, pelo SNS”.

Pese embora estas recomendacgbes, constatou-se que subsistiam, em 2015, ativos de montante

significativo reclamados por entidades do SNS em relagdo a ADSE. Segundo os balancetes analiticos
das entidades do SNS, para o exercicio econédmico de 2015, estes ativos totalizariam pelo menos
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€ 34.048.883,13", sendo que a ADSE n3o reporta, no seu ficheiro auxiliar de consolidacdo, qualquer
passivo com entidades do perimetro de consolidacdo do MS.

Por outro lado, relativamente ao processo de consolidagdo verifica-se, mais uma vez, a reduzida
fiabilidade da informagdo remetida pelas entidades consolidadas a ACSS. A informagdo constante
dos balancetes analiticos das entidades do SNS e a informacdo constante do ficheiro auxiliar de
consolidacdo ndo sdo congruentes. Se, por um lado, com base nos balancetes analiticos — contas
21111 e 218111 — se chega a um valor de ativos sobre a ADSE de, pelo menos, € 34.048.883,13, por
outro lado, constata-se que o total de ativos de operag¢des internas com a ADSE reportado para o
processo de consolidagdo fica bastante abaixo desse montante, totalizando apenas
€ 19.471.593,15, pese embora possa incluir além das contas 21111 e 218111, valores contabilizados
noutras contas.

As diferencas entre a informagdo apurada com recurso aos balancetes analiticos e a informacdo
reportada para o processo de consolidagdo encontram-se ilustradas na seguinte.

Figura 6 — Diferencas na informagao financeira relativa a ADSE - 2015

Informagdo dos Balancetes
Analiticos de entidades do
SNS

Informagédo do Ficheiro
Auxiliar de Consolidagdo-
Entidades SNS

Conta 21111 — Terceiros — Conta 211 - Terceiros — Clientes c/c Conta 218111 — Terceiros —
Clientes ¢/c — Subsistemas — e 215 -Clientes - Instituicdes do Clientes e utentes de cobranga
A.D.S.E. Estado duvidosa

Conta 218111 — Terceiros —
Clientes e utentes de cobranca Conta 229 — Adiantamentos a Conta 26 — Outros Devedores e

duvidosa = Subsistemas — Fornecedores Credores
A.D.S.E.

Fonte: Elaboragdo propria.

Além destes valores, verifica-se ainda que as entidades do SNS reportaram a ACSS igualmente
passivos resultantes de operagdes internas com a ADSE, no valor de € 1.144.483,24. Ora, a analise a
informagao reportada pela ADSE revela que esta apenas reconhece ativos de operagbes internas no
valor de € 105,80.

73 Os balancetes analiticos das entidades do SNS apresentam um saldo de agregado de € 31.253.729,90, na conta 21111 (Clientes c/c —
Subsistemas — ADSE) e de € 2.795.153,23, na conta 21811 (Clientes e utentes de cobranga duvidosa — Subsistemas — ADSE), contas que
apenas podem apresentar valores ativos cuja contraparte seja a ADSE.
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Este exemplo da ADSE ilustra de forma clara como a utilizacdo da plug account subestima as
diferencas de conciliacdo existentes. Como se pode constatar no quadro seguinte, as diferencas
entre os ativos e os passivos a anular no processo de consolidacdo (plug account) totalizam
€ 18.327.215,31. No entanto, as diferencas de conciliacao, ou seja, a soma do valor dos ativos nao
conciliados que ndo correspondem a passivos reconhecidos pela outra parte é bastante superior,
totalizando € 20.615.970,59.

Quadro 9 — Diferengas de conciliagdo e plug account - ADSE 2015 - Balango

Informacao entidades SNS Informacao ADSE

Ativos (A) Passivos (B) Ativos (C) Passivos (D)
19471593,15€ 1144 483,24 € 105,80 € - €

Plug Account (A+C-B-D) 18327 215,71 €
Diferengas Conciliagdo (A-D)+(B-C) 20615 970,59 €

Fonte: Célculos préprios e ficheiros auxiliares de Consolidagdo — ano de 2015

Em contraditdrio, tal como ja referido, a Presidente do CD da ACSS informa que ja foi elaborada
proposta “(...) a submeter a Tutela para resolver a questdo dos saldos em aberto (...)".

Aplicando o mesmo raciocinio a Demonstracdo de Resultados e desta feita, apenas com base na
informacdo constante dos ficheiros auxiliares de consolidacdo, também foram detetadas diferencas
significativas entre os montantes resultantes de operacdes internas reportados pelas entidades do
perimetro de consolidacdo referentes a ADSE e os montantes reportados pela ADSE referentes as
restantes entidades do perimetro de consolidacdo do Ministério da Saude.

Quadro 10 - Diferengas de conciliagdo e plug account - ADSE 2015 - Demonstragdo de Resultados

Informagao entidades MS Informagao ADSE
Custos (A) Proveitos (B) Custos (C) Proveitos (D)
216933,98 € 100713,22 € 55817,34 € - €
Plug Account (A+C-B-D) 172038,10€
Diferencas Conciliagdo (A-D)+(B-C) 261 829,86 €

Fonte: Célculos préprios e ficheiros auxiliares de consolidagdo —ano de 2015

Na Demonstragdo de Resultados é ainda mais visivel que as diferengas de conciliagdo assumem um
montante e uma importancia bastante superior a que é veiculada pela plug account, nao podendo
inferir-se que a plug account seja um indicador fidvel quanto a materialidade das diferengas de
conciliacdo existentes entre as entidades do perimetro. Neste caso especifico, as diferencas de
conciliagdo sdo superiores em mais de 50% ao valor da plug account.

Verificou-se ainda que, algumas entidades do SNS continuam a apresentar valores faturados de
prestacdes de servicos a ADSE e a reportar custos com a ADSE na conta de encargos com
remuneracdes. A regularidade desses registos deve ser analisada dado que, por um lado, os
encargos com a prestacdo de cuidados de saude e com a dispensa de medicamentos aos quotizados
da ADSE sdo financiados no ambito dos contratos-programa e, por outro lado, em 2015 ja ndo era
devida comparticipacao da entidade patronal pelos beneficidrios da ADSE.

8.5.4. Oregisto de acréscimos relacionados com os contratos-programa

Os contratos-programa através dos quais a ACSS financia as EPE prestadoras de cuidados de saude
nao sao, regra geral, encerrados até ao momento da prestagao de contas destas entidades. O
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encerramento dos contratos-programa encontra-se dependente da validacdo dos ficheiros de
faturacao de cada uma das entidades pela ACSS, sendo que o seu processo de validacdo tem-se
revelado complexo e moroso, envolvendo o recurso a diversas fontes de informagao e multiplos
intervenientes, contribuindo para a existéncia de atrasos substanciais no seu encerramento’?.

Dado que, apds a validacao dos ficheiros da faturacdo, existem acertos a efetuar entre a ACSS e
essas entidades, decorrentes da diferenca entre a faturacao validada e os adiantamentos recebidos
e dado que, adicionalmente, ainda se emite uma fatura anual referente ao valor dos incentivos
institucionais associados ao cumprimento de objetivos de acesso, desempenho assistencial e
desempenho econdmico-financeiro, torna-se necessario as entidades EPE registar proveitos
diferidos nas suas contas e, inversamente a ACSS registar custos diferidos nas suas. Dada a
incerteza na validacdo de toda a producdo faturada e quanto ao cumprimento dos objetivos, esses
proveitos sdo estimados.

Além disso constata-se que, ndo é raro existirem alteracGes (adendas) aos contratos-programa, as
quais, frequentemente, sé sdao formalizadas ja apds o fim do exercicio a que respeitam, o que
contribui para o acréscimo de incerteza quanto as estimativas de proveitos’, e constitui um risco
acrescido para o processo de consolidacdo, dada a sua capacidade para originar registos
assimétricos entre as EPE e a ACSS.

Para avaliar em que medida este risco contribui para originar diferencas de conciliacdo, entre a
ACSS e as EPE prestadoras de cuidados de saude, efetuaram-se comparagoes entre os montantes
registados na conta 2739 da ACSS — Outros acréscimos de custos — referentes a contratos-programa
e os montantes registados na contabilidade das EPE prestadoras de cuidados de saude.

Essa comparacdo baseou-se em informacdo detalhada fornecida pela ACSS quanto aos montantes
especializados na conta 2739, em que se encontram os montantes especializados por entidade e
por contrato-programa/ano, e nos montantes contabilizados na conta 271911 de cada uma das
EPE. Esta Ultima rubrica (Outros acréscimos de proveitos — Instituicdes do MS — ACSS) é a conta na
qual devem ser registados os acréscimos de proveitos que ndo constituam juros e em que a
contraparte seja a ACSS sendo, portanto, a conta onde devem ser registados os acréscimos de
proveitos relacionados com os contratos-programa.

A informacdo quanto aos montantes contabilizados na conta 271911 foi recolhida através dos
balancetes analiticos das EPE, com excec¢do do Centro Hospitalar do Barreiro-Montijo, EPE, que ndo
forneceu o seu balancete analitico para o processo de consolidacdo em 2015. Nesse caso
especifico, a falta de informacdo mais fidedigna, utilizou-se a informag¢do constante do ficheiro
auxiliar de consolidagao.

Essa analise permitiu apurar que a ACSS, no final do exercicio econédmico de 2015, tinha registado
como acréscimos de custos relacionados com contratos-programa cerca de € 725,2 milhdes. Em
contrapartida, as EPE tinham registado nas suas contas 271911 o montante de € 1.401,6 milhdes,
ou seja, os acréscimos de custos da ACSS apenas correspondiam a 52% dos acréscimos de proveitos
registados pelas EPE relativos aos contratos-programa.

74 Vide Relatério n.2 30/2013 — 2.2 Secgdo - Auditoria financeira a ACSS — exercicio de 2011.

75 Vide conclus@es do Relatério n.2 10/2017 — 2.2 Secgdo — Auditoria financeira ao Centro Hospitalar de Lisboa Norte, EPE. “O exame (...)
mostra que foram registados, de forma inapropriada, como proveitos do exercicio (...) € 12,6 milhGes a titulo de estimativa de produgédo e
incentivos do contrato-programa {(...) distorcendo e transmitindo uma imagem menos negativa dos resultados desse ano {(...)".
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Note-se, ainda, que a maioria das instituicGes apresenta valores dos seus acréscimos de proveitos
superiores aos acréscimos de custos da ACSS, existe o risco das demonstracdes financeiras
individuais das entidades consolidadas estarem sobreavaliadas e que duas entidades, o Hospital
Nossa Senhora da Oliveira - Guimaraes, EPE, e o Hospital Garcia de Orta, EPE apresentam saldo
nulo na conta 27911 o que, atendendo aos valores fornecidos pela ACSS e a natureza da conta,
podera ser um indicador da existéncia de registos e politicas contabilisticas desconformes.

8.6. Outros riscos de distor¢ao material
#* Divida da Secretaria-Geral do Ministério da Sadde a Caixa Geral de Aposentacdes, IP

Nas contas da CGA encontra-se registada uma divida de € 104,1 milhdes da Secretaria-Geral do
Ministério da Saude, que se reporta aos exercicios de 2011 e 2012, “(...) relativa a encargos com
pensdes, previstos no Decreto — Lei n.2 141/79, de 22 de maio, de acordo com o disposto no artigo
159.2, da Lei n.2 55-A/2010, de 31 de dezembro, no artigo 191.2,7¢ da Lei n.2 64-A/2011, de 30 de
dezembro, alterado pela Lei n.2 20/2012, de 14 de maio””.”’® e que n3o estd registada nas contas da
SGMS?S,

Nos termos do disposto no n.2 1 do artigo 159.92, da Lei n.2 55-A/2010, de 31 de dezembro (Lei do
Orcamento do Estado para 2011) e do n.2 1 do artigo 191.2, da Lei n.2 64-B/2011, de 30 de
dezembro (Lei do Orcamento do Estado para 2012), as responsabilidades com o pagamento de
pensdes relativas a aposentados que tenham passado a subscritores nos termos do Decreto-Lei
n.2 301/79, de 18 de agosto, sdo suportadas pelas verbas da aliena¢do dos imdveis do Estado afetos
ao MS e das entidades integradas no SNS. Nos termos do n.2 3 dos referidos artigos, competiria a
SGMS proceder aos pagamentos a CGA, que fossem devidos na medida das receitas obtidas pela
venda de imdveis. Posteriormente, o n.2 3 do artigo 191.2, da Lei n.2 64-B/2011, de 30 de
dezembro, foi revogado pela Lei n.2 20/2012, de 14 de maio, sem que tivessem sido alienados
imoveis do MS, nos anos de 2011 e 2012.

A SGMS justifica a ndo inscricdo da divida no seu Balango “(...) uma vez que é um Servico Integrado,
com contabilidade de caixa e sem receita propria, bem como atendendo ao “modus” de cobranca
da receita para efetuar o pagamento da divida (...)”, bem como por a CGA n3o ter prestado “(...)
informagdo, de forma discriminada e por organismo, sobre os valores que diziam respeito as
situagbes previstas no Decreto-Lei n.2 301/79, de 18 de agosto {(...)".

Em contraditdrio, a Secretdria de Estado da Segurancga Social refere que “(...) a divida estad titulada
através de DUC disponiveis na CGA Direta. Acresce que a listagem nominal dos respetivos encargos
encontra-se, também, disponivel na referida plataforma.”.

76 O artigo 191.9, da Lei n.2 64-B/2011, de 30 de dezembro, previa que as responsabilidades com o pagamento de pensdes relativas aos
aposentados que tenham passado a subscritores nos termos do Decreto-Lei n.2 301/79, de 18 de agosto, do Decreto-Lei n.2 124/79, de
10 de maio, alterado pelos Decretos-Leis n.°s 210/79, de 12 de julho, e 121/2008, de 11 de julho, e do Decreto-Lei n.2 295/90, de 21 de
setembro, sdo suportadas pelas verbas da alienagdo dos imdveis do Estado afetos ao MS e das entidades integradas no SNS.

77 Introduziu uma nova redagdo ao n.2 1 do artigo 191.2, da Lei n.2 64-B/2011, de 30 de dezembro e revogou o n.2 3 do mesmo artigo.

78 Fonte: Relatério e Contas da CGA de 2015.

9 Designadamente nos Balangos da SGMS integrados no processo de consolidagdo de contas do MS de 2015 e de 2016.
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Note-se que, o Tribunal tem identificado outras situacdes similares e recomendado, no ambito do
Parecer sobre a Conta Geral do Estado®, a andlise e resolucdo destes diferendos, designadamente
entre o MS e o MTSSS que, ndo obstante, continuam sem resolucao.

Ora, estes diferendos prejudicam nao sé a confianca nas demonstracdes financeiras das entidades
envolvidas, mas também a elaboracao de uma Conta Consolidada do Estado.

Em contraditério, a Secretdria de Estado da Seguranga Social reconhece que “(...) atendendo a
antiguidade da divida, e ao facto da solugdo prevista para operacionalizar os necessdrios
pagamentos (..) se revelar até ao momento, ineficaz (..) deverd ser avaliada uma solugdo
alternativa (...)". Do resultado das diligéncias que iremos encetar nesse sentido, daremos a devida e
oportuna nota a esse Tribunal.”.

O Tribunal regista positivamente a decisdo de adotar medidas tendentes a eliminar a situacdo
identificada, sem prejuizo da sua efetiva implementacdo e producdo de efeitos (compatibilizacdo
dos registos contabilisticos) ser ulteriormente verificada.

8.7. Recomendacgoes do ROC - Auditoria a Conta Consolidada de 2015
A Conta Consolidada do MS foi, pela primeira vez, auditada®! no exercicio de 2015 por um ROC.

O ROC, no seu relatorio de auditoria, emitiu uma opinido com reservas em como “(...) exceto
quanto aos efeitos dos ajustamentos que poderiam revelar-se necessdrios caso ndo existissem as
limitagcbes descritas nos pardgrafos n® 6 e 7 anteriores [as reservas], as referidas demonstragoes
financeiras consolidadas apresentam de forma verdadeira e apropriada, em todos os aspetos
materialmente relevantes, a posicdo financeira consolidada das Entidades do Ministério da Saude,
em 31 de Dezembro de 2015, o resultado consolidado das suas operac¢des e os fluxos de caixa
consolidados no periodo findo naquela data, em conformidade com os principios contabilisticos
geralmente aceites em Portugal para o setor publico da saude.”.

As reservas constantes do relatério de auditoria dizem respeito as plug accounts constantes do
Balanco consolidado e da Demonstracdo de Resultados consolidada e sdo as seguintes:

“6. Esta reconhecida no ativo, numa rubrica criada para o efeito sob o titulo de "Diferencas de
conciliagdo", a quantia de € 437.915.767,01 respeitante aos saldos ndo conciliados das contas de
terceiros e de acréscimos e diferimentos entre as entidades englobadas no perimetro de
consolidagdo. Ndo foi possivel conciliar de forma apropriada os saldos relevados na contabilidade
de cada entidade com o seu desdobramento por entidade do perimetro efetuada por cada uma das
proprias entidades, rem as contrapartidas de saldos devedores vs credores entre as entidades do
perimetro.

7. Estd refletida no resultado liquido um ajustamento de consolidagdo no montante de
€ 62.005.676,07 quando, na realidade, ndo tendo ocorrido entre as entidades de perimetro
operacdes ndo reciprocas (resultados ndo realizados) relevantes, tal ajustamento ndo deveria

80 “Rejtera-se aos Ministros do Trabalho, Solidariedade e Seguranga Social e da Satide que providenciem pela resolugéo dos diferendos
existentes entre os dois ministérios relativamente as dividas relevadas no balango da seguranga social relativas as Misericérdias e a Caixa
de Previdéncia do Pessoal dos TLP.”. Fonte: Parecer sobre a CGE de 2015 - Recomendagdo n.2 83/PCGE-2015.

81 O exame “(...) foi efetuado de acordo com as Normas Técnicas e Diretrizes de RevisGo/Auditoria da Ordem dos Revisores Oficiais de
Contas, as quais exigem que o mesmo seja planeado com o objetivo de obter um grau de seguranga aceitdvel sobre se as demonstragbes
financeiras estdo isentas de distor¢6es materialmente relevantes.”.
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existir. Este facto resulta de ndo ter sido possivel conciliar de forma apropriada as transagbes
relevadas na contabilidade de cada entidade com o seu desdobramento por entidade do perimetro
efetuada por cada uma das proprias entidades, nem as contrapartidas de proveitos vs custos
(reciprocos) entre as entidades do perimetro.”.

Muito embora exista igualmente uma plug account na Demonstracao dos Fluxos de Caixa, no valor
de € 230.136.883,23 essa diferenca ndo é objeto de reserva por parte do ROC.

Com base no documento “Sintese e conclusées das verificagdes de auditoria”, elaborado pelo ROC,
verificou-se que os trabalhos de auditoria executados se concentraram sobre o processo de
consolidacdo. De facto, ndo foram realizados trabalhos de auditoria sobre as contas das entidades
consolidadas, exceto a verificagdo de que a informagdo constante dos balancetes analiticos antes
de apuramento de resultados era convergente com a informacdo constante das demonstragdes
financeiras aprovadas e publicadas por cada uma das entidades do perimetro de consolidagdo, e a
andlise dos procedimentos de ajustamento das demonstragdes financeiras das entidades que
prestaram contas com base em SNC. No documento “Sintese e conclusGes das verificagées de
auditoria” também ndo se encontram evidéncias em como o trabalho de auditoria tenha
ponderado as reservas e enfases constantes dos documentos de CLC das entidades consolidadas.

Pela sua relevancia, destacam-se de seguida as principais conclusdes do processo de auditoria do
ROC:

4 O procedimento de anulac3o de saldos ativos e passivos “(...) incorpora fortes riscos de distor¢éo
nas demonstracdes financeiras consolidadas, quer do SNS, quer do MS”. Essas distor¢cdes sao
sobretudo provocadas por:

“Falta de coeréncia entre os saldos relevados na contabilidade de cada entidade com o seu
desdobramento por entidade do perimetro (..) A titulo de exemplo, apenas na conta 215 -
Clientes do Ministério da Saude, a diferenca entre as quantias expressas nos balancetes das
entidades do perimetro SNS e o seu desdobramento individual por entidade ultrapassa os 330
milhées de euros.

Falta de convergéncia entre as quantias contabilizadas como saldos ativos e as contabilizadas
como saldos passivos. Também a titulo de exemplo, as entidades do SEE, englobadas no
perimetro SNS, reconhecem como acréscimos de proveitos (conta 271 -Acréscimos de proveitos)
o valor préximo dos 1,2 mil milhées de euros e a ACSS como acréscimos de custos (conta 273 -
Acréscimo de custos) o valor de 845 milhées, revelando um saldo demasiado elevado para
eventuais diferencas entre estas contas.”.

4+ O procedimento de anula¢do das operacdes de proveitos e custos é “(...) uma drea com fortes
riscos de distor¢Go nas demonstracées financeiras consolidadas, quer do SNS, quer do MS.”.
Considera-se que essas distor¢des sdo sobretudo provocadas por:

“Falta de coeréncia entre os proveitos e os custos relevados na contabilidade de cada entidade
com o seu desdobramento por entidade do perimetro efetuada por cada uma das proprias
entidades {(...). A titulo de exemplo, e utilizando a conta de proveitos relativa a prestagdo de
servigos com base nos contratos programa (7121) a diferenca entre as quantias expressas nos
balancetes das entidades EPE e o seu desdobramento individual por entidade ascende a cerca de
87,7 milhdes de euros.
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Falta de convergéncia entre as quantias contabilizadas como proveitos e as contabilizadas como
custos, o que originou um ajustamento no resultado liquido consolidado em cerca de 62 milhoes
de euros o que, ndo tendo ocorrido qualquer transagcdo que se tenha configurado como
"resultado ndo realizado, ndo deveria ter ocorrido qualquer impacto no resultado liquido.”.

Com base nestas conclusdes e nos trabalhos de auditoria realizados, o ROC formulou ainda um
conjunto de recomendagdes. Refere o ROC que “(..) aproximando-se a adog¢lo por todas as
entidades do recém-aprovado SNC-AP, recomenda-se a organizacdo de um projeto contabilistico
para todas as entidades do Ministério da Saude que:
i). Adote uma classificagcGo e nomenclatura comum para a classificagdo das Entidades com quem
existem relacbes contabilisticas, aproveitando a estrutura base e genérica definida no PCM -
Planos de Contas Multidimensional do SNC-AP (...);
ii). Elimine o desdobramento nas contas financeiras, tal como o atualmente vigente no POCMS,
para que este reflita a natureza das contas e das operagbes e ndo as entidades a que dizem
respeito;
jii). Estruture um plano de contas da contabilidade financeira que reflita de forma adequada a
natureza das contas e das operagbes pretendidas para um bom relato do Ministério da Saude;
iv). Identifique quais as contas do plano de contas referido na alinea anterior que devam ser
obrigatoriamente integradas com o classificador das entidades, para que se garante uma
coeréncia total entre os seus saldos e o desdobramento por entidade;
v). Se implemente um processo de monitorizagdo da coeréncia da informagdo contabilistico
financeira relatada pelas entidades do Ministério da Satde.

Recomendamos ainda que se proceda a cria¢do de uma agdo de formagdo que contemple os
pontos anteriormente referidos para todas as entidades do MS, a ser ministrada de forma
articulada em todo o espago nacional, clarificando estruturas de informagéo, procedimentos de
registo, reporte, monitorizagéo e controlo.”.

Ndo obstante a pertinéncia e adequacdo das recomendac¢des formuladas, com as quais se
concorda, nota-se que, as mesmas diferem para 2018 (implementacdo do SNC-AP) a resolucdo das
deficiéncias detetadas no processo de consolidacdo de contas do MS. Porém, as falhas detetadas,
bem como a importancia de dispor de informacdo financeira consolidada fidedigna justificavam a
adocdo tempestiva de outras medidas corretivas que permitissem a melhoria da qualidade da
informacdo financeira consolidada de 2016 e 2017.

9. Exame a Conta Consolidada do Ministério da Saude de 2016

Na elaboragdo da Conta Consolidada do MS, relativa ao ano de 2016, a ACSS assumiu uma
estratégia mais interventiva no processo, o que teve efeitos positivos na qualidade da informacgao
financeira produzida e que podera levar ainda a uma melhoria na qualidade de contas consolidadas
futuras.

Neste ambito, destacam-se os servigos contratados externamente visando, por um lado, dar apoio
aos trabalhos da consolidagdo de contas do MS e do SNS dos anos de 2016 e de 2017 e, por outro
lado, elencar os casos de diferencgas de conciliagdo detetadas que “(...) carecam de ponderagdo e
decisdo superior quanto ao seu futuro tratamento em sede de SNC-AP.”.

Numa primeira fase, os servigos contratados incidiram na prestagdo de contas de 2016, envolvendo
a andlise e validacdo das demonstracGes financeiras individuais, a identificacdo das diferentes
faturagdes intragrupo, o cruzamento da informacdo financeira entre entidades do SNS e do MS e a
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detecdo de movimentos divergentes com vista a “(...) resolu¢do do mdximo de erros e ou de
divergéncias detetadas entre entidades”. Esta fase concluiu-se com a elaboragdo do Relatério e
Contas do MS e teve como objetivo reduzir as diferencas de conciliacdo no exercicio de 2016, o que
foi alcancado®.

O Relatério e Contas consolidado do MS de 2016 foi aprovado e divulgado publicamente em 28 de
junho de 2017, tendo sido cumprido o prazo recomendado pelo TC [30 de junho do ano n+1]. No
entanto, os resultados do exame de revisdo sé foram remetidos ao Tribunal em 31 de agosto (em
13 de setembro, relativamente a Conta Consolidada de 2015).

Sobre a recomendacdo proposta no Relato de auditoria para conclusdo e divulgacdo em simultaneo
do Relatério e Contas do MS e do respetivo relatdrio de auditoria, em contraditdrio, a Presidente
do CD da ACSS refere que ndo é possivel “(...) antecipar o exame de reviséo da conta consolidada e
o respetivo relatdrio para a data de fecho do Relatdrio e Contas [30 de junho] (...) jd que este exame
s0 pode ser realizado apds o termo do processo de consolidagdo.”.

O Tribunal salienta que o Relatdrio e Contas e o exame de revisdo das contas sdo fundamentais
para a boa compreensao e apreciacdo da Conta Consolidada do MS, complementando-se, pelo que
devera prosseguir-se o esfor¢o de redugao do prazo de conclusdo do relatério de auditoria.

9.1. O normativo e a metodologia adotada na consolidacdo de contas

A semelhanca do ocorrido para o exercicio econdmico anterior, a Orientacdo n2 1/2010 -
Orientagdo genérica relativa a consolidagcdo de contas no dmbito do setor publico administrativo,
aprovada pela Portaria n2 474/2010, do Ministério das Finangas e da Administragdo Publica, de 1 de
julho, constituiu o referencial base para a elaboracao da Conta Consolidada do MS.

Continuou, portanto, a aplicar-se o conjunto de principios enquadradores subjacentes aos
processos de consolidacdo ja descritos anteriormente. Da mesma forma, continuou em vigor a
obrigatoriedade de aplicacdo da base de acréscimo na elabora¢do das demonstracdes financeiras
consolidadas e a necessidade de homogeneizacdo prévia (compatibilizagdo) das demonstragdes
financeiras individuais.

Manteve-se, ainda, inalterado o conjunto de operacgdes internas que sdo objeto de eliminagdo no
ambito do processo de consolidac¢do, assim como o método de consolidacdo®.

A ACSS, através da Circular Normativa n2 7/2017/DFI/UOC/ACSS, de 4 de abril de 2017,
disponibilizou o Manual de Consolidagdo de Contas de 2016, através do qual estabeleceu as
orientagdes, procedimentos e regras relativamente ao processo de consolidagdo de contas do MS.

O processo de consolidagdo prescrito no Manual de Consolidagdo para 2016 nao difere
substancialmente do constante do Manual de Consolidagdo para 2015, descrito no ponto 8 do

82 No seguimento deste trabalho a ACSS pretende realizar uma consolidagdo intermédia referente ao primeiro semestre do ano de 2017
que permita uma nova andlise a conciliagdo de saldos e que permita, ainda antes da introdugdo do SNC-AP, “(...) mitigar todas as
situagdes relacionadas com registos contabilisticos incorretos ou outras divergéncias, promovendo-se a sua regularizagdo nos casos em
que se mostre possivel e exequivel.”. Esta fase culminard na elaboragdo e envio de um relatério detalhado de todas as situagBes que
vierem a ser detetadas, com propostas de resolugdo para o gabinete do SES.

8 No Manual de Consolidagdo de 2016 indica-se que o método de consolidacdo continua a ser o método da simples agregacio e
apontam-se também, a semelhanga do exercicio anterior, as operagdes subjacentes ao processo de consolidagdo.
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presente Relatério. De igual modo, os perimetros de consolidacdo do MS e do SNS ndo sofreram
alteracdes face ao exercicio anterior.

A consolidagdo patrimonial continuou a ser efetuada em trés fases distintas: a fase do recebimento
e tratamento inicial da informacdo®, a fase das operacdes de consolidacdo®® e a fase da elaboracio
das demonstracdes financeiras consolidadas.

9.2. O reporte das demonstracoes financeiras das entidades consolidadas

Para o processo de consolidacdo do MS do ano de 2016, as entidades pertencentes ao SNS (53),
encontravam-se obrigadas a remeter, através dos Servicos Online da Unidade de Gestao Financeira
da ACSS, a informacdo contabilistica do encerramento de contas® do exercicio de 2016%, de
acordo com o referencial contabilistico da entidade consolidante (POCMS) até 31 de marc¢o de
2017. Todas as entidades do perimetro de consolidacdo estavam ainda obrigadas a enviar, a ACSS,
informacdo complementar relativa ao exercicio de 2016 (ficheiro auxiliar)® com o detalhe das
operacgoes internas realizadas com todas as entidades do MS, até 21 de abril de 2017.

Em 2017, das 53 entidades do SNS obrigadas a reportar informacdo a ACSS, observou-se que 1
entidade, tal como em 2016, ndo remeteu o balancete analitico. Das restantes 52 entidades que
apresentaram a informacdo a ACSS 54% (28) ndo cumpriram o prazo estabelecido na referida
circular. Ndo obstante, ndo foram aplicadas penalizacdes pelo incumprimento.

Além dos atrasos na remessa do ficheiro auxiliar de consolidacado, verificou-se, ainda, que diversas
entidades do perimetro de consolidagcdo ndo remeteram a totalidade dos elementos solicitados (6
entidades ndo remeteram os balancetes de operagdes intragrupo, 2 ndo remeteram o Relatdrio e
Contas e 19 ndo entregaram tempestivamente a CLC). Note-se que, o ROC da Conta Consolidada do
MS de 2016 considerou que a mesma apresenta riscos de distor¢do em resultado de ndo terem sido
disponibilizadas as demonstracdes financeiras de todas as entidades do perimetro e algumas delas
estarem incompletas e, ainda, por varias entidades do perimetro ndo apresentarem a CLC.

Adicionalmente, verificou-se que nem todas as entidades responderam as quest&es colocadas pela
ACSS, no ambito das validagGes da informacdo e da elaboracdo da Conta Consolidada do MS.

Ap0ds a rececdo da informacgdo das entidades consolidadas a ACSS procedeu a comparacgdo entre a
informagao constante do ficheiro auxiliar de consolidagao, do qual consta a informagdo que serd

8 A primeira fase iniciou-se com a emissdo, como se referiu anteriormente, em 4 de abril de 2017, da Circular Normativa 7/2017 —
Encerramento de contas do exercicio de 2016 — Informagdo Complementar para a consolidagdo de contas do MS — em anexo a qual se
publicou o Manual de Consolidagdo. Nessa circular define-se como prazo para envio da informagéo o dia 21 de abril de 2017. No entanto,
ja anteriormente, em 13 de fevereiro de 2017, a ACSS, da Circular Normativa n2 4/2017 relativa ao processo de encerramento de contas
do exercicio de 2016 das entidades do SNS emitiu orientagdes relevantes para o processo de consolidagdo. Esta circular inclui referéncias
a necessidade de normalizagdo contabilistica, destacando-se a necessidade de todas as entidades do SNS procederem ao encerramento
de contas de acordo com os principios, regras, procedimentos e critérios contabilisticos do POCMS e de acordo com a Orientagdo
01/2010.

85 A segunda fase do processo de consolidago, tal como se encontra prescrita no Manual de Consolidagdo de 2016, é em tudo idéntica a
constante do manual do ano anterior, o mesmo acontecendo com as demonstragdes financeiras a elaborar.

86 Balancete antes de regularizagdes, correspondente ao més 13, Balancete apds regularizages e antes de apuramento de resultados,
correspondente ao més 14 e a Demonstracdo de Resultados, Balancete apds apuramento de resultados, correspondente ao més 15 e o
Balango e os Balancetes Intragrupo, correspondente aos meses 13 e 14.

87 Conforme o determinado na Circular n.2 4/2017, de 13 de fevereiro.

88 Balango sintético, Demonstra¢do de Resultados, Demonstragdo de Fluxos de Caixa (método direto) e anexos as demonstragdes
financeiras (Demonstragdo do Custo das Mercadorias Vendidas e das Matérias Consumidas, Movimento do ativo imobilizado,
AmortizagOes e provisdes, Reavaliagdes, Bens em regime de locagdo financeira, provisGes acumuladas e variagdo nas contas da classe 5).
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posteriormente agregada, com a informacdo constante dos relatérios e contas das entidades do
perimetro de consolidagdo.

Dessa comparacdo apuraram-se diferencas entre a informacao constante dos relatérios e contas e
a informacgdo constante do ficheiro auxiliar de consolidacdo de 5 entidades. Em 2 desses casos
(Hospital Arcebispo Jodo Criséstomo - Cantanhede e a ULSM) as diferencas eram imateriais e
originaram correg¢des no ficheiro auxiliar de consolidagdo. Em outros 2 casos (Centro Hospitalar e
Universitario de Coimbra, EPE e Hospital do Espirito Santo - Evora, EPE) as diferencas assumiam
caracter material, mas apurou-se que se deviam a diferencas decorrentes dos ajustamentos
necessarios para converter as contas de SNC (referencial contabilistico adotado por estas duas
entidades) para POCMS (o referencial de consolidacgdo).

O passo seguinte das operagOes de validacdo diz respeito a validacdo da agregacdo de todas as
contas. A ACSS, com base nos balancetes analiticos individuais, procedeu a construcdo de um
balancete analitico® agregado, que foi entdo comparado com a informac3o constante dos ficheiros
auxiliares de consolidacdo.

Para o Balanco apuraram-se, no &mbito dessa comparacdo, algumas diferencas® entre a agregacao
da informagdo constante do balancete analitico e a informagao constante dos ficheiros auxiliares de
consolidacdo, a qual era concordante com os dados dos relatérios e contas. Essas diferencas foram
identificadas nas contas de terceiros do ativo e do passivo e na conta de acréscimos de proveitos do
ativo e assumem uma natureza imaterial (inferior a 0,05% do ativo), sem afetar a posicdo financeira
agregada do grupo.

A mesma comparacao, na Demonstracdo de Resultados, apurou apenas uma pequena diferenca, no
gue diz respeito a classificacdo de proveitos, com um valor registado em outras transferéncias
correntes a ser compensado na rubrica de subsidios correntes. Trata-se também de um valor
imaterial, sem influéncia no resultado liquido.

O terceiro passo do processo diz respeito a validagdo da informagdo mencionada das divulgac¢des
constantes dos anexos ao Balanco e a Demonstracdo de Resultados dos relatdrios e contas e a
informacdo reportada no ficheiro auxiliar de consolidacdo. Essa validacdo permitiu identificar
também situagdes em que a informacgdo constante destas duas fontes ndo se revelou consistente.

O quarto e ultimo passo das operacbes de validacdo das demonstragdes financeiras individuais
envolveu uma analise as CLC das entidades do grupo, com o objetivo de determinar se alguma das
reservas ou énfases constantes desses documentos seria passivel de levar a algum ajustamento nas
contas individuais, tendo a equipa que desenvolveu o processo de consolidacdo chegado a
conclusdo que “Apds a andlise da Certificagdo Legal de Contas disponiveis, verificou-se a
inexisténcia de reservas com impacto material (quantificdavel) nas contas individuais, embora seja
relevada informagdo sobre o excesso de estimativas (como se evidencia abaixo, no excertos da CLC
da Unidade Local de Satude do Nordeste — entidade 1068), de falta de confirmag¢do de circulagdo de
saldos (entidade 1001 e 1048 — Centro Hospitalar Cova da Beira e Centro Hospitalar Tdmega e
Sousa, respetivamente) e de valores divergentes em contabilidade da entidade da entidade 1048 -
Centro Hospitalar Tdmega e Sousa (19 pardgrafo).”.

8 Os balancetes analiticos apenas sdo solicitados as entidades do SNS, pelo que esta comparagdo apenas pode ser efetuada para o SNS.
%0 Essas diferencas terdo origem essencialmente no processo de construgdo do balancete analitico agregado, por parte da ACSS, n3o se
evidenciando essas diferengas no que diz respeito a agregacdo dos dados do ficheiro auxiliar de consolidagdo, a qual é efetuada a um
nivel mais alto (contas com um nivel maximo de desagregagdo a trés digitos).

67



Tribunal de Contas
Auditoria a Conta Consolidada do Ministério da Satide
Exercicios de 2015 e 2016

Assim, ndo foi efetuado qualquer ajustamento as demonstracdes financeiras individuais com base
na informacao das CLC.

+ Testes a fiabilidade da informac&o financeira remetida pelas entidades do perimetro para
o processo de consolida¢ao de contas do MS

A semelhanca do realizado no que diz respeito a auditoria as contas consolidadas do MS de 2015,
procedeu-se a andlise da informacdo financeira reportada pelas entidades que integram o
perimetro do MS para o processo de consolidacdo de 2016, com o objetivo de aferir se as
diferencas de conciliagdo observadas na Conta Consolidada do MS se devem em parte substancial a
deficiéncias no reporte de informacao.

Assim, realizaram-se testes de consisténcia sobre uma amostra® comparando a informacdo
registada na contabilidade das entidades do MS e a informagdo comunicada pelas mesmas a ACSS,
através do ficheiro auxiliar de consolidacgao.

De acordo com a metodologia® aplicada ao ano de 2015, os testes realizados incidiram sobre a
informacdo das contas de proveitos e ganhos por um lado e de custos e perdas por outro e sobre a
informacao relativa aos acréscimos e diferimentos.

Em resultado da andlise, concluiu-se que, a informacdo reportada a ACSS revelou ser mais
consistente do que no ano transato, uma vez que foram detetados menos erros de registo. Esta
melhoria resultou, de certo modo, do trabalho mais pormenorizado efetuado pela ACSS na andlise
da informacao recebida e na obtencao de esclarecimentos adicionais.

Sem prejuizo do referido, detetou-se que o Centro Hospitalar de Setubal, EPE (CHS), em julho de
2017, apdés o envio da informagdo para a consolidagdo de contas e a elaboragdo, aprovacgao e
divulgacdo do Relatério e Contas de 2016 do MS [30 de junho], efetuou as seguintes alteragdes as
demonstragdes financeiras anteriormente aprovadas e que suportaram a informagdo remetida no
ambito do processo de consolidacdo de contas do MS de 2016:

= Reducdo da previsdo de cobranca de taxas moderadoras, em € 899.789,91;

= Reducdo de previsdo de cobranca SIGIC, em € 757.114,76;

= Aumento da provisdo para clientes de cobranca duvidosa, em € 73.800,00;

= Correcdo de movimentos em aberto na reconciliacdo bancaria, em € 3.760,74.

Note-se que, com essas alteragdes, o resultado liquido do exercicio do CHS sofreu um agravamento
em € 1.735.943,93.

%t A amostra de entidades do MS sujeita a esta analise foi escolhida de forma dirigida, de forma a proporcionar uma imagem
representativa dos diversos tipos de entidades que integram o grupo econémico do Ministério da Saude e das relagdes econdmicas entre
estas entidades. Assim escolheu-se para esta amostra a ACCS, enquanto entidade central na gestdao do sistema e entidade consolidante
do grupo; 1 Administragdo Regional de Saude, 5 unidades de saude do setor empresarial do Estado e 2 Institutos Publicos. A amostra
procurou recair sobre entidades de areas geograficas semelhantes, de forma a maximizar a probabilidade de existirem relagcdes
econdémicas de significativas entre as entidades da amostra. Nos registos contabilisticos das entidades da amostra apuraram-se
langamentos correspondentes a operagBes internas (custos e proveitos internos) no valor de €2.073.765.233,81, ou seja,
correspondentes a 16,3% das operagdes internas consideradas para elaboragdo da Demonstragdo de Resultados consolidada do MS.

%2 Para a realizagdo dos testes solicitou-se as entidades incluidas na amostra que remetessem ao TC os extratos contabilisticos das contas
de proveitos e de custos. Esta informagdo foi comparada com a informagdo incluida pelas mesmas entidades nos ficheiros auxiliares de
consolidagdo.
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Estas alteracdes as contas do CHS, foram justificadas pelo CA do centro hospitalar pela necessidade
de dar cumprimento a recomendac¢des da auditoria as contas realizada pelo drgao de fiscalizacao.
Ndo sendo materialmente relevantes no conjunto consolidado, tais alteracbes prejudicam a
gualidade da informacao financeira e evidenciam a preméncia dos trabalhos de revisao das contas
dos componentes serem concluidos tempestivamente.

9.3. As reservas dos ROC as contas das entidades consolidadas

Neste ponto, nota-se que a anadlise realizada as CLC do exercicio de 2016 foi prejudicada pelo facto
de ndo estarem disponiveis todas as CLC de entidades do grupo do MS sujeitas a revisdao legal das
contas.

Com efeito, 9 entidades do grupo ndo disponibilizaram as suas CLC tempestivamente. Dessas,
destacam-se, pelo seu volume financeiro, o Centro Hospitalar de Lisboa Central, EPE e o Centro
Hospitalar Lisboa Norte, EPE, cujo fiscal Unico efetivo nomeado cessou fungdes e o fiscal Unico
suplente ndo aceitou o cargo.

Nota-se, ainda, que 4 unidades de saude, sujeitas ao regime juridico do Decreto-Lei n.2 188/2003,
de 20 de agosto, também ndo tém fiscal Unico nomeado, pelo que ndo foram objeto de revisao
legal das contas.

A analise efetuada as CLC ndo é passivel de comparacao direta com a realizada em 2015, dado que,
em 2016, o referencial de certificacdo adotado pelos ROC foi, pela primeira vez, as normas
internacionais de auditoria. Desta forma, a estrutura, conteldo e composicdo dos documentos de
CLC é diferente da adotada no ano anterior, ndo permitindo uma comparacao direta.

Do total de 42 entidades que apresentaram CLC, 5 ndo tinham qualquer reservas as contas (ERS,
INFARMED, SPMS, Centro Hospitalar do Médio Tejo, EPE e Hospital do Espirito Santo, EPE — Evora).
As restantes 37 entidades apresentaram um total de 94 reservas e 91 énfases nas CLC.

Das 94 reservas, 58 (61,7%) eram reservas que ja constavam da CLC do ano anterior, constituindo
as restantes 36 novas reservas as contas das entidades consolidadas. Cerca de 90% das reservas das
CLC eram reservas de limitacdo de ambito, ou seja, reservas originadas ou, pelo facto de o ROC se
ver impedido ou inibido de aplicar procedimentos de auditoria que considere indispensaveis e ndo
possam ser substituidos por procedimentos alternativos, ou em que, no seu entendimento, a
informagdao, documentagdo e os registos contabilisticos se revelam inadequados e o sistema de
controlo interno se revela ineficaz, estando por isso o ROC limitado na sua capacidade de obter
evidéncias de auditoria suficientes e apropriadas para formar a sua opiniao.

Em contraditério, a Presidente do CD da ACSS refere que “(...) ird promover uma nova andlise das
certificagbes legais de contas relativas a 2016 que foram remetidas no dmbito do processo de
consolidagdo de contas e questionar as entidades sobre as medidas adotadas relativamente as
reservas enunciadas pelos fiscais tnicos, promovendo o acompanhamento até ao encerramento de
contas do proximo ano, por forma a incluir esta informagdo no Relatdrio e Contas do Ministério da
Saude, a elaborar em 2018.”.

As situacGes mais comuns relativamente as reservas respeitam as dificuldades em certificar saldos

de terceiros, em muitos casos devido a insuficiéncia de respostas no ambito do processo de
circularizagdo e a incerteza introduzida nas demonstracdes financeiras, devido as estimativas que
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Ihe estdo subjacentes. Também se identificaram, a semelhanca de 2015, reservas relativas ao
registo, valorizacdo e propriedade de imobilizados.

No que diz respeito as énfases identificaram-se 91 nas CLC, das quais 9 salientam que as entidades
auditadas estdo numa situacao de insolvéncia, apresentando capitais proprios negativos, e outras 6
gue as entidades ja perderam mais de metade do seu capital social.

As situacOes relacionadas com o registo, valorizacdo e propriedade de imobilizados e as situacdes
relativas a incidéncias relacionadas com a formalizacdo, execucdo e validacdo dos contratos-
programa também assumem destaque, com 11 e 13 énfases, respetivamente.

9.4. Diferencas de conciliacdo e plug accounts

O reforco de meios e a estratégia mais interventiva da ACSS no processo de consolidagdo de contas
do MS de 2016 traduziram-se, desde logo, na identificacdo das principais diferencas de conciliacao
entre entidades. Esta estratégia contrasta com a do exercicio anterior, no qual a ACSS apenas
excecionalmente questionou as entidades relativamente as diferencgas de conciliagdo.

A estratégia seguida, em 2016, permitiu simultaneamente diminuir as diferencas de conciliacdo
devidas a erros e lapsos de preenchimento e identificar muitas das causas mais relevantes dessas
diferencas.

Terminada a fase relacionada com as demonstra¢des financeiras individuais a agregar, no ambito
do processo de consolidacdo, a fase seguinte no processo de elaboracdo da Conta Consolidada do
MS envolveu a valida¢do da informacao relativa as operagées intragrupo a anular, no ambito deste
processo.

Neste campo, a abordagem foi completamente distinta face ao ano anterior. Enquanto que no
processo de consolidacdo de 2015 se fizeram ajustamentos aos valores a anular com base na
informacdo dos balancetes analiticos, no processo de 2016, a opc¢do foi questionar as entidades
sobre essas diferengas.

As questbes colocadas as entidades permitiram, por um lado, esclarecer devidamente com as
entidades do grupo as situacdes relacionadas com lapsos e erros de preenchimento e, por outro,
efetuar um levantamento das razoes das diferengas de conciliagao identificadas.

Este processo envolveu, desde logo, o reconhecimento por parte das entidades de diversos erros

no reporte da informagao, tendo, em muitos casos, procedido ao reenvio dos ficheiros auxiliares de

consolidagdo. Permitiu, também, elencar diversas situa¢des passiveis de causar diferengas de

conciliagdo, das quais é possivel destacar as seguintes:

e Incorre¢bes na aplicagdo do POCMS, com a inclusdo indevida em contas especificas para
entidades do SNS ou do MS de entidades que nao lhes pertencem,;

e Incorreg¢des na aplicacdo do POCMS relacionadas com a realizacao de lancamentos envolvendo
entidades do SNS ou do MS em contas que nao as definidas no plano;

e Incorregbes na aplicagdo do POCMS relacionadas com a constituicdo de provisdes para
cobranca duvidosa relativas a dividas de entidades publicas;

e Realizagdo de langamentos sem a especificagdo necessaria, com valores agregados de vdrias
entidades em que a contraparte é identificada como “Diversos”;

e Lancamentos contabilisticos de operagdes internas com base em estimativas definidas
individualmente;
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e Formas diferenciadas de proceder aos langamentos relacionados com a execu¢do dos
contratos-programa, nomeadamente envolvendo a faturacdo, a regularizacdo dos
adiantamentos, a elaboracdo de estimativas e a especializacao de proveitos;

e DecisOes unilaterais tomadas por parte de entidades do perimetro, nomeadamente
relacionadas com a realizacdo de encontros de contas ou com o ndo reconhecimento de
faturacdo alheia;

e  SituacGes relacionadas com o ndo reconhecimento de créditos, com especial relevo para os
referentes as convengdes internacionais, no &mbito do Despacho conjunto n.2 315/97.

A informacdo recolhida e as correcdes a informacado prestada pelas entidades permitiram dispensar
a realizacdo de ajustamentos aos valores a anular.

As operagbes de anulagdo, no Balango, envolveram a anulagdo de € 4.505.564.370,08, no Ativo e de
€ 4.137.935.681,64, no Passivo, o que deu origem a uma plug account no valor de € 367.628.688,44
(7,2% do Ativo).

Em relacdo a esta plug account deve, desde logo, fazer notar-se que a sua férmula de calculo é
diferente da adotada no ano anterior. No exercicio de 2015, o resultado liquido do exercicio das
operacGes de anulacdo na Demonstracdo de Resultados foi considerado para o calculo da plug
account. Em 2016, os ajustamentos efetuados no Balango relacionados com os Fundos Préprios
respeitam a transi¢cdo dos saldos de geréncia de 2015, das entidades do MS para a ACSS.

Figura 7 — Plug account do Balango - 2016

Reporte de ativos de operagoes Reporte de passivos de
Internas operagoes Internas

Valor dos Saldos de Geréncia
transferidos para a ACSS
(RLE doperagdes de anulagao)

Ajustamento em Resultados
Transitados

“Plug Account” do Balango
(diferenga entre a eliminagao de ativos e de passivos de operagdes internas)

Fonte: Elaboragdo prépria.

Esses ajustamentos decorrem do facto de a prdpria plug account da Demonstragdo de Resultados
ser calculada de forma diferente a do ano anterior. Note-se que, no exercicio de 2015 a plug
account da Demonstracdao de Resultados correspondia ao valor do excesso de anulagdes de
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proveitos sobre as anula¢des de custos, ou seja, ao resultado liquido do exercicio do processo de
consolidagao.

Em 2016, o resultado liquido do exercicio das operacdes de consolidacdo corresponde ao valor dos
saldos de geréncia do ano de 2015 transferidos para a ACSS.

Quadro 11 - Saldos de geréncia de 2015 transferidos para a ACSS
Unidade: euros
Entidades Saldos de Geréncia de 2015
INEM 10 000 000,00
INFARMED 21 820 900,00

SPMS 2 637 888,00
Entidades SNS 17 198 377,00
Saldo Geréncia de entidades MS entregue ACSS 51 657 165,00
Fonte: Elaboragdo proépria.

Por forma a anular as diferencas de conciliagdo, com origem nos saldos de geréncia do ano
anterior, a ACSS procedeu a um ajustamento no resultado liquido agregado, no montante de € 51,7
milhGes.

Por construgdo, o resultado liquido do exercicio do processo de anulagdo foi fixado no valor dessa
transicdo de saldos, ou seja, €51.657.165,00. Para conciliar o valor do resultado liquido do
exercicio entre as duas demonstracées financeiras esse valor foi compensado no Balango por uma
variacdo negativa nos resultados transitados de igual valor. Desta forma, no exercicio de 2016, a
plug account do Balango corresponde aritmeticamente a diferenca entre o total da anulacdo de
ativos e o total da anulagado de passivos, dado que o resultado liquido do exercicio e o ajustamento
efetuado nos resultados transitados se anulam. Obtém-se assim uma plug account no Balango no
valor de € 367.628.688,44, a qual em virtude da alteracdo no seu método de cdlculo, ndo é
diretamente compardvel com a do ano anterior.

Na Demonstra¢do de Resultados também se coloca o mesmo problema, dado que, ao passo que no
exercicio de 2015, a plug account, de acordo com o Manual de Consolidagdo, correspondia ao
resultado liquido do exercicio das operages de anulagdo, ou seja, a diferenga aritmética entre o
valor dos proveitos e dos custos anulados, em 2016, o resultado liquido do exercicio correspondeu,
por construgdo, ao valor dos saldos de geréncia de 2015 de entidades do MS transferidos em 2016
para a ACSS.

A plug account da Demonstracdo de Resultados obteve-se pela subtracdo a diferenca entre os
proveitos e custos anulados (€ 70.100.377,39) do valor dos saldos de geréncia transitados de 2015
(€ 51.657.165,00), obtendo-se uma plug account no valor de € 18.443.212,39. Esta diferenca foi
lancada como um custo adicional na Demonstra¢do de Resultados, por forma a assegurar que a
diferenca entre os custos e os proveitos anulados correspondia ao valor dos saldos de geréncia
transitados. Esta forma de calcular a plug account da Demonstracdo de Resultados ndo encontra
respalde nem no Manual de Consolidagdo, nem no Relatdrio de Consolidacdo, os quais indicam
gue, nas operacdes de anulacdo de proveitos e de custos, “Havendo diferentes procedimentos de
registo entre as entidades do perimetro, os saldos ndo estardo totalmente conciliados, pelo que se
procede ao respetivo ajustamento em contas de resultados.”. Neste caso o ajustamento foi
efetuado nos custos e ndo nas contas de resultados.

Em contraditério, a Presidente do CD da ACSS refere que “..) a alteracdo de
procedimento/metodologia visou ultrapassar o teor da reserva n.2 7 que havia sido emitida no
relatdrio do exame de revisdo das contas consolidadas do ano de 2015, elaborado pela (...) SROC.”.
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Figura 8 — Plug account da Demonstragao de Resultados - 2016

Reporte de Reporte de
Proveitos de operagdes Internas Custos com operag6es Internas

€6376 922 191,72 €6 306 821 814,32

Diferenga entre aanulagdo de proveitose a
anulagdo de custos com operagdesinternas

€70 100 377,40

Ajustamento relacionado com os saldos de
gerénciade 2015 transferidos paraaACSS
(RLE das operagdes de anulagdo na DR)

€51 657 164,58

“Plug Account” da DR
(langada como custo adicional aanular)

€18443 212,71

Fonte: Elaboragdo propria.

N3o obstante o trabalho realizado em 2016, a ACSS concluiu que se mantiveram as principais

causas das diferencas de conciliagdo ja identificadas em 2015 e em anos anteriores,

designadamente:

e O acumular de divergéncias no reconhecimento de ativos/passivos;

e A adocdo de critérios contabilisticos divergentes entre entidades, como por exemplo, os
relacionados com os contratos-programa, entre a ACSS e as EPE;

e Os desequilibrios provocados pelo ja referido Despacho conjunto n.2 315/97 (convencdes
internacionais) que originam divergéncias entre as EPE e as ARS.

Permaneceu, também, a auséncia de procedimentos regulares de circularizacdo de saldos que
contribuiu para a acumulacdo de divergéncias de conciliacdo entre entidades. Assim, a ACSS
concluiu que “Em sintese, o processo de consolida¢do de contas do MS tem sido afetado, em
primeiro lugar, pela falta de circulariza¢Go de saldos entre as entidades do perimetro, que deveria
constituir uma preocupacdo de controlo interno e do drgdo de fiscaliza¢do, pelo encerramento
tardio das contas, em muito casos apds o prazo legal, pelo atraso e até em alguns casos auséncia de
certificacdo legal de contas, e ainda, por um processo de aprovacdo individual de contas
subsequente ao proprio processo de consolidagdo. A conjugacgdo destes fatores constitui um risco
significativo de se produzirem distor¢ées materiais nas demonstragdes financeiras decorrentes de
transag¢des ndo conciliadas”.

Em contraditério, a Presidente do CD da ACSS refere que “(...) quanto a circularizacdo de saldos (...)
é fundamental a intervengdo, quer dos responsdveis da entidade nas matérias financeiras, quer do
respetivo orgdo de fiscalizacdo (...). Ndo obstante (..) a ACSS tem realizado um esforco por
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assegurar esta circularizagdo de saldos e encontro de contas mediante a implementacéGo de
mecanismos/projetos como sejam a “Clearing-house” e a futura “Cdmara de Compensacéo” (...)”.

A analise efetuada, no ambito da presente auditoria, ndo revelou uma diferenca assinalavel na
diminuicdo do valor acumulado das diferencas de conciliacdo no Balanco entre o exercicio de 2015
e o exercicio de 2016. O valor apurado através de uma matriz de ativos e de passivos para as
diferencas de conciliacdo acumuladas no Balanco é de € 3.865.231.581,49, o que representa uma
diminuicdo de 3% face ao ano anterior, quando essas diferencas totalizaram € 3.982.882.900,71.
N3o obstante, verificou-se que as melhorias introduzidas no processo de consolidacdao permitiram
reduzir o valor da plug account do Balango, em cerca de 16% (€ 70,3 milhdes).

Ja no que diz respeito a Demonstracdo de Resultados a mesma andlise, com base em matrizes de
custos e de proveitos, revela uma diminuicdo mais substancial do valor agregado das diferencas de
conciliacdo, as quais passaram de € 571.705.863,82 para € 368.972.223,10, o que representa uma
reducdo de 35% face ao ano anterior.

Esta reducdo mais acentuada nas diferencas de conciliagdo da Demonstracdo de Resultados reflete
a melhoria na transmissdo da informacdo potenciada pelos pedidos de esclarecimento efetuados
pela ACSS, a qual é mais eficaz na correcdo de situacdes ocorridas no préprio exercicio de
consolidacdo. Pelo contrario, no Balanco, os saldos refletem situacdes que se acumularam ao longo
dos anos, como por exemplo, o ndo reconhecimento de créditos, que ndo correspondendo a erros
no reporte de informacdo, necessitam de intervencdo/resolucdo da Tutela.

Em contraditério, a Presidente do CD da ACSS informa que “(...) prevé elaborar, a luz do novo
referencial contabilistico, um documento que venha substituir as circulares existentes que foram
divulgadas, nomeadamente sobre a contabilizacGo de contrato programa, incentivos institucionais,
programas especificos e de programas verticais, tendo em vista a normalizagéo e a adequagéo dos
factos patrimoniais a natureza das contas.”.

Informa, ainda, que “..) a ACSS perspetiva igualmente incorporar e reforcar algumas
indicagcées/boas prdticas tendentes a reduzir e ou evitar a cria¢cdo de novas “plug accounts”, que se
registam sobretudo nas classes 2, 6 ou 7.”.

+ Testes as diferencas de conciliagdo de contas no exercicio de 2016

Com o objetivo de avaliar até que ponto as diferengas de conciliacdo existentes na Conta
Consolidada do SNS e do MS decorrem ndo sé de problemas na comunicacdo da informacdo a
entidade consolidante, mas de efetivas diferencas nos registos contabilisticos das entidades,
utilizou-se a mesma amostra de entidades selecionadas nos testes a fiabilidade da informagdo
financeira remetida pelas entidades do perimetro para o processo de consolidagdo de contas do MS
e efetuou-se uma comparagdo entre os custos e os proveitos resultantes de operagdes internas de
cada uma dessas entidades e os proveitos e custos registados pela entidade parceira.

Estes testes revelaram que, nem todas as operagdes internas sdo objeto de registos simétricos
entre as entidades intervenientes, pelo que a sua anulagdo, mesmo quando corretamente
identificadas e reportadas no ambito do processo de consolidacdo, ddo origem a diferengas de
conciliagcdo. Estas diferengas apresentam uma dimensdo e um caracter sistémico (ocorréncia) que
indicam que ndo se devem exclusivamente a erros de registo, os quais por definicdo seriam
esporadicos e aleatorios.
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De um total de 72 observacdes® correspondentes a uma amostra de 9 entidades, para as quais
apuramos um total de operagbes internas no valor de € 2.073.765.233,81, as diferencas de
conciliacdo totalizam € 76.265.002,89, ou seja, 3,7% desse valor. A existéncia de valores nao
conciliados é generalizada. Das 59 observagées em que se registaram operagdes entre as entidades,
apenas em 7% se verificou uma correspondéncia entre os custos e os proveitos internos nos
registos das duas entidades.

A analise efetuada apurou ainda uma ligeira tendéncia para incluir nos registos contabilisticos mais
proveitos do que os custos reconhecidos pela contraparte. Em 49% dos casos, em que se
reconheceram na contabilidade operagbes entre as entidades da amostra, os proveitos reportados
eram superiores aos custos registados na contraparte. Em 44% dos casos os custos incluidos nos
registos contabilisticos eram superiores aos proveitos constantes dos registos contabilistico da
contraparte.

Deve salientar-se que, a realizacdo desta analise foi dificultada pelo facto de algumas entidades, na
identificacdo da contraparte das operacdes, utilizarem critérios distintos. Em alguns casos,
verificou-se que a mesma entidade apresentava mais do que um identificador. Existem também
situagBes em que foi utilizado um identificador de entidade genérico, normalmente “Diversos”, o
gue impede a correta identificacdo das entidades e pode originar problemas de conciliacao.

No que diz respeito as relacdes entre as entidades do perimetro de consolidacdo e a ADSE
verificou-se, no que diz respeito a Demonstracdo de Resultados, uma reducdo substancial, face ao
ano anterior, dos montantes por conciliar. O total de montantes por conciliar entre as entidades do
perimetro de consolidacdo do MS e a ADSE foi de € 28.287,28, quando no ano anterior, segundo a
analise realizada, atingiu os € 261.829,86.

9.5. Recomendacgdes do ROC - Auditoria a Conta Consolidada de 2016

Pelo segundo ano consecutivo a Conta Consolidada do MS foi auditada por um ROC. Essa auditoria,
gue teve como objetivo a “(...) validacdo das demonstracdes financeiras consolidadas do Ministério
da Saude e do respetivo processo de consolida¢do.”, foi executada de acordo com a Norma
Internacional sobre Servicos Relacionados [(ISRS) 4400, "Trabalhos para Executar Procedimentos
Acordados com Respeito a Informacdo Financeira”], e foi concluida em agosto de 2017. Os
procedimentos de auditoria foram executados para auxiliar a avaliagdo e a validacdo das
demonstragdes financeiras consolidadas do MS, elaboradas a partir das demonstragdes financeiras
individuais e ajustadas pelas operagbes de consolidacdo decorrentes das informagdes adicionais
constantes no dossier de consolidagao entregue por cada entidade.

Os procedimentos de auditoria envolveram a analise das instrugdes emitidas pela entidade
consolidante, incluindo o Manual de Consolidagdo. Na sequéncia, o ROC formulou algumas
sugestdes de melhoria do referido manual, das quais se destaca a introdugao de “(..) um
subcapitulo sobre ‘Ajustamentos prévios" que, como o proprio titulo assim o indicia, deveria
divulgar os procedimentos de ajustamentos prévios, designadamente nos dominios da
harmonizagdo de principios contabilisticos, de critérios de reconhecimento e das diferentes bases de
preparagdo das demonstracbes financeiras das entidades do perimetro e a sua conversdo no
normativo contabilistico em que sdo elaboradas as demonstrag¢des financeiras consolidadas;”.

93 Cada observagdo corresponde a diferenga entre os custos que uma entidade tem registado como incorridos com uma das restantes
unidades da amostra e os proveitos que esta Ultima tem registados com a primeira entidade. Na auséncia de diferengas de conciliagdo os
dois valores deverdo igualar-se.
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Os procedimentos de auditoria envolveram também uma analise aos documentos de prestagdo de
contas das entidades do perimetro de consolidacao, e em especial, aos documentos de CLC, tendo
o ROC concluido que “(...) a totalidade das entidades do perimetro sujeitas a revisdo de contas,
apresenta contas certificadas com reservas ou énfases, ou ambas.”.

Perante a existéncia generalizada de reservas nas CLC das entidades do perimetro de consolidacao,
o auditor concluiu que, esse facto “(...) constitui um fator que condiciona de forma material a
imagem verdadeira e apropriada da situacGo financeira e dos resultados revelados nas
demonstragdes financeiras consolidadas do Ministério da Saude”.

No ambito dos procedimentos de auditoria relacionados com a coeréncia entre a informacdo
constante das demonstracGes financeiras aprovadas pelas entidades do perimetro de consolidacdo,
foram identificadas divergéncias, concluindo o ROC que “(...) € significativo o numero de entidades
que ndo asseguram total coeréncia entre a informagdo remetida em momentos diferentes e em
formatos possivelmente diferentes, mas respeitantes a mesma realidade” e que esta é uma
deficiéncia de vdérias entidades “(...) com impactos na imagem verdadeira e apropriada das quantias
expressas nas demonstragdes financeiras consolidadas {(...)".

Com base na evidéncia de auditoria recolhida, o ROC concluiu que:

1. A Contas Consolidada do MS apresenta riscos de distor¢cdo em resultado de:

e Nao lhe terem sido disponibilizadas as demonstracbes financeiras de todas as
entidades do perimetro e algumas delas estarem incompletas;

e Varias entidades do perimetro ndo disporem de fiscal Unico e outras ndo apresentarem
a respetiva CLC;

e A totalidade das entidades do perimetro de consolidacdo que apresentam contas
certificadas, tém CLC com reservas e/ou énfases;

2. Ndo se “(..) encontra garantida uma identidade total entre as demonstracbes financeiras
individuais e as demonstracdes financeiras que foram agregadas dessas entidades para efeitos
de consolidagdo.”;

3. No que respeita aos ajustamentos relacionados com as entidades que preparam contas em SNC
apurou-se que nem todos os ajustamentos necessdrios foram efetuados, muito embora esses
ajustamentos ndo apresentem materialidade suficiente que possa por em causa a imagem
verdadeira e apropriada das demonstragdes financeiras consolidadas;

4. Na realizagdo dos testes de coeréncia da agregacdo dos valores expressos nos balancetes
analiticos e transpostos para as demonstragdes financeiras consolidadas, verificAmos ndo terem
ocorrido nem omissGes nem duplicacGes de qualquer quantia;

% 0 ROC refere ainda que, as reservas constantes das demonstra¢des financeiras das entidades que comp&em o perimetro podem ser

agrupadas em 4 grandes tipos:

e “Reservas por limitagdo de dmbito aos saldos das contas de terceiros por dificuldades de validagdo dos mesmos em resultado de
muito baixo nivel de resposta a circularizagdo de saldos das entidades rubricas e dificuldades em adotar procedimentos alternativos”;

e Reservas por limitagdo de dmbito as contas de acréscimos e diferimentos pelos motivos anteriores e também pelos atrasos
verificados no fecho dos contratos programa de anos anteriores;

e Reservas por limitagdo ou desacordo na drea das existéncias, devidas as dificuldades tecnoldgicas em proceder a imputagdo dos
descontos comerciais em compras ao custo dos produtos em armazém;

e Reservas nas contas de imobilizados, quer pela auséncia de adequado sistema de gestdo de imobilizados, quer pela falta de
formalidades legais de bens sujeitos a registo (imdveis).”.

As conclusdes foram suportadas pela informagdo disponivel a data da elaboragdo do exame realizado. Note-se, porém, que apds aquela

data ainda foram emitidas outras CLC relativas a 2016, de algumas entidades consolidadas.

76



Tribunal de Contas

Auditoria a Conta Consolidada do Ministério da Satide
Exercicios de 2015 e 2016

5. A agregacao das demonstragdes financeiras individuais foi efetuada de forma apropriada, sem
gue tenham ocorrido omissdes ou duplicacdes, pelo que essa agregacao expressa de forma
apropriada os valores acumulados das respetivas contas;

6. A anulacdo de saldos das contas ativas e passivas e das operacdes de proveitos e custos entre as
entidades do perimetro (saldos intragrupo) é uma darea que incorpora fortes riscos de
distorc3o®® nas demonstrac¢des financeiras consolidadas.

Com base nas suas conclusdes, o ROC formulou a seguinte opinido sobre as demonstracdes
financeiras consolidadas de 2016:

“O balanco consolidado incorpora uma distor¢céo material cuja extensdo global é de dificil determinagéo, mas
com um valor minimo correspondente a rubrica sob o titulo de "Diferencgas de conciliagGo", que apresenta a
quantia de 367.628.688 euros respeitante aos saldos ndo conciliados das contas de terceiros e de acréscimos
e diferimentos entre as entidades englobadas no perimetro e que ndo foi possivel conciliar de forma
apropriada.

A demonstragdo de resultados consolidados poderd ndo refletir de forma totalmente apropriada os resultados
consolidados por incorporar no resultado liquido ajustamentos de consolidagéo no montante de 18.443.213
euros em consequéncia de ndo ter sido possivel conciliar de forma apropriada os proveitos e os custos
reciprocos entre as entidades do perimetro. Por sua vez, estdo apropriadamente refletidos os resultados néo
realizados mo montante de 51.657.165 euros, correspondente a utilizagéo dos saldos de geréncia do ano de
2015.

Os procedimentos de consolidagdo de contas adotados pela ACSS, atentas as dificuldades de fiabilidade dos
relatos recebidos das entidades do perimetro sobretudo ao nivel das operag¢des e dos saldos intra-grupo,
merecem a nossa concorddncia por se revelarem adequados as suas finalidades.”.

Por fim, o ROC efetua uma série de recomendacdes de melhoria dos procedimentos de
consolidagdo de contas de exercicios futuros. Recomendag¢des essas que, na sua maioria, ja haviam
sido formuladas no ano anterior e que estdo diretamente relacionadas com a implementagdo do
SNC-AP. Recomenda, ainda, que a ACSS designe “(..) um responsdvel pela monitorizacdo da
informagdo contabilistico-financeira relatada periodicamente pelas entidades do Ministério da
Saude.”, recomendacdo que vai ao encontro de anteriores recomendag¢des do TC, no sentido de
que, as entidades publicas designem, para os processos e/ou contratos mais relevantes/criticos, um
“gestor/responsavel do contrato/processo”, figura responsavel pelo controlo da sua execucgéo.

95 Estas distor¢bes na anulagdo de saldos das contas ativas e passivas sdo sobretudo provocadas por: i) falta de coeréncia entre os saldos
reconhecidos como dividas a receber, por cada entidade, das restantes entidades do perimetro, com as dividas a pagar também
reconhecidas, por cada entidade, as restantes entidades do perimetro; ii) falta de convergéncia entre as quantias contabilizadas como
outros saldos ativos e as contabilizadas como outros saldos passivos.
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10. Situacdo econémico-financeira consolidada

Para efeitos da andlise a seguir apresentada consideraram-se as demonstracdes financeiras
produzidas pela ACSS que incluem diferencas de conciliacdo respeitante a saldos nao conciliados
entre entidades do perimetro.
10.1. Situac¢ao econdmico-financeira do Ministério da Saude

Considerando que as altera¢des ao perimetro de consolidacdo de contas do MS, designadamente a
integracdo da ADSE em 2015, pelo seu volume financeiro, afeta a comparabilidade da informacao
financeira consolidada face a 2014 e que essa integracdo altera a percecdo publica da situacdo
econdmico-financeira do grupo MS, na medida em que os ativos da ADSE sdo privados e nao
publicos, destinados, apenas, a satisfacdo de cuidados de salde prestados a trabalhadores e
aposentados da Administracdo Publica em contrapartida das suas quotizacdes, optou-se por
relevar, em coluna prépria de cada quadro, o impacto da ADSE na situacdo financeira e no
desempenho econémico do MS.

=  Desempenho econémico do Ministério da Saude

Relativamente ao desempenho econdmico do MS, expurgado do impacto da ADSE, salienta-se que
os custos e perdas totalizaram € 9,2 mil milhdes em 2015, tendo registado um aumento de 1% (€ 73
milhGes) face a 2014. Este aumento dos custos decorreu, sobretudo, do aumento do custo das
mercadorias vendidas e das matérias consumidas (+10%, cerca de € 146,7 milhGes) resultante da
introducdo de novos medicamentos para o tratamento da Hepatite C.

Em 2016, destaca-se o crescimento dos custos com pessoal (cerca de 5,3%, +€ 190,7 milhdes, face a
2015) resultante, em parte, da extin¢do da redugdo remuneratdria prevista na Lei n.2 75/2014, de
12 de setembro.

Considerando o impacto da ADSE nas contas do MS, salienta-se ainda o crescimento de cerca de
5,5% (€ 221,3 milhdes) dos custos com fornecimentos e servigos externos em 2016.

Quadro 12 - Custos e perdas do MS no triénio 2014-2016

Variagdo / excluindo a
ADSE

Consolidado do Ministério da Satide

2015
ADSE

Custos e perdas

Entidades MS Entidades MS

6=(4)-(5)

2014/2015 | 2015/2016

CcMVMC
FSE

Custos c/pessoal

Plug account

Impostos s/rendimentos
Total

Resultado Operacional

1467291586,96 €
3685854652,20€
3527711016,75€

5979730,56 €

9140241924,41 €

-392860772,79

(1)
1614056 843,88 €
4056952924,92 €
3577073140,34€

3980839,81€

9671921796,97 €

310629 549,82 €/

51739,21€
453573771,99€
4442283,86€

0,00 €

458705829,44 €
167608097,57 €

1614005 104,67 €
3603379152,93€
3572630856,48 €

3980839,81€

W | Fe-e )

1682518342,13 €
4278228776,27€
3768387116,11€

-18443212,71€
3438055,69 €

65378,67 €
541944 505,47 €
5101534,11€

0,00 €

1682452963,46 €
3736284270,80€
3763285582,00€

-18443212,71€
3438055,69 €

9213215967,53 €10 085 122 964,71 62547 718 018,00 €9 537404 946,71 €

-478237 647,39 €

-427 021 701,41 € 87019857,35€; -514041558,76 €

10%
2%
1%

Transf. Correntes 45129 647,54 € 50234345,94€ 0,00€ 50234345,94€ 52862344,92€ 41640,93 € 52820703,99€ 11% 5%
Amortizagbes 196 105045,85€ 189750185,06 € 356 049,15 € 189394 135,91€ 185963 566,54 € 329287,51€] 185634279,03€ -3% 2%
Provisdes 59224507,87 € 90844 645,71 € 108 642,52 € 90736 003,19 € 40037511,51€ 62740,01€ 39974771,50€ 53% 56%
Outros Custos 7025313,77€ 3818497,77€ 9577,73€ 3808920,04€ 7497994,29€ 1858,84€ 7496135,45€ -46% 97%
Custos Financeiros 5008852,48 € 7287 845,05 € 74487,89 € 7213357,16 € 9988955,68€ 68 636,76 € 9920318,92€ 44% 38%
Custos extraordindrios 140911570,43 € 77922528,49€ 89277,09€ 77833251,40€ 74643514,28€ 102435,70€ 74541078,58 € -45% -4%

-256 677 905,74€§ 167 168 361,43 € -308 631 194,03 € 87289003,43€; -395920197,46 €
Fonte: Elaboragdo prépria ¢/ base nas DF consolidadas e nas DF individuais da ADSE.

Nota: Em 2015 a plug account esta refletida no resultado liquido do exercicio.

RLE -244 884 786,33 -423 846 267,17 €

Em 2015, os proveitos e ganhos do MS atingiram o montante global de € 9.415,2 milhdes,
traduzindo-se numa variagdo de 5,8% (+€ 519,9 milhdes) em relacdo ao ano de 2014. No entanto,

78



Auditoria a Conta Consolidada do Ministério da Satide
Exercicios de 2015 e 2016

expurgados os proveitos da ADSE, verifica-se que, em 2015, os proveitos e ganhos do MS
diminuiram cerca de € 106 milhdes (-1,2%) face a 2014.

Em 2016, os proveitos e ganhos totais do MS, expurgados dos proveitos e ganhos da ADSE,
registaram um crescimento de € 352,1 milhdes (+4%), justificado, em parte, pelo acréscimo de

€ 323,5 milhdes (+4%) das transferéncias e subsidios correntes.

Proveitos e Ganhos

Quadro 13 - Proveitos e ganhos do MS no triénio 2014-2016

Conolidado do Ministério da Satide

| Variagdo / excluindoa

Entidades MS Entidades MS !
(1) @ 6=(4)-(5) 2014/2015‘: 015/2016
Vendas e prest. Servigos 415943818,20€] 927551073,94 € 587041708,46 € 340509365,48€} 930649227,78€{594924273,90€} 335724953,88€} -18% -1%
Impostos e taxas 137648568,60€; 20918505850€ 39095213,69€ 170089 844,81€{ 204768406,51€ 39587329,60€; 16518107691€; 24% -3%
Trabalhos p/prdpria institu 1747297,57€ 1892782,31€ 0,00€ 1892782,31€ 1762642,84€ 0,00€ 1762642,84€ 8% 7%
Proveitos suplementares 17452694,36€ 18978272,43€ 0,00€ 18978272,43€ 18125248,81¢€ 45628,32€] 18079620,49€ 9% 5%
Transferéncias e subsidios |  7951003386,76 € 8045747475,69€ 0,00€] 8045747475,69€] 8369277314,77¢€ 0,00€{8369277314,77€ 1% 4%
Outros proveitos/ganhos 71685232,66€ 68746370,93€ 13239,88¢€ 68733131,05€ 63891109,65€ 9571,07€} 63881538,58€ 4% 1%
Proveitos financeiros 37626313,74€ 11515873,06 € 0,00€ 11515873,06 € 9236335,88¢€ 0,00€ 9236335,88€f -69% -20%
Proveitos extraordindrios 262249826,19€; 131626984,37€ -275971,16€ 131351013,21€} 178781484,44€ 440218,54€; 17834126590€{ -50% 36%

] 8895357 138,08 € 9415243 891,23 € 625874190,87 € 8789369700,36€; 9776491770,68 €§635 007 021,43 €9 14148474925 €!
Fonte: Elaboragdo prépria ¢/ base nas DF consolidadas e nas DF individuais da ADSE.

Os resultados liquidos do MS nos exercicios de 2014 a 2016 foram sempre negativos, ndo obstante
o impacto positivo (em 2015, € 167,2 milhdes e, em 2016, € 87,3 milhGes) da entrada da ADSE no
perimetro de consolidacdo de contas do MS de 2015 e de 2016.

De facto, se a ADSE ndo tivesse integrado o perimetro de consolidagdo de contas do MS, o
resultado liquido do exercicio do MS atingiria -€ 423,8 milhdes, em 2015, e -€ 395,9 milhdes, em
2016.

= Situagdo financeira do Ministério da Saude

O Balango do MS, a 31 de dezembro de 2014, evidencia um ativo liquido de cerca de € 4.932,1
milhdes. Em 2015, o ativo liquido registou um acréscimo de cerca de 5% (+€ 250,4 milhdes),
essencialmente, pela conjugacdo da integracdo da ADSE no perimetro de consolidagdo de contas do
MS (+€ 466,1 milhGes) e pela diminuicdo das disponibilidades (-€246,3 milhdes).

O ativo fixo constitui o agregado com maior peso do total do Ativo, representando 53% (€ 2.621
milhGes), em 2014, e 56% (€ 2.620,7 milhdes), em 2015. Em 2016, o valor liquido do ativo
evidenciado no Balango ascendia a € 5.105,8 milhGes, dos quais cerca de € 2.533,1 milhGes (49,6%)
respeitam a ativos fixos e € 2.572,7 milhdes (50,4%) a ativos circulantes.

No entanto, o valor do ativo fixo evidenciado no Balango pode ndo refletir de forma verdadeira e
apropriada a situagdo patrimonial do MS considerando as reservas inscritas nas CLC das entidades
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consolidadas, designadamente no que concerne ao registo legal dos imdveis e as divergéncias
detetadas entre os cadastros dos bens e os respetivos registos contabilisticos®®.

Quadro 14 - Balango do MS no triénio 2014-2016

Consolidado do Ministério da Saude Variagéo/ excluindoa
ADSE
EntidadesMS | Entidades MS
1) | | W 6=(4)-5)  |2014/2015 :2015/2016

Imobilizado 2620985 245,16 2620674910,83 741553,01) 261993335782 2533123529,14 749978,54 2532373550,60 0% 3%
Bens dominio publico 126910301,77€ 123477769,43€ 0,00€] 123477769,43€ 83964924,47€ 0,00€ 83964924,47€ 3% 32%
Imobilizagdes Incorpdreas 3846901,37€ 4100492,89€ 0,00€ 4100492,89€ 7876774,55€ 0,00€ 7876774,55€ 7% 92%
Imobilizagdes corpdreas 2461778034,21€ 2446134386,47€ 741553,01€] 2445392833,46€ 2418858176,82€ 749978,54€F 2418108198,28€ 1% 1%
Investimentos Financeiros 28450007,81€ 46962262,04€ 0,00€ 46962262,04€ 22423653,30€ 0,00€ 22423653,30€ 65% 52%

Circulante 2311109490,77€ 2561834 062,96 € 465394361,29€} 2096439701,67€ 2572719917,711€ 615990291,07€] 1956729626,64 € 9% 1%
Existéncias 214869763,85€ 279185449,30€ 12172031€}  279063728,99€ 263370739,01€ 125799,61€ 263244939,40€  30% 6%
Dividas de Terceiros 408218087,87€ 996549158,01€ 465255408,12€}  531293749,89€ 1252610014,92€ 615849826,79€ 636760188,13€|  30% 20%
Plugaccount 423658117,56€ 437915767,01€ 437915767,01€ 367628688 44€ 367628688 44€ 3% -16%
Titulos negocidceis 66583270,14€ 81758342,43€ 0,00€ 81758342,43€ 68470762,00€ 0,00€ 68470762,00€ 23% -16%
Depbsitos e caixa 812669718,72€ 566414312,93€ 3949,11€] 566410363,82€ 348030739,30€ 1249,11€ 348029490,19€  -30% 39%
Acréscimos e diferimentos 385110532,63€ 200011033,28€ 13283,75€] 19999774953 € 272608974,04€ 13415,56 € 272595558,48€|  -48% 36%

Total do ativo 493209473593 € 5182 508973,79€: 466135914,30€: 4716373059,49 3 5105843 446,85 3 616740269,61€ 4489103177,24€

Fundos Prdprios 1340428897,82€ 1090470313,89¢€ 349388733,56€; 741081580,33€ 851190069,25€ 436677736,99€ 414512332,26€|  -45% -44%
Patriménio 3706300955,02€ 3811940758,59€ 44855877,58€} 3767084881,01€ 3825971702,86€ 44855877,58€F 3781115825,28€ 2% 0%
Reservas 1427066 169,81 € 1432587749,28€ 4758318,00€} 1427829431,28€ 1473175307,01€ 4758318,00€] 1468416989,01€ 0% 3%
Resultados Transitados -3548053440,68€ -3897380288,24€ 132606176,55€} -4029986464,79€ -4139325746,59€ 299774537,98€} -4439100284,57€ 10%
Resultado Liquido Exercicio -2448834786,33 € -256677905,74€ 167168361,43€; -423846267,17€ -308631194,03€ 8728900343€;  -395920197,46€|  73% %

Passivo 3591665838,11€ 4092038659,90€ 116747180,74€; 3975291479,16€ 4254653377,60€ 180062532,62€; 4074590844,98 € 11% 2%
Provisdes 130435404,51€ 160075912,94€ 0,00€f 160075912,94€ 146933519,89€ 0,00€ 146933519,89€ 23% -8%
Divida a Terceiros 1940614810,99€ 2440190615,12€ 116161863,87€} 2324028751,25€ 2595319395,66 € 179300381,91€} 2416019013,75€|  20% 4%
Acréscimos e diferimentos 1520615622,61€ 1491772131,84€ 585316,87€; 1491186814,97€ 1512400462,05€ 762150,71€}  1511638311,34¢€ . 2% | % )

Total Fundos Proprios e Passivo 4932094735,93€ 5182 508973,79{% 466135914,30€{ 4716373 059,49€% 5105843 446,85€% 616740269,61€; 4489103177,24€

Fonte: Elaboragdo prépria ¢/ base nas DF consoliddas e nas DF individuais da ADSE.

A 31 de dezembro de 2016, os Fundos Préprios da ADSE ja representavam mais de metade (51,3%,
correspondentes a € 436,7 milhGes) dos Fundos Préprios do MS que ascendiam a cerca € 851,2
milhGes.

N3o obstante o contributo positivo da integragdo da ADSE, os Fundos Préprios do MS tém registado
uma degradac¢do, sempre crescente, derivada, sobretudo, dos prejuizos anuais das unidades de
saude do setor empresarial do Estado.

No Balango do MS o montante da divida consolidada a terceiros, a 31 de dezembro de 2016,
ascendia a € 2.595,3 milhGes, tendo registado um aumento de cerca de 6,4% (€ 155,1 milhGes) face
ao ano anterior. Note-se que, 99,8% (€ 2.590,3 milhdes) das dividas a terceiros sdo de curto prazo.

% A titulo exemplificativo transcreve-se a reserva da CLC do Centro Hospitalar do Tamega e Sousa, EPE: “Encontra-se ainda em curso o
processo de inventariagdo fisica dos ativos que constituem as imobilizagbes corpdreas detidas pelo Centro Hospitalar. Verificamos que os
valores constantes do cadastro divergem dos inscritos nos respetivos registos contabilisticos. Nestas condigdes, ndo nos foi possivel
concluir quanto a razoabilidade dos montantes evidenciados nas rubricas de imobilizagbes corpdreas, amortizagbes acumuladas e
amortizagdes do exercicio.”.
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Quadro 15 — Dividas a terceiros do MS no triénio 2014-2016

Consolidado do Ministério da Satid ]
. onsolidado doinisirio ¢a aue S ... Variago / excluindo aADSE

Dividasaterceiros

el T B
| | 6=(4)-(5)  2014/2015 | 2015/2016

Adiantamentos de clientes, utentes e Estado 62532994,97€] 72442963,37€ 0,00€] 7244296337€] 13523413,74€ 0,00€ 13523413, 74€}  16% 81%
Fornecedores c/c 1212998 988,29 €] 1431536 386,75€ 4311,04€] 1431532075,71€] 1696 683525,74€ 000€f 1696683525,74€}  18% 19%
Fornec. Fatura emrececdo e conferéncia 42925953,89€] 170365281,35€} 116156303,72€] 54208977,63€| 238926876,15€|179284008,29€ 59642867,86€]  26% 10%
Empréstimos obtidos 222268,87€; 6467805532€ 0,00€] 6467805532€} 11957215,09€ 0,00€ 11957215,09€}  28999% -82%
Estado e outros entes pablicos 115817475,31€} 121386670,74€ 0,00€] 121386670,74€} 12316488747€ 1512451€ 123149762,96€] 5% 1%
Credores pela execugdo do orgamento 549958,54€ 17800,37€ 0,00€ 17800,37€ 75151,98€ 0,00€ 75151,98€F  97% 322%
Fornecedores de imobilizado 46019542,77€{ 37564 906,02 € 0,00€] 37564906,02€] 34508266,04€ 0,00€ 34508266,04€]  -18% 3%

Outros credores 459547628,35€{ 542198551,20€ 1249,11€] 542197302,09€] 476480059,45€ 1449,11€ 47647861034€]  18% -12%

3 1940614810,99€§ 2440190615,12 116 161863,87€. 2324028751,25€, 259531939566 € 179300581,91€ . 2416018813,75€.
Fonte: Elaboragdo prépria ¢/ base nas DF consolidadas do MS e nas DF individuais da ADSE.

Face ao exposto, no quadro supra, constata-se que o endividamento a fornecedores conta corrente
cresceu aproximadamente 39,9% (€ 483,7 milhdes), no triénio 2014-2016.

O quadro seguinte reflete a evolugdo das dividas de terceiros do MS no triénio em analise. Note-se,
porém, que as dividas de terceiros incluem os montantes de € 423,7 milhdes, € 437,9 milhGes e
€367,6 milhdes, em 2014, 2015 e 2016, respetivamente, respeitantes a plug account do Balanco.

Quadro 16 — Dividas de terceiros do MS no triénio 2014-2016

Consolidado do Ministério daSaude { Variagdo/ excluindoa

Dividas de terceiros

(curto, médio e longo prazo) T EntidadesMS 7 | I
: ) f 3=(1)-2) 6=(4)-(5) j2014/201 %2015/2016
Empréstimos concedidos 0,00€ 60036,41€ 0,00€ 60036,41€ 15000,00€ 0,00€ 15000,00€ - -15%
Clientes c/c 148728179,05€] 466366 093,39 €] 151454579,26 €] 314911514,13€| 551446094,37€| 182016852,89€| 369429241,48€] 112% 17%
Utentes c/c 16971432,94¢€ 31988583,93€ 0,00€ 31988583,93€] 21797454,62€ 0,00€} 21797454,62€] 88% 3%
Instituigdes do Estado 83696880,27€ 40810937,21€ 0,00€ 40810937,21€] 93689728,85€ 0,00€f 93689728,85€; -51% 130%
Clientes e utentes de cobranga duvidosa 8356719,65¢€ 4482942,75¢€ 0,00€ 4482942,75€]  7887058,96€ 0,00€} 7887058,96€} -46% 76%
Devedores pela execugdo do orcamento 0,00€ 374686,68 € 0,00€ 374686,68 € 55545,31€ 0,00€ 55545,31€ - -85%
Adiantamentos a fornecedores 9020051,89€ 4808095,49€ 0,00€ 480809549€}  7161081,53€ 0,00€f 7161081,53€} -47% 49%
Adiantamentos a fornec. Imobilizado 3434899,69€ 1528887,97€ 0,00€ 1528887,97€]  1187223,10€ 0,00€f 118722310€] -55% -22%
Estado e outros entes publicos 24015053,10€ 26156 247,04€ 000€] 26156247,04€] 25186727,26€ 0,00€f 25186727,26€ 9% A%
Outros devedores 113994871,28€]  419972647,14€}313800828,86€] 106171818,28€| 544184100,92€| 433832973,90€| 110351127,02€{ -7% 4%
Plugaccount 423658117,56€{  437915767,01€ 0,00€f 437915767, 01€ 367628 688, 44€ 0,00€} 367628688,44€ 3% -16%

3 i 831876205 43€§ 1434464925, oze 465255408, 1z€§ 96920951690€ 1620238703, 36€ 615849826,79 € 1004 388 876,57 € |
Fonte: Elaboragdo propria c/ base nas DF consolidadas do MS e nas DF individuais da ADSE.

Em 2015, as dividas de terceiros do MS, excluindo a ADSE, atingiram o montante global de
€ 1.434,5 milhGes, traduzindo-se numa variacdo de cerca de 16,5% (€ 137,3 milhGes) face a 2014,
tendo sido a rubrica de clientes conta corrente a que mais contribuiu para o aumento.

No que respeita a 2016, destaca-se o aumento de cerca de 130% (€ 52,9 milhdes) das dividas de
instituicdes do Estado. Destaca-se, ainda, que, nesse ano, as dividas de terceiros a ADSE
representam cerca de 38% (€ 65,8 milhdes) do total de ativos sobre terceiros do MS (excluindo o
valor da plug account o peso da ADSE corresponde a cerca de metade (49,2%).
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A caracterizacdo da situacdo econémico-financeira do grupo Ministério da Saude com recurso a
racios econdmicos e financeiros é a que seguidamente se apresenta:

Quadro 17 - Indicadores financeiros e meios libertos operacionais do MS no triénio 2014-2016

Consolidado MS - excluindo a ADSE
Indicadores de equilibrio fiNANCEIFQ e e

Autonomia financeira 27% 16% 9%
Solvabilidade 37% 19% 10%
Endividamento 73% 84% 91%
EBITDA* -137531219,07€ | -198107508,29€ | -288432508,23€

Fonte: Elaboragdo prépria ¢/ base nas DF consolidadas e nas DF individuais da ADSE.

A autonomia financeira do MS em 2016, considerando a ADSE seria de 17% e o réacio de
endividamento de 83%.

Quadro 18 — Analise de liquidez do MS no triénio 2014-2016

Consolidado MS - excluindo a ADSE

Indicadores de equilibrio financeiro |

Liquidez geral 0,66 0,56 0,50
Liquidez reduzida 0,60 0,48 0,43
Liquidez imediata 0,25 0,17 0,11

Fonte: Elaboragdo prdpria ¢/ base nas DF consolidadas da ACSS e nas DF individuais da ADSE

A anadlise da liquidez também evidencia as dificuldades do Ministério da Saude para, no curto prazo,
dispor de fundos suficientes para honrar os compromissos de igual maturidade. Considerando a
ADSE, o rdacio de liquidez geral de 2016 seria de 0,63, o de liquidez reduzida 0,56 e o de liquidez
imediata 0,10.

10.2.  Situa¢do econdmico-financeira do Servico Nacional de Saude

= Desempenho econémico do Servi¢o Nacional de Saude

Relativamente ao desempenho econémico do SNS salienta-se a deterioracdo dos resultados do
exercicio, o qual variou ente -€ 267 milhGes, em 2014 e -€ 407,8 milhdes, em 2015.

Em termos globais, o quadro seguinte evidencia que os custos com fornecimentos e servicos
externos e os custos com pessoal®’ s30 os mais representativos na estrutura de custos do SNS (40%
e 39%, respetivamente).

97 Em 2011, o peso dos custos com pessoal na estrutura de custos do SNS era de cerca de 36%.
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Custos e perdas

CMVMC

FSE

Custos c¢/pessoal

Transf. Correntes
Amortizagdes

Provisdes

Outros Custos e perdas operaci
Custos Financeiros

Custos extraordindrios

Plugaccount

Impostos s/rendimentos
] Total

Resultado Operacional

RLE
Fonte: Relat

1466136 747,74 €
3666693 559,84 €
3465066 407,22 €
33256838,91€
188083 163,75 €
53171605,19€
6923783,38¢€
4968708,19 €
138201419,62 €
0,00 €
3741962,58€

9026244196,42 €

-409 357 944,95

: 267011552,44 €| i
orios e Contas do SNS de 2014, 2015 e 2016.
Nota: Em 2015, a plug account esta refletida no resultado liquido do exercicio

16%

41%

38%
0%
2%
1%
0%
0%
2%
0%

1598024 205,20€{ 18%
3649874040,13 €| 40%
3467481432,61€] 38%
41512168,38€] 0%
178309343,84€] 2%
86603391,46€] 1%
5151754,29€] 0%
4667291,06€] 0%
71861212,52€] 1%
0,00€| 0%

2512709,89€

9105997 549,38 €| 100% |

467317 843,36 €|
407 840564,75 €|

Quadro 19 — Custos e perdas do SNS no triénio 2014-2016

1667422912,14€
3722778908,97 €
3654698669,37 €
67973178,41€
175127647,93 €
35301251,03€
4783421,74€
6803541,63€
80245122,86 €
-17947 320,35 €
3179558,73 €

9400366 892,46 €

-504 487 096,95

-391326 363,50 €:

18%

40%

39%
1%
2%
0%
0%
0%
1%
0%

4%
2%
5%
64%
2%
-59%
7%
46%
12%

. De igual modo, o manual de consolidagdo de contas de
2014 refere que o ajustamento relativo aos saldos ndo conciliados esta refletido em resultados.

Note-se, porém, que a conta de fornecimentos e servigos externos inclui o registo contabilistico dos
custos com a contratualizagdo anual com os hospitais do SEE. Excluindo o efeito da anulagdo dos
saldos e transagoes intragrupo, designadamente dos proveitos das unidades de saude do SEE com
os contratos-programa e os correspondentes custos da ACSS, os custos com o pessoal e os custos
das mercadorias vendidas e das matérias consumidas, designadamente medicamentos, sdo os mais
representativos na estrutura de custos do SNS.

Os custos das mercadorias vendidas e das matérias consumidas registaram um aumento de cerca
de 9% (€ 131,9 milhdes) de 2014 para 2015, justificado, em parte, pela introdu¢do dos novos
medicamentos para o tratamento da Hepatite C e cerca de 4% (€ 69,4 milhGes) de 2015 para 2016.

Em 2016, o acréscimo de 5% nos custos com o pessoal (€ 187,2 milhGes) resultou da extingdo, pela
Lei n. 2 159-A/2015, de 30 de dezembro, da reducdo remuneratéria na Administracdo Publica,
prevista na Lei n.2 75/2014, de 12 de setembro.

Por outro lado, os proveitos registam uma evolugdo positiva ao longo do triénio, tal como se
evidencia no quadro infra.

Quadro 20 - Proveitos e ganhos do SNS no triénio 2014-2016

Consolidado SNS

Proveitos e Ganhos

2015
Vendas e prest. Servigos 415660614,14€{ 5% 326483606,14€; 4% 323882042,09€; 4% 21% -1%
Impostos e taxas 2352992,99€; 0% 12943057,92€{ 0% 2122835,43€! 0% 450% -84%
Trabalhos p/prépria instituigdo 1747297,57 €] 0% 1892782,31€] 0% 1762642,84€f 0% 8% 7%
Proveitos suplementares 16765172,10€; 0% 19191541,56 € 0% 18640688,21€} 0% 14% -3%
Transferéncias e subsidios 7960565180,13€} 91% 8128598402,74€; 93% 8410790809,02€; 93% 2% 3%
Outros proveitos/ganhos 72882904,15€; 1% 70529101,88€} 1% 66399875,05€; 1% -3% 6%
Proveitos financeiros 37183559,16€; 0% 11311361,25€; 0% 8294163,47€; 0% -70% 27%
Proveitos extraordinarios 252074923,74€ 3% 127207 130,83€{ 1% 177147472,85€} 2% -50% 39%

9009 040528,96 € 100% |

8759232 643,98 €| 8698156 984,63 €|

Fonte: Relatérios e Contas do SNS de 2014, 2015 e 2016.
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Apds a diminuicdo de cerca de 1% (€ 61,1 milhGes) de 2014 para 2015, os ganhos e proveitos do
SNS registaram um aumento de cerca de 4% (€ 310,9 milhdes) em 2016, destacando-se o aumento
de cerca de 3% (€282,2 milhdes) na conta de transferéncias e subsidios®. Nota-se, ainda, o
aumento de 39% (€ 49,9 milhdes) de 2015 para 2016 dos proveitos extraordinarios “(...) resultante
do apuramento adicional do acordo com a APIFARMA do ano de 2015 {(...)".

Quadro 21 - Execugao econdmico-financeira do SNS — contas nacionais
Unidade: milhGes de euros

Execugdo Econémico-financeira do SNS

Para efeitos de apuramento do Légica das Contas Nacionais 2015
desempenho econdémico-
financeiro do SNS em Receita corrente
contabilidade nacional, a ACSS Impostos Indiretos (inclui Jogos Sociais) 107,6 108,4
prepara as contas numa base de Taxas, multas e outras penalidades 191,7 174,5
acréscimo modificada tendo, para Rendimentos da propriedade 113 83
o EfEitO, procedido a alguns Transferéncias Correntes 8023,8 8287,1
. - Vendas de bens e servigos correntes 137 151,5
ajustamentos na Demonstragao de Outras receitas correntes 146 1854
ReSUItadOS consolidada, Receitas de capital 36,1 27,4
designadamente a substituicao do Totalda Receita do Exercicio 86535 89426
custo das mercadorias vendidas e
das matérias consumidas pelas Despesa corrente
compras (aquisi¢des do ano) e as Despesa com pessoal 39673 36547
amortizagdes pelos investimentos Compras e Inventdrias 167241 16508
do ano. Foi ainda acrescentado 3 Fornecimentos e servicos externos 3649,9 3722,8
K K L. Juros e outros encargos 4,7 6,8
receita de capltal 0s SUbSIdIOS de Transferéncias correntes concedidas 41,5 67,9
investimento e as doagBes em Outras despesas correntes 20 344
numerario. Despesas de capital 149,3 106,3
Total da Despesa do Exercicio 9025,3 9243,7
Saldo do Exercicio -371,8 -301,1
Fonte: ACSS.

Da observacdo do quadro supra verifica-se que ndo obstante a negatividade do saldo do exercicio
(-€ 301 milhdes), o saldo evoluiu positivamente tendo registado uma redugdo de 19% (-€70,7
milhGes) face a 2015.

= Sjtuagdo financeira do Servigo Nacional de Saude

A situacdo financeira do SNS a 31 de dezembro de 2016, bem como a sua evolucdo desde 2014, é a
que se detalha no quadro seguinte.

%8 Tendo em vista a “(...) a compensagdo dos custos com a reposicéo salarial e regularizagéo de dividas.”. Fonte: Relatério e Contas do MS
de 2016.
9 Fonte: Relatdrio e Contas do MS de 2016.
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Acréscimos e diferimentos

Total do ativo

Acréscimos e diferimentos

| 4653421331,09

1511659884,50€

Quadro 22 - Balango do SNS no triénio 2014-2016

Consolidado SNS

4553 220849,59 €

1474132 858,60 €

4234777 133,08 €

1491189907,16 €

Imobilizado 2558543 220,56 2516 190833,17 2456 602 605,13 2% 2%

Bens dominio publico 126910301,77 € 123477 769,43 € 83964924,47 € -3% -32%
Imobilizagdes Incorpdreas 3653 886,24 € 3536413,87 € 6633 154,76 € -3% 88%
Imobilizagdes corpdreas 2423562730,58€; 2386012146,80€; 2361709 181,69€ 2% -1%
Investimentos Financeiros 4416 301,97 € 3164 503,07 € 4295344,21 € -28% 36%
Circulante 2094878110,53€{ 2037030016,42€; 1778174527,95€ -3% -13%
Existéncias 213288112,43 € 277 113 828,41 € 261454 667,72 € 30% -6%
Dividas de Terceiros 400475 106,13 € 536474 679,95 € 627 412961,64 € 34% 17%
Plug account 404 463 258,14 € 473994 526,22 € 331772650,74 € 17% -30%
Titulos negociaceis 26283270,14 € 37987580,43 € 24 700000,00 € 45% -35%
Depdsitos e caixa 669675 352,66 € 514 238 550,90 € 275951619,75 € -23% -46%
380693 011,03 € 197 220850,51 € 256 882628,10 € -48% 30%

Fundos Préprios 1096 545 403,47 € 675780438,16 € 231031251,01€ -38% -66%
Patrimoénio 3691604922,17€; 3729854922,16€; 3741442652,43€ 1% 0%
Reservas 1427340137,97€{ 1427262528,27€; 1445523389,45€ 0% 1%
Resultados Transitados -3755388 104,23 € -4073496447,52€; -4564608427,37€ 8% 12%
Resultado Liquido Exercicio -267011552,44 € -407 840 564,75 € -391326363,50€ 53% -4%

Passivo 3556875927,62€; 3877440411,43€; 4003745882,07 € 9% 3%
Provisdes 115291299,89 € 144 886 305,11 € 130694 591,98 € 26% -10%
Divida a Terceiros 1929924 743,23 € 2258421247,72€; 2381861382,93€ 17% 5%

1%

Total Fundos Préprios e Passivo

{ 4653421 331,09

4553 220849,59 €

4234777 133,08 €

Fonte: Relatdrios e Contas do SNS de 014, 2015 e 2016.

Entre 2014 e 2016 os Fundos Préprios do SNS diminuiram cerca de 78,9% (€ 865,5 milhdes), em
resultado dos prejuizos anuais registados.

A diminuicdo do valor do ativo resultou, sobretudo, da diminui¢cdo, na ordem dos 58,8% (€ 393,7
milhGes), das disponibilidades, que eram de € 669,7 milhdes, em 2014, e de € 276 milhdes, em
2016. Note-se, a este propdsito, que a liquidez imediata do SNS passou de 0,15 em 2015 para 0,08
em 2016. Ja a liquidez geral registou uma diminuicdo de 0,54 em 2015 para 0,46 em 2016.

Nota-se, ainda, a tendéncia de aumento das dividas a terceiros. Com efeito, no triénio em analise,
as dividas a terceiros totalizaram, em 2016, € 2.381,9 milhdes, quando, em 2014, eram de € 1.929,9
milhdes, conforme se detalha no quadro seguinte.

Quadro 23 — Dividas a terceiros do SNS no triénio 2014-2016

Dividas a terceiros Consolidado SNS

(curto, médio e longo prazo)

Adiantamentos de clientes, utentes e Estado 62530642,57 € 72261142,04 € 13527 449,51 € 16% -81%
Fornecedores c/c 1208214228,12€ 1440611992,76€; 1688213153,49€ 19% 17%
Fornec. Fatura em recegdo e conferéncia 40288 349,09€ 51667 565,63 € 56220902,12 € 28% 9%
Empréstimos obtidos 222 268,89 € 174 520,65 € 77 979,09 € -21% -55%
Estado e outros entes publicos 114125031,70 € 116398 195,14 € 117 696 119,43 € 2% 1%
Credores pela execugdo do orgamento 0,00 € 17 800,37 € 75151,98 € - 322%
Fornecedores de imobilizado 45812 265,87 € 37347 060,35 € 34196 373,02 € -18% -8%
Outros credores 458 731 957,08 € 539942970,78 € 471854 254,29 € 18% -13%

247
Fonte: Elaboracido prépria ¢/ base nos Relatérios e Contas do SNS de 2014, 2015 e 2016.
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O endividamento do SNS agravou-se em cerca de 17% (€ 328,5 milhGes), em 2015, e de 5% (€ 123,4
milhGes), em 2016. Nesse ano, o aumento das dividas a terceiros resultou do efeito conjugado do
acréscimo de 17% (€ 247,6 milhdes) das dividas a fornecedores conta corrente e da redugdo de
cerca de 81,3% (€ 58,7 milhdes) de adiantamentos de clientes, face a 2015.

No que respeita a receita por cobrar nas entidades que integravam o SNS (quadro infra), em 2016

verifica-se uma reducdo de cerca de 5,1% (€ 51,9 milhGes) face a 2015.

Quadro 24 - Dividas de terceiros do SNS no triénio 2014-2016

Dividas de terceiros

Consolidado SNS

2015

VELEE

(curto, médio e longo prazo)
Empréstimos concedidos 0,00 € 60036,41 € 15 000,00 € - -75%
Clientes c/c 144601 248,34€; 327084905,76€} 374451215,90€ 126% 14%
Utentes c/c 16971432,94€ 31988583,93€; 21797454,62€ 88% -32%
Institui¢des do Estado 84094 878,26 € 38102235,72€; 94883360,92¢€ -55% 149%
Clientes e utentes de cobranga duvidosa 8032840,84 € 4098 436,65 € 7 893733,58€ -49% 93%
Devedores pela execugdo do orgamento 0,00€ 374 686,68 € 55545,31€ - -85%
Adiantamentos a fornecedores 9020051,89€ 10358 225,45 € 7152483,83 € 15% -31%
Adiantamentos a fornec. Imobilizado 3434899,69 € 1528 887,97 € 1187223,10€ -55% -22%
Estado e outros entes publicos 24 014500,32 € 26155623,71€; 24135903,25¢€ 9% -8%
Outros devedores 110305 253,85 € 96723057,67€; 95841041,13€ -12% -1%
Diferenga de conciliagdo 404 463 258,14€; 473994526,22€} 331772650,74 € 17% -30%

804 938364,27 €| 1010469 206,17 €, 959 185 612,38
Fonte: Elaboragdo prépria ¢/ base nos Relatérios e Contas do SNS de 2014, 2015 e 2016.

O quadro supra evidencia ainda em 2015 cerca de €60 mil em empréstimos concedidos
(€ 15.000,00, em 2016). A anadlise das contas individuais das entidades consolidadas, bem como das
respetivas CLC, permitiu identificar que o montante respeita a duas situagdes distintas:
1. um empréstimo concedido pela Unidade Local de Saude do Nordeste, EPE (em 2015,
€ 30.000,00);

Esta situacdo também foi identificada pelo fiscal Unico da unidade de saude, tendo o
mesmo expressado uma énfase na CLC de 2015. Na opinido do fiscal Unico “A ULSNE
estabeleceu um contrato de mutuo com garantia bancdria com um seu funciondrio que foi
condenado pelo Tribunal para pagamento de uma indemnizagdo a um utente. Tal facto
pode constituir uma situagdo irreqular, ja que as entidades do setor publico (...) ndo podem,
nestas circunstdncias, proceder a concessé@o de empréstimos a funciondrios, mesmo que sob
garantia fiducidria.”.

Note-se que, para além de ndo se conhecerem medidas adotadas pela Tutela no sentido de
averiguar esta situacdo, patente na conta individual da unidade de saude e na Conta
Consolidada do MS, a ULSNE ndo teve fiscal Unico no exercicio de 2016, ndo obstante o CA
ter comunicado a Tutela, em janeiro de 2016, que o entdo fiscal Unico ndo renovaria o
mandato para o triénio 2015/2017. Assim, as contas de 2016 desta unidade de saude foram
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apresentadas ao Tribunal e a Tutela “(...) sem estarem devidamente acompanhadas dos
documentos de certificacdo, relatdrio e parecer do fiscal tnico.”*%,

2. um erro no reporte da informacdo que suportou a agregacdo de contas do MS
relativamente a Unidade Local de Saude do Norte Alentejano, EPE (em 2015, € 30.036,41);

Na verdade, o montante em causa respeita ao saldo de clientes conta corrente (conta 211)
da unidade de saude e ndo a empréstimos concedidos (conta 28). De facto, detetaram-se
falhas no preenchimento do ficheiro da consolidagdo de contas do MS desta entidade que
originaram distor¢des nos saldos das contas de dividas de terceiros, ndo obstante o total
agregado das dividas de terceiros da entidade estar correto (€ 23,1 milhdes).

A caracterizacdo da situacdo econdémico-financeira do SNS, com recurso a rdcios econdmicos e
financeiros é a que seguidamente se apresenta:

Quadro 25 - Indicadores financeiros e meios libertos operacionais do SNS no triénio 2014-2016

Indicadores de equilibrio financeiro

Autonomia financeira 24% 15% 5%
Solvabilidade 31% 17% 6%
Endividamento 76% 85% 95%
EBITDA -168103 176,01 € | -202405108,06€ | -294058197,99€

Fonte: Elaboragdo prépria ¢/ base nas demonstragdes financeiras consolidadas do SNS.

Face ao que precede, nota-se que o SNS evidencia uma debilidade financeira acentuada. De facto, o
racio de autonomia financeira, que mede a capacidade de financiamento do seu Ativo através de
Fundos Préprios sem ter que recorrer a capitais alheios, evidencia uma evolucdo desfavoravel do
SNS ao longo do triénio, ao passar de 0,24 para 0,05.

Salienta-se, ainda, o impacto negativo dos resultados nos Fundos Prdprios e no aumento do
Passivo, traduzido pelo agravamento do grau de solvabilidade, que diminuiu de 0,31 em 2014 para
0,06 em 2016. No que concerne a liquidez verifica-se que os respetivos indicadores (geral, reduzida
e imediata) também revelam uma deteriorag¢do, em 2015, 0,55, 0,47 e 0,15 e, em 2016, 0,46, 0,39 e
0,08, respetivamente.

Tal como ja foi referido, os indicadores financeiros fazem transparecer o elevado grau de
descapitalizacdo!® do SNS no final de 2016, destacando-se, de entre as entidades do SEE, as
seguintes unidades de saude: Centro Hospitalar Lisboa Norte, EPE (-€ 65,4 milhdes), Centro
Hospitalar de Setubal, EPE (-€ 61,9 milhGes) e Centro Hospitalar de Lisboa Central, EPE (-€ 42
milhdes)102,

100 Fonte: Documento de 29 de margo de 2017, subscrito pelo CA da ULSNE e anexado aos documentos de prestagdo de contas
apresentados ao Tribunal de Contas.

101 Com impacto direto na acumulagdo de pagamentos em atraso. De acordo com os Relatdrios da execucgdo orcamental de janeiro de
2016 e janeiro de 2017 os pagamentos em atraso dos hospitais EPE ascendiam a € 451 milhdes no final de 2015 e a € 544 milhdes no
final de 2016.

102 As 18 entidades do SEE com Fundos Prdprios negativos sdo unidades de salde (centros hospitalares, hospitais e unidades locais de
saude). No final de 2016, o SNS tinha 44 unidades de saude (5 do SPA e 39 do SEE).
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Quadro 26 — Entidades do SNS com Fundos Préprios negativos - 2016

Entidades c/Fundos . 3 Resultado liquido do

Préprios negativos i exercicio - 2016
18 | -367901757,08€,
SPA 4 -486 366 820,22 € -165 093 590,00 €
TOTAL SNS 22 -854 268 577,30 € -272 230 049,41 €
Fonte: Elaboragdo prépria ¢/ base nas demonstragdes financeiras individuais das entidades do
perimetro.

J4 no que respeita as entidades MS do setor publico administrativo, salienta-se a situacdo
financeira da entidade consolidante (ACSS) com Fundos Préprios negativos de -€ 238,6 milhGes e da
ARS do Norte, com Fundos Préprios negativos de -€ 147,7 milhoes.

IV. 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®,

V. EMOLUMENTOS

Nos termos dos artigos 1.9, 2.2, 10.9, 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 alteracGes
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 pela Administracdo Central do Sistema de
Saude, IP.

VI. DECISAO

Os juizes do Tribunal de Contas decidem, em subsec¢do da 22 Sec¢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 Relatério seja remetido, as seguintes entidades:

= Ministro das Finangas;
= Ministro da Saude;
= Ministro do Trabalho, Solidariedade e Seguranca Social;

= Presidente da Comissdo Parlamentar de Saude;

103 Republicada pela Lei n.2 20/2015, de 9 de margo, e alterada pela Lei n.2 42/2016, de 28 de dezembro.

88



Tribunal de Contas

Auditoria a Conta Consolidada do Ministério da Satide
Exercicios de 2015 e 2016

= Presidente do Conselho Diretivo da Administracao Central do Sistema de Saude, IP;
= Presidente do Conselho Diretivo da Ordem dos Revisores Oficiais de Contas.

Que, apds a entrega do Relatdrio as entidades referidas, o mesmo seja colocado a disposicao
dos érgaos de comunicacdo social e divulgado no sitio do Tribunal na Internet.

Expressar aos responsaveis, dirigentes e funciondrios da Administracdo Central do Sistema de
Saude, IP e das entidades contactadas, bem como a Ordem dos Revisores Oficiais de Contas, o
apreco pela disponibilidade revelada e pela colaboracdo prestada no desenvolvimento desta
agao.

Que as entidades destinatarias das recomendag¢6es comuniquem, no prazo de trés meses apos
a rececdo deste Relatdrio, ao Tribunal de Contas, por escrito e com a inclusdo dos respetivos
documentos comprovativos, a sequéncia dada as recomendacdes formuladas.

Que um exemplar do presente Relatdrio seja remetido ao Ministério Publico junto deste
Tribunal, nos termos e para os efeitos do disposto no n.2 4.2 do artigo 54.9, aplicavel por forga
do n.2 2 do artigo 55.2 da Lei n.2 98/97, de 26 de agosto!®

Tribunal de Contas, 14 de dezembro de 2017

0 Juiz Conselheiro Relator

(_/\/ﬂ/w

y &

(Eurico Manuel Ferreira Pereira Lopes)

Os Juizes Conselheiros Adjuntos
1

2 }
AL L AL ,
=% NV { | . —

Vi ot VL AW I VLY

5

(Antonio Augusto Pinto dos Santos Carvalho)

(José Luis Pinto Almeida)
Fui presente,

A Proguradora-Geral Adjunta

o]

104 Republicada pela Lei n.2 20/2015, de 9 de margo, e alterada pela Lei n.2 42/2016, de 28 de dezembro.
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l. MINISTERIO DAS FINANCAS
TRIBUNAL DE CONTAS
45 REPUBLICA el
PORTUGUESA R
GABINETE DO MINISTRO DAS FINANCAS
Exmo. Senhor
Diretor-Geral do Tribunal de Contas
SUA REFERENCIA SUA COMUNICACAO DE NOSSA REFERENCIA DATA
DA VI - UAT.2 13/10/2017 ENT.: 6150
Proc. n.°12/2017- Audit _PROC. N.: 12 1

AssUNTO:  Auditoria a conta consolidada do Ministério da Satde - exercicios de 2015 e 2016
[Z- % eI~

Reportando-me ao assunto mencionado em epigrafe encarrega-me S.E. o Ministro das Financas

de remeter a seguinte informacgao, no ambito das recomendagdes formuladas ao Ministério das

Finangas e ao Ministro da Satde:

| - “Proceder ao efetivo acompanhamento e controlo da legalidade da gestdo financeira e
patrimonial das entidades do Ministério da Saiude, assegurando que todas as entidades do
Ministério da Saude sem exceg@o sdo objeto de revisdo legal de contas e que a mesma é
concluida dentro do prazo legal para a prestagdo de contas.”

No ambito do controlo e execucao orgamental das entidades do Ministério da Satde, a DGO
(Direcdo Geral Orcamento) quando identifica anomalias, alerta as entidades para as devidas
correcoes. Em sede de prestacao de contas, a DGO alerta para os prazos a observar e igualmente,
ap6s a submissdo das mesmas no SIGO, para a correcao de situaces anémalas, para o
desequilibrio entre fontes de financiamento, nomeadamente, os pagamentos superiores as
dotacbes e aos compromissos, a despesa superior a receita, sendo que as entidades, na sua

maioria, procedem as retificacoes necessarias.

No @mbito do exercicio da tutela financeira das Entidade Plblicas Empresariais (EPE) do sector
da satde, prevista no n.° 2 do artigo 20.° do Decreto-Lei n.° 18/2017, de 10 de fevereiro, o
Ministério das Finangas, através da Direcdo-Geral do Tesouro e Financas (DGTF), transmite,

v

anualmente instrucoes sobre o processo de prestacao de contas as referi aslﬁE’E l nquanto}; {

IREC

DI
entidades pertencentes ao Sector Empresarial do Estado (SEE). Nestas instrugdes e lndlcada em

11: ‘fo
RECEPCAQ

e

Gabinete do Ministro das Finangas
Av. Infante D. Henrique, 1, 1149-009 Lisboa, PORTUGAL
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GABINETE DO MINISTRO DAS FINANCAS

particular, a necessidade de apresentacdo tempestiva do relatorio de gestao, do relatorio e
parecer do o6rgao de fiscalizagao e da certificacao legal das contas, nos termos e nos prazos
legalmente estabelecidos nos artigos 65.°, 66.° e 66.° - A do Codigo das Sociedades Comerciais.
Quanto ao relatério do 6rgao de fiscalizacéo é solicitada a apresentacéo de um ponto auténomo,

que afira sobre o cumprimento das orientacdes legais vigentes para o SEE.

Il - “Tomar medidas conducentes a recapitalizacdo do SNS, sustentada em saneamento
financeiro de médio e longo prazo de acordo com uma or¢amentagdo por programas,
plurianual.”

No exercicio de 2015 o Estado, através da DGTF, procedeu a recapitalizacdo de algumas
entidades hospitalares por recurso a dotacdes do Cap. 60 do OE, na expetativa de reduzir a

acumulacdo de pagamentos em atraso por parte destas EPE.

Para o final de 2017, estd prevista a realizagdo de aumentos de capital num conjunto alargado
de EPE do sector da satide, de modo a dotar estas entidades com meios financeiros necessarios
para, no inicio de 2018, se proceder a regularizacao de um valor significativo de pagamentos em
atraso a fornecedores.

Em conformidade com o anunciado no Relatorio do OE2018, esta previsto para 2018 um esforco
substancial de diminuicao da divida das entidades do SNS, para o efeito sera realizada uma
injecdo de capital a par de um esforco significativo dos mecanismos de monitorizacdao e
acompanhamento da execucdo orcamental das entidades do SNS, mediante a criacdo de uma
unidade de Analise Orcamental desenhada para o efeito, numa iniciativa conjunta entre os
Ministérios da Saude e das Finangas.

Il - “Proceder a nomeagdo tempestiva dos orgdos de fiscalizagdo (conselho fiscal e revisor
oficial de contas ou fiscal Unico, consoante o modelo de fiscalizagdo adotado) das
entidades do Ministério da Saude.”

Com a entrada em vigor do Decreto-Lei n.° 18/2017, de 10 de fevereiro, foram aprovados os
novos Estatutos aplicaveis as unidades de satde do Servico Nacional de Salide com a natureza
de Entidades Plblicas Empresariais, bem como as integradas no Sector Publico Administrativo,

que definiram como 06rgaos sociais destas entidades:

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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i.  Conselho de administragao;

ii.  Conselho fiscal, revisor oficial de contas ou sociedade de revisores oficiais de
contas, caso se encontrem abrangidas pelo regime constante da Lei n.° 148/2015,
de 9 de setembro, ou fiscal Unico; e

iii.  Conselho consultivo.

De salientar que os supramencionados Estatutos definiram uma nova estrutura do 6rgao de
fiscalizacao para as unidades de saude que sejam qualificadas como entidades de interesse
publico (nos termos definidos na alinea ) do artigo 3.° da Lei n.° 148/2015, de 9 de setembro,
que aprovou o Regime Juridico da Supervisao de Auditoria), constituido por um Conselho Fiscal
e um Revisor Oficial de Contas que nao seja membro do Conselho Fiscal.

De referir que estamos perante 32 EPE do sector da saide qualificadas como entidades de
interesse publico, encontrando-se em fase de implementacao a designacao dos novos drgaos de

fiscalizacao, prevendo-se o seu término até final do presente ano.

Relativamente as notas das Conclusdes n.°27 e n.° 30 - Pag.12 do relato cumpre informar que,
os despachos de aprovacao de contas das EPE do sector da salde irao refletir, quer as reservas
constantes das respetivas certificacoes legais das contas, quer as recomendacoes dirigidas aos

Conselhos de Administragao, no sentido do reforco dos sistemas de controlo interno.

i ) { 5 B . L o « A
Com os melhores cumprimentos, _UCLL-\»«_»U LA — [

0 Chefe de Gabinete
1 X

/\L I b

It

André Caldas

C/c: GSET e GSEO
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[ MINISTERIO DA SAUDE

Oficio N.: 8055
Data: 03-11-2017

TRIBUNAL DE CONTAS

REPUBLICA
PORTUGUESA [E]

GABINETE DO MINISTRO DA SAUDE

Exmo. Senhor

Dr. José F. F. Tavares
Diretor-Geral do Tribunal de Contas
Av. Barbosa du Bocage, n.° 61
1069-045 Lisboa

SUA COMUNICAGAO DE NOSSA REFERENCIA DATA

SUA REFERENCIA

Oficio n.° 33921 13/10/2017 Ne:
Proc. N.° 12/2017-Audit ENT.: 16048/2017 16/10/2017

DA VI - UAT.2 PROC. 140/2017

ASSUNTO: Auditoria a conta consolidada do Ministério da Salde - exercicios de 2015
e 2016

Relativamente ao assunto mencionado em epigrafe, encarrega-me o Sr. Ministro da Saide
de informar V. Exa. que, no ambito das Recomendacdes formuladas pelo Tribunal de
Contas no processo identificado em apreco, as mesmas merecem o nosso acolhimento,

nada havendo a acrescentar.

Com os melhores cumprimentos,

A Chefe do Gabinete

\

A (ﬁbui& Mata Fernandes) ‘

AO |
Gabinete do Ministro da Saude i

Av. Jodo Crisostomo, 9 - 6°, 1049-062 Lisboa, PORTUGAL
TEL + 351 21 330 50 00 FAX + 351 21 330 51 61 EMAIL gabinete.ministro@ms.gov.pt www.portugal.gov.pt
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. MINISTERIO DO TRABALHO, SOLIDARIEDADE E SEGURANGA SOCIAL

g REPUBLICA
%~ PORTUGUESA

C/c:
Gabinete de S. Exa. o Ministro do Exme. Senhor
Trabalho Solidariedade e Seguranga Social X

Diretor-Geral do

Tribunal de Contas
Avenida Barbosa du Bocage, 61

1069-045 Lisboa

SUA REFERENCIA SUA COMUNICAGAO DE NOSSA REFERENCIA DATA
S 33913/2017 13/10/2017 ENT.: 12441 26/10/2017
DA VI - UAT.2 PROC. 17-17/486

ASSUNTO: Auditoria a conta consolid. do Ministério da Saude - exercicios de 2015 e 2016
7N A (= Yy D /

Relativamente ao assunto em epigrafe, encarrega-me a Senhora Secretdria de Estado da Seguranga
Social de informar V. Ex2. que, nos termos do artigo 1512 da Lei 55-A/2010, de 31 de dezembro (Lei
do Orgamento do Estado para 2011) e do artigo 1912 da Lei 64-B/2011, de 31 de dezembro (Lei do
Or¢amento do Estado para 2012), posteriormente alterado pela Lei 20/2012, de 14 maio, 0s
encargos com o pagamento de pensdes do pessoal inscrito na Caixa Geral de Aposentagdes (CGA)
ao abrigo do Decreto-Lei n.2 301/79, de 18 de agosto, sdo suportados por verbas da alienagdo dos
imoveis do Estado afetos ao Ministério da Saude e das entidades integradas no SNS, devendo a
Secretaria-Geral do Ministério da Satde (SGMS) proceder ao pagamento a CGA a medida que é
obtida a receita de alienagdo de imdveis.

Considerando que os referidos artigos vigoraram entre 1 de janeiro de 2011 e 31 de julho de 2012,
o montante dos encargos suportados pela CGA ascende a 104.051.104,59 €

Até a data, a SGMS ndo efetuou qualquer entrega a CGA neste ambito, sendo que a divida esta
titulada através de DUC disponiveis na CGA Direta. Acresce que a listagem nominal dos respetivos
encargos encontra-se, também, disponivel na referida plataforma.

A este propésito, remete-se, em anexo, cépia da correspondéncia mais relevante entre a CGA e
entidades do Ministério da Saude neste ambito

Assim, e salvo melhor opinido, afigura-se que a divida em causa deve estar reconhecida pelas
entidades envolvidas, ou seja, pela CGA, que procedeu ao pagamento das pensdes relativas aos
periodos mencionados, e pela SGMS enquanto entidade responsavel pelo reembolso a CGA,

mencionados. TRIBUNM_U; CONTAS
DIRECCA ERA

Ministério do Trabalho, Solidariedade e Seguranca Social
Gabinete da Secretéria de Estado da Seguranca Social
Praca de Londres, 2 - 17° - 1049-056 Lisboa, PORTUGAL Qé ~ ?\ r 2
TEL. +351 21 844 17 00 +351 FAX 21 842 41 08 RECEPCAQO
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XXI GOVERNO CONSTITUCIONAL

Contudo, atendendo a antiguidade da divida, e ao facto de a solugdo legislativa prevista para
operacionalizar os necessarios pagamentos - afetagdo do produto de alienacdo de imdveis - se
revelar, até ao momento, ineficaz, consideramos que deverd ser avaliada uma solugdo alternativa,
envolvendo ndo sé o Ministério do Trabalho, Solidariedade e Seguranga Social e o Ministério da
Salde, enquanto tutelas das entidades envolvidas, mas também o Ministério das Financas,
porquanto a existéncia de dividas aumenta a necessidade de recurso, por parte da CGA, a verbas
do Orgamento do Estado.

Do resultado das diligéncias que iremos encetar nesse sentido, daremos a devida e oportuna nota
a esse Tribunal.

\
Com os melhores cumprimentos,&&\ M

O CHEFE DO GABINETE

(Carlos Pinto)

/sm

2/2
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V. ADMINISTRAGAO CENTRAL DO SISTEMA DE SAUDE, IP

REPUBLICA TRACAD CENT!
SERVICO NACIONAL ADMINISTRACAQ GENTRAL
PORTUGUESA G } SN DE SAUDE m DO SISTEMA DE SAUDE, IP

SAUDE

Exmo. Senhor

Dr. José Fernandes Farinha Tavares
Diretor-Geral do Tribunal de Contas
Nireferéncia:  10305/2017/DFI/UGR Coord./ACSS Av. Barbosa du Bocage, 61

1069-045 Lishoa

Sireferéncia:  Of. 33914/2017

Assunto:  Auditoria a conta consolidada do Ministério da Satide - exercicios de 2015 e 2016.
Proc. N.° 12/2017 - Audit.
Contraditério.
Na sequéncia da V/ comunicagdo em referéncia, relativa ao Relato da Auditoria @ conta
consolidada do Ministério da Saude - exercicios de 2015 e 2016, vem a Administragao Central
do Sistema de Saude, I.P (ACSS) aduzir a seguinte informag&o no que respeita em especial as
recomendagdes dirigidas ao Conselho Diretivo deste instituto.

Como ponto prévio, e tendo em conta as observagdes do relato constantes do ponto 8.4
-Diferengas de conciliagéo e plug accounts, nas paginas 69 e 70, no que respeita a “alteragéo do
método de calculo das plug accounts no processo de consolidagdo de 2016 face a 2015, a ACSS
esclarece que a alteragdo de procedimento/metodologia visou ultrapassar o teor da reserva n.® 7
que havia sido emitida no relatério do exame de revisdo das contas consolidadas do ano de
2015, elaborado pela ABC,SROC.

Nao podemos deixar de referir e agradecer as observagdes ao longo do Relato que culminam
com a conclus&o do ponto 19, onde se evidencia o esforgo e trabalho desenvolvido pela ACSS
no ambito deste processo de consolidagéo de contas, que contou com a colaboragéo da equipa
de auditoria do TC.

No que respeita as recomendagdes, cabe referir o seguinte:

I. Elaborar e fazer executar um manual, até 31 de margo de 2018, que contenha regras que
assegurem a reducdo das plug accounts existentes nas demonstragdes financeiras
consolidadas do Ministério da Satide (no Balango de € 368 milhdes para cerca de € 30
milhdes), estabelecendo-se a meta para que em 2019 as plug accounts se avizinhem a 0
(euros).

A ACSS prevé elaborar, & luz do novo referencial contabilistico, um documento que venha

substituir as circulares existentes que foram sendo divulgadas, nomeadamente sobre a
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contabilizagdo de contratos programa, incentivos institucionais, programas especificos e de
programas Verticais, tendo em vista a normalizagdo e a adequagdo dos factos patrimoniais &

natureza das contas.

Neste documento, a ACSS perspetiva igualmente incorporar e reforgar algumas indicagoes/boas
praticas tendentes a reduzir e ou evitar a criagdo de novas “plug accounts’, que se registam
sobretudo nas classes 2, 6 ou 7. Nao obstante esta medida, salientamos que é nossa convicgao
que a estrutura conceptual do SNC-AP, assente no pressuposto de que cada movimento tem
que obrigatoriamente identificar a respetiva contraparte, tendera a mitigar a possibilidade de se
gerarem saldos divergentes ndo resolaveis no exercicio em aberto, acautelando-se deste modo

a criagdo de “plug accounts" nas demonstragdes financeiras consolidadas do MS.

II. Que se institua uma regra de forma a que um registo contabilistico de uma qualquer
entidade do perimetro contra outra entidade do perimetro implique um registo
contabilistico de igual montante nessa entidade (contraparte).

Tal como referido no documento designado “Memorando/Plano de Agao” elaborado por esta
ACSS e remetido para conhecimento do Tribunal de Contas através do n/oficio n.° 6475/2017
(em anexo), encontra-se em desenvolvimento o projeto para a implementagdo de uma “Cémara
de Compensagdo”, que visa substituir, agilizar e incrementar as potencialidades que foram
reconhecidas a “Clearing House". Quanto a regra a que alude a presente recomendagao, ainda
que se perspetive que o registo contabilistico efetivo caregca sempre de circularizagéo na
contraparte, é objetivo da ACSS implementar uma funcionalidade que vise acautelar o prévio
reconhecimento formal da despesa pela contraparte, antes da emissdo da fatura de modo a

evitar as situagdes de “movimentos divergentes” que se tém acumulado entre as entidades.

lll. Elaborar uma proposta a submeter a aprovagdo da Tutela que resolva todos os
diferendos pendentes que originam saldos ndo conciliados na conta consolidada do
Ministério da Satide.

Relativamente aos diferendos que originam saldos ndo conciliados, e néo obstante a estratégia
que a ACSS delineou e tem vindo a implementar, e da qual ja se colheram resultados positivos,

como alias o Relato menciona, promoveram-se no imediato acdes muito objetivas e direcionadas

a trés das areas que tém sido identificadas como principais geradoras das plug accounts,

nomeadamente:

1. Contratos-Programa (CP)
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A ACSS iré propor ao Senhor Secretario de Estado da Saide a emissao de Despacho
que determine aos hospitais EPE a obrigacdo de ajustar os registos contabilisticos em
conformidade com a informag&o contabilistica registada na ACSS relativa aos contratos-
Programa até 2016. Neste periodo, incluem-se CP encerrados e CP ainda por encerrar.
Relativamente aos primeiros, ndo havendo justificagdo para a existéncia de
divergéncias, verifica-se ainda assim que um conjunto de entidades apresenta registos
contabilisticos distintos da ACSS, pelo que importa proceder ao respetivo alinhamento e,
por consequéncia, eliminagdo da “plug account'. Para os CP ainda por encerrar, a
ACSS ira propor o acerto/"alinhamento” em fungdo da estimativa de produgdo. O
impacto desta medida encontra-se a ser apurado.

Prazo previsto: meados do més novembro.

Subsistemas Publicos de Saiude/ADSE

Elaborou-se proposta a submeter a Tutela para resolver a questao dos saldos em aberto
no que respeita @ ADSE, mas também aos restantes subsistemas publicos (SAD PSP,
SAD GNR, IASFA). O valor da “plug” a eliminar rondara neste caso e de acordo com a
informagao consolidada de 2016, os 20,6 M€, considerando o subsistema ADSE.

Prazo previsto: 12 semana de novembro.

Convengoes internacionais
Ver, por favor, resposta a recomendagéo X.

Prazo previsto: 12 semana de novembro.

Registamos, por dltimo, que qualquer uma das referidas propostas foi articulada e equacionada

com o Fiscal Unico da ACSS, que nos acompanhou na sua formulagao.

IV. Assegurar que todas as entidades do grupo “Ministério da Sauide” prestam a
informagao necessaria a circularizagao de saldos e fornecem toda a informagéo solicitada
pelos respetivos érgdos de fiscalizagao.

Consideramos que a presente recomendagao incorpora duas vertentes, que nos merecem

comentarios diferenciados.

Assim, quanto & circularizagéo de saldos, e como ja referimos em anteriores comunicagdes,

entende-se que, em primeira instancia, é fundamental a interveng@o, quer dos responsaveis da

entidade nas matérias financeiras, quer do respetivo orgdo de fiscalizagdo, atentas as

competéncias respetivas, previstas na lei e nos regulamentos que as regem.
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Nao obstante este entendimento, a ACSS tem realizado um esforgo por assegurar esta
circularizagdo de saldos e encontro de contas mediante a implementagdo de
mecanismos/projetos como sejam a “Clearing House" e a futura “Camara de compensagéo’,
acabando por intermediar um procedimento que seria suposto ficar na esfera das entidades do

perimetro.

Quanto a segunda parte da recomendagao, entende-se que a mesma tende a exceder o ambito
de intervengao deste instituto e até a sua capacidade de operacionalizagao no terreno, uma vez
que, se bem entendemos, trata-se de atribuir 8 ACSS, de forma centralizada, responsabilidades
e deveres/obrigagbes que cabem aos conselhos de administragdo/diretivos de cada entidade, e
que, em nossa perspetiva, ai se deverdo manter, sob pena da sua desresponsabilizagdo pelas

mesmas.

V. Instituir procedimentos de controlo e de avaliagdo sistematicos da qualidade da
informagao financeira reportada no ambito da consolidagdo de contas do Ministério da
Saude que permitam, em tempo oportuno (antes do fecho do exercicio), identificar e
corrigir erros e falhas na informagao financeira e na aplicagao de principios
contabilisticos nas entidades consolidadas.

Neste &mbito, a ACSS prevé dar continuidade ao trabalho que foi realizado e que ainda se
encontra em curso junto das entidades do perimetro de consolidago, por forma a mitigar erros e
falhas na informagéo financeira e na aplicagdo de principios contabilisticos nas entidades
consolidadas.

Destacamos que na transi¢ao para 0 SNC-AP, é intencdo da ACSS proceder & validagdo dos
balangos de abertura, no sentido de confirmar “em espelho” os saldos de cada entidade do
perimetro do SNS e MS com os registos da ACSS.

VI. Garantir que o relatério do exame de revisdo das contas consolidadas do Ministério da
Satide é publicado simultaneamente com o Relatério e Contas.

A ACSS tem divulgado o Relatério e Contas do Ministério da Salide na sua pagina da internet
apos a sua remessa ao Tribunal de Contas. A partir de 2016, foi pela primeira vez elaborado o
relatério do exame de revisdo das contas consolidadas do Ministério da Sadde, e, de facto, o

mesmo nao chegou a ser divulgado, situacéo que entretanto se corrigiu.

Consideramos que a presente recomendacéo apenas pode ser exequivel se a ACSS aguardar

que fique concluido o exame de revisao da conta consolidada e o respetivo relatério, ja que este
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exame s6 pode ser realizado apds o termo do processo de consolidagao, e por norma tem ficado

concluido apés a divulgacédo publica do Relatério e Contas do Ministério da Salde pela ACSS.
Face a este constrangimento, ndo sera possivel antecipar a divulgagéo do relatorio do exame
para a data de fecho do Relatério e Contas, mas sim diferir esta para a data de emissdo do
relatorio do exame, situagdo que pressupomos ser menos apropriada do que a que atualmente
se pratica.

Registamos que em 2016 os resultados do exame realizado foram enviados ao Tribunal de

Contas em 13 de setembro e, em 2017, em 31 de agosto.

VII. Incluir no Relatério e Contas do Ministério da Satide informagao quanto a qualidade
das contas das entidades do perimetro de consolidacdo, designadamente quanto as
medidas adofadas tendentes a eliminar as reservas constantes nas certificagdes legais
das contas.

A ACSS ira promover uma nova andlise das certificagdes legais das contas relativas a 2016 que
nos foram remetidas no &mbito do processo de consolidagdo de contas e questionar as
entidades sobre as medidas adotadas relativamente as reservas enunciadas pelos fiscais tnicos,
promovendo o acompanhamento até ao encerramento de contas do proximo ano, por forma a

incluir esta informag&o no Relatério e Contas do Ministério da Salde, a elaborar em 2018.

VIll. Aplicar penalizagées as entidades do grupo que registem atrasos no reporte da
informag&o necessaria a elaboracdo da conta consolidada do Ministério da Satide ou no
esclarecimento as questdes colocadas quer pela entidade consolidante, quer pelas
restantes entidades do grupo, com especial énfase no esclarecimento de divergéncias no
registo de operagdes com outras entidades do perimetro de consolidagao.

A ACSS equacionou esta possibilidade ainda este ano para as entidades que ndo remeteram o
Relatorio e Contas e ou a CLC. Contudo, considerou-se que a norma constante do DLEO para
2017, que habilitava a ACSS a fazé-lo, prevendo uma retengdo de 25% no adiantamento mensal
das entidades incumpridoras, seria penalizadora do normal funcionamento das mesmas,
podendo criar constrangimentos adicionais a algumas entidades ja de si com evidéncia de
problemas de tesouraria, situagdo a ser evitada por se tratar da prestagdo de servigos de

cuidados de satde.

Para que no proximo ano de 2018 se permita a aplicagao de penalizagdes menores do que a
mencionada, a ACSS ira propor a alteragao da redacéo desta norma aquando da preparagao do
diploma a vigorar em 2018.
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IX. Diligenciar no sentido de ndo permitir que o fecho dos contratos-programa para cada

ano exceda mais de um ano apés o final do exercicio econémico a que cada um diz

respeito e que os casos em que esse limite seja excedido sejam objeto de divulgacdo

plblica, incluindo uma justificagao detalhada dos motivos e da responsabilidade quanto

ao afraso no encerramento.

Relativamente a esta recomendagéo, importa enquadrar a situagdo atual do processo de
validagéo de faturagdo nos termos do modelo de faturagao atual e do modelo de faturagéo que
se perspetiva para um futuro proximo, e cujo desenvolvimento se encontra em curso.

Como enquadramento, é importante referir que o processo de validagédo dos ficheiros de
faturag@o garante a validagéo de toda a produg@o que é realizada pelas Instituigoes hospitalares
do SNS, a qual obedece a um complexo conjunto de verificagdes em conformidade com as
regras definidas.

Atualmente, a ACSS ja se encontra a efetuar o processo de validagdes finais de 2015 e a validar
os ficheiros de produgéo do ano de 2016, tendo sido dado como prazo as Instituicdes o envio da
totalidade dos ficheiros até 31.12.2017.

A ACSS tem diligenciado no sentido de ndo permitir que o fecho dos contratos-programa para
cada ano exceda mais de um ano apés o final do exercicio econémico a que respeita, sendo
que, relativamente ao contrato-programa de 2017, podemos informar que este ja se encontra em
fase de carregamento nos Sistemas de Informagdo de produgéo (SONHO) e conferéncia de
faturas e ficheiros de produgdo (SCDGF), ficando disponivel a partir da primeira semana de

novembro do corrente ano.

Relativamente a anos anteriores, salientamos que a partir do ano de 2014, o processo de
faturag@o foi agilizado, passando a existir uma fatura anual referente & produgéo mensal, que
considera o valor acumulado constante no relatorio de estimativa de proveitos referente ao més

de dezembro.

Pode-se, portanto, afirmar que tem sido feito um grande esforgo de validagdo dos ficheiros de
produg@o enviados pelas Instituicdes, sendo que, no entanto, basta a existéncia de um Unico
ficheiro de producdo em falta, para impossibilitar o apuramento do acerto de contas do contrato-

programa do ano em causa, conforme se pode verificar pela tabela seguinte:
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e Ntm. Faturas N"‘ml'\";zmras Total de % Faturas

Validadas Validadas Faturas Validadas

2010 2046 o 8 04e

2011 8818 > 8 820

2012 8070 o]} & 070

2013 7280 203 7 483

2014 6971 255 7 226

2015 6113 407 & 520

2016 297 L6686 7&3

Considera-se faturas e ficheiros eletronicos de producao (H EPE e ULS) para os anos de 2014 22016

Constata-se uma muito significativa recuperagao ocorrida no processo de validagao dos ficheiros

de produgao, sendo o ficheiro mais antigo passivel de validagao datado de setembro de 2017,

acompanhando o teor da presente recomendagéo, conforme se pode verificar pela tabela

seguinte:

Evolugao Processo Validagao Faturagdo 2008 a 2015

A. Situag3o a 24 de outubro de 2017

Classificagdo 2008
Faturagao encerrada I 41
Ficheiros eletronicos validadosl 0
Faturagdo ndo encerrada 0
Total 41
N° Validagées Finais Realizadas ]
Taxa de Execugdo 100%
B. Situagao a 15 de janeiro de 2015

Classificagio 2008
Faturagdo encerrada [ 41
Ficheiros eletronicos validadosl 0
Faluragdo ndo encerrada 0
Total 41
6{' Validagdes Finais Realizadas 0
Taxa de Execugdo 100%

Oficio acerto contas Contrato-Programa enviado a Instituigso

1 Processos de validag3o final finalizados

41

4
123

100%

100%

2010 2011 2012
42 45 40
0 2 0
0 0 2
42 47 42
124 138 15

100% 100% 95%

2010 2011 2012
13 1 0
15 5 0
14 41 0
2 47 0
12 85 ]

67% 13%

2013
1
25

41
1M1

88%

s ocoooB
=

]

2014 2015
4 0
26 0
9 39
39 39
o7 17

mh 0%

2014 2015
0 0
0 0
0 0
0 0
[}

0% 0%

Né&o obstante esta recuperacéo, uma das medidas adotadas pela ACSS para conseguir maior

agilidade neste processo, maior capacidade de resposta e ganhos em eficiéncia com a utilizagdo

da estrutura ja existente (permitindo libertar recursos para realizagdo de necessarias auditorias a

validagao da produgao registada e faturago), respeita a passagem do processo de validagao da

faturag@o para o Centro de Controlo e Monitorizagdo do SNS, autorizado pela Resolugdo do
Conselho de Ministros n.® 151/2017, de 21 de setembro.
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X. Promover a alteragao dos circuitos administrativos instituidos para os cuidados de
satide prestados a cidadaos estrangeiros pelas entidades do Servico Nacional de Satide,
considerando os regulamentos comunitarios em vigor e, de modo a centralizar todo o
processo na Administracdo Central do Sistema de Salide, IP, sem intermediacdo das
administragdes regionais de satide.

Visando o cumprimento da presente recomendagéo, a ACSS elaborou uma proposta a submeter
ao Gabinete do Secretario de Estado da Sade, reiterando a necessidade de aprovagao de
Despacho que promova a revisdo do Despacho-Conjunto n.° 315/97, de 28 de agosto e

implementagao do novo circuito de faturagdo das convengdes internacionais.

O referido Despacho visa eliminar a intermediacdo das ARS no processo, prevendo que o
processamento de faturagéo seja efetuado diretamente pelas Unidades de Saude prestadoras
dos cuidados a ACSS. Por outro lado, a proposta a submeter ao Gabinete, contempla igualmente
uma estratégia para a resolugéo dos saldos ndo conciliados existentes & data de entrada em
vigor do novo circuito.

Para a concretizagdo destas alteragdes, é contudo imprescindivel a aprovagao pela Tutela quer
da proposta de Despacho apresentada pela ACSS, quer da proposta de resolugéo da situagdo
que se verificar a data da transigZo.

XI. Identificar as situagées em que os bens do imobilizado corpéreo utilizados pelas
entidades do perimetro de consolidagdo nao se encontram devidamente registados ou
valorizados e promover a corregao dessas situacoes antes da entrada em vigor do
normativo contabilistico - Sistema de Normalizagdo Contabilistica para as Administragées
Piblicas.

No que respeita aos bens imdveis, a ACSS informa que este assunto tem merecido atengéo e
diligéncias junto das entidades e ou da Secretaria-Geral do Ministério da Saude, no sentido de
se regularizar todas as situagbes identificadas, algumas das quais envolvendo complexas

tramitagdes administrativas, ndo dependentes da atuagao da ACSS.

Registamos inclusive que na sequéncia das auditorias determinadas pelo Despacho n.° 53/2014,
de 17 de setembro do Senhor Ministro da Saude, foram desencadeadas agGes relativamente as
entidades do SNS nas quais se apurou ndo estar devidamente regularizada a titularidade dos

terrenos onde se encontram implantados.
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Dado que as competéncias relacionadas com a gestao do patriménio do MS e das entidades por
ele tuteladas, bem como a articulagao com os servicos responsaveis pelo patriménio do Estado
estdo cometidas a Secretaria-Geral do Ministério da Saude, a ACSS tem procedido ao
encaminhamento deste tipo de assunto, solicitando aquela entidade o desenvolvimento dos
procedimentos aplicaveis. Sem prejuizo deste encaminhamento, a ACSS tem acompanhado a
evolugdo da situagdo através da informagéo recebida, relatada nomeadamente no ambito dos
relatorios de execugéo trimestrais resultantes da concretizagao do Despacho n.° 7709-B/2016 do

Secretério de Estado da Satde, fazendo insisténcia sempre que possivel.

Ainda assim, como medida adicional e de reforgo destas agdes, e no sentido de acautelar as
questdes inerentes & implementagéo do SNC-AP, iremos analisar com especial enfoque neste
tema, todas as CLC emitidas relativamente & prestagéo de contas de 2016, com o objetivo de
identificar todas as reservas delas constantes relacionadas com esta area do balango e solicitar

ponto de situagéo &s entidades e & SG quanto as diligéncias entretanto desenvolvidas e estado
dos processos.

Com os melhores cumprimentos,

A Presidente do Conselho Diretivo

Digitally Signed by Marta Alexandra
Farlura Braga Temido de Almeida Simdes
[} N:CN=Marta Alexandra Fartura Braga
o i emido de Almeida Simdes,
Yl i \ QU=Adminisirac3o Central do Sistema de
| " \ aide IP, O=Administragdo Central do
| A | Sistema de Saids IP, CPT

eason:
ale: 2017-11-03T16:43:56

(Marta Temido)
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V. ORDEM DOS REVISORES OFICIAIS DE CONTAS

TRIBUNAL DE CONTARS

ORDEM DOS 16618/2017 &
REVISORES OFICIAIS 2017/10/30
DE CONTAS
tegridade. Independéncia. Competéncia
Exma. Senhora
Dra. Marcia Vala
Subdiretora-Geral do Tribunal de Contas
Av. Barbosa du Bocage, 61
1069-045 LISBOA
CD/223/17 Lisboa, 30 de outubro de 2017

V/Ref?® DA VI - UTA2
Proc.° n.° 12/2017 - Audit

Assunto: Auditoria a conta consolidada do Ministério da Saude — exercicios 2015 e 2016
Exma. Senhora,

Agradecemos a carta de V.Exas. de dia 13 do corrente més remetendo o Relato de auditoria
a conta consolidada do Ministério da Saude — exercicios de 2015 e 2016. Da carta e do
Relato remetido tomémos devida nota. Agradecemos também o amavel convite para
pronuncia da Ordem sobre o assunto.

A Ordem cumpre congratular-se com o trabalho desenvolvido e com o contributo e empenho
no sentido da melhoria da qualidade da informagdo no setor da saude. Também os
trabalhos de auditoria beneficiardo dessa melhoria e trar&o mais utilidade as entidades para
quem a informagao é relevante.

A Ordem manifesta o seu interesse em para colaborar na medida que V.Exas. entenderem
adequada, com vista a que o papel dos Revisores Oficiais de Contas possa ser um fator o
mais relevante possivel no processo de melhoria pretendido. Para o efeito, ficamos desde
ja disponiveis para analisar conjuntamente o que for entendido pertinente.

Com os melhores cumprimentos

(‘ ) A

Oscar Figueiredo [

Vogal do Conselho Diretivo " )‘\ 2o
Sede: Secgdo Reglonal do Norte:
Rua do Salitre, n° 51 Avenida da Boavista, n° 3477/3521, 2¢
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Tribunal dé Contas

Auditoria a Conta Consolidada do Ministério da Satide

Exercicios de 2015 e 2016

VL.

NOTA DE EMOLUMENTOS

Emolumentos e outros encargos
(D.L. n2 66/96, de 31.5)

Departamento de Auditoria VI — Saude — UAT.2

Processo n.2 12/2017 - Audit

Relatério n? 27/2017 - 22 Secgdo

Entidade fiscalizada:

Administracdo Central do Sistema de Saude, IP

Entidade devedora:

Administracdo Central do Sistema de Saude, IP

L AA
Regime juridico: AAF X
BASE DE CALCULO
Descricdo Custo Unidade Receita Valor
Standard Tempo Prépria /
a) Lucros
- AcOes fora da adrea da
residéncia oficial .................. € 119,99 0 €0,00
- AcgOes na area da residéncia
oficial vveeeeeveeeeeiieee e, € 88,29 778 € 68.689,62
- 1% s/ Receitas Proprias .........
- 1% S/ LUCIOS .uvvveeverreeecieireeeeens
Emolumentos calculados € 68.689,62
Emolumentos
Limite maximo (VR) ....... €17.164,00
Emolumentos a pagar ..... €17.164,00

a) cf. Resolugdo n2 4/98 — 285

O Coordenador da Equipa de Auditoria

(Jorge Silva)
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