N IABILIDADE




INDICE

1. JOSE DE MELLO SAUDE

Perfil organizacional 06
Mensagem do Presidente 09
Perspectivas para 2013 10
Dialogo com as partes interessadas fl
Governo da Sociedade 14
2 VEGTORES DE SUSTENTABILIDADE

Exceléncia Clinica 1
Gestao de Risco J
Recursos Humanos A
Desempenho Economico-Financeiro 3
Desenvolvimento Social B
Ambiente By
3. INDICADORES GR

Indicadores Economicos 4
Indicadores Ambientais 4
Indicadores Socials b/

=
EP\
E

e 4p



PERFIL DO RELATORO

Este documento descreve as principais actividades, informacao relevante e in-
dicadores de actividade e desempenho considerados relevantes, no ambito da
Sustentabilidade, no periodo compreendido entre 1 de Janeiro e 31 de Dezembro
de 2012.

A José de Mello Saude S.G.PS. (adiante referida como José de Mello Saude ou
JMS) € a holding de um grupo empresarial privado de servicos de salde, sendo
0 seu capital detido pela José de Mello S.G.PS., S.A. (65,85%), pela Fundacao
Ameélia da Silva de Mello (4,15%) e pela Farminveste, S.A. (30%).

A Jose de Mello Saude realizou em 2011 0 seu primeiro Relatorio de Sustentabi-
lidade, um documento de cariz interno e exercicio de preparacao, que permitiu
estruturar processos e preparar a organizacao para a pratica do relato, seqgundo
as melhores praticas. Esse esforco inicial possibilitou ainda a criacao de uma base de in-
formacao que permite a desejada comparabilidade entre periodos e dados relatados.

E intencao da Jose de Mello Saude consolidar e aumentar a informacao analisada,
sendo o Relatorio de Sustentabilidade o repositorio natural da evolucao conse-
guida nas diferentes areas trabalhadas.

Procurando descrever as iniciativas e desempenho da Jose de Mello Saude, na
perspectiva do desenvolvimento sustentavel, este documento foi elaborado se-
gundo as mais recentes directrizes da Global Reporting Initiative (GRI G3.1) que
incluem um conjunto de orientacdes e principios para a sua definicao, sendo o
nivel de aplicacao da estrutura GRI G3.1 a este documento de B (auto declarado).
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Perfil da G3

Indicadores de
desempenho da G3

& indicadores
de desempenho
do suplemento setorial

Responder aos itens:
1.1;

2.1 a2.10;
3.1a3.8,3.10a3.12;
4.1a44,4.14a4.15.

Néo exigido.

Responder a um minimo de 10
indicadores de Desempenho,
incluindo pelo menos um

de cada uma das seguintes
areas de desempenho: social,
econdmico e ambiental.

Com verificacao externa

Responder a todos os critérios
elencados para o nivel C mais:
1.2;

BIOASAIS;
45a4.13,416a4.17.

Informagao sobre a forma
de gestdo para cada categoria
de indicador.

Responder a um minimo de 20
indicadores de Desempenho,
incluindo pelo menos um de cada
uma das seguintes ar eas

de desempenho: econémico,
ambiental, dir. humanos, préticas
trabalhistas, sociedade,
responsabilidade pelo produto.

GEI REPORT

Com verificacao externa

o

O mesmo exigido para o nivel B.

Forma de gestao divulgada
para cada Categoria de indicado r.

Responder a cada indicador essencial

da G3 e do Suplemento Setorial*
com a devida consideracao ao
principio da materialidade de uma
das seguintes formas:

a) responder ao indicador ou

b) explicando o motivo da omisséao

e

Com verificacao externa

n
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O ambito e relevancia do conteudo relatado enquadra-se nos vectores
definidos em matéria de sustentabilidade para a Jose de Mello Saude, tendo
a informacao sido recolhida em documentos especificamente elaborados por
diferentes direccoes corporativas para responder aos indicadores em causa.
Muitos dos dados usados para a criacao deste documento, sao também fonte
da recolha efectuada para o Relatorio e Contas, contribuindo para a sua co-
eréncia e exactidao.

O Relatorio de Sustentabilidade em conjunto com o Relatorio & Contas e o
Relatorio de Qualidade, completam o conjunto de relatorios publicados pela
Jose de Mello Saude para o exercicio de 2012, prevendo assumir uma regulari-
dade anual.

Pedidos de informacao adicional, ou sugestdes sobre este relatorio podem
ser enviados para:

+ Edla Pires - edla.pires@jmellosaude.pt

« André Oliveira - andre.oliveira@jmellosaude.pt

///\\\
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PERFL ORGANIZAGIONAL >

A Joseé de Mello Saude é a plataforma de negocio do Grupo
Jose de Mello para o sector da Saude. Dispondo actual-
mente de um portfolio alargado de unidades e servicos, a
Joseé de Mello Saude desenvolve a sua actividade no sector
da prestagao de servicos de saude em Portugal, actuando nas
sequintes areas de negocio: (i) rede de unidades saudecuf, de
prestacao privada de cuidados de saude; (i) parcerias publi-
co-privado e (jii) José de Mello Residéncias e Servicos, para
solucoes residenciais e domiciliarias de assisténcia a seniores.

A rede saudecuf & constituida por trés hospitais, (i)
hospitaleuf infante santo, primeira unidade da José
de Mello Saude, inaugurado em 1945 e situado na
parte ocidental da cidade de Lisboa, (ii) hospitalcuf
descobertas, inaugurado em 2001 e situado na parte
oriental da cidade de Lisboga, representando na altu-
ra o maior investimento privado no sector em Por-
tugal, alterando significativamente a oferta privada de
cuidados de saude e contribuindo para o incremento
dos seguros de saude em Portugal e (jii) hospitalcuf
porto, inaugurado em 2010 e representando o in-
vestimento privado de saude mais significativo des-
de sempre feito no Norte do pais.

A Jose de Mello Saude inclui ainda no seu portfo-
lio — a nivel privado e inseridas na rede saudecuf —
quatro clinicas de ambulatorio: a clinicacuf alvalade
(no complexo desportivo Alvalade XXI), a clinicacuf
belém (junto ao centro de Congressos de Lisboa,
na parte ocidental da cidade), a clinicacuf cascais
(em Cascais) e a clinicacuf torres vedras (em Torres
Vedras), todas elas dotadas de excepcionais equi-
pas e dispondo das mais modernas instalacoes e
equipamentos. Gere ainda, no Porto, o institutocuf,
unidade diferenciada por dispor de equipamento
clinico e tecnologico de primeira linha. A Jose de
Mello Saude detém igualmente no Norte do pais, a

1. O Grupo Jose de Mello (www josedemello.pt) & um grupo economico com uma estrutura accionista estavel e de base nacional, sendo um dos maiores grupos empresariais portu-
gueses. Em constante desenvolvimento, o Grupo Jose de Mello prossegue uma estratégia de negocios assente em Dimensao e Criagao de Valor, liderando areas vitais da economia
portuguesa. Com uma intervencao diversificada na economia, o posicionamento competitivo do Grupo Jose de Mello assenta em plataformas de negocios participadas pela Jose
de Mello, SGPS: Brisa (Infra-estruturas), CUF (Industria Quimica), Efacec (Energia, Transportes e Logistica, Energia e Servicos), José de Mello Imobiliaria (Imobiliario), EDP (Energia) e

José de Mello Saude (Saude e Solucdes Residenciais e Domiciliarias para a terceira idade).
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Dr. Campos Costa, uma importante unidade dedicada & Imagiologia Clinica e
lider no seu sector e ainda a Sagies, empresa que opera na area da Seguranca,
Higiene e Medicina do Trabalho a nivel nacional.

Ainda a nivel hospitalar, e no ambito das parcerias publico-privado, a Jose de
Mello Saude assegura a gestao do Hospital de Braga desde Setembro de 2009.
Em 2011, decorreu a transferéncia das antigas instalacdes do hospital para uma
nova infra-estrutura hospitalar dotada de caracteristicas que vieram melhorar
as condicoes quer para 0s utentes, quer para os profissionais. Também no am-
bito das parcerias publico-privado, a Jose de Mello Saude assegura a gestao do
Hospital Vila Franca de Xira, desde Junho de 2011. Tal como no caso do Hospital
de Braga, a Jose de Mello Saude esta a gerir a actual infra-estrutura hospi-
talar enquanto, em paralelo, se constroi uma nova infra-estrutura hospitalar
que devera ficar concluida em Abril de 2013. Nessa altura o actual Hospital Vila
Franca de Xira sera transferido para esta nova infra-estrutura, que contribuira
decisivamente para melhorar as condicoes de prestacao de cuidados de saude
a populacao abrangida.

A Jose de Mello Residéncias e Servicos desenvolve a sua actividade atraves de
um conjunto de solucdes residenciais e domiciliarias de assisténcia a seniores,
disponibilizando actualmente as Residéncias Assistidas Domus Vida (Domus
Vida Junqueira e Domus Vida Parede e os Servicos Domiciliarios Domus Care
(Domus Care Lisboa e Porto).

Na Estrutura Organizacional da Jose de Mello Saude cabe destacar o papel
do Centro Corporativo, garante de transversalizacao de processos com vista a
contribuicao para a exceléncia da qualidade dos servicos prestados pelas uni-
dades de salde.

///\\\
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CLINICA CUF BELEM

Aposta numa unidade de ambu-
HOSPITAL FERNANDO FONSECA latorio diferenciada, alargando
Primeira experiéncia de Parceria 0 ambito de actuacao ao longo
PUblico-Privado em Portugal. da cadeia de valor.

HOSPITAL CUF INFANTE SANTO
Hospital inovador com forte compo-

nente de responsabilidade social que
servia, na epoca, 80.000 empregados
e familiares do Grupo CUF.

HOSPITAL CUF DESCOBERTAS
CLINICA CUF ALVALADE Alavancando na sua experiéncia de

Fxpansao da area de ambulatorio mais de 50 anos, e satisfazendo as
com enfoque na medicina fisica necessidades do mercado, a Jose de

e reabilitacao desportiva. Mello SaAUde_ consolida_ asua iﬁmagem
de referéncia na hospitalizacao
privada em Lisboa.

CAMPOS COSTA / VALAB
Entrada no Porto marca o inicio
da diversificacao geografica

em Portugal.

INSTITUTO MEDICO CASCAIS i
Consolidacao da lideranca na area GRUPO HOSPITALARIO INSTITUTO CUF

ambulatoria com a aquisicao QUIRON Primeira unidade construida

de uma unidade em Cascais. Concretizacao da estrategia de de raiz no Norte de Portugal,
expansao internacional atraves assentando numa forte
da aquisicao de participacao diferenciacdo ao nivel do
accionista em operador de corpo clinico e da tecnologia.

referéncia em Espanha.

HOSPITAL DE BRAGA
Inicio da gestao do Hospital
de Braga.

HOSPITAL FERNANDO CLINICA CUF TORRES VEDRAS

E‘OI:SE(SAt o . Alargamento da rede de clinicas
Im do Lontrato de gestao . fora dos grandes centros urbanos
do Hospital Fernando CLINICA CUF CASCAIS pomuguegges

Fonseca. Aquisicao de clinica ao Grupo '

Portugués de Saude, com
O objectivo de alargar a oferta
na zona de Cascais.

Grupo Hospitalario
HOSPITAL CUF PORTO Quir%n P

Maior hospital privado da zona Venda da participacao
Norte do pais. no Grupo Hospitalario Quiron

HOSPITAL VILA FRANCA DE XIRA
Inicio da gestao do Hospital Vila Franca
de Xira.
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MENSAGEM DO PRESDENTE

Assumindo em pleno a sua vocacao de parceiro
para o desenvolvimento do Pals, a Jose de Mello
Saude elege a sustentabilidade como um dos seus
desafios estrategicos.

A iniciativa tomada ha cerca de trés anos, de desen-
volver uma politica integrada de sustentabilidade,
atraves de uma abordagem sistematizada e trans-
versal a organizacao, permitiu agregar um conjunto
de iniciativas atée entao dispersas, integrando este
conceito em todas as nossas unidades de saude.
Tem sido realizado um, cada vez maior, esforco de
comunicacao para a apreensao do conceito, nas
suas trés vertentes — econdomica, social e ambiental
— que resulta, actualmente, numa maior e mais pre-
sente consciéncia de principios como a criacao de
valor, o envolvimento de stakeholders, a proteccao
de habitos de vida saudaveis, o desenvolvimento so-
cial, a proteccao do ambiente, entre outros.

O compromisso de responsabilidade social e de res-
peito pela pessoa esteve, alias, na genese da Jose
de Mello Saude e ¢, ainda hoje, um dos pilares que
nos diferencia no sector da prestacao de cuidados
de saude. Em linha com este passado, que muito
nos orgulha, o Nosso futuro esta a ser construido
considerando que o papel da Jose de Mello Saude
Nao se esgota na criacao de valor economico, antes
procura a criacao de valor global e sustentado, que
venha ser distribuido por todas as partes interessa-
das a nossa organizacao — colaboradores, clientes,
accionistas, parceiros e muitos outros.

Este Relatorio de Sustentabilidade constitui 0 NoOsso
compromisso publico de aposta estrategica nesta
area. E mais um esforco no caminho de garantir um
processo de reporte de sustentabilidade seguindo
as melhores praticas e garantindo a prestacao de
informacao transparente aos nossos stakeholders
com uma visao de longo prazo tao necessaria Nos
dias que correm.

Este desafio, para o qual conto com todos, é tam-
bem a continuacao de um caminho tracado ha mui-
to na Jose de Mello Saude, o caminho da procura
da exceléncia em tudo o que conseguimos fazer
enquanto organizacao.

\
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PEROPEGIIVAS PARA 208

Perspectiva-se para o sector da Saude em Portugal um
periodo de transformacao, nao so pela incerteza dos
impactos associados as medidas que tém sido toma-
das pelo Governo, mas tambem pelas alteracoes de
comportamento por parte dos utilizadores de servicos
de saude.

Neste contexto, e em linha com a sua Missao e Va-
lores, a Jose de Mello Saude definiu um conjunto de
prioridades para o ano de 2013:

e Reforcar a evidéncia da qualidade clinica

A qualidade clinica suportada numa pratica de el-
evados padroes de performance clinica e segu-
ranca do doente ¢é pilar fundamental para a Jose
de Mello Saude.

O reforco da evidéncia da qualidade e um investi-
mento constante que traduz um posicionamento
de transparéncia face a clientes e outros stakeholders.

Este investimento entre outros, implementou Novos
sistemas de monitorizacao e a participacao em siste-
mas de benchmarking clinico internacional assim
COMO a resposta ao programa nacional de avaliacao
SINAS?, com a obtencao de resultados positivamente

diferenciadores face ao padrao.

» Melhorar a experiéncia do cliente

Para a Jose de Mello Saude e uma prioridade ga-
rantir gue conseguimos ir cada vez mais ao encontro
das necessidades dos Nossos clientes. Neste sentido
foram definidos alguns objectivos, tais como:

+ Melhorar 0 acesso aos servicos

+ Melhorar o fluxo do cliente ao longo da cadeia
de valor

« Apostar numa maior adequacao e conforto
das instalacoes
« Apostar na personalizacao dos servicos e produtos

E nossa conviccao que um esforco na concretizacao
destes objectivos permitira garantir uma maior satis-
facao dos nossos clientes e consequentemente uma
maior fidelizacao por parte dos mesmos as Nossas
unidades.

» Optimizar o desempenho econémico-financeiro

A Jose de Mello Saude tem como objectivo garantir a
sustentabilidade dos seus resultados, com base num
crescimento organico e no aumento da eficiéncia
ao nivel dos seus principais custos.

Pretendemos identificar novas sub-especialidades,
e consequentemente equipas de saude que permi-
tam criar uma oferta mais diversificada e integrada
nas Nossas unidades, permitindo desta forma satis-
fazer novas necessidades e captar novos clientes.

No contexto em que vivemos, € imperativo sermos
capazes de maximizar os actuais recursos que utili-
zamos. Nesse sentido, e objectivo da Jose de Mello
Saude implementar uma gestao cada vez mais efi-
ciente dos recursos e apostar na standartizacao das
melhores praticas que se traduzam em ganhos efec-
tivos para as nossas unidades.

Em termos da prestacao privada de cuidados de
saude, e apesar das pressoes a nivel do preco que
se tém vindo a verificar na rede saudecuf espera-se
que as unidades continuem a desenvolver o seu tra-
balho no sentido de consolidar a operacao e con-
tinuem a crescer.

No que respeita a imagiologia, e numa altura em que
se registam profundas alteracdes neste mercado, ©
objectivo definido pela Dr. Campos Costa visa manter
a posicao de lideranca. Para tal, € necessario manter
o esforcoja iniciado em 2012 em termos de eficiéncia
e alargamento da base de clientes, explorando no-
vOs modelos de negocio e Novas areas geograficas.

Ao nivel das Parcerias Publico-Privado (PPP), espe-
cificamente no Hospital de Braga, em 2013, o foco
estara no desenvolvimento sustentado da qualidade
da pratica clinica e da operacao, na satisfacao dos
diferentes intervenientes ao longo da cadeia de valor
e tambéem no equilibrio economico-financeiro.

Ainda na area das PPP. o Hospital Vila Franca de Xira
continuaraem 2013 a consolidar a sua operacao atraves
do reforco de processos operacionais € monitorizacao
de indicadores de gestao. Adicionalmente, e durante
O primeiro trimestre de 2013, o Hospital de Vila Franca
de Xira estara com especial enfoque No processo de
transferéncia para a nova infra-estrutura hospitalar.

?lametrics — Sistema de benchmarking internacional para os indicadores de resultados clinicos

SINAS — Sistema Nacional de Avaliacao em Saude

<SS

AN\

JOSE DE MELLO- SAUDE

sy 4 p B0



o s O
NTERESSHDAS

A José de Mello Saude considera estrategico
O desenvolvimento de um processo de co-
Municacao regular com o0s seus principais
stakeholders. Estao directamente envolvidos
e sq0 partes interessadas na gestao da em-
presa, os seguintes publicos:

Privilegiando trés grupos estrategicos — clientes, co-
laboradores e accionistas — a Jose de Mello Saude,
no normal desempenho da sua actividade, acom-
panha e envolve estes grupos de interesse, procu-
rando conhecer e acompanhar a evolucao das suas
expectativas e principais preocupacoes, fornecendo
toda a informacao necessaria para que 0s mesmaos
tenham conhecimento da sua actividade.

//,\\\
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A identificacao das expectativas destes trés grupos de stakeholders directamente envolvidos pela Jose de
Mello Saude, permite desenhar mecanismos de interaccao que assegurem um correcto reporte dos temas

que lhes sao relevantes. Disso sao exemplo:

ACCIONISTAS

n
(H]
o
©)
(@)
<
o
©)
o)
<
—
(@)
O

CLIENTES

Reuniao do Conselho de Administracdo

Criacdo de valor

Assembleia Geral

Informacéo periddica e rigorosa

Reunibes e eventos especificos

Etica e transparéncia

Prestacao regular de informacao
institucional (Relatério & Contas,
Relatério de Sustentabilide

e Relatério de qualidade)

Encontro de Quadros

Eventos corporativos

Evolucao da José de Mello Saude
e estratégia de crescimento

Processos de gestao de pessoas
na empresa (avaliagdo de
desempenho, remuneracao,
carreiras, formacao, etc.)

Encontros ao Pequeno-almoco
(com Presidente da Comissao Executiva
e Administradores das unidades

Visita em contacto (com Presidente
da Comissao Executiva)

Reuniées do Conselho Médico
e Conselho de Enfermagem

Programa de Acolhimento

Programa + Talento

Acompanhamento através dos
sistemas de gestao de pessoas
(ex: Avaliacao de desempenho)

Revista e Newsletters + VIDA

Estabilidade, perspectivas

de desenvolvimento profissional

e pessoal, remuneracao, organizagao
e condicOes de trabalho

Canais de comunicacéo internos

Relatério & Contas, Relatério
de sustentabilidade e Relatério
de Qualidade

Eventos internos

Gabinete do cliente

Canais de comunicacdo
e marketing das unidades

Publicacbes institucionais

Website institucional e das unidades
e aplicacdo mobile

Acessibilidade aos cuidados de satde;
Quialidade clinica e de servico prestado;
Oferta integrada; Condicdes hoteleiras
das unidades; Inovacéo tecnologica

Inquéritos de satisfacdo ao cliente

Folhetos informativos

SMS’s

Revista + VIDA

Comunicados de Imprensa

Campanhas publicitarias

n
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Nao estao directamente envolvidos com a Jose de Mello Saude, mas sao parte
interessada ou afectada pela actividade desta, 0s seguintes stakeholders:

Associacoes
do sector

Comunidades
locais

Lideres
de opiniao

I |OS| DE MELLO-

Parceiros

Instituicoes

financeiras

Fornecedores

A Jose de Mello Saude entende que a materialidade da informacao re-
latada no ambito do seu reporte de sustentabilidade, deve ser discutida
com as suas partes interessadas que tém expectativas legitimas face ao
desempenho da empresa.

Este processo de envolvimento implica uma relacao de longo prazo
que a organizacao tem interesse em desenvolver, pelo que, faseada-
mente e com critérios de proximidade/ importancia, € intencao da José
de Mello Saude criar mecanismos de partilha e auscultacao dos seus
stakeholders que ajudem a afinar a relevancia da informacao prestada.

4
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BOVERNO DA SOIEDADE

A Estrutura Organizacional da Jose de Mello Saude € composta pelos seguintes
Orgaos Sociais: Conselho de Administracao, Comissao Executiva, Secretario da
Sociedade, Fiscal Unico e Mesa da Assembleia-Geral.

A Jose de Mello Saude esta actualmente estruturada de acordo com o seguinte
modelo organizativo:

Conselho de administracao

Centro corporativo Unidades de Saude

hospitaleuf infante santo

CamposCosta| |Hospital de Braga

hospitaleuf descobertas | | gagjes Hospital Vila Franca de Xira
hospitaleuf porto SPSD
institutocuf

clinicacuf belem

(%]
o
)
Q
=
=]
_
Q
o
(%2}
o
o
>
—_
o
n

clinicacuf alvalade

clinicacuf cascais

lini ft Ved
mecacu orres Vedras L L

N
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ORGAQS DE GOVERNO

« ORGAOS SOCIAIS DA JOSE DE MELLO SAUDE, SGPS (informacéao a 31.12.2012)

CONSELHO DE ADMINISTRAGAO

PRESIDENTE: Salvador Maria Guimaraes Jose de Mello

VICE-PRESIDENTES: Pedro Maria Guimaraes Jose de Mello
Joao Goncalves da Silveira

VOGAIS: Rui Manuel Assoreira Raposo
Maria Amelia Guimaraes Jose de Mello Bleck
Maria Inés Rosa Dias Murteira Bleck
Rui Alexandre Pires Diniz
Jose Carlos Lopes Martins
Henrique Abilio Cardoso Paulo Fernandes
Vasco Luis Jose de Mello
Jorge Manuel Pereira Caldas Goncalves

(OMSSA) BXECUTIVA

PRESIDENTE: Salvador Maria Guimaraes Jose de Mello

« Rui Manuel Assoreira Raposo

« Maria Inés Rosa Dias Murteira Bleck
« Rui Alexandre Pires Diniz

« Vasco Luis Jose de Mello

SECRETARI DA SOCEDADE

« Rui Manuel da Costa Ramalhal

FISCAL ONO

EFECTIVO: Ernst & Young Audit & Associados, SROC
representado por Paulo Jorge Luis da Silva

SUPLENTE: Joao Carlos Miguel Alves

MESA DA ASSEMBLEIA-GERAL

PRESIDENTE: \Vasco Alexandre Vieira de Almeida
SECRETARIO: Jo&o Vieira de Almeida

S
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UNDADES DE SALDE

« hospitaleuf infante santo:
Inacio Antonio PM. Almeida e Brito — Administrador-delegado

 hospitaleuf descobertas:
Maria Joao Guimaraes Jose de Mello — Administradora-delegada

« hospitaleuf porto:
Pedro Cardoso Marta de Lucena e Valle — Administrador-delegado

« Hospital de Braga:

Joao Antonio do Vale Ferreira - Presidente da Comissao Executiva
Jose Luis Ferreira de Carvalho — Administrador Executivo
Catarina Marques Rocha Gouveia - Administradora Executiva

« Hospital Vila Franca de Xira

Vasco Luis de Mello — Presidente da Comissao Executiva
Antonio Manuel Ribeiro Nunes — Administrador Executivo
Pedro Jorge Esteves Bastos — Administrador Executivo
Maria Joao Germano - Administradora Executiva

« institutocuf diagnostico e tratamento:
Goncalo de Barros Marcelino — Administrador-delegado

« Clinicaseuf:
Maria Madalena PC.V. Gomes Correia Neves — Administradora
delegada

« Dr. Campos Costa:
Ricardo Carvalho Campos Costa — Administrador Executivo
Goncalo de Barros Marcelino — Administrador Executivo

. Sagies:
Jodo Vilarinho M. Figueira Santos — Administrador-delegado

« SPSD:

Rosario Sepulveda — Administradora-delegada
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Tambem ao nivel do processo de decisao, 0s 0rgaos de gestao da Jose de Mello
Saude estao auxiliados, no plano etico e clinico, por rgaos consultivos como 0s

Conselho de Etica, Conselho Médico e Conselho de Enfermagem em questoes
suscitadas pelos progressos cientificos, evolucao social e actividade legislativa,
nos dominios da biologia, da medicina ou da saude em geral.

S~~—

CONSELHO MEDICO

« Prof9. Dra. Maria da Piedade Sande Lemos Azcue (Presidente) — clinicacuf cascais
« Prof. Doutor Jorge Manuel Alves Draper Mineiro — hospitalcuf descobertas

« Prof. Doutor Joao Carlos Lopes Simoes Paco — hospitalcuf infante santo

» Dr. Fernando Henrigue Pires Pardal de Oliveira — Hospital de Braga

« Dr. Vitor Manuel Lima Correla da Silva — hospitalcuf porto

» Dr. Carlos Manuel Pires de Pina — clinicacuf torres vedras

» Dr. Jose Valerio Rodrigues Leite Pires — institutocuf

« Dr. Carlos Rabacal — Hospital Vila Franca de Xira

« Prof. Doutor Jose Inacio Guerreiro Fragata — Consultor Clinico da Jose de Mello Saude
» Claudia Sofia Carvalho Simbdes — Directora de Desenvolvimento Organizacional
e de Qualidade da Jose de Mello Saude

CONSELHO DE ENFERMAGEM

« Enfe. Jose Antonio Oliveira Coelho (Presidente) - hospitalcuf infante santo

» Enf2. Carlos Jose Gomes da Costa — hospitalcuf descobertas

« Enfe. Fatima Faria — Hospital de Braga

» Enfe. Sara Maria Almeida Martins — hospitalcuf porto e institutocuf

« ENf9. Maria Benilde Rosario Folgado — clinicacuf torres vedras

» Enfe. Mafalda Sofia Braz Baptista Sergio — clinicacuf cascais

- Enf9. Maria Perpétua Bento Santos — José de Mello Residéncias e Servicos

» Enf.9 Maria Jose Lourenco — Hospital Vila Franca de Xira.

- Claudia Sofia Carvalho Simoes — Directora de Desenvolvimento Organizacio-
nal e de Qualidade da Jose de Mello Saude

CONSELHO DE ETICA

« Prof9. Doutora Paula Cristina Ruivo Duarte Martinho da Silva (Presidente)

» Prof?. Doutora Maria Isabel Semedo Carmilo Renaud

+ Dr. Joao Paulo Mouro Rosa Camilo Malta

» Padre Nuno Joao Amador Silvestre Carlos

« Dra. Rita Maria Lagos do Amaral Cabral

« Presidente do Conselho de Enfermagem da Jose de Mello Saude, Enf?. Jose Antonio
Oliveira Coelho

» Presidente do Conselho Médico da Jose de Mello Saude, Prof?. Dra. Maria da Piedade
Sande Lemos Azcue
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FXCELENCIA CLINGA

A Jose de Mello Saude e constituida por hospitais,
clinicas e residéncias, num total de 1400 camas de
internamento hospitalar, cobrindo todas as espe-
cialidades medicas e cirurgicas.

O modelo de governacao clinica da Jose de Mello
Saude visa a garantia permanente de que o doente
e a satisfacao das suas necessidades sao o centro da
sua prestacao de cuidados de saude. Este modelo, as-
sente No proposito da melhoria continua e no desen-
volvimento dos mais elevados padroes de praticas e
processos € potenciado por uma gestao transversal
com base num sistema de benchmarking interno e
externo que se activa na existéncia de 6rgaos como
o Conselho Medico, o Conselho de Enfermagem e ©
Programa da Seguranca na Saude.

Cada unidade José de Mello Saude varia nas car-
acteristicas estruturais proprias, desde os grandes
Hospitais publicos com gestao privada, aos hospitaiscuf
e clinicascuf. Exceptuando a clinicacuf alvalade e
clinicacuf beléem, unidades de menor dimensao e o
institutocuf, pela proximidade ao hospitaleuf porto,
todas as unidades apresentadas neste relatorio tém
servico de Atendimento Permanente (urgéncia) e
algumas, como os hospitaiscuf, praticam especialidades
com elevado padrao de diferenciacao, tais como a
neurocirurgia e a cirurgia cardiaca, sendo a platafor-
ma tecnologica dos mesmos, muito elevada e inova-
dora.

As unidades da Jose de Mello Saude estao domi-
nantemente associadas a Universidades e praticam
O ensino medico, pre e pos — graduado. Nalguns
Casos sao mesmo totalmente autonomas para a for-
macao de especialistas medicos.
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A Qualidade Clinica e um objectivo fundamental na estrategia da organizacao,
e manteve um lugar de destaque durante o ano de 2012, no qual se realizaram
investimentos de referéncia na montagem de um sistema de informacao e
gestao dos indicadores clinicos e no robustecimento da estrutura e faculdades
do corpo clinico, como meios necessarios para a obtencao dos melhores re-
sultados.

Neste campo a José de Mello Saude manteve a sua aposta no desenvolvimento
e implementacao de um conjunto de metodologias e ferramentas com vista
ao robustecimento do sistema de registo, recolha e processamento de dados,
dando origem a constituicao de um sistema de indicadores de processo e de
resultados que alimentam a funcao da governacao clinica da organizacao e a
evidéncia dos resultados clinicos obtidos.

Desta forma, em 2012, a José de Mello Saude:

« Consolidou a sua participacao no Programa de Benchmarking Externo — IA-
METRICS, fazendo parte desta avaliacao todas as suas unidades hospitalares;

« Alargou a participacao das suas Unidades no Programa SINAS — Sistema Na-
cional de Avaliacao em Saude patrocinado pela ERS;

« Fortaleceu a sua participacao no Registo Oncologico Regional (Norte - RORE-
NO e Sul - ROR Sul), mantendo a qualidade da informacao registada;

« Desenvolveu uma estrategia de formacao e sensibilizacao interna e externa,
sobre a Avaliacao da Qualidade em Saude.

Alicercada nesta estrategia, em 2012, a Joseé de Mello Saude obteve resultados
clinicos que atestam a qualidade dos cuidados prestados, assim como a com-
plexidade do seu perfil clinico. Neste capitulo, encontramos entre outros a Taxa
de Mortalidade Ajustada ao Risco, ou a Demora Media abaixo do nivel verificado
NoO seu padrao de comparacao de benchmarking externo, assim como um ICM
(Indice de Case Mix) forte.

Relativamente ao Programa SINAS, a participacao das unidades hospitalcuf desco-
bertas, hospitaleuf infante santo, clinicacuf cascais, clinicacuf torres vedras, Hos-
pital de Braga e Hospital Vila Franca de Xira manteve-se em todas as cinco
dimensodes de avaliacao: seguranca do doente, focalizacao no utente, insta-
lacoes e conforto, satisfacao do cliente e exceléncia clinica. A estas unidades
juntou-se, em 2012, o hospitaleuf porto que tambem se submeteu a avaliacao
em todas as areas avaliadas.

Dado que a metodologia de publicacao dos resultados SINAS remonta a dados
retrospectivos, nesta data ainda sO sao conhecidos os resultados obtidos no
exercicio do ano de 2011. Em 2012, foram publicados pela primeira vez dados
da avaliacao de todas as cinco dimensoes, tendo a Jose de Mello Saude obtido
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a classificacao de cinco estrelas em todas as suas unidades, apenas com ex-
cepcao feita ao hospitaleuf porto na area da Exceléncia Clinica, cuja avaliacao
SO se iniciou com dados de 2012. Nesta area da Exceléncia Clinica, as unidades
Jose de Mello Saude obtiveram em muitos dos parametros das areas ou espe-
cialidades em avaliacao a classificacao mais elevada: nivel lll (3+). Esta classifi-
cacao foi tambem a obtida na Seguranca do Doente e na Focalizacao no Utente
em todas as unidades saudecuf.

Quadro SINAS - Resultados 2011/2012

12 Nivel Avaliacao

L L | I . I
HB s Ay %S Ay Ay
v v v I I
HVEX A A A A A
N\ | | U U
HCD RS A Ay Ay %S
e v v e I
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Consciente do compromisso de proporcionar aos
seus clientes cuidados de saude de qualidade difer-
enciadora, a José de Mello Saude esta totalmente
empenhada na promog¢ao da evidéncia da Qualidade
dos seus servicos e na Qualidade Clinica em particu-
lar. Uma dimensao fundamental desta € a Seguranca
dos Doentes.

Em 2012, a Jose de Mello Saude:

« Atraves do seu Programa de Seguranca na Saude,
fomentou a cultura de seguranca do doente, com
a realizacao de campanhas de comunicacao inter-
na em particular sobre a Identificacao de Doentes e
a Comunicacao entre profissionais de saude; estas
iNniciativas que visam promover a absor¢cao de uma
cultura de dupla confirmacao, sac acompanhadas
da publicacao de procedimentos e de auditorias de
acompanhamento a sua implementacao;

« Consolidou e fortaleceu a sua ferramenta e met-
odologia de registo e gestao de Eventos Adversos,
que viu aumentar o seu grau de utilizacao em todas
as unidades, sendo este um bom barémetro para o
envolvimento e compromisso dos profissionais com
uma cultura de seguranca que visa a melhoria con-
tinua dos cuidados;

+ Estabeleceu uma politica para Eventos Sentine-
la, assumindo a aspiracao de registar zero eventos
deste tipo de ocorréncig;

- Participou na avaliacao da Seguranca do Doente
do programa SINAS tendo obtido classificacoes
maximas nesta area.

JOSE DE
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SISTEMA DE GESTAD DA QUALIDADE
DAS UNDADES JOE DE MELLO 9AUDE

A José de Mello Saude define o Sistema de Gestao da Qualidade, orientado
pela Norma ISO 2001:2008, como mais uma das alavancas do seu modelo de
gestao da qualidade.

Desta forma, no ano de 2012, o objectivo de desenvolvimento desta ferramenta
de gestao, assim como a obtencao do seu reconhecimento externo por uma
entidade certificadora, foi mantido e alcancado com redobrado sucesso, visto
que, o hospitaleuf porto passou a integrar o conjunto de unidades ja anterior-
mente certificadas: hospitaleuf infante santo, hospitaleuf descobertas, clinicacuftorres
vedras e clinicacuf cascais, que voltaram tambéem a confirmar este reconheci-
mento, que se aplica a totalidade dos seus processos de prestacao de cuidados
de saude.

Quanto ao Hospital de Braga, encarou no ano passado grandes desafios no
ambito do desenvolvimento da gestao da qualidade e do compromisso da
melhoria continua. O hospital foi submetido ao processo de reacreditacao e
certificacao pela entidade externa CHKS, numa auditoria externa realizada em
Novembro, que incidiu sobre cerca de 9000 criterios aplicaveis. O Hospital de
Braga encarou ainda, no final do ano, o desafio da Certificacao Ambiental pela
Norma ISO 14001. Fruto de um trabalho de reorganizacao de processos, revisao
de praticas e de um investimento continuo na cultura da qualidade, o Hospital
ultrapassou estes objectivos com sucesso, sendo o unico hospital na zona Norte
e o0 segundo em Portugal a ostentar a bandeira da Certificacao Ambiental.
Tambem o Hospital Vila Franca de Xira arrancou em 2012 com o seu plano para
a implementacao do modelo de gestao da qualidade, capitalizando na imple-
mentacao de metodologias da qualidade, nomeadamente projectos 5S, que
preparam e facilitam o processo de transferéncia para o novo hospital, decor-
rida em 2013,

Ainda em 2012, o Hospital Vila Franca de Xira desenvolveu um projecto-piloto
de implementacao da norma ISO 9001:2008, tendo obtido a Certificacao para
o Servico de Imuno-Hemoterapia, numa auditoria externa conduzida pela en-
tidade certificadora SGS, tambem responsavel pela certificacao global das uni-
dades saudecuf.

No plano da Gestao da Qualidade, o ano de 2013 trara a Jose de Mello Saude
maiores desafios Nno campo da implementacao e certificacao externa das suas
Unidades, angariando para a sua actividade de prestacao de cuidados de saude,
o reconhecimento externo do nivel de servico oferecido aos clientes.

N
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ENOINO £ INVESTIGAGA)

De uma forma sistematica, tem sido prosseguida uma
politica de desenvolvimento do ensino e investigacao

nas unidades da Jose de Mello Saude, com resultados
assinalaveis a varios niveis.

ENSINO MEDICO

No hospitaleuf infante santo, para alem da co-regéncia
de Otorrinolaringologia, iniciou-se este ano o en-
sino na disciplina de Gastroenterologia a alunos
da Faculdade de Ciéncias Medicas da Universidade
Nova de Lisboa, sob a responsabilidade do Prof.
Doutor Jorge Canena, apos provas de doutoramento
na Faculdade de Ciéncias Medicas.

Ainda no ambito da formacao pre-graduada, decor-
reu com o sucesso ja habitual o Programa de Esta-
gios clinicos de Verao dos Hospitais e Clinicas cuf
(Peclicuf), uma iniciativa protocolada entre a José
de Mello Saude e a Associacao de Estudantes da
Faculdade de Ciéncias Medicas Universidade Nova
de Lisboa, destinada a facultar estagios em diversas
especialidades a alunos daquela faculdade durante
as suas ferias.

O hospitaleuf descobertas prosseguiu em 2012, com
avaliacao muito positiva, a formacao de alunos do
6.2 ano da Faculdade de Ciéncias Medicas, em Me-
dicina Interna, Pediatria, Cirurgia Geral e Ginecolo-
gia/Obstetricia. O Centro de Ortopedia continuou
a facultar estagios de outros hospitais e manteve ©
programa de fellowships ao abrigo do acordo cele-
brado com a Associacao Furopeia de Ortopedia.

O hospitaleuf porto, na qualidade de hospital afiliado
da Faculdade de Medicina da Universidade do Porto,
continuou a desenvolver, de forma regular, activi-
dades de ensino medico pré-graduado, tendo uma
avaliacao muito positiva de ambas as partes.

O Hospital de Braga, a semelhanca do que tem
sucedido em anos anteriores, continuou a reforgar
O investimento na formacao pos-graduada dos
medicos. O numero de Internos de Ano Comum
que fez a respectiva formacao no Hospital em 2012
foi de 57, tendo estes tido a oportunidade de fazer as
rotacoes pelos servicos de Cirurgia Geral, Medicina
Interna, e Pediatria, a par da rotacao pelos Cuidados
de Saude Primarios nos ACES da area de influéncia
directa do Hospital (Braga e Gerés/Cabreira). Ja no
que diz respeito aos internos de formacao especi-
fica, o Hospital de Braga tinha, no final de 2012, um
total de 137 internos, distribuidos da seguinte for-
ma pelos respectivos anos de formacao: 27 no 1.°
ano; 27 no 2.2 ano; 24 no 3.2 ano; 29 no 4.2 ano; 22
no 52 ano; e 8 no 6.2 ano. As especialidades com
maior numero de internos de formacao especifi-
ca, em 2012, foram: Medicina Interna (22); Pediatria
(13); Anestesiologia (12); Ginecologia (12); Ortope-
dia (10); e Cirurgia Geral (7).
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Em paralelo, os servicos de Anatomia Patologi-
ca, Cardiologia, Dermatologia, Endocrinologia, Es-
tomatologia, Gastrenterologia, Imuno-hemoterapia,
Medicina Fisica e Reabilitacao, Neurocirurgia, Neu-
rologia, Radiologia/Neuroradiologia, Oftalmologia,
Oncologia Meédica, Otorrinolaringologia, Patologia
Clinica, Pneumologia, Psiquiatria e Urologia tambem
asseguraram, como habitualmente, a formacao dos
remanescentes internos de formacao especifica.

Esta € uma area em que o Hospital de Braga continua
a fazer uma aposta muito significativa, na medida em
que encara a formacao medica como um instrumen-
to de actualizacao permanente do respectivo corpo
clinico e, por isso, de melhoria continua dos cuidados
prestados aos doentes.

Em 2012, foi tambem um ano de reforco da actuacao
do Hospital de Braga a nivel da formacao medica
pre-graduada, concretizando a vocacao de hospital
com ensino universitario, em estreita colaboracao
com a Escola de Ciéncias da Saude da Universidade
do Minho.

Assim, entre Janeiro e Dezembro de 2012, o Hospital
de Braga deu formacao a 663 alunos no ambito da
parceria com a Universidade do Minho, tendo ainda
recebido mais 2 alunos de outras duas faculdades
de Medicina para estagios nos servicos de Cirurgia
Geral e de Psiquiatria. No total, foi dada formacao
medica pré-graduada a 665 alunos de Medicina,
dos quais 583 no ambito da formacao obrigatoria, 58
alunos em projectos de opcao, sendo todos alunos
do 6.2 ano a realizar teses de mestrado integrado e
24 alunos - do 2.¢ ao 6.2 ano - de universidades es-
trangeiras (Hungria, Libano, Finlandia, Polonia, Tur-
quia, Roménia, Grécia, Inglaterra e Eslovaquia) em
estagios de Verao ao abrigo de programas de inter-
cambio com a Universidade do Minho.

O Hospital Vila Franca de Xira esta igualmente com-
prometido com a formacao medica. As boas praticas
clinicas e 0s desempenhos excepcionais sao indis-
sociaveis de uma atitude perseverante que busca
no conhecimento a sabedoria e a qualificacao, as
quais permitem atingir elevados patamares de qual-
idade e cumprir cabalmente 0s seus Compromissos
assistenciais.

Assim, como em anos anteriores, o Hospital Vila
Franca de Xira assegurou a formacao de:

« Alunos (6) da disciplina de Introducao a Clinica da
Faculdade de Medicina da Universidade de Lisboa.
Estagios de 8 semanas.

« Alunos (16) da disciplina de Pediatria da Faculdade
de Medicina da Universidade de Lisboa.

« Alunos (24) da disciplina de Cirurgia Geral da Fac-
uldade de Ciéncias Medicas da Universidade Nova
de Lisboa. Estagios de 8 semanas, com rotacao pelos
servicos de Cirurgia, Ortopedia, Otorrinolaringolo-
gia, Oftalmologia e Gastrenterologia.

« Internos de Ano Comum (27), que estagiaram nos
Servicos de Cirurgia Geral, Medicina Interna, Pe-
diatria, a par da rotacao pelos Cuidados de Saude
Primarios nos ACES da area de influéncia directa do
Hospital

« Internos de formacao especifica (8), sendo 1 de
Cardiologia, 1 de Ortopedia, 1 de Cirurgia Geral, 1 de
Pediatria e 4 de Medicina Interna. Juntaram-se a 12
que ja existiam, em varios graus de formacao e de
varias especialidades.

JOSE DE
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Atraves do Nucleo de Investigacao e Desenvolvimento e da projeccao do Cen-
tro Clinico Academico, foi desenvolvida em 2012 uma actividade de divulgacao
da capacitacao das unidades da Jose de Mello Saude e da captacao de projec-
tos de investigacao, designadamente ensaios clinicos.

Para alem dos dossiers que se encontram em diferentes fases de aprovacao,
estiveram activos em 2012 os seguintes projectos:

institutocuf/

hospitalcuf hospitalcuf Dr. Campos hospitalcuf Centro Clinico
infante santo descobertas Costa a) porto Académico JMS
: - 45 b) 8
Ensaios Clinicos
3 / 330 6 16 d)
Estudos ) | . ) 40
Observacionais 2d)
a) participacao como centro de imagiologia de referéncia 2
b) activos JOSE DE r»Iuo SAUDE
c) contratados

BOLSA D. MANUEL DE MELLO
12.500 EUROS

d) aguardam entrega de dossier

Com o apoio da Fundacao Amelia de Mello, esta
Bolsa destina-se a premiar jovens medicos que desenvolvam projectos de in-
vestigacao clinica, no ambito das unidades de investigacao e desenvolvimento
das faculdades de Medicina portuguesas. Com o valor de 12.500 €, galardoa
anualmente trabalhos de meérito reconhecido. Em 2012, a Bolsa D. Manuel de
Mello distinguiu a Dra. Inés Bastos Correia S4, investigadora da Faculdade de
Medicina da Universidade do Porto, pelo seu trabalho sobre o processo de
cicatrizacao da pele.

Tambem as Bolsas e Premios anualmente atribuidos pela
Jose de Mello Saude em parceria com a Fundacao Ameélia
de Mello, contribuem para o desenvolvimento da investi-
gacao e progresso das Ciencias da Saude em Portugal:

—~
PREMIO

AIS V,
2012 o Criado para reconhecer o trabalho de colaboradores que
tenham contribuido de forma significativa para a criacao de valor, este premio
tem o valor de 12.500€ e pretende distinguir profissionais que tenham desen-
volvido trabalhos de exceléncia nas areas: melhoria da qualidade dos servicos
prestados aos clientes; melhoria da seguranca dos clientes e colaboradores;
melhoria da eficiéncia dos processos e incremento da sustentabilidade. Em
2012, o Préemio Mais Valor foi atribuido ao trabalho “CUFISTA - Uma experién-
Cia pioneira na abordagem da Obesidade Pediatrica em Consulta Multidisci-
plinar de grupos de pares e respectivos cuidadores”, apresentado pelos medi-
cos Carla Régo, Inés Tomada Marques, Carla Martins, Isabel Ribeiro e Emidio
Carreiro do Centro da Crianca e do Adolescente do hospitaleuf porto.
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CESTAQ DE RISCO)

Na sequéncia do processo do desenvolvimento da cultura organizacional, a
Jose de Mello Saude decidiu introduzir na organizacao, uma abordagem de
gestao de risco (interno e externo) a que esta exposta bem como ne identifi-
cacao de oportunidades, para continuar o seu crescimento sustentado e supor-
tar adequadamente a sua visao, missao e objectivos estrategicos.

Os principais objectivos consistem em identificar / caracterizar, controlar / mitigar
os riscos, considerando o perfil de risco definido e maximizando a criacao de
valor para a organizacao.

|. Definicao
de ambito
V. Monitorizar / Presentemente esta a ser desenvolvida
Controlar ) N
ontrota Il. Identificar uma abordagem mtegrada de gestao
0s riscos de risco cuja metodologia adoptada foi

baseada no referencial ISO 31000 (Risk

Management — Principles and guide-
IV. Responder aos lines) e na Framework COSO I (Enter-

ris%%sécf;léagos L Avaliar e prise Risk Management).

prioritizar os riscos
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Durante o ano de 2012, foi iniciado o projecto-piloto (fases |, Il e 1ll) na unidade
clinicacuf cascais, atraves de entrevistas, sessdes de brainstorming, observacao
de actividades e analise de documentacao, tendo por objectivo a elaboracao da
Matriz de Riscos. Para 2013 esta previsto efectuar o rollout do projecto para as
restantes unidades, ficando assim criadas as condicoes para o desenvolvimento
das restantes fases (IV e V) da abordagem.

O processo de Gestao de Risco e coordenado pela Direccao de Auditoria In-
terna, em parceria com a Direccao de Desenvolvimento Organizacional e da
Qualidade, sendo a responsabilidade pelo risco dentro da Jose de Mello Saude
partilhada por todos os colaboradores, como parte integrante das respectivas
funcoes.

Ao nivel operacional, na Gestao do Risco Clinico, prevalece um maior enfoque
na area clinica e seguranca do doente, e tem como objectivo potenciar uma
cultura e pratica de seguranca na prestacao de cuidados de saude, que anteci-
pa e gere O erro. Estes processos assentam em duas vertentes:

Prevencao: Mapeamento dos perigos e riscos inerentes a actividade, identifi-
cando atraves de uma matriz os riscos criticos e criando para estes, mecanis-
mos de alerta;

Gestao da Cultura do Erro: 1) promove o registo de eventos adversos na fer-
ramenta (software) HER — Health Event & Risk Management, categorizado pela
taxonomia da OMS relativa ao tipo de incidentes (The Conceptual Framework
for the International Classification for Patient Safety - World Health Organiza-
tion) e 2) os incidentes sao valorizados por tipo de ocorréncia: quasi-incidente,
incidente, acidente e evento sentinela.

Este sistema de notificacao para identificacao de riscos permite a implemen-
tacdo de accoes que visam diminuir/eliminar as causas raiz e os factores con-
tribuintes.

Adicionalmente, a Jose de Mello Saude decidiu iniciar um projecto cujo objec-
tivo consiste em desenvolver uma cultura de seguranca de informacao. Como
referéncia, estao a ser considerados os normativos ISO 27001 (Information se-
curity management systems — Requirements) e ISO 27002 (Code of practice for
information security management) e ISO 27799 (Information security manage-
ment in health).
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RECURSOS HUMANOS

Ao lidar diariamente com a saude e vida humana, 0s profissionais da Jose de
Mello Saude devem aliar a um grande espirito de entrega e dedicacao aos
doentes e suas familias, as mais elevadas competéncias profissionais.

Por esse motivo, a Jose de Mello Saude considera uma prioridade estrategi-
ca investir no desenvolvimento das competéncias dos seus profissionais de
salde, acreditando que estes sao um elemento determinante na concretizacao
da visao estrategica e do posicionamento enquanto prestador de cuidados de
saude de exceléncia.

Para esse efeito, a Jose de Mello Saude criou a academiacuf, um 6rgao que
tem por missao principal a promocao de iniciativas e medidas que contribuam

para o desenvolvimento do seu corpo clinico com a responsabilidade de dinami-
zar, estruturar e apoiar a actividade cientifica e 0 ensino pre e pos graduado.

ARAGTERIZAGAO DO UNVERSO DE COLABORADORES
DA JOS DE MELLO SAUDE 0,

O

O universo de colaboradores na Jose
de Mello Saude tem vindo a crescer,
contando actualmente com cerca de
5.900 colaboradores, dos quais 5542

tém contrato de trabalho.
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BESTAQ DE TALENTO

Tao importante como analisar 0 negocio, a estrategia comercial,
a CONCorréncia ou Novos mercados, € analisar o capital humano
que a organizacao detem para fazer face aos desafios, assim como
encontrar novas formas de motivar/envolver/reter os melhores
colaboradores.

A gestao do talento € um programa desenvolvido na Jose de Mello
Saude desde 2009, com o objectivo de identificar, motivar e reter
0s Nossos melhores colaboradores. Este programa permite uma
aposta na formacao e no desenvolvimento continuo dos colabora-
dores, assim como, introduzir na José de Mello Saude novas com-
peténcias e novas formas de pensar a actividade. O " Programa
+Talento” € um programa de recrutamento de jovens com poten-
cial de crescimento com o objectivo de garantir o futuro e rejuve-
nescimento dos nossos quadros. Com este programa, a Jose de

Mello Saude pretende garantir o presente e preparar o futuro.

FORMAGAO

A formacao e desenvolvimento de competéncias, e
uma das prioridades para a Jose de Mello Saude.
Em 2012, foram realizadas, cerca de 100.000 horas
de formacao. Assegurar o desenvolvimento e aper-
feicoamento das competéncias de todos 0s grupos
profissionais da Jose de Mello Saude, com a finali-
dade de capacitar as pessoas para a exceléncia no ex-
ercicio profissional, € o desafio da area da Formacao.

Assumindo esta premissa, acreditando na necessi-
dade deste investimento para a devolucao do seu
retorno e consequente impacto positivo na nossa
actividade, a Academia Jose de Mello Saude desen-
volve internamente programas de formacao suste-
ntados nas melhores praticas e nos valores da em-
presa, caracterizando-se pela grande aposta em:

+ Promover a cooperacao e a articulacao das uni-
dades de saude no desenvolvimento de um unico
plano anual de formag¢ao, com optimizacao de es-
forcos e beneficio de sinergias,;

- Incentivar a autoformacao e a pratica de investi-
gacao, privilegiando a transversalidade dos projectos;

« Fomentar o intercambio e a divulgacao das “boas
praticas” quer a nivel interno, quer externamente
com outras instituicdes de salde e de educacao.

Pretende-se, assim, continuar a responder as ne-
cessidades de formacao de desenvolvimento inicial
e de actualizacao continua, para as areas tecnica e
comportamental, com a preocupacao de alavancar
O crescimento profissional dos nossos colabora-
dores. Em 2012, o reflexo deste investimento tra-
duziu-se num crescimento de 36% no numero de
horas de formacao, face a 2011, impacto resultante
da transicao dos Hospitais de Braga e Vila Franca de
Xira para as novas instalacoes, cujo grande enfoque
incidiu sobre o desenvolvimento de competéncias
comportamentais.
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AVALIAGAQ DE DESEVPENHO

A Jose de Mello Saude avalia o0 desempenho e desenvolvimento dos seus co-
laboradores como parte integrante da gestao de recursos humanaos.

A avaliacao de desempenho e um instrumento fundamental na gestao das pes-
s0as, permitindo alinhar comportamentos e contribuir para a realizacao dos ob-
jectivos. Sem um verdadeiro instrumento de gestao e uma cultura participativa
Nao teriamos conseguido dar resposta eficaz a tantos desafios.

E um dos instrumentos de gestao que tornam as organizacdes mais maduras e
exigentes e, em simultaneo, fazem 0s seus colaboradores mais competentes e
conscientes dos seus desafios.

ESTABOS

A Jose de Mello Saude acredita que existem sinergias beneficas quando se
promove a proximidade das empresas com instituicdoes de ensino. Este € um
factor essencial para a formacao de profissionais completos e competentes que
se enquadrem nas necessidades do mercado empresarial actual. Desta forma,
e com enorme satisfacao que sao recebidos e apoiados estagiarios das mais
diversas areas de formacao. Num total de mais de 2300 estagios e internatos
medicos realizados em 2012, destacam-se 0s da area de Enfermagem e Medici-
na, com um peso de 39% e 35% respectivamente.

N¢ de Estagiarios e Internos

Enfermagem
Medicina . -
-
Internos "
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DESEMPENHO ECONOMCO-FINANCERO

Em 2012, a economia portuguesa continuou a ser condicionada pela ma-
nutencao da conjuntura macroeconomica desfavoravel e pela crise financeira,
mas, apesar do contexto, a Jose de Mello Saude manteve a sua trajectoria de
crescimento, encerrando 0 ano com um volume de negocios de 4624 milhdes
de euros, mais 754 milhdes de euros (+19,5%) face ao ano anterior.

Para esta evolucao positiva contribuiram todas as unidades do grupo, que, apesar
do clima de incerteza, superaram as expectativas e continuaram a crescer de
forma sustentada, em praticamente todas as linhas de actividade.

O EBITDA foi de 47,1 milhdes de euros, representando uma significativa melho-
ria face ao valor registado em 2011 (+34,3 milhdes de euros), tendo a margem
EBITDA atingindo 0s 10,2% (3,2% em 2011). Este crescimento € ja o reflexo das
medidas de eficiéncia operacional que tém vindo a ser implementadas de uma
forma transversal em todas as unidades do grupo Jose de Mello Saude.
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Apesar de ainda Nao apresentarem resultados positivos em 2012, o hospitalcuf
porto e o Hospital de Braga melhoraram de forma bastante significativa a sua
performance operacional. O hospitalcuf porto, atraves de um trabalho conjunto
com o institutocuf porto, conseguiu identificar e concretizar varias sinergias. O
Hospital de Braga redesenhou a sua estrategia e implementou durante 2012 um
conjunto de medidas de eficiéncia, fruto de uma revisao de processos opera-
cionais com vista ao aumento da sustentabilidade da operacao.

A boa performance operacional permitiu terminar o ano com um resultado
liguido consolidado de 3,8 milhdes de euros, © que representa um aumento de
2,7 milhdes de euros face a 2011

Indicadores Assistenciais da José de Mello Satde (milhares)

20m Sorz/20
Altas/Doentes Saidos 56,8 68,0 19.7%
Dias de Internamento 301 376 24,9%
Consultas 1198 1.439 20,1%
Urgéncias 458,2 504 10,0%
Doentes Operados 50,8 66,0 29,9%
Partos 6.5 6.9 6,2%

Indicadpres Consolic!ados 201 2012 % Variacao
da José de Mello Saude (M€) 2012/2012
Volume de Negdcios 401,41 462,52 15,2%
EBITDA 12,73 47,07 269,8%
Resultado Liquido 1,09 3,85 251,7%
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DESENVOLVIMENTO SOCIAL

O compromisso de responsabilidade social e de respeito pela pessoa esteve na
genese da Jose de Mello Saude e ¢, ainda hoje, um dos pilares que nos diferencia
Nno sector da prestacao de cuidados de saude. A criacao de uma area especi-
fica para desenvolver a sustentabilidade correspondeu a ambicaoc de assum-
ir responsabilidades acrescidas e de longo prazo e permitiu uma abordagem
sistematizada e transversal a toda a organizacao, agregando um conjunto de
iniciativas ate entao dispersas.

Estrategicamente foram definidos dois grandes pilares de actuacao dentro do
vector Desenvolvimento Social da Jose de Mello Saude: Colaboradores e respec-
tivas familias e comunidades locais onde se inserem as Nossas unidades.

Este envolvimento ocorre de diversas formas, nomeadamente, atraves de um
conjunto de beneficios para os colaboradores e suas familias, atraves da par-
ticipacao directa e voluntaria de profissionais de salde em accoes de sensibi-
lizacao sobre temas de saude preventiva em Escolas e IPSS’s das comunidades
vizinhas, da atribuicao de préemios de investigacao clinica no ambito das uni-
dades de investigacao das universidades de medicina portuguesas, atraves de
contribuicdes financeiras ou em generos, ou atraves de um investimento em
infra-estruturas comuns ou sociais, entre outros.

RESPONSABILDADE SOCIAL INTERNA

A alocacao de investimento e recursos a iniciativas de Responsabilidade Social
Interna na Jose de Mello Saude tem vindo a aumentar, ano apos ano, NUMa
logica de redistribuicao de valor criado, tendo em 2012 o conjunto de beneficios
destinados aos colaboradores sido superior a 65.000€.

Em linha com o posicionamento da Jose de Mello Saude, existe ainda uma
preocupacao em associar o conjunto de beneficios a factores como a meritoc-
racia € Compromisso para com a organizacao.
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Destacam-se 0s seguintes:

Ligado a avaliacao de de-
sempenho e assiduidade dos colaboradores e ao bom
aproveitamento escolar dos seus filhos, este beneficio
dedica-se a comparticipar parte das despesas com
material escolar dos filhos dos colaboradores da Jose
de Mello Saude.

Em 2012, foram recebidas 401 candidaturas num valor
global de 20.000% atribuidos.

j\\
@mz ‘Hgo\.SAS LWROS

ESCOLARES

DIPLOMA
DE PARTICIPAGAO

Aatribuigdo da Bolsa Livros Escolares ¢ um reconhecimento do seu bom
desempenho e pretende contribuir para a continuagdo do desenvolvimento
e formagdo dofs) seu(s) filhofs)
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Por altura da quadra natalicia, sao
entregues cabazes com itens tipicos de uma ceia de
Natal, aos colaboradores com as remuneracoes mais
reduzidas da Jose de Mello Saude. Em 2012, foram
entregues 1400 cabazes, totalizados no valor global de
47.000¢€.

Desenvolvidas para contribuir
para a ocupacao dos tempos livres dos filhos dos co-
laboradores durante o periodo das ferias de Verao, as
Colonias de Ferias recebem criancas com idades entre
0s /7 e os 14 anos. A Jose de Mello Saude comparticipa
uma percentagem do valor, gue inclui alojamento, ali-
mentacao, seguro e transporte, consocante o escalao de
remuneracao do colaborador em causa.

N
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RESPONSABILIDADE SOGIAL EXTERNA

A nivel externo, a Jose de Mello Saude desenvolve uma ligacao a comunidade
onde as suas Unidades de Saude se inserem, procurando posicionar-se como
um verdadeiro parceiro para a saude local, bem como uma ligacao a instituicoes
que operem No mesmo sector de actividade. Este compromisso pretende criar
externalidades positivas, criando relacoes de longo prazo com o terceiro sector,
sedimentadas num conjunto de iniciativas, das quais destacamos as seguintes:

PROGRAMA EDUCACAO PARA A SAUDE: Dedicado as escolas e instituicoes de
solidariedade social das comunidades onde existem hospitais e clinicas da Jose
de Mello Saude, este programa assenta na ideia de que podemos identificar e
evitar comportamentos de risco, reconhecer os beneficios de comportamentos
adequados e suscitar comportamentos de prevencao, atraves de veiculacao de
informacao positiva.

Em 2012 foram desenvolvidas accoes de formacao e sensibilizacao em mais de
50 escolas e jardins-de-infancia que envolveram directamente cerca de 5600
criancas de Lisboa, Cascais, Torres Vedras, Vila Franca de Xira, Porto e Braga.
Estas iniciativas realizadas por profissionais de saude correspondem a accoes
de esclarecimento e sensibilizacao, inseridas nos programas curriculares das
instituicoes de ensino ou que correspondem a necessidades identificadas pelas
mesmas. Para os mais seniores foram desenvolvidas accoes de sensibilizacao
focalizadas em problemas tipicos que afectam esta populacao, como a pre-
VeNCcao para as ondas de calor no inicio do Verao e os cuidados a ter com o frio,
No inicio do Inverno, entre outros.

Neste ambito e de encontro aos objectivos ja definidos, interessa destacar uma & "“

parceria da clinicacuf cascais com a Camara Municipal de Cascais e com a As-
sOCiacao para a Promocao da Seguranca Infantil, para a elaboracao de um Guia
de promocao da Saude Infantil. O Guia de Saude, com tiragem de 10.000 ex-
emplares, foi distribuido a todos 0s alunos do Concelho de Cascais, tendo o seu
conteudo sido produzido por profissionais de saude da clinicacuf cascais.

DIVENSAO DO PROGRAMA DA EDUCAGAO PARA A SALDE

« Desde 2009, cerca de 10.000 pessoas foram directamente envolvidas em iniciativas.

- Escolas e Instituicoes de Solidariedade de Lisboa, Cascais, Torres Vedras, Vila
Franca de Xira, Porto e Braga.

« Participacao voluntaria de equipas multidisciplinares de profissionais de saude
(médicos, enfermeiros, farmacéuticos, entre outros) que participam nas iniciativas.
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Pretendendo estreitar relacoes ’/ /

com instituicoes do seu sector de actividade, a Jose de Mello Saude re-
alizou uma parceria com o IPST — Instituto Portugués do Sangue e da
Transplantacao, para a realizacao de campanhas regulares de colheita
de sangue nas suas unidades, contrariando a tendéncia de diminuicao de
doacoes sentida pelo IPST e contribuindo para o aumento das reservas de
sangue Nos hospitais portugueses. A primeira campanha realizada em Ou-
tubro de 2012 conseguiu 380 dadores inscritos e 266 colheitas realizadas.

Por altura da quadra natalicia,
foi promovida uma campanha de angariacao de bens (artigos de mae e ,
bebé, alimentos ndo pereciveis, roupas e brinquedos) em todas as uni- /
dades da Jose de Mello Saude. Esta campanha foi operacionalizada por
colaboradores que, voluntariamente e nos seus tempos livres, ajudaram
a asseqgurar toda a logistica necessaria. Os bens angariados foram dis-
ponibilizados, em primeira mao, aos colaboradores que deles quisessem
usufruir e os restantes foram doados ao servico de voluntariado e accao
social dos Hospitais de Braga e Vila Franca de Xira.

A adesao ao projecto transversal do Grupo
Jose de Mello denominado "Ser Solidario”, em que cada colaborador con-
tribui mensalmente com um minimo de 1€ do seu vencimento, visa apoiar
ao nivel do donativo, um conjunto de instituicoes de Solidariedade Social
mediante a participacao activa dos colaboradores (pela contribuicao e
posterior escolha das associacoes a beneficiar). A quantia recolhida na
Jose de Mello Saude em 2012, foi de 4.000€ que foram entregues a Obra
do Frei Gil. e

Reforcando
0O seu investimento no desenvolvimento social das comunidades onde
se insere, a Jose de Mello Saude avancou em 2011 com a concepcao e — =

implementacao do Programa de Voluntariado, transversal as empresas Bl Qe W, e
que fazem parte do Grupo Jose de Mello. Este programa recruta co- = '
laboradores que desejam exercer a actividade de voluntariado em in- - ‘
stituicoes de solidariedade social, com quem foram realizadas parcerias Sir olidirie

para o efeito. Em 2012, segundo ano deste programa, foram integradas et g e e
duas novas instituicdes: Associacao Coracao Amarelo — Delegacao Norte L

e Programa Junior Achievement Portugal que se juntam a Associacao i
Coracao Amarelo — Delegacao de Lisboa, ATL da Galiza, Centro Comu- J

nitario e Social de Carcavelos e a Obra do Frei Gil.
Programa de
Protocolo entre Hospital de Bra- vﬂlil.ll'ltﬂl'lﬂd'ﬂ

Grups José de Mello

ga e Santa Casa da Misericordia de Braga para apoiar a Cantina Social
que ajuda a populacao carenciada de Concelho e que permitiu servir
cerca de 9 mil refeicoes em 2012.

- O hospitaleuf infante santo desenvolveu, durante o
primeiro trimestre de 2012, o Projecto + Salde que permitiu aprofundar
a relacao com as Juntas de Freguesia e Paroquias vizinhas ao Hospital
e prestar cuidados de saude gratuitos a populacao carenciada daquela

zona. Apos o contacto exploratorio com as Juntas de Freguesia, ficou ! e v e & F—
definido um pacote de cuidados (consultas, exames de diagnostico, pato- S ) SO [ U N Gl A0 S (ST
logia clinica, fisioterapia, cuidados de enfermagem, entre outros) mensal v =T
. . . . . L. & wmp patbips]da © mverniol
que e oferecido aos utentes das respectivas instituicoes. Jantis Lag pevet 3 leidiia
PO W . T 2
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AMBIENTE

A Jose de Mello Saude enquanto prestadora de
servicos de saude, Nao realiza processos de manufac-
tura e apresenta um consumo de recursos naturais e
materias-primas reduzido. Nao obstante, a sua per-
formance ambiental & considerada uma area funda-
mental, existindo tambem aqui a intencao de afirmar
a Jose de Mello Saude como um operador referéncia,
em linha com as melhores praticas do sector.

Tem sido realizado na organizacao, um esforco de
identificar as principais fontes de degradacac ambi-
ental das suas unidades de salde e 0s respectivos
impactos, bem como quantificar os custos associados
a sua reducao ou eliminacao, tendo a Jose de Mel-
lo Saude promovido diferentes iniciativas no sentido
de melhorar o seu desempenho neste capitulo com
O objectivo de implementar sistematicamente medi-
das de melhoria da eficiéncia energetica em todas os
seus edificios hospitalares. De salientar que, embora
sO recentemente tenha sido iniciado um projecto de
reducao de consumos energeticos, os resultados sao
ja visiveis nos indicadores monitorizados.

Cada edificio da Jose de Mello Saude e diferente e,
como tal, com diferentes necessidades e perfis de
consumo energetico. Desde 2011 tem sido efectu-
ada uma caracterizacao das unidades da Jose de
Mello Saude ao nivel dos seus consumaos energeéti-
COS, agua e residuos hospitalares, de forma a criar
uma baseline de consumos por edificio que permita
analisar a sua evolucao e estabelecer objectivos de

reducao dos mesmos. Este trabalho permite criar
metricas de comparacao entre as unidades, sendo
intencao da Jose de Mello Saude publicar essa in-
formacao Nos proximos exercicios.

Destaca-se no ano de 2012 a obtencao da Certifi-
cacao Ambiental ISO 14001 no Hospital de Braga,
sendo a primeira unidade do Norte e a segunda do
pais, a obter esta certificacao. No ano de 2013 ini-
ciar-se-a o processo de certificacao ambiental no
Hospital Vila Franca de Xira com vista a obtencao da
mesma certificacao ISO 14001 em 2014,

A performance ambiental das 2 unidades mais re-
centes da Jose de Mello Saude, construidas no am-
bito das parcerias publico-privado, tem um impacto
significativo nos consumos totais da organizacao,
resultando num aumento. Tal facto era esperado
e resulta da passagem de instalacoes antigas, mais
pequenas, com indices de conforto insatisfatorios e
com muito menor numero de equipamentos para
instalacdes novas que exigem uUm CONsSUMO en-
ergéetico muito superior. Este facto verificar-se-a no-
vamente no exercicio de 2013 devido a transferéncia
para o novo edificio do Hospital Vila Franca de Xira.

As medidas de eficiéncia energetica tomadas pela
José de Mello Saude sao diversificadas e estao in-
cluidas em trés areas de actuacao distintas, Energia,
Agua e Residuos Hospitalares.
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HLETRODADE

O sector da saude, na sua actividade de prestacao de cuidados, pressupde ed-
ificios com estruturas complexas, com obrigatoriedade de acesso constante
(24nh/dia, 365 dias/ ano) a recursos como a electricidade. Esta € a principal fonte
de energia utilizada na Jose de Mello Saude e essa relevancia dita que seja da
maior importancia a sua constante monitorizacao aliada a implementacao de
medidas de reducao de cCOnsumMOos.

A electricidade € maioritariamente utilizada na alimentacao a equipamentos de
ar condicionado (Chillers, Unidades de Tratamento de Ar, entre outros), equipa-
mentos medicos e na iluminacao dos edificios.

DESLIGUE

quando j4 ndo neces

O ar condicionado e de extrema importancia nas unidades de saude, permitin-
do o controlo da qualidade do ar de cada servico, de acordo com as suas espe-
cificidades. Dada a variada dimensao dos hospitais e clinicas da Jose de Mello
Saude, existem diferentes solucoes, adequadas a realidade e especificidade de
cada unidade. Os sistemas centralizados sao privilegiados nas unidades maiores,
permitindo uma operacionalizacac mais racional e eficiente do ponto de vista
energetico. Nas unidades mais recentes, a politica de eficiéncia e inovacao tem
estado presente, sendo exemplo disso a utilizacao de tecnologia mais recente
como bombas de calor em detrimento de sistemas convencionais de aqueci-
mento/arrefecimento, assim como, painéis solares para aquecimento de aguas,
entre outras.
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Ao nivel dos equipamentos medicos tem tambem
sido tida em consideracao a eficiéncia dos mesmaos.
Um dos exemplos mais Gbvios neste campo sao 0s
candeeiros cirurgicos, que tém sido substituidos por
outros que usam tecnologia LED.

A lluminacao é outro dos campos em que estao a
ser implementadas varias medidas que visam a op-
timizacao dos sistemas existentes ou a substituicao/
adaptacao por outros mais evoluidos e eficientes. A
existéncia de horarios programados para a ilumi-
Nnacao em varias zonas, o seccionamento dos cir-
cuitos e a utilizacao de sensores de presenca sao
apenas algumas das medidas ja implementadas de
forma transversal nas unidades da Jose de Mello
Saude. A utilizacao de tecnologia LED tem sido es-
tudada e aplicada consoante o seu desempenho na
aplicacao considerada. Sendo uma tecnologia re-
cente, esta ainda em fase de maturacao, nao sendo
vantajosa a sua utilizacao geral, exigindo assim um
estudo para a aplicacao especifica a que destina.

—

A producao de calor nas unidades da Jose de Mello
Saude e maioritariamente efectuada atraves de cal-
deiras alimentadas por gas natural, sendo esta a
maior fonte do consumo desta energia nas suas
unidades. Sempre que possivel, tém sido utilizados
queimadores mais eficientes, no sentido de optimizar
0s consumos de gas. A utilizacao de equipamentos
de ar condicionado mais eficientes reflecte-se tam-
bem neste consumo, optando sempre que possivel,
pela utilizacao de equipamentos que permitam uma
maior racionalizacao energetica.

Tambem as cozinhas tém um impacto significativo
Nos consumos globais. Sendo responsaveis pela
confeccao de refeicoes para as cafetarias e restau-
rantes existentes nos hospitais, mas tambéem por
confeccionar todas as refeicdes para os quartos de
internamento. Os restantes utilizadores de gas natu-
ral sao residuais e 0 seu Consumo e genericamente
desprezavel.

De salientar o facto de na clinicacuf alvalade nao existir

fornecimento de gas natural e de na clinicacuf belem

0 seu fornecimento ter sido descontinuado por nao

se verificar efectiva necessidade do seu uso. NoO

hospitaleuf descobertas é utilizada outra forma de

energia para a producao de calor, a entalpia, pelo
- que o consumo de gas natural e reduzido.
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ENTALPIA

A Entalpia € utilizada apenas em duas unidades da Jose de Mel-
lo Saude, clinicacuf alvalade e hospitaleuf descobertas. Neste tipo
de sistema existem tipicamente dois circuitos que se cruzam num
ponto, 0s permutadores de placas, promovendo assim a transferén-
Cia de energia de um circuito para o outro. Na pratica, circula no
circuito do fornecedor agua quente que ao passar Nno permutador,
aguece a agua do circuito da unidade sendo esta distribuida pelas
varias maquinas. A producao de frio e efectuada da mesma forma,
utilizando agua gelada.

Na sua performance ambiental, a gestao eficiente da agua e outra
das preocupacodes da Jose de Mello Saude. O consumo de agua
nas suas unidades provéem, na sua totalidade, do abastecimento
publico garantido pelos servicos municipais ou empresas publicas
dos locais onde se inserem e destina-se a: - consumo humano, uti-
lizacao sanitaria e reposicao dos circuitos de refrigeracao.

O controlo de qualidade da agua utilizada é feito atraves de siste-
mas de monitorizacao e tratamento, sendo a qualidade garantida
pela realizacao de analises periddicas efectuadas por entidades
certificadas independentes, pela Entidade Reguladora da Saude e
pelas entidades camararias respectivas.

No sentido de reduzir o consumo de agua nas suas unidades, a
Joseé de Mello Saude implementou varias medidas que visam este
objectivo, sendo de destacar a instalacao de prelatores nos varios
locais de consumo, desde Internamentos a instalacoes sanitarias
publicas, que permitirao uma reducao significativa no consumo de
agua. As restantes medidas sao apresentadas no indicador EN/.

RESIDUOS HOSPTALARES

A organizacao e gestao da recolha, armazenamento, tratamento
e eliminacao de residuos nas Unidades da Jose de Mello Saude é
um processo multidisciplinar que tem varios intervenientes: (i) os
profissionais das unidades funcionais e servicos sao responsaveis
pela triagem e acondicionamento dos residuos; (i) a recolha in-
terna dos residuos, pesagem e deposito na central dos residuos e
feita pelos colaboradores das empresas de limpeza; (iii) a gestao
e implementacao dos circuitos de recolha e armazenamento dos
residuos sao da responsabilidade da gestao hoteleira das unidades
de saude que sao ainda responsaveis pela gestao do contrato com
as empresas que asseguram a recolha, transporte (a partir das uni-
dades de saude), tratamento e eliminacao de todos os residuos
hospitalares produzidos no ambito da actividade da José de Mello
Saude.
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drector executivo, Orgaos de Governo Pag. 15
43 Para organizacoes com uma estrutura ge administracao unitaria, declaracao do T Pag. 15
numero de membros independentes ou Nao-executivos.
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4.7. lualificacoes e competéncias dos membrods do conselho de administracao Orgéos de governo Pag. 15

4.8. Declaracoes de missao e valores, codigos de conduta e principios internos '
relevantes para o desempenho economico, ambiental e social, assim como o estado = Vectores Sustentabilidade Pag. 19-43
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4.9. Procedimentos do mais alto orgao de governacao para supervisionar, por parte
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e . . : . - Vectores Sustentabilidade Pag. 19-43
social, incluindo riscos e oportunidades relevantes, assim como a adesao ou confor-
midade com normas acordadas internacionalmente, codigos de conduta e principios.
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4.11. Explicacao sobre se e como o principio de precaucao ¢ tratado pela organizacao. = Gestao Risco Pag. 28, 29
4.12. Cartas, principios ou outras iniciativas desenvolvidas externamente de caracter Indicaderes G Pag. 83
economico, ambiental e social que a organizacao subscreve ou endosse. :
4.13. Participacao em associacoes sectoriais Exceléncia Clinica Pag. 19-27
Participacao das Partes Interessadas
4.14. Lista das principais partes interessadas da organizacao. Dialogo com as partes interessadas ~ Pag. 11-13
4.15. Base para identificacao e seleccao das principais partes interessadas. Dislogo com as partes interessadas ~ Pag. 12

4.16. Formas de consulta as partes interessadas, de acordo com a frequéencia das . .
, ‘ Didlogo com as partes interessadas ~ Pag. 12

consultas, por tipo ou grupo de interessados.

4.17. Principais questoes e preocupacoes apontadas pelos interessados resultantes da

LS . . Didlogo com as partes interessadas ~ Pag. 12
consulta, e como a organizacao responde a estas questdes e preocupacoes.

n

JOSE DE MELLO - SAUDE ‘ND‘EE ER\ ‘ ' ETﬁ_



INDIGADORES ECONOMICOS

DESEMPENHO ECONOMICO

ECI1 - Valor econémico directo gerado e distribuido

VALOR ECONOMICO GERADO E DISTRIBUIDO (milhares €) 2012

1) Valor Econémico Directo Gerado 462.424
Receitas 462.424
2) Valor Econémico Directo Distribuido 421.505
Remunerag¢des 145.054
Dividendos 191
Pagamentos ao Estado 5.862
IRC 4.503
IVA 194
IMI 155

IS 1.01
Investimento nas Comunidades Locais 0
Custos Operacionais 270.397 (ndo inclui amortizagoes e provisoes)
3) Valor Econémico Retido = (1)-(2) 40.919

EC2 - Implicagdes financeiras e outros riscos e oportunidades para as activi-
dades da organizacao, devido as alteracoes climaticas

A Jose de Mello Saude nao possui informacao suficiente para descrever as im-
plicacoes financeiras e outros riscos e oportunidades para as suas actividades
devido as alteracoes climaticas. Embora considere que as suas operacoes terao
pouca exposicao a este risco, e intencao da Jose de Mello Saude fazer esta
analise com mais rigor e objectividade em proximos exercicios.

EC3 - Cobertura das obrigacdes referentes ao plano de beneficios definidos
pela organizacao.

No universo de empresas da Jose de Mello Saude, SG.PS., foram atribuidos em
2012 mais de IM€ em premios de desempenho.

Relativamente a obrigacoes referentes ao plano de beneficios, a subsidiaria
hospitaleuf infante santo, S.A. € a unica sociedade que se rege por um Acor-
do de Empresa que tem a responsabilidade de complementar as pensoes de
reforma de alguns dos seus colaboradores (antigos e actuais) com quem foi
assumida essa responsabilidade. O valor de beneficio da assisténcia medica em
2012 foi superior a 0,/M€. De referir que o0 peso dos colaboradores inactivos
vinculados ao hospitaleuf infante santo representa 6%, no usufruto do beneficio
da assisténcia medica.
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No que respeita a outros beneficios definidos pela Jose de Mello Saude para
0s seus colaboradores, foram atribuidos em 2012, 20.000€ respeitantes ao pro-
grama “Bolsas Livros Escolares” que comparticipa parte das despesas com esse
material escolar dos filhos dos colaboradores e entregues 1400 cabazes de Na-
tal, num valor global de 42.000€, a todos os colaboradores que auferem venci-
mentos base, iguais ou inferiores, a 600€. A Jose de Mello Saude comparticipa
ainda, atraves de escaldes de remuneracao, as colonias de ferias para filhos de
colaboradores, tendo este beneficio em 2012, sido usufruido por 45 filhos de
colaboradores.

EC4 - Apoio financeiro significativo recebido do governo

A José de Mello Saude nao recebeu nenhum apoio financeiro significativo do
governo durante o exercicio de 2012.

EC5 - Racio entre o salario base por género e o salario minimo local.

Dada a existéncia de uma grande diversidade de horarios na Jose de Mello
Saude, foram considerados, para efeitos de calculo deste indicador, apenas 0s
trés horarios mais representativos na populacao existente (35, 36, 40 horas) e
0s seqguintes regimes de trabalho: "Regime Misto”; “Permanentes”; "Contrata-
dos” e "Funcionarios Publicos”.

Horarios 35 36 40
Salario mais reduzido da organizacao 487,5 500 485
Salario Minimo Nacional 485 485 485
Racio 1,01 1,03 1,00

Da analise ao indicador pode concluir-se que existem na organizacao
salarios correspondentes ao salario minimo nacional de 2012, situacao
que se deve a colaboradores com horarios de 40 horas semanais dos
grupos operacionais “auxiliares”, “administrativos” e “servicos gerais”’, em-
bora representem apenas a 2,3% da populacao da Jose de Mello Saude.

Importa destacar que se considerarmos O grupo operacional mais repre-
sentativo da Jose de Mello Saude, i.e. a "enfermagem” que aglomera 28%
do universo de colaboradores, o racio do salario base versus o salario
minimo nacional sera de 2,40 nao existindo diferenca entre géenero.

EC6 - Politicas, praticas e proporg¢ao de custos com fornecedores locais,
em unidades operacionais importantes

A Jose de Mello Saude compromete-se a manter uma relacao re-
sponsavel com os seus fornecedores, nao praticando nenhum tipo de
discriminacao na sua seleccao e consultando regularmente o merca-
do. O critério de seleccao passa pelas condicoes que os fornecedores
apresentam: competitividade, qualidade, transparéncia e adequacao
da proposta aos conteudos propostos, assim como, pelas condicoes do
contrato e capacidade de apresentar um servico de qualidade no prazo
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estipulado. E habitual a contratacao de fornecedores locais (nacionais)
tendo em conta os normais criterios de racionalidade economica. A Jose
de Mello Saude tem um universo de 2646 fornecedores.

EC7 - Procedimentos para contratacado local e proporcao de cargos de gestao
de topo ocupados por individuos provenientes da comunidade local, nas uni-
dades operacionais mais importantes.

A Jose de Mello Saude nao tem em pratica qualgquer procedimento de con-
tratacao local e nao pratica qualquer tipo de discriminacao na escolha dos seus
colaboradores.

EC8 - Desenvolvimento e impacto dos investimentos em infra-estruturas e
servicos que visam essencialmente o beneficio publico através de envolvimento
comercial, em géneros ou Pré-bono.

A Jose de Mello Saude tem uma politica proactiva de identificar e envolver em
todas as comunidades em que estao localizadas as suas unidades de saude, um
conjunto de instituicoes (juntas de freguesia, IPSS s, Paroquias, Escolas, ATL s de
idosos, entre outros) que se dedicam as populacdes em causa, procurando re-
forcar essa rede social e afirmar-se como um verdadeiro parceiro para a saude
local. No que respeita ao conjunto de actividades que a Jose de Mello Saude
desenvolve para beneficio publico destacam-se o Programa Educacao para a
Saude, Bolsa D. Manuel de Mello, Programa de Voluntariado do Grupo Jose de
Mello, Projecto Ser Solidario, entre outros. Mais informacoes sobre estas inicia-
tivas, assim como resultados e montantes investidos, podem ser encontrados
nas pag. XX (fazer referéncia apés a paginacao)

EC9 - Descricao e compreensao dos impactos econdmicos indirectos significati-
vos, incluindo a sua dimensao

A Jose de Mello Saude nao possui informacao sobre a avaliacao dos impactos
economicos indirectos da sua actividade no ano de 2012.
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INDIGADORES AMBIENTAL

MATERIAIS UTILIZADOS

EN1 — Materiais utilizados, por peso ou por volume.

A Jose de Mello Saude € uma companhia de servicos que Nnao realiza pro-
cessos de manufactura e que apresenta um consumo de recursos naturais e
matérias-primas reduzido. Informacao sobre o consumo energetico e de agua
pode ser encontrada nos indicadores EN3, EN4 e EN8.

EN2 - Percentagem de Materiais utilizados que sao reciclados

A Jose de Mello Saude € uma companhia de servicos que nao realiza pro-
cessos de manufactura e que apresenta um consumo de recursos naturais e
materias-primas reduzido. Informacao sobre o consumo energetico e de agua
pode ser encontrada nos indicadores EN3, EN4 e ENS.

ENERGIA

EN3 - Consumo directo de energia, discriminado por fonte de energia primaria
O gas natural e a fonte de energia principal utilizada nos sistemas de clima-
tizacao das unidades da Jose de Mello Saude, sendo utilizado principalmente
para aquecimento de aguas quentes sanitarias, para o sistema de AVAC e no
abastecimento a Cozinha.

O consumo global de gas natural em 2012 foi de 21.698 Mwh

Consumos de gas 2012 (Mwh)
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Variacdo no Consumo de Gas (Mwh)
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O consumo global de gas natural na José de Mello Saude em 2012 correspon-
de a uma variacao de 30,2% em relacao a 2011. Este aumento era expectavel e
explica-se pelos Hospitais de Braga e Vila Franca de Xira. No primeiro caso, cor-
responde a entrada no novo edificio com necessidades energeticas totalmente
diferentes do anterior e relativamente ao Hospital Vila Franca de Xira porque
em 2011 apenas foi contabilizado o periodo referente a Jun-Dez.

De forma a efectuar uma comparacao significativa, a mesma base temporal
deve ser utilizada. Assim, € apresentada a variacao para igual periodo de activi-
dade em 2011 e 2012, nao contabilizando para este ultimo exercicio 0s mesmaos
meses que nao tinham sido considerados em 2011 para as unidades Hospital de
Braga e Vila Franca de Xira.

Variagao relativa no Consumo de Gas (Mwh) para igual periodo de tempo
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Usando a mesma base temporal, constata-se que, do universo saudecuf, o hospitalcuf
porto fol a unica unidade com aumento No consumo de gas, situacao que se
explica por ser uma unidade recente que se encontra em fase de crescimento
de actividade.

Os valores de consumo indicados foram retirados das facturas entregues pelos
prestadores. O coeficiente para calculo das emissdoes de CO2 equivalente é
tambem fornecido pelos prestadores.
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ELEGTRICIDADE

EN4 - Consumo indirecto de energia, discriminado por fonte de energia primaria
A electricidade ¢ a principal fonte de energia utilizada nas unidades da Jose de
Mello Saude, sendo o consumo global de energia indirecta primaria de 35455 Mwh.

Consumos de electricidade por unidade (Mwh)
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Naturalmente, dada a sua dimensao, o Hospital de Braga € o maior consumi-
dor de electricidade, representando 28% do consumo total. No entanto, este
valor pode ser considerado reduzido, se atendermos a dimensao e exigéncias
da infra-estrutura. Sendo um edificio recente, o Hospital de Braga adoptou e
integrou desde o inicio, varios sistemas de promocao da eficiéncia energética
que, em conjunto com as politicas de consciéncia ambiental da Jose de Mello
Saude, se traduzem num bom desempenho, NoO que respeita a consumos de
electricidade.

O consumo de energia eléctrica de 2012 representa um aumento de 12,6% face
a 2011. No entanto, tal como no referido no indicador EN3, este aumento era
expectavel e explica-se pelo Hospital de Braga e Hospital Vila Franca de Xira
(ver informacao anterior) e também pela integracao dos valores da Dr. Campos
Costa que nao tinham sido contabilizados no exercicio de 2011
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Variacdo no Consumo de Electricidade (Mwh)
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Variagao no Consumo de Electricidade (Mwh) para igual periodo no tempo
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Tambem nesta analise se constata que o hospitaleuf porto, pela razaoc descrita
no indicador anterior, teve um aumento Nno consumo de electricidade.

Os dados referentes ao consumo e emissdes foram obtidos atraves das en-
tidades responsaveis pelo fornecimento de energia eléctrica. Nos casos em
que esses dados nao estavam disponiveis, foram utilizados para o calculo de
emissoes de CO2, os valores indicados nos SCE, RCCTE e RSECE.
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ENTALPIA

No que respeita a Entalpia — utilizacao de agua quente e gelada nos circuitos de
AVAC e Aguas Quentes Sanitarias — apenas existente no hospitalcuf descober-
tas e clinicacuf alvalade, o consumo total em 2012 foi de 5.319.920 KWh, tendo
se verificado uma diminuicao de 2,9% face a 2011.

Variacdo no Consumo de Entalpia (kWh)
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EN5 - Energia Poupada devido a melhorias de eficiéncia e conservagao

Apesar da existéncia de varias iniciativas a este nivel, nao € possivel quantificar as
poupancas alcancadas de uma forma rigorosa, correlacionando directamente
a causa com o efeito. Na maior parte dos casos, a monitorizacao quantitativa
destas medidas ou sistemas € demasiado complexa e a um nivel "microscopi-
co” (ex: monitorizacao do consumo de cada lampada) pelo que estao a ser
estudados metodos de controlo a outro nivel como a colocacao de contadores
por servico, entre outros que permitam consolidar a informacao em proximaos
exercicios.

EN6 - Iniciativas para a promocao de produtos e servigos energeticamente efi-
cientes e baseados em energias renovaveis, assim como as reducodes registadas
Nao existe actividade a relatar neste indicador.

EN7 - Iniciativas para reduzir o consumo indirecto de energia e reducdes registadas
Tém sido realizadas iniciativas neste ambito em todo o universo da José de
Mello Saude, porem devido as diferentes caracteristicas dos seus edificios, as
medidas aplicadas diferem de unidade para unidade, dado que cada uma tem
solucoes e sistemas diferentes, por razoes distintas. Por exemplo, na producao
de calor, o hospitalcuf descobertas utiliza Entalpia, o hospitalcuf santo possui
caldeira a Gas Natural e o hospitalcuf porto possui um sistema de Chiller/Bom-
ba de Calor.

Tal como descrito no indicador EN5, nao e possivel quantificar as poupancas
alcancadas de uma forma rigorosa, correlacionando directamente a causa com
o efeito. pelo que estao a ser estudados metodos de controlo a outro nivel que
permitam consolidar a informacao em proximos exercicios.
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Genericamente, as medidas ja implementadas podem ser agrupadas em 5 categorias:

A Energia Electrica B Aquecimento,

e iluminacao ventilacao

e ar condicionado

C. Aguas Sanitarias

). Sensibilizacao para
a Utilizacao Racional
de Recursos

E. Medidas
de Monotorizacao

A ENERGIA ELECTRICA £ ILUMINAGAO

Personalizacdo de horérios de funcionamento de iluminacao para cada zona
Sintese da Medida: Esta medida pressupoe a existéncia de GTC ou de Interrup-
tores horarios e deve ser ajustada periodicamente em funcao das horas diarias
de luz natural. Deve ser dada particular atencao a zonas que so funcionam em
determinados periodos (Bares, refeitorios, consultas externas, cozinhas, etc.).

Reducao do nivel de iluminacao nas zonas de circulacao e zonas comuns
Sintese da Medida: Esta medida pressupde desligar circuitos de iluminacao
sempre que possivel ou desligar lAmpadas/luminarias. Normalmente com 50%
da iluminacao instalada ligada consegue-se niveis de luminosidade aceitaveis.
Recomendavel a medicao de niveis de iluminacao.

Optimizar o funcionamento de elevadores através do funcionamento em con-
junto (multiplex)

Sintese da Mediga: Avaliar se 0s elevadores se encontram a funcionar em mul-
tiplex de modo a evitar a chamada de varios elevadores ao mesmo tempo (em
funcao dos fluxos e usos de cada elevador).

Deslastragem de transformadores em PT's

Sintese da Medida: Em edificios alimentados por transformadores em paralelo
podera ser viavel sazonalmente ou de forma permanente a colocacao fora de
servico de um deles.
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Implementacao de script em todos os computadores para desligarem ao fim de
1 hora de inactividade

Sintese da Medida: Avaliar a possibilidade de desligar os computadores e outros
equipamentos informaticos apos uma hora de inactividade (medida a ser aval-
iada com a DSI)

Substituicdo de ldmpadas incandescentes por Fluorescentes ou Leds
Sintese da Medida: Pretende-se substituir todas as l@ampadas incandescentes
por lampadas mais eficientes fluorescentes ou leds.

Substituicao de balastros ferro magnéticos por balastros electrénicos

Sintese da Medida: Esta medida deve ser precedida de um estudo de viabilidade
economica pois pode Nao compensar quando comparado com a substituicao
da luminaria completa

Substituicao de todas as lampadas fluorescentes T8 e T12 por lampadas T5
Sintese da Medida: Esta medida deve ser precedida de um estudo de viabilidade
economica pois pode implicar mudancga de balastros ou eventualmente luminarias

Instalagdo de detectores de movimento e/ou presenca em casas de banho
publicas e balnearios

Sintese da Medida.: Devem ser colocados detectores de movimento/presenca
em todos os locais onde a iluminacao se encontra ligada varias horas por dia sem
possibilidade de comando. Carece de um estudo economico de implementacao.

Instalacao de baterias de condensadores em cada QGBT e/ou equipamentos de
elevada poténcia reactiva.

Sintese da Medida: Devem ser instaladas baterias de condensadores junto do
QGBT de forma a eliminar o pagamento de energia reactiva; em casos pontuais
podera ser considerada a sua colocacao junto de equipamentos que apresen-
tem um elevado consumo; devera ser feita uma analise dos custos e consumaos
de energia reactiva e principais consumidores;

Instalacdo de contadores de energia em quadros e circuitos estratégicos

Sintese da Medida: Esta medida visa conhecer e compreender em detalhe onde
€ gasta a energia e possibilitar a tomada de medidas de eficiéncia localizadas;
devera ser analisado o beneficio que resultara desse investimento vs © seu CUsto;

Instalagdo de contadores de energia nas Centrais de Alimentacao

Sintese da Medida: Esta medida visa controlar os conhecer e controlar os con-
sumos nas Centrais de Alimentacao permitindo tomar medidas sobre o presta-
dor deste servico;

Sectorizar a iluminacao de modo a permitir desligar determinados circuitos
Sintese da Medida. Esta medida visa minimizar os consumos com iluminacao
atraves da sectorizacao da iluminacao;

Analisar alternativas a iluminacao exterior
Sintese da Medida. avaliar a possibilidade de alteracao dos sistema de ilumi-
nacao exterior para sistemas mais eficientes;

Separar redes de ar comprimido médica e técnica
Sintese da Medida: A separacao das redes permite reduzir o volume de ar a
comprimir a / bar.

Instalagdao de candeeiros cirudrgicos de Leds
Sintese da Medida: Sempre que se verificar a substituicao de candeeiros do
Bloco deve ser priviligiada a aquisicao de candeeiros de LED
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B AQUECIMENTO, VENTILAGAQ £ AR CONDICIONADO

Reducao do intervalo de temperaturas de regulacéo local (GTC)
Sintese da Medida: Esta medida pretende limitar o uso descontrolado e exager-
ado dos termostatos de comando locais

Colocacao de sinalética indicativa da regulacao optimizada dos termadstatos
Sintese da Medida: Esta medida pretende optimizar a utilizacao dos equipamen-
tos de AC locais de cada compartimento de forma a que nao sejam existam
variacoes de temperatura excessiva no compartimento

Limitacado dos horarios de funcionamento dos aparelhos de AVAC Locais
Sintese da Medida: Pretende-se com esta medida desligar os equipamentos de
climatizacao de cada compartimento (VC's) limitando o seu funcionamento ao
horario efectivo de utilizacao do mesmo.

Implementacao de horarios de funcionamento em todas as UTA’s

Sintese da Medida: Pretende-se com esta medida eliminar a climatizacao de
espacos Nos periodos de desocupacao ou fecho, desligando UTA's, etc. Devera
ser acautelada a renovacao de ar minima

Deslastragem de equipamentos de producao de frio e calor.

Sintese da Medida: Em casos em que ha mais do que um chiller ou caldeira,
poder-se-a desligar um ou mais equipamentos em determinadas alturas do
ano, nao comprometendo a temperatura da agua.

Ajuste de set points dos chillers

Sintese da Medida: A temperatura de saida de agua devera ser elevada 0 mais
possivel sem que a temperatura da agua de retorno exceda o valor de dimen-
sionamento. Normalmente os chillers sao dimensionados para saida a /2 e en-
trada a 12°. Pode-se elevar a temperatura de saida desde que a chegada nao
ultrapasse os 122

Instalacdo de molas ou portas automaticas nas fronteiras entre zonas climatiza-
das e zonas nao climatizadas.

Sintese da Medida: Esta medida visa um maior controlo sobre as areas clima-
tizadas mantendo as suas condicoes estaveis e permitindo, por essa via a re-
ducao de consumos

Instalacdo de cortinas de ar em entradas com portas normalmente abertas
Sintese da Medida: Pretende-se com esta medida minimizar as trocas de ar entre
o interior climatizado e o exterior, reduzindo consumos e melhorando o conforto

Alteracao da forma de comando de portas automaticas de modo a evitar a sua
abertura inadvertida

Sintese da Medida. Pretende-se com esta medida minimizar as trocas de ar en-
tre o interior climatizado e o exterior evitando a sua abertura inadvertida

Instalacdo de peliculas reflectoras de calor nas janelas de fachadas com grande
exposicao solar.

Sintese da Medida: Pretende-se com esta medida reduzir as trocas de calor
atraves dos envidracados

Bloquear abertura de janelas exteriores em zonas climatizadas
Sintese da Medida. Pretende-se com esta medida minimizar as trocas de ar en-
tre o interior climatizado e o exterior evitando a sua abertura.
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(. AGUAS SANITARIAS

Reduzir a quantidade de AQS armazenada (em casos com mais do que um acumulador)
Sintese da Medida: Deve ser aferida a necessidade diaria de AQS da instalacao
e se possivel colocar algum acumulador fora de servico. Esta medida visa evitar
por exemplo que se tenha muito mais AQS armazenada e a ser mantida quente
do que as necessidades do edificio.

Reduzir ao minimo possivel a temperatura de AQS armazenada.

Sintese da Medida: Devera ter em consideracac que no ponto mais desfa-
voravel de consumo a temperatura de AQS deve ser superior a 52,52; Deve ser
atendida a realizacao de medidas de combate a Legionells;

Instalacao de prelatores que facam a reducao do caudal

Sintese da Medida: Deve ser realizada a substituicao de todos os prelatores por
outros que permitam realizar a reducao de caudal (lavatorios, chuveiros, ..);
Nnao devem ser substituidos em locais onde haja necessidade de manutencao
de caudal elevado;

Reducao do caudal de agua nas torneiras através dos passadores de parede.
Sintese da Medida: Regulacao dos passadores de rede para reducao do caudal
de agua nas torneiras

Corte de AQS em todos os lavatorios de uso geral e comum.
Sintese da Medida: cortar a agua quente em todos 0s pontos onde a mesma
N3ao e estritamente necessaria, nomeadamente wc's publicos.

Pretende-se analisar a existéncia de maquinas de lavar e equipamentos simi-
lares que possam fazer uso de agua quente de producao centralizada.

Sintese da Medida. Verificar existéncia de equipamentos com producao de agua
quente local que possam ser servidos por agua quente central

Analisar os tipos de sistema de rega existentes e comparar com eventuais alter-
nativas (Rega Automética, gota a gota)

Instalacao de painéis solares térmicos que assegurem a producao de AQS no Verao
Sintese da Medida: Esta medida esta subjugada a area disponivel para instalacao
€ a sua viabilidade economica;

Instalacdo de Contadores de 4gua em locais estratégicos (cozinha, Esterilizacao, etc.)
Sintese da Medida: Esta medida visa conhecer e compreender em detalhe onde
e gasta a agua e possibilitar a tomada de medidas de eficiéncia localizadas

Instalacdo de torneiras temporizadas em todos os lavatérios de uso geral e
urindis

Sintese da Medida: Sempre que se verificar a substituicao de uma torneira deve
ser privilegiada a instalacao de torneiras temporizadas

Aproveitar aguas pluviais para fins secundarios (rega, lavagem, etc.)

Sintese da Medida.: Pretende-se com esta medida estudar a hipotese de criar
um armazenamento de aguas pluviais por forma a que a agua potavel compra-
da a rede publica seja apenas usada para fins humanos.

Instalacdo de autoclismos com sistema de meia descarga
Sintese da Medida: Sempre que se verificar a substituicao de um autoclismo
deve ser privilegiada a instalacao de autoclismos com sistema de meia-descarga
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D SENSIBILIZAGAO PARA A UTILIZAGAQ RAGIONAL DE RECURS0S

Implementar rotinas junto dos profissionais para desligar equipamentos médicos conso-
ante o seu horario de trabalho.

Sintese da Medida: desligar todos 0s equipamentos quando 0s Mesmos Nao
estejam a ser utilizados.

Desligar os equipamentos de Imagiologia sempre que possivel.

Sintese da Medida: desligar os equipamentos de imagiologia (tac’s, ecografos,
workstations, etc.) durante os seus periodos de nao funcionamento impedindo
que 0s mesmos se mantenham em Stand-by por longos periodos. Deve ser
atendido o tempo que 0s equipamentos demoram a ligar em caso de necessidade.

- MEDIDAS DE MONOTORIZAGAG

Monitorizacao dos consumos energéticos e de agua

Sintese da Medida: Deve ser realizado 0 acompanhamento dos consumaos de
energia e agua realizando a sua comparacaoc com Os mesmaos CONSUMOS em
periodos homologos e realizado o acompanhamento das metricas.

Estabelecimento de métricas comparativas de consumos entre Unidades
Sintese da Medida: Devem ser estabelecidas metricas comparativas entre varias
Unidades que permitam realizar a sua comparacao. Deve ser atendida a tipolo-
gia e dimensao das mesmas.
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EN8 - Total de consumo de 4gua segmentado por fonte

O consumo total de agua nas unidades da Jose de Mello Saude foi de 299.361 m3,
em 2012.
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Globalmente existiu um aumento de 26,6% em relacao a 2011, mas a semelhanca
do que acontece nos indicadores EN3 e EN4, tambem neste caso se deve con-
siderar a situacao especial da entrada num novo edificio (Hospital de Braga) e da
contabilizacao do Hospital Vila Franca de Xira.

Variacdo no Consumo de Agua (m3)

100000 98573
-
-
80000 - -
- =
61597 amp "
60000 -p WD =N
- -p
49826 s alp
- G5 @D a»
40000 do779 11689 - a» a»
- a» = o
= = - =D = - 30372
- =» - -
20000 2L - s G > o oo -
12987 G @D e @D ho» @D oo @ o 5977 @ 330 14510
- D @D ED @D ED @G ED @D D 2@ G0 e 0534 10286 e
0 - =» - ey e o> a» oD - =» - =» - =» - =» 1454 1456 2726 2902

@
)
e

© 2012

///\\\

NDICADORES AVBENTAS s 4 B P

JOSE DE MELLO- SAUDE

k<



Variagdo no Consumo de Agua (m3) para igual periodo de tempo
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O consumo de agua na Jose de Mello Saude provem na sua totalidade do
abastecimento publico garantido pelos servicos municipais ou empresas publi-
cas dos locais onde se inserem as unidades de saude e destina-se a consumo
humano, utilizacao sanitaria e para reposicao dos circuitos de refrigeracao.

Embora nao seja possivel apresentar um valor quantitativo referente ao peso
de cada uma das aplicacdoes mencionadas, pode adiantar-se que © maior con-
sumo de agua se destina aos quartos de internamento, cozinhas, instalacoes
sanitarias, cafetarias e piscinas (nas unidades que tém este equipamento).

EN9 - Fontes de agua afectadas significativamente pelo consumo de agua
Este indicador e considerado nao aplicavel no ambito da actividade da José de
Mello Saude.

ENI10 — Volume total e percentagem de agua reciclada e reutilizada

Os edificios hospitalares da Jose de Mello Saude nao prevéem um sistema de
reutilizacao de agua. Consideramos que, dadas as Obvias limitacoes e restricoes
a0 uso de agua reciclada na actividade de prestacao de servicos de saude, a
percentagem de agua reutilizada nao e significativa.

BIODIVERSIDADE

ENTI - Areas de terrenos localizados em areas protegidas
A Jose de Mello Saude nao possui terrenos localizados em areas protegidas.

EN12 - Impactos significativos de actividades, produtos e servigos sobre a biodiver-
sidade em areas protegidas ou em areas de elevado valor para a biodiversidade
Este indicador e considerado nao aplicavel no ambito da actividade da Jose de
Mello Saude porque as nossas operacoes Nao geram impactos directos sobre
a biodiversidade.
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EN13 - Habitats protegidos e recuperados

Este indicador € considerado nao aplicavel no ambito da actividade da Jose de
Mello Saude porgue as nossas operacoes Naoc geram impactos directos sobre
habitats protegidos e recuperados.

EN14 - Estratégias, acgdes presentes e planos futuros para a gestao dos impactes
na biodiversidade

A Jose de Mello Saude nao possui uma estrategia global nesse sentido, por nao
considerar a biodiversidade um assunto material no ambito da sua actividade.

EN15 - NUmero de espécies afectadas da Lista Vermelha da IUCN ou de outras
listas de conservacao nacionais

Este indicador € considerado nao aplicavel no ambito da actividade da Josée
de Mello Saude porgue as suas operacoes Nao geram impactos directos sobre
especies afectadas da Lista Vermelha da IUCN.

EMISSOES, EFLUENTES £ RESIDUOS

EN16 - Emissoes de Gases com Efeito de Estufa

O valor global de emissdes de gases com efeito de estufa da Jose de Mello
Saude foi de 19.552 tCO2 em 2012.
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Os valores de consumo indicados foram apurados com base no total das factu-
ras entregues pelos prestadores, sendo o coeficiente para calculo das emissdes
de CO2 equivalente tambem fornecido pelos prestadores.
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tC02 correspondente ao consumo de Electricidade
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tC02 correspondente ao consumo de Gas Natural
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Nota: Nao sao consideradas as unidades CCB,
CCA e CCOSTA uma vez que nao existe fornec-
imento de Gas Natural nestas unidades
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tC02 correspondentes ao consumo de Entalpia

® hospitalcuf descobertas

39§,17
80% 92961/3 O clinicacuf alvalade

Nota: Apenas o HCD e CCA utilizam Entalpia

EN17 - Outras emissdes indirectas relevantes de GEE, por peso

As deslocacdoes em servico sao maioritariamente efectuadas em veiculos da
frota da Jose de Mello Saude, sendo contabilizadas como emissoes directas e
tendo sido consideradas nao relevantes, dada a sua reduzida expressao.

ENI18 - Iniciativas para a reducao das emissoes de GEE e reducodes registadas
A Jose de Mello Saude desenvolveu algumas iniciativas que resultam numa re-
ducao de emissoes de gases com efeito de estufa (ver resposta ao indicador EN7)
no entanto nao e possivel quantificar o total economizado com estas accoes.

EN19 - Emissoes de substancias destruidoras da camada de ozono, por peso
Este indicador e considerado nao aplicavel no ambito de actividade da Jose de
Mello Saude, dado que 0OS processos e servicos da organizacao nao utilizam
substancias destruidoras da camada do 0zono.

EN20 - NOX, SOX e outras emissdes atmosféricas significativas por tipo e peso
Os valores de SOX emitidos nas unidades da Jose de Mello Saude sao desprezavels,
uma vez que o Gas Natural contem um teor de enxofre que permite assumir Como
nula a emissao de GEE.

O valor total de emissdes de NOX e de 5.2 toneladas e sao produto da com-
bustao do Gas Natural nas caldeiras das unidades da Jose de Mello Saude, para
efectuar o aquecimento de agua. Assim foram estimadas as emissdes de NOX
tendo por base o consumo de Gas Natural de cada unidade e utilizando o factor
de 67 g/GJ, indicado pelo Instituto do Ambiente.

Comparando iguais periodos, existiu um decrescimo muito significativo de 30%
relativo a 2011.
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Emissdes absolutas de NOx em toneladas
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EN21 - Descargas de agua por qualidade e destino
Actualmente nao e possivel quantificar as descargas de agua por qualidade e
destino nas unidades da Jose de Mello Saude.

EN22 - Total de residuos por tipo e destino e método de eliminacao
Os Residuos Hospitalares sao divididos em:

Residuos Hospitalares Nao Perigosos (Inclui o Grupo | e II)

« Grupo | (Residuos equiparados a urbanos) - Exemplo: Residuos provenientes
dos servicos gerais, como gabinetes, salas de reunioes, salas de convivio, insta-
lacoes sanitarias, vestiarios, etc.

« Grupo Il (Residuos Hospitalares Nao Perigosos) - Exemplo: Material ortopédi-
co: Talas, gessos e ligaduras gessadas nao contaminadas e sem vestigio de
sangue; Fraldas e resguardos nao contaminados e sem vestigios de sangue.
Embalagens vazias de medicamentos (frascos-ampola, blisters, etc.), ou de pro-
dutos de uso clinico ou comum com excepcao dos incluidos no Grupo Il e V.

Residuos Hospitalares Perigosos (Inclui o Grupo lll e IV)

« Grupo Il (Residuos hospitalares de Risco Biologico) - Exemplo: Todos os
residuos contaminados provenientes de quartos ou enfermarias de doentes in-
fecciosos ou suspeitos, de unidades de hemodialise, de blocos operatorios, de
salas de tratamento, de salas de autopsia e de anatomia patologica.

« Grupo IV (Residuos Hospitalares de Risco Especifico) - Exemplo: Pecas anatomi-
cas identificaveis (amputacoes), fetos e placentas; materiais cortantes e perfu-
rantes, produtos quimicos e farmacos rejeitados, citostaticos e todo o material
utilizado na sua manipulacao e administracao.
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EN23 - Numero total e volume dos derrames significativos
Este indicador considera-se nao aplicavel no ambito da actividade da Jose de
Mello Saude.

EN24 — Peso dos residuos perigosos nos termos da Convencgao de Basileia e per-
centagem dos residuos transportados por barco internacionalmente.

Este indicador considera-se nao aplicavel no ambito da actividade da Jose de
Mello Saude.

EN25 - Massas de agua afectadas por descargas de agua
Este indicador considera-se nao aplicavel no ambito da actividade da Jose de
Mello Saude.

PRODUTOS E SERVIGOS

EN26 - Iniciativas de mitigacdao dos impactos ambientais nos produtos e servigos
A Jose de Mello Saude nao tem informacao a relatar no ambito deste indicador.

EN27 - Percentagem de produtos e respectivas embalagens que sao aproveita-
das no final do ciclo de vida

A natureza da actividade da Jose de Mello Saude consiste na gestao e prestacao
de cuidados de saude, pelo que nao sao produzidos produtos de modo conven-
cional nem fabricadas embalagens de nenhuma especie.

Por este motivo, este indicador € considerado nao relevante no ambito da ac-
tividade da Jose de Mello Saude.
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CONFORMIDADE

EN28 - Valor monetario de multas ambientais significativas
A Jose de Mello Saude nao teve nenhuma multa ambiental.

TRANSPORTE

EN29 - Impactos ambientais significativos ao nivel do transporte de produtos e
outros bens materiais

Os impactes considerados a este nivel encontram-se reportados nos indica-
dores EN16 e EN20.

bERAL

EN30 - Total de gastos e investimentos ambientais, por tipo

A Jose de Mello Saude nao dispde ainda de metricas de medicao, a nivel con-
tabilistico, para quantificar estes investimentos, sendo objectivo futuro obter
meios que permitam

AN

)

DNOIGADORES AVBENTAS : CNORVDAE. Y P

JOSE DE MELLO - SAUDE



INDICADORES SOGIAIS

GERAL

LA1 - Total de mao-de-obra por tipo de emprego, tipo de contrato e regiao dis-

criminada por género

Para o calculo deste indicador foi considerado um universo de 5542 colabora-
dores que representam os vinculos de contratados”, “permanentes”, "regime

misto” e "funcionarios publicos” na Jose de Mello Saude.

Empresa

AMCC
CCOs
CUFA
CUFB
CUFC
CUFT
HBCC
HCIS
HCP
ICUF
JACE
SAGI
SGHD
RACE
HDMN
TAC
OMNI
HVFX
SPSD

TOTAL ABSOLUTO

TOTAL ABSOLUTO

C.Sem Termo

feminino

15
128
23
20
63
50
583
302

masculino

1
27
3
2
8
6
21
35
12

82

58
125

feminino

0
20
0
0
0
0
748

o O O O

C. Termo Incerto

masculino

0
7
0
0
0
0

225

O O O w o N N O O o

feminino

0
18
0

C. Termo Certo

masculino

0

O O o o wm
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3079 ® C.Termo Certo
56%

® C.semtermo

© c.Termo Incerto

A 3l de Dezembro de 2012, /3% da forca de trabalho da
Jose de Mello Saude distribuia-se entre 56% de “con-
tratos sem termo” e 17% de “contratos a termo certo”.

C. Sem Termo C. Sem Termo C.Sem Termo
Row Labels feminino masculino  feminino masculino = feminino masculino %
Sul 1503 367 401 89 364 m 51,15%
Norte 925 284 769 232 377 120 48,85%

TOTAL GERAL 2428 651 1170

Total Relativo 43,81% 1,75% VARIVA

Relativamente a dispersao geografica dos colaboradores da Jose de Mello
Saude, nota-se um equilibrio entre Sul e Norte.

LA2 - Taxa de rotatividade por faixa etaria, género e regiao
No final de 2012, a taxa de rotacao de colaboradores da Jose de Mello Saude
registava-se em 114%, resultado da soma de /65 entradas e de 498 saidas.

2012
Entradas 765
Saidas 498 Grupo Profissional Tx Rotacao

Empregados no Final 5542 Sul 14%
do Periodo
Norte 8%
Taxa de Saida 9,0%
Taxa de Rotacao 1,4% TOTAL GERAL 1,4%

Considerando os grupos de permanentes, contratados, funcionarios publicos e
regime mistos verificou-se uma taxa de rotacao de 11,4% com maior expressivi-
dade na regiao Sul do pais.
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Taxa de rotatividade distribuida por:

Género Faixa Etaria

Total Geral 1,4% 5542 11,4%

Valores elevados em empresas como a TAC e CUFB resultam do facto de
pequenas alteracdes na estrutura dos seus recursos humanos, terem um
grande impacto na variacao da taxa de rotacao.

Destaque para a empresa JACE, onde a grande rotacao de areas como o Con-
tact Center da Jose de Mello Saude, justifica os valores apresentados.

A faixa etaria onde existe maior rotacao de colaboradores ¢ a de menores de
30 anos, com uma taxa de rotacao de 5,8%
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Grupo Funcional Tx Rotagao

Internos 59%

Administrativos 13%

Auxiliares 10%

Dirigentes 8%

Enfermeiros 7%

Médicos 10% O grupo profissional com maior taxa de rotagcao sao os “internos”
e "administrativos”. No caso do grupo “internos” tal facto resulta da

Servicos Gerais 13% curta duracao do internato.

A o
Téc. Diag. Terap. 6% Para o calculo destes indicadores, foram considerados os colab-

Téc. Sup. Saude 7% oradores dos grupos “permanentes’, “contratados”’, “funcionarios

Téc. Superiores 14% publicos” e “regime misto”.

Total Geral 1,4% Formula de céﬂculo: Taxa‘cle rotacdo = [(n? de saidas+ N2 de admissdes)/2] /ne em-
pregados no final do periodo.

Taxa de saida distribuida por:

Faixa Etaria
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Motivo, género e distribuicao etaria:

Grand Total % Total

Caducidade do Contrato 1,2%
Iniciativa da Empresa 54 43 6 103 1,9%
Iniciativa do Trabalhador 55 69 4 128 2,3%
Mutuo Acordo 2 16 9 27 0.5%
Reforma por Velhice - - 33 33 0,6%
Morte 0,0%
_---_-
Caducidade do Contrato 0,6%
Iniciativa da Empresa 23 9 2 34 0,6%
Iniciativa do Trabalhador 21 23 5 49 0,9%
Mutuo Acordo - - 2 5 0,1%
Reforma por Invalidez - - 1 1 0,0%
Reforma por Velhice - 1 12 12 0.2%
Morte - 1 1 0,0%
Total Geral 208 21 5542 498 9,0%

Formula de céalculo: Taxa de saida = n2 de saidas /n2 empregados no final do periodo.

LA3 - Beneficios assegurados aos funcionarios a tempo inteiro que nao sao con-
cedidos a funcionarios temporarios ou a tempo parcial

Apenas os colaboradores com contrato individual de trabalho permanentes
usufruem de seguro de saude oferecido pela empresa. Os restantes beneficios
530 idénticos, respeitando a proporcac em relacao ao horario praticado pelos
colaboradores.

RELAGOES ENTRE FUNCIONARIOS £ ADMINISTRAGAO

LA4 - Percentagem de colaboradores abrangidos por acordos de contratagao
colectiva

A Jose de Mello Saude promove uma articulacao estreita com as Organizacodes
Representativas dos Trabalhadores, partilhando com estas estruturas as opcoes
estrategicas de cada unidade hospitalar, pelo que tem sido opcao a celebracao
de Acordo de Empresa, designadamente, no Hospital CUF Infante Santo, com
quase 98% das pessoas abrangidas, em detrimento dos ACT,

LA5 - Periodo minimo de aviso prévio em caso de alteragdes operacionais
Os prazos minimos de notificacao sao os previstos legalmente.
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SEGURANGA E SAUDE NO TRABALHO

LA6 — Percentagem da totalidade de mao-de-obra representada em comissoes
formais de segurancga e saude, que ajudam no acompanhamento e aconselha-
mento sobre programas de seguranca e saude ocupacional

Cada uma das unidades da Jose de Mello Saude tem um representante de se-
guranca, higiene e saude no trabalho, porem nao existem comissdes formais
criadas para acompanhar este tema, estando essa responsabilidade a cargo da
SAGIES, empresa que presta esse servico a Jose de Mello Saude.

LA7 - Racio de acidentes, doengas profissionais, dias perdidos, absentismo e
numero de ébitos relacionados com o trabalho, por regidao e por género

Tipo de Auséncia Horas de Absentismo Taxa de Absentismo
Acidente de Trabalho 25.790 0.22%
Assisténcia Familia 15.316 0,13%
Auséncia Autorizacao 244 0,00%
Auséncia Injustificada 3.029 0,03%
Auséncia Justificada 1.495 0.01%
Auséncia Prolongada 203 0,00%
Auséncia Remunerada 28.182 0,24%
Casamento 1.871 0,02%
Doenga 251.844 2,18%
Exames/testes escolares 365 0,00%
Falecimento Familiar 2.036 0,02%
Greve 2.822 0,02%
Licenga Parente/Maternidade 153.540 1,33%
Licenga Sem Vencimento 1.699 0.01%

Obrigacdes legais 1.435 0.01%

TOTAL GERAL 489.869 4,25%
Tipo de Auséncia Horas de Absentismo Taxa de Absentismo

Norte 238.719 2,07%
Sul 251.151 2,18%

Total Geral 489.869 4,25%

De salientar que dos motivos de absentismo, a auséncia por doenga € a que
tem maior impacto nas unidades da Jose de Mello Saude.

Taxa de absentismo = horas de auséncia / potencial maximo de trabalho.
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LA8 - Programas de educacao, formacgao, aconselhamento, prevencao e con-
trolo de risco de doencgas graves, para os trabalhadores, familia @€ membros da
comunidade

A Jose de Mello Saude contrata a prestacao de servicos de saude no ambito da
saude no trabalho a SAGIES, empresa de prestacao de servicos de Seguranca
e Saude no Trabalho. Este servico abrange todos os trabalhadores que fazem
exames medicos a cada dois anos, seguidos de consulta medica.

Relativamente a vacinacao da Gripe, a José de Mello Saude comparticipa an-
ualmente a esta vacinacao para 0s seus colaboradores interessados, tendo em
2012, sido realizadas 1529 vacinas ao abrigo deste programa, com a seguinte
distribuicao:

JACE

HVFX
SPSI
CUFC
HCIS
HCP
ICUF
HCD
CUFT
CUFB
CUFA
JACE
TAC
HB

CCOS

Num outro campo de actuacao, a Jose de Mello Saude tem em cUrso um pro-
jecto de aconselhamento e prevencao dedicado a comunidade, respectiva-
mente as escolas e instituicoes de solidariedade social das comunidades onde
se inserem os seus hospitais e clinicas, apelidado de Programa Educacao para a
Saude. Para mais informacao sobre esta iniciativa, consulte a pagina 3/.

LA9 - Topicos relativos a saude e seguranca, abrangidos por acordos formais
com sindicatos

Nao existem topicos relativos a saude e seguranca abrangidos por acordos for-
mais com sindicatos.
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FORMAGAO £ EDUGAGAO

LAIO - Média de horas de formacao, por ano, por género, por colaborador e por
categoria

A Jose de Mello Saude realizou em 2012 cerca de 91.067 horas de formacao,
que representa uma media de 16, 43 horas por colaborador.

Grupo Funcional Horas N¢ Colaboradores

Administrativos 12451 5542 91067 16,43
Auxiliares 23458

Dirigentes 448

Enfermeiros 41336

Médicos 3302

Servicos Gerais 120

Téc. Diag. Terap. 3000

Téc. Sup. Saude 458

Téc. Superiores 1326

Internos 5167

TOTAL GERAL 91067

CCOS 1243 Comportamental 24537

CUFA 568 Gestao 3731

CUFB 408 Servico 1993

CUFC 1840 Técnica 60805

CUFT 1602 TOTAL GERAL 91067

HBCC 50752

HCIS 5876

HCP 4435

HDMN 13

HVFX 14287

ICUF 51

JACE 3106

OMNI 8

SAGI 8

SGHD 6390 Consideram-se apenas colaboradores “contrata-

SPSD 23 dos”, "permanentes”’, ‘regime misto” e “funcionarios
publicos”.

TOTAL GERAL 91067
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LA1l - Programas para a gestao de competéncias e aprendizagem continua que
apoiem a continuidade da empregabilidade dos funcionarios e para a gestao de
carreira

A Jose de Mello Saude tem um conjunto de programas de formacao que visam
a melhoria continua das competéncias e conhecimentos dos seus colabora-
dores.

Nesse sentido foi realizada uma parceria com a Universidade Catolica Portu-
guesa (UCP) que visa a formacao de um conjunto de colaboradores chave para
a organizacao, atraves da realizacao do programa avancado de gestao para
executivos (PAGE), leccionado pela UCP.

A Jose de Mello Saude possui ainda um mecanismo de financiamento a co-
laboradores que estejam a realizar frequéncia de ensino superior ou outras
actividades de desenvolvimento pessoal. Estes programas denominam-se por
PDI e PDE (Plano de Desenvolvimento Individual e Plano de Desenvolvimento
Especifico).

A Jose de Mello Saude realiza ainda um conjunto de formacoes de caracter
obrigatorio, com o objectivo de integrar e ambientar os novos colaboradores.
Esta formacao focaliza-se em aspectos como 0s valores do grupo, atendimen-
to ao cliente e integracao nas especificidades tecnicas de cada funcao. O ano
de 2012 ficou ainda marcado pela aposta na formacao comportamental e de
suporte basico de vida, transversais a todas as unidades do grupo Jose de Mello
Saude.

No que respeita ao desenvolvimento e gestao de carreiras, a José de Mello
Saude tem vindo a realizar programas de identificacao e retencao de talento.
Estes programas caracterizam-se pela identificacao de colaboradores “chave”
e pela criacao de mecanismos que garantam a sua continuidade dentro das
nossas unidades.

Por fim e transversal a todos estes programas a José de Mello Saude utiliza dois
sistemas de avaliacao de desempenho proprios, que em conjunto com o SIADAP
(Sistema Integrado de Gestao e Avaliacdo do Desempenho na Administracao
Publica), permitem identificar as necessidades de desenvolvimento de todos
0s seus colaboradores e fomentar o seu crescimento enquanto profissionais.
Estes sistemas tém como base a avaliacao de um conjunto de conhecimentos e
competéncias associadas as profissdes exercidas por cada colaborador. No final
de cada ano de trabalho sao identificadas as necessidades de desenvolvimento
comportamental e técnico no sentido de aconselhar, informar e perspectivar
formas de actuacao.
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LA12 - Percentagem de funcionarios que recebem, regularmente, analises de
desempenho e de desenvolvimento da carreira discriminada por género

GPS MAPPA SIADAP TOTAL
178 3861 1021 5060

O sistema de avaliacao de desempenho e um instrumento crucial para a gestao
da Jose de Mello Saude, permitindo apoiar o desenvolvimento dos seus colab-
oradores numa base de compromisso mutuo.

Em 2012, 91.3% dos colaboradores da Jose de Mello Saude foram avaliados se-
gundo um dos trés sistemas existentes — GPS (Global Performance System)
destinado aos quadros de gestao e MAPPA (Modelo Avaliacao, Performance e
Potencial Anual) e SIADAP (Sistema Integrado de Gestao e Avaliacao do De-
sempenho na Administracdo Publica), sendo que este ultimo € utilizado em
exclusivo para os colaboradores com vinculo a funcao publica.

Com excepcao do SIADAP — pela sua adequacao especifica ao sector publico
— estes modelos sao caracterizados por uma componente dinamica, basea-
da na definicao e acompanhamento de objectivos em cascata, associados a
competéncias tecnicas e comportamentais. Por um lado sao avaliadas as com-
peténcias de acordo com o nivel de qualificacao e da funcao desempenhada
e, por outro, os comportamentos e o alinhamento aos valores da Jose de Mel-
lo Saude. Todo o processo assenta em melhorias continuas decorrentes deste
modelo de gestao integrada em que o colaborador conhece a importancia da
sua contribuicao para os resultados da equipa a que pertence e para a organi-
7acao, enquanto um todo.

DIVERSIDADE E IGUALDADE DE OPORTUNIDADES

LA13 - Composicao dos érgaos sociais da empresa e relacado dos trabalhadores
por categoria, de acordo com o género, a faixa etaria, as minorias e outros indi-
cadores de diversidade

Composicao os orgaos sociais

masculino TOTAL GERAL

Grupo Funcional feminino

Administrativos 997 177 1174 21%
Auxiliares ne7 210 1407 25%
Dirigentes 48 43 91 2%
Enfermeiros 1267 264 1531 28%
Internos 118 66 184 3%
Médicos 292 254 546 10%
Servicos Gerais 20 39 59 1%
Téc. Diag. Terap. 284 94 378 7%
Téc. Sup. Saude 37 6 43 1%
Téc. Superiores 79 50 129 2%
Total Geral 4339 1203 5542 100%
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O grupo funcional mais representativo da José de Mello Saude desempenha
funcoes de enfermagem, com 28% do universo de colaboradores. Auxiliares de
accao medica e Administrativos, sao as outras areas mais representadas com
25% e 21% respectivamente.
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A populacao € maioritariamente feminina com 78% de colaboradoras para ape-
nas 22% de colaboradores masculinos.

Os grupos funcionais de enfermeiros, administrativos, auxiliares e tec. superi-
ores de saude sao 0OSs grupos em que existe maior discrepancia de genero, sen-
do o genero feminino predominante. Destaque ainda, para o grupo funcional
de servicos gerais onde se concentra a maior percentagem de colaboradores
do sexo masculino.
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Distribuicao por faixa etaria

A faixa etaria mais representativa da popu-
lacao considerada esta compreendida en-
tre os 25 e 39 anos de idade. Conjuntam-

I

! ente estas trés faixas etarias representam

ap 55,8% dos colaboradores considerados.

Ol » Para o calculo destes indicadores, con-

PN sideram-se apenas colaboradores em
regime de “contratados”, “permanentes’,

Jd “funcionarios publicos” e “regime misto”.
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[EUALDADE DE REMUNERAGAQ ENTRE HOMENS E MULHERES

LAI4 - Racio do salario base de homens e da remuneracao média comparativa-
mente ao das mulheres, por categoria profissional e por local de operacao

A Jose de Mello Saude nao restringe o acesso das mulheres a quaisquer cargos
ou categorias e a remuneracao que auferem nao difere da dos homens.

Horas/Semana

Grupo
Funcional

feminino masculino racio feminino masculino racio feminino masculino

Administrativos 803,0 884,7 1,1 755,2 701,7 0,9 684,4 623,4 1,0

Auxiliares 6670 660,1 10 700,2 588,1 0.8 524,2 510,3 10
Dirigentes 2981,6 3814,6 1,3 3150,4 4091,7 13 2757,2 3027,5 11
Enfermeiros 1441,4 1366,1 0.9 1446,4 1421,2 10 1148,6 1225,5 11
Internos 0,0 0,0 - 0,0 0,0 - 18311 1835,1 1,0
Médicos 2544,4 2519,8 10 2838,3 2845,0 10 2720,2 2855,7 10
Servicos Gerais 0,0 855,1 = 602,1 580,0 1,0 505,5 675,4 1,3
Téc. Diag. Terap.  1255,2 1298,8 10 1102,2 1085,0 10 1080,0 10831 10
Téc. Sup. Saude 2113,6 26377 1,2 1447,6 0.0 0.0 1352,8 1430,4 11
Téc. Superiores 1738,5 1557,3 1567,4 1714,6 11 1345,1 1414,8

Total Geral 1263,4 1581,0 1,3 1083,7 1376,9 1.3 m 1328,1 1.4
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No que respeita aos racios do salario base dos homens em relacao as mulheres
salienta-se a proximidade geral dos racios, especialmente nas categorias de:
Medicos, Enfermeiros, Tec. Diagnostico e Terapia, Administrativos e Auxiliares.

De salientar os racios dos Auxiliares com 36 hrs/semana e Téc. Superiros com
35 hrs/semana, que revelam vencimentos base superiores para as mulheres.

Utilizou-se para efeitos de calculo o Vencimento Base medio por grupo fun-
cional e foram considerados apenas colaboradores com Horarios semanais de
35, 36 e 40 horas em regime de “contratados”, "“permanentes”’, “funcionarios
publicos” e “regime misto”.

LA15 - Taxa de permanéncia/ retencdo de colaboradores apds licenga parental,
por género

Colaboradores com gozo

de licenca parental 2012 237 77 314

Colaboradores que regressaram

apos gozo de licenga parental 2012 237 77 314

Colaboradores que continuam
na empresa apos 12 meses sobre Q0 20 110
0 gozo de licenga parental

Colaboradores que continuam na empresa apos 12 meses: consideradas licencas
com fim entre 01-01-2011 e 31-12-2011 (total de licencas nesta situacao: 122).

Nao se incluem o Hospital de Braga e Hospital Vila Franca de Xira devido a falta
de dados para os periodos de referéncia.

Gozo de licenca parental 2012: foram consideradas licencas com termino entre
01-01-2012 e 31-12-2012.

PRATICAS DE INVESTIMENTO £ DE AQUISIOES

HR1 - Percentagem e numero total de contratos de investimentos significativos
que incluem clausulas sobre os direitos humanos ou que foram submetidos a
uma analise sobre direitos humanos

A Jose de Mello Saude desenvolve a sua actividade em mercados onde os dire-
itos humanos sao salvaguardados por lei, considerando, por isso, este indicador
como nao aplicavel.

HR2 - Percentagem dos principais fornecedores e empresas contratadas que
foram submetidos a avaliagdes relativas a direitos humanos e medidas tomadas
A salvaguarda dos direitos humanos na cadeia de fornecedores e empresas
prestadoras de servicos contratadas pela Jose de Mello Saude esta assegurada
pelo cumprimento da legislacao nacional em vigor, Nao se apresentando esta
materia como critica e nao se aplicando, assim, uma avaliacao as entidades que
celebram contratos com a Jose de Mello Saude.
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HR3 - Numero total de horas de formacao em politicas e procedimentos relati-
vos a aspectos dos direitos humanos relevantes para as operagoes, incluindo a
percentagem de funcionarios que beneficiaram de formacao

A Joseé de Mello Saude desenvolve a sua actividade em mercados onde os dire-
itos humanos sao salvaguardados por lei, considerando, por isso, este indicador
COmMO Nao aplicavel.

NAO-DISCRIMINAGAO

HR4 - Total de incidentes relativos a casos de discriminagcao e ac¢des correctivas
tomadas
Nao existe materia a relatar no ambito deste indicador.

LIBERDADE DE ASSOCIAGAQ E ACORDO DE NEGOCIAGAO GOLECTIVA

HR5 - Casos (operacdes e principais fornecedores) em que exista risco significativo
de impedimento ao livre exercicio da liberdade de associacao e realizacao de acor-
dos de contratacao colectiva, e medidas que contribuam para a sua eliminagao

A Jose de Mello Saude nao conhece casos com risco significativo de impedi-
mento ao livre exercicio da liberdade de associacao e realizacao de acordos de
contratacao colectiva.

TRABALHO INFANTIL

HRé6 - Operacgodes e principais fornecedores em que exista um risco significativo
de ocorréncia de trabalho infantil e medidas que contribuam para a sua elimi-
nacgao efectiva

Nao foram detectadas operacdoes que apresentem um potencial de risco rela-
cionado com o trabalho infantil no ambito da actividade da José de Mello Saude.

TRABALHO FORCADO £ COMPULSATORIO

HR7 - Operacodes e principais fornecedores identificados como tendo risco signif-
icativo de ocorréncia de trabalho for¢cado ou escravo e medidas que contribuam
para sua eliminagao efectiva

Nao foram detectadas operacdoes e principais fornecedores que apresentem
um potencial de risco relacionado com o trabalho infantil, nao se apresentando
esta mateéria como critica e nao se aplicando, assim, uma avaliacao as entidades
que celebram contratos com a Jose de Mello Saude.

///\\\
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PRACTICAS DE SEGURANGA

HR8 - Percentagem do pessoal de seguranca submetido a formac¢ao nas politi-
cas ou procedimentos da organizac¢ao, relativos aos direitos humanos, e que sao
relevantes para as operagdes

Este indicador € considerado nao relevante no ambito de actividade da Jose de
Mello Saude.

DIREITOS DO POVOS INDIGENAS

HR9 — Numero total de incidentes que envolvam a violacao dos direitos dos po-
vos indigenas e ac¢oes tomadas

Este indicador € considerado nao relevante no ambito de actividade da Jose de
Mello Saude.

AVALIAGOES

HR10 - Percentagem e numero de operacoes que foram sujeitas a revisdes e
avaliacoes de temas relacionados com os direitos humanos

Desenvolvendo actividade em mercados onde 0s direitos humanos sao sal-
vaguardados por lei, este indicador é considerado nao relevante no ambito de
actividade da Jose de Mello Saude.

MEDIAGOES

HRI11 - Nimero de queixas relacionadas com os direitos humanos abordadas e
resolvidas através de comités formais de reclamacao

A José de Mello Saude dispdoe de um canal de comunicacao com 0s seus cli-
entes (Gabinete do Cliente) nao tendo recebido nenhuma queixa relacionada
com O tema dos direitos humanos.

COMUNIDADES LOGAIS

SOl - Percentagem de unidades de negdcio com programas e praticas de en-
volvimento da comunidade, avaliacao do impacto e programas de desenvolvi-
mento local

Um dos objectivos da politica de sustentabilidade da Jose de Mello Saude e
o envolvimento proactivo das comunidades localizadas nas zonas de influén-
Cia das suas principais unidades de saude, possuindo um conjunto de iniciati-
vas para esse efeito. Mais informacao pode encontrar-se na pag. XX do vector
Desenvolvimento Social.
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SO9 - Unidades de negdécio com potencial significativo ou impacto negativo ac-
tual nas comunidades locais

A Jose de Mello Saude gere e presta cuidados de saude que respeitam as mel-
hores praticas do sector e de acordo com a legislacao portuguesa. Em todas as
suas unidades de negocio existe um esforco proactivo de envolvimento local,
procurando afirmar-se como um parceiro para a saude das comunidades que
serve. Por esse motivo, embora nao exista um programa formalizado sobre esta
materia, esta convicta que as suas operacoes nao tém potencial significativo ou
impacto negativo nas comunidades locais.

SOI0 - Prevencao e medidas de mitigacao implementadas em operacoées ou
unidades de negdécio com potencial significativo ou impacto negativo actual nas
comunidades locais

Nao existe informacao a relatar.

CORRUPGAO

SO2 - Numero total e percentagem de areas da empresa analisadas sobre risco
de corrupgao

O risco de corrupcao nas unidades da Jose de Mello Saude nao e considerado
um tema material, nao existindo informacao a relatar nesta materia.

SO3 - Percentagem de colaboradores abrangidos por formagao em politicas e
procedimentos anti-corrupg¢ao

O risco de corrupcao nas unidades da Jose de Mello Saude nao foi considerado
um tema material, nao existindo informacao a relatar nesta materia.

SO4 - Accoes desenvolvidas como resposta a ocorréncia de situagcées de cor-
rupcao
Nao se verificaram.

POLITIGAS PUBLICAS

SO5 - Posicoes e participacao no desenvolvimento de politicas publicas

A Jose de Mello Saude participa no desenvolvimento de politicas publicas at-
raves da participacaoc em eventos do sector e atraves das organizacoes e as-
sociacoes de que € membro, como e exemplo o BCSD Portugal — Business
Council for Sustainable Development, maior organizacac empresarial nacional
dedicada a sustentabilidade com mais 100 empresas mundiais empenhadas na
promoc¢ao do desenvolvimento sustentavel.

Outro exemplo a destacar € a criacao do Conselho para o Desenvolvimento
Sustentado do Hospital de Braga, constituido para ajudar o Hospital de Braga a
aferir a sua prestacao nas trés dimensoes da sustentabilidade e para contribuir
para a realizacao de projectos que ajudem a instituicao a estar mais proxima da
comunidade da qual faz parte. A constituicao do Conselho reune as forcas vivas
daregiao, desde os representantes religiosos, ate as instituicoes sociais, passan-
do pela autarquia local, associacoes economicas e comerciais e Universidade.
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SO6 - Valor total das contribuicdes financeiras ou em espécie a partidos politi-
cos, politicos ou a instituicoes relacionadas, discriminadas por pais
Nao se verificaram.

CONGORRENCIA DESLEAL

SO7 - Numero total de acg¢des judiciais por concorréncia desleal, antitrust e
praticas de monopdlio, bem como os seus resultados
Nao se verificaram.

CONFORMIDADE

SO8 - Valor monetario de multas significativas ou san¢cdes nao monetarias por
nao conformidade com leis e regulamentos
Nao se verificaram.

SAUDE E SEGURANCA DO GLIENTE

PR1 - Fases do ciclo de vida dos produtos e servicos nos quais sao medidos os
impactos sobre a saude e seguranca e percentagem de produtos sujeitos a tais
procedimentos

A natureza da actividade da Jose de Mello Saude exige que esses comporta-
mentos estejam presentes em todo o ciclo de vida dos seus servicos, atraves
de um conjunto de procedimentos de praticas de seguranca e medidas de au-
to-proteccao dos seus profissionais. A medicao do cumprimento ou nao das
medidas de seguranca e por tal da avaliacao do impacto e realizada por amostra-
gem em auditoria internas de forma proactiva e também pela monitorizacao de
indicadores de performance clinica ligados a Gestao do Risco e Controlo de In-
feccao. O sistema de gestao da qualidade em funcionamento, a identificacao de
nao conformidades espontaneas e a realizacao de auditorias externas ao sistema
representam tambem avaliacdes sobre as praticas de seguranca da organizacao.

PR2 - Numero total de incidentes por nao conformidade com regulagdes e codigos
voluntarios relacionados com o impacto dos produtos e servicos na saude e seguranca
Consciente do compromisso de proporcionar aos seus clientes cuidados de
saude de qualidade diferenciadora, a Jose de Mello Saude esta totalmente em-
penhada na promocao da evidéncia da Qualidade dos seus servicos. Fruto do
investimento depositado no campo da seguranca do doente, a Jose de Mello
Saude foi avaliada em 3+ na avaliacao do SINAS. Mais informacao sobre esta
tematica pode ser encontrada na pagina 22.
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ROTULAGEM DE PRODUTOS E SERVIGOS

PR3 - Tipo de informacgao sobre produtos e servicos exigida por procedimentos
de rotulagem e o percentual de produtos e servigos sujeitos a tais exigéncias

A actividade de prestador de cuidados de saude nao envolve ‘rotulagem” de
produtos e servicos, no entanto a José de Mello Saude disponibiliza um conjun-
to de materiais com informacao acerca do servico que presta aos seus clientes.
De destacar a aposta na reformulacao dos websites dos hospitais e clinicas da
Jose de Mello Saude e da criacao de uma aplicacao mobile para smartphone,
criando ferramentas que permitem uma maior interaccao dos doentes com as
suas unidades de saude.

PR4 — Numero total de incidentes resultantes da ndo-conformidade com os reg-
ulamentos e cédigos voluntarios relativos a informacao e rotulagem de produtos
e servicos, discriminados por tipo de resultado

Em 2012 nao se verificaram incidentes no ambito deste indicador.

PR5 - Praticas relacionadas com a satisfacao do cliente, incluindo o resultado de
sondagens

A Jose de Mello Saude considera indispensavel auscultar reqularmente o indice de
satisfacao dos seus clientes e tem vindo a aperfeicoar © modelo utilizado para tal.

Universo saudecuf

Ate ao ano 2010, eram realizados inquéritos semestrais nos hospitais e anual
nas clinicas da rede saudecuf que avaliavam a satisfacao dos clientes em areas
de actividade como o Atendimento Permanente, Consulta, Internamento, MC-
DT's, Atendimento telefonico, Atendimento presencial e a Facturacao.

A evolucao do tratamento dos dados angariados, permitiu perceber que na
maioria das vezes, o indice Nao possuia variacoes estatisticamente significativas
e Nnao oferecia informacao detalhada sobre a percentagem de clientes satis-
feitos ou menos satisfeitos por unidade de saude, pois tratava-se de uma media.
Assim, a partir do ano 2011, os inqueéeritos passaram a ser anuais e foi introduzida
a seguinte alteracao — a escala mantém-se (de 1 a 10) mas foi segmentada: cli-
entes que nos atribuem 10 ou 9, estao muito satisfeitos com as nossas unidades,
8 ou / estao satisfeitos, 6 ou 5 estao pouco satisfeitos e 4, 3, 2, 1 estao insatis-
feitos. Este tipo de segmentacao permitiu basear, a partir de 2012, 0s objectivos
(por unidade de salde e nao como um todo) na margem de clientes consider-
ados "muito satisfeitos”.

Os indices de satisfacao global variam entre os 83 e 8/%, sendo que a % de
clientes muito satisfeitos varia entre 50% e 68% nas unidades da rede saudecuf.
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% Clientes “muito satisfeitos”

Unidade saudecuf indice Satisfacdo Global

hospitalcuf infante santo 85% 58%
hospitalcuf descobertas 83% 50%
hospitalcuf porto 87% 64%
clinicacuf belém 83% 53%
clinicacuf alvalade 84% 52%
clinicacuf cascais 82% 55%
clinicacuf torres vedras 84% 57%
institutocuf 87% 68%

Unidades em Parceria PUblico-Privado (Hospital de Braga
e Hospital Vila Franca de Xira)

No caso do Hospital Vila Franca de Xira, foram realizados, atraves de uma em-
presa externa independente, inqueritos de satisfacao aos utentes da sua area
de abrangéncia. O estudo incidiu sobre 5 linhas de actividade: Cirurgia de Am-
bulatorio; Consultas Externas; Hospital de Dia (Oncologia e Imunohemotera-
pia); Internamento e Urgéncia. De destacar a anélise comparativa entre areas,
na qual a avaliacao da Satisfacao esta ao nivel de Muito Bom na Cirurgia de
Ambulatério e no Hospital de Dia (classificacdes medias entre 80 e 100) e num
nivel Bom nas restantes linhas de actividade (classificacoes medias entre 60 e
80), como se pode verificar na seguinte tabela:

Linha de Actividade Satisfagao 2012 Satisfagcao 2009

Variacao %

Cirurgia ambulatério

Consultas externas

Hospital de dia

Internamento

Urgéncia

Hospital VFX
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No caso do Hospital de Braga, foram igualmente realizados inqueritos de satis-
facao de utentes que utilizaram os servicos de Cirurgia de Ambulatorio, Con-
sultas Externas, Hospital de Dia, Internamento e Urgéncias. Os resultados do
Inquérito de Satisfacao dos Utentes 2012 revelaram:

- Cirurgia Ambulatoria com avaliacao muito positiva, com indice medio de satis-
facao de 88 pontos.

« Consultas Externas com uma avaliacdo positiva, com um indice medio de satis-
facao de /8,7 pontos.

« Hospital de Dia com uma avaliacao muito positiva com um indice medio de satis-
facao de 83,2 pontos.

« Internamento com uma avaliagcao muito positiva com um indice medio de satis-
facao de 84,/ pontos.

« Urgéncia com uma avaliacao muito positiva com um indice medio de satisfacao
de /76,5 pontos.

COMUNIGAGOES DE MARKETING

PRé6 - Programas de adesao as leis, normas e cédigos voluntarios relacionados a
comunicac¢oes e marketing, incluindo publicidade, promocao e patrocinio

A Jose de Mello Saude cumpre na integra todas as disposicoes regulamentares
aplicaveis ao seu sector de negdcio no que respeita a comunicacoes e market-
INg, NA0 subscrevendo nenhuma lei, norma ou codigo voluntario relacionados
com esta tematica.

PR7 — NUmero total de incidentes resultantes da ndao-conformidade com os reg-
ulamentos e cddigos voluntarios relativos a comunicagdes de marketing, inclu-
indo publicidade, promocao e patrocinio, discriminadas por tipo de resultado
Em 2012 nao se verificaram incidentes no ambito deste indicador.

PRVACIDADE DO CLIENTE

PRS8 - total de reclamacgdes registadas relativas a violagao da privacidade de clientes
Em 2012 nao se verificaram incidentes no ambito deste indicador.

CONFORMIDADE

PR9 - Montante das multas significativas por nao conformidade com leis e regu-
lagoes relativas ao fornecimento de produtos e servicos
Em 2012 nao se registaram condenacdes significativas neste indicador.
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José de Mello Saude, SGPS, S.A.
Avenida do Forte, n2 3 - Edificio Suécia lll, Piso 2
2790-073 Carnaxide

Tel: +351 210 025100
Fax: +351 210 025 108

www.josedemellosaude.pt ]OSE DE MELLO- SAUDE
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