7
7
%

A\

\

\ \
\ NN
\ Y
\ NN
W — O N z %
\ D AR
NN A
N =\ \ z N
N —] N N
/ _I_I_A N = /
N O o N = N\
\ N\ O \ \
== SO | /
N o 10 N N
N\ O \ N\
N T =T = S S N /
\ C = S 3 \ \
N N \ N
\ — = = \ X
/ D T _ o \ \
\ = L2 Uy o S \ N
\ = — 5 X \
\ = ) o O 3 \ N\
\ == c % N N
/ © \ N
W : \\\
\ 2 S N\ AR
N 2 3 \ : N
\ =f= N\ 3 N\
\ = N X
N\ N AN N\
N\ = niitiktkie W
/ N o]¥) ”
\ Y B N
N o /
/ N O W
Y & Y
\ \
\ \

7,

75%%%%%%%



A‘ S S Plano Estratégico 2015 - 2017

indice
1 SUMARIO EXECUTIVO 3
2  ENQUADRAMENTO E CARATERIZAGAO DA ACSS 7
2.1 ENQUAAIAMENTO ...ttt sttt ettt na et neens 7
2.2 Breve caraterizagao da ACSS..............cccooe i 8
2.3 AIIDUIGOES .........oceeeieeeeeetee ettt sttt et et e e e e s e e re e s teenae e aeenre e e nnee e 12
2.4 OFQANIZAGAOD ...ttt bbb bbbt e 14
3 METODOLOGIA NA ELABORAGAO E ESTRUTURA DO PLANO ESTRATEGICO 16
4  ANALISE ESTRATEGICA 18
IV 10 o 2L TR 18
.2 ANALISE SWOT ... ettt ettt e e ettt e ettt e e et e e ettt e e s e e e e s e ta e e e et areenaaees 19
4.3 ANalise de STAKENOIUELS .............c.ooeiieeeeeeee ettt e e s e e et e e s 21
4.4 Andlise de Novas TENUBNCIAS ................ccceeeeiie ettt ee st e e sae s 25
4.5 Linhas de Orientagd0o para 0 FULLIO .....................cccoeoveiieiie it e et 28
5  PLANO ESTRATEGICO 35
L I T 1o TR 35
LT 1 TR 36
B.3V@I0res da ACSS ... ..ottt et e e et e e e e — e e e e e e e e e s aaee s 36
5.4 Perspetivas de ANGISE.................cccocoiiiiiiiiiiiee e 37
5.5 Eix0s € ODbjetivos ESIratégiCos ...............c.coouiiiniiiiiniienee e 37
5.6 FAtores CritiCOS 0@ SUCESSO ............c..ooeeecueiiiiciie ettt et e ssbae e s sbaee s 38
5.7 Mapa da ESHrategia ................ccccoiiiuiiiiiiiiii ettt e 39
5.8 Processo de MONItOFZAGEO ..................ccccoiiiieiieieice s 40
LN [ o T Lo (o] (= 44
5,10 INICIALIVAS ..........cceveeeeeee ettt e et e e sttt e e et e e et e e et e e e et e e e et e e rereas 46

ACSS




ACSS

1 SUMARIO EXECUTIVO

Nos Ultimos anos a Administragdo Central do Sistema de Saude, IP (ACSS) tem visto o seu ambito de
atuacdo aumentar, tendo a organizagao o desafio de cumprir a sua Missao e melhorar o seu desempenho

com recursos decorrentes de um contexto socioecondmico adverso.

O Plano Estratégico para o triénio 2015-2017, agora apresentado, pretende ser o reflexo do trabalho
desenvolvido ao nivel da redefinigdo da Misséo e Visdo da ACSS, bem como dos Objetivos Estratégicos
delineados. Foram ainda definidas Iniciativas que, tendo em conta as necessidades da organizagé@o e o
contexto socioecondmico atual, procuram tornar a ACSS uma organizagdo mais eficaz, eficiente e preparada

para cumprir com os Objetivos a que se propde.

Anélise Estratégica Plano Estratégico

Missé&o e Viséo

Perspetivas de Anélise

Anélise PEST

Anélise SWOT

Objetivos Estratégicos
Anédlise de

Stakeholders

Anélise de Novas
Tendéncias

U Indicadores de Performance
Linhas de Orientacao
para o Futuro

Fatores Criticos de Sucesso,

Iniciativas

Pretende-se que o Plano Estratégico esteja alinhado com as Grandes Opgdes do Plano, as orientagdes do
Ministério da Saude e o Plano Nacional de Saude, 2012-2016, entretanto revisto e alargado ao ano de 2020,

e que tenha em consideracao as linhas de orientagdo para o futuro definidas para a ACSS.

Com esse objetivo, a ACSS realizou um processo de reflexdo estratégica e de desenho do Plano Estratégico
para o periodo de 2015 a 2017. Para além de ser uma referéncia de extrema importancia para a elaboragéo
dos Planos de Atividades e do rumo a seguir pela organizagao, este documento constitui ainda um ponto de
partida para um trabalho de desenvolvimento de um modelo organizacional mais robusto e ajustado as
necessidades de resposta ao servigo dos destinatarios da sua misséo.
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O referido exercicio teve por base um trabalho de diagnostico e analise da situagdo atual, onde foram
identificadas oportunidades de melhoria ao nivel do modelo organizacional, dos processos e dos sistemas de
informagéo, entre outros. A metodologia adotada divide-se em duas fases, a Analise Estratégica e o Plano

Estratégico.

A primeira fase passou por uma anélise estratégica da ACSS e do contexto que envolve a organizagéo e

utilizou um conjunto de ferramentas como:

e Anélise PEST (fatores Politicos, Econdmicos, Sociais e Tecnoldgicos);
e Andlise SWOT (Strenghts, Weaknesses, Opportunities and Threats);
o Analise de Stakeholders;

e Analise de Novas Tendéncias.

A analise estratégica e o trabalho complementar de analise interna serviu de referéncia para a definicdo de
novas areas de intervencao ou de solugbes mais sdlidas para enfrentar os desafios que se colocam a ACSS,
considerando as suas atribuicdes e competéncias ao nivel da gestdo macro dos recursos que estdo
disponiveis para o Servigo Nacional de Saude (SNS) com as caracteristicas daquele que temos em Portugal,
nao sé pelo facto de ser universal, geral e, tendo em conta as condi¢des econémicas e sociais dos cidadaos,
tendencialmente gratuito, como também por se estruturar numa organizagdo descentralizada e

desconcentrada, compreendendo 6rgaos centrais, regionais e locais.

Tanto os contributos do diagndstico e do benchmark como das anélises apresentadas suportaram a defini¢éo

das linhas de orientacdo da visdo futura da ACSS, que pretendem ser os eixos de transformagdo onde a

organizagéo devera intervir de forma prioritaria e que podem ser agrupadas em dois grandes temas:

e Melhoria do contexto organizacional da ACSS, em que o Plano Estratégico tem em consideracao

iniciativas que promovam uma melhoria do Contexto Organizacional e que promovam o trabalho em
equipa, a partilha de conhecimento e experiéncias e a satisfacdo e motivagdo dos seus

colaboradores;

e Reforco da capacidade de resposta e do papel da ACSS no seio do SNS, passando pela definicdo de

novas fungdes e refor¢o de competéncias face as atribuicdes ja existentes, em alinhamento com a
importancia de ter recursos com competéncias de exceléncia e processos bem definidos em areas

como:
o Planeamento Estratégico;

o Sistema de Gestéo de Informagao Integrado;
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o Servigo de Exceléncia, refletido, entre outros, em tempos de resposta adequados a pedidos

de intervengéo ou de informagao externos;
o Modelo Focado no Utente - custo e acesso a prestagéo de cuidados de saude;
o Gestao do Outsourcing com a SPMS.

Estas linhas de orientacdo permitiram a identificacdo de areas onde a ACSS devera investir para melhorar a
sua eficacia e eficiéncia e para alinhar a instituicio com as melhores praticas identificadas a nivel
internacional. A definicdo de Objetivos Estratégicos e Iniciativas teve em conta as linhas de orientacéo da
visdo futura da ACSS.

A segunda fase passou por concretizar num Plano Estratégico a Missao e Visao preconizadas para a ACSS.
Seguindo o framework do Balanced Scorecard, foram identificados Eixos Estratégicos e definidos Objetivos

Estratégicos:

e Melhorar os modelos de afetagdo de recursos financeiros que promovam a sustentabilidade

economico-financeira do SNS, no @mbito dos objetivos definidos para o PNS;

e Contribuir para a otimizagao de sinergias e a maximizagdo de investimentos na area da salude no

ambito do Programa Portugal 2020;

e Desenvolver a eficiéncia interna, melhorando os processos internos de gestdo, planeamento e
controlo e a cultura ACSS, com o foco incremental na prestagéo de servigo de qualidade a todos os

intervenientes do SNS;

e Reforgar o planeamento e o controlo de gestdo do sistema de saude, nas varias areas de atuagédo da
ACSS - recursos humanos, atividade assistencial, econdémico-financeira e de equipamentos e

servigos;

o Reforgar o planeamento e monitorizagdo na area de sistemas e tecnologias de informagao no ambito

dos sistemas de salde;

e Melhorar a qualidade da informagdo do sistema de salde e a sua comunicagdo, promovendo a

transparéncia;
e Contribuir para o refor¢o da qualidade nos cuidados de saude prestados no SNS;

e Melhorar 0 acesso a prestagdo de cuidados de saude, através do reforgo dos processos
progressivamente focados no Utente e de uma articulagdo reforcada com as Administragdes

Regionais de Saude e com as restantes instituicdes do SNS;
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e Melhorar a capacidade de resposta a pedidos de intervencéo e de informagao externos, assegurando

tempos de resposta consentaneos com a utilidade da informagao;

e Valorizar os colaboradores da ACSS, reforgando as competéncias existentes e potenciando a partilha

de conhecimento, bem como reforgar o nivel de satisfagdo dos colaboradores;

e Monitorizar o desempenho do Sistema Nacional de Saude, promovendo a inovagéo, a eficiéncia e a

sua melhoria continua.

Para cada um desses objetivos foram identificados indicadores que permitem monitorizar o cumprimento dos

mesmos de uma forma mais eficaz.

Na elaboragdo do Plano Estratégico foi tida em conta a realidade atual da ACSS e para cada topico foi

realizado o exercicio de reflexdo de qual seria a transformagéo face as linhas de orientagao definidas.

Para garantir que a ACSS tem capacidade para transformar a sua organizagdo de uma forma alinhada com
as orientagdes entretanto definidas, foi ainda identificado um conjunto de macro iniciativas que se encontram

detalhadas no documento, nomeadamente:

Iniciativa

1 | Melhoria de incentivos a Sustentabilidade do SNS

2 | Introdugao de capacidades para a maximizagao do recurso a fundos

Introdugéo de capacidades de gestao de programa de transformacgéo e melhoria
continua

4 | Desenvolvimento de competéncias de atendimento profissional

5 | Reforgo da capacidade de resposta as solicitagdes externas

6 | Melhoria do processo de controlo de faturagéo

7 | Introdugdo de capacidades de Planeamento e Controlo de Gest&o Integrado

8 | Introducdo de capacidades de Gestao de Outsourcing

9 | Introdugéo de monitorizagdo e disseminagéo de boas praticas no mercado

10 |Reforgo da pratica de gestéo centrada no Utente

11 | Refor¢o da capacidade de Gestao e Analise de Informagéo

12 | Melhoria do Contexto Organizacional

13 | Promover a melhoria do governance e eficiéncia do SNS
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2 ENQUADRAMENTO E CARATERIZAGAO DA ACSS

21 Enquadramento

Este capitulo pretende apresentar um breve enquadramento do SNS e da sua evolugéo. Para alem disso,
pretende ser um capitulo introdutério, nomeadamente através de uma caraterizagdo sucinta da ACSS, da

identificacdo das suas principais atribuicdes e ilustrando como a organizagao se encontra definida.

No contexto do Sistema de Saude portugués, o principal prestador de cuidados de saude é o Servigo
Nacional de Saude (SNS). O SNS integra todos os cuidados de saude desde a promogao, vigilancia e

prevencao da doenga ao diagnostico, tratamento e reabilitagdo médica e social.

O SNS baseia-se em valores fundamentais como a universalidade, o acesso a cuidados de qualidade, a

equidade e a solidariedade.

Apesar do atual contexto econdmico, a saude em Portugal apresentou, nos ultimos anos, uma evolugéo
positiva, tanto ao nivel do acesso, como da qualidade, e que deve servir de estimulo para o futuro. Um dos
grandes desafios deve passar pela definicdo de prioridades que, em conjunto com a racionalizagdo dos

recursos existentes, permitam alcangar uma melhoria continuada da saude da populagéo.

Os ganhos em saude em Portugal tem sido medidos e avaliados por um conjunto de indicadores que, nos
ultimos tempos, se tém aproximado do desempenho dos melhores resultados registados na Uniéo Europeia,
conforme estudos recentemente divulgados por diferentes entidades: OCDE, OMS - WHO Europe, European
Observatory on Health Systems and Policies, Fundagdo Calouste Gulbenkian e Universidade Nova. A
promog¢do de ganhos em saude, através da introducao de medidas que contribuam para resultados positivos

em indicadores de saude, & um dos objetivos do SNS.

O SNS deve ter ainda como objetivo a promogéo de contextos favoraveis a satde ao longo do seu ciclo de
vida, através da formulagéo de politicas, da identificagdo de necessidades, da promocao da responsabilidade

individual no contexto da saude e através de uma cultura multidisciplinar.

A sustentabilidade econémica, a transicdo demografica e o facto de cada vez mais Portugal estar inserido
num mundo global, sdo também grandes desafios que se apresentam ao SNS.

O Ministério da Saude, abreviadamente designado por MS, é o Orgéo governamental que tem por missdo
definir e conduzir a politica nacional de saude, garantindo uma aplicagéo e utilizagdo sustentaveis dos

recursos e a avaliagédo dos seus resultados. O MS define orientagdes estratégicas para a ACSS e ARS, que
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financiam os prestadores de saude tendo presentes os objetivos tragados em termos de salde publica e

cuidados de saude aos diferentes niveis.

A ACSS encontra-se sob a tutela direta do MS, tendo por miss&o assegurar a gestao dos recursos financeiros
e humanos do MS e SNS, bem como das instalagdes e equipamentos do SNS, proceder a defini¢do e
implementacao de politicas, normaliza¢do, regulamentacéo e planeamento em saude e, em articulagdo com
as Administragbes Regionais de Saude, coordenar a contratagdo da prestagdo de cuidados de saude,

conforme se detalha no capitulo seguinte.

A atribuicdo recente de novas competéncias a ACSS, através do Decreto-Lei n.° 173/2014, de 19 de
novembro, e do Decreto-Lei n.° 206/2015, de 23 Setembro, designadamente na coordenacdo da Rede
Nacional de Cuidados Paliativos, na area dos cuidados de saude transfronteiricos e na regulagéo profissional
das terapéuticas ndo convencionais e de podologia, segue a linha de reforco do papel da ACSS no
ecossistema do SNS, ndo descurando o seu papel de acompanhamento econdmico-financeiro e da atividade
dos estabelecimentos que integram o SNS, assim como na coordenagéo de orientagdes e agdes para uma
gestdo mais eficiente dos recursos, visando o aumento do acesso e qualidade dos cuidados de saude. Esta
tendéncia manter-se-4 com novas atribuigdes na area da dos cuidados continuados integrados de saude
mental, com novas fungdes resultantes da transferéncia da ADSE para o Ministério da Saude e do novo
enquadramento de gestdo para os subsistemas de saude publicos e bem como o Programa Portugal 2020,
onde a ACSS podera desempenhar um papel fundamental na captagdo de investimento para o setor da

saude.

2.2 Breve caraterizagao da ACSS

A ACSS é um instituto publico de regime especial integrado na administragao indireta do Estado, resultante
da fusdo de outras Entidades existentes, organicamente dependente do Ministério da Satde. E um organismo
dotado de autonomia administrativa, financeira e patrimonio préprio, com jurisdi¢cdo sobre todo o territorio

continental, sem prejuizo das competéncias atribuidas por diplomas préprios de ambito nacional.
A instituicdo tem como objetivos fundamentais:

o Planear e coordenar os recursos financeiros do SNS e controlar o desempenho econdmico-financeiro

dos seus servigos e estabelecimentos;

o Desenvolver as politicas de recursos humanos na saude, designadamente coordenando o

planeamento de recursos humanos, a regulacao profissional e a formagéo no SNS;
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e Definir modelos de financiamento para a contratacdo de cuidados de saude e acompanhar a

execucao dos contratos-programa;

e Estudar, implementar e garantir a qualidade de sistemas de classificagdo de doentes, incluindo

auditorias de codificagao;

e Coordenar as atividades no Ministério da Salude para a gestdo das instalagdes e equipamentos de
saude, visando uma organizagao integrada e a racionalizagao da rede hospitalar, dos cuidados de
saude primarios, da Rede Nacional de Cuidados Continuados Integrados, incluindo a area de saude
mental, da Rede Nacional de Cuidados Paliativos, em articulagdo com os demais organismos

competentes

e Prover o SNS com os adequados sistemas de informacdo e comunicagdo e mecanismos de
racionalizagdo de compras recorrendo para o efeito a entidade publica prestadora de servigos
partilhados ao SNS;

e Coordenar e centralizar a producéo de informacdo e estatisticas dos prestadores de cuidados de

saude, nomeadamente produgdo, desempenho assistencial, recursos financeiros, humanos e outros;

e Assegurar e gerir o Centro de Conferéncia de Faturas (CCF) do SNS, de medicamentos, de MCDT e

outras areas de prestacéo de saude;

e Gerir 0 Acesso aos Cuidados de Saude, nomeadamente através do Sistema Integrado de Inscritos

para Cirurgia (SIGIC) e do sistema Consulta a Tempo e Horas (CTH);
e Realizar auditorias as entidades do SNS no ambito das suas atribuicdes;
e Ser o ponto de contacto nacional para os Cuidados de Saude Transfronteirigos;

e Assegurar a harmonizagdo em matéria de tabelas e nomenclaturas do SNS com os subsistemas

publicos de saude;
o Assegurar o Inventario Nacional dos Profissionais de Saude;
o Participar, nos termos da lei, no Colégio de Governo dos Subsistemas Publicos de Saude;

e Prosseguir as atribui¢des conferidas por lei em matéria de terapéuticas ndo convencionais.

A ACSS exerce assim um conjunto de competéncias e responsabilidades com vista ao bem publico e politicas

sustentaveis.
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Dada a natureza da atividade exercida pela ACSS e das suas competéncias, a especializagdo dos recursos
humanos das suas equipas sao fundamentais para o sucesso da sua missdo. Em exercicio de fungdes na
ACSS, nesta data dispdem de 165 trabalhadores.

O grupo profissional que apresenta maior representatividade é o grupo profissional dos técnicos superiores
com 94 trabalhadores, logo seguido pelo grupo profissional dos assistentes técnicos com 36 trabalhadores.
Os grupos profissionais que apresentam menor representatividade s&o os técnicos superiores de saude, 0s

enfermeiros e os médicos respetivamente com 1 e 2 trabalhadores, conforme a seguir se apresenta:

Grafico 1 - Distribuigao dos trabalhadores por grupo profissional
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Em termos de distribui¢do do universo de trabalhadores segundo o grupo etario, verifica-se que o grupo etario
com maior representatividade é o grupo etario dos 40-44 anos (33 trabalhadores), logo seguido do grupo

etario dos 50-54 anos e dos 35-39 anos respetivamente com 31 e 27 trabalhadores.

Grafico 2 - Distribuigdo dos trabalhadores segundo o grupo etario
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O nivel habilitacional que apresenta maior nivel percentual é a licenciatura com 66%, logo seguido do nivel

habilitacional com o 12° ano com 21% e o nivel habilitacional mestrado com 9%.
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Grafico 3 - Distribuigdo dos trabalhadores segundo o nivel habilitacional
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Reconhecendo a importéncia que os recursos humanos e as suas competéncias, a ACSS optou pelo

desenvolvimento de formacdo @ medida, com base na modalidade de formacao de Participagdes Individuais.

O orgamento da ACSS, que inclui as verbas para o SNS, para o exercicio de 2015 ascende a 4.671.615.287€
verificando-se um acréscimo de 5,3% relativamente ao orgamento inicial do ano transato, sendo que o

montante previsto para o funcionamento da ACSS ¢ de 15.982.917€, igual ao ano anterior.

No entanto, no decorrer de 2014, o orcamento da ACSS foi reforgado por diversos motivos, entre 0s mais
relevantes, pela integragao de saldo do Programa Saude, orcamento retificativo e reforgo para fazer face ao

impacto do acérdao do Tribunal Constitucional referente aos cortes nos vencimentos dos funcionérios.

Assim, o orcamento no final de 2014 foi de 4.880.760.959 € ou seja, superior ao orgamento inicial de 2015.

Quadro 1 - Orcamento de Receita e Despesa

Orcamento Receita Montante
Receitas correntes 4671.615.287 €
Total 4.671.615.287 €
Orgamento Despesa Montante
Despesas correntes 4.477.130.829 €
Despesas capital 4484458 €
Total 4.481.615.287 €
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2.3 Atribuigoes

Atualmente e em linha com o disposto na sua Lei organica, tal como decorre dos Decretos-Leis n.° s 35/2015,
17312014, e 206/2015, respetivamente de 15 de fevereiro, 19 de novembro e 23 Setembro, a ACSS estao

acometidas as seguintes atribuicoes:

a. Coordenar, monitorizar e controlar as atividades no MS para a gestao dos recursos financeiros afetos
ao SNS, designadamente definindo, de acordo com a politica estabelecida pelo membro do Governo
responsavel pela area da saude, as normas, orientacdes e modalidades para obtengao dos recursos
financeiros necessarios, sua distribuicdo e aplicagdo, sistema de precos e de contratagdo da
prestacao de cuidados, acompanhando, avaliando, controlando e reportando sobre a sua execugao,
bem como desenvolver e implementar acordos com entidades prestadoras de cuidados de saude e
entidades do sector privado ou social, responsaveis pelo pagamento de prestacdes de cuidados de

saude;

b. Coordenar as atividades no MS para a definicdo e desenvolvimento de politicas de recursos humanos
na saude, designadamente definindo normas e orientagdes relativas a profissdes, exercicio
profissional, regimes de trabalho, negociagéo coletiva, registo dos profissionais, bases de dados dos
recursos humanos, ensino e formagéo profissional, bem como realizar estudos para caracterizagéo

dos recursos humanos, das profissdes e exercicios profissionais no sector da saude;

c. Coordenar as atividades no MS para a gestdo da rede de instalagdes e equipamentos de saude,
designadamente definindo normas, metodologias e requisitos a satisfazer para a melhoria e o
desenvolvimento equilibrado no territdrio nacional dessa rede, acompanhando, avaliando e

controlando a sua aplicagdo pelas entidades envolvidas;

d. Prover o SNS com os adequados sistemas de informagdo e comunicagdo e mecanismos de
racionalizacdo de compras recorrendo para o efeito a entidade publica prestadora de servigos
partilhados ao SNS —a SPMS - com a qual contratualiza o respetivo contrato-programa;

e. Coordenar e centralizar a produgdo de informagéo e estatisticas dos prestadores de cuidados de

saude, nomeadamente producdo, desempenho assistencial, recursos financeiros, humanos e outros;

f. Assegurar a prestacdo centralizada de atividades comuns nas areas dos recursos humanos e

financeiros para os servigos do MS integrados na administragao direta do Estado;

g. Coordenar e acompanhar a gestdo da Rede Nacional de Cuidados Continuados Integrados, incluindo

a area de saude mental, em articulagdo com os demais organismos competentes;

12
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h. Assegurar e coordenar a elaboragéo do or¢amento do MS e do SNS, bem como acompanhar e gerir

a respetiva execucao;

I.  Promover a aplicacdo das medidas de politica de organizagéo e de gestdo de recursos humanos
definidas para a Administragdo Publica, coordenando e apoiando os servigos e organismos do MS na
respetiva implementacdo, bem como emitir pareceres em matéria de organizagao, recursos humanos

e criagdo ou alteragao de mapas de pessoal;

j. Efetuar o controlo da gestdo através da avaliagdo continuada dos indicadores de desempenho e da
pratica das instituicbes e servicos do sistema de saude, bem como desenvolver e implementar

modelos de gestéo de risco econdmico-financeiro para o sistema de saude;

k. Acompanhar a coordenagédo e a gestdo da Rede Nacional de Cuidados Paliativos, em articulagao

com 0s demais organismos competentes;
| Prosseguir as atribui¢des conferidas por lei em matéria de terapéuticas no convencionais;

m. Prosseguir as atribuicbes conferidas por lei em matéria de prestagdo de cuidados de saude

transfronteirigos;

n. Assegurar e gerir, diretamente ou por intermédio de entidade contratada para o efeito, um centro de
conferéncia de faturas do SNS, de medicamentos, de meios complementares de diagnostico e

terapéutica, e de outras areas de prestacdes de saude;

0. Assegurar a harmonizagdo em matéria de tabelas e nomenclaturas do Servico Nacional de Saude

com o0s subsistemas publicos de saude;
p. Participar, nos termos da lei, no Colégio de Governo dos Subsistemas Publicos de Saude;
q. Assegurar o Inventario Nacional dos Profissionais de Saude.

Para além das atribuigdes supramencionadas, a ACSS desenvolve ainda as seguintes atividades:

a. Coordenacdo e acompanhamento da execugdo dos contratos de gestdo em, regime de parceria
publico-privada, dos contratos programa com entidades dos setor empresarial do Estado e de outros
contratos de prestacao de cuidados de saude celebrados com entidades do setor privado e social;

b. Gestéo do sistema de acesso e tempos de espera e do sistema de inscritos para cirurgia;

c. Pode prestar apoio logistico a grupos de trabalho, comissdes técnicas e cientificas ou outras
entidades na area da saude cujo objeto ndo se integre diretamente em qualquer dos servigos ou

organismos do MS;
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d. Emisséo de instrugbes genéricas que vinculam os organismos e servigos do MS, os servigos e
estabelecimentos do SNS, bem como as entidades que integram funcionalmente o SNS,
designadamente os estabelecimentos com gestdo privada e as entidades com convengado com 0
SNS;

e. Preparagdo e implementagdo do Programa Iniciativas em Saude Publica (EEA Grants, Mecanismo
Financeiro do Espago Econdmico Europeu 2009-2014) nas suas diferentes fases, em conformidade
com o Art.° 4.7 do Regulation of the implementation of the European Economic Area (EEA) Financial

Mechanism 2009-2014, enquanto Operador de Programa;

f.  Coordenagédo, monitorizagéo e controlo das atividades do SNS.

Assim, na sequéncia das recentes alteragdes organicas serdo apresentadas, mais a frente as linhas de
orientagéo estratégica que irdo nortear as atividades da ACSS, para cumprimento das novas atribuigdes no
ambito de atuagao da ACSS.

2.4 Organizagao

Atualmente, a estrutura organica da ACSS tem os seguintes 6rgdos: Conselho Diretivo, Fiscal Unico, o
Conselho Consultivo e a Comissdo Nacional de Cuidados Paliativos (criada pelo Decreto-Lei n.° 173/2014 de

19 de novembro).

O Conselho Diretivo é constituido por um presidente, um vice-presidente e dois vogais, competindo-lhe dirigir
a atividade da ACSS, e gerir os seus recursos humanos, materiais € financeiros. Ao Conselho Diretivo e aos

seus membros sao ainda delegadas ou subdelegadas competéncias pela Tutela.

O Fiscal Unico ¢ designado, tendo as suas competéncias previstas na lei-quadro dos institutos publicos. O
Conselho Consultivo é o érgao de consulta, apoio e participagao na definicdo das linhas gerais de atuagao da
ACSS.

A ACSS compreende a seguinte estrutura organizativa: cinco Departamentos, a saber: de Gestdo Financeira;
de Gestao e Financiamento de Prestagdes de Saude; de Gestao da Rede de Servigos e Recursos em Saude;
de Gestdo e Planeamento de Recursos Humanos; e de Gestdo e Administragdo Geral e dois Gabinetes, o

Juridico e o de Auditoria Interna.
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Conta igualmente com as seguintes Unidades flexiveis a nivel operacional e na dependéncia do Conselho
Diretivo: de Gestao de Informacao; de Gestdo do Centro de Conferéncia de Faturas; de Regime Juridico de
Emprego e das Relagdes Coletivas de Trabalho; de Acompanhamento dos Hospitais; e no ambito dos
departamentos: de Contabilidade; de Orgamento e Controlo de Gestdo; de Gestao do Risco; de Instalagdes e

Equipamentos e de Apoio a Gestéo.

No ambito das suas atribuicbes a ACSS engloba ainda a gestdo do Contrato-Programa com a SPMS -
Servigos Partilhados do Ministério da Saude, EPE, assumindo igualmente as fun¢des de Operador do Projeto
EEA Grants (Programa Iniciativas em Saude Publica, 2009-2014 (EEA Grants 2009-2014).

A nivel funcional, a ACSS inclui ainda nucleos de Assessoria Executiva e de Comunicagao, Equipa de Fundos

Comunitarios Equipa de EEA Grants, Unidade Funcional SIGIC e a Unidade Funcional CTH.

No quadro de dérgéos e comissdes consultivas, funcionam junto da ACSS,|.P ou tem a sua participagao, os
seguintes conselhos e comissdes: Comissdo Nacional de Internato médico, Comissao de Acompanhamento
no ambito do processo de faturagéo, Colégio de Governagao dos subsistemas Publicos, Conselho Consultivo
dos Profissionais de Saude, Comiss&o Nacional para os Centros de Referéncia, Conselho Consultivo para as

Terapéuticas ndo Convencionais.

Apresentando-se em seguida o Organograma da ACSS.

Figura 1 — Organograma
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A organizagdo deve em cada momento estar estruturada de modo a responder da forma mais eficiente aos
desafios que se colocam a ACSS e, caso se opte por uma revisédo do modelo organizacional atual, deve ser

tomada em consideracao a estratégia delineada no presente documento.

3 METODOLOGIA NA ELABORAGAO E ESTRUTURA DO PLANO ESTRATEGICO

A elaboragdo do Plano Estratégico da ACSS segue uma abordagem estruturada e alinhada com as

recomendagdes da DGS, que se realiza segundo a metodologia Balanced Scorecard.

Esta metodologia de gestdo de desempenho passa pela definicdo da Misséo e Visao da instituicdo, que deve
ser refletida em Objetivos Estratégicos, que por sua vez sdo monitorizados por Indicadores. Cada um desses
Indicadores deve ter metas definidas. O Plano Estratégico identifica um conjunto de iniciativas de

transformacao para os proximos trés anos, que ird concorrer para o cumprimento dessas metas.

O desenho do Balanced Scorecard devera estar focado em objetivos estratégicos e respetivos indicadores

assegurando o seu alinhamento e consisténcia através de toda a organizagéo.

A elaboragdo do Plano Estratégico teve como ponto de partida uma fase de diagndstico, em que foram
recolhidos os contributos de todos os dirigentes e onde foram identificados algumas oportunidades de

melhoria ao nivel dos processos e do modelo organizacional da ACSS.

A identificagdo dos temas mais criticos foi um ponto de partida importante e serviu de base a analise
estratégica ao contexto envolvente, bem como a defini¢cdo de linhas de orientagéo para o futuro da ACSS,

que por sua vez servem de referéncia ao desenvolvimento do Plano Estratégico.

A Analise Estratégica teve como objetivo fazer uma caraterizagdo da ACSS e do seu meio envolvente, que

passou pela utilizagdo dos seguintes frameworks:

e Andlise PEST, com a avaliagdo do contexto externo através da andlise das vertentes Politica,

Econdmica, Social e Tecnoldgica;

e Analise SWOT, com identificacdo dos Pontos Fortes e Fracos da ACSS, bem como das

Oportunidades e Ameagas que enfrenta no horizonte temporal do Plano Estratégico;

e Analise de Stakeholders, com identificacdo do conjunto de parceiros determinantes na atuagéo da
ACSS;
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e Andlise de Novas Tendéncias, com identificacdo de alguns temas que se encontram ja
desenvolvidos a nivel internacional e que podem constituir novas ou refor¢adas linhas de atuagao
para a ACSS.

Tendo em consideracdo os contributos de cada um destes elementos de andlise, foram ainda definidas
linhas de orientacao do Modelo Futuro da ACSS. A evolu¢do da ACSS passa por uma aposta no
desenvolvimento do Contexto Organizacional, bem como de um refor¢o da capacidade de resposta e do pela
da ACSS no seio do SNS, passando pelo criacdo de novas fungdes e pelo reforgo de competéncias
especificas. Para cada uma das linhas de orientacdo foram identificados temas que devem ser alvo de

atuacéo por parte da ACSS e que esté@o na génese da criagao das iniciativas apresentadas neste documento.

A Anélise Estratégica aqui apresentada tem ainda como objetivo facultar diretrizes para a evolugdo da

estratégia a seguir pela ACSS, com impacto na misséo, visao e objetivos estratégicos a preconizar no futuro.

Figura 2 — Abordagem metodolégica do Plano Estratégico

Anélise Estratégica Plano Estratégico

Misséo e Visao

Perspetivas de Andlise

Anélise PEST

Andlise SWOT i

Objetivos Estratégicos
Andlise de
Stakeholders

. Fatores Criticos de Sucesso,
Anélise de Novas

Tendéncias

! ! Indicadores de Performance
Linhas de Orientagao
parao Futuro

Iniciativas

O modelo de governagao do Ministério da Saude (MS) tem também impacto e orienta a elaboragéo do Plano
Estratégico e a capacidade de intervengao da ACSS, importando por isso que as atribuicdes, competéncias e
fungbes de todas as entidades consideradas nesse modelo de governagdo do MS tenham as suas
responsabilidades de atuagao devidamente definidas e alinhadas, de forma a que se evitem sobreposi¢des de
atividade que geram ineficiéncias, desarticulagdes e desresponsabilizagao.
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4 ANALISE ESTRATEGICA

Analise
PEST

Analise SWOT

41 Analise PEST

Um dos frameworks utilizados na Analise Estratégica da ACSS foi a Analise
Anédlise de

PEST, que tem como objetivo analisar um conjunto de dimensdes que Stakeholders

permitem a compreensao de uma organizagao e de ambientes em constante Analise de Novas

Tendéncias

mudanga.

Os fatores da envolvente contextual que mais influenciam a atuacdo da

ACSS s&o os que abaixo se identificam. HITIER 60 O IEMIEGEe PEm ©
e Politicos:
o Existem orientagdes de rigor e exigéncia em matérias de ordem financeira e orgcamental.

o Existem medidas e procedimentos excecionais em vigor na Administragdo Publica, em matéria

remuneratoria e de contratagéo publica;
o Existem orientagdes estabelecidas através das Grandes Opgdes do Plano e da Tutela;

o Subsiste uma organizagdo do MS que dificulta a articulacdo da ACSS com as estruturas

regionais, com cruzamento excessivo de responsabilidades.
e Econémicos:

o Apds um periodo de recess@o econdmico-financeira nacional e mundial, verifica-se uma ligeira
melhoria de alguns indicadores e dos recursos econdmicos das familias na sociedade

portuguesa em geral.

o Verifica-se uma racionalizagdo dos recursos economicos disponiveis para a saude, o que foi

possivel efetuar com manuten¢éo dos niveis de acesso.
o Verifica-se uma contengéo salarial nos trabalhadores em fungdes publicas.

o Apesar da evolucdo dos indicadores de desemprego terem vindo melhorar, registam-se ainda

taxas de desemprego elevadas entre os jovens e trabalhadores com idade mais avangada.
e Sociais:

o O aumento da esperanca média de vida tem vido a contribuir para o envelhecimento da

populagao em geral.
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o A restrigo a contratagdo de recursos humanos na Administragdo Publica, em particular de

quadros qualificados, resulta numa dificuldade significativa em dotar as organizagdes dos

recursos em quantidade e em qualidade necessarios ao cumprimento das suas atribui¢oes.

o Existem elevadas expetativas de mudancga face a Reforma Hospitalar, criagédo de Centros de

Referéncia e ao melhor aproveitamento das verbas do préximo quadro comunitario.

o As necessidades em saude continuaréo a aumentar, tanto em termos de recursos tecnologicos,

como financeiros.

o Tecnolégicos:

o Verifica-se a necessidade de adequar os sistemas de informagao as estruturas organizacionais.

o Existem cada vez mais inovagdes tecnoldgicas, possibilitadoras de melhores cuidados, a integrar

nos servigos de saude.

o Verifica-se uma cada vez maior pressdo por parte da inovagdo de tecnologias de saude,

nomeadamente ao nivel dos medicamentos, equipamentos médicos e outras ferramentas.

o Verifica-se um aumento das expectativas dos cidaddos quanto a disponibilizacdo de informagao

em tempo real e de forma inteligivel, resultando na necessidade de adaptar os sistemas de

informacéo.

Pela andlise destes fatores, verificamos que a ACSS enfrenta um desafio complexo e com um contexto

externo dificil com influéncias diversas de alguns dos intervenientes que estdo identificados no ponto

seguinte.

4.2 Analise SWOT

Com a analise SWOT, pretendeu-se analisar a situagéo atual da ACSS com o
objetivo de identificar quais os principais elementos a considerar na definicao

dos Objetivos Estratégicos.

A metodologia associada a analise SWOT tem como objetivo efetuar uma
andlise interna e externa a instituico. Este exercicio de diagndstico passa
pela identificacdo, na perspetiva interna, dos pontos fortes dos pontos que
devem ser alvo de melhorias, e, na vertente externa, das oportunidades
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existentes na sua envolvente que podem proporcionar o seu de desenvolvimento e as ameagas e riscos com

que deve contar.

Envolvente Interna

Envolvente Externa

Pontos Fortes
Recursos humanos qualificados, com conhecimento
técnico elevado
Compromisso dos colaboradores com o servigo publico
Visdo integrada e central do SNS
Vontade de mudanca
Espirito de equipa em diferentes areas

Importancia do seu contributo para a adequagdo e
evolugdo do SNS

Reorganizagdo das 4éreas de atividade e de
competéncias

Ambiente de trabalho favoravel
Coordenagao de processos estruturantes na satde

Gestao do Centro de Conferéncia de Faturas (CCF)

Oportunidades

Novas instalagbes

Novas areas de intervengéo

Planeamento e Controlo de Gestéao integrado
Sistema de Gestéo de Informagao Integrado
Processos de recrutamento em curso

Melhoria/ Inovagéo do Sistema da Saude

Programa Portugal 2020 e EEA Grants (2009-2014)

Refor¢o de articulagdo institucional, incluindo a nivel
internacional

Reconhecimento da importancia do seu papel pela
tutela e demais instituicdes do MS

Governag&o do Sistema / Proximidade com a tutela

Alteracbes na estrutura de governacdo e ou na
composigao do SNS

Reformulagdo da metodologia de financiamento
Maior exigéncia por parte dos Cidad&os
Estabelecimento de parcerias organizacionais

Reforgo das competéncias e atribuigdes
organizacionais
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Pontos Fracos
Insuficiéncias no quadro de recursos humanos e/ou
processos pouco automatizados
Estrutura interna verticalizada

Necessidade de reforgo sistema de comunicagéo
organizacional e entre os departamentos

Excessiva dependéncia do Contrato-Programa com
a SPMS em matéria de sistemas e tecnologias de
informagao

Insuficiéncia do grau de integragdo/articulagdo com
as ARS

Comunicagao da organizagao para o exterior

Dificuldade na aplicagdo de processos/modelos de
reconhecimento

Ameagas

Restrigdes Legislativas
Constrangimentos Or¢amentais
Conjuntura social e econémica

Complexidade de recrutamento e dificuldade na
retengéo de talentos

Forca reivindicativa de determinados grupos
socio-profissionais da Salde

Pressbes sobre o SNS para introducdo de
novas tecnologias e procedimentos
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Sendo a ACSS uma organizagdo com um bom nivel de competéncias técnicas e com uma forte vontade de
mudanca por forma a melhorar o seu desempenho, tem a possibilidade de ajustar a sua estrutura interna por
forma a aproveitar os pontos fortes da organizacdo e a melhorar a capacidade de resposta as solicitagdes
que Ihe sdo enderegadas, tanto ao nivel do reforgo de competéncias ja existentes, como através da criagao

de novas fungdes.

A articulagéo com outras entidades no desempenho da sua atividade é um tema critico para o sucesso da sua
misséo, importando por isso que a ACSS promova uma maior interagdo com as instituicbes nacionais e
internacionais, por forma a que daqui resultem oportunidades de melhoria. Os processos e as
responsabilidades dos seus intervenientes devem estar bem definidos para que ndo haja sobreposigéo de
tarefas e/ou ineficiéncias e a sua estrutura organizacional deve estar desenhada, dimensionada e capacitada

de uma forma mais eficiente.

A ACSS deve alavancar a capacidade de intervengdo da organizagdo no Sistema, tanto ao nivel do
Planeamento Estratégico Integrado como de um Sistema de Informagéo robusto e capaz de apoiar a tomada
de decisdo. Os programas comunitarios de financiamento a projetos considerados relevantes também devem

ser vistos como uma oportunidade de aumentar a capacidade de financiamento para a saude.

A ACSS deve garantir que promove um contexto organizacional que privilegie a colaboragdo e partilha de

conhecimento entre 0s seus colaboradores.

4.3 Andlise de Stakeholders
O ambiente externo dita as Oportunidades e Ameagas dos
organismos, correspondendo as suas perspetivas de evolugdo no _
. . o _ Analise PEST
meio envolvente, as quais sdo condicionadas pelas decisbes e

circunstancias externas ao seu poder de decisao. Analise SWOT

Os organismos devem procurar conhecer e monitorizar 0 seu :

_ _ . Analise de
ambiente externo com frequéncia, de modo a aproveitar as Stakeholders
oportunidades e a evitar as ameagas. Analise de Novas

A ACSS apresenta um vasto e diversificado numero de fendencias
relacionamentos com entidades externas, nomeadamente com a
Tutela, as ARS e SPMS entre outros. Abaixo destacam-se o0s
principais pontos de contacto entre a ACSS e alguns desses

Linhas de Orientacédo para o
Stakeholders: Futuro
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e Tutela

A ACSS encontra-se dependente da tutela para um conjunto de decisdes relacionadas com o desempenho da

sua atividade, nomeadamente:

o Gestdo dos recursos financeiros e humanos do Ministério da Saude e das instalagbes e

equipamentos do SNS.

o Coordenacdo das atividades no MS para a definicdo e desenvolvimento de politicas de recursos
humanos na saude, designadamente definindo normas e orientagdes relativas a profissoes,
exercicio profissional, regimes de trabalho, negociagéo coletiva, registo dos profissionais, bases de
dados dos recursos humanos, ensino e formacao profissional, bem como realizagéo de estudos
para caracterizagdo dos recursos humanos, das profissdes e exercicios profissionais no sector da

saude.

o Coordenacao das atividades no MS para a gestdo da rede de instalagdes e equipamentos de saude
e 0 desenvolvimento equilibrado no territério nacional dessa rede, acompanhando, avaliando e

controlando a sua aplicacdo pelas entidades envolvidas.

o Coordenacdo das atividades no MS respeitantes a contratualizacdo de cuidados, nomeadamente

através da definicdo da metodologia de financiamento e demais instrumentos assessorios.

Para além desse nivel de intervencédo, a ACSS necessita da tutela para aprovar mudangas mais estruturais

na sua organizagao.

Por outro lado, a tutela pretende que a ACSS desempenhe a sua misséo e atribuicbes através de praticas
sustentaveis e eficientes e que tenha uma capacidade de resposta adequada e atempada sobre os temas que

digam respeito a envolvente social, politica € econdmica na area da saude.
e ARS

As ARS sao institutos publicos integrados na administracdo indireta do Estado, dotados de autonomia
administrativa, financeira e patriménio préprio estando sob superintendéncia e tutela do membro do Governo
responsavel pela area da saude. Sao a ligagdo saude-populacdo a nivel regional, mas pela sua atividade
implicam um contato direto com a ACSS, existindo inimeros pontos de contato em alguns processos

transversais, nomeadamente:

o Na emissao de pareceres;
o No processo de financiamento e contratualizacao;

o Em processos de comunicagao externa;
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o No processo de conferéncia de faturagéo.

A ACSS e as ARS devem estar articuladas por forma a garantir o alinhamento com a estratégia central e uma

maior eficiéncia, verificando-se necessidade de ajustar o modelo de governacgéo a fim de evitar redundéncias.
e SPMS

A SPMS realiza a prestacdo de servigos partilhados especificos da area da saude em matéria de compras e
logistica, financeiros e recursos humanos aos estabelecimentos e servigos do Servigo Nacional de Saude
(SNS), independentemente da sua natureza juridica, bem como aos érgéos e servicos do Ministério da Saude
e a quaisquer outras entidades, quando executem atividades especificas da area da saude, relacionando-se

assim com a ACSS.

A ACSS né&o apresenta nenhuma estrutura informética dentro da sua orgénica, estando assim dependente
dos servigos da SPMS, quer para o seu normal funcionamento, quer para o desenvolvimento e manutengao
aplicacional, encontrando-se este relacionamento formalizado através de um Contrato Programa. Esse
contrato inclui, ndo s os sistemas diretamente geridos pela ACSS, mas também os cujos destinatarios sao

outras entidades do MS.

No modelo de relacionamento entre as duas instituigdes e por forma a promover a melhoria da eficiéncia e da

eficacia, deve ser garantido:

o O perimetro e dimensionamento dos servigos prestados, os correspondentes niveis de servigo, a

Politica de pricing;
o O mecanismo de controlo dos recursos usados e da adequagéo do prego;

o O modelo de responsabilidades entre entidades, bem como o modelo de comunica¢do e de
governagdo, que devera incluir representantes das demais entidades do MS para os sistemas nao

diretamente geridos pela ACSS;

o Os critérios de aceitagdo dos servigos prestados, 0s mecanismos de garantia sobre as aplicagdes

desenvolvidas e os mecanismos de monitorizag&o do servigo;
o 0O alinhamento da estratégia de Sl e de negécio;

o A comunicagao entre o cliente interno e o fornecedor, contemplando também as situacdes em que o

destinatario final dos sistemas néo é a ACSS;
o Gestao do contrato (&mbito e articulagdo com outros contratos);

o Orgamentagéo, anélise e controlo de custos.
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Para além destes stakeholders ainda existe um conjunto de outras entidades com pontos de contacto com a

ACSS, conforme se apresenta no mapa seguinte:

Stakeholders (SH)

0 que é os SH querem da nossa

0 que é que a nossa organizagao

OPORTUNIDADES DE ESTRATEGIA

organizagao quer dos SH

SH Internos

Gestdo avel e de da numa utilizagdo Implementagdo e operacionalizagio de priticas de gestdo Implementagdo e operacionalizagdo de processo e fluxos de
Membros do Conselho Diretivo integrada e eficiente dos recursos humanos e materiais eficazes e aveit ilif de p de melhori; icagdo int izaci aplicagdo de métodos de

disponiveis; Elevados niveis de di h i de lideranga e de comunicagdo; Partilha de gestdo maior fluidez e &ncia nos

de cultura e imagem da organizagdo égica dos objetivos i de gestdo

Clareza e transparéncia na definicio de objetivos Praticas p a com e D i e de processo e fluxos de
Dirigentes Intermédios is e de igBes il is e missdo e visdo da izagdo; il no do intra- d0 de

meios  ad d para  di | | das atividades pi Elevadas competéncias de novas praticas de gestdo; Dinamizagdo de processos de

profissional e do exercicio

lideranga, gestdo e comunicagdo

melhoria organizacional

Maior nivel de envolvimento na prética de gestdo; Clareza e Préticas profissionais sustentaveis alinhadas com a égi [o] ionalizagdo de e fluxos de 30 intra-
transparéncia na definicio de objetivos e de desempenho; missdo e visdo de organizacdo; Elevados niveis de organizacional; aumentar os niveis de participagio e de
hecil e opor de melhoria; proativi no ds ho das catividad i dos nas praticas de gestdo;
Trabalhadores - ™ Lo . ) " A
Condigdes de trabalho adequadas ao desempenho; Politica de p Participagdo da e lidada para um Implementar uma politica de formacdo alinhada com as
formagdo i | te para um i processo de melhoria da organizagdo; recetividade e expectativas dos ionais e da £
sustentavel enquanto profissionais participagdo nos processos de mudanga sistemas de hecil e 30 dos di b
SH Externos
Praticas de gestdao aveis e efici no il da
Gabinete dos membros do Governo sua missdo e atribuigdes; Clareza e proatividade nos processos
do MS de decisdo; d das e a Politicas e orientagdes técnicas e estruturais na area de Proatividade na anlise da envolvente social e econémica na

social e ao contexto politico e econdmico na drea de satiide

atividade

érea da satide

Organismos da  Administragdo
Direta e Indireta do MS
ARS, DGS, INFARMED, SGMS

Elevado nivel de competéncia técnica; estruturas de gestdo
eficientes; processos e sistemas de comunicagdo eficazes,
e proativi e gestdo

P
do imprevisto

D I lab em dreas

parcerias

Estimular o reconhecimento de competéncias técnicas e

estimular a criagio/
em areas de especialidade

de sinergias

dos seus recursos; Desenvolver um sistema de
gestdo do imprevisto integrado e sustentavel

Processos de comunicagdo e informagdo claros, concretos e
atempados; Orientagdes técnicas e estratégicas para a

Operacionalizagdo das estratégias e orientagdes e técnicas de
forma eficaz e eficiente; processos comunicacionais fidveis,

Operacionalizagdo de um

sistema de comunicagdo
da gestdo; i

de um sistema de

Organismo do SNS atividade; Desenvolvimento de sistemas de colaboragdo em e boa colab avaliagdo e andlise de processos, desenvolvimento de um
dareas especificas sistema de andlise de risco

Entidades de Regulagdo e Inspegio . " . . A " - D i de pl de gestdo aveis e
Processos e sistemas de gestdo eficientes, eficazes e P e rigor nos pi de regulagdo, e . .

ERS, IGAS e outras entidades de
inspegdo

sustentdveis, seguindo as diretrizes o normas legais em vigor

inspegdo

dos isori de

funcionamento

Servigos Partilhados do Ministério
da Saide, EPE (SPMS)
Entidade de Servigos Partilhados da
AP

Processos de comunicagdo e informagdo claros, concretos e
atempado

Informagdes adequadas e concretas; Colaboragdo técnica

Proatividade na gestdo e andlise de necessidades, Maior
eficiéncia no sistema de informagao e comunicagdo

Estruturas Representativas dos RH
do MS e do SNS

Processos de gestdo de RH transparentes e sustentdveis;
transparéncia na aplicagdo das directrizes e normas legais em

" d

D e il sistema integ de gestdo dos
RH; Desenvolver sistema de gestdo previsional dos RH; Know-

Ordens v!gnrlna drea do RH; C ep ipagdo em p| C a part'lclpada r~|os processos vinculativos dos RH; how elevados sobre os RH da saude
para os RH transparéncia na informagdo

Sindicais

Entidades e organismos da

Administragdo Pablica
DGAEP, DGO, DGTF, IEFP, ANQ,
DGTFP (INA)

D, " lah

Processos de e eficazes; T
e fiabilidade no processo de informagao

parcerias em areas de interesse
comum; processos de comunicago eficientes

Desenvolver sistemas de parcerias especificas em areas de
interesse e de atividade

Programas Operacionais

Ori o Técnicas C técnica;

Sistema/processo de gestdo eficiente e eficaz; p
icacionais e i ionais concretos e

Informagdes adequadas

Proatividade na anélise de oportunidade e de necessidades;
Desenvolver projetos internos e intraorganizacionais

Cidadéos

Rigor e isengdo no sistema de gestdo; Informagdo concreta,
fidvel e atempada

Participagdo no processo de melhoria e de gestdo de sistema e
dos recursos; Informages concretas

Operacionalizar um sistema centralizado de reposta ao
cidaddo; desenvolver sistemas ageis e fidveis de reposta;
desenvolver competéncias técnicas e sociais dos RH nesta drea;
Adotar perfil proactivo em termos organizacionais

Comunicagdo Social

Informag&o com interesse publico adequada e em tempo util

Isengdo e rigor na divulgagdo de informagdo

Desenvolver e operacionalizar um sistema interno de
‘f icaci avel e eficiente

Cumprimentos dos termos contratuais; Elevado nivel de

Desenvolver um sistema interno de controlo das empresas

Cumprimentos dos prazos is de dos bens e servigos; ¢ i dos fe d critérios eco social para contratagdo
Fornecedores contratagdo adjudicacdo de bens e servigos Boa relagdo bindmio custo-qualidade dos bens e servicos e adjudicagdo de bens/servi i um sistema de
p! critérios de eco social verificagdo e controlo na recegdo dos produtos
Setor Empresarial do Estado

0 ionalizagdo das e orientagdes técnicas de

Setor Privado e Social
de Cuidados de Saude;
Setor Convencionado de Satide

Ori des técnicas e paraa
de comunicaggo e informagdo claros, concretos e atempados

forma eficaz e eficiente; Processos comunicacionais fidveis,
e boa & ituci

Promover de do0 e iculagd
Desenvolver sistema de verificagdo de operacionalizagdo de

estratégias e normas definidas

Outros  Setores de Atividade
Empresas Farmacéuticas Empresas
Seguradoras

Processos de comunicagdo e informagdo claros, concretos e
atempados

InformagGes adequadas concretas

Operacionalizagdo de um sistema de comunicagio e
informaggo descentralizado da gestdo

24




ACSS

4.4 Analise de Novas Tendéncias

A estratégia da ACSS deve ter em consideragao o exercicio de benchmarking e a reflexdo que foi feita ao

nivel das novas tendéncias no setor da saude as quais podem ser divididas nos topicos seguintes:

a) Saude Digital

A evolugéo para modelos que envolvam a componente digital é fundamental para um Sistema de Saude que
maximize os recursos existentes. Atualmente, a tecnologia existente permite desenvolver um trabalho mais
eficaz no que respeita a fornecer aos utentes ferramentas que suportem o seu tratamento (por exemplo,
através da utilizacdo da telemedicina) e em garantir melhorias no acesso aos cuidados de salde (por

exemplo, agendamento de consultas online).

O objetivo de desenvolver um Sistema de Saude digital é o de facultar a todos os seus intervenientes
solugdes que facilitem o acesso aos cuidados de salde de um modo tipificado e que maximize a

conveniéncia.

A informagdo sobre os Utentes e a prestacdo de cuidados de salde é fundamental para garantir um

planeamento e monitoriza¢do adequado e alinhado com as necessidades da populagéo.

Hoje em dia j& existem um conjunto de projetos-piloto nesta area e o objetivo é continuar a promover este

género de iniciativas:

Telemonitorizagdo DPOC;

PDS Live;

Teleconsultas;

Receita sem papel e faturagéo eletronica.

A par destes bons exemplos, a Dinamarca € também um pais em que este tema é tratado com maior realce,
onde a utilizagdo da tecnologia melhora e facilita o envolvimento do cidaddo de uma forma ativa e onde a

informagéo se encontra digitalizada e por isso mais acessivel aos seus utilizadores
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b) Sistema de gestao de informagao integrado

A informagao sobre os Utentes e a prestagdo de cuidados de salde é fundamental para garantir um

planeamento e monitoriza¢do adequado e alinhado com as necessidades da populacao.

Uma transformagé@o bem-sucedida na prestagéo de cuidados esta cada vez mais dependente da rapidez de
acesso a informacao credivel e a Sistemas de Informagao robustos. Um Sistema de Gestdo de Informagao
Integrado pode trazer diversos beneficios as Instituicdes, ao nivel de eficiéncia e eficacia no cumprimento das

suas atribuicdes.

A ACSS, identificando a importancia de ter um sistema de gestéo de informacao integrada, criou a Unidade
de Gestdo de Informagéo, que tem vindo a atuar sobre este tema, pretendendo alargar o seu é@mbito de
intervencé@o e melhorando a sua capacidade de resposta. Por outro lado, o Contrato-Programa com a SPMS
contempla a evolugéo dos diferentes sistemas em uso na ACSS nessa mesma dire¢cdo — maior uniformizagao

de conceitos, maior integragéo de informacg&o e aplicagdes mais abrangentes.

No Reino Unido existe uma entidade responséavel pela recolha, analise e apresenta¢do de informacao sobre o
sistema de saude, garantindo que as fontes e conceitos se encontram uniformes e conhecidos por todos os

intervenientes.

c) Planeamento e controlo de gestao integrado

A funcéo de planeamento é fundamental para garantir que as instituigbes do SNS estdo alinhadas com a
estratégia definida, que os investimentos previstos vao ao encontro das necessidades e que a ACSS

consegue dar uma resposta a médio-longo prazo as necessidades do Sistema.

Uma fungéo dedicada ao planeamento da prestacdo de cuidados de saude deve ter um papel ativo no
processo de elaboragéo de planos estratégicos das diversas unidades prestadoras de cuidados de saude. A
fungdo de planeamento deve ter como objetivo responder as necessidades do Sistema com base em
informagédo fidvel dos vérios topicos de andlise (recursos humanos, producédo, recursos financeiros,

instalagdes e equipamentos, entre outros).

Esta fungdo deve ser ainda capaz de acompanhar e avaliar o desempenho das instituicdes do Sistema,
promovendo comparagdes entre eles por forma a identificar melhores préaticas e metodologias de referéncia.
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A plataforma informatica SICA j& pretende ser uma solugao de suporte a monitorizagao e planeamento, ainda
que com um objetivo muito especifico de suportar o processo de contratualizacdo entre a tutela e as

entidades prestadoras de cuidados de saude que integram o SNS.

O Reino Unido apresenta um dos principais sistemas a nivel do tema de planeamento e controlo, o Monitor.
Este encontra-se dentro da estrutura do National Health System (NHS) como o regulador do sistema da
saude em Inglaterra. Estabelece metas aos prestadores do sistema de salude e garante a monitorizagéo do

seu cumprimento.

d) Envolvimento e Foco no Utente

A organizag&o e planeamento dos cuidados de saude devem ter como foco o utente. Programas e estruturas
de aproximag&o ao utente sao cada vez mais descritas como tendéncias relevantes nos Sistemas de Saude e

com beneficios evidentes.

A aproximag&o ao utente passa por garantir que a informagdo sobre cuidados de salde e o seu acesso se
encontra disponivel e por melhorar o processo de planeamento, ao envolver os utentes no processo de
deciséo (questionarios, com o objetivo de perceber a opinido dos utentes sobre temas relacionados com a
saude), fomentando assim o desenvolvimento das capacidades que garantem uma participagao mais ativa do
utente na prestagao de cuidados de saude (planeamento personalizado dos cuidados, orgamento individual

para a saude).

O Portal do Utente é uma iniciativa reveladora da importancia do tema e que pode servir de base a introdugéo
de novas funcionalidades que garantam um maior envolvimento do Utente do planeamento dos cuidados de

saude.

No Reino Unido, o envolvimento do Utente no processo de organizagéo e gestdo do Sistema de Salde tem
ganho uma importancia crescente, existindo uma unidade do NHS que promove a divulgacéo de informagao
junto do Utente e o desenvolvimento de iniciativas com o objetivo de perceber a opinido dos Utentes para

temas criticos.

e) Inovagao no sistema de satde

Atualmente, verifica-se uma nova tendéncia de reformulacdo da estratégia de prestacdo de cuidados de

saude, a qual foca na maximizag&o de “valor” para o Utente — atingir melhores resultados a custos inferiores.
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O préprio modelo de financiamento deve estar mais alinhado com este conceito de criagdo de valor,
privilegiando a qualidade da prestacéo de cuidados de saude. O pagamento deve estar ligado a todo o ciclo

da doenga, alinhando-o com o que a equipa referente ao tratamento dessa doenga € capaz de realizar.

A propria logica de organizagdo das unidades de saude pode ser repensada em volta da condigdo médica do
utente e ndo da doenga especifica. A nova estratégia pretende que as unidades de saude tenham um papel
pedagdgico, de acompanhamento e de obrigagdo para com o0s utentes e que megam os resultados, custos e

processos através de uma plataforma comum.

A ACSS tem procurado ser um impulsionador da inovagéo no sistema de saude, tendo como exemplos
iniciativas como as linhas de doente tratado e a nova modalidade de pagamento de doente curado (ex:
Hepatite C).

Segundo um estudo recente (Porter and Lee, 2013), os indicadores que deverdo ser monitorizados para aferir
a qualidade da prestagao de cuidados de saude devem estar alinhados com a condigao dos utentes e com o
que de facto Ihes interessa. Os indicadores devem medir condigbes médicas (por exemplo, diabetes) e nao
episodios da especialidade ou intervengdes. Esta aproximagéo ao utente ao nivel da monitorizagdo permite

aferir mais fielmente as suas necessidades.

Este conjunto de temas aqui enderegados como Novas Tendéncias, deve ser tido em conta na Estratégia da

ACSS a médio-longo prazo.

4.5 Linhas de Orientagdo para o Futuro
Seguindo a metodologia apresentada a definicdo da visdo futura da

ACSS tem por base um conjunto de linhas de orientacdo bem definidas

Analise PEST
e que deve ter em consideragéo os contributos da Analise Estratégica.
. . . Lo Analise SWOT
As linhas de orientag@o podem ser agrupadas em dois tdpicos, a saber:
Analise de
A. Melhoria do Contexto Organizacional da ACSS - Uma das Stakeholders
linhas de orientagéo para a evolugdo da ACSS passa por uma Anélise de Novas
Tendéncias

melhoria do Contexto Organizacional, devendo existir um
conjunto de iniciativas que promovam a simplificacdo e

integracdo de processos, a partiha de conhecimento e

experiéncias e a motivagao dos seus colaboradores. inhas de Orientasao|parala
Futuro
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B. Reforgo da capacidade de resposta e do papel da ACSS no seio do SNS - A organizagao futura

da ACSS deve ter em conta a definigédo de novas fungdes e um reforgo das competéncias face as
atribuicOes ja existentes e recém-recebidas para garantir que esta tem as condi¢des necessarias para
atingir com sucesso 0s objetivos a que se propde, nomeadamente em termos da capacidade de

resposta aos pedidos de intervengéo e informag&o externos.

Estas linhas de orientagéo resultam na identificagdo de areas onde a ACSS deve investir para melhorar a sua
eficacia e eficiéncia e em alinhar a instituicdo com as melhores praticas identificadas a nivel internacional. A
definicdo de Objetivos Estratégicos e Iniciativas deve ter em conta as linhas de orientagdo da viséo futura da
ACSS.

O Plano Estratégico da ACSS deve considerar um desenvolvimento de um modelo organizacional alinhado
com a estratégia e objetivos da instituicdo, devendo também existir internamente a capacidade de
acompanhar e garantir 0 sucesso de alguns projetos-chave que sejam iniciativas desse mesmo

desenvolvimento.

A. Melhoria do Contexto Organizacional da ACSS

A ACSS resulta, na sua génese, da fusdo de varias entidades e/ou unidades com fungdes distintas,
nomeadamente quando da sua criagdo em 2006, e parte do alargamento da sua esfera de competéncias
seguem a mesma logica (ex: rede de cuidados continuados), tal como voltou a verificar-se com a recegéo de
novas atribuigdes e competéncias em 2012 e em 2014 e 2015. Esta realidade, caso ndo seja devidamente
enquadrada, pode potenciar falta de articulagao entre unidades e/ou colaboradores € uma percecdo negativa
do espirito de equipa e da cultura da instituicdo, com impacto na motivacdo dos colaboradores, exigindo,
igualmente redefinicdo dos perfis dos seus colaboradores face a competéncias em areas muito especificas.

O contexto organizacional da ACSS apresenta oportunidades de melhoria ao nivel da dindmica entre os
varios departamentos, numa logica de quebra dos silos verticais e de funcionamento mais frequente em

estruturas que reflitam os processos mais transversais, e do nivel de satisfagdo dos colaboradores.

A estratégia a seguir no futuro pela ACSS deve ter em conta o indice de satisfagdo dos seus colaboradores e
promover iniciativas que melhorem o espirito de equipa e potenciem a articulagdo entre unidades e/ou

colaboradores e a satisfagdo e motivagédo dos seus colaboradores.
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Dada a natureza das fungdes da ACSS, o aumento da capacidade de articulagéo e entreajuda das equipas
internas ira ser um fator importante a contribuir para o sucesso da operagao e do cumprimento dos objetivos
definidos; no entanto, existem varias dimensGes a considerar na promogdo de um melhor contexto

organizacional tanto ao nivel da fungao, dos valores e da comunicagao, entre outros.

1. Reforco da capacidade de resposta e do papel da ACSS no seio do SNS

Planeamento Estratégico

O planeamento estratégico é fundamental para garantir um melhor acesso, qualidade e seguranga do SNS
bem como garantir a sustentabilidade financeira do sistema. Atualmente, o Planeamento encontra-se disperso

em diversas unidades da ACSS, ndo existindo uma visdo holistica do tema.

A area responsavel pelo Planeamento deve ser capaz de se articular com as restantes areas de “negdcio”,

garantindo uma visao integrada da oferta dos prestadores de servigo.

O planeamento estratégico deve ainda servir de orientagéo para a contratualizagao, para a configuragéo da
rede de cuidados e o dimensionamento das unidades de saude ao nivel de recursos humanos e fisicos, para

a aprovacao de novos investimentos e procurar garantir a sustentabilidade do Sistema de Saude.

A atividade de uma area com esta responsabilidade deve ser complementada com a monitorizagéo do
desempenho dos prestadores de cuidados de salde, que também representa um papel fundamental para o

cumprimento dos objetivos de saude e econdmicos definidos.

Figura 3 - Abordagem a adotar na fungao de Planeamento

llustrativo e
néo exaustivo

ACSS ACSS

Tutela 0 . ARS Prestadores
(Areas respetivas) (Planeamento)
Plano de RH
@ Plano d,elRecursos
Fisicos
Objetivos PIal’}o . . Planos por
. Estratégico Planos Regionais
Estratégicos Entidade
Integrado
mmg Plano de Investimentos T T
Reviséo e
Plano de Produgao 1 Consolidagéo

| |
: Anélise de Recursos [

|

Financeiros
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A ACSS deve garantir que tem as competéncias e a capacidade de promover:

Planeamento estratégico integrado — numa perspetiva de recursos a nivel nacional com projecoes
economico-financeiras, visao integrada da procura e oferta de cuidados de saude a nivel nacional

(coordenacgao de politicas, investimentos e iniciativas), em articulagdo com as ARS

Monitorizagao integrada do desempenho dos prestadores de cuidados de saude, através da definigcao

e acompanhamento de indicadores, em articulagdo com as diversas unidades da ACSS

Maximizagéo na utilizacdo dos fundos comunitarios. Existem 4 Programas Operacionais Nacionais €
7 Programas Operacionais Regionais, nenhum dedicado exclusivamente a Saude, criando assim uma
oportunidade para a identificagdo de Programas Operacionais que podem incluir projetos na area da
Saude, definindo projetos estruturantes no Sector da Saude com potencial de financiamento
comunitario e em que haja um relacionamento com entidades intermédias para garantir candidaturas

de sucesso

O Programa Iniciativas em Saude Publica 2009-2014, que conta com o financiamento de trés paises
doadores, a Islandia, o Liechtenstein e a Noruega. Este financiamento visa primordialmente contribuir
para o0 desenvolvimento e inovagédo quatro areas consideradas determinantes do Plano Nacional de
Saude; Saude Mental, Nutricdo, Doengas Transmissiveis e Sistemas de Informagdo em Saude. O
Programa tinha como data prevista de conclusao 30 de abril de 2016, encontrando-se em avaliacdo

por parte das entidades do Mecanismo a sua extensao até 30 de abril de 2017.

A érea responsavel pelo Planeamento também deve ter a capacidade de repensar o Sistema como um todo e

propor solugdes, que promovam a melhoria na qualidade da prestacédo de cuidados de saude.

2. Servigo de Exceléncia

A ACSS ¢ uma instituicdo com um conjunto extenso de stakeholders e cujas solicitacdes estdo dispersas
pelos mais diferentes temas e niveis de prioridade de resposta.

Atualmente existe insuficiente alinhamento da capacidade interna da ACSS em dar resposta, em tempo
adequado, aos diversos pedidos de intervencéo e informacdo que lhe séo feitos. Parte desses contactos séo
incorretamente dirigidos a ACSS e outros s@o enderecados a departamentos ou unidades sem essa
responsabilidade. Existem ainda pedidos de informagao que a partida devera ser a ACSS a responder mas

que ndo tem capacidade instalada (recursos, informagéo, processos,...) para o fazer.
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Pelo numero muito elevado de solicitagbes pontuais e reportes regulares que a ACSS produz, o tema da
comunicagao externa assume uma importancia relevante e que justifica, nos casos em que é aplicavel, a
existéncia de competéncias de atendimento estruturado e profissional, triagem de solicitagdes e resposta que

seja de forma regular adequada e atempada.

Figura 4 — Servico de Exceléncia

llustrativo e

Areas de Neg6cio da ACSS: néo exaustivo
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O sucesso de um modelo que promova a qualidade de servico aos diversos stakeholders passa pela
tipificacdo das solicitagbes recebidas, pelo estabelecimento de objetivos em fungdo da prioridade e
complexidade dessas solicitacdes, pela definicdo dos processos de resposta as diversas solicitagbes e
consequente articulagcdo entre as unidades, pela identificacdo clara dos responsaveis, niveis de servigo e
objetivos a cumprir e pelo desenvolvimento, quando aplicavel, de ferramentas que melhorem a qualidade do

servico (ex: formularios, templates de resposta, plataforma de comunicacéo,...).

A estratégia da ACSS deve passar pelo reforco de competéncias de informagdo e comunicagdo interna e
externa, com destaque para o desenvolvimento de um centro de atendimento para resposta a solicitacdes
externas e para a tipificacdo de solicitagdes e consequente estabelecimento de objetivos em termos de

celeridade de resposta

3. Sistema de Gestédo de Informagao Integrado

Os principais objetivos de um sistema de gesté@o de informagé&o integrado sé&o:

Recolha, analise e divulgacao de informagao do sistema de saude;
Gestéo do sistema de informacao integrada;
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Producao de indicadores sobre a saude;
Apoio as instituicdes na recolha e preparacgao de informagao;

As unidades operacionais da ACSS devem fornecer a informagao relacionada com o SNS (atividade,
financeira, rede e instalagdes, recursos humanos,....) a unidade responsavel por trabalhar e divulgar essa

mesma informagao.

A informacdo de base deve ser estruturada e cumprir regras previamente definidas, tanto ao nivel da

estrutura e formatacdo como da periodicidade a reportar.

A area responsavel pela gestdo da informagdo deve garantir coeréncia e consisténcia da informagao
divulgada para o exterior, através da utilizagéo de fontes de informag&o comuns e pela defini¢éo de conceitos

e regras conhecidos por todos os intervenientes.

4. Modelo Focado no Utente - Custo da Prestacao de Cuidados de Saude

A ACSS deve ter a capacidade de promover a inovagdo ao nivel da gestdo do Sistema de Saude e de

identificar melhores praticas e promové-las pelo Sistema.

Uma gesté@o orientada para o Utente tem sido apresentada como a resposta a necessidade de prestar

cuidados com maior qualidade de forma mais eficiente.

A sustentabilidade do Servico Nacional de Saude é uma preocupagéo constante da tutela e da ACSS e uma
base importante para garantir um desempenho eficiente é ter informagdo adequada e real sobre os custos

com a prestacado de cuidados de saude.

Atualmente, a informagédo existente em alguns casos é desatualizada e n&o representa o custo com ciclo
completo de tratamento de um utente. Na maior parte dos casos, os sistemas de contabilidade ndo tém por
base o utente e isso é suficiente para a orgamentacdo de departamentos e/ou unidades hospitalares mas
apresenta lacunas na estimativa real dos custos com os utentes. Considerando a presséo para redugao de
custos, ao mesmo tempo que se exige uma melhor qualidade na prestacdo de cuidados é fundamental que a
l6gica na determinag&o de custos tenha a capacidade de medir todas as despesas no ciclo de tratamento de

um utente (do principio ao fim).

Sé compreendendo a estrutura de custos real da prestacdo de cuidados de saude e como esses custos estdo
relacionados com os resultados, € possivel tomar medidas eficazes e certeiras na redefinicdo de processos e

do desenho da prestagao de cuidados de saude.
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5. Gestao do Outsourcing com a SPMS

Para executar as fungdes que |he séo atribuidas, a ACSS necessita de um acesso rapido e adequado a

informagéo do Sistema de Saude, bem como da capacidade interna de trabalhar essa mesma informacé&o.

Existindo um contrato de outsourcing com a SPMS, entidade que gere os Sistemas de Informagéo, é
necessario que internamente a ACSS tenha a capacidade de fazer a gestdo desse contrato e do

relacionamento aos diferentes niveis com a SPMS.
Os principais objetivos de uma unidade organica com esta responsabilidade sao:

Assegurar um ponto de contacto centralizado com a SPMS e outros interlocutores relevantes;

Garantir que a qualidade do servigo prestado se encontra de acordo com os requisitos dos clientes
internos da ACSS e que os recursos alocados ao contrato se encontram indexados aos temas mais

relevantes e prioritarios;

Promover o controlo rigoroso sobre as atividades do prestador de servicos (e eventuais
subcontratados) por forma a assegurar o normal cumprimentos de todas as obrigagdes do prestador
de servigos, quer se tratem de sistemas destinados diretamente a ACSS, quer as demais entidades
do MS; e

Assegurar a manutengao do conhecimento critico sobre a fungdo de SI/TI dentro da ACSS (enquanto

entidade gestora).

Por forma a cumprir com 0s objetivos propostos, a nova unidade orgénica devera focar-se inicialmente em

trés dominios da gestdo de Outsourcing, ao nivel da Gestao de Servigo (Comunicagéo com o cliente interno

e fornecedor, gestao da qualidade e niveis de servigo contratados, gestao da flexibilidade e dimensionamento

de servigos, ...), ao nivel da Gestao de Projeto (Participagdo em atividades de gestao de projeto, assegurar

o cumprimento das atividades sob a algada da ACSS, controlo do delivery ,...), ao nivel da Gestdo da
Procura (Identificagdo de novos requisitos e sua anélise/ priorizagdo, qualificagdo de impactos no contrato,
analise de risco,...).

Gradualmente essa unidade deve evoluir noutros dominios:

Gestéo de Contratos & Controlo Qualidade;
Estratégia de SI/ Tl;
Planeamento e Controlo (Orgamentagdes e alocagao de custos);

Gestao de Performance e de Portfolio;
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Arquitetura e Gestéo de Processos;
Organizagao e Recursos (Governance);
Analise de Risco continuidade de negdcio;

Catalogo de Servigos & Defini¢do de SLA’s;

5 PLANO ESTRATEGICO

51 Missao
[

Objetivos Estratégicos

Como referido na explicagdo da metodologia seguida na elaboragao

deste Plano Estratégico, ira ter-se em conta a realidade atual (missao,

visdo,...), bem como o impacto que as linhas de orientagao terdo em

Indicadores de Performance

[ e
cada um dos componentes do Plano Estratégico no futuro.

No que respeita a missao, considera-se que a ACSS, I.P. deve assegurar a gestdo dos recursos financeiros e
humanos do Ministério da Saude (MS) e do Servigo Nacional de Saude (SNS), bem como das instalagbes e
equipamentos do SNS, proceder a definicdo e implementacao de politicas, normalizagao, regulamentagao e
planeamento em saude nas areas da sua intervengao, em articulagdo com as Administracdes Regionais de

Saude, I.P. (ARS), no dominio da contratagéo da prestacéo de cuidados.

A evolugéo da miss@o da ACSS passa por incluir temas como a integragéo da visdo do SNS, a promogao da

inovacao e eficiéncia, a disponibilizacdo de informagao do sector e a relagdo com a SPMS:

A ACSS, |.P. tem como missé@o assegurar a gestdo dos recursos financeiros e humanos do Ministério da
Saude (MS) e do Servigo Nacional de Saude (SNS), bem como das instalagdes e equipamentos do SNS,
proceder a definigdo e implementacédo de politicas, normalizagdo, regulamentagéo e planeamento integrado
em salde, promover a inovagao e eficiéncia do SNS, disponibilizar informagao do sector (nas areas da sua
intervengdo), em articulagdo com as Administragdes Regionais de Saude, |.P. (ARS), no dominio da
contratagéo da prestacdo de cuidados, e com a SPMS, no dominio da planeamento da funcéo de IT.
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5.2 Visao

A ACSS pretende ser um organismo de exceléncia capaz de assegurar a gestdo integrada dos recursos do
SNS, contando para tal, com um grupo de colaboradores com elevado nivel de empenhamento, competéncia,

sentido de servigo publico e fortemente motivado.

Tal como a miss&o, a visdo da ACSS pretende evoluir por forma a estar alinhada com as linhas de orientagao:

A ACSS, |.P. pretende ser um organismo de exceléncia capaz de assegurar a gestdo integrada dos recursos
do SNS numa légica centrada no utente e com a capacidade de resposta adequada, contando para tal com
um grupo de colaboradores fortemente motivados, com elevado nivel de empenhamento, competéncia,
sentido de servigo publico e orientado aos intervenientes do sector da saude, e com a estreita articulagéo
com as ARS e SPMS.

5.3 Valores da ACSS

Etica e Competéncia — Desenvolvemos a nossa atividade com sentido ético, suportada na competéncia,
conhecimentos e responsabilidade dos nossos trabalhadores.

Inovagao e Transversalidade — Num processo de inovagao, criatividade e de melhoria continua numa 6tica
de transversalidade interna e externa.

Sustentabilidade do Sistema de Saide — Promovemos, desenvolvemos e consolidamos processos
integrados em areas nucleares com vista a um sistema sustentavel e sustentado.

Transparéncia, Tempestividade e Rigor - Valorizamos e definimos como padrdo de atuagdo a
transparéncia, tempestividade e rigor nas relagdes que estabelecemos.
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5.4 Perspetivas de Analise

A metodologia Balanced Scorecard traduz a orienta¢do estratégica da organizagao sob quatro perspetivas de

analise interdependentes, sdo elas:

Financeira Cliente

Qual o desempenho Como devemos surgir

financeiro a alcancar?

perante 0s nossos clientes?

Perspetivas

de Andlise

Aprendizagem

Processos ) :
Organizacional

Quais 0s processos que Como deve sustentar-se a

devem ser potenciados? capacidade para aprender e

melhorar na organizagao?

5.5 Eixos e Objetivos Estratégicos

O Plano Estratégico pressupde o cumprimento de Objetivos Estratégicos que visam garantir o alinhamento da

estrutura com a estratégia a adotar e devem ser percebidos como incentivos a implementagéo adequada

dessa mesma estratégia.

Eixo Estratégico

Objetivo Estratégico

Sustentabilidade

OE1. Melhorar os modelos de afetagdo de recursos financeiros que promovam a
sustentabilidade econémico-financeira do SNS, no &mbito dos objetivos definidos
para o PNS.

OE2. Contribuir para a otimizagao de sinergias e a maximizagao de investimentos na
area da saude no &mbito do Programa Portugal 2020.

Eficiéncia

OE3. Promover a eficiéncia interna, melhorando os processos internos de gestéo e
decisdo e de planeamento e controlo, num contexto de maior responsabilizagéo das
estruturas intermédias, de maior agilidade organizacional e de maior colaboragéo
interdepartamental

OE4. Reforgar a qualidade da resposta atempada e adequada aos pedidos de
intervencao e de informacao (internos e externos)
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OES5. Reforcar o planeamento e o controlo de gestdo do SNS, nas varias areas de
atuacédo da ACSS - recursos humanos, atividade assistencial, econémico-financeira
e de equipamentos e servicos

Transparéncia e
rigor na
informagao

OES6. Reforcar o planeamento e monitorizagéo na area de sistemas e tecnologias de
informag&o no @mbito dos sistemas de salde

OE7. Melhorar a qualidade da informagdo do sistema de saude e a sua
comunicacao, promovendo a transparéncia

Qualidade e
Acesso

OE8. Contribuir para o reforco da qualidade nos cuidados de saude prestados no
SNS

OE9. Contribuir para a melhoria do acesso a prestacdo de cuidados de saude,
através do reforgco dos processos progressivamente focados no Utente e de uma
articulagdo reforcada com as Administragbes Regionais de Saude e com as
restantes instituigdes do SNS

OE11. Monitorizar o desempenho do SNS, promovendo a inovagéo, a eficiéncia e a
sua melhoria continua.

Recursos
Humanos

OE10. Valorizar a cultura e os colaboradores da ACSS, reforgando as competéncias
existentes e potenciando a partilha de conhecimento, bem como reforcar o nivel de
satisfagdo dos colaboradores

5.6 Fatores Criticos de Sucesso

A metodologia adotada prevé a identificacdo de fatores criticos de sucesso, que apoiem a selegdo de

indicadores. Para cada uma das perspetivas de analise devem ser identificados fatores que influenciem os

objetivos associados.

Perspetivas de Analise Fatores Criticos de Sucesso

Gestao alinhada com a estratégia

Financeira Recursos disponiveis para afetar
Regras para priorizagdo de afetagéo de recursos
Otimizag&o dos processos

B Atendimento profissional e respostas atempadas

Otimizagao dos processos
Gestéo de outsourcing
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Cliente

Disponibilidade e performance dos sistemas de
informagao em producao

Utilizagao de metodologias

Gestéo de outsourcing

Orientacdo dos colaboradores para o Cliente
Tempo de resposta

Aprendizagem
Organizacional

Comunicagao dos valores da organizagao

Partilha de know-how entre colaboradores e com outros
stakeholders

Formacgao dos colaboradores
Avaliagéo do contexto organizacional
Politicas de retengao e incentivos para os colaboradores

5.7 Mapa da Estratégia

ACSS

A metodologia Balanced Scorecard reflete a estratégia da organizacdo em relagbes de causa-efeito entre

objetivos. O mapa da estratégia € uma ferramenta que permite o alinhamento dos Objetivos Estratégicos por

perspetiva de analise, sendo um elemento que suporta a operacionalizagdo da estratégia da ACSS.
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Figura 5 — Mapa da Estratégia

ACSS

Ctimizagdo do -
desempenho financeiro OE1. Sustentabilidade ™
Econdmico-financeira do

SNS

Perspetiva

Financeira OE2. Maximizagio de
investimentos na area
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Desempenho SNS

OE8. Qualidade dos
cuidados de sadde

Cada um dos Objetivos Estratégicos encontra-se agrupado por Perspetiva de Analise e por Eixo Estratégico,

ilustrando assim de uma forma mais clara o propdsito de cada um e como se podem relacionar entre eles.

5.8 Processo de Monitorizagao

Pretende-se com o processo de monitorizagdo uma gestao ativa e dindmica da estratégia que permita uma

atuacao atempada.
Neste processo os elementos a monitorizar sao:

Mapa da Estratégia através do QUAR (SIADAP 1)
Mapas da Estratégia das Areas de Intervengéo Estratégica
Objetivos dos Departamentos e Unidades Operacionais

Projetos das Unidades Operacionais
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Objetivos dos Dirigentes (SIADAP 2)
Objetivos dos trabalhadores (SIADAP 3)

Nesta fase de execucdo do Mapa da estratégia é importante a existéncia de um processo gerador de
informagdo que assegure a recolha e distribuicdo de toda a informagao estratégica e comunicagéo dos

resultados.

Definiu-se o periodo semestral para a monitorizagdo ao nivel dos objetivos e o reporte anual para a

monitorizagdo das atividades e projetos que contribuem para a concretizagao dos objetivos definidos.

Figura 6 — Processo gerador de informagao

© Recolh ise do informaggo © Felatono Conselho Directi
ecoinae analise ae Intformacao
c Semestral onse .O .|rec 0]
ﬁ (Monitorizar)
Langamento Construgioda i : SEME.STRE 1
recolha de primeira versao - : &'P chvos .
dados e Revisdo e  Indicadores Reunido de
C validagio dos + Projectos Coordenagﬁo
; Vogais . .
IR . Estratégica
resultados

(Comunicar
resultados)
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Figura 7 — Processo de monitorizagao dos objetivos

“ “ Unidades orgénicas

Langamento da
N-4/5 semanas monitorizacdo

Recolha de
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Mail

Material de monitorizagdo
N-2 semanas .
Analise da
informagdo -
Validagdo de
informagdo
N-1 semana Elaboragdo de L
relatério Analise do
[ relatério
Relatério
Reunido de

n monitorizagdo

Relatério

Relatério

n=data de reunido de
monitorizagdo Comunicagdo de

resultados

Os materiais para a monitorizagdo sao preparados e distribuidos pelo DAG (responsavel pelo apoio
ao processo de planeamento) aos membros do Conselho Diretivo responsaveis por cada uma das
AlE

Os Diretores de cada AIE garantem a recolha e qualidade da informagéo fornecida (fungéo de

suporte ao DAG, assegurando a entrega da informacéo de forma atempada)

E elaborado uma apresentagao preliminar para efeitos de reunido de Coordenagdo submetida ao

membro do Conselho Diretivo responsavel e Diretor

Ap6s a monitorizagdo sdo comunicados os resultados aos Dirigentes (resumo executivo)
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Figura 8 — Processo de monitorizagao dos projetos / atividades

m “ Unidades orgénicas

Recolha de
informagdo

Material de monitorizagdo

Langamento da
N-4/5 semanas monitorizagdo

N-2 semanas Analise da

informagdo
Validagdo de
informagdo
Relat

N-1 semana Elaboragdo de
relatério

I I : I
B

n

n= data de reunido de Reunido CD
monitorizagdo Reunido de monitorizagdo (monitorizaggo)

Os materiais para a monitoriza¢do s&o preparados e distribuidos pelo DAG

Os Diretores garantem a recolha e qualidade da informagéo fornecida (fungéo de suporte ao DAG,

assegurando a entrega da informacao de forma atempada)

Seré preparado um relatério de stafus dos projetos para apresentagdo na reunidao de monitorizagao

operacional

Ap0s a reunido serdo comunicados os resultados ao CD

Face a necessidade de dar resposta ao Plano de Agao, Relatério de Atividades, Objetivos Estratégicos e
Operacionais, e fornecer a Dire¢do informagdo que apoie as suas decisdes, foram criados sistemas de

recolha e tratamento da informagéo.

O processo de monitorizagdo é suportado por uma ferramenta de Excel que garante a recolha e tratamento

da informagéo que fica em arquivo.

A informacdo disponibilizada na reunido de monitorizacdo e a apresentacdo dos resultados no final do

processo € efetuado com recurso a ferramenta de Power Point.

43




ACSS

Os relatdrios preliminares e finais de monitorizagédo s&o produzidos em formato Word.

Estas ferramentas apesar de darem alguma resposta, ndo conseguem colmatar todas as necessidades, uma
vez que se perde muito tempo para efetuar o tratamento da informagéo, nao séo flexiveis, logo ndo permitem
a recolha atempada de informag&o de acordo com as solicitagdes e exigéncias da gestdo, nem fornecem

seguranga quanto ao armazenamento da informagao, que pode ser facilmente perdida.

Pretende-se evoluir para uma ferramenta agil e segura, que permita a partiha da informagéo, entre os
diversos utilizadores, a recolha atempada de qualquer informagao constante no sistema e o armazenamento
seguro da informagédo que possibilita a manutencdo de um historico que permite a elaboracdo de analises

estatisticas e monitorizagao da evolugéo.

Face as necessidades de Planeamento, devera existir um sistema de informagdo para a recolha da
informacéo, referente aos objetivos definidos para as diversas unidades, bem como das atividades e projetos
que se desenvolvem para cumprir os objetivos. Permitira ainda a produgéo de relatérios de monitorizagao

automaticos e uma ligacao direta aos objetivos estratégicos.

O sistema tera um processo de validagao que envolve desde o superior da unidade até ao Conselho Diretivo,

criando um sistema de responsabilizagao integrada.

5.9 Indicadores

Associados a cada Objetivo Estratégico séo definidos indicadores e metas que permitirao monitorizar o nivel
de cumprimento de cada Objetivo, sendo que o processo de monitorizagcdo deve estar suportado em

ferramentas que possibilitem a recolha e tratamento da informagéo necessaria

Apo6s uma reflexé@o interna, apresentam-se de seguida os indicadores e metas previstos para suporte dos

Objetivos Estratégicos.
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Obje!w.o Indicador Comentarios
Estratégico Meta para 2017
OE1. EBITDA global das instituices do SNS Positivo
(em 2014, foi negativo, de 168 M€)
Sustentabilidade
Econémico- Pagamento em atraso (a fornecedores externos) | Redugao dos pagamentos em
Financeira do SNS | das instituices do SNS atraso (em 2014, foi de 560M€)
OE.2 N.° de processos de candidatura aprovados a
programas europeus, por parte de entidades Aumentar o n.° de projetos  Aumento de abrangéncia

Maximizagao dos
investimentos na
area da satde

publicas na area da satde

financiados

Montante de financiamento EU, captado na érea da
salde

Aumentar o financiamento
captado

Incremento progressivo de
financiamento

OE.3

Eficiéncia Interna

Tempo médio de resposta a solicitagdes

70% das solicitagoes
respondidas em 5 dias Uteis

% de entidades do SNS com o processo de
autofacturacdo implementado.

Implementar a autofacturagao
em 50% das entidades

Para concluir a faturagéo 3
meses, apos o fecho do
ano, deve-se implementar a

autofaturagéo
OE.4 o Responder a 95% das
% das respostas a solicitagdes externas nos respostas dentro dos prazos
Capacidade de prazos estipulados estipulados
Resposta
OES5 % de planos estratégicos monitorizados - das Monitorizagédo de 95% dos

Planeamento e

entidades mais criticas

planos das entidades criticas

% de planos estratégicos monitorizados — da

Monitorizagao de 50% das

Controlo de gestdo  totalidade das entidades entidades
do SNS % da execugao dos Contrato-Programa e dos 95%
Orcamentos das ARS
OE.6 % dos projetos de desenvolvimento criticos, com 2% Atrasos Substanciais
) atrasos superiores a 90 dias
;slfstemas~de Nivel de cumprimento dos indicadores de Servigo 95% Atrasos Substanciais
hformagao do Contrato-Programa com a SPMS
OE.7 % dos relatorios criticos entregues, sem atrasos Reduzir a um minimo de 5% Entrega atempada de
médios superiores a 5 dias Uteis informag&o
Qualidade de G T P A : :
inf N % de erros em KPI criticos identificados nas Identificagdo de 98% dos erros:  Entrega de informagéo
Informagao auditorias a relatorios com precisdo
OE.8 Peso médio dos incentivos nacionais de qualidade 1%

Qualidade nos
cuidados de satde
prestados

no valor do Contrato-Programa

(em 2014, foi de 0,75%)

NUmero de indicadores nacionais de qualidade no
Contrato-Programa

Aumento do n.° de indicadores
de qualidade (em 2014, foram 7)

OE.9

Acesso a prestagao
de cuidados de
salde

Peso % dos incentivos nacionais de acessibilidade
no valor do Contrato-Programa

0,6%
(em 2014, foi de 0,45%)

Numero de indicadores nacionais de acesso no
Contrato-Programa

Aumento do n.° de indicadores
de acesso (em 2014, foram 5)
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Objetivo
Estratégico

Indicador

Meta para 2017

Comentarios

OE.9

Acesso a prestagao
de cuidados de
saude (cont.)

Reduzir o tempo maximo de resposta garantido
para consultas e as Listas de Espera de utentes
para cirurgia

Reduzir o tempo para Consulta
e Cirurgia em 25%

OE10

Valorizar os
colaboradores da
ACSS

indice de satisfagao de colaboradores (medido por
survey)

Conseguir um valor superior a
3,5numaescalade0ab

Larga maioria dos
trabalhadores satisfeitos

% de colaboradores que participaram em agdes de
formacéo e desenvolvimento profissional

Abranger 85% dos
colaboradores
(em 2014, foi de 76%)

OE.11

Monitorizar o
Desempenho do
SNS

% de populagdo com médico de familia

Aumentar a taxa para 95% da
populagao
(em 2014 foi de 85,4%)

% de Contratos-Programa assinados dentro do
prazo

Aumentar a taxa para 85%

Maximizagéo da eficiéncia
na contratagdo

% Ambulatorizagéo Cirurgica

Aumento a taxa em ~5%
(alinhamento com a melhor
regido)

A ACSS pode intervir
através do Contrato-
Programa e da
metodologia de pricing

5.10 Iniciativas

O Plano Estratégico pressupde ainda um conjunto de macro iniciativas, acima apresentadas, que devem ser

entendidas como programas de transformacdo de méxima relevancia e que se desagregam em projetos

especificos e que tém como objetivo concorrer para o cumprimento das metas definidas para os Indicadores

identificados (uma iniciativa pode concorrer para o cumprimento de mais que um indicador).

Cada macro iniciativa esta associada a um Objetivo Estratégico, tendo sido identificado o seu responsavel e

os intervenientes (internos e externos) que deverdo ser envolvidos, bem como, a descriminacdo das

principais atividades previstas para cada uma delas e a sua data de concluséo, conforme se apresenta

esquematicamente no préximo mapa:
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Iniciativa Caracterizagao Objetivos Estratégicos
Relacionado
Melhorar incentivos, por exemplo a nivel do modelo
Melhoria de incentivos de financiamento, que devera ser robusto e com uma
Sustentabilidade do SNS estratégia comum para todos os prestadores de 0.E.1
cuidados de saude (Hospitais, ULS, ACES, Rede de
Cuidados Continuados,...).
Principais Etapas
# Caracterizagao das Atividades Conclusao
1 Consulta a stakeholders e Benchmarking
2 Rever modelo de incentivos integrados no financiamento e do roadmap de implementagao (p.ex: por
tipo de unidade vs por regiéo) Dez. 2017
3 Inicio de implementag&o das atividades previstas no roadmap
4 Monitorizagdo de resultados e refinagdo do modelo desenvolvido
Comentarios Responsaveis Intervenientes
O envolvimento continuo  varias SPMS, ARS, Hospitais, ACES,
entidades presentes no sistema € CDeDPS Peritos
critico para 0 modelo
Iniciativa Caracterizagao Objetivos Estratégicos
Relacionado
Dotar a ACSS de competéncias capazes de definir
Introdug&o de uma estratégia de investimento na saude, de analisar
2) capacidades de projetos de investimento para candidaturas a fundos 0.E.1-0.E.2
maximizacdo de fundos | comunitarios e de se articular com os Programas
Operacionais para potenciar a captura de
investimento para o setor da salde.
# Caracterizagao das Atividades Conclusao

Articulagdo com unidades de coordenagao politica e técnica dos programas Portugal 2020 e Horizon
2020 (p.ex: Comiss&o Interministerial de Coordenag&o, Agéncia p/Desenvolvimento e Coesao)

2 Estruturagdo da equipa com competéncias necessarias
Dez. 2016
3 Definicio da estratégia de investimento na satde (com identificagdo de prioridades e critérios de
selecéo) e definicdo de framework de andlise de projetos
4 Roll-out de processos de monitorizagdo de investimentos
Comentarios Responsaveis Intervenientes

E fundamental uma articulagdo
técnica e politica da ACSS junto dos
orgéos gestores do Programa
Portugal 2020 e Horizon 2020

CD e Equipa de Fundos Comunitarios

MS, Coordenagdes técnicas
e politicas, Nucleo Salude
Horizon 2020
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ACSS

Iniciativa Caracterizagao Objetivos Estratégicos
Relacionado
Dotar a DAG de capacidades de gestdo de
Introdugéo de capacidades | programa, nomeadamente ao nivel da monitorizagdo OE.3
9 de gestao de programade | das iniciativas do Plano Estratégico e melhoria -
transformacao e melhoria | continua ao nivel dos processos e da organizagéo.
continua
Principais Etapas
# Caracterizacao das Atividades Conclusao

1

Estruturagdo da equipa com competéncias necessarias

2 Desenvolvimento de ferramentas de gestdo de acompanhamento das iniciativas estratégicas de
transformagéo
Atividades de monitorizagdo e reporte do programa de transformagéo Dez. 2017
4 Definigdo de processo e ferramentas de melhoria continua
5 Langamento de programa de melhoria continua
Comentarios Responsaveis Intervenientes
O sponsorship continuo do CD é
P P CD e DAG n.a.
fundamental para o sucesso das
atividades preconizadas
Iniciativa Caracterizagao Objetivos Estratégicos
Relacionado
A ACSS deve desenvolver um centro de atendimento para
. resposta a todas as solicitagdes externas que lhe sdo
Desenvolvimento de e . -
. téncias d dirigidas. Devem ser ainda definidos processos de OE.3
9 compfe encias e. . resposta as diversas solicitagbes e articulagdo entre as e
atendimento profissional unidades, uma identificagéo clara dos responsaveis, niveis
de servigo e objetivos a cumprir e pelo desenvolvimento de
ferramentas que melhorem a qualidade do servigo.
# Caracterizacao das Atividades Conclusao
1 Desenvolvimento do modelo do centro de atendimento
2 Sourcing de fornecedores (se aplicavel)
3 Estruturagdo da equipa com competéncias necessarias Dez. 2017
4 Definicio de processos internos, de ferramentas (ex: formularios, templates de resposta,
plataforma,...)
5 Implementagao das capacidades de atendimento
Comentarios Responsaveis Intervenientes
A capacitagdo desta solugdo esta
muito  associada a  processos Restantes unidades da ACSS e

eficientes pelo que podera ndo ser
necessario um investimento elevado
numa plataforma de atendimento

CD e DAG

SPMS
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ACSS

Iniciativa Caracterizagao Objetivos Estratégicos
Relacionado
Esta iniciativa divide-se em dois grandes projetos,
Melhoria do processo de um que passe pela conclusdo do processo em 0.E.1-0.E.3
-’ controlo de faturagio atraso e outro pela melhoria do processo para o
futuro.
Principais Etapas
# Caracterizacao das Atividades Conclusao
1 Task Force para fecho o da faturagdo em atraso
2 Analise opgdes e desenho de solugao (p.ex: autofaturagao) Dez. 2017
3 Introdug&o de solugdo de automatizagao do processo de controlo da faturagéo
Comentarios Responsaveis Intervenientes
n.a. CD, DPS e UCF SPMS e Hospitais
Iniciativa Caracterizagao Objetivos Estratégicos
Relacionado
Reforco de competéncias e definico de processos que
Introdug3o de capacidades permitam ter uma visao integrada Qas vana's.componenfes
de planeamento e que lhe permitam emitir orientacdes
g ) de Planeamento e Controlo " ) L O.E.5
L% de Gestio Int d estratégicas, bem com, permitam monitorizar a
€ Gestao Integrado performance dos prestadores de cuidados de saude e
antecipar problemas.
# Caracterizagao das Atividades Conclusao
1 Estruturagdo da equipa com competéncias necessarias
” Desenvolvimento do modelo das areas de planeamento e controlo de gest&o e roadmap de
implementacédo de capacidades Dez. 2017
3 Definigdo de processos internos, de relacionamento com outras areas e de ferramentas (ex:
formularios, templates, requisitos IT,...)
4 Implementacéo faseada de capacidades de planeamento e controlo de gestao
Comentarios Responsaveis Intervenientes

A definicho do modelo de
relacionamento da unidade
responsavel pelo Planeamento e
Controlo de Gestdo com outras
unidades internas e externas a
ACSS & um fator critico de sucesso

CD

Dirigentes de Diversas
Unidades da ACSS, SPMS,
ARS, Hospitais e ACES e
Tutela
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ACSS

Iniciativa Caracterizagao

Objetivos Estratégicos
Relacionado

)

Reforgar a estrutura com competéncias que melhorem os
resultados da sua articulagdo com fornecedores de
Sistemas de Informagdo. As competéncias em causa
passam pela Gestdo de Servigo, Gestdo de Projetos e
Gestdo da Procura. E ainda importante definir o papel de
cada um dos intervenientes envolvidos no processo —
modelo de governo dos Sl.

Introducao de
capacidades de Gestao de
Outsourcing de IT

O.E.6

Principais Etapas

Caracterizagao das Atividades

Conclusado

Estruturacdo da equipa com competéncias necessarias

Desenvolvimento do modelo de atuagéo da equipa responsavel por este tema e roadmap de
implementagéo de capacidades

Definigdo de processos internos, de relacionamento com outras areas e de ferramentas (ex:
formularios, templates, requisitos IT,...)

Implementacéo faseada de capacidades nomeadamente ao nivel de Gestéo de Servigo, Gestéo de

Dez. 2017

Proieto e Gestao da Procur

Comentarios

Responsaveis

Intervenientes

A definicdo dos processos desta nova D Unidades da ACSS com
equipa tem que ser definidos em estreita relacionamento com a SPMS, SPMS e
articulagdo com a SPMS Tutela

Iniciativa Caracterizagao Objetivos Estratégicos

Relacionado

Introducao de monitorizagao
8) e disseminagdo de boas
«" praticas no mercado

Promogéo de projetos que visem a disseminagdo de
boas praticas no sector da salde, por exemplo
através da comparagéo de instituicdes semelhantes
e apresentando resultados e metodologias que
potenciem um acréscimo de eficiéncia e qualidade.

O.E.8-0.E.9-0.E11

# Caracterizacao das Atividades Conclusao
1 Producéo de informagéo analitica de custos
2 Benchmarking entre Hospitais
— Dez. 2017
3 Workshops de levantamento de melhores praticas
4 Producéo periddica de informagao agregada de melhores praticas e relatérios com resultados de
analises efetuadas

Comentarios

Responsaveis

Intervenientes

Estas iniciativas fardo sentido ser
coordenadas pela unidade
responsavel pelo Planeamento e
Controlo de Gestdo pelo que se
prevé o seu inicio em pleno depois
de consolidada esta equipa

CD

Dirigentes de Diversas
Unidades da ACSS, SPMS,
ARS, Hospitais, ACES e
Tutela
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ACSS

Iniciativa Caracterizagao Objetivos Estratégicos
Relacionado
A ACSS deve de forma gradual promover uma

g ) Reforgo das praticas de alteragdo do paradigma da saude atual para uma O.E.8-0.E.9

~ gestdo centrada no Utente | perspetiva focada no Utente.
Principais Etapas
# Caracterizacao das Atividades Conclusao
1 Surveys de satisfagdo do utente a nivel nacional
2 Inquéritos localizados de recolha de feedback de utentes Dez. 2017

Producéo de linhas de orientagao para introdugéo de metodologias e processos de analise de
informag&o numa logica centrada no utente

Comentarios Responsaveis Intervenientes
Estas iniciativas fardo sentido ser
coordenadas pela unidade
responsavel pelo Planeamento e CD, Dirigentes de Diversas
Controlo de Gesto e pela UGI pelo vel Unidades da ACSS, ARS,
que se prevé o seu inicio em pleno Hospitais, ACES e Tutela
depois de consolidadas estas
equipas
Iniciativa Caracterizagao Objetivos Estratégicos
Relacionado
Refon:go da c’a!nacidade de Reforcar capacidades e competéncias internas para
10} Gestdo e Analise de . O.E.7
- ) N garantir uma estrutura capaz de recolher e trabalhar
~" Informagéo . . . )
a informagao de forma eficiente e eficaz.
# Caracterizagao das Atividades Conclusao
1 Mapeamento de fontes de informag&o
2 Desenho e roadmap de introdugéo de KPI's e relatérios de gestao
3 Desenho de arquitetura de Business Intelligence e modelos analiticos Dez. 2017
4 Implementacéo do BSC corporativo e departamental da ACSS
5 Implementacéo de arquitetura e infraestrutura de Business Intelligence
Comentarios Responsaveis Intervenientes

A definigao de elementos presentes
nestas etapas tem que ser definidos
em estreita articulagdo com a SPMS

UGl

CD, Dirigentes de Diversas
Unidades da ACSS, SPMS
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ACSS

Iniciativa Caracterizagao Objetivos Estratégicos
Relacionado
11" Melhoria do Contexto A ACSS dgve desenv.olver um conjunto dg prgjetos 0.E. 10
0 i que potenciem melhorias no contexto organizacional.
. rganizacional
Principais Etapas
# Caracterizacao das Atividades Conclusao
1 Implementagao de surveys de monitorizagao do contexto organizacional
2 Desenvolvimento e implementagao de um Plano de Comunicagao Interna
3 Desenvolvimento de um Programa de Lideranga e Coaching para as Chefias Intermédias Dez. 2017
4 Implementacéo de chefias intermédias nos departamentos
5 Revisdo e agilizagéo dos processos de decisdo
Comentarios Responsaveis Intervenientes
CD e os Dirigentes de Diversas
n.a. DAG .
Unidades da ACSS
Iniciativa Caracterizagao Objetivos Estratégicos
Relacionado
Propor melhorias ao modelo de governo da Sadde, com o
objetivo de definir o ambito de interveng&o de cada entidade
. do MS em questdes estratégicas com vista a tornar alguns
Promover a melhoria do processos mais eficientes
_ 12) governance e eficiéncia do ' O.E.11-0.E.3
=~ SNS Esta iniciativa deve passar por apresentar propostas a tutela
de revis@o de alguns processos criticos (ex.: contratagdo de
RH, o processo de assinatura do Contrato-Programa, a
defini¢do de requisitos dos Sl....).
# Caracterizagao das Atividades Conclusao

Criagéo de 6rgdo consultivo, constituido pelos principais intervenientes no SNS, com o objetivo de
promover a articulagdo mais eficiente e eficaz entre as varias instituigdes

2 Sesséo de trabalho para redagéo de propostas de redefinigdo dos processos com sobreposicéo de Dez. 2017
responsabilidades entre entidades no SNS
3 Implementacdo de sugestbes aprovadas
Comentarios Intervenientes Internos Intervenientes Externos

Algumas sugestdes poderao carecer
do aval da tutela ou de outros
mecanismos de institucionalizagéo

CD e UAH

ARS, SPMS, Prestadores de
Cuidados e Tutela
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ACSS

Iniciativa Caracterizagao Objetivos Estratégicos
Relacionado
Tipificagdo das solicitagdes recebidas do exterior, quer
Reforgo da capacidade de o refiram a pedidos de intervengdo quer de
[ 19 resposta as solicitages informagdo, definicdo dos padrdes de resposta em O.E. 4
7 externas fungdo da necessidade e estabelecimento de objetivos
para a sua resposta
# Caracterizacao das Atividades Conclusao
1 Levantamento dos tipos de solicitagdes recebidas do exterior, respeitantes quer a pedidos de
intervengéo quer de informagao Mar. 2016
2 Estabelecimento de objetivos para os diferentes tipos de solicitagdes, diferenciados por prioridade
3 Definigdo dos processos e responsaveis pelas respostas, com identificaco das articulagdes
necessarias e do responsavel especifico
4 Desenvolvimento das adaptagfes necessarias ao sistema de gestdo documental que permita controlar
0s objetivos estabelecidos
Comentarios Intervenientes Internos Intervenientes Externos
Sera fundamental o envonmgnto de CD, Departamentos e Unidades SPMS
todos os departamentos e unidades

Apresenta-se em seguida, 0 mapa resumo, que agrega as macro iniciativas e as associa aos Objetivos Estratégicos

definidos o presente Plano.
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ACSS
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Em conjugacgao com estas iniciativas a ACSS ira desenvolver um Programa especifico denominado Dezasseis Ag¢oes
que, a partir de 2016, ira compreender:

« Dezasseis agdes de simplificagéo de processos e procedimentos, orientadas para a atividade da ACSS, IP;

« Dezasseis agdes de inovagdo orientadas para os servigos a prestar pela ACSS,IP ao SNS e aos demais
stakeholders destinatarios.

Este Programa sera empreendido sob a orientagdo de Comité Operacional a designar pelo Conselho Diretivo que
atuaré como steering committee do Programa.
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