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SAUDE

NOTA DE IMPRENSA

MAIS ACESSO, ATIVIDADE ASSISTENCIAL E RECURSOS NO SNS

Em 2017 registou-se uma melhoria do acesso e do desempenho assistencial das
entidades do SNS, traduzida na realizacdo de cerca de 31 milhdes de consultas
médicas nos cuidados de saude primarios, em linha com o ano anterior, no
aumento de consultas nos cuidados de saude hospitalares (+0,3%), na reducéo de
1,4% nos episodios de urgéncia, no aumento de doentes operados (+3,5%) e no
cumprimento generalizado dos tempos de resposta (83,2% de consultas
hospitalares muito prioritarias realizadas dentro do TMRG, 3,1 meses de tempo
médio dos operados e 74% dos episédios de urgéncia realizados dentro do tempo
de triagem adequado, mais 2% que em 2016).

Durante o ano de 2017, o SNS realizou, por dia, cerca de 85.000 consultas nos
cuidados de saude primarios, 33.500 consultas hospitalares e operou 1.600
doentes.

No final de 2017 o SNS tinha em funcées 131.998 trabalhadores, o maior numero
de efetivos de que ha registo, um aumento de 1.166 enfermeiros e 447 médicos,
face ao ano anterior.

Em 2017 foram dados passos importantes no combate a precariedade laboral na
Saude com a conversdao em contratos sem termo de 2.347 de situacbes de
emprego precario e a contratacdo de 1.700 trabalhadores em regime de contrato

sem termo ou por tempo indeterminado.

A Administracdo Central do Sistema de Salde apresenta hoje aos dirigentes do
Ministério da Saude e do Servico Nacional de Salde os principais resultados
alcancados em 2017 e nos primeiros meses de 2018 em matéria de gestao de acesso a

cuidados de saude e de recursos humanos.

ACESSO A CUIDADOS DE SAUDE

Em resposta ao aumento de necessidades em salde (envelhecimento da populacao e

aumento das doencas cronicas) e a remocao de barreiras ao acesso que tem vindo ser

concretizada (reducao do co-pagamento de taxas moderadoras e dos custos dos
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doentes com transporte nao urgente), verifica-se uma melhoria do acesso e da
atividade assistencial realizada no SNS.

Em 2017 registou-se uma melhoria do acesso e do desempenho assistencial das
entidades do SNS, traduzida na realizacao de cerca de 31 milhdes de consultas
médicas nos cuidados de salde primarios, no aumento de consultas nos cuidados de
saude hospitalares (+0,3%), na reducao de 1,4% nos episddios de urgéncia, no
aumento de doentes operados (+3,5%) e no cumprimento generalizado dos tempos de
resposta (83,2% de consultas hospitalares muito prioritarias realizadas dentro do
TMRG, 3,1 meses de tempo médio dos operados e 74% dos episddios de urgéncia

realizados dentro do tempo de triagem adequado, mais 2% que em 2016).

v" Cuidados de salde primarios em 2017

v Realizaram-se cerca de 31 milhoes de consultas médicas nos cuidados de
saude primarios e registou-se uma evolucao positiva nos principais
indicadores de atividade contratualizados com as unidades funcionais dos
cuidados de salude primarios.

v' Existem mais Unidades de Saude Familiar (495 USF no final de 2017, as
quais abrangiam 58,1% do total de utentes inscritos nos cuidados de saude
primarios). No final de 2018 deverao existir 532 USF.

v Registou-se o nimero mais baixo de sempre de utentes sem médico de
familia atribuido (711.081 utentes), o que significa que 92,7% da
populacao inscrita no SNS estava abrangida por médico de familia no final
de 2017, representando um ganho de 3 % em relacao a 2015 e de 10% em
relacao a 2010.

v' Expansao e melhoria da capacidade resolutiva dos cuidados de saude
primarios através da implementacao de novas respostas nas areas da
saude oral, nutricao, psicologia, rastreios de base populacional, detecao
precoce de doencas cronicas, disponibilizacao de meios complementares
de diagndstico e terapéutica, o alargamento da tele referenciacao
dermatoldgica, o reforco das respostas no apoio a cessacao tabagica e da

medicina fisica e de reabilitacao, entre outras.
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v" Cuidados de salde hospitalares em 2017

v Aumento da atividade hospitalar programada ao nivel das consultas
externas (+0,3% em 2017 do que em 2016) e das intervencoes cirlrgicas
(+1,2%), atingindo ambas as respostas o volume mais elevado de sempre
de atividade anual.

v" Reducao de -1,4% do nimero de episodios de urgéncia, comparativamente
a 2016.

v Nas primeiras consultas de especialidade hospitalar solicitadas pelos
cuidados de salde primarios através do sistema Consulta a Tempo e Horas
(CTH), observou-se um aumento de 0,4%, tendo sido efetuados 1.773.449
novos pedidos de primeira consulta hospitalar e foram realizadas
1.305.465 consultas referenciadas pelo médico de familia através do CTH,
correspondendo a um aumento de 1,5% face ao ano anterior.

v" Neste ambito, constatou-se que 72% das consultas realizadas ocorreram
dentro do tempo recomendado para o nivel de prioridade atribuido ao
pedido em sede da triagem hospitalar (valor semelhante ao de 2016) e a
mediana do tempo até a realizacao da primeira consulta foi de 85 dias,
conforme tinha ocorrido em 2016. Nas consultas muito prioritarias, 83,2%
foram realizadas dentro do TMRG (74,1% em 2016), o que representa uma
melhoria da adequacao da resposta do SNS nesta area assistencial.

v' Ainda na area do acesso as primeiras consultas de especialidade
hospitalar, verificou-se que, entre 1 de junho de 2016 e 31 de maio de
2018, foram 380.679 os utentes que, a nivel nacional, escolheram um
hospital fora da rede de referenciacao hospitalar que até entao estava
pré-definida do ponto de vista administrativo no sistema CTH, o que
equivale a 11% do total de utentes que foram referenciados para uma
primeira consulta hospitalar a partir dos cuidados de salide primarios.

v" Em 2017 assistiu-se ao crescimento do nUmero de utentes propostos para
cirurgia nos hospitais do SNS (+4,2% de entradas em Lista de Inscritos para
Cirurgia do que em 2016), ou seja, foram propostos para cirurgia 699.132
utentes em 2017, mais 28.219 do que em 2016, o que representa maior

acesso a resposta cirdrgica no SNS.
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v' Em resposta a este aumento da procura cirdrgica, registou-se também um
crescimento total de 3,5% do numero de operados no SNS, tendo sido
operados 588.813 utentes, o que representa o valor mais elevado de
sempre no SNS.

v" Registou-se uma reducao da percentagem de inscritos que ultrapassavam
o TMRG em 2017 (14,5% em 2017) e uma manutencao da média do tempo
de resposta dos operados nos 3,1 meses, quando comparado com o ano de
2016.

v Cuidados continuados integrados

Ao nivel dos cuidados continuados integrados, verifica-se que o nimero de camas
contratadas em unidades de internamento da Rede Nacional de Cuidados
Continuados Integrados ascendia a 8.549 camas no final de abril de 2018, mais
412 do que em 2015.

Em termos de respostas de ambulatorio, existiam 275 equipas comunitarias de
cuidados integrados a nivel nacional, correspondendo a 5.929 lugares
domiciliarios da Rede (cerca de 41% do total de lugares existentes no final de
abril de 2018).

Em 2017 iniciaram-se respostas da RNCCI na area pediatrica, com Unidade de
Internamento de Cuidados Integrados Pediatricos e Unidade de Ambulatorio
Pediatrica na regiao Norte, respostas que se estenderdao ao resto do pais, que
proporcionam o acesso de criancas e adolescentes com doencas ou processos
cronicos, com diferentes niveis de dependéncia.

Também em 2017 a RNCCI alargou a sua intervencao a area da salde mental,
com inicio de experiéncias-piloto de internamento, ambulatorio e de apoio
domiciliario.

A partir de 2017 passaram assim a estar disponiveis diversas tipologias de
prestacao de cuidados, para todos os grupos etarios, com respostas de

internamento, ambulatorias e domiciliarias.
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RECURSOS HUMANOS

No final de 2017, o Ministério da Salde continuava a ser o segundo maior empregador
da administracao publica, apds o Ministério da Educacao. Encontravam-se em funcoes
nas entidades do Ministério da Saude 131.998 trabalhadores, o maior nimero de
efetivos de que ha registo.

O grupo de pessoal com maior nimero de efetivos é o pessoal de enfermagem com
33% do total de trabalhadores, seguido do pessoal médico com 21,7%. Os
estabelecimentos hospitalares concentram 68% do universo dos trabalhadores,
seguidos das Administracoes Regionais de Salude com cerca de 18%.

Cerca de 91% dos trabalhadores detém um contrato de trabalho por tempo
indeterminado ou sem termo. Durante o ano 2017 foram convertidos em contrato
sem termo 2.347 de situacdes de emprego precario e contratados em regime de
contrato sem termo ou por tempo indeterminado mais de 1700 trabalhadores.

O universo de médicos especialistas das entidades SPA e EPE registou um aumento de
447 profissionais. Importa também realcar que a taxa de retencao global de
especialistas no SNS foi de 84%, superior ao ano anterior.

O pessoal de enfermagem registou, em 2017, um aumento de 1.166 profissionais, dos
quais 1.090 nas entidades SPA e EPE.

No periodo em analise registou-se um aumento de 1.462 ingressos no internato
médico, dos quais 956 no ano comum e 506 na formacao especializada. No ano de
2017 concluiram a formacdo especializada 1.267 médicos, o que representa um
acréscimo face ao ano anterior. Os encargos com pessoal registaram um aumento de
5,2%, para o que contribuiu a reposicao das majoracoes devidas aos profissionais pela
realizacao de trabalho suplementar, o aumento da retribuicdo minima mensal

garantida, o aumento do subsidio de refeicao e o reforco do numero de profissionais.
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ACSS, I.P.,
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A ACSS, |.P. tem como missGo assegurar a gestdo dos recursos financeiros e humanos do
Ministério da Satde e do Servico Nacional de Satde (SNS), bem como das instalacdes e
equipamentos do SNS, proceder a definicGo e implementacdo de politicas, normalizacéo,
regulamentacdo e planeamento em saude e, em articulacdo com as Administracées Regionais

de Saude, coordenar a contratacdo da prestacdo de cuidados de saude.



