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Actualidade

Servigos partilhados

A unido faz a forca

A primeira unidade empresarial
de servigos partilhados em
saude foi anunciada em Abril.
A experiéncia piloto revelara
as suas conclusdes no final
deste ano, mas as expectativas
de poupanga situam-se na
ordem dos 140 milhdes
de euros ao longo dos cinco
anos estabelecidos como
duracao minima.
¢ agora em diante os gestores hospi-
alares podem dedicar-se mais aquilo
que ¢ a sua vocagio: os cuidados de

satide. Tarefas como compras ¢ logfstica foram
entregucs nas mos de uma nova entidade, o
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(ACE) 'Irata-sc de um organismo cujas fungdes
sio centralizar, optimizar ¢ racionalizar a aquisi¢io
de bens c servigos. Para jd, a experiéncia vai incluir
trés grupos hospitalares: o Centro Hospitalar de
Lisboa Central (hospitais D. Estefinia, Capu-
chos, Santa Marta, S. José e Desterro), o Centro
Hospitalar de Lisboa Ocidental (hospitais Egas
Moniz, Santa Cruz e S. Francisco Xavier) ¢ Hos-
pital Santa Maria. Ao todo, 0 ACE vai representar
os interesses de 9 instituiges de satide, que no
conjunto representam 17 por cento do Servigo
Nacional de Satide.

Assim que a experiéncia piloto estiver con-
clufda, todas as instituigdes prestadoras de cui-
dados de sadde, publicas ou privadas poderdo
aderir ao ACE.

“Os servigos partilhados em Sadde consticuem
uma grande oportunidade para a modernizagio
das organizagoes hospitalares. Ao libertarem-se

O ACE comega com um investimento de 7 milhdes de euros, suportados pelo SUCH. Espera-se que no final do primeiro
ano, o valor desse investimento esteja recuperado,

das fungdes ndo estratégicas, permitem con-
centrar-nos na nossa actividade principal, que é
precisamente a prestagio de cuidados de satide
a0 doente, contribuindo ainda para o aumento
da eficdcia ¢ eficiéncia dos processos de gestao”,
afirmou Teresa Sustelo, presidente do Conselho
de Administragio do Centro Hospitalar de Lis-
boa Central.

O Servigo de Utlizagdo Comum dos Hospitais

(SUCH) € a entidade que maior participagio
vai ter nesta mudanga. Fundada em 1966, o
SUCH agrupa 104 entidades do sector da
satide, servindo cerca de 1.400 clientes, entre
hospitais e centros de satide, misericérdias e
outras instituigdes do sector. Presta servigos de
gestao de instalagbes e equipamentos, higiene,
ambiente e alimentagdo. E uma instituigio sem
fins Jucrativos, destinada a promover a redugio

de custos e 0 aumento da qualidade ¢ eficiéncia
dos seus associados, ¢, dada a sua experiéncia,
ficou encarregue de promover a implementa-
gdo dos servigos partilhados em Sadide.

MilhGes a menos

As compras e logistica constituem a segunda
maior fatia das despesas em Satide, logo a seguir
aos gastos com os recursos humanos. Desde gazes
a medicamentos, passando por equipamentos ou
disposiaivos clinicos, o objectivo € poder comprar

em conjunto e ganhar no prego. Além da compra
beneficiar do abaixamento do custo, decorrente
da maior quantidade, uma vez que é feita em gru-
po, hd ainda a vantagem do prazo reduzido para
PAgAMENIO, OULO aspecto que permite negociar
melhores pregos.

Jos¢ Miguel Boquinhas, presidente do Con-
selho de Administragio do Centro Hospitalar
de Lishoa Central acredita na viabilidade da ex-
periéncia. “Desde 2005 que os trés hospitais que
constituem o CHLO tém vindo a articular vdrias
fungdes ao nivel das compras, com resultados
assinaldveis em poupangas alcangadas, na opti-
mizagio dos recurso ¢ no aumento da eficiéncia
e eficicia. E decididamente uma experiéncia de
como os Servigos Partilhados sio um pilar funda-
mental na gestio dos hospitais”, frisou.

Em cinco anos, com a intervengio do ACE pre-
vé-se uma poupanga na ordem dos 140 milhaes
de euros. Desde a redugio dos pregos ¢ de in-
ventdrio, passando pelos custos operacionais dos
hospitais agrupados, até aos gastos com perdas de
sctoks, o objectivo é sempre 0 mesmo: reduzir o
desperdicio e obrer melhores pregos.

Segundo Adalberto Campos Fernandes, presi-
dente do Consclho de Administragio do Hospi-
tal de Sanca Maria, os ganhos sdo para todos - “os
utentes, porquc terdo um melhor servigo; as insti-
twigBes prestadoras de servicos de satide, porque
vao poder concentrar-se na sua actividade estra-
tégica que ¢é prestarem cuidados de satde; o sec-
tor, designadamente o SN, porque vai conseguir
poupangas significativas nas compras de bens e

servigos, liberrando assim fundos para o sistema, |

eainda optimizar os processos de funcionamento;
¢ finalmente o contribuinte, porque poderd vir a
pagar menos impostos”, afirmou.

Imitar os bons

Esta inovagdo seguc a orientagio daquelas que
s3o consideradas as melhores prdticas internacio-
nais, nomeadamente nos sistemas de satide eu-
ropeus. Mas nio s6. O modelo existe hd vdrios
anos nos Estados Unidos e Nova Zelandia, dois
dos pases que, em conjunto com o Reino Uni-
do, a Espanha e a Irlanda, funcionaram como-
casos demonstrativos do potencial de poupancas
possiveis de obter. Nestes casos, as poupangas
atingiram entre 10 a 20 por cento dos custos

iniciais. A recuperagio do investimento foi con-

seguida em prazos inferiorcs a 4 anos.

Por ¢4, o ACE comega com um investimento
de 7 milhdes dc curos, suportados pclo SUCH.
Espera-se que no final do primeiro ano, o valor

desse investimento cstcja recuperado.

Para jd as expectativas sio as mais optimistas.
Paula Nanita, presidente do Consclho de Admi-
nistragdo do SUCH estd confiante. “Estdo reuni-
das as condigbes para que esta primcira unidade
empresarial venha a ganhar rapidamente a adesio
das diferentes instituigoes de cuidados de sadide
em Portugal”, afirmou.

Além das vantagens financciras obtidas através
da poupanga, a empresarializagio dos servicos
partilhados tem também em mira beneficios
que, embora escapem 2 escala dos nimeros, sdo
considerados ganhos importantes. A simplifi-
cagio dos processos, a uniformizagio, a gesido
fidvel da informacio, organizada e agregada,
bem como a supressao de actividades sem valor
acrescentado, ou o incremento da flexibilidade e
a partilha de melhores priticas sio, em conjunto
com a poupanga, algumas das metas deste ACE.
Edite Espadinha
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