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1. Nota introdutoria

O presente Relatério de Atividades reflete a atividade desenvolvida pelo IPST, IP, no
ano de 2013, conforme proposto nos objetivos estratégicos e operacionais constantes
no QUAR 2013 aprovados pela tutela e divulgado no site da Instituicdo. Nele se faz a
demonstragdo qualitativa e quantitativa dos resultados alcangados, em articulagéo
com o sistema integrado de gestdo e avaliacdo do desempenho na administracdo
publica - SIADAP, nos termos do previsto na alinea e) do n° 1 do artigo 8° da Lei 66-
B/2007, de 28 de Dezembro.

Os objetivos tracados para 2013 tiveram acolhimento e a participacdo ativa das
diversas equipas afetas aos servicos e o seu esfor¢o foi essencial para o nivel de
desempenho em todas as areas de atividade.

De entre a multiplicidade de tarefas necessarias para cumprir a missdo que nos esta
atribuida, merece a nossa especial atencdo o seguimento de a¢des resultantes de

anteriores revisdes pela gestao, a saber:
OOp2: Assegurar a dadiva de sangue no grupo etario dos 18 aos 34 anos (OE 1)

Indicador: Unidades de sangue colhidas em dadores com idade entre os 25 e os 34

anos
Meta: 47000
Resultado: 44752

Taxa de realizagédo: 99%:

OOp10: Inventariar as bases de dados e sistemas de informacdo em saude (OE 3; OE
4; OE 5) - DGS/Todas Instituicdes MS

Meta: 7
Resultado: 0

Taxa de realizagéo: 0%
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2. Estratégia e implementacao

O trabalho desenvolvido ao longo do ano abrangeu diversas &areas e niveis de
intervencgéo e foi enquadrado pelo sistema de gestdo por objetivos, com realce para a
tomada de decisdo em areas consideradas prioritarias.

Tendo como linha de partida os resultados alcancados em 2012 foram fixados para
2013 (QUAR 2013) novos objetivos que, de modo mensuravel, demonstrassem a
consolidacao da instituicdo e a qualidade da gestao.

2.1. Objetivos Estratégicos

OE 1 Assegurar a disponibilidade de componentes sanguineos, células e tecidos

promovendo a autosuficiéncia e a sustentabilidade

OE 2 Reestruturar a articulagdo com a comunidade no ambito da promocéo da dadiva

de sangue, células e tecidos

OE 3 Promover o desenvolvimento da qualificacdo e competéncias dos profissionais
do IPST, IP, com vista a ampliacdo da competéncia técnica e capacidade de resposta

dos seus trabalhadores(as)
OE 4 Modernizagéo e integracdo dos sistemas de informagéo do IPST, IP
OE 5 Simplificar e normalizar procedimentos com vista a uma gestéo pela qualidade

OE 6 Melhorar a sustentabilidade financeira do IPST, IP
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2.2. Objetivos Operacionais
Os objetivos estratégicos foram, subsequentemente, decompostos em objetivos
operacionais, mensuraveis através de varios tipos de indicadores, com vista a

prossecucdo de metas ambiciosas, mas realistas e atingiveis.

EFICACIA
OOpl: Assegurar, a nivel nacional, a existéncia de uma reserva média de
Concentrados Eritrocitarios (CE) (OE 1) (R)

OOp2: Assegurar a dadiva de sangue no grupo etario dos 18 aos 34 anos (OE 1)
OOp3: Desenvolver o banco multitecidular (OE 1) (R)

OOp4: Assegurar a tipagem e colheita de células estaminais hematopoiéticas a

dadores ndo aparentados para transplantagdo de medula 6ssea (OE 1) (R)

OOpb5: Desenvolver o Banco Publico de Células do Corddo Umbilical - LUSOCORD
(OE 1)

EFICIENCIA
OOp6: Melhorar o desempenho financeiro do IPST, IP (OE 6)

OOp7: Harmonizacdo dos sistemas aplicacionais nas areas financeira, patrimonial e
de aprovisionamento do IPST, IP (OE 4; OE 5; OE 6) (R)

OOp8: Implementar uma base de dados Unica de gestdo da colheita de sangue do
IPST, IP (OE 1; OE 4; OE 5; OE 6) (R)

OOp9: Melhorar a articulagdo em matéria de relagfes internacionais (OE 3; OE 4; OE
5) - DGS/Todas Instituicbes MS

OOp10: Inventariar as bases de dados e sistemas de informacédo em saulde (OE 3; OE
4; OE 5) - DGS/Todas Instituicdes MS
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OOp1l1l: Otimizacdo, racionalizacdo de recursos e diminuicdo de custos no Banco
Publico de Células do Cordédo Umbilical-LUSOCORD (OE 1; OE 6)

QUALIDADE
OOpl2: Promover e desenvolver a qualificacdo dos recursos humanos do IPST, IP
(CE 3) (R)

OOp13: Harmonizar a regulamentacdo para a atribuicAo de apoios financeiros a
instituicdes privadas sem fins lucrativos - DGS /ARS / IPST, IP / SICAD (OE 2; OE 5)

OOp1l4: Promover a qualidade e garantir a seguranca do doente no dominio do

sangue humano e componentes sanguineos (OE 5)

OOp15: Propor a alteracdo da legislagéo que regula a organizagéo e funcionamento
do Registo Nacional de Nao Dadores (RENNDA) (OE 2; OE 5) (R)

OOp16: Implementar as condi¢gdes necessérias ao funcionamento do Banco Publico
do Sangue do Cordao Umbilical - LUSOCORD (OE 2; OE 3; OE 5) (R)

Para que fossem atingidos 0s objetivos acima descritos, foi dada especial atencédo a
aplicacdo dos Sistemas de Avaliacdo (SIADAP 1,2,3). Foram, também, reformulados
procedimentos, circuitos e métodos de trabalho, foi promovida a qualificacdo e a
capacitacao individual dos dirigentes e trabalhadores e intensificado o relacionamento

com todos os intervenientes na cadeia da medicina transfusional - stakeholders.

Adotaram-se as medidas necessarias para ultrapassar as dificuldades resultantes da
escassez de recursos humanos, em todas as areas, agravadas pelo aumento da
atividade de sessbes de colheita de sangue, o consequente aumento da producdo de
componentes e processamento laboratorial, motivados pela procura de componentes
sanguineos por parte de instituicdes utilizadoras de componentes sanguineos em
transfusdo e, ainda, pelo incremento das solicitacbes de apoio por parte de alguns

Servicos de Sangue.
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3. Autoavaliacao

3.1. OQUARa31/21/2013

VALORES VALORES
INDICADORES PROPOSTO OBTIDOS
Reserva = n.2 médio de unidades CE
Indicador 1 existentes / n.2 médio de unidades de CE 7 dias 13.15 dias
consumidas (em dias de consumo)
Indicador 2 Unld:.:\des de sangue colhidas em dadores 26.000 24.142
com idade <25 anos
Indicador 3 Unldédes de sangue colhidas em dadores 47.000 44.752
com idade entre os 25 e o0s 34 anos
Indicador 4 Taxa de aproveitamento de pecas de 0sso 45 30
humano processadas (%)
Indicador 5 Taxa.(':le. aproveitamento de membrana 65 36
amnidtica humana processada (%)
Manutencdo da reserva estratégica de
Indicador 6 membrana amniotica pa.ra tratamento de 3 4
gueimados e oftalmologia (Reserva= n.2
médio de m2 existentes)
. N2 de colheitas efetivas a dadores
Indicador 7 CEDACE 120 119
Indicador 8 N.2 de novos dadores CEDACE tipados 18000 25453
° - =
Indicador 9 N. de unldafjes de sangue do cordao 50 78
umbilical validadas e criopreservadas
Redugdo do prazo médio de pagamento a
Indicador 10 fornecedores - prazo médio ano 2012: 10 75.7

115 dias (Redugdo %)
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Indicador 11

Implementacdo de um sistema de gestdo
de stocks harmonizado (meses)

Indicador 12

Implementagdo de um sistema de gestao
de inventario harmonizado (meses)

10

11

Indicador 13

Data de conclusdo do processo (meses)-
Objetivo:

Implementar uma base de dados Unica de
gestdo da colheita de sangue do IPST, IP

11

11

Indicador 14

Cumprimento dos prazos de resposta
aquando do pedido de emissdo de
parecer (%)

80

100

Indicador 15

Divulgagdo e atualizagdao permanente das
atividades de representacdo internacional
(%)

85

80

Indicador 16

Registar as bases de dados no Diretério
de Informagdo em Salde

Indicador 17

Taxa de aproveitamento de sacos de
colheita de sangue do cordao umbilical
(%)

25

38,4

Indicador 18

% de trabalhadores do IPST, IP que
frequentaram ac¢ées de formacao

30

38,4

Indicador 19

Proposta de regulamentagdo a apresentar
a tutela (meses)- Objetivo: Harmonizar a
regulamentacao para a atribuicao de
apoios financeiros a instituicGes privadas
sem fins lucrativos (OE 2; OE 5) - DGS
/ARS / SICAD

Indicador 20

Participacao, na qualidade de observador
ou perito, na sequéncia de pedido
formulado pela DGS/IGAS, no ambito de
inspecdes a realizar a instituicdes publicas
e privadas de sangue e medicina
transfusional (%)

80

NA
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Indicador 21

N2 de visitas técnicas aos servicos de
medicina transfusional

20

27

Indicador 22

Proposta de regulamentacdo a apresentar
a tutela (meses) — Objetivo: Propor a
alteracdo da legislacdao que regula a
organizacao e funcionamento do Registo
Nacional de Ndo Dadores (RENNDA)

11

Indicador 23

Desenvolvimento dos procedimentos
tendentes a correcdo das observacoes
decorrentes de acdo inspetiva, na area
das instalagGes (%)

70

100

Indicador 24

Desenvolvimento dos procedimentos
tendentes a correcdo das observacoes
decorrentes de acdo inspetiva, na area
dos equipamentos (%)

70

100

3.2. Monitorizacao semestral - alteracao homologacao

O IPST, IP remeteu a DGS proposta de revisdo de objetivos / indicadores do seu
QUAR em oficio datado de 7 de junho de 2013.

A aprovacgéo de alteracdo foi homologada em 19 de setembro de 2013 pelo Gabinete

do Secretario de Estado Adjunto do Ministério da Saude.
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4. Monitorizacdo e analise dos resultados alcangcados e do grau

de cumprimento dos objetivos operacionais

De forma sucinta, pode-se traduzir a articulagdo e alinhamento dos diversos objetivos

operacionais com 0s objetivos estratégicos definidos, pela matriz de relacionamento

infra.

OOp 1

OOp 2
OOp 3
OOp 4

OOp 5

OOp 6

OOp 7

0Op 8

0Op 9

OOp 10

OOp 11

OOp 12

0O0p 13

OOp 14

00p 15

00p 16

OBJETIVOS OPERACIONAIS (ANUAIS)

Assegurar, a nivel nacional, a existéncia de uma reserva média de
Concentrados Eritrocitarios (CE) (R)

Assegurar a dadiva de sangue no grupo etdrio dos 18 aos 34 anos
Desenvolver o banco multitecidular (R)

Assegurar a tipagem e colheita de células estaminais
hematopoiéticas a dadores ndo aparentados para transplantagdo
de medula éssea (R)

Desenvolver o Banco Publico de Células do Corddo Umbilical —
LUSOCORD

Melhorar o desempenho financeiro do IPST, IP

Harmonizagdo dos sistemas aplicacionais na area financeira e
patrimonial (R)

Implementar uma base de dados Unica de gestdo da colheita de
sangue do IPST, IP (R)

Melhorar a articulagdao em matéria de relagdes internacionais —
DGS/Todas as instituicbes do MS

Inventariar as bases de dados e sistemas de informagao em saude
— DGS/Todas as instituicdes do MS

Otimizacdo, racionalizagdo de recursos e diminui¢do de custos no
Banco Publico de Células do Cordao Umbilical — LUSOCORD

Promover e desenvolver a qualificagdo dos recursos humanos do
IPST, IP (R)

Harmonizar a regulamentagdo para a atribuicdo de apoios
financeiros a instituigdes privadas sem fins lucrativos - DGS /ARS /
IPST, IP / SICAD

Promover a qualidade e garantir a seguranc¢a do doente no
dominio do sangue humano, componentes sanguineas, 6rgaos,
tecidos e células de origem humana

Propor a alteragdo da legislagdo que regula a organizagdo e
funcionamento do Registo Nacional de Ndo Dadores (RENNDA) (R)

Implementar as condigdes necessarias ao funcionamento do
Banco Publico do Sangue do Corddo Umbilical - LUSOCORD (R)
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OBJETIVO DE EFICACIA - OOP 1: ASSEGURAR, A NiVEL NACIONAL, A EXISTENCIA DE UMA
RESERVA MEDIA DE CONCENTRADOS ERITROCITARIOS (CE) (R)

Atendendo aos seguintes pressupostos:

1) Assegurar um numero de colheitas suficiente para satisfazer as necessidades
diarias;

2) A gestédo das existéncias de CE a nivel nacional de modo a potenciar a
utilizacdo de todas as Unidades possiveis e evitar desperdicios.

Indicador 1 - Reserva = n.2 médio de unidades CE existentes / n.2 médio de unidades de CE
consumidas (em dias de consumo)

Reserva = n.2 médio de unidades CE
existentes / n.2 médio de unidades de CE
consumidas (em dias de consumo)

16
14
12
10 Il Meta

8

6 s==R ealizado
4

2

O \ | | |

2009 2010 2011 2012 2013

A reserva diaria é determinada pelo quociente entre o nimero de Unidades de CE
existentes no IPST, IP e nos Hospitais e 0 ndmero de Unidades consumidas
diariamente. O resultado, representado em numero de dias, traduz a capacidade de
manutenc¢édo da atividade transfusional com base nas unidades de CE disponiveis.

Considerando apenas o IPST, IP, foi estabelecido em 7 dias a meta para o indicador
Reserva = n.° médio de unidades CE existentes / n.° médio de unidades de CE

consumidas (em dias de consumo), referente ao ano de 2013, tendo o IPST, IP
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superado e obtido como resultado 13,15 dias. Este resultado traduz-se numa taxa de
realizacdo global de 123%, ou seja, um desvio positivo de 23%.

Este desvio positivo constituiu uma mais-valia para as necessidades em componentes
sanguineos das instituicbes utilizadoras de componentes sanguineos em transfuséo,
devendo-se ao esforco realizado por toda a equipa alocada as areas de promocao da
dadiva, planeamento e colheita de sangue.

OBJETIVO DE EFICACIA - OOP 2: ASSEGURAR A DADIVA DE SANGUE NO GRUPO ETARIO DOS
18 AOS 34 ANOS

Com a populacdo a ficar cada vez mais envelhecida, foi objetivo do IPST, IP,
assegurar a dadiva de sangue no grupo etario dos 18 aos 34 anos, alargando a faixa

etéria jovem.

Indicador 2 - Unidades de sangue colhidas em dadores com idade <25 anos

Unidades de sangue colhidas em dadores
com idade <25 anos

35.000
30.000
25.000
20.000
15.000
10.000

5.000

B Meta

e=mRealizado

2008 2009 2010 2011 2012 2013

Este indicador foi atingido em 2013, apresentando um total de 24142 unidades de

sangue colhidas em dadores com idade < 25 anos (Meta = 26000 e Tolerancia =

2000), resultado que se traduz numa taxa de realizacdo de 100%.
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Indicador 3 - Unidades de sangue colhidas em dadores com idade entre os 25 e os 34 anos

Unidades de sangue colhidas em dadores
com idade entre os 25 e os 34 anos

70.000
60.000
50.000
40.000
30.000
20.000
10.000

O T T T T T
2008 2009 2010 2011 2012 2013

B Meta

emmRealizado

Este indicador ndo foi atingido em 2013, apresentando um total de 44752 unidades de

sangue colhidas em dadores com idade entre os 25 e os 34 anos (Meta = 47000 e
Tolerancia = 2000), o que se traduz numa taxa de realizacdo global de 99%, ou seja,
um desvio negativo de 1%.

O desvio apresentado podera estar diretamente relacionado com a subida do
quantitativo de jovens emigrantes verificado no ano de 2013 (16.144)" no grupo etéario
entre 0s 25 e 0s 34 anos, como resultado da conjuntura nacional a nivel econémico e
social e a progressiva diminuicdo da taxa de natalidade? desde h& décadas, a nivel

nacional.

! Dados disponiveis em http://www.ine.pt
2 Segundo dados do INE, a taxa bruta de natalidade atingiu, em 2012 o valor mais baixo dos ultimos 60
anos (8,5%). Na década de 60 situava-se nos 24,1%.
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OBJETIVO DE EFICACIA - OOP 3: DESENVOLVER 0 BANCO MULTITECIDULAR

Indicador 4 — Taxa de aproveitamento de pegas de osso humano processadas (%)

Taxa de aproveitamento de pecas de o0sso
humano processadas (%)

120
100

80

I Meta
60

es=wRealizado

40

20

2008 2009 2010 2011 2012 2013

Este indicador foi superado em 2013, com uma taxa de 80% de pecas de 0SSO

humano processadas (Meta = 45 e Tolerancia = 5), o que se traduz numa taxa de
realizacao de 135% (taxa maxima permitida), ou seja, um desvio positivo de 35%.

O desvio positivo alcancado deve-se ao esforco empreendido pelo IPST, IP no
trabalho conjunto com os Gabinetes de Colheita e Coordenacdo da Transplantacdo no
ambito do desenvolvimento do banco de tecidos.
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Indicador 5 - Taxa de aproveitamento de membrana amnidtica humana processada (%)

Taxa de aproveitamento de membrana
amniotica humana processada (%)
100
80
60 - B Meta
40 e=mRealizado
20
O T T T T T
2008 2009 2010 2011 2012 2013

Este indicador foi superado em 2013, com 86% de taxa de aproveitamento de

membrana amni6tica humana processada (Meta = 65 e Tolerdncia = 5), 0 que se
traduz numa taxa de realizacdo de 135% (taxa méxima permitida), ou seja, um desvio

positivo de 35%.

O desvio positivo alcancado deve-se ao esforgco empreendido pelo IPST, IP no a&mbito

do desenvolvimento do Banco de Tecidos e na articulagdo com as Maternidades.
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Indicador 6 - Manutencio da reserva estratégica de membrana amnidtica para tratamento
de queimados e oftalmologia (Reserva = n.2 médio de m2 existentes)

Manutencao da reserva estratégica de
membrana amnidtica para tratamento de
queimados e oftalmologia (Reserva= n.2
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Este indicador foi superado em 2013, com a manuten¢do de reserva amniética para

tratamento de queimados e oftalmologia correspondente a 4 m2 (Meta = 3 e
Toleréncia = 0,5), o que se traduz numa taxa de realizagdo de 113%, ou seja, um

desvio positivo de 13%.
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OBJETIVO DE EFICACIA - OOP 4: ASSEGURAR A TIPAGEM E COLHEITA DE CELULAS
ESTAMINAIS HEMATOPOIETICAS A DADORES NAO APARENTADOS PARA TRANSPLANTACAO
DE MEDULA OSSEA (R)

Indicador 7 - N.2 de novos dadores CEDACE tipados
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Para este indicador foi definido inicialmente uma Meta = 35000 novos dadores
CEDACE tipados (Tolerancia = 2000), tendo sido solicitada a alteragdo do valor da
meta para 18000 e da tolerancia para 4000.

O pedido de alteragdo baseou-se na ocorréncia de fatores externos ao organismo,
relacionados, concretamente, com o arrastamento da tramitacdo dos procedimentos
concursais abertos no inicio do ano para aquisicdo de reagentes, decorrente da
apresentagcdo de esclarecimentos por parte de diversos interessados e da
necessidade de dar cumprimento a obrigatoriedade legal de proceder a submisséo do
mesmo a visto prévio do Tribunal de Contas, facto que impossibilitava a aquisi¢éo, até
efetiva conclusdo do processo, dos reagentes necessarios a realizagédo de tipagens a
novos dadores CEDACE, com prejuizo para o cumprimento do indicador em apreco.
Foi obtido parecer técnico favoravel a proposta de revisdo de objetivos/indicadores por
parte da DGS, tendo recaido sobre 0 mesmo despacho de homologacao de S. Exa. o
Secretario de Estado Adjunto do Ministro da Saude de 19 de setembro de 2013.

O indicador revisto foi superado em 2013, com 25453 novos dadores CEDACE tipados

(Meta = 18000 e Tolerancia = 4000), o que se traduz numa taxa de realizagdo de

109%, ou seja, um desvio positivo de 9%.
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Indicador 8 - N.2 de colheitas efetivas a dadores CEDACE

Como se pode verificar no gréfico seguinte o numero de colheitas de células
estaminais hematopoiéticas a dadores para transplantacdo de medula éssea, tem

vindo a aumentar.
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A atividade do CEDACE tem crescido de forma acentuada nos ultimos 7 anos,
sustentada pelo crescimento do nimero de dadores inscritos pelas trés regides, norte,
centro e sul. Este fendmeno sustentado é, seguramente, um sinal da generosidade de
todos os dadores, mas também do investimento do Ministério da Saude e dos apoios

de instituicbes ndo governamentais.

Este indicador foi atingido em 2013, apresentando um total de 119 colheitas efetivas a

dadores CEDACE (Meta = 120 e Tolerancia = 10), o que se traduz numa taxa de

realizacdo de 100%.
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OBJETIVO DE EFICACIA - OOP 5: DESENVOLVER O BANCO PUBLICO DE CELULAS DO CORDAO
UMBILICAL - LUSOCORD

Indicador 9 - N.2 de unidades de sangue do cordao umbilical validadas e criopreservadas

N.2 de unidades de sangue do cordao
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Este indicador foi superado no ano de 2013, apresentando um total de 78 unidades de
sangue do corddo umbilical validadas e criopreservadas (Meta = 50 e Tolerancia = 10),
0 que se traduz numa taxa de realizagéo de 135%.

A superacgao deste indicador deve-se ao trabalho desenvolvido pela equipa do Banco
Publico de Células do Cordao Umbilical junto das unidades de colheita na formacao de

todo o pessoal envolvido.

OBJETIVO DE EFICIENCIA - OOP 6: MELHORAR O DESEMPENHO FINANCEIRO DO IPST, IP
Indicador 10 - Reducio do prazo médio de pagamento a fornecedores - prazo médio ano

2012: 133 dias (Redugio %)

Na sequéncia da reducédo de 36,66%, de 2012, quando o IPST, IP passou para um
PMP de 115 dias, em 2013, este indicador foi superado em 2013, tendo sido obtida

uma reduc¢éo de 60,87% do prazo médio de pagamento a fornecedores (Meta = 10 e

g GOVERNO DE Pagina 20 de 136
A PORTUGAL

MINISTERIO DA SADDE Avenida Miguel Bombarda n° 6 | 1000-208 Lisboa T (+351) 210063010 F (+351) 210063071
www.ipsangue.org



I I Instituto Portugués do Sangue
ST e da Transplantacdo, IP

Tolerancia = 5), o que se traduz numa taxa de realizacdo de 135% (taxa maxima
permitida), ou seja, um desvio positivo de 35%.

Reducao do prazo médio de pagamento a
fornecedores - prazo médio ano 2012: 115
20 dias (Redugao %)
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A superacdo deste indicador deve-se ao trabalho desenvolvido pela equipa do
Departamento de Planeamento e Gestéo Patrimonial e Financeira do IPST, IP.

OBJETIVO DE EFICIENCIA - OOP 7: HARMONIZACAO DOS SISTEMAS APLICACIONAIS NAS
AREAS FINANCEIRA, PATRIMONIAL E DE APROVISIONAMENTO DO IPST, IP (R)

Indicador 11 - Implementacio de um sistema de gestao de stocks harmonizado (meses)

Implementacao de um sistema de gestao de
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Este indicador foi atingido, ainda no 1.° semestre de 2013, tendo sido concluida a

implementagdo do sistema de gestdo de stocks harmonizado em fevereiro de 2013
(Meta = 3 e Tolerancia = 1), o que se traduz numa taxa de realizacdo de 100%.

Indicador 12 - Implementacao de um sistema de gestiao de inventario harmonizado (meses)
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Este indicador foi atingido em 2013, tendo sido concluida, em novembro, a

implementacdo do sistema de gestdo de inventario harmonizado (Meta = 10 e
Tolerancia = 1), o que se traduz numa taxa de realizacdo de 100%.
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OBJETIVO DE EFICIENCIA - OOP 8: IMPLEMENTAR UMA BASE DE DADOS UNICA DE GESTAO
DA COLHEITA DE SANGUE DO IPST, IP (R)

Indicador 13 - Data de conclusdo do processo (meses)
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Este indicador foi atingido em 2013, tendo sido concluida, no més de novembro, a
implementacdo da base de dados Unica de gestdo da colheita de sangue do IPST, IP
(Meta = 11 e Tolerancia = 1), o que se traduz numa taxa de realizagéo de 100%.
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OBJETIVO DE EFICIENCIA - OOP 9: MELHORAR A ARTICULACAO EM MATERIA DE RELACOES
INTERNACIONAIS - DGS/TODAS INSTITUICOES MS

Indicador 14 - Cumprimento dos prazos de resposta aquando do pedido de emissdo de
parecer (%)

Cumprimento dos prazos de resposta
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Este indicador foi superado em 2013, tendo sido cumpridos 100% dos prazos de

resposta aquando dos pedidos de emisséo de parecer (Meta = 80 e Tolerancia = 10),
0 que se traduz numa taxa de realizacdo de 133%, correspondendo a um desvio
positivo de 33%.
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Indicador 15 - Divulgacao e atualizacdo permanente das atividades de representacao
internacional (%)
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Este indicador foi atingido no ano de 2013, tendo-se atingido 80% da divulgacao e

atualizacdo permanente das atividades de representacdo internacional (Meta = 85 e

Toleréncia = 5), o que se traduz numa taxa de realizacdo de 100%.

OBJETIVO DE EFICIENCIA - OOP 10: INVENTARIAR AS BASES DE DADOS E SISTEMAS DE
INFORMACAO EM SAUDE - DGS/TODAS INSTITUICOES MS

Indicador 16 - Registar as bases de dados no Diretério de Informacio em Satude

Este indicador néo foi atingido em 2013, ndo tendo sido registado/atualizado o registo

das bases de dados/sistemas de informagdo em salde no Diret6rio de Informag&o em
Saude (Meta = 7 e Tolerancia = 1), o que se traduz numa taxa de realizacdo de 0%.
O ndo cumprimento deste indicador deveu-se a reestruturacdo, em curso, dos

sistemas aplicacionais de suporte a atividade do IPST, IP. Este sera efetuado no

decurso do 1° semestre do corrente ano.
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OBJETIVO DE EFICIENCIA - OOP 11: OTIMIZAGCAO, RACIONALIZACAO DE RECURSOS E
DIMINUICAO DE CUSTOS NO BANCO PUBLICO DE CELULAS DO CORDAO UMBILICAL -
LUSOCORD

Indicador 17 - Taxa de aproveitamento de sacos de colheita de sangue do cordio umbilical
(%)
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Este indicador foi superado no ano de 2013, tendo sido obtida uma taxa de

aproveitamento de sacos de colheita de sangue do corddo umbilical de 38,4% (Meta =
25 e Tolerancia = 5), 0 que se traduz numa taxa de realizacdo de 135% (taxa maxima
permitida), ou seja, um desvio positivo de 35%.

O resultado obtido deve-se a aquisicdo e desenvolvimento de competéncias e
formacdo dos intervenientes internos e externos ao Banco Publico de Células do

Cordao Umbilical.
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OBJETIVO DE QUALIDADE - OOP 12: PROMOVER E DESENVOLVER A QUALIFICACAO DOS
RECURSOS HUMANOS DO IPST, IP (R)

Indicador 18 - % de trabalhadores do IPST, IP que frequentaram acdes de formacao
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Este indicador foi superado no ano de 2013, tendo 36% dos trabalhadores do IPST, IP

frequentado a¢Bes de formacdo (Meta = 30 e Tolerancia = 5), o que se traduz numa
taxa de realizagéo de 121%.
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OBJETIVO DE QUALIDADE - OOP 13: HARMONIZAR A REGULAMENTAGAO PARA A
ATRIBUICAO DE APOIOS FINANCEIROS A INSTITUICOES PRIVADAS SEM FINS LUCRATIVOS -
DGS/ARS/SICAD

Indicador 19 - Proposta de regulamentacéo a apresentar a tutela (meses)
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tutela (meses)
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Este indicador foi atingido em 2013, tendo sido enviada a tutela a proposta de
regulamentacdo em apreco no més de maio de 2013 (Meta = 4 e Tolerancia = 1), o
gue se traduz numa taxa de realizagéo de 100%.

OBJETIVO DE QUALIDADE - OOP 14: PROMOVER A QUALIDADE E GARANTIR A SEGURANCA
DO DOENTE NO DOMINIO DO SANGUE HUMANO E COMPONENTES SANGUINEOS - DGS/IGAS

Indicador 20 - Participacdo, na qualidade de observador ou perito, na sequéncia de pedido
formulado pela DGS/IGAS, no ambito de inspec¢des a realizar a institui¢ées publicas e
privadas de sangue e medicina transfusional (%)

Foi solicitada a participagdo do IPST, IP, na qualidade de observador/perito, para
realizacdo de inspecdes no decurso do 2.° semestre de 2013, as quais foram objeto de

adiamento por motivo ndo imputavel ao IPST, IP.

Face ao exposto, este indicador n&o foi superado no ano de 2013, tendo uma taxa de

realizacdo de 0%.
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Indicador 21 - N.2 de visitas técnicas aos servigos de medicina transfusional

N2 de visitas técnicas aos servigos de
medicina transfusional

30

25

20
B Meta

15
M Realizado

10

- - - - NA

0 BB 8 8 8-
2008 2009 2010 2011 2012 2013

Este indicador foi superado em 2013, tendo sido realizadas 27 visitas técnicas aos

servigos de medicina transfusional no decurso do ano transato (Meta = 20 e Tolerancia
= 2), 0 que se traduz numa taxa de realizacdo de 135% (taxa maxima permitida), ou
seja, um desvio positivo de 35%.
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OBJETIVO DE QUALIDADE - OOP 15: PROPOR A ALTERACAO DA LEGISLACAO QUE REGULA A
ORGANIZACAO E FUNCIONAMENTO DO REGISTO NACIONAL DE NAO DADORES (RENNDA) -

(R)

Indicador 22 - Proposta de regulamentacéo a apresentar a tutela (meses)
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Este indicador foi superado em 2013, tendo sido enviada a tutela a proposta de
regulamentacdo em apreco no més de maio de 2013 (Meta = 11 e Tolerancia = 1), o que se
traduz numa taxa de realizagdo de 135% (taxa maxima permitida), ou seja, um desvio positivo
de 35%.

OBJETIVO DE QUALIDADE - OOP 16: IMPLEMENTAR AS CONDICOES NECESSARIAS AO
FUNCIONAMENTO DO BANCO PUBLICO DO SANGUE DO CORDAO UMBILICAL - LUSOCORD (R)

Indicador 23 - Desenvolvimento dos procedimentos tendentes a corregio das observagoes
decorrentes de acio inspetiva, na area das instalacdes (%)

No QUAR inicial foi proposto o seguinte indicador: Indicador 23 — Atribuicdo de autorizagdo
para libertacdo de unidades colhidas pela DGS/licenciamento (meses), tendo sido solicitada a
alteracdo do indicador para o seguinte: Indicador 23 — Desenvolvimento dos procedimentos
tendentes a corregao das observagdes decorrentes de agdo inspetiva, na drea das instalagdes

(%) (Meta = 70; Tolerancia = 10; Valor critico = 100).
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O pedido de alteragdao baseou-se no facto do cumprimento do indicador inicial se encontrar
dependente da concessdo de autorizagdo para libertacdo de unidades colhidas/licenciamento
por parte da entidade competente, cujo processo, embora se encontrasse a decorrer, ndo
permitia prever, com razodvel grau de certeza, a respetiva data de conclusdo do mesmo,
fazendo depender, por consequéncia, o cumprimento do indicador em apreco de fatores
externos ao IPST, IP.

Foi obtido parecer técnico favoravel a proposta de revisdo de objetivos/indicadores por parte
da DGS, tendo recaido sobre o mesmo despacho de homologacao de S. Exa. o Secretario de

Estado Adjunto do Ministro da Saude de 19 de setembro de 2013.

Desenvolvimento dos procedimentos
tendentes a corre¢ao das observagoes
decorrentes de agao inspetiva, na area das
instalagoes (%)

120

100 B
80 B Meta

60 M Realizado
40

20 NA NA NA NA NA

0 . T . T . T . I . I
2008 2009 2010 2011 2012 2013

O indicador revisto foi superado em 2013, tendo sido desenvolvida a totalidade dos

procedimentos tendentes a correcao das observacdes decorrentes de acdo inspetiva,
na area das instalacdes (Meta = 70 e Tolerancia = 10), o que se traduz numa taxa de

realizacdo de 125%, ou seja, um desvio positivo de 25%.

Indicador 24 - Desenvolvimento dos procedimentos tendentes a corregio das observagoes
decorrentes de acio inspetiva, na area dos equipamentos (%)

No QUAR inicial foi proposto o seguinte indicador: Indicador 24 — Concluir a validag&o
das amostras criopreservadas entre 2011/2012 (meses), tendo sido solicitada a

alteracdo do indicador para o seguinte: Indicador 24 — Desenvolvimento dos
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procedimentos tendentes a correcdo das observag¢des decorrentes de acdo inspetiva,
na area dos equipamentos (%) (Meta = 70; Tolerancia = 10; Valor critico = 100).

O pedido de alteragdo baseou-se no facto do cumprimento do indicador inicial se
encontrar dependente da concessdo de autorizacdo para libertacdo de unidades
colhidas/licenciamento por parte da entidade competente, cujo processo, embora se
encontrasse a decorrer, ndo permitia prever, com razoavel grau de certeza, a respetiva
data de conclusdo do mesmo, fazendo depender, por consequéncia, 0 cumprimento
do indicador em apreco de fatores externos ao IPST, IP.

Foi obtido parecer técnico favoravel a proposta de revisdo de objetivos/indicadores por
parte da DGS, tendo recaido sobre o mesmo despacho de homologacéo de S. Exa. o
Secretario de Estado Adjunto do Ministro da Salde de 19 de setembro de 2013.

Desenvolvimento dos procedimentos
tendentes a corre¢ao das observagoes
decorrentes de agao inspetiva, na area dos
equipamentos (%)
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O indicador revisto foi superado em 2013, tendo sido desenvolvida a totalidade dos
procedimentos tendentes a correcdo das observacgtes decorrentes de acdo inspetiva,
na area dos equipamentos (Meta = 70 e Tolerancia = 10), o que se traduz numa taxa

de realizacdo de 125%, ou seja, um desvio positivo de 25%.
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5. Objetivos e atividades das unidades organicas do IPST, IP

Em anexo apresenta-se a informacao detalhada dos planos de atividade, indicadores, metas e
resultados por unidade organica.

DEPARTAMENTO DE GESTAO DE RECURSOS HUMANOS E FORMACAO

(DGRH)
Unidade Organica N°Objetivos ~ NOIndicadores  Superou Atingiu N&o atingiu % realizagéo
DEPARTAVENTO DE GESTAO DE
RECURSOS HUMANOS E
FORMAGAO (DGRH) 4 5 3 1 1 95,80%

DEPARTAMENTO DE PLANEAMENTO E GESTAO PATRIMONIAL E FINANCEIRA

(DPGPF)
Unidade Orgénica N.° Objetivos ~ N.Indicadores Superou Atingiu N&o atingiu % realizacéo
DEPARTAMENTO DE
PLANEAMENTO E GESTAO
PATRIMONIAL E FINANCEIRA
(DPGPF) 8 9 3 5 1 109%

CENTRO DE SANGUE E DA TRANSPLANTACAO DE LISBOA (CSTL)

Unidade Orgénica N°Objetivos  NOIndicadores  Superou Atingiu  N&o atingiu % realizagéo
CENTRO DE SANGUE E DA
TRANSPLANTAGAO DE LISBOA
(CSTL) 16 48 3 3 7 135,8%

CENTRO DE SANGUE E DA TRANSPLANTACAO DE COIMBRA (CSTC)

Unidade Organica N2 Objetivos ~ NOIndicadores  Superou Atingiu  N&o atingiu % realizagéo
CENTRO DE SANGUE E DA
TRANSPLANTAGAO DE COIVBRA
(CSTC) u 0 1 6 3 131,20%

CENTRO DE SANGUE E DA TRANSPLANTACAO DO PORTO (CSTP)

Unidade Orgénica N°Objetivos  NOIndicadores Superou Atingiu  Néo atingiu % realizagéo
CENTRO DE SANGUE E DA
TRANSPLANTAGAO DO PORTO
(CSTP) u 1 10 0 4 123%

COORDENACAO NACIONAL DA TRANSPLANTAGCAO (CN-TRANSPLANTACAO)

Unidade Orgénica N.° Objetivos ~ N.Indicadores Superou Atingiu N&o atingiu % realizagéo
OUTRAS UNIDADES
ORGANICAS:COORDENAGAO
NACIONAL DA TRANSPLANTAGAQ
(CN-TRANSPLANTAGAOQ) 7 13 5 5 3 100%
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111,56%
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6. Analise global da execuc¢ao do Plano de Atividades

Da analise dos principais indicadores conclui-se que:

A percentagem de realizacéo do Plano de Atividades foi de 113%;

88 objetivos operacionais concorrem para a execugdo dos objetivos
estratégicos do QUAR 2013;

150 indicadores de medida, associando métricas as atividades;

Dos 152 indicadores, 82 foram superados, 46 atingidos e 22 ndo foram

atingidos.

Execuc¢ao do Plano de Atividades do IPST, IP (2013)

95,80%
8 9 3 5 1 109%
16 48 38 3 7 135,89%
14 20 11 6 3 131,20%
11 14 10 0 4 123%
7 13 5 5 3 100%

111,56%
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Realiza¢do das Varias Unidades Organicas em fungao
no numero de indicadores

® Departamento de Gestdo de Recursos
Humanos e Formagdo (DGRH)

Departamento de Planeamento e
Gestdo Patrimonial e Financeira
(DPGPF)

140%

GCPDV: 136% CSTL:136%

Centro de Sangue e da Transplanta¢do

. de Lisboa (CSTL)
CSTC:131%

® Centro de Sangue e da Transplantagdo
de Coimbra (CSTC)

® cr123%

@ Centro de Sangue e da Transplantagdo
0
120% do Porto (CSTP)

izacao

GGQ: 111% @ QOutras Unidades Organicas:
Coordenagdo Nacional da

_ . 0,
. CN-SMT: 112% Transplantagdo (CN-Transplantagdo)

Real

DPGPF: 109%
’ ® Qutras Unidades Organicas:

Coordenagdo Nacional do Sangue e da
Medicina Transfusional (CN-Sangue e

GJ: 100% Medicina Transfusional) ]
Outras Unidades Organicas: Gabinete

CN-T: 100%
100% 1— . de Comunicag&o, Promogdo da Dadiva
e Voluntariado (GCPDV)

. DGRH: 96% ® Qutras Unidades Organicas: Gabinete
de Tecnologias de Informagdo e
Comunicag0es (GTIC)

@ 6nc:89% , o ,
Outras Unidades Organicas: Gabinete

de Gestdo da Qualidade (GGQ)

Outras Unidades Organicas: Gabinete
80% T T 1 Juridico (G))
0 20 40 60

Ne de Indicadores
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7. Audicao aos dirigentes intermédios

A percecao que os dirigentes, coordenadores e responsaveis por areas funcionais do IPST,
IP tém sobre o servigo, a sua gestdo, funcionamento global e condigbes que proporciona
aos seus colaboradores € um elemento importante, traduzindo ndo apenas o respetivo grau
de satisfacdo face a estes aspetos, como também a identificacdo de pontos fortes e
oportunidades de melhoria.

Assim, foi realizado um inquérito de avaliacdo da satisfacao dos dirigentes, coordenadores e
responsaveis por areas funcionais do IPST, IP, com base na escala de avaliagdo de Likert.
Dos resultados apurados relativamente aos diversos parametros avaliados, conclui-se que
54,55% dos dirigentes, coordenadores e responsaveis por areas funcionais do IPST, IP
consideraram que o IPST, IP teve um bom desempenho global ao longo do ano de 2013,
tendo 36,36% dos referidos colaboradores considerado o desempenho global do IPST, IP

como satisfatério naquele periodo.
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Avaliagdo de satisfagao dos dirigentes, coordenadores e responsaveis de areas funcionais do
IPST, IP
70,00 d
60,00 4
o 50,00
X
w
o 40,00
T
0
§ 30,00
Foo2000
10,00
0,00
Desempenho | Colaboracaono | Agestioe | Ascondigoes de 0 As condides de | Secretariado Recursos Sistemas de
global do IPST IPST sistemas de trabalho | desenvolvimento higiene, humanos, informagdo
gestao da carreira seguranga, financeiros e (Helpdesk)
equipamentos e economato
Servicos
B Excelente 10,23 10,23 3,03 12,12 18,18
nBom 54,55 56,82 40,91 52,27 33 27,27 54,55 18,18 2727
 Satisfatorio 36,36 29,55 32,95 26,14 na 48,48 2,27 68,18 50,00
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8. Apreciacao dos servigos utilizadores

8.1.1. Retorno dainformagdo do cliente

Durante 2013, foi mantida a metodologia Unica nos trés CST de avaliacdo da satisfacdo para
dadores de sangue e clientes externos. Na area do sangue foram avaliados clientes de
componentes sanguineos e clientes relatérios de resultados de andlises. Na area da
transplantacdo foram avaliados candidatos a registo para potencial dador de medula dssea,
dadores efetivos de medula o6ssea, doentes/familias, centros de hemodialise,
servigcos/unidade de aplicagédo de tecidos, unidades de CEPH e gabinetes de coordenagéo.

Em 2013 foi iniciada a metodologia de avaliacdo da satisfacdo de promotores da dadiva.

8.1.2. Satisfa¢do de Dadores de Sangue e dos Candidatos a Dadores de Medula Ossea

A avaliagéo da satisfacdo de dadores de sangue no ano 2013 foi efetuada em 2 periodos: a
primeira avaliagdo efetuada na primeira quinzena de junho e a segunda avaliacdo efetuada
na primeira quinzena de novembro. A amostragem foi efetuada em todas as sessdes de
colheita durante este periodo sendo o questionario entregue a um a cada cinco dadores
inscritos até obter + 500 questionarios por CST (corresponde aproximadamente a 10% do
total de dadores que efetivam a dadiva).

O total de dadores estudados na primeira avaliacdo foi de 1473 dadores, o CST Lisboa
reuniu mais questionario do que nos CST de Coimbra e Porto. Na segunda avaliacao foi de
2036 dadores com uma percentagem de distribuicdo equitativa pelos 3 centros. No primeiro
semestre, 0 CST Lisboa reuniu mais questionario do que nos CST de Coimbra e Porto.

Os indices de satisfacdo sao globalmente elevados. A observacdo da média censurada a
5% permite conclui-lo afastando casos que se afastaram da média e que terdo de ser
avaliados nas tabelas de frequéncias de apreciacdo dos servicos do Instituto Portugués do
Sangue e da Transplantacéo, IP. A diferenga entre esta e a média ndo censurada permite
avaliar oportunidades de melhorias nos nossos servicos.

A satisfacdo global média dos dadores de sangue foi calculada através do modelo de

calculo:

Z (MuitoSatis feito, + Satisfeito ;)
Satisfacdo GlobalMédia = =

n
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Podemos constatar nos gréficos seguintes o nivel elevado de satisfacdo global média é

superior a 97% em todas as areas da sessdo de colheita:

Avaliagcao Global da Inscricao

60,00%
£50,00%
()
[-T]
o
£40,00% m CSTC
(8]
&10,00% = CSTL
= CSTP
20,00% IPST
10,00%
0,00%
M MS
Avalia¢ao Global Triagem
70,00%
60,00%
50,00%
£ m CSTC
()]
?‘f 40,00% = CSTL
[=
S 30,00% = CSTP
()]
a.
20,00% IPST
10,00%
0,00%
M
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Percentagem
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S ——— —
| N S
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Ao mesmo tempo constata-se que temos aproximadamente um por cento de insatisfeitos ou

muito insatisfeitos transversal a todas estas areas da sessao de colheita.
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Grau de Satisfacao Global das
Instalagdes nas SC
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§ —  mCSTC
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C 86 -

3 | CSTP
84 -
82 7

Limpeza Conforto Privacidade Geral

Na avaliacao das instalacdes dos locais de colheita, os indices sdo globalmente satisfatérios
como se observa no grafico anterior. Este facto podera estar relacionado com a avaliagdo
prévia realizada pelos Centros dos locais de colheita em sessdo de colheita mével. Este
procedimento deverd ser mantido e reforcado e definidos padrbes de funcionamento de

forma a melhorar este indice.

Grau de Satisfacao com os horarios de
funcionamento das SC

60,00

50,00 +~ - =
§° 40,00 +~ [ W CSTC
© I
;&; 30,00 - W CSTL
o] -
g 20,00 - CsTP
n A

10,00 - IPST

0,00 e

Muito Insatisfeito  Normal Satisfeito Muito
Insatisfeito Satisfeito

Relativamente ao horéario de funcionamento, podemos afirmar que a satisfacdo global dos
dadores de sangue é de 96,65%.
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Ao comparamos os trés Centros de Sangue e Transplantacdo entre si quanto a Avaliacédo

Global da Satisfacdo dos Dadores de Sangue por CST, podemos constatar que ndo existem

diferencas significativas entre os valores obtidos em cada um deles, como se pode verificar

no grafico seguinte:

60,00%
50,00%
40,00%
30,00%
20,00%
10,00%

0,00%

Avaliacao Global do CST

Mi | N

MS

mCSTC
W CSTL
CSTP
IPST

Ao analisarmos a probabilidade dos dadores recomendarem o IPST, IP a outras pessoas

z

enquanto Centro de Colheita, verificamos que é provavel que 98,09% dos dadores

recomendem o IPST, IP para efetuar a dadiva dos quais 73,62% afirmam ser muito provavel

efetuar essa recomendagéo.

Percentagem
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8.1.3. Satisfagdo dos Candidatos a Dadores de Medula Ossea, e Doentes/familiares nos
postos fixos da drea da transplantagao

Foi mantida a metodologia existente ho CST de Lisboa para a avaliagdo da satisfacdo dos
candidatos a dadores de medula 6ssea e a dos doentes/familiares no ano 2013 na qual
estava definido oferecer a possibilidade de responder ao inquérito de satisfacdo a todos os
candidatos a potencial dador de medula 6ssea e a todos os doentes/familiares que se
deslocassem aos postos fixos da area da transplantacédo, para se candidatar a potencial
dador de medula éssea e/ou colher amostra de sangue para estudo analitico.

A aplicacdo desta metodologia teve algumas dificuldades de operacionalizagdo associadas
a redefinicdo e concretizagdo da integracdo da area da transplantagdo no IPST, IP. Os
constrangimentos que surgiram e as mudangas organizacionais e funcionais, n&o
possibilitaram a aplicacdo desta metodologia no CST Coimbra (a avaliacdo dos
guestionarios aplicados aos candidatos a potenciais dadores de medula 6ssea foi integrada
na avaliacdo da satisfacdo dos dadores de sangue).

Os indices de satisfacdo sdo globalmente elevados. Como se pode observar no gréfico
seguinte, o indice médio de satisfacao do IPST, IP é superior a 93% em todos o0s itens na
area da rececdo. Se analisarmos cada item da rececao, verificamos que na disponibilidade
93,5% estdo muito satisfeitos. Se avaliarmos a simpatia do atendimento na rececéo,
verificou-se que 94,5% estdo muito satisfeitos, na avaliagdo da rapidez do atendimento mais
de 95% refere estar muito satisfeito, avaliando a disponibilidade do profissional do
atendimento para esclarecer duvidas verificamos que 95,5% ficaram muito satisfeitos, no
gue diz respeito a qualidade da informagé&o fornecida pelo profissional do atendimento, mais

de 93% refere ter ficado muito satisfeito.
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Atendimento na Rece¢ao
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Na avaliacéo efetuada a eficacia do atendimento telefénico verificamos um elevado nivel de

satisfacdo. Ao analisarmos a rapidez do atendimento telefénico verificamos que, embora

apresente um nivel elevado de satisfacdo, este deve ser objeto de analise para reduzir o

tempo de espera de cada chamada. No atendimento telefonico, 94% dos inquiridos refere

estar muito satisfeito com a simpatia do profissional assim como o nivel e qualidade do

encaminhamento dado ao motivo da chamada telefénica.

96

92
90
88
86
84

82
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Na avaliacdo da satisfacdo da colheita da amostra de sangue pelo profissional da area da
colheita, verificamos que mais de 94% dos inquiridos ficou muito satisfeito com a sua

experiencia como se pode verificar no grafico seguinte:

N&o foi registada nenhuma situagdo de insatisfacdo em qualquer um dos itens atras
referidos assim como néo foram feitas sugestdes de melhoria a aplicar nos Postos Fixos da
area da transplantacdo. Para 2014, foi revista a metodologia e disponibilizado novo inquérito

de satisfacao nesta area.

Colheita da Amostra de sangue

95 -
£
(V]
g I
8
€ 94,5 -
g Colheita da Amostra de sangue
a
94

Porto Lisboa Coimbra IPST

8.1.4. Reclamagoes

O Gabinete de Gestdo da Qualidade registou 45 reclamagfes por parte de dadores de
sangue (menos 36% de reclamacgdes que no ano 2012), com véarias motivacdes entre as
guais insatisfacdo face as instalacdes, alimentacdo (com maior representatividade), taxas
moderadoras e tempos de espera, critérios de elegibilidade de dadores. Todas as

reclamacdes foram alvo de tratamento interno e resposta aos dadores.
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Reclamacgoes
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8.1.5. Avaliacao Da Satisfacao Dos Promotores Da Sessao De Colheita

No inicio de ano 2013 foi implementada uma metodologia Unica nos trés Centros de Sangue
e Transplantacdo para avaliar a satisfacdo dos promotores de sessfes de colheita. Esta

metodologia é comum a area do sangue e transplantagdo uma vez que as sessfes de

colheita passaram a ser conjuntas no inicio do ano.

A metodologia utilizada para aferir a apreciacdo dos promotores de sessdo de colheita ficou
definido uma avaliacdo por questionario, que se aplica em todas as sessdes de colheita ao
longo do ano, o seu preenchimento por parte dos promotores é facultativo (oferecido
impresso em suporte de papel ou enviado via correio eletrénico quando adequado).

A metodologia definida para aferir a apreciacdo dos promotores de sessdo de colheita
assentou na entrega de um questionario (avaliacdo por questionario) em todas as sessoes
de colheita ao longo do ano. De referir o caracter facultativo deste preenchimento sendo que
o mesmo foi facultado impresso em suporte de papel ou mesmo enviado via correio
eletronico, quando adequado/solicitado

Foram analisados 597 questionarios respondidos, uma taxa de resposta de 11,1%.

Na avaliacdo dos registos efetuados pelos promotores de sessdo de Colheita quanto ao
Cumprimento de Horérios, verificamos que entre 76% a 86% das equipas chegaram aos
locais da sessdo de colheita antes ou a hora prevista (CSTP= 85,7%, CSTL= 86,0% e
CSTC= 76,84%) sendo que entre 14% a 24% chegaram depois da hora prevista de
chegada.
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Avaliagao do Cumprimento de

Horario em SC
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Ao analisarmos os periodos de tempo de chegada antes ou depois da hora prevista para a

SC, verificamos que as equipas chegam cerca de 15 a 20 minutos depois da hora.
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Quando verificamos o tempo decorrido desde a hora de chegada da equipa até ao inicio da

primeira colheita, verificamos uma diferenca significativa entre CSTL e os CST de Coimbra e
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Porto pelo que é pertinente que este indicador seja analisado individualmente uma vez que
existe uma multiplicidade de fatores inerentes a especificidade de cada centro.

Quanto ao nivel de satisfacdo apurada em relagédo a area do planeamento das sessfes de
colheita, os indices de satisfagdo sdo globalmente elevados. A observacdo da média
permite conclui-lo (>90% estéo satisfeitos ou muito satisfeitos). Os casos que se afastaram
da média devem ser avaliados individualmente por cada CST e reportado a tomada de
acOes ao IPST, IP. A analise destes casos permite avaliar oportunidades de melhoria nos
NOSSOS Servigos.

O indice cujo nivel de satisfacdo foi mais baixo para os 3 centros reporta-se ao atendimento
telefénico. Este facto podera estar relacionado com a organizagdo do trabalho e a
reafectacdo de profissionais que ocorreu ao longo de 2013. Este procedimento devera ser

revisto e devem ser definidos padrdes de funcionamento de forma a melhorar este indice.

Area de Planeamento das SC do CST
4,60
4,50
4,40
©
E 4,30
S 4,20
4,10
4,00
3,90
Atendimento | Acessibilidad | Simpatia/cort Rapidez na
telefénico e/disponibilid esia dos resolucdo de
ade profissionais duvidas
| CSTP 4,32 4,48 4,59 4,52
CSTL 4,16 4,37 4,55 4,44
CSTC 4,34 4,41 4,54 4,42

Ao comparamos os trés centros de Sangue e Transplantagdo entre si em relacdo nivel de

satisfacdo quanto ao desempenho dos profissionais nas sessdes de colheita, os indices de

satisfagdo sdo globalmente elevados.
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Desempenho dos Profissionais e CST
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Inscricdo Triagem Colheita Refeicdo Satisfacdo

Global

m CSTP 4,53 4,41 4,53 4,41 4,36

mCSTL 4,54 4,44 4,53 4,40 4,34

CSTC 4,52 4,41 4,50 4,33 4,36

Na avaliacdo global do desempenho podemos constatar que ndo existem diferencas
significativas entre os valores obtidos em cada um dos CST (>90% estédo satisfeitos ou
muito satisfeitos), como se pode verificar no grafico seguinte. Constatamos que a avaliagéo
feita da triagem e da refeicdo em todos os CST embora globalmente satisfatoria, €
ligeiramente inferior a avaliagdo da Inscricdo e da Colheita. Isto pode ter varias causas de
acordo com analise das sugestfes dadas pelo que podemos concluir que este desempenho

foi afetado pelos tempos de espera e pela qualidade da alimentac&o.

8.1.6. Satisfagdo Clientes externos (Ndo Dadores) na Area do Sangue

Durante 2013 foi mantida a metodologia Unica nos trés CST de avaliagdo da satisfacdo
iniciada em 2012, para clientes externos de componentes sanguineos e relatérios de

resultados de analises.
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Satisfagcao de Clientes - Area do
Sangue por CST/IPST

100 -

95 |~ - B Resultados Analiticos
€ —
% 90 -
- = Componentes Sanguineos
g 85 -
o Componentes sanguineos

80 1 e resultados analiticos

75

CSTL CSTC CSTP IPST

A satisfacdo de clientes de relatérios de resultados analiticos foi de 95,8% (ano anterior
88,8%), a satisfagéo de clientes de componentes sanguineos de 88,8% (ano anterior 90,3%)
e a satisfagdo de clientes de resultados analiticos + componentes sanguineos de 88,6%

(ano anterior 86,1%).

Taxa de Resposta dos Clientes - Area

do Sangue por CST/IPST

100 - 5

80 1~ B Resultados Analiticos
€
® 60 -
£ = Componentes Sanguineos
Q
S 40 -
[J]
a Componentes sanguineos

20 e resultados analiticos

0

CSTL CSTC CSTP IPST

A percentagem de resposta por parte dos clientes externos ao IPST, IP foi de 78,74% (ano
anterior 91,6%).
O Gabinete de Gestédo da Qualidade ndo registou qualquer reclamacao por parte de clientes

externos, pelo que o objetivo foi atingido para este parametro.
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8.1.7. Satisfa¢do Clientes Externos (Ndo Dadores) na Area da Transplantagdo

Durante 2013 foi mantida a metodologia Unica nos trés CST de avaliagdo da satisfacdo
iniciada em 2012, para clientes externos na area da transplantacdo, de relatérios de
resultados analiticos, de centros de hemodialise, de clinicos, de servico/unidade de

aplicacdo de tecidos, de unidades de CEPH e gabinetes de coordenacao de colheita.

Satisfacdo de Clientes - Area da
Transplantag¢do por CST/IPST

100 -
B Resultados Analiticos

g 95 - B
g m Centros Hemodialise
© —
€ 90 -
[J]
o Clinicos
g _

85 -

Unidades Aplicagao de
80 7 Tecidos

CSTL CSTC CSTP IPST

A satisfacdo de clientes de relatérios de resultados analiticos foi de 96,4% a satisfacdo de
centros de hemodialise de 92,0%, a satisfagdo de clinicos de 91,25%, a satisfacdo de
servigo/unidade de aplicacdo de tecidos de 96,%, ndo se obteve resposta da avaliagdo das
unidades de CEPH e obteve-se 98,6% de satisfacdo de uma resposta dos gabinetes de

coordenacdo de colheita.

Taxa de Resposta dos Clientes - Area
da Transplantag¢ao por CST/IPST
70 -
60 - M Resultados Analiticos
2 50 - i B
g 40 - B m Centros Hemodialise
2 30 1 B
£ 20 : Clinicos
10 -
g || NN N | N
Unidades Aplicagao de
CSTL CSTC  CSTP IPST Tecidos
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A percentagem de resposta por parte dos clientes externos ao IPST, IP foi de 31,7.
O Gabinete de Gestéao da Qualidade n&o registou qualquer reclamacao por parte de clientes
externos pelo que o objetivo foi atingido para este parametro.

8.1.8. Satisfa¢do dos Dadores Efetivos de Medula Ossea

Durante 2013 foi mantida a metodologia da avaliacdo da satisfacdo dos dadores efetivos de
medula éssea implementada no processo CEDACE e esta passou a ser unica nos trés CST
com responsabilidade no processo de centro dador. Esta foi efetuada em dois periodos
distintos (um més e um ano apos a colheita efetiva — dadiva de células hematopoiéticas).

A metodologia de avaliacdo definida prevé que seja efetuada a todos os dadores que
efetivaram dadiva de células hematopoiéticas. A avaliagédo efetuada um més apoés a colheita
€ realizada pelo profissional do centro de dador, via telefone. A segunda avaliacdo, um ano
apos a colheita, é efetuada a todos os dadores via carta pelos CTT.

Na avaliacdo um més apds a colheita, responderam ao inquérito a totalidade dos dadores
contactados pelos 3 CST (100%). Todos referem satisfagcdo em relacdo ao servico. Quando
gquestionados se algum aspeto poderia ser melhorado tendo por base a sua experiéncia no
processo de dadiva para melhorar a assisténcia a futuros dadores, 90% dos dadores nédo faz
qualquer sugestao de melhoria, alguns referem néo existir nada a melhorar, 5% refere que
deve ser melhorada o tempo de reembolso das despesas. 5% refere que pretendiam ter
informacédo da situacdo do doente que recebeu as células doadas.

Sugestao de Melhoria

5% 5%

B Sem sugestdes

Melhorar rapidez no
reembolso das despesas

Mais informacao sobre o
doente

Na avaliagdo um ano apos a colheita, responderam 20,7% dos dadores a quem foi enviada

carta via CTT. Estas respostas foram devolvidas por carta, fax e via correio eletrénico.
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Quando questionados sobre os aspetos positivos na experiencia da dadiva, 81% dos
dadores refere o poder salvar uma vida, 7% refere a qualidade da equipa, 4% refere a
clarificagédo/informagéo do processo de colheita, 8% n&o salienta nenhum aspeto alvo de

melhoria no processo de dadiva.

Aspecto Positivo

m Salvar uma Vida
m Qualidade da Equipa
= Clarificagao processo

de colheita

B Sem Opinidao

Quando questionados sobre 0s aspetos negativos na experiencia da dadiva, 25 % dos
dadores refere como aspeto mais negativo as condi¢des de colheita da UCCHP, 9% refere o
desconforto causado pela dor devido a toma de fator de crescimento, 8% refere falta de
informacéo relativa ao doente que recebeu a dadiva de células hematopoiéticas, 4% referiu
falta de informacéo relativa a eventuais complicacfes sobre a dadiva, 4% refere falta de
acompanhamento por parte da unidade de colheita, 4% refere o desconforto causado pelas
varias deslocagbes ao hospital para realizar andlises e exames, 4% refere ndo terem

existido aspetos negativos, 42% ndo manifestaram qualquer opinido/sugestao.
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©

Aspecto Negativo

M Dores FC/Medula

1% M Falta de informacdo de eventuais
complicagGes sobre a dadiva
m CondigGes de Colheita
M Vdrias deslocagGes ao hospital

para andlises e exames

B Pouca informagdo sobre o doente

m N3do ha nenhum aspecto negativo
% = Sem Opinidao
(o]

1 Falta de Acompanhamento por
parte da Unidade de Colheita

Quando se solicita sugestdes de melhoria com o objetivo de dar uma resposta mais
adequada a futuros dadores, 8% dos dadores sugere a divulgacdo e promoc¢ao da atividade
do registo, 4% sugere ter acesso a informacdo do doente que recebeu a dadiva, 4% sugere
gue seja facultada medicacdo ao dador sem que exista encargos para este, 4% sugere que
se melhore a informacéo relativa a eventuais complicacdes na dadiva, 4% sugere que seja
melhorado o acompanhamento antes e depois da dadiva e 76% néo fez qualquer sugestéo
de melhoria.
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Sugestoes de Melhoria

m Feedback da Situacao do Doente

B Sem Opinido

m Melhorar Acompanhamento e
Apreco aos dadores antes e apds a
dadiva

m Falta de informac3do de eventuais
complicacbes sobre a dadiva

® Divulgagao e promogdo da
actividade do Registo

m Facultar medicamentos sem
encargo para o dador

O Gabinete de Gestdo da Qualidade n&o registou qualquer reclamacdo por parte dos

dadores efetivos de células hematopoiéticas.

8.2. Avaliacao de Fornecedores

Avaliagcéo / Qualificacdo De Fornecedores De Produtos Ou Servigos Para Os Processos De

Realizacéo

Indicador: Avaliagdo de fornecedores de produtos ou servicos para 0S processos de
realizacao.
Objetivo para 2013: > 75%

Discusséo: A Fisher Scientific, (fornecedor reagentes) a Gasin Il, o Grupo Taper a Plasgal
(fornecedor materiais), a ATM, os CTT Express, a Hseabra, a Leaseplan, a Linde Sogas, a
Polimonta e a Stet (fornecedor equipamentos/ servicos ) apresentaram um servico ndo
conforme (< 75%)

GOVERNO DE Pdagina 56 de 136
? PORTUGAL

MINISTERIO DA SAGDE Avenida Miguel Bombarda n° 6 | 1000-208 Lisboa T (+351) 210063010 F (+351) 210063071 www.ipsangue.org




I I Instituto Portugués do Sangue

ST e da Transplantacao, IP

Ve

Discussdo: Todos os fornecedores de Reagentes e Materiais obtiveram qualificacdo de

acordo com o objetivo de 2013. Nos fornecedor equipamentos / servigos todos obtiveram

qualificacdo de acordo com o objetivo de 2013 exceto a HSeabra e BMVIV apresentaram

um servi¢co ndo conforme (< 75%).

Abbott 100% ILC 100%
Abyntek Biopharma.SL 100% Immucor 98%
Air Liquido 100% Inopat 100%
Alfagene 100% Izasa 100%
Arium_sist. Diagndstico 100% Jonhson & Jonhson 96%
B Braun Medical 100% Kamedical 100%
Bayer 88% Labestal Lda 100%
Bechman Coutter 95% Labclinics.SA 100%
Biogndstica 98% Leica 100%
Biomerieux Portugal 100% Life Thecnologies Europe BV 100%
Bioportugal 100% Luso Palex, Lda 100%
Biorad 100% Matisantos Lda 100%
Biotype Diagnostic GMBH 100% Nzytech-Genes & Enzymes Ida 100%
Citomed 100% Sonafi 100%
Diagnostica Longwood 96% Praxair 100%
Diamed 98% Quilaban 93%
DLA Farmacéutica 100% Rafer Comercial 100%
Emilio Azevedo Campos 100% Roche Farmacéutica 100%
Enzifarma 100% Sapec Quimica 100%
Fenwal 100% Sigma 100%
Futurlab 100% Steryl 100%
Grifols Portugal 100% VWR Internacional 100%
Hikma Farma 100% ZM Way, Lda 100%
Abbott 91% Inopat 100%
Advanced products 100% Interface 100%
Albino Dias Andrade, Lda. 95% Interlimp 100%
Anastdcio Saldanha 100% Isaza 100%
APH 100% Joao Amaro 85%
Batista Marques 100% Jonhson & Jonhson 100%
Baxter 100% Lablad 100%
Bbraun Medical 100% Marifisco 100%
BD Biosciences 100% Medicinalia 100%
Becton Dickson 100% Menarini 100%
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Biogndstica 100% Mundisan 100%
Biomerieux 100% Nestlé Waters Diret Portugal 100%
Bioportugal 100% Normax 100%
Bio-Rad 100% Olmar, Lda. 100%
Caridian BCT 100% Overpharma 100%
Citomed 100% Oxivital, Lda 100%
Clavibom 100% Paul Hartmann 100%
Citomed 100% Praxair 100%
Copidata 100% Proclinica 95%
Delta Cafés 78% PUL - Produtos Laboratorios 100%
Diagnéstica Longwood 100% Quilaban 100%
Enzifarma 100% Rafer Comercial 100%
Etiprint 100% Reagente 5 Quimica e electronica | 100%
Eurest 80% Reinaldo Fernandes Higino 100%
Exaclean 100% Roche Farmacéutica 100%
Ezequiel Pando Jorge 100% Sarstedt 100%
Factor Plus - produtos Médicos 100% Sigma 100%
Fenwal 100% Staples Office Center 100%
Fisher Scientific 100% Steryl 100%
Fresenius 100% Topack 100%
Futurlab 100% Vacuette 100%
Gasin Il 100% Vertex 100%
Grifols 100% Via Reis 100%
Grupo Taper 100% Vidralab 100%
Hemovision Lda 100% Vitro, SA 100%
Iberlab & munoreage 100% Via Reis 100%
Immucor 100% VWR Internacional 100%
2045 100% Elnor 100%
2ES Eng. Elet. Seg. e Saude 100% Enkrott 100%
3H Comunicagao 100% Enzifarma 100%
Abbott 100% Espectro Lda 100%
Advanced Products 100% Eugénio Pereira, Lda 100%
Aemiteq 100% Eurest 100%
Air Liquido 100% Europdonor Foundation 100%
Ambidata 100% EuroRCG 100%
Ambimed 100% Extintel 100%
Antdnio Trindade, Eng? 100% Exuvent 100%
Aquapoint Sist. Dist. De Agua 100% Ezequiel P.Jorge 100%
Atlas Informatica Lda 100% Fenwal 100%
ATM 75% Fisher Scientific 100%
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B2S sistemas de Informacao 100% Francisco Somarro 100%
Bayer 92% Fresenius Kabi 100%
BD Biociences 100% Formacdo Saude Lda 100%
Biognostica 100% Galp Power 100%
Biogndstica (NEQAS) 100% Garal 100%
Biomérieux 100% Gestiner 100%
Bioportugal 96% Gondinter - ADM 100%
Biorad 100% Go getter 100%
BMVIV 42% Grifols 100%
Camara Municipal Coimbra 100% GT Informatica 100%
Canon 82% Hemovision Lda 100%
Caridian BCT 100% Honeywell 100%
CBJB 100% Hseabra 50%
Centro Técnico de Desinfestagao 90% Immucor 100%
Certifiltra 100% Inforcontrole Electronica e aut. 100%
Certilab 100% Isaza 100%
Claudia & Jodo Barata - estafetas | 100% 1SQ 100%
Climabitus 100% ISS Pest Control 100%
Concessus 100% ITISE 100%
Condarassist 100% JET Cooler 100%
D, for all 100% justplan 100%
Dalkia Ac 91% Kone Portugal 100%
Desmiwater 100% Konica Minolta 100%
Dias de Sousa 100% Leica 100%
Dilufrio 100% Life Tecnologies Europe BV 100%
E.R.Valentim (Refriger) 100% Linde Sogas 100%
ECV 100% Medical Consult 100%
Effect 100% Menarini Diagndsticos 96%
Electrolumer 100% NB Portoes e Automatismos 100%
Entrada Principal 100% Neo Frank Equip. e Servigos 100%
Norconcessus 100% Sauter Iberica 100%
Normax 100% Scheneider Eletric 100%
Nozzle Lda 100% Schimitt John - Elevadores 100%
Otis Elevadores 100% Sempre Mais Unipessoal, Lda 100%
Pedro serras elet. E Comunicag¢dao | 100% Siemens 95%
Pinto e Cruz, Lda. 100% Somos 100%
Polimonta 89% Steryl 100%
Portugal Telecom 100% Stet 100%
Praxir 100% Strong - Seguranga SA 100%
Prohs 78% Such 93%
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9. Avaliacao do Sistema de Controlo Interno

Aplicado

Questbes S

N

N
A

Fundamentacao/Evidéncia

1 — Ambiente de controlo

1.1 Estéo claramente definidas as especificagbes técnicas do | X
sistema de controlo interno?

Abrange toda a atividade financeira, visando a eficacia e eficiéncia,
cobrindo as suas diversas etapas ou fases, estende-se aos
diversos atos e operagfes em que se desdobra, na dependéncia
hierarquica do Estado. As especificagfes técnicas estdo
documentadas no Plano de Atividades, Relatorio de Atividades e
Relatorio de Gestao.

1.2 E efetuada internamente uma verificacio efetiva sobre a | X
legalidade, regularidade e boa gestao?

Durante a prética corrente, caso algum dos profissionais verifique a
ndo conformidade em qualquer atividade onde estes requisitos
sejam aplicaveis, devera relatar a ocorréncia para tomada de acao.
Durante as auditorias a abordagem por processos, estes requisitos
sao verificados, por amostragem. Durante 2015 realizar-se-do
auditorias administrativas e financeiras a gestédo patrimonial e
financeira.

1.3 Os elementos da equipa de controlo e auditoria possuem

5 Auditores no ambito da ISO 9001, 1 auditor no ambito da

integridade que regem o servico (ex. codigos de ética e de
conduta, carta do utente, principios de bom governo)?

a habilitagc@o necessaria para o exercicio da fungao? X ISO/IEC 17025 e ISO 15189 e 1 1 auditor de controlo interno da
administracao publica
1.4 Estéo claramente definidos valores éticos e de X As atividades e gestdo compreendem os valores éticos e de

integridade, muitos dos quais regulamentados pela legislagdo
portuguesa, tal como a legislacédo da contratacdo publica e a Lei
Nn.° 67/98 para protecdo de dados pessoais.

1.5 Existe uma politica de formacédo do pessoal que garanta | X
a adequacgdo do mesmo as fungdes e complexidade das
tarefas?

Levantamento de necessidades de formacéo e participacdo dos
CST e demais unidades organicas no processo de elaboragéo do
plano anual de formacéo.

1.6 Estéo claramente definidos e estabelecidos contactos X
regulares entre a direcdo e os dirigentes das unidades

Reunibes periddicas; Agendamento de reunies de trabalho
sempre que justificado; Envolvimento dos Diretores Técnicos,
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organicas?

demais Dirigentes e Responsaveis no processo de tomada de
decisdo.

1.7 O servico foi objeto de a¢cBes de auditoria e controlo

Auditoria externa (3.2 parte) certificacdo NP EN ISO 9001:2008

frequentaram pelo menos uma ac¢ao de formacgao?

externo? X pela APCER e inspec¢&o no ambito do sangue e da transplantacéo
pela DGS/IGAS

2 — Estrutura organizacional

2.1 A estrutura organizacional estabelecida obedece as X Conforme Portaria n°165/2012, de 22 de maio, que aprova 0s

regras definidas legalmente? Estatutos do Instituto Portugués do Sangue e da Transplantacao, .
P., e revoga a Portaria n.° 811/2007, de 27 de julho.
Conforme Decreto-Lei n° 39/2012,de 16 de fevereiro que aprova a
orgéanica do Instituto Portugués do Sangue e da Transplantagéo,
I.P.

2.2 Qual a percentagem de colaboradores do servico X Universo de trabalhadores passiveis de avaliacdo (com excecao

avaliados de acordo com o SIADAP 2 e 37 dos trabalhadores integrados na carreira especial médica, cuja
concluséo do processo transitou para 0 ano em curso); Reportes
anuais para a Secretaria-Geral do Ministério da Saude

2.3 Qual a percentagem de colaboradores do servigo que X 36%; Evidéncia: QUAR; Relatorio de Atividades 2013; Base de

dados da formacdo/RHV

3 — Atividades e procedimentos de controlo administrativo implementados no servigo

3.1 Existem manuais de procedimentos internos?

Todos os procedimentos documentados estdo organizados por

conferéncias e controlos estao claramente definidas e

X processos.

3.2 A competéncia para autorizagdo da despesa esta X Delegacgéo de competéncias do Conselho Diretivo e Delegacéo de

claramente definida e formalizada? competéncias do Diretor do DPGPF.

3.3 E elaborado anualmente um plano de compras? X Todos os anos é elaborado e enviado para o Conselho Diretivo até
31 de Agosto do ano anterior o Plano de compras. Podera ser
enviado o Plano de Compras de 2014.

3.4 Esta implementado um sistema de rotag&o de func¢des Nao se encontra instituido, de forma transversal, um sistema de

entre trabalhadores? rotacdo de funcgdes entre trabalhadores. Em regra e na maioria dos
servigos do IPST, os trabalhadores mantém-se na mesma fungao
desde h& vérios anos, especializando-se cada vez mais no
exercicio das respetivas funcoées.

3.5 As responsabilidades funcionais pelas diferentes tarefas, | X Designacao e identificacdo dos responsaveis pelas diferentes

tarefas/conferéncias e controlos
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formalizadas?

3.6 Ha descricao dos fluxos dos processos, centros de

responsabilidade por cada etapa e dos padrées de qualidade

minimos?

Descricdo no Manual da Qualidade - MQ.1.1.9

3.7 Os circuitos dos documentos estao claramente definidos
de forma a evitar redundancias?

Descricdo da metodologia de suporte: Controlo Documental e de
Registos - MS.42.1.6

3.8 Existe um plano de gestdo de riscos de corrupcao e
infracdes conexas?

Existe um plano aprovado antes da Reestruturacéo que criou o
IPST. Esta para aprovacdo do CD um novo Plano para o IPST.

3.9 O plano de gestéo de riscos de corrupcéo e infragcdes
conexas € executado e monitorizado?

Nunca existiu uma monitorizacédo do Plano com elaboracéo de
relatério.

4 — Fiabilidade dos sistemas de informacao

4.1 Existem aplicagfes informéticas de suporte ao
processamento de dados, nomeadamente, nas areas de
contabilidade, gestdo documental e tesouraria?

Na area da contabilidade e tesouraria existe o SIDC (Sistema de
Informacdes Descentralizado de Contabilidade), na area da
Faturacdo existe a aplicacdo Primavera para a area da
transplantacdo e a aplicagédo Fact para a area do Sangue e no
Aprovisionamento a aplicacdo Gestdo de Materiais da Glintt.

4.2 As diferentes aplicacdes estdo integradas permitindo o
cruzamento de informag&o?

Sim exceto na area de gestdo documental.

4.3 Encontra-se instituido um mecanismo que garanta a
fiabilidade, oportunidade e utilidade dos outputs dos
sistemas?

Nas aplicagdes Area do Sangue e parcialmente nas aplicaces da
Area da Transplantacgéo.

4.4 A informagé&o extraida dos sistemas de informacéo é
utilizada nos processos de decisdo?

Estd em desenvolvimento a reestruturacdo dos outputs.

4.5 Estdo instituidos requisitos de seguranca para o acesso
de terceiros a informacgé&o ou ativos do servico?

O Conselho Diretivo utiliza os reports para tomar decisdes.

4.6 A informag&o dos computadores de rede esta
devidamente salvaguardada (existéncia de backups)?

As aplicagdes estdo definidas de modo a s6 permitir entrada dos
utilizadores identificados no sistema.

4.7 A seguranca na troca de informacdes e software esta
garantida?

Existem backups das bases de dados e também dos sistemas
operativos.
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9.1.1. Ambiente de Controlo

O IPST, IP tem abordagem por processos, a qual cumpre, além dos requisitos legais, 0s
requisitos na NP EN ISO 9001:2008/Cor 1:2009, estando certificada pela Associacdo
Portuguesa de Certificacdo (APCER) desde 7 de janeiro de 2013.

O IPST, IP possui metodologia para gestdo da documentacao (incluindo registos), os quais
sdo controlados e acessiveis em suporte eletrénico, bem como de execu¢ao de conjunto de
acOes correspondentes ao Sistema de Gestdo da Qualidade dos Servicos pela NP EN 1SO
9001:2008/Cor 1:2009 e pela existéncia de um Fiscal Unico.

A atuacgédo do IPST, IP pauta-se pelo respeito dos valores éticos e de integridade.

Existem contactos regulares entre a direcdo e os dirigentes das unidades organicas, quer a
nivel central, quer regional:

- Nos Servicos Centrais (SC) sao realizadas, com todos os dirigentes, reuniées mensais de
monitorizagao dos objetivos planeados, visando a efetiva articulagéo das diversas atividades
do IPST, IP,

- Nos Centros de Sangue e Transplantacdo CST sdo realizadas reunifes periddicas de
acompanhamento e supervisao.

No ano de 2012, o IPST, IP foi objeto de 1 (uma) auditoria externa da Inspecdo Geral de
Finangas.

Existe uma politica de formacao de pessoal que garante a adequacao do mesmo as fungdes

e complexidade das tarefas, elaborando-se anualmente o Plano de Formacéo do IPST, IP.
9.1.2. Estrutura Organizacional

A estrutura organica do IPST, IP,IP encontra-se em conformidade com o Decreto-Lei n.°
39/2012, de 16 de Fevereiro — Lei Organica do IPST, IP,IP, a Portaria n.° 165/2012, de 22 de
Maio — Estatutos do IPST, IP,IP.

Os SIADAP 2 e 3 foram aplicados a nivel nacional no IPST, IP (Servigcos Centrais e Centros
de Sangue e Transplantacdo), estando sujeitos ao sistema de avaliacdo cerca de 50% do
total dos trabalhadores do IPST, IP, tendo sido igualmente reunidas as condi¢gbes para dar
inicio & aplicacdo dos sistemas adaptados do SIADAP aos profissionais médicos e
enfermeiros.

Existe uma politica de formacdo de pessoal que garante a adequagdo do mesmo as
funcdes e complexidade das tarefas, elaborando-se anualmente o Plano de Formacéo do
IPST, IP. No ano de 2013, 36% do numero total de trabalhadores do IPST, IP frequentaram,
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pelo menos, uma acgao de formagéo. O IPST, IP realizou 31 agdes internas e 113 externas,
no total foram 144 acdes.

9.1.3. Atividades e Procedimentos de Controlo Administrativo Implementados

De acordo com a determinacédo do Conselho de Prevencéo da Corrupcdo (CPC), expresso
na Recomendacédo de 1 de Julho de 2009, sobre “Planos de Gestao de Riscos de Corrupgao
e Infragbes Conexas”, publicada no Diario da Republica, 22 série, de 22 de Julho de 2009,
foi elaborado o “Plano de Gestao de Riscos de Corrupcéao e Infragdes Conexas” do IPST, IP,
encontrando-se 0 mesmo em execucao, sendo um documento que se pretende de evolucao
em fungdo da experiéncia adquirida nesta matéria e das novas atribui¢cbes adquiridas.

A competéncia para autorizacdo da despesa estad claramente definida e formalizada, em
delegac®es e subdelega¢cbes de competéncia, as quais se encontram publicadas em Diario
da Republica.

No IPST, IP estdo implementados véarios manuais de procedimentos internos com
especificacdes técnicas detalhadas.

O plano de compras € elaborado em varias categorias de bens e servicos, sendo alguns
processos de aquisicao elaborados pela Secretaria Geral do Ministério da Saude através da

UMC.

5.4.4. Fiabilidade dos Sistemas de Interveng¢ao No IPST, IP

Existem aplicagdes informéticas de suporte ao processamento de dados em diversas areas,
nomeadamente nas areas de contabilidade, recursos humanos e aprovisionamento, as
quais estéo integradas, permitindo cruzamento de informacéo.

O IPST, IP tem bases de dados Achiever plus da Sword (gestdo documental, gestdo de
equipamentos, gestdo de reunides, gestdo de recursos humanos, gestdo de ocorréncias,
gestdo de auditorias, gestdo de contatos, gestdo de objetivos e metas e diagnésticos) para
gestdo do sistema da gestdo da qualidade, as quais correm em ambiente Lotus da IBM.
Existem mecanismos de controlo de acessos, registo de utilizador, senhas de acesso e
codigos de acessos nos equipamentos e aplicagbes do IPST, IP, bem como estdo criadas
rotinas que asseguram os backups.

Apesar de ndo haver um Sistema Integrado de Apoio a Decisdo do IPST, IP, é com base
nas aplicacdes informéticas, que o IPST, IP extrai os dados necessarios para elaboracdo de

indicadores de apoio a decisao.
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10. Resultados de Auditorias
10.1. Inspegdo pela DGS
Indicador: Manutencédo da autorizagao.

Objetivo para 2013: Manutencdo das autorizacbes para os trés Centros de Sangue e da

transplantacéo de acordo com o Decreto-Lei n.° 267/2007 e Lei n.° 12/2009.
Discusséao: Objetivo atingido.

10.2. Auditoria Externa

Indicador: Plano de auditorias.

Objetivo para 2013: Cumprimento do plano de auditorias e acompanhamento e extensao
da abordagem de processos de acordo com a NP ISO 9001:2008/Cor 1:2009 pela APCER.

AUDITORIAS EXTERNAS

8

6

y °

2

0 \a

2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013

——AS 3
—-NC 8 1 3 4 0 2

oM 5 7 11 9 1

Discussédo: A auditoria de acompanhamento e extensdo foi marcada para 26 a 28 de
fevereiro de 2014 (3 dias para auditor coordenador e 2 dias para auditor-técnico pela
APCER), pelo que o objetivo devera passar para 2014. A alteracdo da data desta auditoria
foi devido as alteracdes que aconteceram nos processos do sangue de Coimbra e do Porto

e no da transplantacdo de Coimbra (Ultimo triénio de 2013), o que tornou a ocorréncia da
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auditoria no ultimo triénio de 2013 ndo recomendada. A abordagem por processos corrente
manter-se-4 até 28 fevereiro de 2014.

10.3. Auditorias Internas

Indicador: Plano de auditorias.

Objetivo para 2013: Cumprimento do plano de auditorias

AUDITORIAS INTERNAS

60 N

50 )

40 .

30 e \ /ﬁx_

20 \

-
10 S — __{,// L
2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013

—4=NC 56 24 33 16 6 8 35 12
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Discussédo: O programa de auditorias a toda a abordagem por processos corrente. Este
programa € anexo deste relatorio. Atendendo as mudangas registadas nos processos a
incluir na extensdo (areas de transplantacdo de Coimbra e Porto), as auditorias a estes
processos ocorrerdo durante janeiro de 2014. O numero de auditores foi adequado ao
cumprimento do plano.

10.4. Estado das Ag¢oes Preventivas e Corretivas

Distribuicdo por grupo de causas

Distribui¢cdo por grupo de causas N.o
Analise de dadivas x Defeito do produto - Outras 56 | 18.4%
Andlise de dadivas x Erro humano - Outras 1 0.3%
Andlise de dadivas x Outro - Outras 26 8.5%
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| N
Analises das Dadivas - Erro humano - Andlises laboratoriais de marcadores de doengas . 0.3%
transmissiveis ndo realizadas de acordo com os procedimentos =
Armazenamento x Erro humano - Outras 1 0.3%
Colheita de sangue total x Erro humano - Outras 23 7.5%
Colheita de sangue total x Falha de equipamento - Falta de ligagdo no procedimento 5 o
devido a um erro nos sistemas informaticos e
Colheita de sangue total x Falha de equipamento - Outras 7 2.3%
Colheita de sangue total x Outro - Outras 70 | 23.0%
Colheita de sangue total x Falha de equipamento - Problemas relacionados com o
conjunto de colheita, com risco para a qualidade e seguranca do sangue e seus . e
componentes, tais como defeitos, contaminacdo ou descolamento/separacdo de =0
camadas de etiquetas
Colheitas de aférese x Erro humano - Outras 4 1.3%
Distribuicdo - Erro humano - Libertacdo - Libertacdo de um componente que ndo 5 i
preenche os requisitos (dador, analises, especificacdes do produto, armazenamento) 0
Distribui¢do - Falha do equipamento - Libertagao - Libertagdo de um componente que
ndao preenche os requisitos (dador, analises, especificagdbes do produto,| 6 2.0%
armazenamento)

Distribuicdao x Defeito do produto - Outras 3 1.0%
Distribuigdo x Erro humano - Outras 5 1.6%
Distribuicdo x Falha de equipamento - Outras 3 1.0%
Humana - Comportamento assente em regras - Coordenagao 4 1.3%
Humana - Comportamento assente em regras - Intervengao 4 1.3%
Humana - Comportamento assente em regras - Lapso 21 6.9%
Humana - Comportamento assente em regras - Monitorizagao 5 1.6%
Humana - Comportamento assente em regras - Qualificagao 4 1.3%
Humana - Comportamento assente em regras - Verificagao 4 1.3%
Humana - Comportamento assente na competéncia - Desempenho 24 7.9%
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Distribuicéo por estado das ocorréncias

Objetivo para 2013: Aumento de 25% no total de ocorréncias finalizadas.

Discusséo: O objetivo néo foi atingido (56.5% < 54%+25%; 56.5% < 79%). A principal causa
foi a nova revisdo da abordagem por processos, o que condicionou a focagem no
seguimento e finalizacdo das agfes nao finalizadas. O objetivo devera ser em 2014 de 65%,

dado atingir 79% nd&o ser praticavel num ano.
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11. Analise e Medidas de refor¢o positivo de desempenho

O IPST, IP define “medidas de reforco positivo do desempenho” como “conjunto de acbes
que permita a melhoria da eficacia, assente na sustentabilidade da organizacao,

contemplando o estimulo dos “stakeholders”.

O IPST, IP contempla as seguintes medidas:

o A melhoria da eficiéncia nas sessbes de colheita tem sido condicionada pela
diminuicdo sistematica do niumero de potenciais dadores. Para sustentar o numero
de colheitas, o IPST, IP aumentou a oferta de sessdes, o que diminuiu o n.° médio de
dadores por sessdo. As previsbes dever-se-ao adequar a quebra registada, para
evitar desperdicio de recursos, devendo ser reconhecido o Centro de Sangue e da
Transplantacdo com melhor capacidade para esta adequacdo (reducdo do
desperdicio).

e A Flying Squal da European Blood Alliance (EBA) recomendou um conjunto de
medidas para melhorar a eficiéncia na gestdo dos recursos humanos e da satisfacédo
dos dadores em colheitas de sangue. A Flying Squad recomendou ainda que o0s
profissionais das sessfes devem ser multidisciplinares, o que permitird que exergcam
um conjunto de funcdes além da que ja exercam.

e A semelhanca das orientacBes ja definidas pelo Conselho Diretivo do IPST, IP, a
Flying Squad reforgou, também, a importdncia um planeamento de sessfes de
colheita de sangue que contemple sessGes em horario poés-laboral. Para tal, o
planeamento das sessbes devera ser adequado com permanéncia de unidades
moveis/postos moéveis em locais durante um determinado periodo de tempo e que se
repita com a regularidade adequada ao nimero de potenciais dadores dessa area. A
promocdo devera ser adequada, devendo ser elaborado e distribuido material
promocional através de vias de comunicagdo adequadas para que o potencial dador
saiba reconhecer a relevancia da dadiva de sangue e se disponibilize a efetuar a
dadiva. O Centro com melhor indice de dadivas no horéario pés laboral deve ser
destacado na organizagao.

e Com o intuito de promover a dadiva e aprofundar o estudo das caracteristicas das
diversas etnias residentes em territério nacional a fim de assegurar a existéncia de

reservas de sangue adequadas, elaborar-se-a um painel de dadores de origem
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africana tipados nos sistemas eritrocitarios mais importantes. A relevancia deste
painel devera ser apresentada a comunidade cientifica.

e A reducdo da taxa meédia de suspensao regional permitiu um aumento de eficiéncia
nas sessoes de colheita e nas unidades de sangue colhidas. O seu refor¢co passa
ainda pela educacdo dos dadores mediante acesso a informacédo e pela formacéo
continua dos profissionais que fazem triagem clinica.

e Com vista a melhoria da eficiéncia na gestdo dos concentrados eritrocitarios, visando
a reducdo e o controlo do desperdicio (por caducidade), o IPST, IP monitorizard o
indice da caducidade dos servico de medicina transfusional, publicando, anualmente,
uma classificagdo com os 10 servigos de medicina transfusional com melhor indice.

e A articulacdo entre o IPST, IP e os parceiros na comunidade (Dadores/Associagfes)
tem sido assegurada pela area da promoc¢ao da dadiva institucional. A realizacao de
encontros, formacbes workshops, seja como entidade organizadora, seja como
parceira, proporciona a promoc¢ao da dadiva, a partilha de Boas Préticas Clinicas e a
formagdo interna e externa.

¢ A diminuicdo de dadores jovens, especialmente no grupo etario no qual a emigracdo
tem mais impacto negativo, implica 0 aumento do esforco de comunicagao dirigida
pelo que a campanha «Primeira Vez» foi concebida com este objetivo, bem como se
prevé dar continuidade ao reforco de iniciativas dirigidas aos jovens, com meios
promocionais especificos.

e O aumento de dadores CEDACE tipados tera de ser reponderado com base na
avaliacdo da distribuicdo genética do registo, e poderd ter flutuacdes anuais
motivadas pelo desenvolvimento dos procedimentos concursais de compra de
reagentes.

e A articulagdo com entidades do MS/SNS intervenientes no processo de validacdo
dos atos de colheita e transplante de érgaos tem sido assegurada pela Coordenacao
Nacional de Transplantacdo que reporta de imediato qualquer situacdo que dé
entrada no IPST, IP. Assim, e até ao final do ano 2013 nao se verificou nenhum
processo de financiamento parado por auséncia de tratamento do processo por parte
do IPST, IP.

e Ainda que a atividade de colheita de 6rgdos tenha um carater aleatério e seja
sensivel a variaveis internas e externas, a implementacdo de um programa de
qualidade aplicado ao processo da doacao adaptavel aos Gabinetes Coordenadores
de Colheita e Transplantagdo (GCCT) permitira ndo s6 avaliar o potencial de doacdo
de cada unidade, mas também avaliar caso a caso os pontos fracos e detetar
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oportunidades de melhoria, adotando medidas especificas com vista ao aumento da
taxa de doacdo. Foi elaborado um plano de auditoria com base num estudo
internacional, validado também em Portugal, tendo ocorrido a primeira auditoria em
17 de abril de 2013. O IPST, IP devera evidenciar os resultados a comunidade da
transplantacdo, propondo um conjunto de acdes de melhoria.

e O funcionamento do Programa Nacional de Doa¢do Renal Cruzada (PNDRC) é
assegurado mediante a atualizacdo do registo de pares dador-recetor inscritos no
PNDRC. Os pares ndo séo inscritos com a antecedéncia desejada, motivo externo
ao IPST, IP, mas conhecido pelo seu papel no ambito do Programa.

e A estratégia de implementacdo dos requisitos associados ao Sistema de
Biovigilancia foi reformulada pela Coordenacdo Nacional de Transplantacdo. As
unidades de colheita, os bancos de tecidos e células e os servigos aplicadores
comunicam ao Sistema sempre que ocorra um incidente ou reacao de acordo com as
definicbes determinadas internacionalmente (projeto Eustite). Em 2013, foram
recebidas 264 notificacdes, de 5 instituicbes diferentes, das quais 2 foram relativas a
reacbes adversas e as restantes relativas a incidentes. Em 2014 dever-se-a
implementar agdo para aumento do numero de servicos sensibilizados para a
necessidade de notificacédo, devendo ser transmitido pelo IPST, IP a estes servi¢cos a
sua criticidade/importancia para a tomada de acgbes pelo IPST, IP em fungcdo da

andlise de dados assente em amostra representativa de servigos de transplante.

A Flying Squad da European Blood Alliance realizou auditoria e prop6s uma séria de

recomendacdes para melhoria nos seguintes pontos:

a) Sessodes de colheita de sangue total e de componentes por aférese (internas e externas),
b) Modelo do planeamento das sessdes de colheita,

c) Acbes da Comisséo de Programacéo, Organizacédo e Operacionalizacdo das Colheitas,
d) indice de dadores suspensos em triagem,

e) Producdo de componentes sanguineos,

f) Laboratério de testes de rastreio viral e de imunologia eritrocitaria (imunohematologia),

g) Cadeia interna de processos.

As recomendacgdes da Flying Squad visam a reducao significativa do desperdicio através de

metodologia Lean.
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12. Publicidade institucional e rela¢coes internacionais

Durante o ano de 2013, o IPST, IP, manteve as iniciativas institucionais que foram
implementadas em 2012 e outras que ja existiam antes do processo de fusdo: Campanha
Universitaria dividida em 2 épocas do ano, Abril/lMaio e Outubro/Novembro, Rota dos
Hospitais, em Fevereiro e Setembro e Campanha de Verdo durante os meses de Julho,
Agosto e Setembro.

Como Eventos Institucionais, foi celebrado o Dia Nacional do Dador de Sangue, que
decorreu no CCB, em 27 de Marco de 2013, sob o mote “E essencial dar — Ser Solidario é
Saudavel” e contou com a participacao do Pianista Mario Laginha e o Dia Mundial do Dador
de Sangue, celebrado a 14 de Junho de 2013, nos Jardins do Palacio do Marqués de
Pombal, com o apoio da Camara Municipal de Oeiras.

A Campanha de Verao, cujo mote foi “Somos Todos Dadores” foi apoiada com 4 cartazes
diferentes para os segmentos 18-25 anos e 30-45 anos com fotografias de cidaddos
comuns, fotografados pelo fotégrafo “Alfaiate Lisboeta”. Foram distribuidos a nivel nacional,
nos hospitais que trabalham em colaboracdo com o IPST, IP,IP, nas associacdes de
dadores de sangue, em agrupamentos escolares e faculdades e nas empresas que
promoveram acdes de colheita. Durante os meses de Julho e Agosto foi feita a contratacao
de meios para a colocacdo de mupis e outdoors em locais estratégicos das cidades com
maior densidade populacional e nas grandes superficies comerciais, por um periodo de 15
dias.

O IPST, IP obteve o apoio institucional de algumas cadeias de televisdo e radio para a
transmissao ao longo dos meses de verdo dos spots da Campanha “Somos todos Dadores”

Ao longo do ano de 2013, o IPST, IP manteve e desenvolveu novas parcerias com alguns
Grupos Empresariais, através de Protocolos de Colaboracdo e Acordos, que criaram
publicidade exclusiva, alusiva a dadiva de sangue e patrocinaram sessdes de colheita em
diversos locais publicos: Danone-Danacol; Menarini Diagnostics; Grupo Auchan; Grupo
Mundicenter.

Foram, também, assinados protocolos com a Associacdo Nacional de Farmacias,
Agrupamentos Escolares e Associacfes de Estudantes Universitarios com vista a promog¢ao
e educacao para a dadiva feita de forma continuada e a longo prazo.

Foi assinado um Protocolo de Colaboragédo com a Fundagdo Vodafone, para a criagdo em
colaboracdo com o IPST, IP do Portal “Dador”, que permite dar informacgdes ao publico em,
tempo real, relativas & dadiva de sangue, reservas nacionais e locais de brigadas. Este

Portal foi inaugurado oficialmente em 12 de Novembro de 2013 em conjunto com a
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aplicacdo para telemoveis que se destina a promover a dadiva de sangue ao permitir o
acesso em tempo real a informacéo sobre onde e quando pode dar sangue. Desta forma o
dador ajuda na gestédo da dadiva de sangue potenciando o seu contributo no momento mais
oportuno. A aplicacdo Dador permite que qualquer pessoa possa ser solidaria e contribua na
gestdo da dadiva de sangue.

Em 2013 foi mantido e melhorado o servico de call-center, direcionado para contactos com
dadores inativos ha algum tempo e dadores de grupos de sangue especificos.

Ao contrario de anos anteriores o IPST, IP,IP ndo adquiriu brindes em larga escala para
oferecer aos dadores, limitando-se a adquirir brindes para épocas especificas: Veréo, Dia
Nacional do Dador, Dia Mundial do Dador e Natal.

Em 2013, o IPST, IP registou 28.515 novos dadores.

Em matéria de relagfes internacionais, o IPST, IP participou nas seguintes atividades:

Autoridades Competentes do Sangue dos Estados membros da UE (DG SANCO),
em conjunto com a Autoridade Competente nacional/ DGS) - 16 a 18/04, 21 a 22/07 e 06 a
07/11 — Bruxelas.

EBA Benchmarking Group (European Blood Alliance) - audioconferéncias
21/02/2013 e 11/03/2013 e reunibes em Copenhaga, 16 e 17/04/2013 e Amesterdao,
30/05/2013.

EBA EID-Monitor Group (Emergent Infectious Disease) - audioconferéncias mensais

ISBT — Amsterdam Congress reviewing Group meeting (International Society of
Blood Transfusion) - reunido do grupo cientifico de revisdo de trabalhos do Congresso da
ISBT Amesterddo, 12/04/2013.

ICCBBA Board and International Standard Committee meeting (International Council

for Commonality on Blood Banks Automation).
European Blood and Marrow Transplant Group / EBMT - 07 a 10/04, Londres.
EBA Spring meeting (European Blood Alliance) - 18 e 19/04/2013, Copenhaga.

WPIT- ISBT (Working Party on Information Technology da International Society of
Blood Transfusion) - 02/06/2013, Amesterdéo.

EMATAG meeting (Europe, Middle East and Africa Advisory Group) - Participacdo
como Presidente do Grupo — 05 e 06/06/2013, Amesterdéo.
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DOMAINE Training Course (Donor Management IN Europe) - Participagdo como
formador no Curso em Dublin, em 24 e 25/09/2013.

EDQM- CoE (European Directorate for the Quality of Medicines & HealthCare —
Council of Europe) - reunido Anual em Estrasburgo, 20 e 21/11/2013.

ISBT 128 STANDARD - Technical Specification, Version 4.5.0 August 2013 (ISBN-
13: 978-1-933243-39-9) — Diretor Técnico CST de Coimbra foi co-autor das especificacdes
técnicas na qualidade de perito do do IPST, IP.

IHN International Haemovigilance Network — Bruxelas a 20 de Fevereiro de 2013.

Comissado Europeia — 3rd Meeting of the Working Group on Haemovigilance - 27 de
Fevereiro de 2013.

ISBT Working Party on Haemovigilance — Amesterddo a 30 de Maio de 2013 e

teleconferéncias realizadas em Abril e Novembro de 2013.

3rd Abbott Diagnostics Global Transfusion Symposium - Apresentagdo da
comunicagdo Dengue outbreak in Madeira. Blood Safety Measures (?) Dra. Maria Antonia
Escoval do CST de Lisboa.

ISBT Working Party on Haemovigilance — participacdo como secretéria-geral desta

working party e representante do IPST, IP.

4th EuBIS Dublin 2013 Trainees Program ( European Blood Inspection System ) - 24
a 28/09 — Dublin / Irlanda.

Relativamente as atividades internacionais em que a area funcional da Transplantacdo

participou, sempre em representacéo do IPST, IP, durante o ano 2013, temos:

Reunides Autoridades Competentes Comissdo Europeia
AC Orgéos - 2
AC Tecidos — 2

Working Groups no ambito da Comissao Europeia
Indicators under EU Action Plan — organs - 1

Import / Export — 3
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Reuni6es Comité de Peritos (CD-P-TO) no ambito do Conselho da Europa - 2
Drafting groups for Guides to the quality and safety

Organs — 6™ edition - 1

Tissues — 2" edition — 2

Projetos e Ac¢des Conjuntas, financiadas pela Comisséo Europeia
ODEQUS -1
ACCORD - 4
FOEDUS -2

IV Jornadas Anticorpos Anti-HLA — 26/02 a 27/02 — Madrid

European Advanced HLA Technical — 09/04 a 12/04 - Madrid

27th European Immunogenetics and Histocompatibility Conference -11/05 a 14/05 -

Maastrich

Visita ao Banco de corddo de Santiago de Compostela — 03/07 a 03/07 — Santiago
Compostela

Estagio utilizacdo do material e técnica de colheita de SCU — 23/07 a 24/07 — Lille

Curso pratico sobre cultura e identificacdo de células progenitoras — 09/10 a 10/10 —
Langenfeld

Congresso Mundial de Sangue de Cordao — 24/10 a 27/10 - M6naco
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13. Balanco social

Fazendo uma analise comparativa dos Recursos Humanos do IPST, IP, considerando a sua
globalidade, ou seja profissionais contratados a tempo indeterminado, por tempo
determinado e em prestacao de servicos (tarefas e avencas), podemos verificar que o IPST,
IP, apresenta uma variacdo de -1% em 2013 face a 2012, conforme se pode verificar no

guadro abaixo:

Andlise Comparativa de Distribuido dos Recursos Humanos - 2012/2013

Contrato Contrato
Tarefa/ Tarefa/ 1%
Grupos Profissionais o] o[ Avenga [ Total 2012 (Tl crc | Avenca | Total 2013 | 2012/2013
Dirgente 7 0 0 7 7 0 0 | 71 | o
Investigador 1 0 0 1 ] 0 0 | 1 | o
Téc. Sup. Saide 13 6 2 A 15 5 0 I 2 -5%
Téc. Superior 3% 0 1 35 35 0 1 I Y] 20%
Médico 3 2 ) 76 29 3 46 I 18 3%
Enfermagem 61 9 63 133 60 8 60 I 128 4%
TDT - TACSP 103 26 b 135 101 26 b I 133 1%
Assistente Técnico 75 2 0 n 78 0 0 I 8 1%
Informatica 10 0 1 11 10 0 1 I 11 0%
Assist Operacional 86 1 0 87 19 1 0 I 80 -8%
TOTAL a2 46 115 583 415 43 120 578 -1%

Acresce que, quando comparados os profissionais em efetividade de funcbes em regime de
contrato de trabalho em fun¢des publicas por tempo indeterminado e por tempo determinado
nos anos de 2012 e 2013, se verifica uma variacdo negativa de 2,14%.

Na sequéncia do PREMAC, e em resultado da reestruturacédo operada, o IPST, IP integrou
os Centros de Histocompatibilidade de Lisboa, Coimbra e Porto e parte das atribuicoes da
Autoridade para os Servicos de Sangue e Transplantagdo, bem como a totalidade dos

profissionais daqueles Centros e parte dos profissionais daguela Autoridade.
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Distribui¢ao dos Recursos Humanos (CTl e CTC) por Grupo Profissional
Comparagio do ano de 2012/2013

140

120

100

80 |

60

40

Como se pode verificar, em 2013, existiram algumas varia¢gbes na distribuicdo de recursos
humanos em regime de contrato de trabalho em fun¢des publicas por tempo indeterminado
e determinado por grupo profissional, sendo a mais significativa a que se operou na carreira
de Assistente Operacional. Esta variacédo reflete os esforgcos efetuados pelo IPST, IP,IP para
preenchimento dos postos de trabalho vagos na modalidade de recrutamento por mobilidade

interna.

Em 2013 houve um aumento de cerca de 4% nos contratos de tarefa e avenca celebrados
face ao ano anterior. Este aumento pretende responder a importancia, a nivel nacional, da
adequacdo da atividade do IPST, IP as necessidades dos servi¢os prestadores de cuidados
de salde, assegurando a existéncia das necessarias reservas de componentes sanguineos,
e, simultaneamente, a flutuacéo e sazonalidade inerentes a dadiva de sangue por parte dos
dadores benévolos, uma vez que é aos fins-de-semana e feriados que resulta uma maior
disponibilidade dos dadores, havendo por isso, que assegurar a existéncia dos profissionais
necessarios para responder as diversas solicitacbes dos dadores e das associacdes de

dadores e outras entidades sem fins lucrativos na area da promocao da dadiva de sangue.

Importa referir também, que a aquisicdo de prestacdes de servicos em regime de tarefa é de
extrema importancia para o funcionamento dos Centros de Sangue e da Transplantacao,

uma vez que permite uma gestdo mais flexivel dos recursos humanos, ajustando a
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prestagéo de trabalho aos picos de sessdes de colheita quer aos fins-de-semana e feriados,
guer em determinadas épocas do ano.

Distribuicdo dos Recursos Humanos (CTl e CTC) por Género

M Masculino

B Feminino

Como se pode verificar pelo grafico anterior, os recursos humanaos do IPST, IP sdo 74% do
sexo feminino e 26% do sexo masculino.

Remunerac@es

Distribuicdo das remuneracées mensais iliquidas por género

8 8 16
38 87 125
18 64 82
15 82 97
14 38 52
10 14 24
4 5 9

1 2 3

1 4 5

2 4 6
0 1 1

1 3 4
0 5 5
0 3 3
1 5 6
0 0 0
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Distribuicdo das remuneracdes mensais iliquidas por género

485,00 € 485,00 €
6.301,00 € 5.609,00 €

Recursos Humanos Previstos / Executados do IPST 2013

Os Recursos Humanos identificados no QUAR para o ano 2013, na coluna “Efetivos
(propostos para 2013)” foram coincidentes com o numero de postos de trabalho aprovados
superiormente para o mapa de pessoal do IPST, IP, de acordo com a respetiva distribuicéo
por carreira.

No decurso do ano de 2013, apdés a reestruturacdo e integracdo dos Ex-Centros de
Histocompatibilidade do Sul, Centro e Norte e de parte da Ex-Autoridade para 0s Servigos
de Sangue e da Transplantagdo ocorrida em 2012, com vista ao suprimento de
necessidades varias ao nivel de recursos humanos, foi aberto procedimento de
recrutamento por mobilidade interna para ocupacdo de 42 postos de trabalho, cuja
conclusdo apenas ocorreu no ano de 2014. Acresce que no ano em curso (2014) se tem
verificado uma progressiva ocupacdo dos postos de trabalho vagos, de acordo com o
processo de reorganizacdo funcional resultante da supramencionada reestruturacédo
organica.

Assim, o desvio verificado corresponde ao diferencial entre os postos de trabalho aprovados
para o0 mapa de pessoal deste Instituto e 0 nUmero de postos de trabalho efetivamente
ocupados em 31 de dezembro de 2013, néo refletindo ainda o resultado dos procedimentos
de recrutamento iniciados em 2013.
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Recursos Financeiros Orgamentados / Executados do IPST 2013

17.237.328 15.143.414 2.093.914
56.135.026 40.647.531 15.487.495
6.718.000 6.676.096 41.904
140.325 121.314 19.011
2.402.000 450.519 1.951.481
5.000 562 4.438
82.637.679 63.039.436 19.598.243

Relativamente ao Recursos Financeiros, apesar da apresentacdo dos valores executados a

data da submisséo deste Relatorio de Atividades ainda serem provisérios, salienta-se para a

execucgdo apresentar um desvio favoravel em 23,72%.

Saliente-se que o orcamento do ano de 2013 do Instituto Portugués do Sangue e

Transplantacédo, IP, foi efetuado em Agosto de 2012 e como ndo havia histérico para se

efetuar o mesmo (o IPST resultou da integracéo dos Ex-Centros de Histocompatibilidade do

Sul, Centro e Norte e de parte da Autoridade para os Servicos de Sangue e da

Transplantacdo, concretizada em 2012) este foi produzido com base nos somatério dos

varios orgamentos das Instituicbes agregadas.

S6 no final do ano de 2013, ocorreu um ano de execuc¢do do or¢camento do IPST,IP, tendo-

se apurado os desvios apresentados, especialmente o desvio relativo a aquisicao de bens e

servicos no valor de 15.487.495,00€, justificado pela harmonizagdo de processos e

procedimentos entre a area do Sangue e Transplantacao.
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14. Avaliacao final

Assim, face ao nivel de desempenho globalmente evidenciado, considerando o grau de
cumprimento dos objetivos operacionais pelo IPST, IP,IP pressupbe-se que a mencao final
qualitativa que lhe devera ser atribuida é a constante na alinea b) do n° 1 do art® 18 da Lei
66-B/2007, de 28 de Dezembro - desempenho satisfatério - em virtude dos resultados
alcangados com uma taxa de realizag&o global acima do previsto (111%) onde se inscreve o

cumprimento ou superacao de todos objetivos considerados relevantes.

Lisboa, 15 de abril de 2014

Dra. Gracinda de Sousa

Vogal do Conselho Diretivo
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Quadro 11: Contagem das mudancas de situagao dos trabalhadores, por grupo/cargo/carreira, segundo o motivo e
género

Alt a0 d
Promogdes Alteragao obrigatéria do e oA -
; o A it posicionamento 5 Consolidagao da mobilidade
Grupofcargo/carreiral (carreiras ndo revistas e posicionamento 59 - Procedimento concursal A TOTAL
i carreiras subsistentes) remuneratério (1) EO ML SCALOHOPOT R aD Daicategonia Total
Tipo de mudanga estionaria (2)
M 7 M F M F M F M ks M I

Rep! do poder legislativo e de orgaos o o
executivos
Dirigente Superior a) ] 0
Dirigente intermédio a) 0 0
Técnico Superior 0 ]
Assistente técnico 1 1 1 1
Assistente Operacional (Auxiliar de Acgao Médica) 0 ]
Assistente Operacional (Operario) 0 ]
Assistente Operacional (Outro) 0 0
Informatico b) 0 0
Pessoal de Investigagdo Cientifica 0| 0
Doc. Ens. Universitario 0| 0
Doc. Ens. Sup. Politécnico 0 ]
Educ.Infancia e Doc. do Ens. Basico e Secundario (] 0
Pessoal de Inspecgao 0 o
Médico b) 0| 0
Enfermeiro 2 1 2 1
Téc. Superior de Saiide b) [} 2 (] 2
Téc. Diagnéstico e Terapéutica [} 1 ] 1
Outro Pessoal ¢) 0 0

Total 0 0 o 0 0 0 1 3 2 2 3 5
NOTAS:

(1) e (2) - Artigos 46°, 47° e 48° da Lei 12-A/2008;

(3) - Artigo 64° da Lei 12-A/2008.
a) Considerar apenas os cargos reportados, consoante os casos, ao regime definido pela Lei n® 2/2004, de 15 de Janeiro (republicado pela lei n® 5172005, de 30 de Agosto) ou no Cédigo do Trabalho, bem como os cargos integrados nos Conselhos de

Administracdo/Conselhos Directivos.

b) N&o incluir alteracées de remuneracéo em periodo de formacéo

c) Considerar o total de efectivos inseridos em outras carreiras ou grupos
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Quadro 12: Contagem dos trabalhadores por grupo/cargo/carreira, segundo a modalidade de horario de trabalho e género, em SE Gélulas a vermelho - Totais ndo
31 de Dezembro estao iguais aos do Quadro1
Rigido Flexivel Desfasado Jornada continua Trabalho por turnos Especifico Isengdo de hordrio TOTAL o
M M M F M F M " F M 5

Ren e do poder e de orgaos ° o of
Dirigente Superior a) 1 1 1 1 2
Dirigente intermédio a) 1 0 4] 4 1 4 5§
| Técnico Superior 1 5 12 1 5 0 2 1 3 8| 27 35
Assistente técnico 1 6 23 1 0 o 9 6 20 3 4 16 62| 78|
| Assistente Operacional (Auxiliar de Acgio Médica) 0 2 1 3 15 3 18| 21
| Assistente Operacional (Op-ri'h) 0 0] 0
Assistente Operacional (Qutro) 1 2 2 2 1 0 1 23 25 28| 31 59}
Informético 0 1 1 5 1 7| 3 10|
Pesscal de Investigacdo Cientifica 0 1 0 1
Doc. Ens. Universitario 0 0 0
Doc. Ens. Sup. Politécnico 0 o 0|
Educ.Infancia e Doc. do Ens. Basico e Secundario 0 0 0
Pessoal de Inspecgao 0 0 o
IMédico 4 3 18 1 4 o 1 5| 27, 324
Enfermeiro 2 14 51 15| 53 68
| Téc. Superior de Saude 2 1 4 1 9 o 2 4| 16) 20]
| Téc. Diagnéstico e Terapéutica 1 6 9 1 4 25 78 0 1 29| 98 127]
[Outro Pessoal b) 0 0 0

Total 6 23| 20| 8| 7] 46) 72| 193 3] 10| 2 8| 118 340 458
NOTAS:
a) Considerar apenas os cargos reportados, consoante os , a0 regime definido pela Lef n® 2/2004, de 15 de Janeiro (republicado pela lel n®51/2005 de 20 de Agosto) cu no Cédigo do Trabalho, bem como os cargos integrados nos Conselhos de Administrag8o/ Conselhos Directivos.

b) Considerar o total de ef

€) Os totals dos quadros

tivos inseridos em outras carreiras

ou grupos
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Quadro 13: Contagem dos trabalhadores por grupo/cargo/carreira, segundo o periodo normal de trabalho (PNT) e género, em SF Cakilax 5 varinalho:- Totitnto
31 de dezembro estio iguais aos do Quadro 1
PNT inferior ao praticado a tempo completo TOTAL
i ] i Tempo parcialououtre | Tempo parcialououtro | Tempo parcialououtrs | Tempo parcialou outro
{lompo tumptn Semana de 4 dias Regime especial regime especial (*) regime especial (*) regime especial (*) regime especial (*)
Grupofcargalcasreira 0.L.32599) ©.L. 324199) . ‘ Total
35 horas. 42 horas 40 horas 28 horas 17 h 30" 17h30° 20 horas 24 horas Outras Situaches
B M E M M F M E M F M F M E M E
do poder legislativo e de orgios 3 . o
executivos
Dirigente Superior a) 1 1 1 1 2
Dirigente inte médio a) 1 2| 0f 2 1 4| 5
Técnico Superior 8| 26| 0] 8] 27 35]
assistente técnico 14 62 14 62 78
Assistente Operacional (Auxiliar de Acgdo Médica) 3] 18 3] 18] 2
Assistente Operacional (Operario) 0| 0 0
Assistente Operacional (Outro) 28] 3 28) 3 59|
Informético 7] 3 7] 3 10
Pessoal de Investigagdo Cientifica 1 0| 1 0| 4
Doc. Ens. Unive rsitdrio 0l 0| 0|
Doc. Ens. Sup. Politécnico 0l 0| 0|
Educ.Infancia e Doc. do Ens. Bdsico e Secunddrio 0l 0| 0|
Pessoal de Inspecgéo o 0 0
[Mé dico 3] 6 2 n 5) 27 32|
Enfermeiro 1 i 14} 52) 15) 53 68
Téc. Superior de Saiide 0| 3| 4 13| 4| 16, 2
| Téc. Diagndstico e Terapéutica 0| 3| 29| 95| 29| 98| 127
Outro Pessoal b) 0l 0| 0|
Total 3| 6| 4 30| 11 303 0f 0| 0] 0] 0] 0| 0f 0| 0] of 0] 118 340 458]
NOTAS:
Indique para cada um dos horérios de trabalho semanal, assinalados ou a assinalar, o pimero de trabalhadores que o praticam.
PNT - Nimero de haras de trabalho semanal em vigor no servigo, fixado ou autorizado por lef. No mesma servigo pade haver varios periodos normais de trabalho.
[") - Trabalho a tempa parcial (art® 142° da Lei n° 59/2008) ou regime especial {art. 12° do DL n°259/98): indicar o nimero de horas de trabalho semanais, se inferior ao praticado a tempo completo,
3) Considerar apenas os cargos reportados, consoante os casos, ao regime definido pela Lei n° 2/2004, de 15 de Janeiro (republicado pela lei n® 51/2005, de 30 de Agosto) ou no Cédigo do Trabalho, bem como os cargos integrados nos Conselhos de Administragdo/ Conselhos Directivos.
b) Considerar o total de efectivos inseridos em outras carreiras ou grupos
) s totais dos quadros 1,2,3,4,12 & 13 devem ser iguais, por grupo/ cargo/carreira e por génera,
7 qe . FAR
.
Quadro 13.1: Contagem do pessoal médico, segundo o regime e horario de trabalho
Carreira médica . A d 2 £ s
Grupofcarsofcarreira Ensr ; lr?d 5 Carreira médica Carreira médica Ano Comum Area Profissional Olitros Total
PRISTES (Eenecialidades (MGF) (Satide Publica) de Especializagio
hospitalares)
Sem dedicagdo exclusiva e 35 h (tempo completo) 5 5
Sem dedicagdo exclusiva e disponibilidade permanente 0
Com dedicacdo exclusivae 35 h 1 1
Com dedicagdo exclusivae 42 h 23 23
Com dedicaca lusivae d ibilidade permanente 3 3
40 horas semanais 0
Outros 0
Total 24 5 3 0 0 0 32

(*) Este quadro ndo contempla as Prestacdes de Servicos

{**) O total deste quadro deve ser igual ao total de médicos do quadro 1
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Quadro 13.2: Contagem dos trabalhadores, por
grupo/cargo/carreira, com e sem dedicacao

exclusiva

Grupo/cargo/carreira Codadivecio Sem dedicacdo exclusiva Total

exclusiva
Representantes do poder
legislativo e de orgdos 0
Dirigente Superior a) 2 2
Dirigente intermédio a) 3 2 5
Técnico Superior 35 35
Assistente técnico 78 78
Assistente Operacional 21 21
(Auxiliar de Acgao Médica)
Assistente Operacional 0
Onerario)
Assistente Operacional (Outro) 59 59
Informatico 10 10
Pessoal de Investigacdo 1 1
| Cientifica
Doc. Ens. Universitario 0
Doc. Ens. Sup. Politécnico (1}
Educ.Infancia e Doc. do Ens. o
Basico e Secundario
Pessoal de Inspecgio 0
Médico 27 5 32
Enfermeiro 68 68
Téc. Superior de Satde 20 20
Téc. Diagnéstico e Terapéutica 127 127
Outro Pessoal b) 0
Total 30 428 458

NOTAS:

a) Considerar apenas os cargos reportados, consoante os casos, ao regime definido pela Lei n° 2/2004, de 15
de Janeiro (republicado pela lei n® 51/2005 de 30 de Agosto) ou no Cédigo do Trabalho, bem como os cargos

integrados nos Conselhos de Administracdo/Conselhos Directivos.

b) Considerar o total de efectivos inseridos em outras carreiras ou grupos

c)c) O total do quadro (13.2) deve serigual ao total do quadro 1 ( excluindo prestacdes de servicos)
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Quadro 14: Contagem das horas de trabalho extraordinario durante o ano, por grupo/cargo/carreira, segundo a
modalidade de prestacdo do trabalho e género

Grupo/cargo/carreira/ Trabalho extraordinario Trabalho extraordindrio Tra:ll:; sAtaord com :ﬁas Tra::ltn e dijord en :ﬁas Trabalho extraord.em dias TOTAL
Modalidade de prestagdo do trabatho diurno nocturno obrigatdrio oo feriados TOTAL
SRt M F M F M F M F M F M F
:éénsemcutivudsu it 0,00 9,90 0,00
IDiriga nte Superior a) 0,00 0,00 0,00
IDi rigente intemédio a) 0,00 0,00 0,00
Técnico Superior 192,00 166,95 0,00 16,50 0,50 127,50 0,00 217,74 192,50! 528,69 721,19
Assistente técnico 2178,68 6531,75 321,70 467,90 41242 124831 984,37 2870,07 11,50 99,82 3908,67 11217,85 15126,52
a’;‘:‘c‘:‘;" O rectorial A args Acken 429,91 2085,98 9,30 285,35 17,00 616,15 2407 715,13 0,00 40,13 561,28]  3742,74 4304,02
Assiste nte Ope racional (Ope rdrio) 0,00 0,00 0,00
Assistente Ope racional (Outro) 5090,01 2356,80 625,15 352,72 709,90 552,30 769,78 636,55 15,10 28,98 7209,94 3927,35 11137,29|
Informético 791,18 128,89 60,40 16,15 36,00 49,67 43,58 154,94 1,50 11,50 932,66/ 361,15 1293,81
Pessoal de Investigacao Cientifica 0,00 0,00 0,00
IDnc. Ens. Universitario 0,00 0,00 0,00
IDuc. Ens. Sup. Politécnico 0,00 0,00 0,00
‘E‘duc.lﬂa!m:ia e Doc. do Ens. Basico e 0,00 0,00 0,00
io

Pessoal de Inspecgdo 0,00 0,00 0,00
Mé dico 277,59 1631,52 18,94 8217 248,14 1308,57 55,80 299,00 7,00 91,10 607,07/ 3412,36 4019,43|
Enfermeiro 1708,27 5784,36 163,94 466,70 125213 284421 385,88 103914 65,00 206,85 3575,22 10341,26| 13916,48]
Téc. Superior de Sadde 000 95,00 0,00 105,00 0,00 6,00 0,00| 206,00 206,00
Téc. Diagndstico e Terapéutica 648,25 1786,85 51,94 242,48 342,45 1161,40 728,96 1716,56 1771,60 4907,29] 6678,89
Outro Pessoal b) 0,00 0,00 0,00
Total 11315,89| 20473,10, 1331,97 1929,97, 3018,54 8003,11 299244 775413 100,10| 484,38 18758,94 38644,69 57403,63|

NOTAS:

Considerar o total de_horas suplementares/ extraordinarias efectuadas pelos trabalhadores do servico entre 1 de janeiro e 31 de dezembro, nas situacdes identificadas.
a) Considerar apenas os cargos reportados, consoante os casos, ao regime definido pela Lei n® 2/2004, de 15 de Janeiro (republicado pela lei n® 51/2005 de 30 de Agosto) ou no Cddigo do Trabalho, bem como os cargos integrados nos Conselhos de

Administragdo/Conselhos Directivos.

b) Considerar o total de efectivos inseridos em outras carreiras ou grupos (Eclesidstico, por exemplo)
c) O trabalho extraordinario diurno e nocturno sé contempla o trabalho extraordindrio efectuado em dias nommais de trabalho (primeiras 2 colunas),
A5 3 colunas seguintes sdo especificas para o trabalho extraordinario em dias de descanso semanal obrigatdrio, complementar e feriados.
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Quadro 14.1: Contagem das horas de trabalho nocturno, normal e extraordinario durante o ano, por

grupo/cargo/carreira, segundo o género

Grupo/cargo/carreira/ Trabalho nocturno normal Trabalho nocturno extraordindrio TOTAL i
Horas de trabalho noturno M F M F F

::::fﬁe‘:sames do poder legislativo e de orgdos 0,00 0,00 0,00
Dirigente Superior a) 0,00 0,00 0,00
Dirigente intermeédio a) 0,00 0,00 0,00
Técnico Superior 0,00 16,50 0,00 16,50 16,50
Assistente técnico 321,70 467,90 321,70 467,90 789,60
Assistente Operacional (Auxiliar de Acgdo Médica) 90,30 285,35 90,30 285,35 375,65
Assistente Operacional (Operario) 0,00 0,00 0,00
Assistente Operacional (Outro) 625,15 352,72 625,15 352,72 977,87
Informatico 60,40 16,15 60,40/ 16,15| 76,55
Pessoal de Investigagao Cientifica 0,00 0,00 0,00
Doc. Ens. Universitario 0,00 0,00 0,00
Doc. Ens. Sup. Politécnico 0,00 0,00 0,00
Educ.Infancia e Doc. do Ens. Basico e Secundario 0,00 0,00 0,00
Pessoal de Inspecgao 0,00 0,00 0,00
Medico 42 54 199,05 27,84 126,62 70,38| 325,67 396,05
Enfermeiro 509,78 1.352,75 252,77 732,24 762,55 2.084,99 2.847,54
Téc. Superior de Satide 0,00 0,00 0,00
Téc. Diagndstico e Terapéutica 51,94 242 48 51,94 242 ,48| 294,42
Qutro Pessoal b) 0,00 0,00 0,001

Total 552,32 1.551,80 1.430,10 2.239,96 1.982,42 3.791,76 5.774,18

NOTAS:

Considerar o total de horas efectuadas pelos trabalhadores do servico entre 1 de janeiro e 31 de dezembro, nas situactes

identificadas.

a) Considerar apenas os cargos reportados, consoante os casos, ao regime definido pela Lein® 2/2004, de 15 de Janeiro (republicado pela lei n® 51/2005 de 30 de Agosto) ou no Cddigo do Trabalho, berncomao os
cargos integrados nos Conselhos de Administrac&o/ Conselhos Directivos.

b) Considerar o total de efectivos inseridos em outras carreiras ou grupos (Eclesiastico, por exemplo)

c) Este quadro refere-se apenas a trabalho nocturno. Para o preenchimento da coluna “trabalho nocturno extraordindrio” neste quadro deve-se considerar o trabalho extraordinario efectuado em dias nommais e
em dias de descanso semanal obrigatdrio, complermentar e feriados.
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Quadro 14.2: Contagem das horas de prevencgao
por grupo/cargo/carreira

Grupofcargo/carreira

N.° de horas de Prevengao

N.° de trabalhadores d)

Representantes do poder legislativo e de
loredos executivos

Dirigente Superior a)

Dirigente intermédio a)

Técnico Superior

7.115

Assistente técnico

Assistente Operacional (Auxiliar de Acgao

IMedica)

Assistente Operacional (Operario)

Assistente Operacional (Outro)

Informatico

11.412

Pessoal de Investigacao Cientifica

Doc. Ens. Universitario

Doc. Ens. Sup. Politécnico

Educ.Infancia e Doc. do Ens. Basico e

|Secundario

Pessoal de Inspecgao

Médico

15.592

Enfermeiro

Téc. Superior de Satude

8.139

Téc. Diagndstico e Terapéutica

25.238

22

Outro Pessoal b)

Total

67.495

60

NOTAS:

a) Considerar apenas os cargos reportados, consoante os casos, ao regime definido pela Lei n° 2/2004, de
15 de Janeiro (republicado pela lei n® 51/2005 de 30 de Agosto) ou no Cdigo do Trabalho, bem como os
cargos integrados nos Conselhos de Administracao/Conselhos Directivos.

b) Considerar o total de efectivos inseridos em outras carreiras ou grupos

d) N.° de trabalhadores que efetuaram as horas de prevencéo.
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Quadro 15: Contagem dos dias de auséncias ao trabalho durante o ano, por grupo/cargo/carreira, segundo o motivo de auséncia e género
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Quadro 16 : Contagem dos trabalhadores em greve durante o ano, por escalao de PNT
e tempo de paralisagio

* Periodo Normal de Trabalho

*Periodo Normal de Trabalho

*Periodo Normal de Trabalho

I i i e

* Periodo Normal de Trabalho

" Periods Normat ge Trebato _
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Quadro 17: Estrutura remuneratdria, por género
1 - Remunera¢des mensais iliquidas (brutas)

Periodo de referéncia: més de Dezembro

(Excluindo prestacdes de servigo) Ntimero de trabalhadores

Género / Escaldo de remuneracgées i Feminil Total
Até 500 € 3 8 16
501-1000 € 38 87 125}
1001-1250 € 18 64 82
1251-1500 € 15 82 97,
1501-1750 € 14 38 52
1751-2000€ 10 14 24
2001-2250 € 4 5 9
2251-2500 € 1 2 3|
2501-2750 € 1 4 5
2751-3000 € 2 4 6
3001-3250 € 1 1
3251-3500 € 1 3 4
3501-3750 € 5 5|
3751-4000 € 3 3|
4001-4250 € 1 5 6
4251-4500 € of
4501-4750 € 1 1 2
4751-5000 € 1 5 6
5001-5250 € 1 5 6
5251-5500 € of
5501-5750 € 1 4 5|
5751-6000 € of
Mais de 6000 € 1 1
Total 118 340 453

NOTAS (ler instrugdes de preenchimento e interpretacido de contetidos Pag. 16)
i) Deve indicar o niimero de trabalhadores em cada escalo por género;

ii) O total do quadro 17 deve ser igual ao total dos quadros 1,2,3,4,12 e 13, por género

iii)_Remuneracdes mensais iliquidas (brutas): Considerar remuneracdo mensal base iliquida mais

suplementos regulares e fou adicionais/diferenciais remuneratérios de natureza permanente.

1V) N3o incluir prestacdes sociais, subsidio de refeicdo e outros beneficios sociais;

2 - Remunerac¢des maximas e minimas
Periodo de referéncia: més de Dezembro

Euros
Remuneracgdo (€) L Feminir
Minima ( €) 485 485
Maxima ( €) 6.301 5.609

NOTAS (ler instru¢des de preenchimento e interpretacio de contetidos Pag. 16)
Na remuneragao deve incluir o valor (euros) das remuneragées, minima e maxima dos trabalhadores
a TEMPO COMPLETO.
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Quadro 17: Estrutura remuneratdria, por género

3 - Remuneragdes mensais iliquidas (brutas) por Grupo/Cargo/Carreira (exluir prestaces de servicos)

Periodo de referéncia: més de Dezembro

Grupo/cargo/carreir
a/ Escaldo de #6500 € | 501-1000 € | 1001-1250 € [ 1251-1500 € | 1501-1750 € | 1751-2000¢ | 2001-2250 € | 2251-2500 € | 25012750 € | 2751-3000 € | 3001-3250 € | 3251-3500 € | 35013750 € | 37514000 € | 4001-4250 € | 4251-4500 € | 4501-4750 € | 4751-5000 € | 5001-5250 € | 5251-5500 ¢ [ 5501-5750 € | 5751-6000 € |Maix de 6000 €| Total
remuneragdes
Rep. do poder le . J
de orgios executivos
Dirigente Superiora) 1 1 2|
Dirigente intermédio a) 2| 1 2 5]
Técnico Superior 1 5| 12| 11 1] 2| 1) 1] 1 35|
 dssistente técnico 1 63| 9] 5| 78]
ssistente Operacional
(usfiar de fcgio Médica) b o 21
Fesistente Operacional 7
 Assistente Operaci 15] 4l 1 59)
it en)
nformitico 2| 7 1 10
[Pessoal de hvestigagio 1 3
ieotifi
oc. Ens . Universtirio o
Doc. Ens . Sup. Politécnico o
Educ.Infincia e Doc. do Ens. of
Bisico e Secundirio
Pessonl de mpecgio o
Médico 1 4 1 2| 3| 6, 2 6 5 2] 2]
Enfermeiro 33 26 4 2) 1 [l fl &
1 6 2) 2 5 1 3 20
29 52 20 19 4 2 1 127]
o
1 125 52 52 24 5 3 5 0 1 4 5 3 o o 2 O 0 o 5 o 1 458
NS
i) Deve indicar o nimero de trabalhadores em cada escalio por grupo /careira/carge
)0 totats do quadio 17 -C devem ser guais a0 totas dhs quadros 1,2,3,d,12 & 13, 17-4 por grupo profissional
+if) Bamune racBies mensais iliguidas rutas): Consids rar remuneragio mensal base ilic regulares e fou s natureza permanente.
V) o incui prestages socis, subeiio o refeigio e outios beneficios sociak;
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Quadro 18: Total dos encargos anuais com pessoal durante o ano por grupofcargofcarreira

Z’;"::'(:_f‘;"‘f" s suplementos Primsa Fimac et Db sargie: Tetal
ace () remnenaticior de desempento socisis com pessoal (euren)

= = : o
[pirigente superior 2) 135616,59 17281 07 1920 04 54920 )
[pirigente intermeé o a) 22375,57] 19657,89 790,55 286824 01
[récrico superior 76606 03] 71123 64 a0353,17] am504, 4]
[pssterte téceico 509125, 152603 53 32,6 1130561 7]
[ssistente Operacional (undlir de Acgio Médics) 0666097 o3 19698,19) 262,10
[ssistente Operacional (perério) 0,00
[asistente Operacional (Qutro) 083 Va2 el 5226397 21487 31
finformtico 217513,96) 99308 7 9543 34 325966 06
[Pessoal de Investigagio Cientifica 29535,32 148474 1672,94) 32753 00|
lboc. Ens. Univers [
[Doc. Ens. Sup. Palitécnico 0,00}
[Educ fSincia e Doc. do Ens. Bisico e Seamdirio 0,00
[pesont de rspecgio 0.0
IMedico 158530.09) 34,94 240,39 2054459
enfermeiro 12050401 31572,3¢ cos6s 21 1502110 5]
[Téc. Superior de Saiide. 571460,10) 115832,09) 19091,17} 706383 3
[Téc. Diagnéstico e Terapiutica 2195571 4] 556881 4¢ 15141181 2053864 91/
|Dukro Pessoal b) 0,00}
[Fotal  ewar) 3505427,10 1998366 84 0,00} 71698 56] 000) 000} 1097549230
Nota:
#)- indluindo o subsidio de férias e o subsidio de Natal
Quadro 18.1: Suplementos remuneratérios por grupofcargofcarreira

[ R o o perosinde o thatens bt portimn | opin | raicimgio | sjukr de repenetagn | socruinde | Oronnplemrtes Tl

Suplementos remuneratérios (diumo e nocturno) noctumo forindon () pemanente |d imalubeidade periferia flhas asto remnerativios {eurws)

gislati i 000f
[pirgente Supecior 2} 124,14 154577 17281 87]
[irgente intermedio ) . 561 15169,10) 2960 19657 99|
[récnico superior 463 63 50809 03 998 2] 309183 5266 3¢ 1263 96} 211,21 74123 64
[sisterte técrico 103116.59) a3 a5, 5260353
|fssistente Operacional (Awdliar de Accio Médica) 24548 71 24125,4) 20648 90} 69322 95|
[assterte Operacional (perario) o0
|assistente Operacional (Outro) 43641 40) 44496 29} 45019 40} 2575, 140732 61
ioformtico 1388,22 0209 39 a4 26575 98908 76]
lPestoal de tmvestigegio Cientifica 501 61 3.1 18474)
lboc. £ns. Universtirio 000}
[poc. Ens. Sup. Politécs 0,00]
Educ mfinci e Doc. do e, 000}
lpesont de npecio o 00}
IMidico 105300,45 177699 s202,59 30829,34 265207 7] 19717,40 159,56 82454
[Enfermeiro. 15835955 1671,12) 36153 95| 15715,70) 93663 89 138,15] 315702 36
[réc. Superior d Saide a7 108319,19 234 4075 14583209
[réc. Diagnstico e Terapéutica 69839, 16 200524,34] 266154,76) 17505,10 2658, 10} 6881 46)
loutro Pessont b) 000}
[ratat ¢ euror) 540511,49 | 41356.94) 3529 86] 720985 000} 0.0) D776 998,92 0 25709 3591269 253,06 sw637] 1998366 84
ey
) 52 o incluido em trabalho extreorindrio (diuma e noctumo)
()0 tot deste quadro deve s igud a0 totd 1
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Quadro 18.2: Encargos com prestacdes sociais

Prestagies sociais Valor (Euros)

[Subsidios no dmbito da protecgao da parentalidade (maternidade,
g 33565,08
|Abono de familia 11109,49
[Subsidio de educagdo especial
Subsidio mensal vitalicio
Subsidio para assisténda de 3° pessoa
ISubsidio de funeral 213,86
[Subsidio por morte

i de e doenga pr
Subsidio de desemprego
Subsidio de refeigio 421999,83
|outras prestagies sociais 4310,70
|Total 47169896

Nota: {*)O total deste quadro deve ser igual ao total da coluna correspondente s prestagies sociais do quadro 1.

Quadro 18.3: Encargos com beneficios sociais

Beneficios de apoio social

Valor (Euros)

|Grupos desportivosicasa do pessoal

Refeitdrios

hsidio de frequénda de creche e de Géo pré il

[Coldnias de férias

[Subsidio de estudos

|Apoio sod o-economico

Outros beneficios sodais

Total

Nota: (*)O total deste quadro deve serigual ao total da coluna correspondente aos beneficios sociais do quadro 18,
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Quadro 19: Numero de acidentes de trabalho e de dias de trabalho perdidos com baixa durante o ano, por género

Notas:
Considerar os acidentes de trabalho registados num suto de noticia.

O "N total de acidentes” refere-se ao total de ocorréncias, com balxa, sem balxa & mortais. O "N° de acidentes com baixa® exclul os mortais. Excluir os acidentes mortais no célculo dos dias de trabalho perdidos na sequéncla de acidentes de trabalho.

Quadro 20: Numero de casos de incapacidade declarados durante o

ano, relativamente aos trabalhadores vitimas de acidente de trabalho

Casos de incapacidade

N° de casos

Casos de incapacidade permanente:
- absoluta
- parcial
- absoluta para o trabalho habitual

Casos de temporiria e

Casos de incapacidade temporaria e parcial

Total
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No local de trabalho In itinere
Acidentes de trabalho i i
Total Inferiora 1 dia |y 3 giac de batxa |4 a 30 dias de batxa| UPEIT 2 X dIEE |y Total Inferlora 1dia |4 -3 as de baca [d4'a 30 dias de batea] P11 2 M dlmsde] g
(sem dar lugar a batxa) de baixa {sem dar lugar a batxa) baixa

M 2| 0 0 ol 0 0] 0 0] 0
N° total de acidentesde trabalho (AT) ocorridos not
ano de referéncia

F E o 3 2 1 0 9 1

: M 0 0 0 0

N° de acidentes de trabalho (AT) com!
baixaocorridos no ano de referéncia

F q 3 | 0 9

- 0 0 O 0 C

N° de dias de trabalho perdidos por acidentest
ocorridos no ano

F o ¥ 9« 0 9

M 0] 0] 0 0 0
N° de dias de trabalho perdidos por acidentest
ocorridos em anos anteriores N

F 0 10 89) \ 0 9

N
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Quadro 21: Numero de situagGes participadas e confirmadas de
doencga profissional e de dias de trabalho perdidos
durante o ano

Doengas profissionais
N° de casos ¥ e diss e

Codigo(*) Designagio auséncia

Nota:
(*) - Conforme lista constante do DR n° 6/2001, de 3 de Maio, actualizado pelo DR n° 76/2007, de 17 de Julho.

Quadro 22: Nimero e encargos das actividades de medicina no

trabalho ocorridas durante o ano

Actividades de medicina no trabalho Nimero Valor (Euros)
Total dos exames médicos efectuados: 0 0¢€
Exames de admissdo 0 0¢€
Exames periédicos 0 0€
Exames ionais e pl es 0 0 €
Exames de cessagcdo de fungdes 0 0€
N
Despesas com a medicina no trabalho \\\Q\x 0€
N
N
Visitas aos postos de trabalho 0
N

Nota:

Incluir nas despesas com medicina no trabalho as relativas a medicamentos e vencimentos de pessoal afecto.
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Quadro 23: Numero de intervencgoes das comissoes
de seguranca e saude no trabalho ocorridas durante

o ano, por tipo

Seguranca e satide no trabalho Intervengdes das Némero
comissdes
Reunides da Comissao 0)
Visitas aos locais de trabalho 0
Outras 0j

Quadro 24: Nimero de trabalhadores sujeitos a ac¢oes de
reintegracdo profissional em resultado de acidentes de

trabalho ou doenca profissional durante o ano

Seguranca e satde no trabalho Acgdes de

reintegragdo profissional

Nimero

Alteracao das fungdes exercidas

Formagéo profissional

Adaptacéao do posto de trabalho

Alteragdo do regime de duragédo do trabalho

Mobilidade interna

Nota:

Artigo 23° do Decreto-Lei n° 503/99, de 20 de Novembro, alterado pelo Decreto-Lei n® 50-C/2007, de 06

Marco e pela Lei n° 64-A/2008, de 31 de Dezembro.

Quadro 26: Custos com a prevencao de acidentes e

doencas profissionais durante o ano

Seguranca e satide no trabalho

i Valor (€)
Encargos de estrutura de medicina e seguranga no trabalho (a) 0,00 €
Equipamento de protecgao (b) 0,00 €
Formagdo em prevencéo de riscos (c) 0,00 €
Outros custos com a pi cdo de acid. e de ¢ 0,00 €

profissionais (d)

Nota:

(a) Encargos na organizagéo dos servigos de seguranca e satide no trabalho e encargos na organizacédo / modificagdo dos espagos de trabalho.

(b) Encargos na aquisicdo de bens ou equipamentos.
(c) Encargos na formacéo, informacéo e consulta.

(d) Inclui os custos com a identificacdo, avaliacdo e controlo dos factores de risco.
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QUADRO 27: Contagem relativa a participagdes em acgdes de formagao profissional durante o

Instituto Portugués do Sangue
e da Transplantacao, IP

ano, por tipo de acgao, segundo a duragio

Tipo de accao/duragdo Menos de 30 horas | De 30 a 59 horas | de 60a 119 horas | 120 horas ou mais Total
Internas 477 9 0 ] 486
Externas 300 14 0 3 317
Total 777 23 0 3| 803
Notas:

Relativamente as accdes de formacéo profissional realizadas durante o ano e em que tenham participado os efectivos do servico, considerar coma:

® acgdo interna, organizada pela entidade.
® acgdo externa, organizada por outras entidades.

o N.° de participagdes = n° de trabalhad na agdo 1+ n° de trabalhadores na agdo 2+ (...) +n° de trabalhadores na agao n (Exemplo: Se o mesmo trabalhador participou
em 2 agdes dife rentes ou iguais com datas diferentes, conta 2 participages).

QUADRO 28: Contagem relativa a participagbes em acg¢des de formacdo durante o ano, por

grupo/cargo/carreira, segundo o tipo de acgao

Acgbes inte mas Acgdes externas TOTAL
Grupo/cargo/carreira/
N° de participagdes e de participantes N° de partici 1.do participacs N° de particip N° de particip
) ™)
Rep do poder legislativo e de orgdos executivos 0] 0f 0 0]
[ irige nte Superior a) 2] 8 8| 2]
Dirige nte intermé dio a) 4 17| 21 5|
Técnico Superior 25| 324 57, 0]
Assistente Técnico ! 17| 81 52
Assistente Operacional (Auxiliar de Acgdo Mé dica) 28| 21 49 3¢
Assistente Ope racional (Ope rario) 0 0] 0 0|
Assistente Ope racional (Outro) 8| 10} 18, 15|
Informatico 2] 6] 8 ¢
Pessoal de Investigagao Cientifica 0] 1 1 1
IDuc. Ens. Universitdrio 0] 0 0 0]
Doc. Ens. Sup. Politécnico 0] 0f 0 0]
Educ.Inféncia e Doc. do Ens. Basico e Secunddrio 0 0] 0 0]
Pessoal de Inspeccdo 0] 0f 0 0]
Médico 2] 59 m 23
E 143] 57| 200 59
Téc. Superior de Satide 35 36| il 19
Téc. Diagndstico e Terapé utica 123 55 178 94
Outro Pessoal b) ) 0) 0 0]
Total 486) 37| 803 317
Totais devem ser iguais aos do Q. 27
Notas:

(*) - Considerar o total de accdes realizadas pelos trabalhadores, em cada grupo, cargo ou carreira.
(™) - Considerar o total de trabalhadores que, em cada grupo/cargo/carreira, participou em pelo menos 1 acgao de fonmagao.

a) Considerar apenas os cargos reportados, consoante s casos, ao regime definido pela Lei n® 2/2004, de 15 de Janeiro (republicado pela lei n® 5172005, de 30 de Agosto) ou no Cddigo do Trabalho,

bem como os cargos integrados nos Conselhos de Administragéo.
b) Considerar o total de efectivos inseridos em outras carreiras ou grupos (Eclesiastico, por exemplo)

Taxa de participagdo em formagdo = Total de participantes em formacdo/Total de efectivos x 100
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QUADRO 29: Contagem das despendidas formagao por
grupo/cargo/carreira, segundo o tipo de acgdo
Grupo/cargo/carreira/ Horas dispendidk didas em acgdes internas Horas dispendidas em acgies externas Total de horas em acgdes de formacao

Re pi do poder legi: e de 0rgdos executivos 0,00 0,00 0,00]
Dirige nte Superior a) 2500 222,00 247,00
Dirige nte intermé dio a) 2450 350,00 374,50
Técnico Superior 199,00 348,00 547,00
Assistente Técnico 515,00 184,50 699,50]
Assistente Ope racional (Auxiliar de Acgdo Mé dica) 171,50 90,00 261,50
Assistente Ope racional (Operério) 0,00 0,00 0,00]
ssistente Operacional (Outro) 36,00 270,00 306,00
Informdtico 9,00 203,00 212,00
Pessoal de Investigacao Cientifica 0,00 0,00 0,00]
Doc. Ens. Universitario 0,00 0,00 0,00]
Doc. Ens. Sup. Politécnico 0,00 0,00 0,00}
Educ. Infancia e Doc. do Ens. Bdsico e Secunddrio 0,00 0,00 0,00]
Pessoal de Inspecgao 0,00 0,00 0,00]
Médico 234,00 872,00 1106,00]
E 731,50 420,50 1152,00]
Téc. Superior de Satde 280,00 515,00 795,00
Téc. Diagnostico e Terapé utica 649,50 649,00 1298,50]
Outro Pessoal b) 0,00 0,00 0,00]
Notas:

Considerar as horas dispendidas por todos os efectivos do servico em cada um dos tipos de accdies de formagéo realizadas durante o ano.
a) Considerar apenas os cargos reportados, consoante os casos, ao regime definido pela Lei n® 2/2004, de 15 de Janeiro {republicado pela lei n® 51/2005 de 30 de Agosto) ou no Cddigo do Trabalho,

bem como os cargos integrados nos Conselhos de Administragdo .

b) Considerar o total de efectivos inseridos em outras carreiras ou grupos (Eclesiastico, por exemplo)

QUADRO 30: Despesas anuais com formagao

Tipo de acgdo/valor Valor (Euros)
Despesa com acciies inte rnas 10.616,19€
|I)espesa com acgiies exte rnas 30.314,28 €
|roTaL 40.930,47 €
Notas:

Considerar as despesas efectuadas durante ano em actividades de formagéo e suportadas pelo orcamento do servigo,
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Quadro 31: Relagdes profissionais

Relagdes profissionais Nimero
Trabalhadores sindicalizados 173
Elementos pertencentes a comissdes de trabalhadores 0
Total de votantes para comissdes de trabalhadores 0
Quadro 32: Disciplina
Disciplina Nimero
Processos transitados do ano anterior 0]
Processos instaurados durante o ano 0]
Processos transitados para o ano seguinte 0
Processos decididos - total: 0
* Arquivados 0
* Repreensio escrita 0
* Multa 0
* Suspenséao 0
* Demisséo (1) 0
* Despedimento por facto imputavel ao trabalhador (2) 0
* Cessacdo da comissdo de servigo 0
* Outros 0]

Notas:
(1) - para trabalhadores nomeados
(2) - para trabalhadores em CTFP
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Ministério da Saude

ANO: 2013

NOME DO ORGANISMO Instituto Portugués do Sangue e da Transplantag3o, I.P.

MISSAO DO ORGANISMO Garantir e regular, a nivel a da ede e garantir a dadiva, colheita, analise, P c5o, e de sangue de
sanguineos, de érgaos, tecidos e células de origem humana

OBJECTIVOS ESTRATEGICOS
DESIGNAGCAO
OE1l a disponibili: de sanguineos, células e tecidos promovendo a iciéncia e a suster

OE 2 Reestruturar a articulagdo com a comunidade no ambito da promog&o da dadiva de sangue, células e tecidos

OE3 o i da ificacdio e éncias dos profissionais do IPST, com vista iagdo da éncia técnica e i de resposta dos seus t (as)
OE 4 Modernizagdo e integracdo dos sistemas de informagdo do IPST, IP
OE 5 simplificar e normalizar procedimentos com vista a uma gestdo pela qualidade

OE 6 Melhorar a sustentabilidade financeira do IPST

OBJECTIVOS OPERACIONAIS

EFICACIA
00p1: Assegurar, a nivel nacional, a existéncia de uma reserva média de Concentrados Eritrocitarios (CE) (OE 1)
Val,
INDICADORES 2008 2009 2010 2011 2012 (E) Meta 2013 Tolerancia :r;i:; Peso Més Analise Resultado  Taxade Realizagdo  Classificagsio

Reserva = n.2 médio de unidades CE
1 existentes / n.2 médio de unidades de CE - 8,56 12 13,8 7 7 3 13,8 100% 12 13,15 123% Superou
consumidas (em dias de consumo)

00p2: Assegurar a dédiva de sangue no grupo etario dos 18 aos 34 anos (OE 1) Peso: 10,0

Vali
INDICADORES 2008 2009 2010 2011 2012 ( E) Meta 2013 Tolerancia :riati:; Peso Més Andlise Resultado Taxa de Realizagdo Classificagdo

Unidades de sangue colhidas em dadores
2 29567 31531 31604 27794 24403 26000 2000 28500 50% 12 24142 100% Atingiu
com idade <25 anos

Unidades de sangue colhidas em dadores
3 N 56473 60222 58745 52788 47488 47000 2000 49500 50% 12 44752 99% N3o atingiu
com idade entre os 25 e os 34 anos

‘00p3: Desenvolver o banco multitecidular (OE 1) Peso: 25,0

INDICADORES 2008 2009 2010 2011 2012 (E) Meta 2013 Tolerancia c‘:;'l:; Peso

Resultado Taxa de Realizagdo Clas:

Taxa de aproveitamento de pecas de osso

a4 50 90 75 40 100 45 5 55 35% 12 80 135% Superou
humano processadas (%)
5 ‘raxa_de aproveitamento de membrana 75 55 75 86 80 65 5 75 30% 12 86 135% Superou
amniética humana processada (%)
Manutencdo da reserva estratégica de
i6tica para de
6 N e ia (| n.e 0,8 2,3 3,5 4,3 4,5 3 0,5 5 35% 12 a4 113% Superou

médio de m2 existentes)

0O0pa: Assegurar a tipagem e colheita de cé res ndo aparentados para transplantacio de medula éssea (OE Peso: 25,0
INDICADORES 2008 2009 2010 2011 T 2o Meta 2013 Tolerancia c‘:'at'l:; Peso Més Andlise Resultado  Taxade Realizagio  Classificacdo
7 N.2 de novos dadores CEDACE tipados 36464 44487 63807 30011 38533 18000 4000 38000 65% 12 25453 109% Superou
8 N.2 de colheitas efetivas a dadores CEDACE 49 55 58 106 119 120 10 140 35% 12 119 100% Atingiu

0Op5: Desenvolver o Banco Pul -0 de Células do Corddo Umbilical - LUSOCORD (OE 1)

Vali
INDICADORES 2008 2009 2010 2011 2012 Meta 2013 Tolerancia :rlatI::) Peso Més Andlise Resultado Taxa de Realizagdo Classificagdo

N.2 de unidades de sangue do corddo

9 N o NA NA NA NA NA 50 10 70 100% 12 78 135% Superou

? GOVERNO DE Pagina 104 de 136
PORTUGAL

MINISTERIO DA SAGDE Avenida Miguel Bombarda n° 6 | 1000-208 Lisboa T (+351) 210063010 F (+351) 210063071 www.ipsangue.or!



IP°
Instituto Portugués do Sangue
ST e da Transplantagao, IP
g

elhorar o desempenho financeiro do IPST (OE 6) Peso: 10,0
4
Valor
INDICADORES 2008 2009 2010 2011 2012 Meta 2013 Tolerancia eritico Peso Més Andlise Resultado (E) Taxade Realizagdo  Classificagdo
4
Redugdo do prazo médio de pagamento a ” o g
10 fornecedores - prazo médio ano 2012: 115 vd. nota v nota v nota 106 27,56 10 s 2756 100% 12 75,7 135% Superou
explicativa explicativa explicativa
dias (Redugdo %)
00p7: Harmonizagao dos sistemas aplicacionais nas dreas financeira, patrimonial e de aprovisionamento do IPST, IP (OE 4; OE 5; OE 6) Peso: 30,0
4
Valor
INDICADORES 2008 2009 2010 2011 2012 Meta 2013 Tolerancia eritico Peso Més Andlise Taxade li; Classificagdo
11 Implementa;a.o de um sistema de gestdo de NA NA NA NA NA 3 1 1 50% 12 2 100% Atingiu
stocks harmonizado (meses)
Implementagdo de um sistema de gestdo de o
12 NA NA NA NA NA 10 1 8 50% 12 11 100% Atingiu

inventério harmonizado (meses)

Peso: 30,0

00p8: Implementar uma base de dados unica de gestdo da colheita de sangue do IPST (OE 1; OE 4; OE 5; OE 6)

Valor o

INDICADORES 2008 2009 2010 2011 2012 Meta 2013 Tolerancia eritico Peso Més Anilise Taxa de lizaga Classificagdo
13 Data de conclusdo do processo (meses) NA NA NA NA NA 11 1 9 100% 12 11 100% Atingiu
00p9: Melhorar a articulagdo em matéria de relagdes internacionais (OE 3; OE 4; OE 5) - DGS/Todas Instituicdes MS Peso: 10,0
4 4 v 4 4
Val
INDICADORES 2008 2009 2010 2011 2012 Meta 2013 Tolerancia crl'ati: Peso Més Anilise Itad Taxa de lizaga Classificagdo
Cumprimento dos prazos de resposta
14 aquando do pedido de emissdo de parecer ND ND ND ND ND 80 10 95 50% 12 100 133% Superou
(%)
Divulgagdo e lizaga das
15 atividades de rep! Foi ional NA NA NA NA NA 85 5 95 50% 12 80 100% Atingiu
(%)
00p10: Inventariar as bases de dados e sistemas de informac3o em satde (OE 3; OE 4; OE 5) - DGS/Todas Institui¢des MS Peso: 10,0
4 4 v 4 4
Valor
INDICADORES 2008 2009 2010 2011 2012 Meta 2013 Tolerancia eritico Peso Més Andlise Taxade li; Classificagdo
Registar as bases de dados no Diretério de
NA NA NA NA NA 7 1 5 100% 12 0 0% Nao atingiu

Informagdo em Saude

cdo de recursos e

INDICADORES 2008 2009 2010 2011 2012 Meta2013  Tolerancia :::'IZ; Peso  Més Andlise Itad

Taxade

Taxa de aproveitamento de sacos de colheita

- - NA ND ND ND ND 25 5 40 100% 12 38,4 135% Superou
de sangue do corddo umbilical (%)
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Peso: 25,0
4
Valor
INDICADORES 2008 2009 2010 2011 2012 Meta 2013 Tolerancia eritico Peso Més Analise Resultado (E) Taxade Realizagdo  Classificagdo
% de trabalhadores do IPST que - - - 34 77 30 5 37 100% 12 36 121% Superou
fi agdes de
s privadas sem fins lucrativos (OE
Val
INDICADORES 2008 2009 2010 2011 2012 Meta2013  Tolerncia crl,aﬁ':; Peso  MésAnilise Itado  Taxade Real Classificagio
Proposta de regulamentagéo a apresentar a NA NA NA NA NA 4 1 2 100% 12 5 100% Atingiu

tutela (meses)

00p14: Promover a qualidade e garantir a seguranga do doente no dominio do sangue humano e componentes sanguineos (OE 5) - DGS/IGAS Peso: 10,0
4
- Valor A< Anal o " P
INDICADORES 2008 2009 2010 2011 2012 Meta 2013 Toleréncia eritico Peso Més Anélise Taxade Classificagdo
Participaggo, na qualidade de observador ou
perito, na sequéncia de pedido formulado
20 pela DGS/IGAS, no dmbito de inspegdes a - - - - NA 80 5 90 35% 12 0 0% N3o atingiu
realizar a institui¢des publicas e privadas de
sangue e medicina transfusional (%)
N2 de visitas técnicas aos servigos de
21 . . - - - - NA 20 2 25 65% 12 27 135% Superou
medicina transfusional
0O0p15: Propor a alteragdo da legislagdo que regula a organizagdo e funcionamento do Registo Nacional de No Dadores (RENNDA) (OE 2; OE 5) Peso: 25,0
4
Valor
INDICADORES 2008 2009 2010 2011 2012 Meta 2013 Tolerancia eritico Peso Més Andlise Itad Taxa de Classificagdo
Proposta de regulamentago a apresentar a NA NA NA NA NA 11 1 9 100% 12 5 135% Superou

tutela (meses) L

00p16: Implementar as condigdes necessdrias ao funcionamento do Banco Publico do Sangue do Corddo Umbilical - LUSOCORD (OE 2; OE 3; OE 5) Peso: 30,0
4
Val

INDICADORES 2008 2009 2010 2011 2012 Meta2013  Tolerincia  _°°  Peso  MeésAnalise ltado  TaxadeRealizagio Classificagio

D i dos p

tendentes & corregdo das observagses NA NA NA NA NA 70 10 100 50% 12 100 125% Superou

decorrentes de agdo inspetiva, na drea das

instalagdes (%)

D i dos pi di

d a ¢do das ob 65
NA NA NA NA NA 70 10 100 50% 12 100 125% Superou

decorrentes de agdo inspetiva, na drea dos
equipamentos (%)
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NOTA EXPLICATIVA
LEGENDA:

NA - Ndo Aplicavel
ND - Ndo Disponivel

00p6: Melhorar o desempenho financeiro do IPST (OE 6) - Indicador 10: Redugdo do prazo médio de pagamento a fornecedores - prazo médio ano 2012: 115 dias (Redugdo %): PMP 2008 - 116 dias; PMP 2009 - 188 dias; PMP 2010 - 192,99 dias; PMP 2011 - 184,31
dias; PMP 2012 - 115 dias; PMP 2013 (E) - 27,95 dias

0O0p 14 -Promover a qualidade e garantir a seguranga do doente no dominio do sangue humano e componentes sanguineos (OE 5) - DGS/IGAS - Indicador 20: Participagdo, na qualidade de observador ou perito, na sequéncia de pedido formulado pela
DGS/IGAS, no dmbito de inspecdes a realizar a instituicdes publicas e privadas de sangue e medicina transfusional (%) - Face a existéncia de pedidos de participagdo adiados por motivos ndo imputaveis ao IPST considera-se que ndo ¢ possivel proceder 3|
avaliagdo do presente indicador, constando do campo "Resultado" a mengdo NA.

A férmula de célculo do OOp 14 no campo "Taxa de Realizagdo dos Objetivos" foi alterada em conformidade (para aferigdo da taxa de realizagdo do OOp 14 apenas é considerado o Indicador 21).

JUSTIFICACAO DE DESVIOS

V. Documento anexo - Monitorizagdo QUAR 2013 - 12 e 22 semestres

Recursos Humanos: O desvio apresentado prende-se com o facto de no campo "Efetivos (propostos para 2013)" ter sido contemplado o nimero de postos de trabalho aprovado no mapa de pessoal para 2013, bem como com o facto de se ter iniciado um
processo de recrutamento com vista a ocupagdo de varios postos de trabalho, que, até ao final de 2013, apenas determinou a ocupagdo parcial dos referidos postos de trabalho, estimando-se que a ocupagdo dos demais venha a ocorrer durante o ano 2014, na
sequéncia do termo dos procedimentos concursais em curso.

TAXA DE REALIZACAO DOS OBJECTIVOS

PLANEADO %  EXECUTADO %

EFICACIA 30% 36%
00p1: Assegurar, a nivel nacional, a existéncia de uma reserva média de Concentrados Eritrocitarios (CE) (OE 1) (R) 25% 123%
00p2: Assegurar a dadiva de sangue no grupo etario dos 18 aos 34 anos (OE 1) 10% 100%
00p3: Desenvolver o banco multitecidular (OE 1) (R) 25% 127%
00p4: Assegurar a tipagem e colheita de células estaminais hematopoiéticas a dadores ndo aparentados para transplantagdo de medula 6ssea (OE 1) (R) 25% 106%
00p5: Desenvolver o Banco Publico de Células do Corddo Umbilical - LUSOCORD (OE 1) 15% 135%
EFICIENCIA 40% 39%
00p6: Melhorar o desempenho financeiro do IPST (OE 6) 10% 135%
00p7: Harmonizagdo dos sistemas aplicacionais nas areas financeira, patrimonial e de aprovisionamento do IPST, IP (OE 4; OE 5; OE 6) (R) 30% 100%
00p8: Implementar uma base de dados unica de gestdo da colheita de sangue do IPST (OE 1; OE 4; OE 5; OE 6) (R) 30% 100%
00p9: Melhorar a articulagdo em matéria de relagdes internacionais (OE 3; OE 4; OE 5) - DGS/Todas InstituicSes MS 10% 117%
00p10: Inventariar as bases de dados e sistemas de informac3o em sadde (OE 3; OE 4; OE 5) - DGS/Todas Instituigdes MS 10% 0%

00p11: Otimizagao, racionalizagdo de recursos e diminuigdo de custos no Banco Plblico de Células do Corddo Umbilical-LUSOCORD (OE 1; OE 6) 10% 135%
QUALIDADE 30% 36%
00p12: Promover e desenvolver a qualificagso dos recursos humanos do IPST (OE 3) (R) 25% 121%
00p13: Harmonizar a regulamentacéo para a atribuigio de apoios financeiros a instituicdes privadas sem fins lucrativos - DGS /ARS / IPST / SICAD (O 2; OE 5) 10% 100%
00p14: Promover a qualidade e garantir a seguranga do doente no dominio do sangue humano e componentes sanguineos (OE 5) 10% 88%
00p15: Propor a alteragio da legislac3o que regula a organizacio e funcionamento do Registo Nacional de N3o Dadores (RENNDA) (OE 2; OE 5) (R) 25% 135%
00p16: | as icBes necessdrias ao i do Banco Publico do Sangue do Cordao Umbilical - LUSOCORD (OE 2; OE 3; OE5) (R) 30% 125%
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RECURSOS HUMANOS - 2013

EFETIVOS

(propostos para 2013) PONTUACAO  PLANEADOS REALIZADOS DESVIO

DESIGNACAO

Dirigentes - Diregio Superior ] 0 ] 0
Dirigentes - Diregaolntermédia (12 e 23) e Chefes de Equipa 16 0 0
Administrador Hospitalar 3 12 % 12 b
Médicn 51 1z 612 B4 g
End 76 12 Livd 816 9%
| Técnico Diagnastico e Terapéutica 137 17 1644 154 120
Investigagao CGientifica 2 1z ) 1z 1z
| Técnico Superior de Saiide 24 17 8 M0 42
Téenicos Superiores {indui Especialistas de Informitica) 54 12 7] m ne
Coordenadores Témios {indui Chefes de Seqaa) 7 9 63 54 9
Asskstentes Témicos {Incui témitms de iformtica) 11 |3 288 640 Mg
Assistentes Operadonals 107 5 55 00 1325
TOTAL 579 5770 4634 1136

N® de efetivos no organismo

IPS, IP 431 402 3% 31 - -

CHNorte n b3 u bE] - B

CHCentro 19 19 0 19 - B

CHSul 35 2 EE] H - -

ASST 9 8 7 9 - -

IPST . . - - 468 458 420

515 8 150 76 168 58 31122008 31122009 31422010 31122011 31122012 31122013
Wi N

RECURSOS FINANCEIROS - 2013 (Euros)

RECURSOS FINANCEIROS - 2013 (Euros)

DESIGNAGAO ORCAMENTO EXECUTADOS DESVIO

Orgamento de Funcionamento 82.637.679€ 63.039.436 19.598.243
Despesas com Pessoal 17.237.328 15.143.414 2.093.914
Juros e Outros Encargos 5.000 562 4.438
Transferéncias Correntes 6.718.000 6.676.09 41.904
AquisicGes de Bens e Servigos 56.135.026 40.647.531 15.487.495
Outras Despesas Correntes 140.325 121314 19.011
Aquisi¢do de bens de capital 2.402.000 450.519 1.951.481

PIDDAC 0,00€

Outros 0,00€

82.637.679 € 63.039.436 € 19.598.243€
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INDICADORES. Tipo Objetivo. cop oe

FONTES DE VERIFICACAO.
Reserva - n.2 médio de unidades CE
1 existentes/n.2 médio de unidades de CE Eficacia cop 1 RS NA Asis

2 Unidades de sansuc Eficacia cop 2 oE1 NA Asis
Unidades de sangue colhidas em dadores

3 Unidades de saneue 4 Eficacia cop 2 oEa1 NA Asis
Taxa de aproveitamento de pecas de osso

a humano processadas (%): n.° de pecas de Eficacia ocop 3 oE1 NA Base de dados de gestio do banco multitecidular

5 pecas de membrana amniotica validadas/n.® Eficacia cop 3 o1 NA Base de dados de gestio do banco multitecidular
de membrana amnictica

processadas x 100

Manutencao da reserva estratégica de

. amn . o a Ericacia cona ora Na Bace de dados de gestio do banco multitecidular
P At

7 oo dda moves dadoras CEDACE tipados Ericacia cona ora Na Bace de dades cEpACE

5 N.o do colhertas efativas a dadores CEDACE Ericacia cona ora ~a Base de dades CEDACE

o Nmde unidades do ansue do cordso Ericacia cons cea Na Base de dados LUSOCORD

Reduco do prazo médio de pagamento a
10 fornecedores - prazo médio ano 2012: 115 Eficiencia cop e oces Orientagio Estratégica Ms 4.1 Plataforma Acss
dias (Redugsio %)

ocea
a1 Implementacao de um sistema de gostao deo enciencia cop 7 ors Orientacio Estratégica MS 3.16; 3.10; 3.11; 4.1 IPST/GLINTT/DRGRF - Relatério de Atividades IPST 2013
oce
Implementagio de um sistema de gestio de Piditg
a2 ImPplementacac de um sistema de o eniciencia cop 7 ors Orientacio Estratégica MS 3.16; 3.10; 3.11; 4.1 IPST/QUIDGEST/DRGRF - Relatério de Atividades IPST 2013
oce
o1
13 Data de conclusgo do processo (meses) ericiencia con= oea Orientasao Extratépica MS 3.16; 2.10; 3.11; 4.1 Relatario de Atividades 1PST 2013
oce
Cumprimente dos prazos de resposta
Bauando do pedids de emissio de parecer ors
14 (56) = 1.2 total de pareceres emitidos no cons oca Orientasac Extratégica ms 14 Pagina Eletronica IPST; Relatorio de Atividades IPST 2013
brazo de rasposta/n.a total e pedidos de ces
parecer
o o e izacao p aas
R A el nas e romreentata Pt
n-ode atividades de representacio Orientacido Estratégica MS 14 Pagina 1PST; de i I1PST 2013
1% lnternacional divuigadas no site do 1PST/n.e ooes oea < = =
total de atividades de reprasentasio
Intarnacional
Regist: b de dad. Diretério d oEs
16 Registar as bases de dados no Diretorio de ericiencia cop 10 ora Orientasao Estratégica s 13 Diretorio de Informagio em Sadde; Relatério de Atividades IPST 2013
Aformacio em Sadde (meses) ez
Taxa de aproveitamento de sacos de colhaita
e sangue do cordBe umblilical - NS toral d
“acos de colheta de sangue do cordio ora
a7 om e cop a1 oer Orientasao Extratégica MS 4.1 Baze de dados LUSOCORD
criopreservadas/N.© total de sacos o
coinaita da sanus do cordse umbiilcal
Gtilizados em tnidades colhidas (56)
1g 8l trabalhadores do IPST aue Quanande cop 1z oe= Orientacio Estrategica Ms 8 Base de dados da Formacao/RHV
fraquantaram asbes de formacao
de res aap - or 2 \
watidade Orientacio Estratagica S 3.10; 3.11 boc. Produzide
19 tutela (meses) o ©op 13 OES < = d
80, na aualidade de observador ou
S sequencia de pedida formuiade
hela BGS/IGAS, N6 Ambite de inspecoes o
realizar a Inatituicoes publicas « privadas de . . -
uatidade Orientasao Extratégica MS 3.10; 3.11 Relatério de Atividades IPST 2013
29 sangue e medicina transfusional (%6) - n.= de o ©eor 14 oE= < = -
Participacses 4o IPST na auat de
Sbeervader ou perito/n 9 de pedidos de
Participacio formulados pela DGS/1GAS 100
22 N2 de visitas téenicas aos servicos de Quatiaade cop 1a or s Orientacao Extrategica MS 3.10; 3.11 Relatario de Atividades IPST 2013
posta de aap a oez X
22 Prepostade re Quatidade cop s oz Orientacao Estrategica MS 3.10; 3.11 boc. Produzide
ento dos
tendentes & corragio das obaervacs
ccorrentes de acac inspetiva, or2
23 inatalacoes (54) - .o de procedimentos Quatidade cop 16 or 3 Orientacio Estratémica MS 8 3.10; 3.1 Relatsrio de Atividades 1PST 2013
desenvolvidos propostos na acio oes
Inspativa/n.s de cbservasbes decorrentes da
Sedo inspetiva
o ) aos
tendentes & corracio das observactes
decorrentes de acho Inspetiva, na rea dos or 2
24 cauipamentes (36) - n.a de procedimentos Quanaade cop1s cea ntacse Estratesica MS 8; 2.10; 3.11 Relatario de Atividades 1PST 2013
Gesenvoividos propostos na acao ces

n.ede aa
agdo inspetiva
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ANEXO 3-

Planos de atividade, indicadores de medida, metas e resultados por
Unidade Orgéanica do IPST, IP
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IP°
ST

Instituto Portugués do Sangue

e da Transplantacao, IP

OBJETIVOS OPERACIONAIS CSTLISBOA/2013

OBJETIVO OPERACIONAL

Aumentar a eficiéncia
do CSTL através da
promocao da criacdo de
brigadas comuns para
as areas do sangue e
da transplantagéo

nacional a existéncia de

Contribuir para
assegurar, a nivel

uma reserva média de
Concentrados
Eritrocitarios

Assegurar a dadiva de sangue no grupo etério dos
18 aos 34 anos

para doentes de

Assegurar a existéncia de unidades de sangue

diversas etnias

N.° IND. 1 2 3 4 5 6
o ~ .
_ N.° de unidades de N. dg agbes de Este_abelet:lmento de um
% de brigadas comuns . . sensibilizagéo e painel de dadores de
X . . N.° de unidades de sangue | sangue colhidas em ~ - . . X
= n.° de brigadas N° de unidades colhidas . R promogao para a dadiva| origem africana tipados
INDICADORES R colhidas em dadores com dadores com idade .
comuns/n.° total de pelo CSTLisboa . de sangue em nos sistemas
. idade < 25 anos entre os 25 e os 34 . P .
brigadas*100 anos comunidades de eritrocitarios mais
diferentes etnias importantes (meses)
Meta 2013 70 67200 9100 15700 5 10
Tolerancia 5 2000 650 650 2 2
Valor Critico 80 70200 9950 16525 8 6
Resultado 100 66811 9381 14766 1 1
Taxa Realizacéo 175% 100% 100% 98% 33,33% 156%
Classificacé@o Superou Atingiu Atingiu N&o atingiu N&o atingiu Superou

Taxa Execucéo Global

CRST Lisboa

135,89%

OBJETIVOS OPERACIONAIS CSTLISBOA/2013

Promower o
aproveitamento das . ~
A Promover a articulagéo
unidades de
Concentrados Promover o aproveitamento de Concentrados entre o Centro e os
OBJETIVO OPERACIONAL Melhorar o desempenho do CST Lisboa L P L nossos parceiros na
Eritrocitarios Eritrocitarios A
. R comunidade
colhidas/produzidas nos .
R (Dadores/Associagdes)
outros senigos de
sangue
N.° IND. 7 3 9 10 11 12
. . % de aproveitamento de|
% de dadores inscritos ’ provel
N . Concentrados -
face a previséo de . - L % de componentes |Promover a organizacdo
) Reduzir a taxa média ) Eritrocitarios (n° total de| ) Lo
dadores por brigada = < . % de unidades entradas . sanguineos inutilizados de
INDICADORES de suspenséo regional ) unidades de
Ne° de presencas de de outros senigcos e por controlo de encontros/workshops/re
d (%) CE/distribuidas/n° total lidad . o
acordo com 0 de unidades de CE qualidade unides (n.°)
planeamento : L
entradas em inventario)
Meta 2013 75 10 40 95 2 2
Tolerancia 0 1 2 2 0 0
Valor Critico 80 12 45 99 1 4
Resultado 79,92 10,00 60,25 99,50 0,07 6,00
Taxa Realizacéo 124,60% 100% 201,25% 128,13% 148,25% 150%
Classificacao Superou Atingiu Superou Superou Superou Superou
Taxa Execucgéo Global o
CRST Lisboa 135,8%%
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IP°

Instituto Portugués do Sangue

ST e da Transplantacéo, IP

OBJETIVOS OPERACIONAIS CSTLISBOA/2013

OBJETIVO OPERACIONAL

Promover a qualidade e garantir a seguranga do doente no dominio do
sangue humano e componentes sanguineos

Promover a organizagao
de
encontros/workshops
com \ista a
harmonizacdo das Boas
Préticas Clinicas em

Assegurar a prestagdo de senigos laboratoriais
nas areas de Histocompatibilidade aplicada &
transplantacdo de orgéos sdlidos e células
progenitoras hematopoiéticas

transfuséo
N.° IND. 13 14 15 16
Participagdo, na qualidade de observador ou
perito, na sequéncia de pedido formulado pela
DGS/IGAS, no ambito de inspec¢des a realizar a
|ntst'|tuu;oes pul?llcas € privadas de sa_”gue ? Ne° de Jsitas técnicas . " Genética Molecular
medicina transfusional (%) - n.° de participagdes ) N° de agles Genética Molecular .
INDICADORES A aos Senicos de . . Candidatos
de trabalhadores do CST na qualidade de . . organizadas Dador Vivo Renal ) oz
. . h ~ Medicina Transfusional (rim,coragdo,coérnea)
observador ou perito ap6s designagdo pelo
CD/n.° total de designacdes de trabalhadores do
CST pelo CD do IPST na sequéncia de pedidos
de participacao formulados pela DGS/IGAS*100
Meta 2013 80 7 2 4 4
Tolerancia 5 1 0 0 0
Valor Critico 90 9 3 3 3
Resultado NA 7,00 10,00 2 1,6
Taxa Realizacao NA 100% 300% 150% 160%
Classificacéo NA Atingiu Superou Superou Superou

Taxa Execugéo Global
CRST Lisboa

135,89%

OBJETIVOS OPERACIONAIS CSTLISBOA/2013

OBJETIVO OPERACIONAL Assegurar a prestacdo de senicos laboratoriais nas areas de_ Hlstocompatlbl!lfigde aplicada & transplantacdo de orgéos sélidos e células
progenitoras hematopoiéticas
N.° IND. 16
Genética Molecular Genética Molecular Genética Molecular Genética Molecular | Genética Molecular GeneEt;thl\cl)lsldeecular
INDICADORES CEDACE Alta ) Estudos de Familia: Estudos de Familia: . L
Protocolos x CEDACE (envios) . x = Microquimerismo
Resolucéo Baixa resolugé@o Alta resolugédo
celular
Meta 2013 4 17 4 4 17 4
Tolerancia 0 1 0 0 1 0
Valor Critico 3 15 3 3 15 3
Resultado 3,1 14,9 0 2 14,9 2
Taxa Realizacdo 123% 126% 0% 150% 126% 150%
Classificacdo Superou Superou N&o atingiu Superou Superou Superou
Taxa Execugéo Global
A 135,89%
CRST Lisbhoa °
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Instituto Portugués do Sangue

e da Transplantacao, IP

OBJETIVOS OPERACIONAIS CSTLISBOA/2013
OBJETIVO OPERACIONAL Assegurar a prestacado de seni¢os laboratoriais nas areas dg Hlstocompatlbll}fje}de aplicada & transplantag&o de orgdos soélidos e células
progenitoras hematopoiéticas
N.° IND. 17
. . . Microbiologia . . . Microbiologia . . . . . .
Microbiologia ’ Microbiologia Microbiologia Microbiologia
INDICADORES Dador Vivo Renal . Candl?ato§ Protocolos CEDACE :AIta CEDACE (envios) Estudos de Familia
(rim,coragé&o,cérnea) Resolugédo
Meta 2013 3 3 3 3 3 3
Tolerancia 1 1 1 1 1 1
Valor Critico 1 1 1 1 1 1
Resultado 0,80 0,80 0,80 0,80 0,80 0,80
Taxa Realizacéo 128% 128% 128% 128% 128% 128%
Classificacéo Superou Superou Superou Superou Superou Superou
Taxa Execucdo Global o
CRST Lisboa 135,89%
OBJETIVOS OPERACIONAIS CSTLISBOA/2013
OBJETIVO OPERACIONAL Assegurar a prestacao de senigos laboratoriais nas areas dg Hlstocompatlbl!lfjgde aplicada & transplantacao de orgaos soélidos e células
progenitoras hematopoiéticas
N.° IND. 18
Serolodia HLA Serologia HLA Serologia HLA Serologia HLA Serologia HLA Serologia HLA
INDICADORES Dador V?vo Renal Candidatos: Ac anti | Detecgédo Ac anti HLA Espcf anti-HLA Auto Ac P6s Transplante: Espcf
HLA (CDC) (Lx) (Single Lx) anti-HLA anti HLA (Singl Lx)
Meta 2013 3 65 16 11 4 4
Tolerancia 1 5 5 2 1 1
Valor Critico 1 55 10 8 2 2
Resultado 1 61,2 5,9 1 1 0,85
Taxa Realizacéo 125% 100% 142% 183% 138% 139%
Classificagdo Superou Atingiu Superou Superou Superou Superou
Taxa Execucdo Global o
CRST Lisboa 135,89%
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Instituto Portugués do Sangue

e da Transplantacao, IP

OBJETIVOS OPERACIONAIS CSTLISBOA/2013

OBJETIVO OPERACIONAL

Assegurar a prestagéo de senigos laboratoriais nas areas de Histocompatibilidade aplicada &
transplantagéo de orgéos sélidos e células progenitoras hematopoiéticas

Assegurar a tipagem e colheita de células
estaminais hematopoiéticas a dadores ndo
aparentados para transplantacdo de medula

6ssea

N.° IND. 18 19 20 21
. . Citometria de Fluxo | Citometria de Fluxo . .
INDICADORES Ser(c:)llzng)Aa(l::LA ESte;ologlaFHLﬁ. Dador Viwo Renal: Po6s Transplante: N.;geDR%\gst.dagores N-° ze(fo'helsé;;%léas
studos ae Familia XMatch HLA Xmatch HLA Ipados a daaores
Meta 2013 3 3 2 4 17500 120
Tolerancia 1 1 0 1 1000 10
Valor Critico 1 1 1 2 19000 140
Resultado 1 1 1 1 21894 119
Taxa Realizagéo 125% 125% 125% 138% 173,23% 100%
Classificacédo Superou Superou Superou Superou Superou Atingiu
Taxa Execugéo Global 0
CRST Lisboa 135,89%
OBJETIVOS OPERACIONAIS CSTLISBOA/2013
Assegurar a avaliagdo dos dadores de células
OBJETIVO OPERACIONAL progenitoras hematopoiéticas (CEPH) e dos Desenwolver o banco multitecidular
doentes transplantados com CEPH
N.° IND. 22 23 24 25 26
Taxa de aproveitamento | Taxa de aproveitamento | Manuteng&o da reserva
. de pecas de osso de membrana amniética estratégica de
% de doentes avaliados o
. % de dadores de CEPH| humano processadas humana processada membrana amnidtica
na fase pds-transplante .
_ o avaliados = n.° de (%): n.° de pegas de (%): n.° de pegas de para tratamento de
INDICADORES = n.° doentes . e -
. dadores avaliados/n.° 0sso humano membrana amniética queimados e
avaliados/n.° total de . . .
total de dadores validadas/n.° de pecas | validadas/n.° de pecas | oftalmologia (Reserva=
doentes transplantados o b
de osso humano de membrana amniética n.° médio de m2
processadas x 100 processadas x 100 existentes)
Meta 2013 35 70 45 65 3
Tolerancia 10 5 5 5 0,5
Valor Critico 50 80 55 75 5
Resultado 41 92 80 86 4,01
Taxa Realizacdo 100% 155% 188% 153% 113%
Classificacao Atingiu Superou Superou Superou Superou
Taxa Execucao Global 135,89%

CRST Lisbhoa
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e da Transplantacao, IP

OBJETIVOS OPERACIONAIS CSTLISBOA/2013

OBJETIVO OPERACIONAL

Acreditacdo pela European Federation for
Immunogenetics (EFI) dos laboratérios de
Serologia HLA, Genética Molecular e Citometria
de Fluxo.

Melhorar o desempenho
na Avaliacdo Externa da|
Qualidade (AEQ)

CRST Lisboa

N.° IND. 27 28 29
N.° de oportunidades de N.° de néo Avaliag&o global da
melhoria a adotar conformidades AEQ em percentagem
reportadas na reportadas na = média das
INDICADORES sequéncia da auditoria | sequéncia da auditoria | percentagens obtidas
presencial da EFI para | presencial da EFI para em cada um dos
efeitos de renovagédo da| efeitos de renovacdo da| componentes em que o
acreditagédo acreditagédo laboratério participou.
Meta 2013 13 8 80
Tolerancia 2 1 5
Valor Critico 10 6 90
Resultado 0 3 99,50
Taxa Realizacao 208% 163% 149%
Classificacao Superou Superou Superou
Taxa Execucédo Global 135,89%
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Instituto Portugués do Sangue

OBJETIVOS OPERACIONAIS CSTCOIMBRA/2013

Aumentar a eficiéncia do -
. Contribuir para assegurar, Assegurar a
CSTC através da Assegurar a el ional dadiva d
OBJETIVO promocgéo da criagdo de | sustentabilidade exist?é:(l:\i,z dnealcjlrcr)lr;areasen/a {rj:o%;u isjgﬁge
OPERACIONAL brigadas comuns para as |da serologia virica . grup
h média de Concentrados dos 18 aos 34
areas do sangue e da no CSTC N
~ Eritrocitarios anos
transplantagdo
N.° IND. 1 2 3 4
Concentrar a
serologia virica no .
% de brigadas comuns = | laboratério de N° de unidades de ST l;;;diietso?;
INDICADORES n.° de brigadas comuns/n.° agentes . . 9
. L colhidas colhidas no grupo
total de brigadas transmissiveis -
, etario < 25 anos
(area do sangue) -
meses
Meta 2013 70 4 69300 7800
Tolerancia 5 0 2000 650
Valor Critico 80 3 72300 8600
Resultado 95,5 NA 65318 7445
Taxa Realizacdo 163,75% NA 97,05% 100,00%
Classificacao Superou NA Nao atingiu Atingiu
TAXA EXECUCAO
GLOBAL DA UNIDADE 131,20%
ORGANICA
OBJETIVOS OPERACIONAIS CSTCOIMBRA/2013
Assegurar a
dadiva de sangue
OBJETIVO o :
OPERACIONAL no grupo etario Melhorar o desempenho do CST Coimbra
dos 18 aos 34
anos
N.° IND. 5 6 7 8
%
7 d? dadores‘ Tempo médio de
inscritos face a atendimento
Unidades de previséo de . s Reduzir a taxa
sangue total dadores por desde a inscricao média de
INDICADORES . . N até a fase de =
colhidas no grupo| brigada = N° de . suspenséo
L colheita nas :
etario 25-34 presencas de - L. regional (%)
sessfes moweis
acordo com o :
(minutos)
planeamento
Meta 2013 13700 75 22 10
Tolerancia 650 0 3 1
Valor Critico 14550 80 18 12
Resultado 13048 84,2 12 22,19
Taxa Realizagdo 99,98% 146,00% 162,00% 252,38%
Classificacao Nao atingiu Superou Superou Superou
TAXA EXECUCAO
GLOBAL DA UNIDADE] 131,20%
ORGANICA
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Instituto Portugués do Sangue

OBJETIVOS OPERACIONAIS CSTCOIMBRA/2013

OBJETIVO
OPERACIONAL

Melhorar a gestao da reserva de
Concentrados Eritrocitarios e Pools
de Plaquetas

Promover a qualidade e garantir a seguranca do
doente no dominio do sangue humano e
componentes sanguineos

N.° IND. 9 10 11
Participacao, na qualidade de observador ou
perito, na sequéncia de pedido formulado pela
% de unidades DQS/!GAS~, no ?m.blto de |pspegoes a realizar a
. Lo instituicdes publicas e privadas de sangue e
excluidas % de inutilizagdo medicina transfusional (%) - n.° de participagdes
INDICADORES exclusivamente de Pools de > ’ p pag
de trabalhadores do CST na qualidade de
por prazo de Plaquetas . . . =
validade observador ou perito apés designacao pelo
CD/n.° total de designa¢des de trabalhadores do
CST pelo CD do IPST na sequéncia de pedidos
de participagdo formulados pela DGS/IGAS*100
Meta 2013 3% 3% 80
Tolerancia 0,5% 1% 5
Valor Critico 2,5% 2% 90
Resultado 2,15 0,59 NA
Taxa Realizacao 128,00% 180,00% NA
Classificacao Superou Superou NA

TAXA EXECUCAO
GLOBAL DA UNIDADE
ORGANICA

131,20%
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Instituto Portugués do Sangue
e da Transplantacao, IP

OBJETIVOS OPERACIONAIS CSTCOIMBRA/2013

Promower a qualidade

Assegurar a prestacdo de

Obtengéao de

€ garantir a seguranca senicos laboratoriais nas | bons resultados Garantir a
OBJETIVO do doente no dominio| . . s producéo
areas da citometria de de Avaliagdo .
OPERACIONAL do sangue humano e - cientifica do
fluxo, técnica de FISH e Externa da
componentes . . . CSTC
. biologia molecular Qualidade
sanguineos
N.° IND. 12 13 14 15
Avaliacdo global .
da AEQ (Og/o) | Récio (%) = n° de
N° de \isitas técnicas _ projetos de
205 Senicos de % de resposta = n.° total |Total de amostras ivestioacio
INDICADORES ) 9 de senigos prestados/n.° | com resultados |. . . gag .
Medicina . iniciados/concluid
. total de pedidos conformes/total
Transfusional os dentro do
de amostras razo previsto
testadas P P
Meta 2013 6 90 95 80
Tolerancia 0 5 0 5
Valor Critico 7 98 96 86
Resultado 9 98 98 83
Taxa Realizacédo 175,00% 125,00% 175,00% 100,00%
Classificacédo Superou Superou Superou Atingiu
TAXA EXECUCAO
GLOBAL DA UNIDADE 131,20%
ORGANICA
OBJETIVOS OPERACIONAIS CSTCOIMBRA/2013
Assegurar a tipagem e
colheita de células Aumentar o nimero de ~
estaminais estudos diferenciados Redugdo do tempo
OBJETIVO Garantir a producdo hematopoiéticas a dadores| na area da biologia meédio de
OPERACIONAL cientifica do CSTC ~ P . 9 . disponibilizacéo de
ndo aparentados para molecular e citometria .
~ resultados laboratoriais
transplantagdo de medula de fluxo
0ssea
N.° IND. 16 17 18 19
Aumento do n.° de
. . Tempo de resposta a
estudos diferenciados solicitacdes de
o . . o i 0y =no
INDICADORES N dg anlgps publlF:ados N.° de novos.dadores realizados (n.. ) =n.°de entidades externas na
(nacional/internacional) CEDACE tipados estudos realizados ano| . :
area da citometria de
N -n.® de estudos fluxo (dias Gteis)
realizados no ano N-1
Meta 2013 6 8750 6 3
Tolerancia 1 500 1 1
Valor Critico 8 9500 8 1
Resultado 11 2703 8 3
Taxa Realizacao 162,50% 32,76% 125,00% 100,00%
Classificacao Superou Nao atingiu Superou Atingiu

TAXA EXECUCAO
GLOBAL DA UNIDADE
ORGANICA

131,20%
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Instituto Portugués do Sangue

OBJETIVOS OPERACIONAIS CSTCOIMBRA/2013

OBJETIVO
OPERACIONAL

Reducao do tempo médio de disponibilizagéo de

resultados laboratoriais

Promower e desenwlver agbes
de formagao na area da
transplantagédo organizadas pelo
CSTC para entidades internas e

ORGANICA

externas
N.° IND. 20 21 22
Tempo de resposta a | Tempo de resposta a
solicitagdes de solicitagdes de NUmero de reunifes/eventos
INDICADORES entidades externas na | entidades externas na cientificos na area da
area da técnica de area da biologia transplantacéo
FISH (dias Uteis) molecular (dias Uteis)
Meta 2013 10 3 2
Tolerancia 1 1 1
Valor Critico 8 1 4
Resultado 10 4 2
Taxa Realizacdo 100,00% 100,00% 100,00%
Classificacao Atingiu Atingiu Atingiu
TAXA EXECUCAO
GLOBAL DA UNIDADE 131,20%
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Instituto Portugués do Sangue

OBJETIVOS OPERACIONAIS CSTPORTO/2013

Aumentar a eficiéncia
do CSTP através da

Contribuir para

Assegurar a dadiva de

N oL Assegurar a assegurar, a nivel
OBJETIVOS promocgao da criagao . . A
. sustentabilidade da | nacional a existéncia sangue no grupo
OPERACIONAIS de brigadas comuns . oo L.
i serologiaviricano |de umareservamédia| etdriodos 18aos 34
CSTPORTO/2013 para as areas do
CSTP de Concentrados anos
sangue e da . .
N Eritrocitarios
transplantacdo
N.2 IND. 1 2 3 4
. Concentrar a serologia
% de brigadas comuns| L. .
. virica no laboratorio . Unidades de sangue
=n.2de brigadas N2 de unidades de ST ]
INDICADORES de agentes . colhidas em dadores
comuns/n.2 total de R colhidas .
. transmissiveis (area com idade <25 anos
brigadas
do sangue) - meses
Meta 2013 70 4 84000 9100
Tolerancia 5 0 2000 650
Valor Critico 80 3 87000 9950
Resultado 100,00 1 80780 11089
Taxa Realizagao 175% 175% 99% 159%
Classificagdo Superou Superou Ndo atingiu Superou

Taxa de execugio global

da Unidade organica

123%
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OBJETIVOS OPERACIONAIS CSTPORTO/2013
OBJETIVOS Assegurar a dadiva de
sangue no grupo
OPERACIONAIS i .g Efip Melhorar o desempenho do CST Porto
etario dos 18 aos 34
CSTPORTO/2013
anos
N.2 IND. 5 6 7 8
% de dadores inscritos
Unidades d face 3 isdo d
n .a es de sangue acesd pFEVIS?O € Reduzir a taxa média N.2 médio de
colhidas em dadores | dadores por brigada = . . . ]
INDICADORES . de suspensado regional | unidades colhidas por
com idade entre 0s 25| N2de presengas de N .
(%) sessdo de colheita
e os 34anos acordo com o
planeamento
Meta 2013 17600 75 10 62
Tolerancia 650 0 1 5
Valor Critico 18425 80 12 69
Resultado 19275 83,06 17 41,26
Taxa Realizagdo 151% 140% 188% 72%
Classificagdo Superou Superou Superou Ndo atingiu
Taxad do global
axa e.execugaoag .o a 123%
da Unidade organica

OBJETIVOS OPERACIONAIS CSTPORTO/2013

OBIETIVOS Melhorar o Promover a qualidade e garantir a seguranga do doente no dominio do sangue
OPERACIONAIS desempenho do CST humano e componentes sanguineos
CSTPORTO/2013 Porto
N.2 IND. 9 10 11
Participag¢do, na qualidade de observador ou perito, na
sequéncia de pedido formulado pela DGS/IGAS, no
Preparagdo da ambito de inspecgdes a realizar a institui¢des publicas e . L.
. ~ . . . . N2 de visitas técnicas
integragdo no painel |privadas de sangue e medicina transfusional (%) - n.2 de .
. . aos Servigos de
INDICADORES de grupos raros participagOes de trabalhadores do CST na qualidade de Medicina
criopreservados no | observador ou perito apds designagdo pelo CD/n.2 total Transfusional
IBGRL (meses) de designagdes de trabalhadores do CST pelo CD do IPST
na sequéncia de pedidos de participagdo formulados
pela DGS/IGAS*100
Meta 2013 12 80 7
Tolerancia 0 5 1
Valor Critico 11 90 9
Resultado 0 NA 10
Taxa Realizagdo 0% NA 138%
Classificagao N3do atingiu NA Superou
Taxa de.execugaoAgI.obaI 123%
da Unidade organica
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Instituto Portugués do Sangue

OBJETIVOS OPERACIONAIS CSTPORTO/2013

Desenvolver o Banco

Assegurar a tipagem e
colheita de células
estaminais

Otimizagdo, racionalizagdo de recursos e

OBIETIVOS Publico de Células do | hematopoiéticas a
OPERACIONAIS . . P N diminui¢do de custos no Banco Publico de
Corddo Umbilical - dadores ndo 3 ~ .
CSTPORTO/2013 Células do Corddo Umbilical - LUSOCORD
LUSOCORD aparentados para
transplantagdo de
medula éssea
N.2 IND. 12 13 14
Taxa de aproveitamento de sacos de colheita
N. de unidades de de sangue do corqéo umbilical =N.2 totNaI de
R sacos de colheita de sangue do cordao
sangue do corddo N.2 de novos dadores o . . .
INDICADORES o . . umbilical utilizados em unidades validadas e
umbilical validadas e CEDACE tipados . .
. criopreservadas/N.2 total de sacos de colheita
criopreservadas ~ . -
de sangue do corddo umbilical utilizados em
unidades colhidas (%)
Meta 2013 50 8750 25
Tolerancia 10 500 5
Valor Critico 70 9500 40
Resultado 78 441 38,4
Taxa Realizagao 135% 5% 122%
Classificagao Superado Ndo atingiu Superou

Taxa de execugao global

da Unidade organica

123%
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Instituto Portugués do Sangue

OBJETIVOS OPERACIONAIS CSTPORTO/2013
OBJETIVOS Assesurar a sustentabilidade do Implementar as condi¢Bes necessarias ao
OPERACIONAIS & servico de uredncia funcionamento do Banco Publico do Sangue
CSTPORTO/2013 ¢ & do Cord&o Umbilical - LUSOCORD
N.2 IND. 15 16 17
% de profissionais de saide com Atribuicdo de
competéncia no ambito do servigo autorizagdo para . .
a . . - Concluir avalidagao
de urgéncia, incluindo a escolha libertagdo de
. . das amostras
INDICADORES do par dador-recetor =n.2de unidades colhidas .
rofissionais com pela criopreservadas entre
P - . . 2011/2012 (meses)
competéncia/n.2 total de DGS/licenciamento
profissionais formados (meses)
Meta 2013 75 8 10
Tolerancia 5 1 1
Valor Critico 85 6 9
Resultado 100 NA
Taxa Realizagdo 163% NA
Classificagao Superou NA
Taxad 3o global
axa e.execugaohg .o al 123%
da Unidade organica
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Instituto Portugués do Sangue

OBJETIVOS OPERACIONAIS DGRH/2013

OBJETIVO OPERACIONAL

Monitorizagao do Plano
de Gestao de Riscos de
Prevengéo da

Harmonizagao das
regras relativas ao

Garantir uma resposta
célere aos pedidos

Modernizagéo do

= ~ funcionamento e horério| ,. . Senigo
I Infr irecion DGRH
Corrupgao e Infragdes de trabalho do IPST,IP direcionados ao DG
Conexas
N.° IND. 1 2 3 4
Disponibilizar notas
Elaborar relatério de | Apresentar proposta de L informativas sobre
L L Prazo médio de .
monitoriza¢&o do Plano | regulamento de horério ) temas de interesse
INDICADOR . . resposta aos pedidos . .
na area dos Recursos e funcionamento do (dias Gteis) coletivo na &rea dos
Humanos e Formagéo IPST,IP (dias) Recursos Humanos e
Formacéao
Meta 2013 1 180 15 3
Tolerancia 0 20 2 1
Valor Critico 2 140 12 6
Resultado ND ND 11 4
Taxa realizacdo ND ND 133% 100%
Classificacao ND ND Superou Atingiu

Taxa Execugdo Global

95,80%

OBJETIVOS OPERACIONAIS DGRH/2013

OBJETIVO OPERACIONAL

Promower e desenwlwer a qualificagéo dos
recursos humanos da instituicdo

Elaboracao de Manuais

N.° IND. 5 6 7 8
Apresentagdo do plano | % dos trabalhadores do| Apresentar proposta de | Apresentar proposta de
INDICADOR anual de formacgdo para | IPST que frequentaram | um Manual de Funcdes um Manual de
aprovacao (em dias) acoes de formacgao (dias) Acolhimento (dias)
Meta 2013 70 30% 180 330
Tolerancia 10 5% 20 20
Valor Critico 50 37% 140 290
Resultado 50 36% ND 0
Taxa realizacao 125% 121% ND 0%
Classificacao Superou Superou ND N&o atingiu

Taxa Execucdo Global

95,80%
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Instituto Portugués do Sangue

ST e da Transplantacéo, IP

OBJETIVOS OPERACIONAIS DPGPF/2013
OBJETIVO Harmorllza(;ao dos.5|stem§s aphcacmneus na |Elaboracdo do Plano de Melhorar o desempenho
OPERACIONAL area financeira, patrimonial e de Compras do IPST, IP, financeiro do IPST
aprovisionamento do IPST,IP para 2014
N.° IND. 1 2 3 4
Reducéo d
Implementacdo de um | Implementac&o de um |Apresentacéo ao CD do| g ugao do prazo
. ~ : - médio de pagamento a
sistema de gestdo de | sistema de gestdo de | Plano de Compras do
INDICADOR . . L . fornecedores - prazo
stocks harmonizado | inventario harmonizado IPST, IP para 2014 - )
- - m médio ano 2012: 133
(meses) (meses) (meses) dias (Reducdo %)
Meta 2013 3 10 8 10
Tolerancia 1 1 1 5
Valor Critico 1 8 6 27,56
RESULTADO 2 11 8 77,44
TAXA DE REALIZA(;AO 100% 100% 100% 196%
Classificacéo Atingiu Atingiu Atingiu Superou
Taxa Execucao Global
109%
Unidade Orgéanica ’
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I I Instituto Portugués do Sangue
ST e da Transplantacéo, IP

OBJETIVOS OPERACIONAIS CNT/2013
Assegurar a articulagdo com
entidades do MS/SNS
OBJETIVO . . ~ ~ - .
intervenientes no processo de| Promowver o aumento da doacao e transplantacdo de érgaos e tecidos
OPERACIONAL S .
validacao dos atos de colheita
e transplante
N.° IND. 1 2 3 4
N.° 0
% de ndo conformidades ~de agqes de N.° de acdes de
- | formacgéo realizadas no ~ .
reportadas = n.° total de ndo Ambito do oroieto Récio de dadores or formacao realizadas
INDICADORES conformidades reportadas/n.° P .J . o . P (com excecéo das
~ ) European Training milhao/habitante . .
total de ndo conformidades integradas no projeto
detetadas Program on Organ ETPOD)
Donation (ETPOD)
Meta 2013 75 5 25 2
Tolerancia 2 1 2 1
Valor Critico 80 7 28 4
Resulatado 100 2 28 2
Taxa de realizacdo 225% 50% 125% 100%
Classificacéo Superou N&o atingiu Superou Atingiu
Taxa de .execu;aoAgI.obaI 100%
da Unidade organica

OBJETIVOS OPERACIONAIS CNT/2013

OBJETIVO

Otimizar a articulagdo com instituicGes europeias e

Assegurar o funcionamento do Programa Nacional

da Unidade organica

OPERACIONAL internacionais na area da doagdo e transplantagao de Doacgé&o Renal Cruzada (PNDRC)
N.° IND. 5 6 7 8
Manter atualizado o
% de cumprimento dos Diwlgacao e atualizacdo registo de pares dador-
prazos de resposta | permanente das atividades de recetor inscritos no
aquando do pedido de | representacéo internacional PNDRC (antecedéncia i
L - . . = N.° de reunibes
emissao de parecer = (%) = n.° de atividades de minima da insercéo de .
INDICADORES ~ . . s realizadas com o
n.° total de pareceres representacao internacional dados relativamente as o .
o . . o x N Comité de Peritos
emitidos no prazo de | diwlgadas no site do IPST/n. reunides para sele¢éo
resposta/n.° total de total de atividades de dos pares dadores-
pedidos de parecer representacéo internacional recetores para
cruzamento) - dias
Meta 2013 80 85 20 2
Tolerancia 10 5 5 0
Valor Critico 95 95 30 3
Resulatado 100 80 15 3
Taxa de realizacédo 133% 100% 100% 125%
Classificacao Superou Atingiu Atingiu Superou
Tax xecugao global
axa de execugdo glob 100%
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I I Instituto Portugués do Sangue
ST e da Transplantacéo, IP

OBJETIVOS OPERACIONAIS CNT/2013

Assegurar a validagao -
dos atos de colheita e Elaboragdo de proposta
OBJETIVO transplante para efeitos Assegurar o funcionamento do sistema de biovigilancia de programa de
OPERACIONAL i . N qualidade aplicado ao
de financiamento as ~
unidades hospitalares processo da doagdo
N.° IND. 9 10 11 12 13
Monitorizagdo da
N.° de dias para prevaléncia de Levantamento
validagao do ato apds Elaboragéo de marcadores Viricos em anual de Data de submissé&o da
INDICADORES rececao do pedido relatérios de dadores de tecidos e |incidentes graves proposta ao CD
devidamente instruido | biovigilancia (n.°) células - n.° de e reagOes (meses)
(dias uteis) solicitagdes aos adwersas (dias)
Senicos
Meta 2013 15 6 6 180 6
Toleréncia 3 0 0 30 2
Valor Critico 10 12 12 120 3
Resulatado 10 1 0 180 4
Taxa de realizacao 125% 17% 0% 100% 100%
Classificacdo Superou N&o atingiu Nao atingiu Atingiu Atingiu
Taxa de execugao global 100%
da Unidade organica
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I I Instituto Portugués do Sangue
ST e da Transplantacéo, IP

OBJETIVOS OPERACIONAIS CNS/2013

OBJETIVO Assegurar o funcionamento do sistema de hemovigilancia
OPERACIONAL
N.° IND. 1 2 3 4
Notificagéo de
Notificac&o de incidentes e |marcadores de doencas
reagdes adversas em senigos transmissiveis em
. S Realizacdo de acéo de de sangue e senigos de dadores de sangue
Disponibilizagéo de ~ . . . . ite (%
INDICADORES relatério anual referente form.a}(;ao para os medlcma. tra;lsfuspna! at.ra~ves atraves' do .W(?bflte (%
20 ano de 2012 (meses) qoﬂﬂcadores do do Web.s.lte (% de instituicbes .de instituicoes
sistema (meses) notificadoras) = n.° de notificadoras) = n.° de
instituic6es que notificam/n.° instituicbes que
de instituicBes registadas notificam/n.° de
instituicGes registadas
Meta 2013 9 11 70 80
Toleréncia 1 0 2 3
Valor Critico 7 10 73 87
Resultado 6 6 70,7 100
Taxa de realizacéo 100% 100% 100% 171%
Classificacao Atingiu Atingiu Atingiu Superou
Taxa Execucgéo
Global 111,56%

OBJETIVOS OPERACIONAIS CNS/2013

Assegurar e promover a

Otimizar a articulag&o com instituicdes europeias e vigilancia
OBJETIVO . . . e epidemioldgica e a Harmonizag&o dos critérios de elegibilidade dos
internacionais na area do sangue e da medicina L
OPERACIONAL . monitorizagdo da dadores de sangue
transfusional . =
infecdo por VIH/SIDA
em dadores IPST
N.° IND. 5 6 7 8 9
% de cumprimento dos Diwlgacéo e atualizacdo
prazos de resposta | permanente das atividades de | Notificag&o periddica de| Elaboracdo do manual
aquando do pedido de | representac&o internacional casos de infecao por de critérios de -
o _ _ . . . Implementacéo do
emissao de parecer = (%) = n.° de atividades de Virus da elegibilidade do dador ; -
INDICADORES _: . . manual apés aprovagédo
n.° total de pareceres representacao internacional Imunodeficiéncia de sangue (data de 1o CD (n.° de m
emitidos no prazo de | diwlgadas no site do IPST/n.° | Humana (VIH) - n.° de submisséo ao CD - pelo (n.° de meses)
resposta/n.° total de total de atividades de relatorios meses)
pedidos de parecer representacao internacional
Meta 2013 80 85 3 8 3
Tolerancia 10 5 0 1 0
Valor Critico 95 95 4 6 2
Resultado 100 80 3 7 3
Taxa de realizacéo 133% 100% 100% 100% 100%
Classificacao Superou Atingiu Atingiu Atingiu Atingiu
Taxa Execucéo o
Global 111,56%
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Instituto Portugués do Sangue

ST e da Transplantacéo, IP

OBJETIVOS OPERACIONAIS DPGPF/2013

Centralizag&o dos

Harmonizacéo da

Implementacdo de um

OBJETIVO processos de Centralizacao da Tabela Mestre de Reestruturagdo dos tableau de bord para o
OPERACIONAL aquisicdes do IPST,IP faturagdo do IPST,IP produtos do IPST,IP Armazéns do IPST,IP IPST, IP
N.° IND. 5 6 7 8 9
. Impl tacao d . .
Harmonizagéo da mE) (.emen. agdo de um Uniformizag&o das Implementacéo de Data de apresentagéo
. ~ Unico sistema de , ,
codificagéo dos = . tabelas mestre de armazéns na area da ao CD do tableau de
INDICADOR .| facturagdo para a area -
processos de aquisi¢ao da transplantag@o do produtos do Sangue e Transplantacédo do bord do IPST,IP
do IPST,IP (meses) IPST.IP (meses) Transplantagé@o (meses) IPST,IP (meses) (meses)
Meta 2013 3 6 9 6 9
Tolerancia 1 1 1 1 0
Valor Critico 1 4 7 4 8
RESULTADO 3 2 8 3 0
TAXA DE REALIZACAO 100% 150% 100% 138% 0%
Classificacao Atingiu Superou Atingiu Superou N&o atingiu
Taxa Execucédo Global 109%

Unidade Organica

GOVERNO DE
A4 PORTUGAL

MINISTERIO DA SAUDE

Avenida Miguel Bombarda n° 6 | 1000-208 Lisboa T (+351) 210063010 F (+351) 210063071

Pagina 129 de 136

www.ipsangue.org




oL
ST

Instituto Portugués do Sangue
e da Transplantacao, IP

OBJETIVOS OPERACIONAIS GCPDV/2013

Desenwolver o programa Promower a
OBJETIVO de Gestédo da Relagéo Promover a dadiva de sangue voluntaria e anénima sustentabilidade
OPERACIONAL com Clientes ecoldgica e a
IPST/CRM (call-center) responsabilidade social
N.° IND. 1 2 3 4
o . L
Dadores contactados N.° de acbes d|reC|0hadas a
. estudantes do 1° ciclo ao
através do call-center . P Lo
. secundério no &mbito da o Diminui¢&o do consumo
que aceitaram efectuar "Educacao sobre a dadiva: N.° de acGes de de 4gua engarrafada
INDICADORES a dadiva/n.° total de ) . ¢ - o diwlgacéo associadas N °9 .
cidadania participativa, estilos . . Nnos senigos centrais
dadores contactados . . a sessoes de colheita
. de vida saudaweis e (%)
atraves do call- importancia da dadiva de
center<100 (%) P C
sangue
Meta 2013 50 40 25 60
Tolerancia 5 5 5 10
Valor Critico 60 50 35 75
Resultado 88,8 103 50 ND
Taxa de realizacao 197% 258% 163% ND
Classificacao Superou Superou Superou ND

Taxa de execugao global
da Unidade organica

136%

OBJETIVOS OPERACIONAIS GCPDV/2013

OBJETIVO
OPERACIONAL

Promover a articulagdo e o alinhamento da promocéo
realizada pelas entidades sem fins lucrativos com a nova
imagem do IPST

Criagéo de bolsa interna
de formadores IPST
para a promocéo da

Construcdo de uma Cidadania
da Déadiva Solidaria
Sustentavel e Informada

dadiva
N.° IND. 5 6 7 8
Distribui¢cdo de templates Criagdo de uma apresentacao ~ )
) e« L . Concegdo, desenwolvimento e
harmonizados para utilizag&@o | institucional promocional do . ) = .
L ; N ) - N.° de profissionais |divulgac&o de contetdos sobre
publicitaria/promocional as IPST a disponibilizar em formados or Centro de | a dadiva de sanque. células
INDICADORES entidades sem fins lucrativos | suporte eletrénico junto das P ) ~ gue, p '
. o Sangue e da tecidos e orgdos atraves de
promotoras da dadiva de Associagbes de Dadores, - ) -
S . . Transplantacédo (CST) |um plano de meios de média e
sangue (% de associagfes de|] Empresas Parceiras, Site, meios digitais (meses)
dadores) Colaboradores IPST (meses) 9
Meta 2013 85 10 2 4
Tolerancia 10 1 1 1
Valor Critico 100 8 5 2
Resultado 91,2 2 2 4
Taxa de realizacdo 100% 200% 100% 100%
Classificacdo Atingiu Superou Atingiu Atingiu

Taxa de execugao global
da Unidade organica

136%
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I I Instituto Portugués do Sangue
ST e da Transplantacéo, IP

OBJETIVOS OPERACIONAIS GCPDV/2013

OBJETIVO

OPERACIONAL Promower a consolidagédo do posicionamento da marca IPST

N.° IND. 9 10 11
Elaboragdo de plano de Elaborigifljodzg ljno - Criacdo da videoteca
INDICADORES marketing estratégico comurf:ca 5§ ara 2014 I(IiST (meses)
2014-2016 (trimestre) aop
(meses)
Meta 2013 3 9 11
Tolerancia 0 0 1
Valor Critico 2 6 9
Resultado 0 5 11
Taxa de realizacdo 0% 133% 100%
Classificagao N&o atingiu Superou Atingiu
Taxa de execugao global 136%

da Unidade organica

OBJETIVOS OPERACIONAIS GCPDV/2013
Promover a . ~ P T
Articulacdo do IPST, IP a nivel interno com instituic6es
QUSRS consolidagdo do externas (C;)I’ forma a c;)ordenar a resposta perante si(t;ua Oes
REER s posicionamento da P atipicas (emergéncia e cct)ntin érilcia) i
marca IPST P 9 g
N.° IND. 12 13 14
- ) Elaboracao do plano de Reformular o plano de
Criagé&o de filme T - o
R contingéncia no ambito da emergéncia do IPST, IP para
institucional sobre ~ .
~ . .| promog&o e recrutamento de resposta a acidentes ou
promogdo da cidadania dadores, para responder a | catastrofes regionais/nacionais
INDICADORES participativa, de um ; para resp . 9
. . . alertas pontuais ou quebras articulando com outras
estilo de vida saudavel e] . R L
. A nao programadas de colheita instituicbes nacionais e
da importancia da . . L
. de sangue (data de submisséo internacionais (data de
dadiva IPST (meses) .
ao CD - meses) submissao ao CD - meses)
Meta 2013 11 12 12
Tolerancia 1 0 0
Valor Critico 9 11 11
Resultado 2 12 12
Taxa de realizacéo 213% 100% 100%
Classificacdo Superou Atingiu Atingiu
T do gl |
axa de‘execugaohg -oba 136%
da Unidade organica
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Instituto Portugués do Sangue
e da Transplantacao, IP

OBJETIVOS OPERACIONAIS GGQ/2013
Extenséo da abordagem por
Awvaliacdo da eficacia do Awvaliacdo da eficiéncia do processos de acordo com a
OBJETIVO programa de andlise programa de andlise NP EN ISO 9001:2008 a area
OPERACIONAL metrolégica pelo Setor de metrolégica pelo Setor de funcional da transplantacédo
Metrologia Metrologia dos CST de Coimbra e do
Porto
N.° IND. 1 2 3
Réacio da realizagao do Racio de realizacao das
1 . 0 (0p) =
progtar.na de analise R&cio do custo de analise atmglgdes de extensao~(A>)
metrolégica (%) = n.° de L _ atividades de extenséo a
ensaios e calibrages em metrologica (%) = custo da rocessos na area do sangue
INDICADORES Al ! (;, analise metrolégica no ano P ~ ou
equipamentos na area do . e transplantagéo
~ 2013/custo da andlise .
sangue e da transplantacéo L realizadas/n.° total de
. .~ | metroldgica no ano 2011*100 .
realizados/n.° total de ensaios processos na area do sangue
e calibragbes a realizar e da transplantag&o*100
Meta 2013 80 50 50
Tolerancia 5 5 0
Valor Critico 95 60 100
Resultado ND ND 90
Taxa realizacéo 0 0 120%
Classificacéo ND ND Superou
Taxa Execucdo
111%
Global °
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OBJETIVOS OPERACIONAIS GGQ/2013

Manutengéo da certificagéo Publicitacio e divulaacio
OBJETIVO de acordo com aNP ENISO| - 21 dg documen‘i’og "
OPERACIONAL 9001:2008 da abordagem por| . o
interesse institucional geral
processos do IPST
N.° IND. 4 5
Certificacéo pela Associacéo I_Dutbh(:lta(;go (:? dgcurrllentols de
INDICADORES Portuguesa de Certificagdo | o cooc INStitucional geral no
(APCER) achiever apos aprovacéo pelo
CD (dias)
Meta 2013 80 15
Tolerancia 0 5
Valor Critico 100 5
Resultado 90 15
Taxa realizacédo 113% 100%
Classificacao Superou Atingiu
Taxa Execucédo
111%
Global °
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OBJETIVOS OPERACIONAIS GJ/2013
Elaborar propostas
OBJETIVO Ieglslgtnast er:; Assegurar resposta atempada aos pedidos de parecer juridico
OPERACIONAL cumprl.men ° g solicitados pelo CD
normativos legais
imperativos
N.° IND. 1 2 3
% de propostas % de respostas dentro do
elaboradas = n.° de prazo definido = n.° de Pr médio de r ¢
INDICADORES dias ou meses/prazo respostas dentro do prazo azo d? d 0 ; es,pt Ois aaos
legal definido em dias | definido/n.° de solicitagBes do pedidos (dias Uteis)
ou meses*100 CD com prazo definido*100
Meta 2013 80 80 20
Tolerancia 5 5 5
Valor Critico 90 90 15
Resultado 80 80 20
Taxa realizagao 100% 100% 100%
Classificacao Atingiu Atingiu Atingiu
Taxa de execugao
global da Unidade 100%
organica
OBJETIVOS OPERACIONAIS GJ/2013
. ~ Propor a alteragéo da legislagdo
Harmonizar a regulamentacao que regula a organizacdo e
OBJETIVO para a atribuicdo de apoios . .
) . N . funcionamento do Registo
OPERACIONAL financeiros a instituicbes privadas . ~
sem fins lucrativos Nacional de N&do Dadores
(RENNDA)
N.° IND. 4 5
Proposta de regulamentacéo a | Proposta de regulamentagéo a
INDICADORES P =9 ¢ P 9 ¢
apresentar a tutela (meses) apresentar a tutela (meses)
Meta 2013 4 4
Toler&ncia 1 1
Valor Critico 2 2
Resultado 5 5
Taxa realizacéo 100% 100%
Classificacao Atingiu Atingiu
Taxa de execucédo
global da Unidade 100%
organica
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I I Instituto Portugués do Sangue
ST e da Transplantacéo, IP

OBJETIVOS OPERACIONAIS GTIC/2013

Desenwolver os .
Inventariar as bases de

OBJETIVO Disponibilizar on-line o Registo Portugués de sistemas de apoio a dados e sistemas de
OPERACIONAL Transplantagdo — RPT gestéo e produgéo de | . ~ ,
o informag&o em saude
indicadores
N.° IND. 1 2 3 4

Disponibilizar cdigos de
validacao para acesso ao
RPT aos senigos

N.° de acgbes de

. . Registar as bases de
formacao ministradas | Levantamento funcional

dados e sistemas de

INDICADOR utilizadores ap6s informagao aos Gabinetes € @enpﬁcagao de informacg&o no Diretorio
L . Coordenadores de indicadores =
nominativa dos utilizadores e . L de Informag&o em
Colheita e estratégicos (n.°)

respetivos niveis de
permissao (dias)

Transplantagéo (GCCT) Satde (meses)

Meta 2013 30 4 20 7
Tolerancia 5 0 2 1
Valor Critico 20 5 25 5
TIPO DE INDICADOR Realizacao Realizacao Realizacao Realizacdo
Resultado 0 3 20 0

Taxa realizacao 0 125% 100% 0%
Classificacdo N&o atingiu Superou Atingiu Nao atingiu
Taxa de execucgao
global da Unidade 88,64%
organica

OBJETIVOS OPERACIONAIS GTIC/2013
Manter tecnicamente . . .
. . ) Manter tecnicamente Apoiar os sistemas
Manter tecnicamente atualizado o registo do banco atualizado o Registo aplicacionais na area
OBJETIVO atualizado o Registo de tecidos, nomeadamente no Nacional da Lista de Espera| financeira e patrimonial
OPERACIONAL Portugués de Dadores de registo do dador, das de Rim, registo do dador e | tendo em vista a sua
Medula Ossea — CEDACE |existéncias, a rastreabilidade e ' . . ~
L matching harmonizacéo
a biovigilancia
N.° IND. 5 6 7 8
% atualizagdes % atualizagGes necessarias | % atualizagGes necessarias
necessarias realizadas = realizadas = N.° de realizadas = N.° de Implementacéo de um
N.° de atualizacOes atualizacdes técnicas atualizacdes técnicas sistema de gestédo de
INDICADOR S . L L .
técnicas necessarias/N.° necessarias/N.° de necessarias/N.° de stocks harmonizado
de solicitagdes necessarias| solicitacdes necessarias de | solicitagdes necessarias de (meses)
de atualizag&o *100 atualizagéo *100 atualizagéo *100
Meta 2013 90 90 90 3
Tolerancia 5 5 5 1
Valor Critico 100 100 100 1
TIPO DE INDICADOR Realizacao Realizacao Realizacao Realizacdo
Resultado 100 100 100 2
Taxa realizacéo 100% 100% 100% 100%
Classificacéo Atingiu Atingiu Atingiu Atingiu
Taxa de execugado
global da Unidade 88,64%
organica
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Instituto Portugués do Sangue

ST e da Transplantacéo, IP

OBJETIVOS OPERACIONAIS GTIC/2013

Apoiar os sistemas
aplicacionais na area

Implementar uma base

Criacdo de uma Base

OBJETIVO financeira e patrimonial de dados unicg de de Dados Nac_ional de
OPERACIONAL tendo em vista a sua gestdo da colheita de | Doentes Candidatos a
. sangue do IPST/QUAR | Transplantagdo Renal
harmonizacéo
N.° IND. 9 10 11
Implementacdo de um
sistema de gestdo de | Data de conclusdo do | Data de conclus&o do
INDICADOR . - .
inventario harmonizado processo (meses) processo (meses)
(meses)
Meta 2013 10 11 11
Tolerancia 1 1 1
Valor Critico 8 9 9
TIPO DE INDICADOR Realizacdo Realizacéo Estrutura
Resultado 11 11 7
Taxa realizacdo 100% 100% 150%
Classificacdo Atingiu Atingiu Superou
Taxa de execucao
global da Unidade 88,64%

organica
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