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Acordo de Parceria de Integracdo de Cuidados e Valorizacdo do /h: )

L
Z

Percurso do utente do SNS

Programa Integrado de Apoio Domiciliario
Entre:

O Centro Hospitalar de Vila Nova de Gaia/Espinho, E.P.E., pessoa coletiva n.° 501 603
395, com sede na Rua Conceigdo Fernandes, Entidade Coordenadora da parceria representado
pelo(a) Prof. Doutor Anténio Dias Alves, na qualidade de Presidente do Conselho de
Administracdo

e

O Agrupamento de Centros de Saide Grande Porto VII-Gaia e o Agrupamente de
Centros de Saide Grande Porto VIII-Espinho/Gaia integrados na Administracdo
Regional de Saiide do Norte, I.P., pessoa coletiva n.0 503 135 593, com sede na Rua de
Santa Catarina, 1288, Porto, representados pelas suas Diretoras Executivas, Dra. Isabel Maria
de Sousa Chaves e Castro Santos Almeida e Enf. Celeste Maria Garcia de Magalhdes Meireles
Pinto;

e

Liga dos Amigos do CHVNG/E. EPE, pessoa coletiva n.° 502 235 152, com sede no Hospital
Eduardo Santos Silva, Rua Conceigdo Fernandes, Vila Nova de Gaia, representado pela Enf.
Maria de Fatima Rodrigues Gongalves, na qualidade de sua Presidente, enquanto entidade
parceira nao beneficiaria;

e

Liga dos Amigos do Centro de Salde de Soares dos Reis, pessoa coletiva n.° 504 160 940, com
sede na Rua Diogo Céo 255, Vila Nova de Gaia, representado pelo Dr. Miguel Paulo Barrosa
Pinto de Miranda na qualidade de seu Presidente da Dire¢do, enquanto entidade parceira ndo
beneficiaria;

e

Associagdo dos Amigos do Centro de Saude de Bar&o do Corvo, pessoa coletiva n.© 506782816,
com sede na Rua Bardo do Corvo 676, Vila Nova de Gaia, representado pelo Dr. Fernando
Alberto da Conceigdo Ferreira, na qualidade de seu Presidente da Direcdo, enquanto entidade

parceira ndo beneficiaria;
e

Liga dos Amigos do Agrupamento de Centros de Saude Espinho/Gaia (LACES), pessoa coletiva
n.° 510 193 943 com sede na ACES Espinho/Gaia, Rua 37 n°700, Espinho, representado pelo
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Dr. José Carlos Morais Leitdo Teixeira, na qualidade de Presidente da Diregdo, enquanto
entidade parceira ndo beneficiaria; /7@\-... /ﬂ""

e V,ﬁ*‘ S
@g(ﬁ 2 —H\T 2

Liga dos Amigos do Hospital de Espinho, pessoa coletiva n.° 503 093 718, com sede no Hospital

Distrital de Espinho, Rua 37, Espinho, representado pelo Eng. Edgar Ferreira, na qualidade de

S

Presidente da Dire¢do, enquanto entidade parceira ndo beneficiaria; 4 ‘P—v

e

Camara Municipal de Vila Nova de Gaia, pessoa coletiva n. 505 335 018, com sede na Rua
Alvares Cabral em Vila Nova de Gaia, representado pelo Prof. Dr. Eduardo Vitor Rodrigues, na

qualidade de Presidente da Camara Municipal, enquanto entidade parceira ndo beneficiaria;
e

Camara Municipal de Espinho, pessoa coletiva n.° 501 158 740, com sede na Praga Doutor José

Oliveira Salvador, Espinho, representado pelo Dr. Joaquim José Pinto Moreira, na qualidade de

Presidente da Camara Municipal, enquanto entidade parceira ndo beneficiria;

Considerando que:

1. Se verifica 0 aumento da esperanca média de vida no Ultimo século e 0 aumento
significativo da prevaléncia de doengas cronicas e progressivas;

2. Se verificam alteracdes estruturais na rede familiar, com um importante impacto na
organizacdo dos sistemas de salde e nos recursos especificamente destinados aos
doentes cronicos;

3. A importancia de estabelecer respostas a nivel da Hospitalizagdo Domicilidria como
alternativa ao Internamento convencional;

4, A necessidade de reduzir os custos e aumentar a eficiéncia no SNS pela otimizagdo
de recursos, facilitando as altas precoces, evitando a sobrelotacdo de camas
hospitalares, reduzindo a taxa de infegdes nosocomiais, reduzindo a Demora Média
e a taxa de mortalidade;

5. A melhoria da qualidade assistencial dos cuidados de salide tem repercussdo na
satisfacdo do doente e sua familia — reforgando o “empowerment” do cidaddo e
profissionais de salde;

6. A consciéncia de que a implementacdo de respostas a nivel de hospitalizagdo
domicilidria deve constituir-se como um objetivo, aplicavel a situagdes de doenca

aguda de elevada complexidade e frequéncia de procedimentos clinicos praticados;
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7. A necessidade de investir em objetivos comuns orientados para o utente,
cuidador/familia, dotando a prestagdo de cuidados de uma nova dindmica, sempre
que o internamento hospitalar ndo constitui fator obrigatdrio;

8. A necessidade de assegurar a continuidade de cuidados na fase imediata apds alta
domiciliaria, garantindo a seguranga do doente e familia;

9. O reconhecimento de que o estabelecimento de parcerias reforga a colaboragdo
quer com os ACES quer com as estruturas da Rede de Prestadores de Cuidados

Sociais, faciiitando o didlogo entre os diferentes intervenientes; ﬁ

E celebrado o presente Acordo que estabelece os principios de colaboracdo entre o Centro
Hospitalar de Vila Nova de Gaia/Espinho, EPE (adiante designado por CHVNG/E, EPE), o
Agrupamento de Centros de Saude Grande Porto VII-Gaia (adiante designado por ACES Gaia) e
o Agrupamento de Centros de Salde Grande Porto VIII-Espinho/Gaia (adiante designado por

ACES Espinho/Gaia) e demais entidades parceiras ndo beneficiarias envolvidas neste Programa.

Clausula Primeira

(Ambito da aplicagdo)

O presente acordo é aplicavel ao acompanhamento e continuidade de cuidados direcionado a
doentes admitidos a hospitalizagdo domiciliaria, verificados os critérios de admissdo e o
consentimento informado, em situagbes de doenga aguda de elevada complexidade e

frequéncia de procedimentos clinicos praticados.

Clausula Segunda
{(Objeto)

O presente acordo tem como finalidade enquadrar a colaboragdo entre ACES Gaia,
Espinho/Gaia e CHVNG/E, EPE, adiante designados por partes, para a candidatura conjunta ao
Programa de Incentivo a Integragdo de Cuidados e a Valorizagdo dos Percursos dos Utentes no
SNS.

Clausula Terceira
(Objetivos)

O presente acordo tem como objetivos:

1. Integrar cuidados entre diferentes niveis de prestacdo de cuidados, para melhoria do
desempenho e eficiéncia do SNS;
2. Rentabilizar os recursos disponiveis no SNS;

3. Reduzir custos no SNS;
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10.

Reduzir a sobrelotagdo das camas hospitalares diminuindo a pressdo sobre os
internamentos;

Garantir a continuidade de Cuidados pela elaboracao de Plano de Cuidados Integrados;

Prestar Cuidados de proximidade ao doente reduzindo a Taxa de Reinternamento _
Hospitalar; /ll R
Promover uma cultura de Proximidade entre os diferentes niveis de prestgtdo de _{) .
cuidados; i
Humanizar a Prestagdo de Cuidados;

Evitar deslocagdes ao SU, hospitalizagbes desnecessarias e intervencdes desajustadas a . i L\Af'“
situacdo clinica; A
Facilitar o didlogo entre os diferentes intervenientes, rentabilizando os recursos ja

existentes e identificando precocemente necessidades de intervencao.

Clausula Quarta ‘“‘J
Pt X

(Obrigagdes das Partes)
Ao CHVNG/E EPE compete:

a. Proceder & transferéncia para o segundo outorgante, no valor percentual

referente a sua parcela;
b. Garantir o cumprimento dos Principios da Hospitalizacdo Domiciliaria;

¢. Selecionar os doentes a integrar no programa de Hospitalizacdo Domicilidria
cabendo-lhe 0 acompanhamento clinico até a alta do respetivo episédio;
d. Assegurar a constituicdo de equipa multidisciplinar e meios logisticos

adequados a prestagdo de cuidados em Hospitalizagdo Domiciliaria;

e. Providenciar formagao inicial com treino de competéncias e formagdo continua

com base no diagnostico de necessidades;

f. Adequar a constituicdo de equipas para integral resposta aos doentes em
hospitalizagao domiciliaria;

g. Elaborar Plano de Cuidados Integrados;

h. Garantir os respetivos Registos da Informagdo clinica e ndo clinica no SClinico;

i. Identificar circunsténcias de carater social que necessitem de intervengdo das

entidades ndo beneficiarias;

j. Comunicar a admissdo e alta do doente ao Médico de Familia;
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k. Assegurar a transigdo de doentes para continuidade de Cuidados noutro nivel
de prestagdo de Cuidados; G') " e _\\,)

I.  Assegurar a readmissao prioritaria caso o doente o deseje, ou por indicagdo da C{/f/
%

equipa de hospitaliza¢do domiciliaria.

AL
m. Proceder a monitorizagdo do projeto em todas as suas etapas; ; ' ‘>

A
2. Ao Agrupamento de Centro de Salde Grande Porto VII-Gaia e Agrupamento de Centro de
Salde Grande Porto VIII-Espinho/Gaia compete:

a. Tomar conhecimento do internamento e da alta do doente;

b. Elaborar Plano de continuidade de cuidados — integragdo de cuidados;

¢. Assegurar a continuidade de prestacdo de cuidados apds alta; ]g

d. Garantir os respetivos registos da rnformagao clinica e ndo clinica no SClinico; Ml - /J,.A
-

e. Identificar circunstancias de carater social que necessitem de intervengdo das

entidacies ndn beneficiarias.

3. A Liga dos Amigos do CHVNG, Liga dos Amigos do Centro de Salide de Soares dos Reis,
Associagdo dos Amigos do Centro de Salde de Bardo do Corvo, Liga dos Amigos do
Agrupamento de Centros de Saude de Espinho/Gaia, Liga dos Amigos do Hospital de
Espinho compete:

a. A disponibilizagdo de apoio logistico e apoio a prestacdo de cuidados através da
colaboracdo dos seus voluntarios na higiene e conforto do doente, servicos de
lavandaria, fornecimento de refeigdes e higienizagdo do domicilio, ou

substituicdo do cuidador por curtos periodos, mediante os recursos disponiveis.
4. A Camara Municipal cle Vila Nova de Gaia e Camara Municipal de Espinho compete:

a. Promover a articulacdo com as respostas existentes na comunidade, em
situagdes de vulnerabilidade social ou outra que carecam de respostas a este

hivel.
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Clausula Quinta /’Q-Q — /m

(Principios de Partilha de Risco) @ﬂ ye -

1. Previsivelmente, o desenvolvimento deste projeto integra alguns riscos,

nomeadamente: i
a. Internamento do doente fora de contexto hospitalar;

b. Auséncia de cultura de seguranca por parte dos profissionais ou doentes em

contexto domiciliario;
c. Baixa Taxa de Ades3o dos utentes ao Conceito de Hospitalizagdo Domiciliaria;

d. Falha na elaboracdo/cumprimento do Plano de Cuidados integrado;

—

e. Falha da comunicagdo entre profissionais; ?ﬂ

/

f. Faléncia de equipamento na pendéncia da hospitalizagdo domiciliaria,

nomeadamente equipamento de telemonitorizagao;
g. Baixo envolvimento, inseguranga ou insatisfacéo do doente/cuidador;
h. Riscos ambientais;
i. Auséncia de partilha da gestéo do risco entre os diferentes niveis de cuidados;
j. Incerteza de resultados;
k. Angariagao de Recursos Humanos;
|. Insuficiéncia dos conteldos formativos;

m. Insatisfacio ou desmotivagdo dos profissionais.

2. A atribuicdo de responsabilidade a cada uma das partes envolvidas sera:
- CHVNG/E EPE:

a. Divulgar de forma eficaz a criagdo da “Unidade de hospitalizagdo Domiciliaria” e

respetivo conceito;
b. Verificar os Critérios de Admissdo/ Exclusdo a Hospitalizagdo Domicilidria;
c. Acautelar a obtencio do Consentimento informado;

d. Fornecer ao doente “guia de acolhimento”;

e. Avaliacdo de Risco ndo clinico — associado a patologia e contexto ambiental;

f.  Promover o cumprimento do Plano de Cuidados Integrado;

Administragio Central do Sistema de Saude, IP

Parque de Satde de Lisboa | Edificio 16 | Avenida do Hrasil, 53 | 1700-063 Lishoa | Portugsl
Tel. Geral: 21 792 5800 | Fax: 21 792 58 48 | EMAIL: geral@gcas in-ssude.pl, | wsvacssminzsandent

V22.05.17 | Pagina 6 de 12



‘S REPUBLICA SERVIGO NACIONAL ADMMISTRACAD CENTRAL
Eg PORTUGUESA O ’ SN DE SAUDE ACSS DO SISTEMA DE SAUDE, IP

SAUDE

f.  Promover o cumprimento do Plano de Cuidados Integrado; Qﬁ \\,

g. Promover a adequada gestdo terapéutica; _ >

h. Antecipar possiveis erros de medicacdo - preparacdo ou administracio e f
reagdes adversas a medicamentos;

i. Promover resposta atempada para MCDTs;

j.  Estabelecer procedimento em caso de agudizagoes;

k. Avaliar a satisfacdo dos utentes/cuidador;

I.  Promover auditorias clinicas;

m. Comunicar ao ACES o internamento e a alta;

n. Elaboragdo de Regulamento da Unidade de Hospitalizagdo Domicilidria.

- ACES Gaia e ACES Espinho/Gaia:
a. Participar na elaboragdo do Plano de Continuidade de Cuidados - Integracdo;

b. Realizar visitas domicilidrias conjuntas com a equipa de Hospitalizagdo
Domiciliaria sempre que se justifique;

¢. Assegurar a existéncia de equipas adequadas a continuidade de cuidados ao

doente apds alta;

d. Adequar a resposta as necessidades do utente apds alta evitando a

necessidade de reinternamento hospitalar;

e. Contribuir na divulgacdo do conceito de Hospitalizagdo Domicilidria;

Clausula Sexta

{Demonstracao de Sustentabilidade)

O presente acordo de parceria assenta num conjunto de medidas que visam assegurar a
sustentabilidade do mesmo, durante e apds o periodo de vigéncia do Programa de Incentivo a

Integragdo de Cuidados e a Valorizacdo dos Percursos dos Utentes no SNS, designadamente:

1. Manutencdo das reuniGes mensais entre 0 CHVNG/E EPE e os ACES Gaia e ACES
Espinho/Gaia fomentando uma cultura de aproximagdo interinstitucional e de
cooperacao;

2. Concretizar Visitas Domicilidrias Conjuntas;
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Planos de Continuidade de Cuidados integrados com partilha de responsabilidades;

4. Partilha de ohjetivos comuns orientados para utente, cuidador/familia, dotando a
prestagdo de cuidados de uma nova dindmica;

5. Reforgo do didlogo entre as entidades parceiras, rentabilizando os recursos ja

existentes e identificando precocemente necessidades de intervencgo - sinergias.

Clausula Sétima

Apoio Financeiro

O apoio financeiro destina-se exclusivamente a ser aplicado de acordo com a candidatura

submetida e nos termos da sua aprovagdo, sendo o valor total do investimento de 346.068,36 €

correspondente a 85% do valor global das despesas elegiveis, suportados da seguinte forma:

a) O primeiro outorgante é responsavel por este investimento numa parcela de
95,8 %, a que corresponde o montante global de 331.533,48 € (trezentos e

trinta € um mil quinhentos e trinta e trés Euros, e quarenta e oito céntimos);

b) O segundo outorgante é responsavel por este investimento numa parcela de
4,2 %, a que corresponde o montante global de 14.534,87 € (catorze mil

quinhentos e trinta e quatro Euros e oitenta e sete céntimos);

1. Os pagamentos s&o efetuados pela ACSS a entidade coordenadora, de acordo com as
despesas consideradas elegiveis, ao abrigo do Programa de Incentivo destinado a
integragdo de cuidados, de acordo com o estipulado no ponto 14.2 do Regulamento do

referido Programa.

Clausula Oitava

(Periodo de Vigéncia)

1. O presente acordo tem a duragdo de dois anos e considera-se automaticamente renovado se

nenhuma das partes o denunciar, com a antecedéncia minima de sessenta dias.

2. O presente acordo entra em vigor no inicio do ano escolar em Setembro de 2017.

Clausula Nona

(Madificagao Contratual)

O presente acordo de parceria apenas pode ser alterado ou modificado mediante documento

escrito e assinado pelas partes.
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Todas as entidades envolvidas na parcetia comprometem-se a assegurar a sua participacdo nas

atividades mencionadas, nas reunides de equipa e de acompanhamento do projeto. .P
ﬂl

Este Acordo é celebrado em duplicado, de igual valor, ficando cada uma das partes com um
exemplar. % N ?Lj
Vila Nova de Gaia,

Pelo CHVNG/E, EPE

%qﬁvvsa&-&. M

=Doutor Antonio Dias Alves)

Pelo Agrupamento de Centros de Salde Grande Porto VII-Gaia

e — L —ﬁ:“ — -—/(\IL‘\C&J“‘-— T 6\'._‘-'—-.3 Aa— P s -:-_-'a-'_._f'-s" “L’(“\—;’s ’-&Q‘%

(Dra. Isabel Maria de{ Sousa Chaves e Castro Santos Almeida)

Pelo Agrupamento de Centros de Salide Grande Porto VIII- Espinho/Gaia

u¢k%m@&mu&£wﬁmﬂi@ngm

(Enf. Celeste /‘Vlana Garcia de Magalhdes Mefre!e%‘ Pmro)

Pela Liga dos Amigos do CHVNG

£nf, Maria de Fatima Rodrigues Gu::hr:*g;ufw:sj3

Pela Associacdo dos Amigos do Centro de Satide de Soares dos Reis

"

\ wk\.w-«,h i) ANl D \--"-\J -»"_ &h\gﬁv& i ——

(Dr M/gue/ Paulo Barrosa Pinto de Miranda)
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Pela Associagao dos Amigos do Centro de Salude de

(Dr. Fernando Alberto da Conceicdo Ferreira) M /
J,'M.
Pela Liga dos Amigos do Agrupamento de (ié'ntros de Salde Espinho/Gaia (LACES)
/4

e

f/ —

J-é,{,{ ,af |

(Dr. José Carlos Morais Leitdo Teixeira)
ﬂ"\ /
S

Pela Liga dos Amigos do Hospital Nossa Senhora da Ajuda/\

LS
(Eng. Edgar Ferreira) V /

Pela Camara Municipal de Vila de Gaia

oAU\ -

(Prof. Doutor Eduardo Vitor Rodrigues)

Pela Cam unicipal de Espinho

[ )

(Or. Joaguim José Pinto Moreira)
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