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Apresentacao

A APAHeaEY

ASSOCIACAO PORTUGUESA
DE ADMINISTRADORES HOSPITALARES

A Associacdo Portuguesa de Administradores Hospitalares (APAH) é a
organizacao com maior representatividade dos profissionais com funcgdes
de administracdo e gestdao na area da saude em Portugal. Desde 1981, a
APAH dedica-se a apoiar os administradores hospitalares no
desenvolvimento de elevados padrdes de exercicio profissional, nos
multiplos contextos organizacionais onde desempenham func¢des, tendo em
vista contribuir para a melhoria do seu desempenho, garantindo a qualidade
e exceléncia dos resultados em saude em Portugal.

A EY é lider global em auditoria, assessoria fiscal, assessoria de

transacdes e consultoria. Trabalhamos com lideres do setor da Saude nas /
mais variadas geografias e com os mais diversos ambientes requlatérios.

Em Portugal, a EY tem uma vasta experiéncia de trabalho no setor EY
hospitalar publico e privado, liderando na prestacdo de servicos de

auditoria e prestando regularmente servicos de consultoria nas vertentes Shape the future
de estratégia, de eficiéncia operacional, de controlo de custos e de with confidence

implementacdo de sistemas de informacado, entre outros.
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Atualizacdes 92 Edicdo do Barometro
No ambito da 92 Edicao do Barometro nao se realizou uma distincao entre

Hospitais Psiquiatricos e ndao Psiquiatricos

»  Ostermos de referéncia para a contratualizacdao da ACSS cessaram de categorizar as unidades hospitalares segundo a sua dimensdo e diferenciacao.

> Deste modo na 82 e 92 Edicdo do Barémetro a analise aos internamentos ndo foi realizada sequndo grupos de referéncia, tendo ja sido considerada a
atual organizacdo do SNS através da generalizacdao das ULS, portanto também ndo foi feita uma distincao entre internamentos em Hospitais
Psiquiatricos e ndo Psiquiatricos

EdicOes realizadas:
Os resultados partilhados nas EdicOes anteriores, realizada 2023, nao consideravam

RN Ihi —~ internamentos em hospitais psiquiatricos. Para assegurar a devida comparabilidade com os
Wi&o(dados recolhidos a 20/03/2023) resultados da 82 e 92 Edi¢Ges, os dados da 72 Edicdo apresentados neste relatorio, incluem

informacdo relativa a internamentos em hospitais psiquidtricos.

82 Edicdo (dados recolhidos a 20/03/2024)

I Edicdes sem qualquer distincdo entre internamentos de Hospitais Psiquiatricos e ndo

Psiquiatricos
93 Edicdo (dados recolhidos a 19/03/2025)

Desta forma, as andlises comparativas realizadas no ambito do relatério da 92 Edicdo englobam:
> Internamentos totais das edi¢des indicadas (728, 82 e 92 edicdes).
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Taxa de resposta (niUmero de camas)
A taxa de participacao, ao nivel do numero de camas hospitalares, aumentou
ligeiramente, representando 96% do total do SNS - 21.233 camas

Numero de camas hospitalares
- Por Regido

Norte
7.407

Centro
4.278

LVT 6.870

Alentejo 854

930

Algarve

- Por Regido (em nimero de camas)

Nuimero de camas hospitalares, das entidades participantes
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Taxa de resposta (niumero de entidades participantes)
A 92 edicao do Barometro de Internamentos Sociais contou com a participacao
de 41 unidades hospitalares do SNS

Nimero de estabelecimentos Taxa de participagdo de estabelecimentos hospitalares, face ao universo de entidades no SNS*
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Entidades com Alternativas aos Internamentos Sociais
No dia 19 de marco de 2025, as 914 vagas ocupadas nas estruturas

alternativas estavam concentradas nas regioes do Norte, LVT e Centro

Numero de entidades com
alternativas/solugGes aos
internamentos sociais

- Por Regido

Norte 8
Centro 3
LVT 9
Alentejo :
0
Algarve

Vagas ocupadas nas Estruturas Alternativas
- Por Regido (em numero de pessoas)

o
O
~ 0
—
— < —
I B g
o o o ° o o - m I
Alentejo Algarve Centro Norte
I 72 Edicéo (dados a 20/03/2023) Taxa de Entidades com 0 0
Bl s Edicio (dados a 20/03/2024) Alternativas aos 55% 49y 51%
92 Edicdo (dados a 19/03/2025) Internamentos Sociais
(por # de estabelecimentos) 72 Edicdo 82 Edicdo 92 Edicdo
ApH EY




NUmero de vagas ocupadas nas estruturas contratualizadas
Quanto a tipologia de estruturas contratualizadas, as Unidades de Saude

Privadas ou Sociais representam 44% das vagas ocupadas

Ndmero de vagas ocupadas nas Distribuicdao do tipo de vagas ocupadas, face ao Universo de Vagas Contratualizadas das entidades participantes
estruturas contratualizadas
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Percentagem de Internamentos Inapropriados
As regioes de Lisboa e Vale do Tejo e do Norte sao responsaveis por 80% do

total dos Internamentos Inapropriados a nivel nacional

Indice de inapropria¢do do internamento . . . . . . . .
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NUmero de pessoas em Internamentos Inapropriados
A 19 de marco de 2025, registaram-se 2.342 Internamentos Inapropriados

(+8% face a 82 Ed.), correspondendo a 11,7% dos doentes internados a data

Total de internamentos inapropriados

- A data de recolha dos dados (19 marco
2025)

93 Edicao

Total de Internamentos: 19.962

2.342
2.164 3

1.955

72 Edicdo 82 Edicdo 92 Edicdo
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* Inclui internamentos em Unidades Psiquidtricas.




NUumero de Internamentos Inapropriados por numero de camas

A Regiao de Lisboa e Vale do Tejo apresentou o maior racio entre o numero

de internamentos inapropriados e o numero de camas disponiveis

Taxa de internamentos inapropriados

por ndmero de camas Taxa de Internamentos Inapropriados por nimero de camas*

. - Por Regido (em %)
- A data de recolha dos dados (19 marco

2025)

93 Edicao

Total de Internamentos Inapropriados: 2.342

72 Edicdo 82 Edicdo 92 Edicdo

10 * Inclui internamentos em Unidades Psiquidtricas. 4. SPMI t& ‘
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Dias de Internamentos Inapropriados
O numero de dias de Internamentos Inapropriados a 19 de marco de 2025 foi
de 367.498 (-3% que a 82 Edi¢cao)

Dias de internamentos inapropriados . .
) Dias de Internamentos Inapropriados*
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Demora média dos Internamentos Inapropriados
A 93 Edicao apresenta uma demora média nacional por internamento
inapropriado de 157 dias por episédio, menos 10% que a 82 Edicao

Demora média por internamento inapropriado*
- Por Regido (numero médio de dias por internamento inapropriado)
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Top 5 de causas do numero de pacientes em Internamentos Inapropriados
A nivel nacional, a falta de resposta da RNCCI foi responsavel pela maioria dos

Internamentos Inapropriados, a semelhanca dos anos anteriores

72 Edicao 82 Edicao 93 Edicao
(Dados de 20/03/2023) (Dados de 20/03/2024) (Dados de 19/03/2025)
43% 44% 38%
Top 5: Causas do
nimero de B 25 N 0% B 2o
internamentos | e | 5% B 8%
inapropriados* 6% | 4% | 3%
(A nivel nacional) 4% 3% I 3%
15% 14% 18%
Aguarda resposta para admissdo na Rede de Cuidados Continuados I Aguarda resposta admissdo na Estrutura Residencial para Pessoas
(RNCCD Idosas (ERPI)
Legenda: - Incapacidade de resposta de familiar ou cuidador - Outras causas de indole organ]zac]ona|/sistema
N—> Outras causas de indole social Outras causas
Aguarda vaga em Estrutura de Saude Mental para doentes crénicos ao I Aguarda decisdo judicial/ Comissdo de Protegdo de Criangas e Jovens
abrigo da circular informativa n°® (CPCJY)

10/2024/DPS/ACSS/N17/2015/DPS/ACSS/27 de abril de 2015

* Inclui internamentos em Unidades Psiquidtricas. &0 EY

13




Top 3 de causas do numero de pacientes em Internamentos Inapropriados - Por regido
A falta de resposta da RNCCI continua a ser uma das principais causas

referidas do numero de Internamentos Inapropriados na maioria das regides
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(Dados de 20/03/2023)

36%
I 25
Bt

38%
I 32
B s%

84%
B 7%

I 3%

I 40%
33%
5%

40%

I 21%

10%

* Inclui internamentos em Unidades Psiquidtricas.

829 Edicao
(Dados de 20/03/2024)

46%
B 8%
Bl 15%

49%

N 2s%

11%

74%
17

| 3%

37%

I 7%

B 5%

42%

I 0%

B os%

93 Edicao
(Dados de 19/03/2025)

46%
.* 35% Legenda: )
0
41% Aguarda resposta para admissao na Rede de Cuidados
0 .
B o Continuados (RNCCI)
14% - Incapacidade de resposta de familiar ou cuidador
Outras causas de indole social
76% I Aguarda resposta para admissdo na Rede Cuidados de Satde
| o Mental (RNCCI)
0

I 4% I Aguarda resposta para admissdo na Estrutura Residencial para
Pessoas ldosas (ERPI)

— Z?j/% I oOutras causas de indole organizacional/sistema

0

Bl 2% Aguarda decisdo judicial / Regime do Maior Acompanhado

(RMA)
37% Aguarda vaga em Estrutura de Saldde Mental para doentes
B 3% crénicos ao abrigo da circular informativa n°
B 7 10/2024/DPS/ACSS/N17/2015/DPS/ACSS/27 de abril de 2015

- Aguarda resposta para admissdo na Rede de Cuidados Paliativos
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Top 5 de causas de dias de Internamentos Inapropriados
No Top das causas pelos dias de Internamento Inapropriados verifica-se um
aumento do tempo dos casos que aguardam admissao em ERPIs

Top 5: Causas dos
dias de
internamentos
inapropriados*

(A nivel nacional)

Legenda:
~—>
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72 Edicao 82 Edicao

923 Edicao

(Dados de 20/03/2023) (Dados de 20/03/2024) (Dados de 19/03/2025)
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B o 14%
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11% 17%

9%
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16%

Aguarda resposta para admissdo na Rede de Cuidados Continuados
(RNCCD)

Incapacidade de resposta de familiar ou cuidador
Outras causas de indole social

Aguarda decisdo judicial/ Comissdo de Protecdo de Criancas e Jovens
(CPCY)

Aguarda resposta admissao na Estrutura Residencial para Pessoas Idosas

(ERPD

* Inclui internamentos em Unidades Psiquidtricas.

I outras causas de indole organizacional/sistema

Aguarda vaga em Estrutura de Saude Mental para doentes crénicos
ao abrigo da circular informativa n°
10/2024/DPS/ACSS/N17/2015/DPS/ACSS/27 de abril de 2015

Outras causas
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Top 3 de causas de dias de Internamentos Inapropriados - Por regidao
A falta de resposta por parte das ERPIs tem um impacto relevante no

prolongamentos dos internamentos em grande parte do pais
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Legenda: )

Aguarda resposta para admissao na Rede de Cuidados
Continuados (RNCCI)

B ncapacidade de resposta de familiar ou cuidador
Outras causas de indole social

[ Aguarda resposta para admissdo na Rede Cuidados de Salde
Mental (RNCCD

I Aguarda resposta para admissdo na Estrutura Residencial para
Pessoas ldosas (ERPI)

[ Outras causas de indole organizacional/sistema

Aguarda vaga em Estrutura de Salde Mental para doentes
crénicos ao abrigo da circular informativa n°
10/2024/DPS/ACSS/N17/2015/DPS/ACSS/27 de abril de 2015

- Recusa Familiar ou Abandono

Aguarda decisdo judicial / Regime do Maior Acompanhado
(RMA)

[ | Aguarda decisdo judicial/ Comissdo de Protecdo de Criangas e
Jovens (CPCJ)

I Aguarda resposta para admissdo na Rede de Cuidados Paliativos




Caracterizacdo adicional do numero de Internamentos Inapropriados
O numero de episédios de Internamentos Inapropriados é caracterizado por
75% de Internamentos Médicos, com 74% de doentes acima dos 65 anos

Percentagem de internamentos inapropriados*
- Distribuicdo por Tipologia

Percentagem de internamentos inapropriados*
- Distribuicdo por Servico

3%
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Internamentos Médicos  Internamentos Cirdrgicos NS/NR
@ 72 Edicdo () 82 Edicdo 92 Edicdo B Medicina Interna Outro B NS/NR
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B reminino Masculino @ 72 Edicdo [ 82 Edicdo 92 Edicdo
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Caracterizacao adicional dos dias de Internamentos Inapropriados
Tem-se verificado um crescimento da Medicina Interna em dias de Il, outros
servicos como a Psiquiatria continuam com uma expressao significativa

Percentagem de dias de internamentos inapropriados*
- Distribuicdo por Tipologia

Percentagem de dias de internamentos inapropriados*
- Distribuicdo por Servico
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Internamentos Médicos  Internamentos Cirdrgicos NS/NR
@ 72 Edicdo () 82 Edicdo 92 Edicdo B Medicina Interna Outro B NS/NR
Percentagem de dias de internamentos inapropriados* Percentagem de dias de internamentos inapropriados*
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Valorizacao financeira dos Internamentos Inapropriados
A valorizacao dos internamentos inapropriados na 92 Edicao representa um
valor superior a 288 milhdoes de euros (aumento de 10% face a 82 Edicao)

3.120¢€" 8,9 dias? 359€3 65€!

Preco base de internamento (2023) Demora média nacional internamento (2024) Preco didrio de internamento (2023) Prego didrio de internamento psiquiatria (2023)

Custos de internamento de

— indole social*: 36.868.717€ | Extrapolacdo para um ano**
72 Edicao
(20/03/2023) e 51.996.492€¢ — | sielcliiygaits
:’;\dole ,StOFia| §Unidades 15.127.775€ | Principais notas:
siquiatricas
* O nimero de dias de
internamentos inapropriados
diminuiu 3% face a 82 Edicdo
Custos de internamento de

indole social*:

82 Edicao
(20/03/2024) Custos de internamento de 68.365.597€ — EEEENRNCEAA% S

53.485.407€ | Extrapolagdo para um ano** * O nimero de internamentos
inapropriados aumentou 8%
face a edicdo anterior

indole social (Unidades 14.880.190€ | * A demora média dos

Psiquidtricas) internamentos inapropriados
diminuiu ligeiramente (-10%
média de dias que a 82 Edicdo)

Custos de internamento de = * Assumiu-se que 0s precos
S =t indole social*: 86.803.421¢€ | Extrapolagao para um ano** didrios de internamento
Icao permaneceram constantes
(19/03/2025) e A T e G | 94.957.671€ ——— 288.554.903€ ¥ {0305 ano anteriores
indole social (Unidades 8.154.250£€ |
Psiquiatricas)
T Fonte: Termos de Referéncia para contratualizacdo de cuidados de salde no SNS para 2023 (ACSS) * Ndo inclui unidades Psiquiatricas

19 2Fonte: Benchmarking ACSS - Produgdo e Racios de Eficiéncia - Demora média Internamentos Novembro 2024 ~ **Média dos primeiros 11 meses do ano. &3 SPMI (& ‘ AFEH EY
3 Nota: Preco base de internamento / Demora média nacional de internamento R vt




Conclusoes
Principais conclusdes da 92 Edicao do Barometro de Internamentos Sociais,
com dados referentes a 19 de marco de 2025*

20

96% taxa de participacdao de camas face ao SNS

41 entidades participantes (+2 estabelecimentos que a 82 Ed.)
2.342 internamentos Inapropriados (+178 casos que a 82 Ed.)

1 1,7% [ndice de Inapropriacdo do Internamento (+0,6 p.p que a 83Ed)
367.498 dias Inapropriados de Internamentos (-3% que a 82 Ed.)

157 dias de demora média por internamento inapropriado* (-10% que a
82 Ed.)

LVT e Norte s3oas regides com maior nimero de Internamentos

Inapropriados (representam 80% do total de Internamentos Inapropriados
e 96% do respetivo total de dias)

Falta de resposta da RNCCI continua a representar o
principal motivo do nimero de Internamentos Inapropriados

* Inclui unidades Psiquiatricas

A falta de resposta da ERPI representa o principal motivo

do numero de dias de Internamentos Inapropriados, contudo a demora de
integracdo nas Estruturas de Saude Mental para doentes crénicos ao
abrigo da circular informativa n°
10/2024/DPS/ACSS/N17/2015/DPS/ACSS/27 de abril de 2015 tem
também um impacto significativo

75% dos episodios e 87% dos dias de Internamentos Inapropriados
correspondem a Internamentos médicos

50% dos episédios e 42% dos dias de Internamentos Inapropriados
tém origem no Servico de Medicina Interna

50% dos episédios e 57% dos dias de Internamentos Inapropriados
registaram-se no sexo masculino

14% dos episédios e 63% dos dias de Internamentos Inapropriados
dizem respeito a pessoas com mais de 65 anos

+94M € e impacto financeiro motivado pelos Internamentos
Inapropriados a 19 de marco de 2025 (+27 M €* que a 82 Ed.)
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Conclusoes

O aumento da disponibilidade de vagas e a melhor articulacao das entidades
intervenientes minimizaria o impacto dos internamentos inapropriados

Aumento da disponibilidade

de vagas

01

04

21

em ERPI e RNCCI e outras respostas
sociais e reorganizacao e agilizacao
dos processos dos mesmos

Criacao de legislacao e
diplomas legais

para agilizar processos judiciais
relacionados a pacientes que
necessitam de cuidados, para
garantir que a legislacdo atenda as
necessidades atuais da populacao

02

Melhoria da articulacao
entre diferentes
setores e entidades
nomeadamente Salde, Justica

e Social para criacdo de uma
resposta integrada e eficaz

03

Aumento do

investimento e suporte
aos cuidadores
com especial enfoque para a

05

valorizacao do papel do
cuidador informal

spsem @ | ol B

Implementacao de
modelos preditivos

para identificar pacientes
com risco de internamento
prolongado, permitindo o
direcionamento de
intervencdes apropriadas
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Principais atividades associadas a cada etapa

Etapa 1 Etapa 2 Etapa 3
Preparacao Recolha e insercao de dados Relatério e apresentacao

Os Internamentos Inapropriados referem-se ao fendmeno de permanéncia dos doentes nos estabelecimento de salde quando o
mesmo ja ndo apresenta sintomatologia clinica que o justifigue, confirmada através da alta clinica registada no seu processo.

Consideram-se dias de internamento inapropriado todos os dias que um doente passa no hospital quando ja tem alta e ndo existe
um motivo de salde que justifique a sua permanéncia em ambiente hospitalar.

Convite as Administracdes
Hospitalares para participacao na
iniciativa;

Nomeacdo de Coordenadores de
cada estabelecimento de saude;

Preenchimento de formuldrio excel
online com identificacdo dos
coordenadores nomeados;

Preparacgao de survey online e
contacto com coordenadores para
briefing e esclarecimentos;

Realizagdo de Webinar para
apresentacdo da iniciativa.

Disponibilizacdao da ferramenta de
survey online e ferramentas
auxiliares de recolha de dados;

Esclarecimento de duvidas e
guestdes;

Recolha de dados junto dos servicos
- dados reportados a 19 de marcgo
de 2024,

Introducdo de dados agregados na
plataforma de recolha de dados.

Andlise de dados e estruturacdo do
relatério com resultados do
Barometro;

Desenvolvimento de infografia de
suporte ao relatério;

Apresentacdo dos principais
resultados

Envio de dashboard individual para
cada estabelecimento.
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» A estrutura do questiondrio de recolha de informacdo dividiu-se em trés seccdes distintas:

Informacao institucional

NS

Caracterizacao da entidade hospitalar
bem como outras varidveis a serem
utilizadas para efeitos de andlise
estatistica

(nome, regiao, colaboradores, volume de
negocios, nimero de camas, grupo de
referéncia, total de Internamentos, ICM,
taxa de ocupacao média, etc.)

Identificacdo de alternativas aos
internamentos sociais (por tipo de
estruturas, alternativas e aplicacdo de
legislacdo)

24

2

Caracterizacdao do numero
de Internamentos

(totais e os que ja deveriam ter alta efetiva)

Identificacdo e caracterizacao do
nuimero total de Internamentos (por tipo
de episddio, tipo de servico, sexo e faixa

etdria)

Identificacdo e caracterizacao do
nimero total de Internamentos sociais
(por tipo de episddio, tipo de servico,
sexo, faixa etdria e respetiva causa)

Caracterizacao do prolongamento

dos dias Internamentos

Identificacdo e caracterizacao do
nimero total de dias de prolongamento
dos episddios de internamento
hospitalar para além do periodo
clinicamente necessdrio (por tipo de
episédio, tipo de servico, sexo, faixa
etaria e respetiva causa)
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» O processo de recolha de dados dividiu-se também em trés fases distintas:

1 Template de recolha de
dados nos Servicos

Template a ser distribuido pelos servigos
para recolha de informacao

Folha de suporte ao
Coordenador Local

Template para consolidacdo da
informacado a nivel global / institucional

Link para Coordenadores

3 submeterem a informacao

na plataforma online

llustrativos
_ Bardmetro de Internamentos Sociais
9«1\?‘{':;-&5-
Hospital
For risd.s--iE Servico
NOTA: Dados referentes a 19 de Fevereiro de 2019 as 14:00
o
varTmTE 1
—— L —— p—
Forial T ==
| | ‘ At spos | Apuara epmsta | Apturds eapasts | Aqverta repests | Aqueds rpests| v semas
Wespeiiae s it e Oursssssinss | P tiniarts e |Pssaniarte | pis comiieto | P ete e (i sttt | e ket
ey e o L | ML B ST B SR R
i | eommins | Commadne | piasaver | 4 3o e | s
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Cdlculo da valorizacao financeira dos Internamentos Inapropriados (lD):

« Utilizando os dados recolhidos a 19 de marco de 2025 considerou-se a seguinte férmula para o cdlculo do custo didrio da totalidade dos Il:
[N° de Il * Demora Média dos Il * Preco didrio de internamento]

De forma a extrapolar o custo anual dos Il, pressup6s-se que o nimero de Il é constante ao longo do ano:
[No de Il * 365 * Preco didrio de internamento]

Nota: Assumiu-se que os precos didrios de internamento permaneceram constantes face ao ano anterior (2024).

Quanto ao “Preco didrio de internamento”, para os Hospitais Psiquidtricos é assumido o valor de didria de internamento de Psiquiatria dos Termos de Referéncia da ACSS!. Para
os Hospitais ndo Psiquiatricos, esse valor é calculado dividindo o preco base nacional de internamento de 20241 pela demora média a nivel nacional?.

L .. Custo ao dia da
Demora média

Nacional Preco base Tipo de Hospital Numero de Il Demora média dos Il F::\ig(r)nil;relcr:t(cj)e recolha de dados Extraﬁtr)riaag:;) para
(20/03/2023)
Psiquidtricos 280 831,2 65 € 15127 775,0 € 6 643 000 €
8,7° 3120 ¢! Ndo Psiquiatricos 1.675 61,4 359 € 36868 717,2 € 219251 724 €

Total 1.955 171,6 51 996 492,2 € 225894 724 €
Psiquiatricos 206 1.111,3 65 € 14 880 190,0 € 4887 350,0 €
8,9° 3120¢€! N&o Psiquiatricos 1.958 76,2 359 € 53 485 406,90 € | 256 295 448,28 €
Total 2.164 174,7 68 365 596,9 € 261 182 798,3 €
Psiquiatricos 168 746,7 65 € 8 154250 € 3985800,00€
2025 8,9* 3120¢€! Ndo Psiquiatricos 2174 111,337626 359 € 86803 421¢€ 284569 103,45 €
Total 2342 156,92 94 957 671 € 288 554 903,45 €

1 Fonte: Termos de Referéncia para contratualizagdo de cuidados de salde no SNS para 2023 (ACSS)

2 Fonte: Benchmarking ACSS - Producdo e Réacios de Eficiéncia - Demora média Internamentos Novembro 2022
3 Fonte: Benchmarking ACSS - Producdo e Réacios de Eficiéncia - Demora média Internamentos Novembro 2023
4Fonte: Benchmarking ACSS - Producdo e Racios de Eficiéncia - Demora média Internamentos Novembro 2024
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