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Criação de valor: um caso prático
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A CULTURA E A IDENTIDADE DA JOSÉ DE MELLO SAÚDE

BASEIAM-SE EM VALORES FORTES

VALORES MISSÃO VISÃO

• Respeito pela dignidade e bem-estar 

da pessoa

• Desenvolvimento humano

• Competência

• Inovação

Promover a prestação de serviços de 

saúde com os mais elevados níveis de 

conhecimento, respeitando o primado 

da vida e o ambiente, através do 

desenvolvimento do capital intelectual 

das organizações, numa busca 

permanente pelo melhor.

Ser líder na prestação de cuidados de 
saúde de qualidade distintiva em 
Portugal, suportada por uma rede 
integrada de unidades de elevada 
performance, tanto no setor privado
como no setor público, e apresentando 
opções de crescimento em mercados 
internacionais selecionados.
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A MISSÃO DA JOSÉ DE MELLO SAÚDE

TEM COMO BASE TRÊS PLATAFORMAS DE EXCELÊNCIA

A EXCELÊNCIA

EM SERVIÇO

A EXCELÊNCIA

EM TALENTO HUMANO

A EXCELÊNCIA

EM OPERAÇÕES E SISTEMAS

• Desenvolvimento de centros de 

excelência clínica

• Gestão da relação com o cliente

• Humanização dos cuidados

• Melhoria constante de níveis de 

serviço

• Transmissão e fomento dos valores do 

Grupo

• Avaliação e recompensa do desempenho

• Gestão atenta e desafiante do percurso 

profissional de cada um

• Fomento de uma cultura de 

responsabilização, exigência, rigor e 

concretização, com partilha de 

conhecimento e trabalho em equipa

• Desenvolvimento permanente de 

capacidades de inovação e 

planeamento

• Melhoria contínua de processos

• Aumento sistemático de 

produtividade

• Aposta forte em tecnologias clínicas 

e de informação

• Controlo rigoroso de custos
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A VISÃO DE LONGO PRAZO DA JOSÉ DE MELLO SAÚDE ASSENTA EM TRÊS 

PILARES ESTRATÉGICOS

 Projeto Clínico

 Experiência do Cliente

 Eficiência da Operação

 Talento Humano
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Reforço da 

posição de 

liderança em 

Portugal

Alavancar 

capacidades 

distintivas chave

Criação de opções 

para expansão 

internacional

NOVAS GEOGRAFIAS DIFERENCIAÇÃO

LIDERANÇA



ATUALMENTE, A JOSÉ DE MELLO SAÚDE

ESTÁ A COLOCAR EM PRÁTICA O SEU PLANO DE EXPANSÃO EM PORTUGAL
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Unidades 

de saúde

16

Camas de 

internamento

1.563

Colaboradores

7.761

PortoCascaisLisboa

BragaTorres Vedras

Vila Franca de Xira

Viseu

Santarém

Santarém



JOSÉ DE MELLO SAÚDE 

PRINCIPAIS INDICADORES DE ATIVIDADE
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PRINCIPAIS INDICADORES DE ATIVIDADE EM 2015 – JOSÉ DE MELLO SAÚDE
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VARIAÇÃO DA ATIVIDADE COMPARATIVAMENTE A 2014

571.789

Consultas

298.722 

Urgências

38.213 

Cirurgias

4.403 

Partos

OPEN IN

Urgências

263.863 

Cirurgias

44.703 

Consultas

1.450.925 

Partos

3.126 

CUF

PARCERIAS 

PÚBLICO 
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A JOSÉ DE MELLO SAÚDE 

TEM VINDO A MELHORAR A SUA PERFORMANCE DE FORMA CONSISTENTE
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Proveitos 

Custos Operacionais

EBITDAR

EBITDA

EBIT

Resultado Líquido

(M€)

462,4

61,9

47,0

17,1

3,8

415,5

493,8

59,8

45,0

18,6

12,6

448,7

2012 2013 2014 2015

EBITDAR Margem

EBITDA Margem

EBIT Margem

INDICADORES FINANCEIROS

13,3%

7,5%

11,3%

13,4%

3,7%

10,2%

2012 2013

∆ 14/15

12,1%

3,8%

9,1%

2014 2015

514,4

56,9

34,8

17,2

8,9%

11,7%

21,3%

29,5%

6,8%

11,1%

72,3

457,5

3,2%

8,6%

14,0%

560,2

63,5

42,2

21,9

74,6

496,7
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“Cultura” de Controlo Interno: 

1. Gestão de Riscos

2. Auditorias Planeadas

3. Auditorias “Ad-hoc”

4. Comité de Risco e Auditoria

1. HASSG

2. Auditorias “Ad-hoc”

1. HASSG

2. Matriz de Risco

3. Segurança de Informação

4. Auditorias “Ad-hoc”

HASSG
52%

Auditoria
38%

Projectos
5%

Outros
4%

Gestão de 
Risco e 

Seg. Infor.
37%

Auditoria
27%

Outros
20%

HASSG
15%

Auditoria
53%

Gestão de 
Risco e 

Seg. Infor.
24%

Outros
23%

Auditoria
75%

Gestão de 
Risco
15%

Outros
10%

2012 2013 2014 2015-2018

1. Auditorias Planeadas

2. Auditorias “Ad-hoc”

3. Matriz de Risco

4. Segurança de Informação

Matriz de 

Riscos

Auditorias 

baseadas no 

risco

DIREÇÃO AUDITORIA INTERNA 2012 …

Cultura 

Organizacional

“Quick

Wins”

http://www.google.pt/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&source=images&cd=&ved=0ahUKEwjWmsj_3-PNAhXE1RQKHf82A80QjRwIBw&url=http://br.freepik.com/fotos-vetores-gratis/lupa-icon&psig=AFQjCNHXBRE_ybk5iyt6AdoSAQ5ntKH4Uw&ust=1468063112938169
http://www.google.pt/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&source=images&cd=&ved=0ahUKEwjWmsj_3-PNAhXE1RQKHf82A80QjRwIBw&url=http://br.freepik.com/fotos-vetores-gratis/lupa-icon&psig=AFQjCNHXBRE_ybk5iyt6AdoSAQ5ntKH4Uw&ust=1468063112938169


MATRIZ E GESTÃO DO RISCO
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FASE I
Entender o estado de maturidade da JMS

em relação à Gestão de Risco

FASE II
Apoiar na identificação  e classificação

de riscos

• O que é o risco?

• Responsabilidades na gestão de risco?

• Quais são os riscos?

• Missão, objetivos e responsabilidades?

• Processos e recursos que a área gere?

• Quais são os riscos associados?

• Probabilidade de ocorrência e impacto?

FASE III
Sistematização

de riscos

• Identificação de riscos duplicados

• Áreas cinzentas

• Validação da classificação

FASE IV
Identificação do 

TOP Riscos

(áreas prioritárias)

• Experiência adquirida pela DAI

• Inputs das Direções das Unid. e Corporativas

• Revisão efetuada por um conjunto de “peritos” 

• Prioridades Estratégicas

FASE V
Gestão 

do Risco

• Definir owner

• Monitorizar (controlar e medir)

• Reportar

• Atuar em conformidade



MATRIZ DE RISCOS
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Áreas: 5

Risco

Categorias: 30

Subcategorias: 

93

Riscos: 429

Estratégia: Riscos associados ao processo de decisão / informação 

estratégica;

Operação: Riscos associados aos processos assistenciais (todas as 

atividades que concorrem direta / indiretamente para o ato clínico);

Infra-estruturas e Suporte: Riscos associados às infra-estruturas e 

processos de suporte à operação;

Financeiro: Riscos associados à gestão de recursos financeiros, 

balanço, reporting financeiro/fiscal,  impostos e seguros, e

Compliance: Riscos associados ao não cumprimento de normas 

estatutárias, legais, fiscais, cidadania, ética, politicas e 

procedimentos do Grupo.

Probabilidade de ocorrência

Im
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e
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u
lt
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te

185

152

72

20

“TOP” 

RISCOS



“TOP RISCOS“
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Contratos de 

Outsourcing Clínicos
Investimentos (…)

AltaAdmissão Prestação de Cuidados

Cuidados 

clínicos
Consumíveis Fármacos Faturação Honorários(…) (…)

Envolvente interna Envolvente externa

Honorários 

processados 

incorretamente

Desconhecime

nto regras

Sub / sobre 

faturação

Notas crédito / 

isenções
Ruptura / 

quebra
Consumíveis 

consignados

Ruptura / 

quebra

Cirurgias não 

seguras

Infecções

Quedas

Alteração 

Perfil clientes

Evolução 

tecnologia

Alteração 

politica 

governo

Alteração 

modelo 

negócio

Contratualização

Contratos de 

Outsourcing 

Clinico

Investimentos
Continuidade do 

negócio

Segurança de 

informação
(…)

Inexistência / 

monitorização 

inadequada

Interrupção 

tecnológica 

não planeada

Quebra 

confidencialidade

Avaliação e 

monitorização 

incorrecta

Indisponibilida

de das infra-

estruturas

Monitorização 

da politica de 

pricing

(…)

Revenue
Assurance



BUSINESS ASSURANCE (EXEMPLO PRÁTICO)
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… em Novembro de 2014, considerando as recomendações da DAI, iniciou-se o projeto 
“Revenue Assurance”.

INVESTIMENTO (*): 1,161 M€

VAL:

DEZ.14 (teórico) 6,1 M€

JUL.16 (real) 7,0 M€

PERÍODO DA AVALIAÇÃO: 6 ANOS

EQUIPA BA: 5 FTE (c/ reporte direto à CE JMS)

(*) Sistemas de informação, consultores e equipa de desenvolvimento (2014 a 2016)



RISCOS (EXEMPLOS PRÁTICOS) ...

“ROBIN DOS 

BOSQUES”

• Relação de proximidade 

estabelecida entre doentes e 

colaboradores 

• Prestação de serviços 

humanizados 

• Cobertura dos planos de 

saúde 

PACOTES VS. 

FATURAÇÃO À LINHA

• Pacotes: faturação do preço 

do pacote independente dos 

atos realizados

• Faturação à linha: faturação 

de todos os atos realizados

• Transferência do risco de 

prática clínica da seguradora 

para o prestador de 

cuidados de saúde

FINANCIAMENTO

• Realização de partos no 

privado vs. público:

• Cesarianas: 65% vs. 34%

• Parto normal: 35% vs. 66%

(Fonte: site Pordata)
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DEMOGRAFIA –

OFERTA CLÍNICA

• Taxa de natalidade vs. 

esperança média de vida

• % população que detém

seguros de saúde



Evolução do tipo de partos
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Percentagem de cesarianas

Privado

Publico

Fonte: site Pordata
(http://www.pordata.pt/Portugal/Partos+nos+hospitais+total+e+por+tipo-1509;

http://www.pordata.pt/Portugal/Partos+nos+hospitais+privados+total+e+por+tipo-1561)

http://www.pordata.pt/Portugal/Partos+nos+hospitais+total+e+por+tipo-1509
http://www.pordata.pt/Portugal/Partos+nos+hospitais+privados+total+e+por+tipo-1561


“DESAFIOS” DA DIREÇÃO DE AUDITORIA INTERNA
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Processos de 
Decisão …

Independência!

Alterações do 
Contexto … Deliveries

Consultoria?  Enquadramento 
Organizacional

 Metodologia 
(COSO)

 Equipa



CUF cria Unidade de Cirurgia Robótica com o mais moderno 

equipamento do mundo (1 de Junho de 2016)
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(…) Mais seguro, mais preciso, menos 
invasivo, o robot ‘da Vinci Xi’ é o modelo 
desta última geração de equipamentos 
que funciona como a “extensão das mãos 
e olhos” do cirurgião (…) 

http://www.google.pt/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&source=images&cd=&cad=rja&uact=8&ved=0ahUKEwim94S1luTNAhWGPRQKHQDbAdQQjRwIBw&url=http://gynoncologycare.com/da-vinci/&psig=AFQjCNGEoPiZZO3HRaznJHGegAKZYAsdmw&ust=1468077851741940
http://www.google.pt/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&source=images&cd=&cad=rja&uact=8&ved=0ahUKEwim94S1luTNAhWGPRQKHQDbAdQQjRwIBw&url=http://gynoncologycare.com/da-vinci/&psig=AFQjCNGEoPiZZO3HRaznJHGegAKZYAsdmw&ust=1468077851741940


EQUIPA DAI (FEV.2016)
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Sandra Serra Manuel Mendes André Ramalho Mª Inês Fonseca

Local Hospital Braga Carnaxide Carnaxide Carnaxide

Idade 32 anos 33 anos 33 anos 29 anos

Dt. JMS Jan13 (3) Abr14 (2) Nov15 Nov15

Background:

Académico Economia Eng. Inf. Comp. Economia Eng. Biomédica
(PortoBus.School) MBA (Nova) (Fac.CT Coimbra)

(IST/Nova/MIT)

Profissional PwC (3) Deloitte (7) Deloitte (10) Accenture (1)

CHG/E (5)/TOC ROC E&Y (4)

Área Atividade Auditoria & Risk Mgmt & Auditoria & Auditoria &
Risk Mgmt Proj. Mgmt Proj. Mgmt Suporte

%  OPEX 0,10%

% Colaboradores 0,06%



OBRIGADO


