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Artigo 1.°
Aditamento a Portaria n.° 104/2012, de 17 de abril

E aditado a Portaria n.° 104/2012, de 17 de abril, o
artigo 1.°-A, com a seguinte redagao:

«Artigo 1.°-A
Reducio de periodos de compromisso

A titulo excecional, no ano de 2012, os periodos dos
compromissos previstos nas alineas a) e b) do n.° 3 do
artigo 16.° da Portaria n.° 229-B/2008, de 6 de marco,
com a redagdo dada pela Portaria n.° 814/2010, de 27
de agosto, sdo os seguintes:

a) De 1 de fevereiro a 30 de junho, para os bovinos
declarados;

b) De 1 de maio a 19 de julho, para os ovinos e ca-
prinos declarados.»

Artigo 2.°
Produgio de efeitos

A presente portaria produz efeitos a data de entrada em
vigor da Portaria n.° 104/2012, de 17 de abril.

O Secretario de Estado da Agricultura, José Diogo San-
tiago de Albugquerque, em 10 de outubro de 2012.

MINISTERIO DA SAUDE

Decreto-Lei n.° 244/2012

de 9 de novembro

As recomendag¢des do Tribunal de Contas no ambito
do controlo interno das entidades publicas empresariais
do setor da saude, a par das modificagdes recentemente
introduzidas ao Estatuto do Gestor Publico, aprovado pelo
Decreto-Lei n.° 71/2007, de 27 de margo, alterado e re-
publicado pelo Decreto-Lei n.° 8/2012, de 18 de janeiro,
e retificado pela Declaragdo de Retificagdo n.° 2/2012,
de 25 de janeiro, justificam a alteragao da legislacdo que
estabelece o regime juridico e aprova os estatutos dos
hospitais e centros hospitalares de natureza empresarial
integrados no Servigo Nacional de Saude (SNS), aprovados
pelo Decreto-Lei n.° 233/2005, de 29 de dezembro, alterado
pelos Decretos-Leis n.”50-A/2007, de 28 de fevereiro,
18/2008, de 29 de janeiro, 176/2009, de 4 de agosto, e
136/2010, de 27 de dezembro.

Adicionalmente, pretende-se conciliar a necessaria
disponibilidade do diretor clinico para o exercicio da
administragdo executiva com o interesse do proprio em
prevenir e evitar a eventual perda de capacidades técni-
cas que a continuidade da pratica assegura. Permite-se
assim a acumulagdo de atividade médica no ambito da
respetiva entidade publica empresarial, no interesse e a
pedido fundamentado do proprio, mediante demonstragéo
de interesse publico.

Complementarmente, sdo criadas condigdes para re-
valorizar a atividade de fiscalizagdo, ajustando o perfil
de recrutamento do fiscal tinico em linha com os requisi-
tos de credenciacdo fixados para o 6rgdo de fiscalizacdo
dos institutos publicos na respetiva lei-quadro, a0 mesmo
tempo que se reforga o principio da segregacdo entre a
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administragdo e a fiscaliza¢do da entidade no modelo de
organizagao vigente.

Atendendo a complexidade da gestdo dos hospi-
tais E. P. E. e aos deveres especiais que impendem sobre
os gestores publicos no dominio da criagcdo e manuten-
¢80 de um sistema de controlo e vigilancia organizativa
e funcional, reconhece-se a importancia de reforgar os
mecanismos de controlo interno regular da atividade
destas entidades, em beneficio das boas praticas de
gestdo empresarial e de uma atuacdo mais eficiente e
transparente da governagdo. Deste modo, para além da
internalizacdo das atividades de auditoria interna na
propria estrutura organica do hospital E. P. E., procede-
-se a revisdo do enquadramento juridico do auditor in-
terno, incrementando novas exigéncias de qualificagdo,
capacitacdo juridica e experiéncia profissional adequada
para a designagdo do auditor interno e incentivando a es-
pecializacdo dos agentes envolvidos. Simultaneamente,
reajustam-se as condi¢des de exercicio da atividade do
auditor interno de molde a criar um servigo de auditoria
interna.

Consagram-se ainda principios orientadores de uma
politica interna de comunica¢do de irregularidades, deste
modo criando condi¢des para fomentar uma cultura de
maior transparéncia e responsabilizacdo da governacdo
hospitalar.

Assim:

Ao abrigo do disposto no n.° 3 do artigo 18.° do regime
juridico da gestdo hospitalar, aprovado pela Lein.® 27/2002,
de 8 de novembro, no artigo 24.° do Decreto-Lei n.° 558/99,
de 17 de dezembro, alterado pelo Decreto-Lei n.° 300/2007,
de 23 de agosto, e pelas Leis n.”64-A/2008, de 31 de
dezembro, € 55-A/2010, de 31 de dezembro, e nos termos
da alinea a) do n.° 1 do artigo 198.° da Constitui¢do, o
Governo decreta o seguinte:

Artigo 1.°
Objeto

O presente decreto-lei procede a quinta alteracdo ao
Decreto-Lei n.° 233/2005, de 29 de dezembro, alterado
pelos Decretos-Leis n.”°50-A/2007, de 28 de fevereiro,
18/2008, de 29 de janeiro, 176/2009, de 4 de agosto, e
136/2010, de 27 de dezembro, modificando o regime ju-
ridico e os estatutos aplicaveis as unidades de saide com
a natureza de entidades ptiblicas empresariais abrangidas
pelo mesmo diploma.

Artigo 2.°
Alteracgao ao Decreto-Lei n.° 233/2005, de 29 de dezembro

Os artigos 5.°, 6.%, 8.%, 9.°, 11.° e 12.° do Decreto-Lei
n.° 233/2005, de 29 de dezembro, alterado pelos Decretos-
-Leis n.*50-A/2007, de 28 de fevereiro, 18/2008, de 29 de
janeiro, 176/2009, de 4 de agosto, e 136/2010, de 27 de
dezembro, passam a ter a seguinte redagao:

«Artigo 5.°

[...]

1 — As entidades publicas empresariais abrangidas
pelo presente decreto-lei sdo pessoas coletivas de direito
publico de natureza empresarial dotadas de autonomia
administrativa, financeira e patrimonial nos termos do
regime juridico do setor empresarial do Estado e das



empresas publicas e do artigo 18.° do anexo da Lei
n.°27/2002, de 8 de novembro.

D

3 — O regime fixado no presente decreto-lei e nos
Estatutos a ele anexos tem carater especial relativamente
ao disposto no regime juridico do setor empresarial do
Estado e das empresas publicas, que ¢ subsidiariamente
aplicavel com as devidas adaptagdes.

4 — (Anterior n.° 3.)

Artigo 6.°
[..]

1 — Compete ao membro do Governo responséavel
pela area da saude:

d) (Revogada.)
e) (Revogada.)

2 — O membro do Governo responsavel pela area da
satide pode delegar os poderes referidos no nimero an-
terior nos conselhos diretivos da Administragdo Central
do Sistema de Saude, 1. P., e da administrago regional
de saude territorialmente competente.

Artigo 8.°
()rg?los
Os hospitais E. P. E. dispdem dos 6rgdos previstos nos
Estatutos constantes do anexo 11 do presente decreto-lei.

Artigo 9.°

Organizacio interna

2

3 — No hospital E. P. E. existe um servigo de audi-
toria interna, que ¢ dirigido por um auditor, nos termos
dos Estatutos anexos ao presente decreto-lei.

Artigo 11.°

[o]

Sem prejuizo do disposto na legislag@o aplicavel as
empresas publicas em matéria de controlo financeiro e
deveres especiais de informacao e controlo, devem os
hospitais E. P. E. submeter aos membros do Governo
responsaveis pelas areas das finangas e da saude:

a) Os planos de atividades e os orcamentos, até ao
final do més de novembro de cada ano;

Artigo 12.°

[o]

I — Os hospitais E. P. E. sdo financiados nos ter-
mos da base xxxii da Lei de Bases da Saude, aprovada
pela Lei n.° 48/90, de 24 de agosto, alterada pela Lei
n.° 27/2002, de 8 de novembro, devendo refletir as ne-
cessidades de satide da populagdo abrangida e permitir
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um adequado planeamento da oferta de cuidados de
saude.

2 — O pagamento dos atos e servigos dos hospi-
tais E. P. E. pelo Estado ¢ feito através de contratos-
-programa plurianuais a celebrar com a administracdo
regional de saude territorialmente competente, no qual
se estabelece o seguinte:

a) A atividade contratada;

b) Os objetivos e metas qualitativas e quantitativas;

¢) A calendariza¢do das metas referidas na alinea
anterior;

d) Os meios e instrumentos para prosseguir os obje-
tivos, designadamente de investimento;

e) Os indicadores para avaliagdo do desempenho
dos servicos e do nivel de satisfacdo dos utentes e as
demais obrigagdes assumidas pelas partes, tendo como
referencial os pregos praticados no mercado para os
diversos atos clinicos.

3 — Para efeitos do disposto no niimero anterior,
o financiamento deve consubstanciar um instrumento
indutor da exceléncia clinica, satisfacdo dos utentes
e da comunidade e do desempenho das institui¢oes.

4 — A celebragao dos contratos-programa € precedida
de autorizagdo dos membros do Governo responsaveis
pelas areas das financas e da satde, tornando-se eficazes
com a sua assinatura, sem prejuizo da sua publicacdo
na 2.% série do Didrio da Republica.

5 — (Anterior n.° 3.)»

Artigo 3.°
Aditamento ao Decreto-Lei n.° 233/2005, de 29 de dezembro

Sdo aditados ao Decreto-Lei n.° 233/2005, de 29 de
dezembro, alterado pelos Decretos-Leis n.* 50-A/2007, de
28 de fevereiro, 18/2008, de 29 de janeiro, 176/2009, de 4
de agosto, e 136/2010, de 27 de dezembro, os artigos 6.°-A
e 12.°-A, com a seguinte redacao:

«Artigo 6.°-A
Tutela setorial e financeira

1 — Compete a0 membro do Governo responsavel
pela area da saude:

a) Exigir todas as informacdes julgadas necessarias
ao acompanhamento da atividade dos hospitais E. P. E.,
sem prejuizo da prestagdo de outras legalmente exigiveis;

b) Determinar auditorias e inspec¢des ao funciona-
mento dos hospitais E. P. E., de acordo com a legislagdo
aplicavel,

¢) Homologar os regulamentos internos dos hospi-
taisE. P. E.;

d) Praticar outros atos que, nos termos da lei, caregam
de autorizagdo prévia ou aprovacao tutelar.

2 — Compete ao membro do Governo responsavel
pela area das finangas, mediante proposta apresentada
pelo membro do Governo responsavel pela rea da saude:

a) Aprovar os planos de atividade e os orgamentos;

b) Aprovar os documentos de prestagdo de contas;

¢) Autorizar a aquisicdo e venda de imdveis, bem
como a sua onera¢do, mediante parecer prévio do fiscal
unico;
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d) Autorizar arealizagdo de investimentos quando as
verbas globais correspondentes ndo estejam previstas
nos or¢amentos aprovados e sejam de valor superior a
2 % do capital estatutario, mediante parecer favoravel
do fiscal tnico;

e) Determinar os aumentos e reducdes do capital
estatutario;

f) Autorizar a contracdo de empréstimos de valor,
individual ou acumulado, igual ou superior a 10 % do
capital estatutario;

g) Autorizar cedéncias de exploragdo de servigos
hospitalares, bem como a constitui¢do de associagdes
com outras entidades publicas para a melhor prossecu-
¢do das atribui¢des dos hospitais E. P. E.;

h) Autorizar a participagdo dos hospitais E. P. E. em
sociedades anénimas que tenham por objeto a prestacao
de cuidados de satide cujo capital social seja por eles
maioritariamente detido;

i) Autorizar, sem prejuizo do disposto na alinea an-
terior, para a prossecucdo dos objetivos estratégicos, a
participacdo dos hospitais E. P. E. no capital de outras
sociedades, nos termos do regime juridico do setor em-
presarial do Estado e das empresas publicas;

J) Autorizar os demais atos que, nos termos da legis-
lagdo aplicavel, necessitem de aprovagao tutelar.

Artigo 12.°-A
Modelo de acompanhamento

O modelo de acompanhamento do contrato-programa
e os instrumentos de monitorizagdo, acompanhamento
e avaliacdo do desempenho assistencial de base popu-
lacional sdo definidos pelo conselho diretivo da Admi-
nistracdo Central do Sistema de Saude, 1. P.»

Artigo 4.°

Alteragao ao anexo 11 do Decreto-Lei
n.° 233/2005, de 29 de dezembro

Os artigos 1.°, 6.°, 9.°, 13.°, 14.°, 15.°, 17.° ¢ 24.°
dos Estatutos constantes do anexo 11 do Decreto-Lei
n.° 233/2005, de 29 de dezembro, alterado pelos Decretos-
-Leisn.”50-A/2007, de 28 de fevereiro, 18/2008, de 29 de
janeiro, 176/2009, de 4 de agosto, e 136/2010, de 27 de
dezembro, passam a ter a seguinte redagao:

«Artigo 1.°

[o]

1 — O hospital E. P. E. ¢ uma pessoa coletiva de
direito publico de natureza empresarial, dotada de au-
tonomia administrativa, financeira e patrimonial, nos
termos do regime juridico do setor empresarial do Es-
tado e das empresas publicas, e do artigo 18.° do anexo
da Lei n.° 27/2002, de 8 de novembro.

e

Artigo 6.°
[...]

1 — O conselho de administragdo ¢ composto
pelo presidente e um maximo de quatro vogais, que
exercem fungdes executivas, em fun¢do da dimen-
sdo e complexidade do hospital E. P. E., sendo um
dos membros o diretor clinico e outro o enfermeiro-
-diretor.

2 — Os membros do conselho de administragao sao
designados de entre individualidades que reinam os
requisitos previstos no Estatuto do Gestor Publico e
possuam experiéncia de gestdo empresarial, preferen-
cialmente na area da satude, sendo o diretor clinico um
médico e o enfermeiro-diretor um enfermeiro.

3 — A designagdo dos membros do conselho de ad-
ministragdo observa o disposto nos artigos 12.° e 13.°
do Estatuto do Gestor Publico.

4 — O mandato dos membros do conselho de admi-
nistragdo tem a duragdo de trés anos e € renovavel, até ao
maximo de trés renovagdes consecutivas, permanecendo
aqueles no exercicio das suas fungdes até a designagao
dos novos titulares, sem prejuizo da rentincia a que
houver lugar.

Artigo 9.°
[oe]

1 — (Anterior corpo do artigo.)

2 — O diretor clinico pode exercer, a titulo exce-
cional e ndo remunerado, atividade médica, apenas no
ambito da entidade publica empresarial em que ocupe
cargo de administracdo e desde que por sua iniciativa
€ no seu proprio interesse o solicite, especificando os
atos a realizar e o tempo a dedicar.

3 — O exercicio da atividade prevista no nimero
anterior depende de autorizac¢do prévia do conselho de
administracdo, mediante pedido detalhado expresso
por escrito do proprio diretor clinico quanto aos atos
a realizar e ao tempo a dedicar, com demonstracdo do
interesse publico.

Artigo 13.°
[.]

1 — Aos membros do conselho de administragdo
aplica-se o Estatuto do Gestor Publico, sem prejuizo do
disposto nos presentes Estatutos e no respetivo diploma
de aprovacao.

2 — (Revogado.)

Artigo 14.°
[.]

1 — Para além das situag¢des previstas no n.° 1 do
artigo 24.° do Estatuto do Gestor Publico, o conselho de
administrac¢do pode ser dissolvido em caso de grave de-
terioragao da qualidade dos servigos prestados, quando
ndo for provocada por razdes alheias ao exercicio das
fungdes pelos gestores.

2 — (Revogado.)

Artigo 15.°

]

L —

2 — O fiscal unico ¢ designado por despacho do
membro do Governo responsavel pela area das finan-
cas, obrigatoriamente de entre os auditores registados
na Comissdao do Mercado de Valores Mobiliarios ou,
quando tal ndo se mostrar adequado, de entre os re-
visores oficiais de contas ou sociedades de revisores
oficiais de contas inscritos na respetiva lista da Ordem
dos Revisores Oficiais de Contas.
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3 — O disposto no numero anterior ndo prejudica
a aplicacdo da legislagdo relativa a fiscalizacdo das
entidades de interesse publico enumeradas no Decreto-
-Lei n.° 225/2008, de 20 de novembro, alterado pelo
Decreto-Lei n.° 71/2010, de 18 de junho.

4 — O fiscal tnico ndo pode ter exercido ativida-
des remuneradas no proprio hospital E. P. E. ou nas
entidades de direito privado por este participadas, nos
ultimos trés anos antes do inicio das suas fun¢des, e ndo
pode exercer atividades remuneradas no hospital E. P. E.
fiscalizado ou nas entidades de direito privado acima
referidas, durante o periodo de duragdo do seu mandato,
bem como nos trés anos subsequentes ao termo das
suas funcoes.

5 — O mandato do fiscal tnico tem a duracao de trés
anos, renovavel apenas uma vez.

6 — O fiscal tinico tem um suplente, que observa o
disposto nos niimeros anteriores.

7 — Cessando o mandato, o fiscal inico mantém-se
em exercicio de fungdes até a designacdo de novo titular
ou a declarac¢do ministerial de cessagdo de fungdes.

8 — A remuneracdo do fiscal tinico ¢ fixada no des-
pacho a que se refere o n.° 2, atendendo ao grau de
complexidade e de exigéncia inerente ao exercicio do
respetivo cargo e tendo em conta os critérios de classifi-
cacdo do hospital E. P. E. fixados na resolucio do Con-
selho de Ministros a que se refere o n.° 4 do artigo 28.°
do Estatuto do Gestor Publico.

Artigo 17.°
Servico de auditoria interna

1 — Ao servico de auditoria interna compete a ava-
liagdo dos processos de controlo interno e de gestdo de
riscos, nos dominios contabilistico, financeiro, opera-
cional, informatico e de recursos humanos, contribuindo
para o seu aperfeicoamento continuo.

2 — Ao servigo de auditoria interna compete em
especial:

a) Fornecer ao conselho de administracdo andlises
e recomendagdes sobre as atividades revistas para me-
lhoria do funcionamento dos servigos;

b) Receber as comunicagdes de irregularidades sobre
a organizagdo e funcionamento do hospital E. P. E. apre-
sentadas pelos demais 6rgaos estatutarios, trabalhadores,
colaboradores, utentes e cidaddos em geral;

¢) Elaborar o plano anual de auditoria interna;

d) Elaborar anualmente um relatorio sobre a atividade
desenvolvida, em que se refiram os controlos efetua-
dos, as anomalias detetadas e as medidas corretivas a
adotar.

3 — A diregdo do servigo de auditoria interna com-
pete a um auditor interno, que exerce as respetivas
fungdes pelo periodo de cinco anos, renovavel por
iguais periodos, até ao limite maximo de trés reno-
vagdes consecutivas ou interpoladas, e que é apoiado
tecnicamente nas suas func¢des por um maximo de trés
técnicos auditores.

4 — O auditor interno ¢ recrutado pelo conselho de
administracdo, de entre individualidades que retinam
0s seguintes requisitos:

a) Qualifica¢do técnica, competéncias e experiéncia
em auditoria;
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b) Inscri¢do no organismo nacional que regule a ati-
vidade de auditoria interna.

5 — Os técnicos que integrem o servico de audito-
ria interna devem possuir curso superior adequado ao
exercicio das suas fungoes.

6 — Nao pode ser recrutado como auditor interno
ou técnico do servigo de auditoria interna quem tenha
exercido fungdes de administragdo no proprio hospi-
tal E. P. E., nos ultimos trés anos, ou em relagdo ao qual
se verifiquem outras incompatibilidades e impedimentos
previstos na lei, sendo aplicavel, com as necessarias
adaptagoes, o disposto no artigo 414.°-A do Codigo das
Sociedades Comerciais.

7 — O auditor interno exerce as respetivas fungdes a
tempo inteiro, deacordo com as normas internacionais para
apraticaprofissional de auditoria interna e gestao deriscos.

8 — O conselho de administragdo comunica a Admi-
nistra¢do Central do Sistema de Saude, 1. P. (ACSS, 1. P.),
a Direg@o-Geral do Tesouro e Financas (DGTF), a
Inspecgdo-Geral das Atividades em Satude (IGAS) e a
Inspecao-Geral de Finangas (IGF) a identidade do au-
ditor interno e as datas de inicio e termo de fungdes.

9 — A ndo renovagdo ou cessacdo antecipada de
fun¢des do auditor interno ocorre por deliberagdo fun-
damentada do conselho de administracdo, precedida
de comunicagdo a0 membro do Governo responsavel
pela area da satde, ou de quem, para o efeito, detenha
poderes delegados.

10 — A retribuicdo mensal iliquida do auditor in-
terno, incluindo suplementos remuneratorios, ndo pode
ser superior a 85 % do vencimento mensal iliquido es-
tabelecido para o vogal do conselho de administragdo.

11 — No ambito da sua atividade, o servigo de au-
ditoria interna colabora com a ACSS, I. P., e a IGAS.

12 — O plano anual de auditoria e o relatério anual
de auditoria sdo aprovados e submetidos pelo conse-
lho de administracdo as entidades referidas no n.° 8,
respetivamente, até 15 de dezembro e 15 de margo de
cada ano.

13 — O servigo de auditoria interna depende, em
termos organicos, do presidente do conselho de admi-
nistragao.

14 — No sentido de obter informag¢o adequada para
o desenvolvimento das suas competéncias, o servigo
de auditoria interna tem acesso livre a registos, do-
cumentacdo, computadores, instalagdes e pessoal do
hospital, com excegdo dos registos clinicos individuais
dos utentes.

Artigo 24.°
[.]

O hospital E. P. E. segue o Plano Oficial de Conta-
bilidade do Ministério da Satde até que estejam verifi-
cadas as condi¢des para a transi¢do para o Sistema de
Normaliza¢do Contabilistica, nos termos a definir por
despacho dos membros do Governo responsaveis pelas
areas das finangas e da saude.»

Artigo 5.°

Aditamento ao anexo 11 do Decreto-Lei
n.° 233/2005, de 29 de dezembro

E aditado aos Estatutos constantes do anexo 1 do

Decreto-Lei n.° 233/2005, de 29 de dezembro, alterado
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pelos Decretos-Leis n.”50-A/2007, de 28 de fevereiro,
18/2008, de 29 de janeiro, 176/2009, de 4 de agosto, e
136/2010, de 27 de dezembro, o artigo 17.°-A, com a se-
guinte redacdo:

«Artigo 17.°-A

Sistema de controlo interno e de comunicacio
de irregularidades

1 — O hospital E. P. E. dispde de um sistema de
controlo interno e de comunicagdo de irregularidades,
competindo ao conselho de administracdo assegurar a
sua implementagdo e manutencao e ao auditor interno
a responsabilidade pela sua avaliagdo.

2 — O sistema de controlo interno compreende o
conjunto de estratégias, politicas, processos, regras e
procedimentos estabelecidos no hospital E. P. E. com
vista a garantir:

a) Um desempenho eficiente da atividade que asse-
gure a utiliza¢do eficaz dos ativos e recursos, a continui-
dade, seguranca e qualidade da prestagdo de cuidados
de saude, através de uma adequada gestdo e controlo
dos riscos da atividade, da prudente e correta avaliagdo
dos ativos e responsabilidades, bem como da defini¢do
de mecanismos de prevencao e de protecdo do servigo
publico contra atuagdes danosas;

b) A existéncia de informagao financeira e de gestao
que suporte as tomadas de decisdo e os processos de
controlo, tanto no nivel interno como no externo;

¢) O respeito pelas disposicdes legais e regulamen-
tares aplicaveis, bem como pelas normas profissionais
e deontologicas aplicaveis, pelas regras internas e esta-
tutarias, regras de conduta e de relacionamento, orienta-
¢oes tutelares e recomendacdes aplicaveis de entidades
externas como o Tribunal de Contas.

3 — O sistema de controlo interno tem por base um
adequado sistema de gestdo de risco, um sistema de
informac@o e de comunicagdo e um processo de moni-
torizagdo que assegure a respetiva adequagdo e eficacia
em todas as areas de intervencado.

4 — Mediante proposta do servigo de auditoria in-
terna, deve ser aprovado, pelo conselho de administra-
¢d0 do hospital E. P. E., um regulamento que defina
as regras e procedimentos de comunicacdo interna de
irregularidades, através do qual possam ser descritos
factos que indiciem:

a) Violacdo de principios e disposi¢des legais, re-
gulamentares e deontologicas por parte dos membros
dos orgaos estatutarios, trabalhadores, fornecedores de
bens e prestadores de servigos no exercicio dos seus
cargos profissionais;

b) Dano, abuso ou desvio relativo ao patrimoénio do
hospital E. P. E. ou dos utentes;

¢) Prejuizo aimagem oureputagdo do hospital E. P. E.»

Artigo 6.°
Alteracgao de epigrafes

As epigrafes do capitulo 11 e da secgdo 111 do mesmo ca-
pitulo dos Estatutos constantes do anexo 11 do Decreto-Lei
n.° 233/2005, de 29 de dezembro, alterado pelos Decretos-
-Leis n.”50-A/2007, de 28 de fevereiro, 18/2008, de 29 de
janeiro, 176/2009, de 4 de agosto, e 136/2010, de 27 de

Diario da Republica, 1.”série—N.°217—9 de novembro de 2012

dezembro, passam a ter como redagéo, respetivamente,
«Orgaos» e «Servigo de auditoria internay.

Artigo 7.°
Norma de adaptacgio

Os estabelecimentos publicos de natureza empresa-
rial abrangidos pelo Decreto-Lei n.° 233/2005, de 29 de
dezembro, alterado pelos Decretos-Leis n.”* 50-A/2007,
de 28 de fevereiro, 18/2008, de 29 de janeiro, 176/2009,
de 4 de agosto, e 136/2010, de 27 de dezembro, devem
adaptar os respetivos regulamentos internos ao disposto
no presente decreto-lei, submetendo-os a homologacdo
do membro do Governo responsavel pela area da saude,
no prazo maximo de 120 dias contados a partir da sua
entrada em vigor.

Artigo 8.°
Norma transitoria

1 — As alteragdes introduzidas pelo presente decreto-lei
aplicam-se aos titulares dos 6rgdos ja designados, com ex-
cecdo das disposi¢des constantes dos n.*2 e 3 do artigo 6.°
e 2 a4 do artigo 15.°, todos dos Estatutos constantes do
anexo 11 do Decreto-Lein.® 233/2005, de 29 de dezembro,
na redagdo dada pelo presente decreto-lei.

2 — Os vogais ndo executivos atualmente em fungdes
nos hospitais E. P. E. mantém-se em fungdes até ao termo
do respetivo mandato.

3 — Com a entrada em vigor dos regulamentos internos
previstos no artigo anterior cessam automaticamente as
designacdes dos atuais auditores internos.

4 — Durante a vigéncia do Programa de Assisténcia
Econdémica e Financeira, da aplicagdo das regras de
fixacdo da retribui¢do do auditor interno estabelecidas
pelo presente decreto-lei ndo pode resultar um aumento
da retribui¢do efetivamente paga ao auditor, em fun-
¢des ou a contratar, tendo por referéncia a remunera-
¢do atribuida a data da entrada em vigor do presente
decreto-lei.

Artigo 9.°
Norma revogatoria
Sao revogados:

a) As alineas d) e e) do n.° 1 do artigo 6.° e os arti-
g0s 10.°,17.°e 18.° do Decreto-Lei n.° 233/2005, de 29 de
dezembro, alterado pelos Decretos-Leis n.” 50-A/2007, de
28 de fevereiro, 18/2008, de 29 de janeiro, 176/2009, de
4 de agosto, e 136/2010, de 27 de dezembro;

b) Os n.” 2 dos artigos 13.° e 14.° dos Estatutos cons-
tantes do anexo 11 do Decreto-Lei n.° 233/2005, de 29 de
dezembro, alterado pelos Decretos-Leis n.” 50-A/2007, de
28 de fevereiro, 18/2008, de 29 de janeiro, 176/2009, de
4 de agosto, e 136/2010, de 27 de dezembro.

Artigo 10.°
Republicacio

1 — E republicado em anexo ao presente decreto-lei,
do qual faz parte integrante, o Decreto-Lei n.° 233/2005,
de 29 de dezembro, com a redacéo atual.

2 — Para efeitos de republicagdo, onde se 1€ «despacho
conjunto» e «Ministros» deve ler-se «despacho» e «mem-
bros do Governo responsaveis pelas areasy.
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Artigo 11.°
Entrada em vigor

O presente decreto-lei entra em vigor no 1.° dia do més
seguinte ao da sua publicagao.

Visto e aprovado em Conselho de Ministros de 16 de
agosto de 2012. — Pedro Passos Coelho — Vitor Lougd
Raba¢a Gaspar — Paulo José de Ribeiro Moita de Macedo.

Promulgado em 5 de novembro de 2012.
Publique-se.

O Presidente da Republica, ANiBAL CAVACO SILVA.
Referendado em 6 de novembro de 2012.

O Primeiro-Ministro, Pedro Passos Coelho.
ANEXO
(a que se refere o artigo 10.°)

Republicacao do Decreto-Lei n.° 233/2005,
de 29 de dezembro

CAPITULO I

Entidades publicas empresariais

Artigo 1.°
Objeto

1 — S3o criados o Hospital de Santa Maria, E. P. E., e
o Hospital de Sdo Jodo, E. P. E., identificados no mapa 1
do anexo 1 do presente decreto-lei.

2 — Sao criados os seguintes centros hospitalares, iden-
tificados no mapa 11 do anexo 1 deste decreto-lei:

a) Centro Hospitalar de Lisboa Ocidental, E. P. E., que
integra, por fusdo, o Hospital de Egas Moniz, S. A., o Hos-
pital de Santa Cruz, S. A., ¢ o Hospital de Sdo Francisco
Xavier, S. A.;

b) Centro Hospitalar de Setubal, E. P. E., que integra,
por fusdo, o Hospital de Sdo Bernardo, S. A., e o Hospital
Ortopédico de Sant’lago do Outdo;

¢) Centro Hospitalar do Nordeste, E. P. E., que inte-
gra, por fusdo, o Hospital Distrital de Braganga, S. A., o
Hospital Distrital de Macedo de Cavaleiros e o Hospital
Distrital de Mirandela.

3 — Sdo aprovados os Estatutos, constantes dos ane-
xos 1 e 11 do presente decreto-lei, das entidades publicas
empresariais previstas nos numeros anteriores, bem como
de todas as unidades de satide com a natureza de socie-
dades anénimas de capitais publicos, objeto de transfor-
macao em entidades publicas empresariais pelo Decreto-
-Lein.® 93/2005, de 7 de junho, constantes do mapa i1 do
anexo 1 do presente decreto-lei.

4 — As unidades de saude que dao origem as entidades
publicas empresariais previstas nos numeros anteriores
consideram-se extintas para todos os efeitos legais, com
dispensa de todas as formalidades legais.

Artigo 2.°
Sucessao

As entidades publicas empresariais abrangidas pelo
presente decreto-lei, adiante designadas abreviadamente
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por hospitais E. P. E., sucedem nos direitos e obrigacdes
das unidades de saude que lhes deram origem, indepen-
dentemente de quaisquer formalidades.

Artigo 3.°
Capital estatutario

1 — O capital estatutério dos hospitais E. P. E. ¢ detido
pelo Estado e pode ser aumentado ou reduzido por des-
pacho dos membros do Governo responsaveis pelas areas
das financas e da satde, que constitui titulo bastante para
todos os efeitos legais, incluindo os de registo.

2 — O capital estatutario das entidades publicas em-
presariais referidas no n.° 1 do artigo 1.° é constituido
por uma dota¢do em numerario, realizada pelo Estado,
fixada no mapa 1 do anexo 1 do presente decreto-lei, ao
qual acresce o montante da entrega em espécie corres-
pondente ao valor do patriménio liquido que se encon-
trava na propriedade das entidades extintas constante
do respetivo balango reportado a data da sua extingao,
aprovado pelos membros do Governo responsaveis pelas
areas das finangas ¢ da saude.

3 — O capital estatutario da entidade ptiblica empresa-
rial referida na alinea a) do n.° 2 do artigo 1.° corresponde
ao somatodrio do montante do capital social das sociedades
que a antecederam, fixado no mapa 11 do anexo 1 do pre-
sente decreto-lei.

4 — O capital estatutario da entidade publica empresa-
rial referida na alinea b) do n.° 2 do artigo 1.° ¢ fixado no
mapa 11 do anexo 1 do presente decreto-lei e corresponde
ao somatorio do capital social da sociedade an6nima, com
uma dotagdo em numerario, realizada pelo Estado, no valor
de € 15 000 000.

5 — O capital estatutario da entidade ptiblica empresa-
rial referida na alinea ¢) do n.° 2 do artigo 1.° é fixado no
mapa 11 do anexo 1 do presente decreto-lei e corresponde
ao somatdrio do capital social da sociedade anénima, com
uma dota¢do em numerdrio, realizada pelo Estado, no valor
de € 24 960 000.

6 — O capital estatutario das entidades publicas em-
presariais referidas no n.° 3 do artigo 1.° corresponde ao
montante do capital social das sociedades transforma-
das, fixado no mapa 11 do anexo 1 do presente decreto-lei.

Artigo 4.°

Registos

O presente decreto-lei e os seus anexos constituem titulo
bastante para todos os efeitos legais, designadamente os
de registo.

CAPITULO I

Regime juridico

Artigo 5.°
Natureza e regime

1 — As entidades publicas empresariais abrangidas pelo
presente decreto-lei s3o pessoas coletivas de direito publico
de natureza empresarial dotadas de autonomia adminis-
trativa, financeira e patrimonial, nos termos do regime
juridico do setor empresarial do Estado e das empresas
publicas, e do artigo 18.° do anexo da Lei n.® 27/2002, de
8 de novembro.
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2 — Os hospitais E. P. E. regem-se pelo regime juri-
dico aplicavel as entidades publicas empresariais, com
as especificidades previstas no presente decreto-lei e nos
seus Estatutos, constantes dos anexos 1 ¢ 11, bem como nos
respetivos regulamentos internos e nas normas em vigor
para o Servico Nacional de Satde que ndo contrariem as
normas aqui previstas.

3 — O regime fixado no presente decreto-lei e nos Es-
tatutos a ele anexos tem carater especial relativamente ao
disposto no regime juridico do setor empresarial do Estado
e das empresas publicas, que é subsidiariamente aplicavel,
com as devidas adaptagdes.

4 — Aos hospitais E. P. E. aplicam-se as especifici-
dades estatutarias previstas no anexo 1 deste decreto-lei,
designadamente quanto a denominagdo, sede e capital
estatutario.

Artigo 6.°
Superintendéncia

1 — Compete ao membro do Governo responsavel pela
area da saude:

a) Aprovar os objetivos e estratégias dos hospi-
taisE. P. E.;

b) Dar orientacdes, recomendagdes e diretivas para
prossecucdo das atribui¢des dos hospitais E. P. E., desig-
nadamente nos seus aspetos transversais e comuns;

¢) Definir normas de organizagao e de atuacao hospitalar;

d) (Revogada.)

e) (Revogada.)

2 — O membro do Governo responsavel pela area da
satide pode delegar os poderes referidos no nimero ante-
rior nos conselhos diretivos da Administragdo Central do
Sistema de Satde, 1. P., e da administracdo regional de
saude territorialmente competente.

Artigo 6.°-A
Tutela setorial e financeira

1 — Compete ao membro do Governo responsavel pela
area da saude:

a) Exigir todas as informagoes julgadas necessarias
ao acompanhamento da atividade dos hospitais E. P. E.,
sem prejuizo da presta¢do de outras legalmente exigiveis;

b) Determinar auditorias e inspec¢des ao funcionamento
dos hospitais E. P. E., de acordo com a legislacdo aplicavel;

¢) Homologar os regulamentos internos dos hospi-
tais E. P. E.;

d) Praticar outros atos que, nos termos da lei, caregcam
de autorizagdo prévia ou aprovacao tutelar.

2 — Compete ao membro do Governo responsavel
pela area das finangas, mediante proposta apresentada
pelo membro do Governo responsavel pela area da saude:

a) Aprovar os planos de atividade e os or¢gamentos;
b) Aprovar os documentos de prestagdo de contas;
¢) Autorizar a aquisi¢do e venda de iméveis, bem como
a sua oneracdo, mediante parecer prévio do fiscal Unico;
d) Autorizar a realizacdo de investimentos quando as ver-
bas globais correspondentes nao estejam previstas nos orga-
mentos aprovados e sejam de valor superior a 2 % do capi-
tal estatutario, mediante parecer favoravel do fiscal Gnico;
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e) Determinar os aumentos e redugdes do capital es-
tatutario;

f) Autorizar a contragdo de empréstimos de valor, indi-
vidual ou acumulado, igual ou superior a 10 % do capital
estatutario;

g) Autorizar cedéncias de exploragdo de servigos hos-
pitalares bem como a constituicdo de associagdes com
outras entidades publicas para a melhor prossecucdo das
atribui¢oes dos hospitais E. P. E.;

h) Autorizar a participagdo dos hospitais E. P. E. em
sociedades anénimas que tenham por objeto a prestagdo de
cuidados de saude cujo capital social seja por eles maio-
ritariamente detido;

i) Autorizar, sem prejuizo do disposto na alinea anterior,
para a prossecucdo dos objetivos estratégicos, a participa-
¢do dos hospitais E. P. E. no capital social de outras socie-
dades, nos termos do regime geral do setor empresarial do
Estado e das empresas publicas;

j) Autorizar os demais atos que, nos termos da legislagdo
aplicavel, necessitem de aprovacao tutelar.

Artigo 7.°
Capacidade

1 — A capacidade juridica dos hospitais E. P. E. abrange
todos os direitos e obrigagdes necessarios ou convenien-
tes a prossecu¢do do seu objeto e das suas atribuigdes.

2 — E da exclusiva competéncia dos hospitais E. P. E.
a cobranga das receitas e taxas provenientes da sua ati-
vidade.

Artigo 8.°
Orgios
Os hospitais E. P. E. dispdem dos 6rgéos previstos nos
Estatutos constantes do anexo 1 do presente decreto-lei.

Artigo 9.°
Organizacao interna

1 — Os hospitais E. P. E. organizam-se de acordo
com as normas e critérios genéricos definidos pela tu-
tela em fungdo das suas atribuigGes e areas de atuagdo
especificas, devendo os respetivos regulamentos inter-
nos prever a estrutura organica com base em servigos
agregados em departamentos e englobando unidades
funcionais.

2 — As estruturas organicas devem desenvolver a sua
acdo por centros de responsabilidade que permitam a
realizagdo, internamente contratualizada, dos respetivos
programas de atividade com autonomia e responsabili-
dade, de modo a possibilitar formas de trabalho centradas
prioritariamente no doente, de acordo com as boas praticas
de gestdo clinica.

3 — No hospital E. P. E. existe um servigo de auditoria
interna, que ¢ dirigido por um auditor, nos termos dos
Estatutos anexos ao presente decreto-lei.

CAPITULO III

Regime financeiro

Artigo 10.°
(Revogado.)
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Artigo 11.°
Controlo financeiro

Sem prejuizo do disposto na legislacdo aplicavel as
empresas publicas em matéria de controlo financeiro e
deveres especiais de informacao e controlo, devem os
hospitais E. P. E. submeter aos membros do Governo res-
ponsaveis pelas areas das finangas e da saude:

a) Os planos de atividades e os or¢amentos, até ao final
do més de novembro de cada ano;

b) Os documentos de prestacdo de contas, até ao final
do més de marc¢o de cada ano;

¢) Os indicadores de atividade, economico-financeiros,
de recursos humanos e outros definidos pelos membros do
Governo responsaveis pelas areas das finangas e da saude,
com a periodicidade que for estabelecida.

Artigo 12.°
Financiamento

1 — Os hospitais E. P. E. sdo financiados nos termos da
base xxxu1 da Lei de Bases da Saude, aprovada pela Lei
n.° 48/90, de 24 de agosto, alterada pela Lei n.° 27/2002,
de 8 de novembro, devendo refletir as necessidades de
saude da populag@o abrangida e permitir um adequado
planeamento da oferta de cuidados de saude.

2 — O pagamento dos atos e servi¢os dos hospi-
tais E. P. E. pelo Estado ¢ feito através de contratos-
-programa plurianuais a celebrar com a administragdo
regional de saude territorialmente competente, no qual se
estabelece o seguinte:

a) A atividade contratada;

b) Os objetivos e metas qualitativas e quantitativas;

¢) A calendarizagdo das metas referidas na alinea an-
terior;

d) Os meios e instrumentos para prosseguir os objetivos,
designadamente de investimento;

e) Os indicadores para avaliagdo do desempenho dos
servicos ¢ do nivel de satisfacdo dos utentes e¢ as demais
obrigacdes assumidas pelas partes, tendo como referencial
os precos praticados no mercado para os diversos atos
clinicos.

3 — Para efeitos do disposto no nimero anterior, o
financiamento deve consubstanciar um instrumento in-
dutor da exceléncia clinica, satisfacdo dos utentes ¢ da
comunidade e do desempenho das institui¢des.

4 — A celebragdo dos contratos-programa ¢ precedida
de autorizagdo dos membros do Governo responsaveis
pelas areas das finangas e da saude, tornando-se eficazes
com a sua assinatura, sem prejuizo da sua publicag@o na
2.2 série do Diario da Republica.

5 — O endividamento dos hospitais E. P. E. ndo pode
exceder em qualquer momento o limite de 30 % do res-
petivo capital estatutario.

Artigo 12.°-A
Modelo de acompanhamento

O modelo de acompanhamento do contrato-programa
e os instrumentos de monitorizagdo, acompanhamento e
avaliagdo do desempenho assistencial de base populacional
sdo definidos pelo conselho diretivo da Administragdo
Central do Sistema de Saude, I. P.
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Artigo 13.°
(Revogado.)

CAPITULO IV

Recursos humanos

Artigo 14.°
Regime de pessoal

1 — Os trabalhadores dos hospitais E. P. E. estdo sujei-
tos ao regime do contrato de trabalho, nos termos do Co-
digo do Trabalho, bem como ao regime disposto em diplo-
mas que definam o regime legal de carreira de profissdes
da satide, demais legisla¢do laboral, normas imperativas
sobre titulos profissionais, instrumentos de regulamentacao
coletiva de trabalho e regulamentos internos.

2 — Os hospitais E. P. E. devem prever anualmente
uma dotacao global de pessoal, através dos respetivos
orgamentos, considerando os planos de atividade.

3 — Sem prejuizo do disposto no n.° 4 do artigo 15.°, os
hospitais E. P. E. ndo podem celebrar contratos de trabalho
para além da dotacdo referida no niimero anterior.

4 — Os processos de recrutamento devem assentar na
adequagdo dos profissionais as fun¢des a desenvolver e
assegurar os principios da igualdade de oportunidades,
da imparcialidade, da boa fé e da ndo discriminagdo, bem
como da publicidade, exceto em casos de manifesta ur-
géncia devidamente fundamentada.

Artigo 15.°

Regime transitério do pessoal com relacio
juridica de emprego publico

1 — O pessoal com relagdo juridica de emprego publico
que, a data da entrada em vigor do presente decreto-lei,
esteja provido em lugares dos quadros das unidades de
saude abrangidas pelo artigo 1.°, bem como o respetivo
pessoal com contrato administrativo de provimento, tran-
sita para os hospitais E. P. E. que lhes sucedem, sendo
garantida a manuteng¢do integral do seu estatuto juridico,
sem prejuizo do disposto no Decreto-Lei n.° 193/2002, de
25 de setembro.

2 — Mantém-se com caracter residual os quadros de
pessoal das unidades de saude referidas no nimero anterior,
exclusivamente para efeitos de acesso dos funcionarios,
sendo os respetivos lugares a extinguir quando vagarem,
da base para o topo.

3 — Mantém-se validos os concursos de pessoal pen-
dentes e os estagios e cursos de especializagdo em curso a
data da entrada em vigor do presente decreto-lei.

4 — O pessoal a que se refere o presente artigo pode
optar a todo o tempo pelo regime do contrato de trabalho
nos termos dos artigos seguintes.

Artigo 16.°
Opcao pelo contrato de trabalho

A opgdo definitiva pelo regime do contrato de trabalho é
feita, individual e definitivamente, mediante acordo escrito
com o conselho de administracdo, tornando-se efetiva a
cessacdo do vinculo a fungdo publica com a sua publicagio
no Didrio da Republica, data em que o contrato de trabalho
a celebrar com o hospital E. P. E. passa a produzir efeitos.
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Artigo 17.°
(Revogado.)

Artigo 18.°
(Revogado.)

Artigo 19.°

Regime de prote¢io social

1 — Sem prejuizo do disposto no n.° 1 do artigo 15.°, no
n.° 1 do artigo 17.° e no n.° 1 do artigo anterior, o regime
de protecdo social dos hospitais E. P. E. é o regime geral
da seguranga social.

2 — Relativamente aos funcionarios e agentes que nao
optem pelo regime do contrato de trabalho ou que, nos ter-
mos do niimero anterior, mantenham o regime de protecao
social da fungao publica, os hospitais E. P. E. contribuem
para o financiamento da Caixa Geral de Aposentagdes
com a importancia que se encontrar legalmente estabele-
cida para a contribui¢@o das entidades empregadoras com
autonomia administrativa e financeira.

3 — Os hospitais E. P. E. observam, relativamente ao
pessoal referido no niimero anterior, o regime previsto no
Decreto-Lein.® 118/83, de 25 de fevereiro, e no Decreto-
-Lei n.° 503/99, de 20 de novembro, para os organismos
dotados de autonomia administrativa e financeira.

CAPITULO V
Disposicoes finais e transitorias
Artigo 20.°
Hospitais com ensino universitario

1 — Até a revis@o do regime juridico aplicavel aos
hospitais com ensino universitario, as entidades publicas
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empresariais criadas pelo n.° 1 do artigo 1.° do presente
decreto-lei continuam a aplicar-se as normas atualmente
em vigor que ndo sejam incompativeis com a natureza e
o regime de entidade publica empresarial.

2 — Os hospitais previstos no niamero anterior devem
implementar um sistema contabilistico que permita iden-
tificar custos e proveitos associados a atividade de ensino
universitério.

Artigo 21.°
Cessacio dos mandatos e das comissoes de servi¢o

1 — Com a entrada em vigor do presente decreto-lei
cessam automaticamente os mandatos dos membros dos
conselhos de administracdo e dos 6rgdos de direcdo técnica
das unidades abrangidas pelo artigo 1.°, mantendo-se os
mesmos em gestdo corrente até a nomeagdo dos novos
titulares.

2 — Cessam igualmente as comissdes de servigo dos
titulares dos cargos de dire¢@o e chefia, mantendo-se os
respetivos titulares até a designacdo dos novos titulares,
nos termos previstos no Codigo do Trabalho.

Artigo 22.°

Regulamentos internos

Os regulamentos internos dos hospitais E. P. E. devem
ser elaborados e submetidos a homologa¢do do Ministro
da Saude no prazo de 120 dias a contar da data de entrada
em vigor do presente decreto-lei.

Artigo 23.°
Entrada em vigor

O presente decreto-lei entra em vigor no dia 31 de de-
zembro de 2005.

ANEXO I

Especificidades estatutarias

MAPA
Designagdo Anterior designagdo Sede Capite(ii::rs(t)igutério
Hospital de Santa Maria, E. P. E. | Hospital de Santa Maria. . ............. Avenida do Prof. Egas Moniz, Lisboa. ... .. 133 000 000
Hospital de Sdo Jodo, E.P.E. ... |Hospitalde SdoJodo ................. Alameda do Professor Hernani Monteiro, | 112 000 000
Porto.
MAPA Il

Designagdo Anterior designagdo

Capital estatutario

Sede (euros)

Centro Hospitalar de Lisboa Oci-
dental, E. P. E.

Centro Hospitalar de Settbal, E. P. E.

CentroHospitalardoNordeste, E.P.E.

Hospital de Santa Cruz, S.A............
Hospital de Sao Francisco Xavier, S. A.
Hospital Egas Moniz, S.A. ............
Hospital de Sdo Bernardo, S. A. ........
Hospital Ortopédico de Sant’lago do Outdo
Hospital Distrital de Bragancga, S. A.. .. ..
Hospital Distrital de Macedo de Cavaleiros
Hospital Distrital de Mirandela .. .......

Estrada do Forte do Alto do Duque, Lisboa ... | 126 860 000
Rua de Camilo Castelo Branco, Setabal . . . . 44 930 000
Avenida do Abade de Bagal, Braganga . .. .. 34940 000
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MAPA I1I
Designagio Anterior designagdo Sede Capite(]é:rs(t)e;;utério

Centro Hospitalar da Cova da | Centro Hospitalar da Cova da Beira, S. A. | Quinta do Alvito, Covilha ............... 19 950 000
Beira, E. P. E.

Centro Hospitalar de Vila Real/Peso | Centro Hospitalar de Vila Real/Peso da | Avenida da Noruega, VilaReal ........... 19 950 000
da Régua, E. P. E. Régua, S. A.

Centro Hospitalar do Alto Mi- | Centro Hospitalar do Alto Minho, S. A. | Estrada de Santa Luzia, Viana do Castelo ... | 29 930 000
nho, E. P. E.

Centro Hospitalar do Baixo Alen- | Centro Hospitalar do Baixo Alentejo, S. A. | Rua do Dr. Antonio Fernando Covas Lima, | 39 950 000
tejo, E. P. E. Beja.

Centro Hospitalar do Barlavento | Centro Hospitalar do Barlavento Algar- | Sitio do Pogo Seco, Portimao. ............ 29 950 000
Algarvio, E. P. E. vio, S. A.

Centro Hospitalar do Médio | Centro Hospitalar do Médio Tejo, S. A. | Avenida de Maria de Lourdes Mello e Castro, | 29 930 000
Tejo, E. P. E. Tomar.

Instituto Portugués de Oncologia | Instituto Portugués de Oncologia de Fran- | Avenida de Bissaya Barreto, 98, Coimbra | 19 950 000
de Coimbra, Francisco Gen- cisco Gentil — Centro Regional de On-
til, E. P. E. cologia de Coimbra, S. A.

Instituto Portugués de Oncologia de | Instituto Portugués de Oncologia de Fran- | Rua do Prof. Lima Basto, Lisboa.......... 49 880 000
Lisboa, Francisco Gentil, E. P. E. cisco Gentil — Centro Regional de On-

cologia de Lisboa, S. A.

Instituto Portugués de Oncologia do | Instituto Portugués de Oncologia de Fran- | Rua do Dr. Anténio Bernardinho de Almeida, | 39 900 000

Porto, Francisco Gentil, E. P. E. cisco Gentil — Centro Regional de On- Porto.
cologia do Porto, S. A.

Hospital de Nossa Senhora do | Hospital de Nossa Senhora do Rosario, S. A. | Avenida do Movimento das Forgas Armadas, | 29 930 000
Rosario, E. P. E. Barreiro.

Hospital Garcia de Orta, E. P. E. | Hospital Garcia de Orta, S. A........... Bairro do Matadouro, Pragal, Almada. . . ... 49 880 000

Hospital de Santo André, E. P. E. | Hospital de Santo André, S.A. ......... Rua das Olhalvas, Pousos, Leiria. . ........ 29930 000

Hospital de Sdo Gongalo, E. P. E. | Hospital de Sdo Gongalo, S. A. ......... Largo de Sertorio de Carvalho, Amarante . . . 9980 000

Hospital de Santa Maria | Hospital de Santa Maria Maior, S. A. . ... | Campo da Republica, Barcelos ........... 9980 000
Maior, E. P. E.

Hospital de Santa Marta, E. P. E. | Hospital de Santa Marta, S. A........... Rua de Santa Marta, Lisboa.............. 29930 000

Hospital de Sdo Sebastido, E. P. E. | Hospital de Sdo Sebastido, S. A. ........ Rua de Céandido de Pinho, Santa Maria da Feira | 29 930 000

Hospital de Sdo Teotonio, E. P. E. | Hospital de Sdo Teotonio, S. A.......... Avenida do Rei D. Duarte, Viseu.......... 39900 000

Hospital Distrital da Figueira da | Hospital Distrital da Figueira da Foz, S. A. | Gala, FigueiradaFoz................... 19 950 000
Foz, E. P. E.

Hospital Distrital de Santa- | Hospital Distrital de Santarém, S. A...... Avenida de Bernardo Santareno, Santarém | 29 930 000
rém, E. P. E.

Hospital Geral de Santo Anto- | Hospital Geral de Santo Antoénio, S. A. . .. | Largo do Prof. Abel Salazar, Porto ........ 79 790 000
nio, E. P. E.

Hospital Infante D. Pedro, E. P. E. | Hospital Infante D. Pedro, S. A. ........ Avenida de Artur Ravara, Aveiro.......... 29930 000

Hospital da Senhora da Oliveira — | Hospital da Senhora da Oliveira — Guima- | Rua dos Cutileiros, Creixomil, Guimardes | 29 930 000
Guimaraes, E. P. E. raes, S. A.

Hospital Padre Américo-Vale do | Hospital Padre Américo-Vale do Sousa, S. A. | Lugar do Tapadinho, Guilhufe, Penafiel . . .. 19 950 000
Sousa, E. P. E.

Hospital Pulido Valente, E. P. E. | Hospital Pulido Valente, S. A. .......... Alameda das Linhas de Torres, Lisboa . . ... 29930 000

Hospital Sao Jodo de Deus, E. P. E. | Hospital Sdo Jodo de Deus, S. A......... Rua de Cupertino de Miranda, Vila Nova de 9980 000

Famalicdo.

Unidade Local de Satide de Mato- | Hospital Pedro Hispano, S. A........... Rua do Dr. Eduardo Torres, Matosinhos . ... | 29 930 000

sinhos, E. P. E.

ANEXO I Artigo 2.°
Objeto
ESTATUTOS . . e
1 — O hospital E. P. E. tem por objeto principal a pres-
) tacdo de cuidados de saude a populagdo, designadamente
CAPITULO I aos beneficiarios do Servigo Nacional de Saude e aos

Principios gerais
Artigo 1.°

Natureza e duragio

1 — O hospital E. P. E. ¢ uma pessoa coletiva de direito
publico de natureza empresarial dotada de autonomia admi-
nistrativa, financeira e patrimonial, nos termos do regime
juridico do setor empresarial do Estado e das empresas
publicas, e do artigo 18.° do anexo da Lei n.° 27/2002, de
8 de novembro.

2 — O hospital E. P. E. ¢ constituido por tempo inde-
terminado.

beneficiarios dos subsistemas de saude, ou de entidades
externas que com ele contratualizem a prestagéo de cui-
dados de saude, e a todos os cidaddos em geral.

2 — O hospital E. P. E. também tem por objeto desen-
volver atividades de investigagdo, formagao e ensino, sendo
a sua participacdo na formacao de profissionais de saude
dependente da respetiva capacidade formativa, podendo
ser objeto de contratos-programa em que se definam as
respetivas formas de financiamento.

Artigo 3.°
Atribuicoes

As atribui¢des do hospital E. P. E. constam dos seus
regulamentos internos, sdo fixadas de acordo com a
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politica de satde a nivel nacional e regional e com os
planos estratégicos superiormente aprovados e sdo desen-
volvidas através de contratos-programa, em articulagao
com as atribui¢des das demais instituigdes do sistema
de saude.

Artigo 4.°
Capital estatutario

1 — O capital estatutario do hospital E. P. E. ¢ o fi-
xado no anexo 1 do decreto-lei que aprova os presentes
Estatutos.

2 — O capital estatutario € detido pelo Estado e ¢ au-
mentado ou reduzido por despacho dos membros do Go-
verno responsaveis pelas areas das finangas ¢ da saude.

CAPITULO IT
Orgios
Artigo 5.°
()rgﬁos
Sao orgdos do hospital E. P. E.:

a) O conselho de administragao;
b) O fiscal unico;
¢) O conselho consultivo.

SECCAO1

Conselho de administragédo

Artigo 6.°
Composi¢io e mandato

1 — O conselho de administragdo ¢ composto pelo
presidente ¢ um maximo de quatro vogais, que exercem
fungdes executivas, em fungdo da dimenso e complexi-
dade do hospital E. P. E., sendo um dos membros o diretor
clinico e outro o enfermeiro-diretor.

2 — Os membros do conselho de administragdao sao
designados de entre individualidades que reunam os re-
quisitos previstos no Estatuto do Gestor Publico e pos-
suam experiéncia de gestdo empresarial, preferencialmente
na area da saude, sendo o diretor clinico um médic, e o
enfermeiro-diretor um enfermeiro.

3 — A designagdo dos membros do conselho de ad-
ministragdo observa o disposto nos artigos 12.° e 13.° do
Estatuto do Gestor Publico.

4 — O mandato dos membros do conselho de admi-
nistragdo tem a duragdo de trés anos e € renovavel, até ao
maximo de trés renovagdes consecutivas, permanecendo
aqueles no exercicio das suas fungdes até a designagdo
dos novos titulares, sem prejuizo da renuncia a que houver
lugar.

Artigo 7.°

Competéncias do conselho de administragio

1 — Compete ao conselho de administragdo garantir o
cumprimento dos objetivos bésicos, bem como o exercicio
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de todos os poderes de gestdo que ndo estejam reservados
a outros 6rgdos, e em especial:

a) Propor os planos de acdo anuais e plurianuais e res-
petivos or¢amentos, bem como os demais instrumentos
de gestdo previsional legalmente previstos, e assegurar a
respetiva execugao;

b) Celebrar contratos-programa externos e internos;

¢) Definir as linhas de orientaggo a que devem obedecer
a organizagdo e o funcionamento do hospital E. P. E. nas
areas clinicas e ndo clinicas, propondo a cria¢do de novos
servigos, sua extingdo ou modificacdo;

d) Definir as politicas referentes a recursos humanos,
incluindo as remuneragdes dos trabalhadores e dos titulares
dos cargos de diregdo e chefia;

e) Autorizar a realizag@o de trabalho extraordinario e
de prevengdo dos trabalhadores do hospital E. P. E., in-
dependentemente do seu estatuto, bem como autorizar o
respetivo pagamento;

/) Designar o pessoal para cargos de direcdo e chefia;

g) Aprovar o regulamento disciplinar do pessoal e as
condi¢des de prestacdo e disciplina do trabalho;

h) Apresentar os documentos de prestagdao de contas,
nos termos definidos na lei;

i) Aprovar e submeter a homologagdo do membro do
Governo responsavel pela area da saude o regulamento
interno e fazer cumprir as disposigdes legais e regulamen-
tares aplicaveis;

j) Decidir sobre a realizagdo de ensaios clinicos e te-
rapéuticos, ouvida a comissdo de ética, sem prejuizo do
cumprimento das disposigdes aplicaveis;

/) Acompanhar e avaliar sistematicamente a atividade de-
senvolvida pelo hospital E. P. E., designadamente respon-
sabilizando os diferentes sectores pela utilizagdo dos meios
postos a sua disposi¢ao e pelos resultados atingidos, nome-
adamente em termos da qualidade dos servigos prestados;

m) Tomar conhecimento e determinar as medidas ade-
quadas, se for caso disso, sobre as queixas e reclamagoes
apresentadas pelos utentes;

n) Decidir sobre a admissdo e gestdo do pessoal;

0) Autorizar a aplicacdo de todas as modalidades de
regimes de trabalho legalmente admissiveis;

p) Exercer a competéncia em matéria disciplinar prevista
na lei, independentemente da relagdo juridica de emprego;

q) Acompanhar a execugdo do orgamento, aplicando
as medidas destinadas a corrigir os desvios em relagéo as
previsodes realizadas;

r) Assegurar a regularidade da cobranga das dividas e
autorizar a realizag@o e o pagamento da despesa do hos-
pital E. P. E.;

s) Tomar as providéncias necessarias a conservagao
do patrimonio afeto ao desenvolvimento da sua atividade
e autorizar as despesas inerentes, previstas no plano de
investimentos.

2 — Sem prejuizo do disposto no nlimero anterior
em normas especiais, o conselho de administracdo detém,
ainda, as competéncias legalmente atribuidas aos titulares
dos cargos de diregdo superior do 1.° grau da administragao
central do Estado, relativamente aos funcionarios e agentes
da Administragdo Publica.

3 — O conselho de administragao pode delegar as suas
competéncias nos seus membros ou demais pessoal de
dire¢do e chefia, com excecdo das previstas nas alineas a)
aj) do n.° 1, definindo em ata os limites e condi¢des do
seu exercicio.
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Artigo 8.°
Presidente do conselho de administragao
1 — Competeao presidente do conselho de administragao:

a) Coordenar a atividade do conselho de administracdo
e dirigir as respetivas reunides;

b) Garantir a correta execugao das deliberagdes do con-
selho de administracéo;

¢) Submeter a aprovac¢ao ou a autorizagcao dos membros
do Governo competentes todos os atos que delas caregam;

d) Representar o hospital E. P. E. em juizo e fora dele
e em convencgao arbitral, podendo designar mandatarios
para o efeito constituidos;

e) Exercer as competéncias que lhe sejam delegadas.

2 — O presidente do conselho de administragao € subs-
tituido nas suas auséncias e impedimentos pelo vogal por
si designado.

Artigo 9.°
Diretor clinico

1 — Ao diretor clinico compete a dire¢ao de producao
clinica do hospital E. P. E., que compreende a coorde-
nacdo da assisténcia prestada aos doentes e a qualidade,
corre¢do e prontiddo dos cuidados de satde prestados,
designadamente:

a) Coordenar a elaboragdo dos planos de agdo apresenta-
dos pelos varios servicos e departamentos de acdo médica
a integrar no plano de agdo global do hospital;

b) Assegurar uma integracdo adequada da atividade
médica dos departamentos e servigos, designadamente
através de uma utilizagdo nao compartimentada da capa-
cidade instalada;

¢) Propor medidas necessarias a melhoria das estruturas
organizativas, funcionais e fisicas dos servigos de agdo
médica, dentro de parametros de eficiéncia e eficacia re-
conhecidos, que produzam os melhores resultados face as
tecnologias disponiveis;

d) Aprovar as orientagdes clinicas relativas a prescri¢@o
de medicamentos e meios complementares de diagndstico
e terapéutica, bem como os protocolos clinicos adequados
as patologias mais frequentes, respondendo perante o con-
selho de administracdo pela sua adequacdo em termos de
qualidade e de custo-beneficio;

e) Propor ao conselho de administragdo a realizagéo,
sempre que necessario, da avaliagdo externa do cumpri-
mento das orientacdes clinicas e protocolos mencionados,
em colaboracdo com a Ordem dos Médicos e instituigdes
de ensino médico e sociedades cientificas;

f) Desenvolver a implementagdo de instrumentos de
garantia de qualidade técnica dos cuidados de satde;

2) Decidir sobre conflitos de natureza técnica entre
servigos de agdo médica;

h) Decidir as duvidas que lhe sejam presentes sobre
deontologia médica, desde que ndo seja possivel o recurso,
em tempo util, & comissdo de ética;

i) Participar na gestdo do pessoal médico, designada-
mente nos processos de admissdo e mobilidade interna,
ouvidos os respetivos diretores de servigo;

J) Velar pela constante atualizagdo do pessoal médico;

/) Acompanhar e avaliar sistematicamente outros as-
petos relacionados com o exercicio da medicina e com a
formag¢ao dos médicos.
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2 — O diretor clinico pode exercer, a titulo excecional
e ndo remunerado, atividade médica, apenas no ambito
da entidade publica empresarial em que ocupe cargo de
administrag@o e desde que por sua iniciativa e no seu pro-
prio interesse o solicite, especificando os atos a realizar e
o tempo a dedicar.

3 — O exercicio da atividade prevista no nimero ante-
rior depende de autorizagdo prévia do conselho de adminis-
tragdo, mediante pedido detalhado expresso por escrito do
proprio diretor clinico quanto aos atos a realizar e ao tempo
a dedicar, com demonstragdo do interesse publico.

Artigo 10.°
Enfermeiro-diretor

Compete ao enfermeiro-diretor a coordenacdo técnica
da atividade de enfermagem do hospital E. P. E., velando
pela sua qualidade, e, sem prejuizo do disposto em sede
do regulamento interno, designadamente:

a) Coordenar a elaboragdo dos planos de agao de enfer-
magem apresentados pelos varios servigos a integrar no
plano de agdo global do hospital E. P. E.;

b) Colaborar com o diretor clinico na compatibiliza¢ao
dos planos de agdo dos diferentes servicos de acdo médica;

¢) Contribuir para a defini¢ao das politicas ou diretivas
de formagao e investigagdo em enfermagem;

d) Definir padrdes de cuidados de enfermagem e indica-
dores de avaliacao dos cuidados de enfermagem prestados;

e) Elaborar propostas referentes a gestdo do pessoal de
enfermagem, designadamente participar no processo de
admissdo e de mobilidade dos enfermeiros;

/) Promover e acompanhar o processo de avaliagdo do
pessoal de enfermagem;

g) Propor a criagdo de um sistema efetivo de classifi-
cacdo de utentes que permita determinar necessidades em
cuidados de enfermagem e zelar pela sua manutengao;

h) Elaborar estudos para determinagdo de custos e be-
neficios no &mbito dos cuidados de enfermagem;

i) Acompanhar e avaliar sistematicamente outros aspetos
relacionados com o exercicio da atividade de enfermagem
e com a formagdo dos enfermeiros.

Artigo 11.°
Funcionamento do conselho de administraciao

1 — O conselho de administragdo retine, pelo menos,
semanalmente e, ainda, sempre que convocado pelo pre-
sidente ou por solicitagdo de dois dos seus membros ou
do fiscal unico.

2 — As regras de funcionamento do conselho de ad-
ministragdo sdo fixadas pelo préprio conselho na sua
primeira reunido e constam do regulamento interno do
hospital E. P. E.

3 — O presidente do conselho de administragdo tem
voto de qualidade.

4 — Das reunides do conselho de administragdo devem
ser lavradas atas, a aprovar na reunio seguinte.

Artigo 12.°

Vinculac¢ao

O hospital E. P. E. obriga-se pela assinatura, com in-
dicacdo da qualidade, de dois membros do conselho de
administrag@o ou de quem esteja legitimado para o efeito,
nos termos do n.° 3 do artigo 7.°
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Artigo 13.°
Estatuto dos membros

1 — Aos membros do conselho de administragio aplica-
-se o Estatuto do Gestor Publico, sem prejuizo do disposto
nos presentes Estatutos e no respetivo diploma de aprovagao.

2 — (Revogado.)

Artigo 14.°
Dissolucio do conselho de administracio

1 — Para além das situagdes previstas no n.° 1 do ar-
tigo 24.° do Estatuto do Gestor Publico, o conselho de
administragdo pode ser dissolvido em caso de grave dete-
rioracdo da qualidade dos servigos prestados, quando nao
for provocada por razoes alheias ao exercicio das fungdes
pelos gestores.

2 — (Revogado.)

SECCAO II

Fiscal tnico

Artigo 15.°
Fiscal tinico

1 — O fiscal tinico ¢ o 6rgdo responsavel pelo controlo
da legalidade, da regularidade e da boa gestdo financeira
e patrimonial do hospital E. P. E.

2 — O fiscal unico ¢ designado por despacho do mem-
bro do Governo responsavel pela areas das finangas, obri-
gatoriamente de entre os auditores registados na Comissao
do Mercado de Valores Mobiliarios ou, quando tal ndo se
mostrar adequado, de entre os revisores oficiais de contas
ou sociedades de revisores oficiais de contas inscritos
na respetiva lista da Ordem dos Revisores Oficiais de
Contas.

3 — O disposto no niimero anterior nao prejudica a apli-
cacdo da legislagdo relativa a fiscalizagdo das entidades de
interesse publico enumeradas no Decreto-Lei n.° 225/2008,
de 20 de novembro, alterado pelo Decreto-Lein.® 71/2010,
de 18 de junho.

4 — O fiscal tinico ndo pode ter exercido ativida-
des remuneradas no proprio hospital E. P. E. ou nas
entidades de direito privado por este participadas, nos
ultimos trés anos antes do inicio das suas fungdes, € ndo
pode exercer atividades remuneradas no hospital E. P. E.
fiscalizado ou nas entidades de direito privado acima
referidas, durante o periodo de dura¢do do seu mandato,
bem como nos trés anos subsequentes ao termo das
suas fungdes.

5 — O mandato do fiscal Unico tem a duragdo de trés
anos, renovavel apenas uma vez.

6 — O fiscal tnico tem um suplente, que observa o
disposto nos niimeros anteriores.

7 — Cessando o mandato, o fiscal inico mantém-se em
exercicio de fungdes até a designagdo de novo titular ou a
declaragdo ministerial de cessagdo de fungdes.

8 — Aremuneracdo do fiscal unico ¢ fixada no despacho
a que se refere o n.° 2, atendendo ao grau de complexi-
dade e de exigéncia inerente ao exercicio do respetivo
cargo e tendo em conta os critérios de classificacdo do
hospital E. P. E. fixados na resolugdo de Conselho de Mi-
nistros a que se refere o n.° 4 do artigo 28.° do Estatuto
do Gestor Publico.
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Artigo 16.°
Competéncias

1 — O fiscal unico tem as competéncias, os poderes e
os deveres estabelecidos na lei e nestes Estatutos.
2 — Ao fiscal unico compete, especialmente:

a) Verificar a regularidade dos livros, registos contabi-
listicos € documentos que lhe servem de suporte;

b) Dar parecer sobre o relatério de gestdo do exercicio
e certificar as contas;

¢) Acompanhar com regularidade a gestdo através de ba-
lancetes e mapas demonstrativos da execugdo or¢amental;

d) Manter o conselho de administragdo informado so-
bre os resultados das verificagdes e dos exames a que
proceda;

e) Propor a realizagdo de auditorias externas quando tal
se mostre necessario ou conveniente;

f) Pronunciar-se sobre qualquer outro assunto em maté-
ria de gestdo economica e financeira que seja submetido a
sua consideracdo pelo conselho de administragio;

g) Dar parecer sobre a aquisi¢do, arrendamento, aliena-
¢d0 ¢ oneragdo de bens imoveis;

h) Dar parecer sobre a realizagdo de investimentos e a
contrag¢do de empréstimos;

i) Elaborar relatorios da sua agao fiscalizadora, incluindo
um relatério anual global;

j) Pronunciar-se sobre assuntos que lhe sejam subme-
tidos pelo conselho de administragdo, pelo Tribunal de
Contas e pelas entidades que integram o controlo estra-
tégico do sistema de controlo interno da administragao
financeira do Estado;

[) Verificar se os critérios valorimétricos adotados pelo
hospital E. P. E. conduzem a uma correta avaliacdo do
patrimonio e dos resultados.

SECCAO III

Servigo de auditoria interna

Artigo 17.°
Servi¢o de auditoria interna

1 — Ao servigo de auditoria interna compete a avaliagdo
dos processos de controlo interno e de gestdo de riscos,
nos dominios contabilistico, financeiro, operacional, in-
formatico e de recursos humanos, contribuindo para o seu
aperfeicoamento continuo.

2 — Ao servigo de auditoria interna compete em es-
pecial:

a) Fornecer ao conselho de administragdo analises e
recomendag0es sobre as atividades revistas para melhoria
do funcionamento dos servigos;

b) Receber as comunicagdes de irregularidades sobre
a organizagdo e funcionamento do hospital E. P. E. apre-
sentadas pelos demais 6rgdos estatutarios, trabalhadores,
colaboradores, utentes e cidaddos em geral;

¢) Elaborar o plano anual de auditoria interna;

d) Elaborar anualmente um relatorio sobre a atividade
desenvolvida, em que se refiram os controlos efetuados, as
anomalias detetadas e as medidas corretivas a adotar.

3 — A diregédo do servigo de auditoria interna compete
aum auditor interno, que exerce as respetivas fungdes pelo
periodo de cinco anos, renovavel por iguais periodos, até
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ao limite maximo de trés renovagdes consecutivas ou in-
terpoladas, e que é apoiado tecnicamente nas suas fung¢des
por um maximo de trés técnicos auditores.

4 — O auditor interno ¢é recrutado pelo conselho de
administragdo, de entre individualidades que retinam os
seguintes requisitos:

a) Qualificacdo técnica, competéncias e experiéncia
em auditoria;

b) Inscrigdo no organismo nacional que regule a ativi-
dade de auditoria interna.

5 — Os técnicos que integrem o servico de auditoria
interna devem possuir curso superior adequado ao exer-
cicio das suas fungoes.

6 — Nao pode ser recrutado como auditor interno ou
técnico do servico de auditoria interna quem tenha exercido
fungdes de administragdo no proprio hospital E. P. E., nos
ultimos trés anos, ou em relagdo ao qual se verifiquem
outras incompatibilidades e impedimentos previstos na lei,
sendo aplicavel, com as necessarias adaptagdes, o disposto
no artigo 414.°-A do Cdédigo das Sociedades Comerciais.

7 — O auditor interno exerce as respetivas fungdes a
tempo inteiro, de acordo com as normas internacionais
para a pratica profissional de auditoria interna e gestao
de riscos.

8 — O conselho de administracdo comunica a Adminis-
tracdo Central do Sistema de Saude, I. P. (ACSS, 1. P.), a
Diregao-Geral do Tesouro e Finangas (DGTF), a Inspegao-
-Geral das Atividades em Satude (IGAS) e a Inspecao-Geral
de Finangas (IGF) a identidade do auditor interno e as datas
de inicio e termo de fungdes.

9 — A ndo renovacao ou cessacao antecipada de func¢des
do auditor interno ocorre por deliberagdo fundamentada do
conselho de administragdo, precedida de comunicac¢do ao
membro do Governo responsavel pela area da saude, ou
de quem, para o efeito, detenha poderes delegados.

10 — A retribuicao mensal iliquida do auditor interno,
incluindo suplementos remuneratorios, ndo pode ser su-
perior a 85 % do vencimento mensal iliquido estabelecido
para o vogal do conselho de administragao.

11 — No ambito da sua atividade, o servi¢o de auditoria
interna colabora com a ACSS, I. P., e a IGAS.

12 — O plano anual de auditoria e o relatorio anual de
auditoria sdo aprovados e submetidos pelo conselho de ad-
ministragao as entidades referidas no n.° 8, respetivamente,
até 15 de dezembro e 15 de margo de cada ano.

13 — O servigo de auditoria interna depende, em termos
organicos, do presidente do conselho de administracao.

14 — No sentido de obter informa¢@o adequada para
o desenvolvimento das suas competéncias, o servigo de
auditoria interna tem acesso livre a registos, documenta-
¢do, computadores, instalagdes e pessoal do hospital, com
excecdo dos registos clinicos individuais dos utentes.

Artigo 17.°-A

Sistema de controlo interno e de comunicacio
de irregularidades

1 — O hospital E. P. E. dispde de um sistema de controlo
interno e de comunicagdo de irregularidades, competindo
ao conselho de administra¢éo assegurar a sua implementa-
¢do e manutencdo e ao auditor interno a responsabilidade
pela sua avaliacao.

2 — O sistema de controlo interno compreende o con-
junto de estratégias, politicas, processos, regras e proce-
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dimentos estabelecidos no hospital E. P. E. com vista a
garantir:

a) Um desempenho eficiente da atividade que assegure
a utilizagdo eficaz dos ativos e recursos, a continuidade,
seguranca e qualidade da prestacdo de cuidados de satde,
através de uma adequada gestdo e controlo dos riscos da
atividade, da prudente e correta avaliagdo dos ativos e
responsabilidades, bem como da definicdo de mecanis-
mos de prevencao e de protegdo do servigo publico contra
atuacoes danosas;

b) A existéncia de informagéo financeira e de gestao que
suporte as tomadas de decisdo e os processos de controlo,
tanto no nivel interno como no externo;

¢) O respeito pelas disposigdes legais e regulamentares
aplicaveis, bem como pelas normas profissionais e deon-
tologicas aplicaveis, pelas regras internas e estatutarias,
regras de conduta e de relacionamento, orientagdes tute-
lares e recomendagdes aplicaveis de entidades externas
como o Tribunal de Contas.

3 — O sistema de controlo interno tem por base um
adequado sistema de gestdo de risco, um sistema de infor-
magao e de comunicagdo e um processo de monitorizagao
que assegure a respetiva adequacdo e eficacia em todas as
areas de intervencao.

4 — Mediante proposta do servico de auditoria interna,
deve ser aprovado pelo conselho de administragdo do
hospital E. P. E. um regulamento que defina as regras e
procedimentos de comunicagdo interna de irregularidades,
através do qual possam ser descritos factos que indiciem:

a) Violagao de principios e disposi¢des legais, regu-
lamentares e deontologicas por parte dos membros dos
orgdos estatutarios, trabalhadores, fornecedores de bens
e prestadores de servigos no exercicio dos seus cargos
profissionais;

b) Dano, abuso ou desvio relativo ao patrimoénio do
hospital E. P. E. ou dos utentes;

¢) Prejuizo a imagem ou reputagdo do hospital E. P. E.

SECCAO IV

Conselho consultivo

Artigo 18.°
Composicao do conselho consultivo
1 — O conselho consultivo tem a seguinte composi¢ao:

a) Uma personalidade de reconhecido mérito, nomeada
pelo membro do Governo responsavel pela area da saude,
que preside;

b) Um representante do municipio da sede do hospi-
tal E. P. E. ou, no caso dos centros hospitalares, de cada
municipio onde se encontrem situados os respetivos es-
tabelecimentos;

¢) Um representante da respetiva administragao regional
de satde;

d) Um representante dos utentes, designado pela res-
petiva associagdo ou por equivalente estrutura de repre-
sentagao;

e) Um representante eleito pelos trabalhadores do hos-
pital E. P. E.;

/) Um representante dos prestadores de trabalho vo-
luntéario no hospital E. P. E., entre estes eleito, quando
existam,;
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2) Dois elementos, escolhidos pelo conselho de admi-
nistracdo do hospital E. P. E., que sejam profissionais de
satide sem vinculo ao mesmo.

2 — Compete ao presidente do conselho consultivo
promover a designacdo dos respetivos membros.

3 — Os membros do conselho de administracdo e o
fiscal Gnico podem ter assento no conselho consultivo,
sem direito de voto.

4 — O mandato dos membros do conselho consultivo
tem a duragdo de trés anos, sem prejuizo da possibilidade
da sua substitui¢do, a todo o tempo, pelas entidades que
os designaram ou elegeram.

5 — O exercicio do cargo de membro do conselho con-
sultivo ndo é remunerado, sendo as ajudas de custo a que
houver lugar suportadas pelos organismos publicos que
designaram os seus representantes e, nos restantes casos,
suportadas pelo hospital E. P. E.

Artigo 19.°
Competéncias do conselho consultivo

Compete ao conselho consultivo:

a) Apreciar os planos de atividade de natureza anual e
plurianual;

b) Apreciar todas as informagdes que tiver por necessarias
para o acompanhamento da atividade do hospital E. P. E.;

¢) Emitir recomendagdes tendo em vista o melhor fun-
cionamento dos servigos a prestar as populagdes, tendo
em conta os recursos disponiveis.

Artigo 20.°
Funcionamento do conselho consultivo

1 — O conselho consultivo reune, pelo menos, uma vez
por ano e as suas deliberagdes sdo tomadas por maioria sim-
ples e constam de ata, tendo o presidente voto de qualidade.

2 — As reunides sdo convocadas pelo presidente com
a antecedéncia minima de cinco dias uteis, devendo ser
indicados na convocatoria a data, a hora e o local em que
se realizam, bem como a respetiva ordem de trabalhos.

3 — Se a hora indicada ndo existir quérum, a reunido
efetua-se uma hora depois, podendo o conselho deliberar
por maioria dos votos dos membros presentes.

4 — As demais regras de funcionamento do conselho
consultivo sdo definidas em regulamento proprio, o qual
deve incluir a previsdo da substitui¢do dos seus membros
em situac¢des de falta ou impedimento.

SECCAOV

Comissoes de apoio técnico

Artigo 21.°

Comissodes de apoio técnico

1 — As comissdes de apoio técnico sdo orgaos de ca-
racter consultivo que tém por funcdo colaborar com o
conselho de administragdo, por sua iniciativa ou a pedido
daquele, nas matérias da sua competéncia.

2 — Em cada hospital E. P. E. sdo imperativamente
constituidas as seguintes comissdes:

a) Etica;
b) Qualidade e seguranga do doente;
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¢) Controlo da infecdo hospitalar;
d) Farmdcia e terapéutica.

3 — Sem prejuizo do disposto no niimero anterior, podem
ser criadas pelo conselho de administracdo outras comissdes
de apoio técnico que, nos termos da lei, da atividade do hos-
pital e da legis artis, se justifiquem, devendo a sua estrutura,
composi¢do e funcionamento constar do regulamento interno.

4 — Compete ao conselho de administragdo, sob pro-
posta do diretor clinico, a designacao do presidente e dos
membros das comissdes de apoio técnico.

CAPITULO 11

Avaliacao, controlo e prestacdo de contas

Artigo 22.°
Instrumentos de gestio previsional

A gestao financeira e patrimonial do hospital E. P. E.
rege-se, designadamente, pelos seguintes instrumentos de
gestao previsional:

a) Planos plurianuais e anuais de atividades, de investi-
mento ¢ financeiros, com um horizonte de trés anos;

b) Or¢amento anual de investimento;

¢) Orgamento anual de exploragdo, desdobrado em or-
¢amento de proveitos e orgamento de custos;

d) Or¢amento anual de tesouraria;

e) Balango previsional,

/) Contratos-programa externos;

2) Contratos-programa internos.

Artigo 23.°
Reservas e fundos

1 — Ohospital E. P. E. deve fazer asreservas julgadas ne-
cessarias, sem prejuizo da obrigacao relativa a existéncia de:

a) Reserva legal;
b) Reserva para investimentos.

2 — Uma percentagem ndo inferior a 20 % dos resultados
de cada exercicio apurado de acordo com as normas contabi-
listicas vigentes ¢ destinada a constitui¢do da reserva legal.

3 — Areserva legal pode ser utilizada para cobrir even-
tuais prejuizos de exercicio.

4 — Integram a reserva para investimentos, entre outras
receitas:

a) A parte dos resultados apurados em cada exercicio
que lhe for anualmente destinado;

b) As receitas provenientes de comparticipagdes, dota-
¢oes, subsidios, subvengdes ou quaisquer compensagoes
financeiras de que o hospital E. P. E. seja beneficiario e
destinadas a esse fim.

5 — Sem prejuizo da constituigdo das reservas referidas
non.° 1, os resultados de cada exercicio tém o destino que
venha a ser determinado por despacho dos membros do
Governo responsaveis pelas areas das financgas e da saude.

Artigo 24.°
Contabilidade

O hospital E. P. E. segue o Plano Oficial de Contabili-
dade do Ministério da Satde até que estejam verificadas
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as condi¢des para a transi¢do para o Sistema de Norma-
lizagdo Contabilistica, nos termos a definir por despacho
dos membros do Governo responsaveis pelas areas das
finangas e da satde.

Artigo 25.°
Documentos de prestacdo de contas

Os instrumentos de prestagdo de contas do hospi-
tal E. P. E., a elaborar anualmente com referéncia a 31 de
dezembro de cada ano, sdo, designadamente, os seguintes:

a) Relatério do conselho de administracdo e proposta
de aplicagdo dos resultados;

b) Relatorio sobre a execugdo anual do plano plurianual
de investimentos;

¢) Balango e demonstragao de resultados;

d) Anexo ao balango e demonstracdo de resultados;

e) Demonstragdo de fluxos de caixa;

/) Relagdo dos empréstimos contraidos a médio e longo
prazos;

g) Certificacdo legal de contas;

h) Relatorio e parecer do fiscal inico.

Decreto-Lei n.° 245/2012

de 9 de novembro

O constante progresso técnico e cientifico e a neces-
sidade de assegurar um elevado nivel de prote¢do dos
consumidores impdem a aplicagdo rigorosa das mais
estritas condi¢des de seguranca quanto as substancias e
outros elementos que compdem os produtos cosméticos.
A utilizagdo de perdxido de hidrogénio ja se encontra
presentemente sujeita as restrigdes e condigdes previstas
na primeira parte do anexo 11 do Decreto-Lei n.° 189/2008,
de 24 de setembro.

O Comité Cientifico da Seguranca dos Consumidores
(CCSC), que integra a estrutura consultiva de comités cien-
tificos e de peritos no dominio da seguranga dos consumi-
dores, da saude publica e do ambiente da Unido Europeia,
confirmou ser segura uma concentragdo maxima de 0,1 %
de perdxido de hidrogénio nos produtos orais ou libertada
de outros compostos ou misturas presentes nesses produtos.

Assim, devera ser possivel continuar a utilizar peréxido
de hidrogénio nessa concentragdo em produtos orais, in-
cluindo nos produtos para branquear os dentes.

Contudo, o CCSC considera que a utilizacdo de produ-
tos para branquear os dentes que contém mais de 0,1 % e
até 6 % de perdxido de hidrogénio presentes no produto
ou libertados de outros compostos ou misturas presentes
nesses produtos pode ser segura se forem respeitadas as
seguintes condigdes: a realizagdo de um exame clinico
adequado para assegurar a auséncia de fatores de risco ou
outras patologias orais preocupantes e a limitagao da expo-
si¢do a estes produtos, de forma a garantir que os produtos
em causa apenas sao utilizados da forma pretendida, tanto
em termos de frequéncia como de duragdo da aplicagdo.

As referidas condi¢oes deverdo ser satisfeitas, com o fim
de evitar uma utilizagdo indevida razoavelmente previsivel.

Por outro lado, os produtos para branquear os dentes
nas referidas condi¢des ndo devem estar diretamente aces-
siveis ao consumidor. Para cada ciclo de utilizagdo desses
produtos, a primeira utilizacdo devera ser limitada aos
médicos dentistas, na ace¢do da Diretiva n.° 2005/36/CE,
do Parlamento e do Conselho, de 7 de setembro, relativa ao
reconhecimento das qualificacdes profissionais, transposta
para a ordem juridica interna pela Lei n.° 9/2009, de 4 de
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marco, ou sob a sua supervisdo direta, se for assegurado
um nivel de seguranca equivalente. Os médicos dentistas
deverdo, entdo, permitir o acesso a esses produtos para o
resto do ciclo de utilizacdo.

A rotulagem dos produtos para branquear os dentes, com
concentracdo de perdxido de hidrogénio superior a 0,1 %,
deve indicar claramente a concentracdo exata da percen-
tagem de peroxido de hidrogénio presente ou libertada de
outros compostos ou misturas, de forma a assegurar uma
utilizacdo correta destes produtos.

Neste sentido, foi adotada a Diretiva n.° 2011/84/UE,
do Conselho, de 20 de setembro, que altera a Diretiva
n.° 76/768/CEE, do Conselho, de 27 de julho, relativa a
produtos cosméticos, a fim de adaptar o seu anexo 11 ao
progresso técnico.

Impde-se, agora, transpor a referida diretiva para o
ordenamento juridico nacional, dando cumprimento as
obrigacdes internacionais do Estado Portugués.

Assim:

Nos termos da alinea a) don.° 1 do artigo 198.° da Cons-
tituicdo, o Governo decreta o seguinte:

Artigo 1.°
Objeto

O presente decreto-lei procede a quarta alteracdo
ao Decreto-Lei n.° 189/2008, de 24 de setembro, al-
terado pelos Decretos-Leis n.*°115/2009, de 18 de
maio, 113/2010, de 21 de outubro, e 63/2012, de 15
de mar¢o, que estabelece o regime juridico dos produ-
tos cosméticos e de higiene corporal, transpondo para
a ordem juridica nacional a Diretiva n.® 2011/84/UE,
do Conselho, de 20 de setembro, que altera a Diretiva
n.° 76/768/CEE, do Conselho, de 27 de julho, relativa
a produtos cosméticos, a fim de adaptar o seu anexo 11
ao0s progressos técnicos.

Artigo 2.°

Alteracgao ao anexo 111 do Decreto-Lei
n.° 189/2008, de 24 de setembro

O niimero de ordem 12 da primeira parte do anexo 111 do
Decreto-Lein.® 189/2008, de 24 de setembro, alterado pe-
los Decretos-Leis n.” 115/2009, de 18 de maio, 113/2010,
de 21 de outubro, e 63/2012, de 15 de margo, passa a ter
a redacdo do anexo ao presente decreto-lei, do qual faz
parte integrante.

Artigo 3.°
Entrada em vigor

O presente decreto-lei entra em vigor no dia seguinte
ao da sua publicagao.

Visto e aprovado em Conselho de Ministros de 18 de ou-
tubro de 2012. — Pedro Passos Coelho — Vitor Louc¢d Ra-
baga Gaspar — Paulo Sacadura Cabral Portas — Paulo
José de Ribeiro Moita de Macedo.

Promulgado em 5 de novembro de 2012.
Publique-se.

O Presidente da Republica, ANiBAL Cavaco SiLva.
Referendado em 6 de novembro de 2012.

O Primeiro-Ministro, Pedro Passos Coelho.





