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Exmo. Senhosr
Chefe do Gabinete de S. Exa. A
Presidente da Assembleia Legislativa da Regido

Autémoma dos Agores

Rel® 616/ CGAB/MPAP /2013

Data: 12.julho.2013

Encarrega-me o Senhor Ministro da Presidéncia e dos Assuntos Parlamentares de junto
remeter para a audigio prevista no n.° 2 do artigo 229.° da Constituigdo € no n.° 1 do artigo
116.° do Estatuto Politico-Administrativo da Regido Autonoma dos Agores, os seguintes

projetos de diploma:

—

Projeto de decreto-lel que procede 4 primeira alteragiio ao Decreto-Lei n.® 81/2009,
de 2 de abril, que estabelece as regras e principios de orgamzagio dos servicos e

fungdes de natureza operativa de saide publica, sedeados a nivel nacional, regional e

local ~ MS — (Reg. DL 279/2013);

Projeto de decreto-lei que procede & primeira alteragdo ao Decreto-Lei n.° 82/2009,
de 2 de abril, que estabelece as regras de designagio, competéncia e funcionamento
das entdades  que  exercem o  poder  de autoridade  de

saude - MS - (Reg. DL 280/2013).

Em cumprimento do disposto no n.° 1 do artigo 80.° do Estatuto Politico-Administrativo
da Regizo Autdénoma dos Agores solicita-se a emissio de parecer, por razdes de urgéncia,

até ao proximo dia 24 de julho.

Gabinete do Minkstro da Presidéncla @ dos Assuntos Paylamen;ams
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A urgéncia fundamenta-se na necessidade de aprovagio, com a maior brevidade possivel,
do projeto de diploma, na medida que é essencial implementar no mais curto espaco de
tempo, novos procedimentos de vigilincia epidemiologica, seguindo recomendagdes da

Organizagio Mundial de Satdes (OMS).

Com os melhores cumprimentos,

O Chefe do Gabinete ,g

(Francisco José Martins)

ASSEMBLEIA LEGISLATIVA
DA REGIAO AUTONOMA DOS AGORES

ARQUIVO
Entradai%j—}_?__ Proc. n°_(25;£_é_
pata: 013/ O 4 1L NeSH ' X

Gabinete do Ministro da Presidéncia e dos Assuntos Parlamentares
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DL 279/2013

2013.07.05

O Decreto-Lei n.° 81/2009, de 2 de abril, aprovado no-desenvolvimento da Lei de Bases
da Saudde, estabelece as regras e principios de ofganizacao dos servicos e fungdes de

natureza operativa de saide publica, sedeados a nivel nacional, regional e local.

Passados cerca de 4 anos sobre a publicagdo do referido decreto-lei, verifica-se a
necessidade de proceder a pequenos ajustamentos quanto as competéncias dos servigos de
natureza operativa de saude publica, 0s quais devem orientar a sua intervengdo para a
prossecucao das Operagdes Essenciais de Saiude Publica, nos termos definidos pela

Organizacao Mundial da Saude.

Mantendo-se integrado no ambitordos servicos de saude publica o exercicio do poder de
autoridade de satude, enquanto obrigacio do Estado de intervir atempadamente na defesa
da saude publica, remete-se 0 processo de designacao do diretor do departamento de saude
publica e do coordenador da unidade de saude publica para a designacao da autoridade de

saude, nos termos.da legislacao aplicavel.

Neste contexto, o presente decreto-lei vem atualizar e refor¢ar o modelo organizacional e
técnico flexivel dos servigos operativos de saude publica, com vista a garantir de forma

célere’e eficaz a protecao da satde das populagoes.
Foram ouvidos os 6rgaos de governo proprio das Regides Auténomas.

Foiouvida a Associagao Nacional de Municipios Portugueses.
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Assim:

No desenvolvimento do regime juridico estabelecido pela Lei n.° 48/90, de 24 de agosto, e
nos termos da alinea ¢) do n.° 1 do artigo 198.° da Constituicao, o Governo decreta o
seguinte:

Artigo 1.°

Objeto

1 -O presente decreto-lei procede a alteracdo ao Decreto-Lei n.° 81/2009, de 2 de abril,
que estabelece as regras e principios de organizacao dos servigos e fungdes de natureza

operativa de saude publica, sedeados a nivel nacional, regional e local.

2 -- O presente decreto-lei procede ainda a alteracdo ao Decreto-Lei n.° 28/2009, de 22 de
fevereiro, alterado pelos Decretos-Leis n.°s 81/2009, de 2 de abril, 102/2009, de 11 de
maio, 248/2009, de 22 de setembro, e 253/2013, de 27 de novembro, que estabelece o
regime de criagdo, estruturacao e funcionamento doa agrupamentos dos centros de

saude do Servico Nacional de Saude.
Artigo 2.°
Alteracio ao Decreto-Lei n.° 81/2009, de 2 de abril

Os artigos 3.°, 6:°, 8.°, ¢ 10.° do Decreto-Lei n.° 81/2009, de 2 de abril, passam a ter a

seguinte redagao:
«Artigo 3.°

[.]
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2 - Os servigos de natureza operativa de satde publica devem orientar a sua
intervengao para a prossecucao das Operagoes Essenciais de Saude Publica,

nomeadamente:
a) Vigilancia da satde e bem-estar dos cidadaos;
b) Monitorizagao e resposta a riscos e emergéncias;

¢) Protecao da satude nas vertentes ambiental, ocupacional, alimentar e

de outras constantes do PlanoNacional de Saude;
d) Abordagem de determinantes sociais e iniquidades;
¢) Prevencao da doenca,incluindo detec¢ao precoce;
f) Governanga para a saude e prosperidade;
Manutencao dos recursos humanos da saude publica;
h) Gestao sustentavel de recursos financeiros e materiais;
7). Sensibiliza¢dao, comunica¢ao e mobilizagao social;

J) Anilise de informacao em saidde tendo em vista a producio de

conheécimentos.

3 -As competéncias dos servicos de natureza operativa de saide publica
integram o exercicio do poder de autoridade de saide, no cumprimento da
obrigagao do Estado de intervir na defesa da satde publica, conforme

legislagao especial aplicavel.
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Artigo 6.°
Diretor do departamento de saude publica
1-1..].
2 - [Revogado).
Artigo 8.°

Unidade de saude publica

3 - [Revogadbo).
4 - [Revogado).

Artigo 10.°

[Revogado.
Artigo 3.°
Aditamento ao Decreto-Lei n.° 81/2009, de 2 de abril

E aditado o artigo 5.°-A ao Decreto-Lei n.° 81/2009, de 2 de abril, com a seguinte redagio:
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«Artigo 5.°-A
Designacao

O processo de designagao do diretor do departamento de sadde publica e do
coordenador da unidade de saude publica envolve as diligéncias e formalidades
previstas para a designacdo da autoridade de sadde, nos termos da legislacao

especial aplicavel.»
Artigo 4.°
Alteracio ao Decreto-Lei n.° 28/2009, de 22 de fevereiro

O artigo 15.° do Decreto-Lei n.° 28/2009, de 22 de fevereiro, alterado pelos Dectetos-Leis
n.°s 81/2009, de 2 de abril, 102/2009, de 11 de maio, 248/2009, de 22 de setembro, e

253/2013, de 27 de novembro, passa a ter a seguinte reda¢ao:

«Artigo 15.°

[.]

1-1...]
a) [..];
b) 1.1
o [-];
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d) O coordenador da USP ¢ designado de entre médicos com o grau de
especialista em saude publica com experiéncia efetiva de, pelo menos,
trés anos de exercicio ininterrupto de fungdes em servicos de saude
publica ou, nio sendo possivel, a titulo transitorio e apenas enquanto
nao forem colocados médicos-da especialidade de satde publica na
unidade de saude publica, de entre médicos com grau de especialista

em areas relevantes para a saude publica.

Artigo 5.°
Norma revogatoria

Sao revogados o n.” 2 do artigo 6.°, 0s n.%s 3 e 4 do artigo 8.° ¢ o artigo 10.° do Decreto-Let

n.° 81/2009, de 2 de abril.
Artigo 6.°
Republica¢io

E republicado em anexo ao presente decreto-lei, do qual faz parte integrante, o Decreto-Lei

n.° 81/2009, de 2 de abril, com a redac¢io atual.
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Artigo 7.°

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

O Primeiro-Ministro

O Ministro da Saude
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Anexo
Republicagiao do Decteto-Lei n.° 81/2009, de 2 de abril
Artigo 1.°
Objeto

O presente decreto-lei estabelece as regras e principios de organiza¢ido dos servigos e

funcoes de natureza operativa de saide publica, sedeados a nivel nacional, regional e local.
Artigo 2.°
Organizagao

1 - As fungoes operativas do setvico de saude publica de area de intervengao regional sao
exercidas no departamento de saude publica de cada administragdo regional de sadde e

integram-se na respectiva estrutura organica.

2 - As fungbes operativas do servico de saude publica de ambito local sio exercidas nas
unidades de saude publica dos agrupamentos de centros de saide e nas unidades locais
de saude, integrando-se nas respectivas estruturas organicas com as necessarias

adaptagoes.
Artigo 3.°
Competéncias

1 -Os servicos de natureza operativa de saude publica sao servigos publicos criados em
funcao da dimensdo populacional residente na area respectiva de intervengao, com

competéncia para:

a) ldentificar necessidades de saude;



b)
¢)
d)

¢

W/
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Monitorizar o estado de satde da populacao e seus determinantes;

Promover a investigagao e a vigilancia epidemiolégicas;

Avaliar o impacte das varias intervengdes em saide;

Gerir programas e projetos nas areas de defesa, protecio e promoc¢ao da saude
da populacio, no quadro dos planos nacionais de saude ou dos respectivos

programas ou planos regionais ou locais de saude, nomeadamente vacinacio,

saude ambiental, saide escolar, saude ocupacional e saude oral;

Participar na execugao das atividades dos programas descritos na alinea anterior,
no que respeita aos determinantes globais da saide ao nivel dos

comportamentos e do ambiente;

Promover e participar na formagao pré-graduada e pos-graduada e continua dos

diversos grupos profissionais que integram.

2 - Os servigos de natureza operativa de saude publica devem orientar a sua intervengao

para a prossecucao das Operacoes Essenciais de Saude Publica, nomeadamente:

9
)
)

d)

Vigilancia da saide e bem-estar dos cidadaos;
Monitorizagao e resposta a riscos e emergeéncias;

Protecdo da satde nas vertentes ambiental, ocupacional, alimentar e de outras

constantes do Plano Nacional de Saude;
Abordagem de determinantes sociais e iniquidades;
Prevencao da doenga, incluindo detec¢ao precoce;
Governanga para a saide e prosperidade;

Manutengao dos recursos humanos da saude publica;
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h) Gestao sustentavel de recursos financeiros e materiais;
7). Sensibilizacao, comunicagio e mobilizagao social;
7) Analise de informag¢ao em saide tendo em vistaa producao de conhecimentos.

3 -As competéncias dos servicos de natureza operativa de saide publica integram o
exercicio do poder de autoridade de saide, no cumprimento da obrigacio do Estado de

intervir na defesa da sadde publica, conformelegislaciao especial aplicavel.
Artigo 4.2
Cooperacio e dever de colaboragao

1-0O desempenho das fungoes operativas dos servicos de saude publica observa os

seguintes principios:

a) A nivel regional, o departamento de satde publica respectivo deve garantir o
funcionamento e a disponibilidade da informacio em saude, bem como a
necessaria articulacdo com os outros departamentos e servicos das administragoes

regionais de saude, adiante designadas por ARS;

b) A nivel local, as unidades de satde publica devem garantir a funcionalidade do
sistema e circuitos de informacio, bem como a necessaria articulacio com as
outras unidades funcionais dos agrupamentos de centros de saude e dos hospitais

de referéncia da sua area geodemografica.

2 -No exercicio das fungdes operativas, os servicos de saude publica acedem a informagao
armazenada nos sistemas integrados de informag¢ao em sadde, incluindo os hospitais na
respectiva area de influéncia, respeitando as regras nacionais definidas para a seguranca,

prote¢ao e confidencialidade dos dados pessoais e demais informagao.

10
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3 -No exercicio das fungdes operativas, os servicos de saude publica garantem a necessaria
cooperagao e articulagdo com institui¢des publicas relevantes para a saude, com partilha
e divulgagio de informacio e conhecimento, podendo  ainda envolver outras
institui¢coes, publicas, privadas ou da area social, relevantes para a saide da comunidade

em geral.
Artigo 5.°
Situagoes de risco para a saude publica

1-Em situagdes de risco para a saude publica, ou de necessidade de vigilancia
epidemioldgica, podem os servigos operativos de saide publica requerer a todas as
institui¢Oes e profissionais de satde, publicos ou privados, os dados e a informagao em
saude que considerem essenciais para o controlo de tais riscos, ou para o exercicio dessa
vigilancia.

2 - As entidades referidas no nimero anterior devem prestar toda a colaboragiao que lhes
seja solicitada no sentido de serem atingidas as finalidades do processo de recolha de

informagao para o controlo dos riscos de saude publica ou do exercicio de vigilancia.

3 -Para efeitos do n.% 1, os dados essenciais para tratamento de informagdo de saude
publica incluem descri¢oes clinicas, resultados laboratoriais, fontes e tipos de riscos,
numero de casos humanos e de mortes, condi¢cdes que determinem a propagacio da
doenga e¢ medidas aplicadas, bem como quaisquer outras informagoes que fornecam

meios de prova com base em métodos cientificos estabelecidos e aceites.

11
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Artigo 5.°-A
Designacao

O processo de designacdo do diretor do departamento de saude publica e do coordenador
da unidade de saude publica envolve as diligéncias e formalidades previstas para a

designacao da autoridade de saide, nos termos da legislacao especial aplicavel.
CAPITULO II
Servigos de ambito regional
Artigo 6.°
Diretor do departamento de saude publica
1 - Ao diretor do departamento de saude publica compete:

a) Assegurar o ‘funcionamento do servico e o cumprimento dos objetivos
¢
programados, orientado por critérios de eficiéncia e qualidade técnica, com vista

2 sua melhoria continua;

b) Promover a avaliacdo sistematica das atividades, de acordo com os objetivos e

competéncias previstos no artigo 3.%

¢)_Elaborar o regulamento interno do departamento de satde publica e submeté-lo

a aprovagao do conselho diretivo da ARS;

d) Elaborar a proposta do plano de agdo e respectivo or¢amento e submeté-lo a

aprovacao do conselho diretivo da ARS e assegurar a sua execugao;

12
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¢) Garantir o funcionamento operacional do sistema de informagdo, nos seus
componentes de circuito interno, circuitos entre servi¢os de nivel regional e local
e circuitos de informacio resultantes da articula¢do com as outras instituicoes

relevantes para a saide da populagao da regiao;

/) Promover uma articulagdo e cooperagio eficientes com os demais servigos de

saude e outras entidades externas;

g) Assegurar a formagao pos-graduada e continua dos diversos grupos profissionais

sob a sua direcio.
Artigo 7.°
Organizagao e funcionamento

1 - As competéncias de cada departamento de satde publica sdo as constantes das portarias

que aprovam os estatutos da respectiva administracao regional de satde.

2 - A organizacdo e funcionamento de cada departamento de saude publica constam de
regulamento proprio, o qual se deve reger, no que respeita as fungdes operativas de

servicos de satde publica, pelos seguintes principios:

a) Flexibilidade da estrutura organizacional, privilegiando a diferencia¢ao técnica

dos recursos humanos nas areas de intervengdo previstas no artigo 3.

b). Diferenciagdo das unidades integrantes cuja desagregacao se justifique, de forma
a proporcionar uma resposta eficiente e de qualidade nas areas de informagao e
planeamento em sadde, vigilancia epidemiolégica, gestio de programas e
projetos de intervengao em saude publica, incluindo, obrigatoriamente, o

programa nacional de vacinagao;

13
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¢) Criagao de equipas moéveis para apoio ao nivel local e intervenciao no terreno em
situagoes especiais, desighadamente em situagdes que impliquem grave risco para

a saude publica.

3 -O numero de profissionais que integram o departamento de saude publica deve ser
ajustado a dimensao populacional da sua area de intervengao e, na sua composi¢ao,

integrar, nomeadamente, técnicos das seguintes areas profissionais:
a) Médicos com o grau de especialista em satude publica;

b) Enfermeiros, preferencialmente com diferenciagdio em satude publica ou satude

comunitaria;

¢JTécnicos superiores de saude nos ramos de engenharia sanitaria, laboratorio,

nutri¢ao e psicologia;

d) Técnicos de diagnéstico e terapéutica das areas de saude ambiental, analises

clinicas e de saude publica e saude oral;

¢)Outros técnicos, nomeadamente das areas de informatica, estatistica, comunicacao,
que podem ser partilhados entre servigos e sectores de outros departamentos ou

unidades.

CAPITULO 111
Servicos de ambito local
Artigo 8.°
Unidade de saude publica
1 -Em cada agrupamento de centros de saide ou, com as necessarias adaptagdes, em cada
unidade local de saude, existe uma unidade de saude publica que possui autonomia

organizativa e técnica.

14
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2-Sem prejuizo das fungdes atribuidas pelo n.° 1 do artigo 12.° do Decreto-Lei

n.° 28/2008, de 22 de fevereiro, a unidade de saude publica:

a) Assume uma estrutura organizacional flexivel, permitindo a necessaria adequagao
as especificidades geodemograficas e em que se privilegie a diferenciacdo técnica

dos recursos nas areas de diagnostico e intervengao previstas;

b) Elabora regulamento interno, contendo, nomeadamente, a missao, valores e visao,
a estrutura organica e o funcionamento, o modelo de gestio do sistema de
informagcao, areas de atuagdo e niveis de responsabilizagio dos diferentes grupos
de profissionais que integram a equipa, carta de qualidade e regras gerais para a
formacdo continua dos profissionais, submetendo-o a aprovacao do diretor

executivo.
Artigo 9.°
Participagao de nivel municipal

1 -Com vista.a colaborar nos projetos relevantes para a respectiva area de intervengao, o
coordenador da unidade de sadde publica de cada agrupamento de centros de saude

deve propor ao diretor executivo respectivo:
a) A celebracdo de protocolos com as autarquias interessadas;

b) A participagdo na criagao e atividade de comissdes de ambito municipal com

intervengao na area de saude publica.

15
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2 -No desenvolvimento da alinea 2) do nimero anterior, os referidos protocolos podem ter
como objeto o acompanhamento de programas intefsectoriais para prevengao e
promog¢ao da saude, nomeadamente no que respeita a doencgas cronicas, doengas
transmissiveis e determinantes sociais e ambientais, que constituam risco para a saude

publica das populagdes, bem como o incremento.de estilos de vida saudaveis.

3 -No desenvolvimento da alinea 4) do n.? 1 e sem prejuizo da independéncia técnica e
hierarquica dos respectivos servigos, o cootdenador da unidade de saude puiblica de cada
agrupamento de centros de saude pode participar no processo de facilitagio de
constituicao de uma comissao municipal de sadde comunitiria junto de cada camara

municipal, com ela devendo manter colaboragao regular.

4 - A comissao prevista no namero anterior ¢ constituida por representantes das areas da
justica, da seguranca social, da sadde e da educagdo, das camaras municipais e de

organizacoes da sociedade civil, nos termos a definir em decreto-lei.

5 - O diretor executivo-dos agrupamentos de centros de saude deve dar conhecimento, ao
conselho ditetivo da ARS territorialmente competente, das situagoes referidas nos

numeros anteriores.
Artigo 10.°
Coordenacao da unidade de satide publica

[Revggado.

16
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CAPITULO IV
Disposi¢oes complementares
Artigo 11.°
Alteracao ao Decreto-Lei n.° 222/2007; de 29 de maio
O artigo 11.° do Decteto-Lei n® 222/2007, de 29 de Maio, passa a ter a seguinte reda¢io:
«Artigo 11.°

]

Ao pessoal das ARS ¢ aplicavel o regime juridico dos trabalhadores em fungdoes

publicas.»
Artigo 12.°
Alteragio a0 Decreto-Lei n.° 28/2008, de 22 de Fevereiro

O artigo 15.° do Decreto-Lei n.° 28/2009, de 22 de fevereiro, alterado pelos Decretos-Leis
n.%s 81/2009, de 2 de abril, 102/2009, de 11 de maio, 248/2009, de 22 de setembro, e

253/2013, de 27 de novembro, passa a tet a seguinte redacio:

«Artigo 15.°

[.]

DLl
a) [-];
b) 11
J L]

17
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d) O coordenador da USP ¢ designado de entre médicos com o grau de
especialista em saude publica com experiéncia efetiva de, pelo menos,
trés anos de exercicio ininterrupto de fungdes em servigos de saude
publica ou, niao sendo possivel, a titulo transitério e apenas enquanto
nao forem colocados médicos da especialidade de satde publica na
unidade de saiude publica, de entre médicos com grau de especialista

em areas relevantes para a saude publica.

2-[..]
a) [...];
b) 1.1
J [--]

3 -0 processo de designacdo do coordenador da unidade de satde publica
envolve as diligéncias e formalidades previstas para a designagdo da
autoridade de saude, nos termos da legislacao aplicavel, ndo sendo aplicavel,

neste caso, o disposto no n.® 1.»
CAPITULO V
Disposicoes finais e transitorias
Artigo 13.°
Disposicao transitoria

Até a constituicao de cada unidade de sadde publica na respectiva area territorial
correspondente ao ACES, mantém-se, a nivel de cada municipio, a atual estrutura dos

servicos de satde publica.

18
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Artigo 14.°
Norma revogatoria
E revogado o Decreto-Lei n.° 286/99, de 27 de julho, a excecdo do seu artigo 24.°
Artigo 15.°
Entrada em vigor

O presente decreto-lei entra em vigor 90 dias apos a sua publicagao.



