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atribuigoes, designadamente os subsidios concedidos a
entidades, publicas ou privadas, com intervengao nos
dominios da deficiéncia e da reabilitagdo e as despesas
inerentes a gestao de bens madveis e imoveis.

Artigo 12.°
Patrimoénio

1— O patriménio do INR, 1. P., € constituido pela uni-
versalidade dos bens, direitos e obrigacdes de que € titular.

2— O INR, L. P, pode aceitar doagdes, herangas ou
legados, carecendo da competente autorizagao quando
envolvam encargos.

3— O INR, L. P, pode adquirir, alienar ou onerar
os bens, mdveis e imdveis, que integrem o respectivo
patriménio, nos termos legais.

Artigo 13.°

Sucessao

O INR, I. P., sucede nas atribui¢des do Secretariado
Nacional para a Reabilitacdo e Integracao das Pessoas
com Deficiéncia.

Artigo 14.°

Critérios de seleccao do pessoal

Sdo definidos como critérios gerais e abstractos de
seleccdo do pessoal necessdrio a prossecucao das atri-
buicoes referidas no artigo 3.° o exercicio de funcdes
no Secretariado Nacional para a Reabilitacao e Inte-
gracao das Pessoas com Deficiéncia.

Artigo 15.°

Regulamentos internos

Os regulamentos internos do INR, I. P., s3o aprovados
pelos membros do Governo responséveis pelas areas
das financas e da administracao publica e da tutela, nos
termos da alinea @) do n.° 4 do artigo 41.° da Lei
n.° 3/2004, de 15 de Janeiro, no prazo de 90 dias a
contar da entrada em vigor do presente decreto-lei.

Artigo 16.°

Norma revogatéria

E revogado o Decreto Regulamentar n.° 56/97, de
31 de Dezembro.

Artigo 17.°

Entrada em vigor

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

Visto e aprovado em Conselho de Ministros de 1 de
Marco de 2007.—José Socrates Carvalho Pinto de
Sousa — Fernando Teixeira dos Santos — José Antonio
Fonseca Vieira da Silva— José Mariano Rebelo Pires Gago.

Promulgado em 14 de Abril de 2007.

Publique-se.

O Presidente da Republica, ANIBAL CAVACO SILVA.

Referendado em 16 de Abril de 2007.

O Primeiro-Ministro, José Socrates Carvalho Pinto de
Sousa.
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MINISTERIO DA SAUDE

Decreto-Lei n.° 218/2007
de 29 de Maio

No quadro das orientagdes definidas pelo programa
de reestruturacdo da administracido central do Estado
(PRACE) e dos objectivos do Programa do Governo
no tocante a modernizacao administrativa e a melhoria
da qualidade dos servigos publicos com ganhos de efi-
ciéncia, importa concretizar o esfor¢o de racionalizacao
estrutural consagrado no Decreto-Lei n.° 212/2006, de
27 de Outubro, que aprovou a Lei Orgénica do Minis-
tério da Saude, avancando na definicio dos modelos
organizacionais dos servicos que integram a respectiva
estrutura.

Sao reforcadas as atribuicoes do Alto-Comissariado
da Saude (ACS), que passam a incluir a coordenacéo
da actividade do Ministério da Satide (MS) nos dominios
do planeamento estratégico e das relacdes internacio-
nais, assegurando ainda o apoio técnico a formulacao
de politicas e ao planeamento estratégico da area da
saude, em articulagio com a programacdo financeira,
assegurar o desenvolvimento de programas verticais de
saide, acompanhar e avaliar a execugao de politicas,
dos instrumentos de planeamento e dos resultados obti-
dos, em articulacdo com os demais servigos € organismos
do MS, e assegurar a elaboragdo, acompanhamento e
avaliacdo do Plano Nacional de Sauide.

Nas funcdes de planeamento do ACS inclui-se tam-
bém a de elaboracdo de documentos estratégicos, como
as Grandes Opgoes do Plano, e a monitorizagao do seu
cumprimento.

Assim:

Nos termos da alinea a) do n.° 1 do artigo 198.° da
Constituicio, o Governo decreta o seguinte:

Artigo 1.°

Natureza

O Alto-Comissariado da Saude, abreviadamente
designado por ACS, é um servigo central do Ministério
da Saude (MS), integrado na administracio directa do
Estado e dotado de autonomia administrativa.

Artigo 2.°
Missao e atribuicoes

1— O ACS tem por missao garantir o apoio técnico
a formulacéao de politicas e ao planeamento estratégico
da area da satde, em articulacio com a programagao
financeira, assegurar o desenvolvimento de programas
verticais de saude, assegurar a coordenacado das relagdes
internacionais, acompanhar e avaliar a execucao de poli-
ticas, dos instrumentos de planeamento e dos resultados
obtidos, em articulacdo com os demais servi¢os e orga-
nismos do MS e assegurar a elaboracdo, acompanha-
mento e avaliacao do Plano Nacional de Satde.

2 — O ACS prossegue as seguintes atribuicoes:

a) Prestar apoio técnico em matéria de definicao e
estruturacao das politicas, prioridades e objectivos do
MS e promover a procura de ganhos em sadde, asse-
gurando a melhor articulacio entre os diversos servicos
€ organismos;
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b) Apoiar a definicao das principais opgdes em maté-
ria orcamental, sem prejuizo das atribuicoes da Admi-
nistracdo Central do Sistema de Saude, 1. P.;

¢) Assegurar a elaboracdo do Plano Nacional de
Saude e avaliar os resultados da sua execucao;

d) Acompanhar e avaliar a execucdo das politicas e
programas do MS, bem como elaborar, difundir e apoiar
a criacdo de instrumentos de planeamento, acompanha-
mento e avaliagao;

e) Assegurar a coordenagio nacional na definigdo e
desenvolvimento de programas verticais de sadde que
estdo sob sua directa orientacao;

f) Garantir a produgdo de informacdo adequada,
designadamente estatistica, no quadro do sistema esta-
tistico nacional, nas areas de intervencao do MS;

g) Coordenar a actividade do MS no dominio das rela-
¢oes internacionais e a sua articulagio com o Ministério
dos Negdcios Estrangeiros no ambito das suas atribuicoes
proprias, garantindo a coeréncia das intervengdes opera-
cionais dos servicos e organismos do ministério sem pre-
juizo das respectivas atribuicoes.

3— O ACS pode, no ambito das suas atribuicdes,
celebrar protocolos com outras entidades do sector
publico, privado e cooperativo, nacionais ou de outros
Estados.

Artigo 3.°
()rgﬁos

O ACS ¢ dirigido por um alto-comissario, coadjuvado
por dois altos-comissarios-adjuntos.

Artigo 4.°

Alto-comissario da Saide

1— O alto-comissario € nomeado e detém as com-
peténcias atribuidos por lei aos titulares de cargos de
direccao superior do 1.° grau, bem como as que nele
forem delegadas ou subdelegadas, competindo-lhe
ainda:

a) Representar o ACS junto de quaisquer entidades
publicas ou privadas, nacionais ou de outros Estados,
€ em quaisquer actos ou contratos em que tenha de
intervir;

b) Presidir a comissdao de acompanhamento do Plano
Nacional de Saudde.

2 — Os altos-comissdrios-adjuntos sao nomeados nos
termos previstos na lei para os titulares de cargos de
direc¢ao superior do 2.° grau e exercem as competéncias
que neles forem delegadas ou subdelegadas pelo alto-
-comissario, devendo este identificar a quem compete
substitui-lo nas suas auséncias e impedimentos.

3 — O alto-comissario aufere a remuneragao corres-
pondente a subsecretdrio de Estado e os altos-comis-
sarios-adjuntos a correspondente a titulares de cargos
de direccéo superior do 1.° grau.

Artigo 5.°

Programas verticais de saide

1— Ao ACS incumbe a coordenacido nacional na
definicdo e desenvolvimento de programas nacionais,
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a definir por despacho do membro do Governo res-
ponsavel pela drea da satide.

2 — A elaboragao, a coordenacao e a monitorizagao
dos programas verticais de saide de ambito nacional
que estejam sob directa orientacao do ACS competem
a coordenadores nacionais, cujo nimero niao pode exce-
der quatro.

3 — Os coordenadores nacionais sio nomeados por
despacho do membro do Governo responsavel pela area
da sadde, sob proposta do alto-comissario, de entre per-
sonalidades de reconhecido mérito, sendo a sua remu-
neragao fixada por despacho conjunto dos membros do
Governo responsaveis pelas areas da saide e das
financas.

4 — O despacho de nomeagao, além de determinar
o programa especifico, estabelece as competéncias de
cada coordenador nacional.

5 — O alto-comissério da Satde pode delegar ou sub-
delegar competéncias nos coordenadores nacionais.

Artigo 6.°

Tipo de organizacio interna

A organizacao interna do ACS obedece ao seguinte
modelo estrutural misto:

a) Nas areas a que corresponde a alinea g) do n.° 2
do artigo 2.°, o modelo de estrutura hierarquizada;

b) Nas restantes areas de actividade, o modelo de
estrutura matricial.

Artigo 7.°

Receitas

1 — O ACS dispoe das receitas provenientes de dota-
¢oes que lhe forem atribuidas no Or¢camento do Estado.

2— 0O ACS dispoe ainda das seguintes receitas
proprias:

a) O produto da prestacdo de servicos e da venda
de publicacoes e de material informativo;

b) Os subsidios, subvencoes, comparticipagdes, doa-
¢oes e legados;

c¢) Os rendimentos dos bens que possua a qualquer
titulo;

d) A parcela do valor dos resultados liquidos de explo-
racao de jogos sociais que sejam afectos ao Ministério
da Saude;

e) Quaisquer outras receitas que lhe sejam atribuidas
por lei, contrato ou outro titulo.

Artigo 8.°

Despesas

Constituem despesas do ACS as que resultam de
encargos decorrentes da prossecucao das atribuigdes que
lhes estao cometidas.

Artigo 9.°

Quadro de cargos de direccao

Os lugares de direccao superior do 1.° e 2.° graus
e de direc¢ao intermédia do 1.° grau constam de mapa
anexo ao presente decreto-lei, do qual faz parte inte-
grante.
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Artigo 10.°

Estatuto remuneratério dos chefes de equipas multidisciplinares

Aos chefes de equipas multidisciplinares € atribuido
um estatuto remuneratdrio equiparado a director de ser-
vigos ou chefe de divisdo, em funcdo da natureza e com-
plexidade das fungodes, ndo podendo o estatuto equi-
parado a director de servicos ser atribuido a mais de
trés chefias de equipa em simultaneo.

Artigo 11.°

Sucessao

O ACS sucede nas atribuicoes da Direcgao-Geral de
Saude relativas a coordenacao das relagdes internacio-
nais e a elaboracdo e avaliacdo da execucdo do Plano
Nacional de Satde.

Artigo 12.°

Critérios de seleccao de pessoal

E definido como critério geral e abstracto de selec¢io
do pessoal necessario a prossecu¢ao das atribuigoes refe-
ridas no artigo 2.° o exercicio de funcdes na Direcgao-
-Geral de Saude directamente relacionadas com a coor-
denacdo das relacOes internacionais e com a elaboracao
e avaliacdo da execucao do Plano Nacional de Saudde.

Artigo 13.°

Norma revogatéria

E revogado o Decreto Regulamentar n.° 7/2005, de
10 de Agosto.

Artigo 14.°

Entrada em vigor

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

Visto e aprovado em Conselho de Ministros de 22 de
Fevereiro de 2007. —José Sécrates Carvalho Pinto de
Sousa — Fernando Teixeira dos Santos — Anténio Fer-
nando Correia de Campos.

Promulgado em 12 de Abril de 2007.

Publique-se.

O Presidente da Republica, ANIBAL CAVACO SILVA.
Referendado em 16 de Abril de 2007.

O Primeiro-Ministro, José Socrates Carvalho Pinto de
Sousa.

ANEXO
(quadro a que se refere o artigo 9.°)
Designagao dos cargos dirigentes dlj?l:];;gs
Alto-comissario (1) ... 1
Alto-comissario-adjunto (3) ........ooiiiiiiiiiiia 2
Director de Servigos . . . .o v vttt 1

1) Aufere a remuneracio equivalente a subsecretario de Estado.
» €10 equivare Cstac .
(*) Aufere a remuneracao equivalente a cargo de direccao superior do 1.° grau.
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Decreto Regulamentar n.° 65/2007
de 29 de Maio

No quadro das orientagoes definidas pelo programa
de Reestruturagao da Administracdo Central do Estado
(PRACE) e dos objectivos do Programa do Governo
no tocante a modernizacao administrativa e a melhoria
da qualidade dos servigos ptiblicos, com ganhos de efi-
ciéncia, importa concretizar o esforco de racionalizacio
estrutural consagrado no Decreto-Lei n.° 212/2006,
de 27 de Outubro, que aprovou a Lei Organica do Minis-
tério da Saude, avancando na definicio dos modelos
organizacionais dos servicos que integram a respectiva
estrutura.

Pelo presente decreto regulamentar procede-se a
aprovacao da lei organica da Secretaria-Geral do Minis-
tério da Satide, prevendo-se um modelo de funciona-
mento e organizagdo que pretende concretizar a pros-
secucdo das atribuigdes definidas pelo Governo como
missdo comum a todas as secretarias-gerais.

Assim:

Ao abrigo do disposto no n.° 1 do artigo 24.° da
Lein.© 4/2004, de 15 de Janeiro, e nos termos da alinea c)
do artigo 199.° da Constitui¢ao, o Governo decreta o
seguinte:

Artigo 1.°

Natureza

A Secretaria-Geral do Ministério da Sadde, abrevia-
damente designada por SG, é um servico central da
administracao directa do Estado, dotado de autonomia
administrativa.

Artigo 2.°
Missao e atribuicoes

1— A SG tem por missao assegurar o apoio técnico
e administrativo aos gabinetes dos membros do Governo
integrados no Ministério da Satide (MS) e aos demais
Orgaos, servicos e organismos que ndo integram o Ser-
vico Nacional de Sadde, nos dominios da gestao de
recursos internos, do apoio técnico, juridico e conten-
cioso, da documentagao e informacao e da comunicacao
e relagdes publicas.

2 — A SG prossegue as seguintes atribuigdes:

a) Apoiar administrativa, técnica e juridicamente os
gabinetes dos membros do Governo integrados no MS;
bem como os Orgaos, servigos, comissdes € grupos de
trabalho que nao disponham de meios apropriados, e
assegurar os servicos de apoio juridico-contencioso do
MS;

b) Assegurar as actividades do MS no ambito da
comunicagdo e relagdes publicas, proceder a recolha,
tratamento e difusao de informacao, facilitando, em arti-
culacdo com os servigos e organismos do MS, o seu
acesso aos cidadaos e profissionais da saude, bem como
gerir a documentacéo e informacao técnica dos arquivos
dos gabinetes dos membros do Governo integrados no
MS e da SG;

c¢) Assegurar a elaboracdo do or¢camento de funcio-
namento do MS, bem como acompanhar a respectiva
execucao e a do orgcamento de investimento;

d) Gerir os contratos de prestagdo de servicos de
suporte, ndo integrados em entidades publicas presta-
doras de servicos partilhados;



