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A disponibilizagdo da informagdo clinica dos cidadios, através da
criagdo de um registo clinico electronico (RCE), ¢ reconhecida hoje como
fundamental. De facto o RCE pode contribuir de modo significativo
para a qualidade e celeridade da prestagdo do servigo ao utente e para
a adequada gestdo de recursos, associada a nao duplicagao de esforgos
e meios para um mesmo fim.

Do mesmo modo, a disponibilizagdo do RCE contribuira para a afir-
magdo da modernidade que se impde para o funcionamento da Admi-
nistragdo Publica, a luz do plano tecnologico, qualificando a natureza
dos actos e servigos que disponibiliza a sociedade.

Esse ¢ o0 novo paradigma, consagrado no Plano para a Transformag&o
dos Sistemas de Informagao Integrados da Satde (PTSIIS), que propugna
a evolugdo para a centralidade no cidaddo. Os desenvolvimentos que t€ém
vindo a ser implementados ao nivel dos sistemas de informagao, con-
sentaneos com esse paradigma, de que sdo exemplo o Registo Nacional
de Utentes (RNU) e a Consulta a Tempo e Horas (CTH), reforgam, pela
natural complementaridade e pela atenc@o que despertam, a preméncia
da concretizagdo de um RCE.

No momento actual afigura-se desejavel e incontornavel que a infor-
magcao clinica de um cidadao esteja ao dispor do proprio e do profissional
de satde que lhe presta um qualquer servigo, de modo adequado mas
independente do momento e do local de prestagao.

E, alias, a ndo disponibilizagdo desta informagao que surge cada vez
mais referida como incompreensivel e andmala, ndo apenas nas inter-
vengdes dos médicos, dos enfermeiros ou dos gestores de satde, mas
também, e de forma crescente, dos cidadaos.

A importancia do RCE ¢ por todos reconhecida.

Séo hoje evidentes as multiplas incursdes, de diversos actores, na pro-
cura de respostas para esta questdo. Assim, ainda que de forma parcelar,
sdo diversas as solugdes de natureza local e regional promovidas pelas
administragdes regionais de satde, pelos hospitais e até por unidades
dos cuidados de saude primarios.

Sdo também variadas as experiéncias que as instituigoes de saude
privadas tém vindo a realizar, bem como a crescente oferta neste dominio,
por parte das empresas fornecedoras de tecnologias e sistemas de infor-
magao para a saude, tanto no seguimento de iniciativas nacionais, como
na tentativa de replicac@o de experiéncias ja realizadas noutros paises.

Finalmente, importa referir os esforgos desenvolvidos pela Unido
Europeia, consubstanciados no incremento das iniciativas nesta area,
de que sdo exemplos recentes a «Recomendagao da comissdo europeia
sobre interoperabilidade transfronteirica do registo clinico electronico»
¢ a Declaragdo de Praga, aprovada na conferéncia eHealth2009, sob a
designag@o «E-satide para os individuos, a sociedade e a economiay.
Releva ainda o esforg¢o de normalizagdo decorrente das varias iniciativas
ao nivel de grupos, comissdes e subcomissoes, nas quais a Administragdo
Central dos Sistemas de Saude, 1. P. (ACSS), tem participado, nomea-
damente nas DGINFO, 12010 e EHR-Q.

No entanto, a criagdo de um RCE nacional ndo esta isenta de difi-
culdades conceptuais, processuais e tecnologicas. Ha que fazer uma
reflexdo que integre as diferentes perspectivas e permita o encontrar
de solugdes consistentes e seguras, alinhadas com a viso estratégica e
com as potencialidades de inovagao.

Para tal afigura-se necessaria a constitui¢ao de um grupo de trabalho,
cuja composicdo deve assegurar uma efectiva representatividade dos
diversos sectores e entidades da satide, publicos, privados e de natureza
social, integrando elementos da administragdo central, das autoridades
nacionais e regionais de saude, dos hospitais e cuidados de satude pri-
marios, dos mais significativos grupos privados da area da satde, das
universidades e das ordens dos médicos e enfermeiros.

Neste contexto, determino:

1 — A constituicdo de um grupo de trabalho para o registo clinico
electronico (RCE) visando a promogdo da reflexdo neste dominio, a
defini¢do de modelos e especificagdes nacionais, o apoio a convergéncia
dos esforgos dos diversos actores e a contribuigdo para a defini¢do de
orientagdes no dominio da E-saude, em integragdo com as iniciativas
que decorrem no ambito da Unido Europeia.

2 — A apresentagdo por esse grupo de trabalho de uma proposta de
especificagdes e recomendacdes relativamente ao futuro do RCE, que
constituirdo a base de trabalho para a implementagdo do RCE nacional,
abrangendo os seguintes dominios:

Arquitecturas tecnoldgica e funcional;

Modelo de informagéo;

Terminologias e ontologias;

Seguranca, privacidade, ética e aspectos legais;

Gestdo da mudanga associada ao desenvolvimento deste processo.
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3 — Que o relatorio me seja presente até ao final do 1.° semestre de 2009.
4 — Que o referido grupo de trabalho seja composto pelos seguintes
elementos:

José Carlos Nascimento, em minha representagao;

José Gabriel da Silva Aratjo, em representagdo do Governo Regional
dos Acores;

José Carlos Pimenta Rebolo, em representagdo do Governo Regional
da Madeira;

Fernando Manuel Cardoso Alves da Mota, Sofia Alexandra de An-
drade Vieira Mendes, Paulo Jorge Corte-Real Pereira Mira e Manuel da
Costa Alves de Sousa, em representagdo da ACSS;

Mario Fernando Loureiro Carreira, em representacdo da Direccao-
-Geral da Saude;

Vitor Manuel Borges Ramos e José Pedro Moura Relvas, em repre-
senta¢do da Missdo para os Cuidados de Saude Primarios;

Fernando Manuel da Conceigdo Gomes e Carlos Jorge Vidal Maga-
lhdes Crespo, em representa¢do da Ordem dos Médicos;

Elvio Henriques de Jesus, Abel Paiva e Silva e Sérgio Joaquim Deo-
dato Fernandes, em representagdo da Ordem dos Enfermeiros;

José Barbosa Castanheira, da Unidade Local de Satde de Matosi-
nhos, E. P.E.;

Altamiro da Costa Pereira, da Faculdade de Medicina da Universi-
dade do Porto;

Jodo Paulo Cunha, da Universidade de Aveiro;

Domingos Manuel da Silva Pereira, do Centro Hospitalar Vila Nova
de Gaia/Espinho, E.P.E.;

Rui Jorge Meireles Macedo Correia Gomes, do Hospital Dr. Fernando
da Fonseca, E. P. E.;

Paulo Alexandre Fernandes Derriga, do Centro Hospitalar de Lisboa
Norte, E. P. E.;

Maria Leticia de Sousa Ribeiro, do Centro Hospitalar de Coim-
bra, E.P. E.;

Carlos Manuel Ferreira de Carvalho, do Centro Hospitalar entre o
Douro e Vouga, E. P. E.;

Maria Manuel Bastos Salazar, do Centro Hospitalar do Porto, E. P. E.;

José Luis Sacadura Biscaia Silva Pinto, da Unidade de Saude Familiar
de Sao Julido, Figueira da Foz;

Henrique José da Rocha O’Neill, da APDSI — Associagéo para a Pro-
mogdo e Desenvolvimento da Sociedade da Informagdo, ISCTE — Ins-
tituto Superior de Ciéncias do Trabalho e da Empresa;

Ivo Joaquim Antdo, da ESS — Espirito Santo Saude;

Joaquim Francisco Sousa Sa Carneiro e Nuno Luis Fernandes Calado,
dos HPP — Hospitais Privados de Portugal;

John Jairo Acevedo Nanclares, da José de Mello Saude.

20 de Margo de 2009. — O Secretario de Estado da Saude, Manuel
Francisco Pizarro de Sampaio e Castro.
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MINISTERIO DA EDUCAGAO
Direcgado Regional de Educagéo do Norte

Agrupamento Vertical de Escolas Padre Joaquim Flores

Despacho n.° 10865/2009

Por despacho de 19/02/2008 da Senhora Presidente do Conselho Execu-
tivo, no uso das competéncias delegadas conforme n.° 1.1 do Despacho n.°
24941/2006, publicado no Didrio da Republica, n.° 233 de 05 de Dezembro
de 2006, com efeitos a 01/09/2006, foram nomeados Professoras do Qua-
dro de Zona Pedagogica de Braga, com efeitos a 1 de Setembro de 2006,
nos termos da alinea @), do n.° 1 do artigo 14.° do Decreto Lei n.° 384/93,
de 18/11 e da alinea a) do n.° 3 do artigo 13.° do Decreto Lei 20/2006
de 31/01 e alinea a) do n.° 1 do artigo 64.° e 65.° do E.C.D. aprovado
pelo Decreto Lei n.° 139-A/90, de 28/04, com as alteragdes introduzidas
pelos Decreto Lei n.° 105/97 de 29/04, Decreto Lei n.° 1/98, de 02/01,
e Decreto Lei n.° 121/2005, de 26/07, as Professoras abaixo indicadas.

Grupo Nome Para o CAE Codigo

110 | Carla Alexandra Fernandes Reis. . .
200 | Carla Daniela Matos de Oliveira. . .
110 | Sonia Micaela Noval Silva. ... ...

QZP de Braga| 03
QZP de Braga| 03
QZP de Braga| 03

22 de Abril de 2009. — A Presidente do Conselho Executivo, Maria
José Pereira Gongalves Marques.
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