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ANEXO

(a que se refere o artigo 8.°)

Cargos dirigentes Qualificagdo dos cargos Grau Nimero
dirigentes de lugares
Director-geral. . ....... Direcgéo superior. . . . 1. 1
Subdirector-geral . . . . .. Direcc¢do superior. . . . ° 1
Director de servigos. . .. | Direc¢do intermédia ... | 1.° 2

Decreto Regulamentar n.° 14/2012
de 26 de janeiro

No ambito do Compromisso Eficiéncia, o XIX Governo
Constitucional determinou as linhas gerais do Plano de
Reducdo e Melhoria da Administragdo Central (PREMAC),
afirmando que o primeiro e mais importante impulso do
Plano deveria, desde logo, ser dado no processo de prepa-
ragdo das leis organicas dos ministérios e dos respectivos
Servigos.

Trata-se de algo absolutamente estruturante, por um lado,
para o inicio de uma nova fase da reforma da Administracéo
Publica, no sentido de a tornar eficiente e racional na uti-
liza¢do dos recursos publicos e, por outro, para o cumpri-
mento dos objectivos de reducdo da despesa publica a que
o0 pais estd vinculado. Com efeito, mais do que nunca, a
concretizagdo simultdnea dos objectivos de racionalizacao
das estruturas do Estado e de melhor utiliza¢do dos seus
recursos humanos ¢ crucial no processo de modernizagio
e de optimizagdo do funcionamento da Administragdo Pa-
blica.

Importava decididamente repensar e reorganizar a estru-
tura do Estado, no sentido de lhe dar uma maior coeréncia
e capacidade de resposta no desempenho das fungdes que
devera assegurar, eliminando redundancias e reduzindo
substancialmente os seus custos de funcionamento.

No quadro das orientagdes definidas pelo PREMAC
e dos objectivos do Programa do Governo no tocante a
modernizagdo administrativa e a melhoria da qualidade dos
servigos publicos, com ganhos de eficiéncia, importa con-
cretizar o esforco de racionalizacdo estrutural consagrado
no Decreto-Lei n.° 124/2011, de 29 de Dezembro, que
aprovou a Lei Organica do Ministério da Satde, avangando
na defini¢do dos modelos organizacionais dos servigos que
integram a respectiva estrutura.

E o que se pretende com o presente decreto regula-
mentar, adoptando-se para a Direc¢do-Geral da Saide um
modelo organizativo que permita a este servigo assegurar
os niveis de eficiéncia e eficacia que o Governo estd em-
penhado em prosseguir.

Neste contexto, a nova Lei Organica da Direc¢do-Geral
da Saude reforga as suas atribuigdes, que passam a incluir
a coordenacdo do Ministério da Satde nos dominios do
planeamento estratégico, da monitorizacao e avaliagdo da
qualidade e acessibilidade aos cuidados de satude prestados
e das relacdes internacionais, acolhendo, desta forma, as
atribuicdes até agora cometidas ao Alto Comissariado da
Saude. Paralelamente, a Direc¢do-Geral da Satde recebe
as atribui¢des da Autoridade para os Servigos do Sangue
e da Transplantacdo nos dominios da qualidade, da segu-
ranga e da autorizagdo de unidades, servigos e processos
em relagdo as actividades de dadiva, colheita, andlise,
processamento, preservacao, armazenamento e distribui¢do
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de sangue humano, de componentes sanguineos, de orgaos,
tecidos e células de origem humana.

Assim:

Ao abrigo do disposto no n.° 1 do artigo 24.° da Lei
n.° 4/2004, de 15 de Janeiro, € nos termos da alinea c)
do artigo 199.° da Constitui¢do, o Governo decreta o se-
guinte:

Artigo 1.°
Natureza

A Direccdo-Geral da Saude, abreviadamente designada
por DGS, ¢ um servigo central do Ministério da Saude,
integrado na administragdo directa do Estado, dotado de
autonomia administrativa.

Artigo 2.°
Missao e atribuicdes

1 — A DGS tem por missdo regulamentar, orientar
e coordenar as actividades de promogdo da saude e
prevencdo da doenga, definir as condi¢des técnicas para
a adequada prestagdo de cuidados de satde, planear
e programar a politica nacional para a qualidade no
sistema de satde, bem como assegurar a elaboracdo
e execucdo do Plano Nacional de Saude e, ainda, a
coordenagdo das relagdes internacionais do Ministério
da Saude (MS).

2 — A DGS prossegue as seguintes atribuicdes:

a) Emitir normas e orientagdes, quer clinicas quer or-
ganizacionais, desenvolver e promover a execucao de
programas em matéria de saude publica e para melhoria
da prestagdo de cuidados em areas relevantes da saude,
nomeadamente nos cuidados de satide primarios, hospi-
talares, continuados e paliativos;

b) Coordenar e assegurar a vigilancia epidemiologica
de determinantes da saude e de doencgas transmissiveis
e ndo transmissiveis, bem como os sistemas de alerta
e resposta apropriada a emergéncias de satde publica,
a nivel nacional e a respectiva contribui¢cdo no quadro
internacional;

¢) Garantir a produgao e divulgacao de informagao ade-
quada no quadro do sistema estatistico nacional, designada-
mente estatisticas de satide, sem prejuizo das competéncias
do Instituto Nacional de Estatistica, I. P.;

d) Assegurar a elaboracdo e a execucdo do Plano
Nacional de Saude, coordenando, a nivel nacional, a
defini¢do e o desenvolvimento de programas de satde,
com base num sistema integrado de informagao, articu-
lando com os demais servigos e organismos do sistema
de saude;

e) Apoiar a defini¢do das politicas, prioridades e ob-
jectivos do Ministério da Saude e promover a procura de
ganhos em saude, assegurando a melhor articulagdo entre
os diversos servigos € organismos;

/) Acompanhar a execugdo das politicas e programas
do Ministério da Saude, bem como elaborar, difundir e
apoiar a criagdo de instrumentos de planeamento, acom-
panhamento e avaliacdo, sem prejuizo das competéncias
da Administra¢do Central do Sistema de Satde, I. P., em
matéria de planeamento econdomico-financeiro e de recur-
sos humanos;

g) Promover e coordenar o desenvolvimento, imple-
mentacgdo e avaliagdo de instrumentos, actividades e pro-
gramas de seguranca dos doentes e de melhoria continua
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da qualidade clinica e organizacional das unidades de
saude;

h) Analisar, certificar e divulgar a qualidade da prestagdo
dos cuidados de saude primarios, hospitalares, continuados
e paliativos;

i) Exercer as fungdes de autoridade competente, desig-
nadamente autorizando unidades, servigos e processos,
no dominio do controlo da qualidade e da seguranca das
actividades relativas a dadiva, colheita, analise, proces-
samento, preservacdo, armazenamento e distribuigdo de
sangue humano, de componentes sanguineos, de 6rgaos,
tecidos e células de origem humana, sem prejuizo da arti-
culacdo com a Inspec¢do-Geral das Actividades em Saude,
em matéria de fiscalizagdo e inspeccao;

j) Regulamentar e controlar o cumprimento dos pa-
drdes de qualidade e seguranca das actividades relativas
a dadiva, colheita, analise, processamento, preservacao,
armazenamento e distribui¢do de sangue humano, de
componentes sanguineos, de 6rgaos, tecidos e células de
origem humana;

/) Assegurar a monitorizacdo e o controlo, através de
uma base de dados central uniformizada, da informagéao
relativa aos apoios financeiros concedidos no dmbito do
regime de atribuicdo de apoios financeiros pelo Estado no
dominio da saude;

m) Propor, anualmente, ao membro do Governo respon-
savel pela area da saude, a fixagdo do montante disponivel
para cada programa de apoio, por area de intervencao e
ambito territorial, nacional ou regional, ouvidos os diri-
gentes maximos dos servigos e organismos competentes
em razdo da matéria;

n) Coordenar a actividade do Ministério da Satude no do-
minio das relagdes europeias e internacionais, assegurando
a sua articulagdo com os servigos do Ministério dos Nego-
cios Estrangeiros no ambito das suas atribui¢des proprias,
garantindo a coeréncia das intervencdes operacionais dos
servigos e organismos do Ministério da Saude;

0) Coordenar a gestao das crises alimentares em si-
tuacdo de risco grave para a saiide humana que néo
possa ser assegurada através da actuagdo isolada das
autoridades competentes para o controlo oficial na area
alimentar.

3 — No desenvolvimento da sua missdo, a DGS pros-
segue ainda as seguintes atribuicdes, a nivel nacional,
para além das que lhe sejam conferidas por legislacao
propria:

a) Apoiar o director-geral da Saude no exercicio das
suas competéncias de autoridade de satide nacional, nos
termos previstos na lei;

b) Acompanhar a exploragdo do Centro de Atendimento
do Servigo Nacional de Satide (CASNS), em articulagdo
com as Administragdes Regionais de Saude, 1. P.;

¢) Colaborar, no ambito do planeamento de emergén-
cias de saude, com o Instituto Nacional de Emergéncia
Médica, I. P., nos termos da Lei n.° 81/2009, de 21 de
Agosto.

4 — Para efeitos do disposto no presente artigo, os ser-
vicos e os organismos do Ministério da Satude, bem como
os servigos e estabelecimentos prestadores de cuidados
de satde, ainda que ndo integrados no Servico Nacional
de Satde, devem prestar a DGS toda a colaboragdo ne-
cessaria.
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Artigo 3.°
Orgios
A DGS ¢ dirigida por um director-geral, coadjuvado por

dois subdirectores-gerais, cargos de direc¢do superior de
1.° e de 2.° graus, respectivamente.

Artigo 4.°
Director-geral

1 — Compete ao director-geral dirigir e orientar a ac¢do
dos orgaos e servigos da DGS, nos termos das competén-
cias que lhe sejam conferidas por lei ou que nele sejam
delegadas ou subdelegadas, competindo-lhe ainda exercer
as fungdes de autoridade de saude nacional, nos termos
previstos na lei.

2 — Os subdirectores-gerais exercem as competéncias
que lhes sejam delegadas ou subdelegadas pelo director-
-geral, devendo este identificar a quem compete substitui-lo
nas suas faltas e impedimentos.

Artigo 5.°
Tipo de organizacio interna

A organizagdo interna da DGS obedece ao seguinte
modelo estrutural misto:

a) Nas areas de suporte e operativa, o modelo de estru-
tura hierarquizada;

b) Nas areas de apoio e acompanhamento ao Centro de
Atendimento do Servigo Nacional de Satude e a Autoridade
de Saude Nacional, o modelo de estrutura matricial assente
em equipas multidisciplinares.

Artigo 6.°
Receitas

1 — A DGS dispde das receitas provenientes de dota-
¢oes que lhe forem atribuidas no Orgamento do Estado.

2 — A DGS dispde ainda das seguintes receitas pro-
prias:

a) As quantias cobradas pela prestacdo de servigos no
ambito das suas atribuigdes;

b) O produto da venda de publicagdes editadas;

¢) Os subsidios, subveng¢des e comparticipacdes de en-
tidades publicas e privadas;

d) O produto das coimas resultantes do exercicio das
suas atribui¢des, na propor¢ao prevista nos termos da lei;

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

3 — As quantias cobradas pela DGS sédo fixadas e pe-
riodicamente actualizadas por despacho dos membros do
Governo responsaveis pelas areas das finangas e da saude,
tendo em aten¢do os meios humanos ¢ materiais mobili-
zados em cada caso, podendo ainda ser tidos em conta os
custos indirectos de funcionamento.

Artigo 7.°

Despesas

Constituem despesas da DGS as que resultem dos en-
cargos decorrentes da prossecucdo das atribuigcdes que lhe
estdo cometidas.
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Artigo 8.°
Mapa de cargos de direc¢io

Os lugares de direcgdo superior de 1.° e de 2.° graus e
de direc¢ao intermédia de 1.° grau da DGS constam do
mapa anexo ao presente decreto regulamentar, do qual
faz parte integrante.

Artigo 9.°

Estatuto remuneratorio dos chefes
das equipas multidisciplinares

Aos chefes de equipas multidisciplinares ¢ atribuido
um estatuto remuneratorio equiparado a chefe de divisdo.

Artigo 10.°

Sucessao
A DGS sucede nas atribuicdes:

a) Do Alto Comissariado da Saude, com excepgao das
atribui¢des no dominio da avaliagdo do Plano Nacional
de Saude;

b) Da Autoridade para os Servigos de Sangue ¢ da
Transplantacdo, no dominio da qualidade, seguranga e
autorizagdo de unidades, servigos e processos em relacao
a dadiva, colheita, analise, processamento, preservacao,
armazenamento e distribui¢do de sangue humano, de
componentes sanguineos, de 6rgaos, tecidos e células de
origem humana.

Artigo 11.°
Critérios de selec¢iio de pessoal

Sao fixados os seguintes critérios gerais e abstractos
de selecgdo de pessoal necessario a prossecugdo das atri-
bui¢des da DGS:

a) O desempenho de fungdes no Alto-Comissariado
da Saude directamente relacionadas com as atribuigdes
transferidas;

b) O desempenho de func¢des na Autoridade para os
Servigos de Sangue e da Transplantag@o directamente re-
lacionadas com as atribuigoes transferidas.

Artigo 12.°

Norma revogatéria

E revogado o Decreto Regulamentar n.° 66/2007, de 29
de Maio, alterado pelo Decreto Regulamentar n.® 21/2008,
de 2 de Dezembro.

Artigo 13.°

Entrada em vigor

O presente decreto regulamentar entra em vigor no
1.° dia do més seguinte ao da sua publicagdo.

Visto e aprovado em Conselho de Ministros de 7 de
Dezembro de 2011. — Pedro Passos Coelho — Vitor
Loug¢a Rabaca Gaspar — Paulo José de Ribeiro Moita
de Macedo.

Promulgado em 12 de Janeiro de 2012.
Publique-se.

O Presidente da Republica, ANiBAL CAVACO SILVA.
Referendado em 16 de Janeiro de 2012.

O Primeiro-Ministro, Pedro Passos Coelho.
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ANEXO
(a que se refere o artigo 8.°)

Mapa de cargos de direc¢ao

. 5 .. Qualificagdo dos cargos Numero

Designagio dos cargos dirigentes dirigentes Grau de lugares
Director-Geral .......... Direcgédo Superior ... | 1.° 1
Subdirectores-gerais . . ... Direc¢do Superior . . . ° 2
Director de servigos .. ... Direcgao Intermédia ... | 1.° 4

REGIAO AUTONOMA DOS AGORES

Presidéncia do Governo

Decreto Regulamentar Regional n.° 3/2012/A

O regime juridico das farméacias de oficina na Regido
Autoénoma dos Acores foi aprovado pelo Decreto Legis-
lativo Regional n.° 6/2011/A, de 10 de margo.

O diploma acima referido prevé que as condi¢des gerais
e especificas de abertura e transferéncias de farmacias,
a transformagdo dos postos farmacéuticos em farmacias
e os servigos farmacéuticos a prestar pelas farmacias,
entre outros, serdo definidas por decreto regulamentar
regional.

Com o presente decreto regulamentar regional, o Go-
verno Regional define e concretiza os aspetos jé citados do
regime juridico das farmécias, dando assim cumprimento
a previsdao normativa em causa.

Assim, nos termos da alinea d) do n.° 1 do artigo 227.°
da Constitui¢do e da alinea b) do n.° 1 do artigo 89.° do
Estatuto Politico-Administrativo da Regido Autonoma dos
Acores, e ao abrigo do disposto no artigo 27.° do Decreto
Legislativo Regional n.° 6/2011/A, de 10 de margo, o Go-
verno Regional decreta o seguinte:

CAPITULO I

Disposi¢des gerais

Artigo 1.°
Objeto

O presente diploma regulamenta o Decreto Legislativo
Regional n.° 6/2011/A, de 10 de marco, definindo as con-
dicdes gerais e especificas de abertura e transferéncias de
farmacias, o horario de funcionamento, a dispensa e entrega
de medicamentos ao domicilio e pela internet, os servigos
farmacéuticos a prestar pelas farmacias e a transformagao
dos postos farmacéuticos em farmacias.

Artigo 2.°

Condicdes gerais e especificas de abertura e transferéncia

1 — A abertura de novas farméacias obedece as seguintes
condi¢des cumulativas:

a) Capitagao minima de 3500 habitantes por farma-
cia aberta ao publico no municipio, com excec¢do das
ilhas com um s6 municipio e uma s6 farmacia, em que
a capitag@o minima ¢ de 2500 habitantes por farmécia,





