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ram-se operadores de reboque licenciados, para efeitos
deste diploma, desde que comprovem possuir os requi-
sitos exigidos para o licenciamento, nos termos do
artigo 6.°

2 — A comprovagdo prevista no numero anterior deve
ser efectuada no prazo de seis meses a contar da data
da entrada em vigor deste diploma.

Visto e aprovado em Conselho de Ministros de 25
de Janeiro de 2001. — Anténio Manuel de Oliveira Guter-
res — Jorge Paulo Sacadura Almeida Coelho — Joaquim
Augusto Nunes Pina Moura.

Promulgado em 8 de Fevereiro de 2001.
Publique-se.
O Presidente da Republica, JORGE SAMPAIO.

Referendado em 15 de Fevereiro de 2001.

O Primeiro-Ministro, Anténio Manuel de Oliveira
Guterres.

MINISTERIO DA SAUDE

Decreto-Lei n.° 76/2001

de 27 de Fevereiro

O Hospital do Barlavento Algarvio foi criado em Por-
timao pelo Decreto-Lei n.° 370/98, de 23 de Novembro,
que o colocou em regime de instalacdo até 31 de Dezem-
bro de 1999, incumbindo o conselho de administracao
do Hospital Distrital de Portimdo do exercicio das com-
peténcias de comissdo instaladora e da formulagao dos
estudos e propostas necessarios a adopcio de um
modelo de gestao adequado a prossecucio dos fins da
instituicao.

De facto, é reconhecido por todos que o actual
modelo de gestio, determinando a sujeicao dos hospitais
as normas convencionais da Administragdo Publica,
necessita de inovagao, no sentido de se imprimir moder-
nidade as varias vertentes da gestdo hospitalar.

Esta natureza exige a utilizacao de instrumentos, téc-
nicas e métodos flexiveis e dgeis, proprios de uma gestao
de tipo empresarial, a que os hospitais devem obedecer
para a optimizacdo da sua actividade, conforme deter-
minado ja na Lei de Bases da Saude, que igualmente
previu a realizacao de experiéncias inovadoras de gestao.

E a experimenta¢ao de uma dessas formas inovadoras
de gestao que se pretende criar no Hospital do Bar-
lavento Algarvio, possibilitando-lhe, como hospital
publico, gerido em nome e na logica do interesse publico
e nos termos da Lei de Bases da Sadde, a utilizacao
de meios de gestao maleaveis e adequados — que, para-
doxalmente, o Estatuto do Servico Nacional de Satude
apenas admitiu para o caso da gestdo por outras enti-
dades —, como € o caso da contratualizacao do finan-
ciamento em funcdo das actividades a prosseguir, do
estabelecimento de incentivos aos profissionais de saide
e da agilizagdo da contratagdo dos meios necessirios
ao seu funcionamento.

A atribuicao do novo estatuto a este Hospital foi pro-
posta pela comissao instaladora e antecedida de cui-
dadoso estudo prévio, que concluiu pela utilizacdo de
novos meios de gestao, a fim de propiciar aumento de
eficiéncia com redugdo de custos unitarios das presta-

coes de cuidados de saude, induzindo-se estritamente
o modelo aplicado no Hospital de Sao Sebastido, em
Santa Maria da Feira.

Esta experiéncia assenta ainda nos principios do res-
peito pelas linhas orientadoras da politica de sadde supe-
riormente definidas, do enquadramento do Hospital na
unidade de satde respectiva, do incremento da qualidade
das actividades a desenvolver, do seu acompanhamento
pela administragio regional de satide competente através
da Agéncia de Contratualizacdo dos Servigos de Saude,
do respeito pelos direitos e expectativas dos profissionais
de saide nos aspectos essenciais dos respectivos estatutos
e das imposicOes comunitarias sobre compras publicas.

Instituem-se ainda mecanismos que asseguram uma
maior transparéncia e ligagio a comunidade em que
o Hospital se insere, fazendo-a intervir na definicao das
linhas de actuacio e na apreciacdo dos respectivos pla-
nos e relatdrios.

Da avaliacido dos resultados qualitativos e quantita-
tivos da experiéncia, e verificada que seja a sua adap-
tacdo as necessidades do sistema de sadde e da socie-
dade, podera concluir-se pela institucionalizagao deste
modelo de gestao.

Foram observados os procedimentos decorrentes da
Lei n.° 23/98, de 26 de Maio.

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

CAPITULO I

Disposicoes gerais

Artigo 1.°

Natureza e regime

1— O Hospital do Barlavento Algarvio, adiante
designado por Hospital, criado pelo Decreto-Lei
n.° 370/98, de 23 de Novembro, € um estabelecimento
publico dotado de personalidade juridica, autonomia
administrativa, financeira e patrimonial e natureza
empresarial.

2 — O Hospital rege-se pelo presente diploma, pelos
seus regulamentos internos, pelas normas em vigor para
os hospitais do Servi¢o Nacional de Saude que nio con-
trariarem as normas constantes do presente diploma e,
subsidiariamente, pelas normas aplicdveis as entidades
que revistam natureza, forma e designagido de empresa
publica, nao estando sujeito as normas aplicaveis aos
institutos puablicos que revistam a forma de servigos per-
sonalizados ou de fundos publicos.

Artigo 2.°

Tutela

1 — O Hospital estd sujeito a tutela dos Ministros
da Saude e das Financas nos termos previstos nos nime-
ros seguintes.

2 — Compete ao Ministro da Satde:

a) Definir as linhas orientadoras a que deve obede-
cer a preparacao dos planos de actividade e dos
orcamentos;
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b) Exigir todas as informacoes julgadas necessarias
ao acompanhamento da actividade do Hospital,
bem como determinar auditorias e inspeccdes
ao seu funcionamento;

c¢) Definir os parametros da negociacao colectiva
a que houver lugar, nos termos da lei.

3 — Aos Ministros da Saide e das Financas compete
a tutela de natureza econdmica e financeira do Hospital,
que compreende os poderes de:

a) Aprovar os planos de actividade e financeiros
de natureza plurianual;

b) Aprovar os planos de actividade e os orcamentos
de exploracdo e de investimento anuais, bem
como as respectivas actualizagoes;

c¢) Aprovar os documentos de prestagio de contas;

d) Aprovar as tabelas de precos a cobrar nos casos
previstos na lei;

e) Autorizar a aquisicao e venda de bens imdvesis,
precedendo parecer favoravel da comissdo de
fiscalizacao, quando as verbas globais corres-
pondentes nao estejam previstas nos orcamen-
tos aprovados;

f) Autorizar a contrac¢do de empréstimos, prece-
dendo parecer favordvel da comissao de fis-
calizacao.

Artigo 3.°

Responsabilidade civil, penal e disciplinar

1 — O Hospital responde civilmente perante terceiros
pelos actos ou omissoes dos membros do conselho de
administragdo, nos mesmos termos em que 0s COomi-
tentes respondem pelos actos ou omissdes dos comis-
sarios, de acordo com a lei geral.

2 — Os titulares de quaisquer dos 6rgaos do Hospital
respondem civilmente perante este pelos prejuizos cau-
sados pelo incumprimento dos seus deveres legais ou
regulamentares.

3 — O disposto nos nimeros anteriores nao prejudica
a responsabilidade penal ou disciplinar em que even-
tualmente incorram os titulares dos mesmos 6rgios.

CAPITULO I1

Principios de organizacao

Artigo 4.°
Actividade hospitalar

A actividade do Hospital serd desenvolvida, atenta
a sua organizacao interna, com base em contratos-pro-
grama por ele propostos e aprovados pela administracao
regional de saide competente, através da Agéncia de
Contratualizacdo dos Servigos de Sadde, com respeito
pelas linhas orientadoras definidas nos planos estraté-
gicos da politica de saide de nivel nacional e regional,
e em articulacdo com as institui¢oes prestadoras de cui-
dados de satide da 4rea.

Artigo 5.°

Estrutura da prestacio de cuidados

O Hospital deve, em regulamento interno, criar e
estruturar os servicos em funcido das suas atribuicoes
e das actividades programadas e objecto dos contra-

tos-programa a que se refere o artigo 4.°, segundo cri-
térios de especializagio vertical e horizontal de funcoes
que se mostrarem mais adequados ao bom desempenho
e ao racional aproveitamento dos seus meios, devendo
os servigos de prestacdo de cuidados de saude ser estru-
turados de modo a possibilitar novas formas de inte-
gracao e divisdo de trabalho centradas, prioritariamente,
no doente.

Artigo 6.°

Centros de custo e de responsabilidade

1— O Hospital deverd prever em regulamento
interno a sua organizacdo em centros de custo e de
responsabilidade, a estrutura da sua gestdo e as com-
peténcias que lhe serdo cometidas.

2 — Os centros de custo deverao ser criados com base
numa matriz coerentemente organizada, que, cobrindo
a totalidade do Hospital, permita a reparticao e impu-
tacdo com regras uniformes dos custos e, se possivel,
dos proveitos por cada unidade funcional.

3 — Os centros de responsabilidade sdo estruturas
operacionais que deverao corresponder a niveis de ges-
tdo intermédia e dispor de autonomia compativel com
a unidade de ac¢do do Hospital, agrupando unidades
funcionais segundo critérios que garantam a homoge-
neidade da actividade de cada centro de responsa-
bilidade.

4 — A gestao dos centros de responsabilidade, que,
sempre que possivel, incluird os recursos destinados ao
investimento, devera ser atribuida a estruturas profis-
sionalizadas, que poderao ter estrutura multidisciplinar.

Artigo 7.°

Formacao

O Hospital participa no processo de formacao pré
e pos-graduada dos profissionais do sector, mediante
a celebragao de acordos com as entidades competentes,

e ficard sujeito a regulamentacdo de ambito nacional
existente sobre a matéria.

CAPITULO III
f)rgéos e competéncias
SECCAO I

Estrutura

Artigo 8.°

()rgﬁos hospitalares

1 — A estrutura do Hospital compreende o conselho
geral, os 6rgaos de administracdo, os 6rgios de direccao
técnica, o Orgdo de fiscalizagdo e os Orgdos de apoio
técnico.

2 — Sao 6rgaos de administracdo o conselho de admi-
nistracdo, o director do Hospital e o administrador-
-delegado.

3 — Sao 6rgaos de direcgdo técnica o director clinico
e o enfermeiro-director.

4 — A fiscalizagdo da actividade do Hospital e dos
seus Orgaos é exercida pela comissao de fiscalizagio.
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SECCAO IT

Conselho geral

Artigo 9.°

Composicao do conselho geral

1— O conselho geral tem por objectivo promover
a ligacdo a comunidade e a outros servicos de saude
ou com intervencao social, sendo constituido por um
presidente e nove vogais, designados de acordo com
as seguintes regras:

a) O presidente e dois vogais a designar pelo Minis-
tro da Saude;

b) Um vogal designado pelo Ministro das Financas;

cg Trés vogais designados pelas assembleias muni-
cipais dos municipios com maior nimero de
utentes do Hospital, de acordo com as estatis-
ticas existentes desde o inicio do respectivo
funcionamento;

d) Trés vogais designados pelo pessoal hospitalar,
sendo obrigatoriamente um médico e um enfer-
meiro.

2 — O mandato dos membros do conselho geral tem
a duracdo de trés anos, sem prejuizo da possibilidade
da sua substituicdo, a todo o tempo, pelas entidades
que os designaram.

Artigo 10.°
Competéncia
Compete ao conselho geral:

a) Apreciar as linhas de actuagdo a que deve
obedecer a preparacao dos planos de actividade
e do orcamento;

b) Apreciar os planos de actividade e financeiros
de natureza anual e plurianual e as respectivas
alteragoes, bem como os relatdrios e contas;

c) Apreciar todas as informagdes que tiver por
necessarias para o acompanhamento da activi-
dade do Hospital, bem como propor a realizagao
de auditorias ou inspeccdes ao seu funciona-
mento.

Artigo 11.°

Funcionamento

1 — O conselho retine quatro vezes por ano e as suas
deliberagdes serao tomadas por maioria simples e cons-
tardo de acta, tendo o presidente voto de qualidade.

2 — As demais regras de funcionamento do conselho
geral sao definidas em regulamento préprio, o qual deve
incluir a previsdo da substituicdo dos seus membros em
situagoes de falta ou impedimento.

3 — Os membros do conselho geral tém direito ao
abono de senhas de presenca, cujo montante serd defi-
nido no despacho previsto no artigo 17.°

SECCAO III
Orgéos de administracao

Artigo 12.°

Composicao do conselho de administracao

O conselho de administracdo é composto pelo direc-
tor do Hospital, que preside, e pelo administrador-de-
legado, como membros executivos, € pelos director cli-
nico e enfermeiro-director, como membros nao exe-
cutivos.

Artigo 13.°

Competéncia do conselho de administracao

1 — Compete ao conselho de administracio, sem pre-
juizo dos poderes de tutela, o exercicio dos poderes
de gestao que, por disposicido expressa da lei ou regu-
lamento, nao estejam reservados a outros 6érgaos do Hos-
pital, e em especial:

a) Definir as directrizes que devem orientar a orga-
nizacdo e o funcionamento do Hospital;

b) Aprovar a estrutura dos servigos;

c¢) Celebrar os contratos-programa;

d) Aprovar os planos de actividade e os orcamentos
anuais e plurianuais;

e) Aprovar os documentos de prestacdo de contas;

f) Fixar as dotacdes de pessoal;

g) Designar os responsaveis pelos servicos;

h) Aprovar os regulamentos internos;

i) Celebrar convengdes de trabalho;

j) Acompanhar e avaliar sistematicamente a acti-
vidade desenvolvida pelo Hospital, responsabi-
lizando os diferentes sectores pela utilizacao dos
meios postos a sua disposicao.

2 — O conselho de administracdo ouvird os 6rgaos
de direccdo técnica e os 6rgios de apoio técnico, de
acordo com as competéncias destes.

3 — O conselho de administragdo pode delegar as
suas competéncias nos seus membros ou no pessoal
dirigente.

Artigo 14.°

Funcionamento

1 — O conselho de administragao reunird semanal-
mente e as suas deliberacdes serdo tomadas por maioria
simples e constardo de acta, tendo o presidente voto
de qualidade.

2 — As demais regras de funcionamento do conselho
serdo definidas em regulamento préprio a aprovar pelos
seus membros, que deverd incluir a previsao da subs-
tituicdo dos seus membros em situacoes de faltas ou
impedimentos.

Artigo 15.°

Exoneracao

1— Os membros do conselho de administraciao
podem ser livremente exonerados com fundamento em
mera conveniéncia de servico, mediante indemnizacao
de valor correspondente aos ordenados vincendos até
ao termo do mandato, mas nunca superior ao venci-
mento anual, a qual serd deduzido o montante do ven-
cimento do seu lugar de origem que os respectivos mem-
bros tenham direito a reocupar.

2 — A exoneracao pode ainda fundamentar-se na
falta de observancia da lei ou dos regulamentos ou na
violacdo grave dos deveres de gestor.

3 — A exoneragao prevista no niimero anterior € pre-
cedida de audic@o do interessado, mas sem dependéncia
de qualquer processo e sem que haja lugar a indem-
nizacao.
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Artigo 16.°
Dissolucao

1 — O Ministro da Satide pode dissolver o conselho
de administracao nos seguintes casos:

a) Deterioracdo dos resultados da actividade, in-
cluindo a qualidade dos servicos prestados;

b) Desvio substancial entre os orcamentos € a res-
pectiva execucao.

2 — Nao haverad lugar a dissolucdo nos casos em que
o conselho de administragao tenha comprovadamente
tomado todas as medidas para evitar a verificagdo dos
factos referidos no nimero anterior.

Artigo 17.°

Estatuto de gestor piblico

O estatuto de gestor publico aplica-se subsidiaria-
mente aos membros do conselho de administracao,
designadamente quanto ao mandato, incompatibilida-
des, regime de trabalho e remuneracdes, sendo estas
fixadas em fung¢ao de parametros a definir em despacho
conjunto dos Ministros das Financas e da Sauide.

Artigo 18.°

Director do Hospital

1 — O director do Hospital ¢ nomeado pelo Ministro
da Sadde de entre personalidades que disponham, simul-
taneamente, de formagao e experiéncia meritorias na
area da saude e com perfil adequado, sob proposta da
Administracdo Regional de Satide do Algarve.

2 — Compete ao director do Hospital:

a) Submeter ao Ministro da Satde os assuntos
sujeitos a sua superintendéncia e tutela;

b) Presidir ao conselho de administracao e dirigir
a sua acgao;

c¢) Fazer cumprir as disposicoes legais e regula-
mentares, controlando o funcionamento de
todos os servicos;

d) Representar o Hospital em juizo e fora dele.

3 — O mandato do director tem a duracdo de trés
anos.

Artigo 19.°

Administrador-delegado

1 — O administrador-delegado ¢ um licenciado com
formacdo e experiéncia adequadas, nomeado pelo
Ministro da Saude, sob proposta do director do Hospital.

2 — Compete ao administrador-delegado preparar e
apresentar ao conselho de administracio todas as maté-
rias que sejam da competéncia deste, incluindo os planos
anuais e plurianuais de actividade, os orcamentos de
exploragcdo e investimento e as dotagdes de pessoal
necessarias, bem como dar execucao atempada e cor-
recta a todos os actos subsequentes as deliberacoes do
conselho de administracéo, e, em especial:

a) Admitir o pessoal;
b) Realizar as despesas previstas nos documentos
programéticos aprovados;

¢) Preparar um sistema de informacao que permita
um conhecimento atempado pelo conselho de
administracao e a divulgacdo interna e externa
da actividade do Hospital;

d) Corrigir ou propor a correccdo dos desvios em
relagao as previsoes que se tenham verificado;

e) Assegurar a regularidade das cobrangas.

3 — O mandato do administrador-delegado tem a
durac@o de trés anos, sem prejuizo de ser dado por
findo com a cessacio do mandato do director do
Hospital.

SECCAO IV

Orgaos de direccao técnica

Artigo 20.°
Funcao

Os 6rgaos de direcgao técnica tém por funcio, nos
niveis e nos sectores definidos no presente diploma e
através da prética de todos os actos nao reservados a
outros 0rgaos, a orientacdo de servicos ou conjunto de
servicos do Hospital, com o objectivo de garantir actua-
¢oes técnica e deontologicamente correctas, num quadro
de desenvolvimento qualitativo e quantitativo das pres-
tacOes de saude.

Artigo 21.°

Director clinico

1 — O director clinico é nomeado pelo Ministro da
Satde, sob proposta do director do Hospital.

2 — Compete ao director clinico a direccao técnica
de toda a actividade assistencial do Hospital e, em espe-
cial, da sua accdo clinica.

3 — O director clinico responde perante o conselho
de administracdo pela qualidade da assisténcia prestada,
dentro das regras da boa pratica e melhor gestdo dos
recursos.

4 — O director clinico podera ser coadjuvado por
adjuntos, cujo nimero e atribui¢des deverao constar de
regulamento interno.

5 — O mandato do director clinico tem a duragao
de trés anos, sem prejuizo de ser dado por findo com
a cessacao do mandato do director do Hospital.

Artigo 22.°

Enfermeiro-director

1 — O enfermeiro-director é nomeado pelo Ministro
da Saude, sob proposta do director do Hospital.

2 — Compete ao enfermeiro-director a coordenagao
técnica da actividade de enfermagem do Hospital.

3 — O enfermeiro-director responde perante o con-
selho de administracao pela qualidade dos cuidados de
enfermagem prestados, dentro das regras da boa pratica
e melhor gestao dos recursos.

4 — O enfermeiro-director poderd ser coadjuvado
por adjuntos, cujo nimero € atribuigdes deverao constar
de regulamento interno.

5 — O mandato do enfermeiro-director tem a dura-
¢ao de trés anos, sem prejuizo de ser dado por findo
com a cessagdo do mandato do director do Hospital.
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SECCAO V
Orgaos de fiscalizagao

Artigo 23.°

Composi¢ao da comissao de fiscalizacao

1 — A comissao de fiscalizacio é constituida por um
presidente e dois vogais.

2 — O presidente e um dos vogais sdo designados
pelo Ministro das Financas, sendo um deles obrigato-
riamente revisor oficial de contas.

3 — O terceiro vogal é designado pelo Ministro da
Saude.

4 — Aos membros da comissao de fiscalizagao serao
atribuidas senhas de presenca de valor a fixar por des-
pacho dos Ministros das Finangas e da Satide e do mem-
bro do Governo que tutele a Administracao Publica.

Artigo 24.°

Competéncias

1 — Compete a comissdo de fiscalizagao do Hospital
velar pelo cumprimento das normas legais, regulamen-
tares e contratuais a que estiver sujeito o Hospital,
designadamente:

a) Examinar periodicamente a contabilidade e
seguir, através de informacoes fornecidas pelos
servigos, a sua evolugao;

b) Acompanhar a execugido dos planos de activi-
dade e financeiros;

¢) Determinar a execucdo de verificagdes e con-
feréncias para o apuramento da coincidéncia
entre os valores contabilisticos e os patrimo-
niais;

d) Pronunciar-se sobre os critérios de avaliacdo de
bens, de amortizacOes e reintegracdes, de cons-
tituicdo de provisoes, reservas e fundos e de
determinacao de resultados;

e) Verificar a exactidao do balango, da demons-
tracdo de resultados e da conta de exploragio
e emitir parecer sobre eles, bem como sobre
o relatdrio anual;

f) Preparar os relatérios trimestrais e anuais, a
remeter aos Ministérios das Financas e da
Saude;

g) Levar ao conhecimento das autoridades com-
petentes as irregularidades da gestao;

h) Pronunciar-se sobre a legalidade e conveniéncia
dos actos do conselho de administracao, nos
casos em que a lei ou o regulamento do Hospital
exijam a sua concordancia.

2 — Para o exercicio das suas competéncias, a comis-
sao de fiscalizagao pode:

a) Requerer ao conselho de administragido infor-
macoes sobre a actividade do Hospital;

b) Propor ao conselho de administragao auditorias
externas sempre que entenda que os objectivos
a alcancar nao possam ser realizados por audi-
toria interna;

c) Obter de terceiros que tenham realizado ope-
racoes com o Hospital as informagdes conve-
nientes para o esclarecimento das mesmas.

3 — O presidente da comissao poder4, por solicitagao
sua ou a solicitacao do presidente do conselho de admi-
nistracao, assistir as reunioes deste 6rgao.
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Artigo 25.°
Funcionamento

As regras de funcionamento da comissao sao definidas
por despacho conjunto dos Ministros das Finangas e
da Saude.

SECCAO VI

Orgaos de apoio técnico

Artigo 26.°
Funcao

Os 0rgaos de apoio técnico t€m por fungao coadjuvar
os orgaos de administragao e direccio técnica, a pedido
destes ou por iniciativa propria, nas matérias da sua
competéncia.

Artigo 27.°

Comissao de ética

O Hospital dispde de uma comissdo de ética, cons-
tituida nos termos do Decreto-Lei n.° 97/95, de 10 de
Maio.

Artigo 28.°

Conselho técnico

O conselho técnico € presidido pelo director do Hos-
pital e tem natureza multidisciplinar, competindo-lhe
pronunciar-se sobre os planos anuais € plurianuais de
actividade e sobre os posteriores relatdrios, tendo em
vista apoiar a coordenacdo da actividade técnica do
Hospital.

Artigo 29.°

Comissao médica

A comissao médica € presidida pelo director clinico
e deverd acompanhar e avaliar, periodicamente e de
modo sistematico, a actividade clinica, designadamente
os aspectos relacionados com o exercicio da medicina
e a formacao dos médicos.

Artigo 30.°

Comissao de enfermagem

A comissdo de enfermagem € presidida pelo enfer-
meiro-director, competindo-lhe apreciar os aspectos
relacionados com o exercicio da enfermagem no Hos-
pital e avaliar, periodicamente ¢ de modo sistematico,
a actividade desenvolvida neste sector e a formacao dos
respectivos profissionais.

Artigo 31.°

Comissao de avaliacao de qualidade

A comissdao de avaliacao de qualidade é presidida
pelo director clinico ou por um adjunto por si indicado
e tem natureza pluridisciplinar, competindo-lhe a ava-
liacdo sistemdtica da qualidade do desempenho assis-
tencial hospitalar, designadamente a promogao da revi-
sao de processos clinicos € de enfermagem, a andlise
dos 6bitos, a revisao de processos de decisao e actuagao
nesta drea e a apresentagdo de medidas de correccao
dos problemas detectados.
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Artigo 32.°

Comissao de controlo da infeccio hospitalar

A comissdo de controlo da infeccdo hospitalar € pre-
sidida por um adjunto do director clinico, competin-
do-lhe o estudo e a apresentagdo de medidas de pre-
vengao e combate a infecgao hospitalar.

Artigo 33.°

Comissao de farmécia e terapéutica

A comissao de farmdcia e terapéutica € presidida por
um adjunto do director clinico, competindo-lhe contro-
lar o cumprimento das rotinas associadas ao formulério
nacional de medicamentos, pronunciar-se sobre a cor-
reccdo terapéutica da prescricdo aos doentes e apreciar,
em relagao a cada servico, os custos da respectiva tera-
péutica utilizada.

Artigo 34.°

Remissao

A composicao e funcionamento dos 6rgaos de apoio
técnico sdo fixados em regulamento interno do Hospital.

CAPITULO IV

Gestao patrimonial e financeira

Artigo 35.°

Receitas
Sao receitas do Hospital:

a) As dotacoes do Orcamento do Estado incluidas
em contratos-programa;

b) Outras dotacdes, comparticipagdes e subsidios
do Estado ou de outras entidades;

¢) O pagamento de servigos prestados nos termos
da legislacao em vigor e dos acordos e tabelas
aprovados, designadamente as respectivas taxas
moderadoras;

d) O rendimento de bens proprios;

e) O produto da alienagdo de bens préprios e da
constitui¢do de direitos sobre os mesmos;

f) As doagbdes, herancas ou legados;

g) Quaisquer outros rendimentos ou valores que
resultem da sua actividade ou que, por lei ou
contrato, lhe devam pertencer.

Artigo 36.°
Patriménio

1 — O patriménio préprio do Hospital é constituido
pelos seus bens e direitos recebidos ou adquiridos a
qualquer titulo.

2 — Integram ainda patriménio do Hospital os bens
do dominio privado do Estado que lhe tenham sido
cedidos, enquanto se mantiverem afectos ao exercicio
das suas funcoes.

3 — O Hospital pode administrar e dispor dos bens
que integram o seu patriménio, apenas com as limitagoes
constantes do presente diploma.

Artigo 37.°

Instrumentos de gestao

A gestao patrimonial e financeira do Hospital rege-se
pelos seguintes instrumentos de gestio previsional:

a) Programa anual, que inclui plano de actividades,
orcamento financeiro ou de tesouraria, orca-
mento econdmico ou demonstracao de resul-
tados, balango previsional; orcamento de inves-
timento e outros documentos exigidos no Plano
Oficial de Contas das Instituicoes e Servigos de
Saude;

b) Programa de médio prazo, com um horizonte
minimo de trés anos que inclui os documentos
referidos na alinea anterior, adequados ao prazo
a que se refere.

Artigo 38.°

Datas de apresentacao

Até 31 de Julho de cada ano, deverdo ser apresentados
0 programa anual e o programa de médio prazo aos
competentes 6rgdos do Ministério da Satde para nego-
ciacao e aprovacio em sede de contrato-programa.

Artigo 39.°

Autonomia financeira

E de exclusiva competéncia dos érgios de adminis-
tracdo a cobrancga das receitas provenientes da sua acti-
vidade ou que lhe sejam facultadas nos termos do
artigo 35.° e do n.° 2 da base XxXIil e da base XXXIv
da Lein.® 48/90, de 24 de Agosto, bem como a realizacao
de todas as despesas inerentes a prossecuciao das suas
actividades, desde que incluidas nos orcamentos apro-
vados.

Artigo 40.°
Contabilidade

A contabilidade deve responder as necessidades de
gestdo e permitir um controlo orcamental permanente,
bem como a ficil verificacao entre os valores patrimo-
niais ¢ contabilisticos, devendo ser utilizado um sistema
contabilistico de acordo com o Plano Oficial de Contas
das Institui¢oes e Servigos de Sadde.

Artigo 41.°

Documentos de prestacio de contas

O Hospital deve elaborar e enviar até 31 de Marco
do ano seguinte, com referéncia a 31 de Dezembro de
cada ano, os documentos seguintes:

a) Relatério de gestdo, dando conta como foram
atingidos os objectivos fixados;

b) Relatério anual da comissdo de fiscalizagdo;

¢) Balango analitico;

d) Demonstragao de resultados;

e) Outros documentos previstos no POCSS.
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Artigo 42.°

Contratacao de bens e servicos

1 — A contratacdo de bens e servicos rege-se pelas
normas de direito privado, sem prejuizo da aplicacao
das directivas comunitarias e do Acordo sobre Mercados
Publicos, celebrado no ambito da Organizacdo Mundial
do Comércio.

2 — Deve o regulamento interno do Hospital garantir
o cumprimento do disposto no n.° 1, bem como, € em
qualquer caso, os principios da publicidade, da livre con-
corréncia e da nio discriminac¢do, da qualidade e da
economicidade, de modo a alcancar a melhor gestao
dos meios ao seu dispor.

CAPITULO V

Do pessoal

Artigo 43.°
Regime

1— O pessoal do Hospital rege-se pelas normas
gerais aplicdveis ao contrato individual de trabalho,
podendo o Hospital ser parte em instrumentos de regu-
lamentacao colectiva de trabalho.

2 — Aos funciondrios e agentes da fungao publica que
pretendam prestar servico no Hospital € aplicavel o dis-
posto nos artigos 21.° e 22.° do Estatuto do Servico
Nacional de Satde, aprovado pelo Decreto-Lein.® 11/93,
de 15 de Janeiro, sendo-lhes assegurada durante a
licenga sem vencimento:

a) A contagem na categoria de origem do tempo
de servigo prestado no Hospital;

b) A opgao pela manutengao do regime de apo-
sentacdo e proteccdo na doenca, incidindo os
descontos sobre o montante da remuneragio
efectivamente auferida.

3 —Finda a licenca sem vencimento € ainda asse-
gurada:

a) No caso do funcionério, a integragdo no quadro
de origem, se necessario a extinguir quando
vagar;

b) No caso de agente, a retoma do contrato admi-
nistrativo de provimento que vinculou ao servigo
de origem.

4 — Em qualquer dos casos previstos no n.° 3, os
funciondrios e agentes tém sempre direito a aplicacao
do regime previsto no Decreto-Lei n.° 13/97, de 17 de
Janeiro.

Artigo 44.°

Dotacao de pessoal

1 — O Hospital deve ter uma dotacdo global de pes-
soal fixada anualmente através dos respectivos or¢amen-
tos e contratos-programa, considerando os planos de
actividade e o desenvolvimento das carreiras.

2 — A dotagao global a que se refere o n.° 1 deve
englobar o quadro de pessoal referido no artigo 47.°,
n.° 4, do presente diploma.

CAPITULO VI

Disposicoes finais e transitorias

Artigo 45.°

Regime experimental

1 — O regime previsto neste diploma sera revisto ao
fim de trés anos, em funcdo da avaliacdo sistematica
dos resultados qualitativos e quantitativos a que a Admi-
nistragdo Regional de Saude do Algarve e a Direccao
Geral da Satude devem proceder, da mesma dependendo
a decisao de prorrogacao, cessagiao ou consolidacido da
atribuigao deste estatuto.

2 —Para o acompanhamento do desempenho do
Hospital serd criada, no dmbito da Agéncia de Con-
tratualizacao dos Servicos de Saude, uma comissao,
constituida por um grupo técnico pluridisciplinar desig-
nado pelo conselho de administragdo da Administracao
Regional de Saide do Algarve e por representantes dos
municipios, das organizac¢des sindicais e das organiza-
¢Oes de utentes, nos termos a definir por despacho
daquele 6rgao.

3 — No caso de cessacao da atribuicao deste estatuto,
¢é garantida a todos os profissionais em regime de con-
trato individual de trabalho sem termo a integracao no
quadro de pessoal do Hospital, na mesma categoria,
sendo-lhes aplicavel o regime juridico dos funcionarios
da Administracdo Publica a data vigente nos hospitais
do Servigo Nacional de Saude.

Artigo 46.°

Regime transitério aplicavel aos contratos individuais de trabalho

Até a celebracao dos procedimentos de negociacio
colectiva, que o conselho de administracio deveré iniciar
no prazo de trés meses a contar da sua nomeagao, a
celebracdo dos contratos individuais de trabalho fica
sujeita aos seguintes parametros:

a) As categorias e carreiras do pessoal sdo analogas
as existentes no Servi¢o Nacional de Sadde, exi-
gindo-se para o ingresso e acesso as mesmas
habilitacoes e qualificacdes profissionais;

b) Os procedimentos de ingresso e acesso devem
garantir os principios da publicidade, da igual-
dade e da prossecucdo do interesse publico;

¢) As fungdes de chefia e direccdo sdo desempe-
nhadas em comissao de servigo.

Artigo 47.°
Hospital Distrital de Portimao

1 — E extinto o Hospital Distrital de Portimao, suce-
dendo-lhe o Hospital do Barlavento Algarvio em todos
os seus direitos e obrigagoes.

2— 0O pessoal com relacio juridica de emprego
publico que se encontre a exercer funcdes no Hospital
Distrital de Portimao transita para o Hospital, sendo
garantida a manutencao integral do seu estatuto juridico,
sem prejuizo do disposto nos ndmeros seguintes.

3 — O pessoal a que se refere o n.° 2 pode optar
pelo regime de contrato individual de trabalho, sendo-
-lhe aplicavel o regime de licenca sem vencimento, pre-
visto no artigo 43.°

4 — Os funciondrios pablicos pertencentes ao quadro
de pessoal do Hospital Distrital de Portimao sao inte-
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grados no quadro de pessoal aprovado para o Hospital
por portaria conjunta dos Ministros das Finangas, da
Satde e do membro do Governo que tiver a seu cargo
a Administragao Publica.

5 — O quadro de pessoal a que se refere o niimero
anterior deve permitir o acesso dos funcionarios € o
ingresso dos agentes que, a data da entrada em vigor
do presente diploma, se encontrem vinculados ao Hos-
pital Distrital de Portimao e tenham sido admitidos para
o Hospital durante o periodo de instalagao e ndo exer-
¢am a opgao prevista no artigo 33.°

6 — Os lugares do quadro a que se refere o n.° 5
extinguir-se-20 a medida que vagarem da base para o
topo.

7 — Mantém-se validos os concursos pendentes, os
estagios e os cursos de especializagio em curso a data
da entrada em vigor do presente diploma.

Artigo 48.°

Contrato-programa

1 — O conselho de administracdo deve apresentar a
Administracao Regional de Saide do Algarve, no prazo
maximo de 30 dias a contar da sua nomeagao, a proposta
de contrato-programa.

2 — Até a celebracao do contrato-programa, o Hos-
pital dispora da dotacio de pessoal e da dotagao orga-
mental fixadas em despacho do Ministro da Saude.

Artigo 49.°

Entrada em vigor e cessacao do regime de instalacao

O regime de instalacio do Hospital do Barlavento
Algarvio cessa a 31 de Dezembro de 2000, produzindo
o presente diploma efeitos a partir de 1 de Janeiro de
2001.

Visto e aprovado em Conselho de Ministros de 28
de Dezembro de 2000. — Anténio Manuel de Oliveira
Guterres — Guilherme d’Oliveira Martins — Joaquim
Augusto Nunes Pina Moura — Maria Manuela de Brito
Aratijo Marques da Costa — Alberto de Sousa Martins.

Promulgado em 8 de Fevereiro de 2001.

Publique-se.

O Presidente da Republica, JORGE SAMPAIO.

Referendado em 15 de Fevereiro de 2001.

O Primeiro-Ministro, Anténio Manuel de Oliveira
Guterres.






