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torna-se publico que Maria da Luz Leite Cabral, detentora da categoria e
carreira de assistente operacional, entre a 6.* e 6.* posicdo remuneratoria
e entre o nivel remuneratorio 6 e 7, denunciou o contrato de trabalho em
fungdes publicas por tempo indeterminado celebrado com o Instituto da
Seguranca Social, I. P., com efeitos a 1 de junho de 2016.

19 de abril de 2016. — O Vogal do Conselho Diretivo, Luis Monteiro.
209553946

Aviso (extrato) n.° 6073/2016

Por meu despacho de 04 de abril de 2016, e ao abrigo da alinea d) do
n.° 1 do artigo 4.° da Lei n.° 35/2014, 20 de junho, torna-se publico que
Jorge Filipe da Silva Mourao, categoria e carreira de Assistente Técnico,
com a posi¢do remuneratdria entre a 1.” e 2. da Tabela Remuneratoria
Unica, cessou o contrato de trabalho em fungdes publicas por tempo
indeterminado com o Instituto de Seguranga Social, IP., com efeitos a
01 de junho.

29-04-2016. — O Vogal do Conselho Diretivo, Luis Monteiro.
209553881

Centro Distrital de Viana do Castelo

Despacho n.° 6298/2016

Subdelegacio de competéncias

Nos termos do disposto nos artigos 44.° e seguintes do Codigo do
Procedimento Administrativo, e no uso das competéncias que me foram
delegadas e subdelegadas pelo Diretor do Centro Distrital de Viana do
Castelo do Instituto de Seguranga Social, I. P., através do Despacho
n.° 3734/2016, publicado no Didario da Republica, 2. série, n.° 51, de
14 de margo de 2016, subdelego, sem prejuizo do direito de avocagio,
a competéncia para a pratica dos seguintes atos:

1 — No Chefe da Equipa de Gestdo do Cliente, licenciado Luis
Abilio Luciano Alvim Barroso, a competéncia para a pratica dos se-
guintes atos:

1.1 — Assinar correspondéncia relacionada sobre assuntos da sua
area de competéncia;

1.2 — Despachar os pedidos de justificagdo de faltas ou auséncias
dos colaboradores sob a sua dependéncia;

1.3 — Gerir o correio eletronico proveniente da Seguranga Social
Direta e de outras caixas de correio eletronico institucionais;

1.4 — Receber e tratar as reclamagdes dos cidadaos registadas no
livro de reclamagdes e preparar a respetiva resposta.

O Presente despacho produz efeitos imediatos e, por for¢a dele e do
disposto no artigo 164.° do Coédigo do Procedimento Administrativo,
ficam, desde j4, ratificados todos os atos praticados pelo delegado no
ambito de aplicagdo da presente subdelegacdo de competéncias.

26 de abril de 2016. — A Diretora do Nucleo de Gestdo de Cliente,
Teresa Maria de Almeida Gongalves Pequeno.
209555071

Despacho n.° 6299/2016

Delegacio e subdelegacio de competéncias

Nos termos do disposto nos artigos 44.° e 46.° do Codigo de Procedi-
mento Administrativo, bem como no artigo 17.° dos Estatutos do Instituto
de Seguranca Social, I. P., aprovados pela Portaria n.® 135/2012, de 8 de
maio, e no uso dos poderes que me foram conferidos pela deliberagido
do Conselho Diretivo do ISS, I. P. n.° 3734, publicada no Didrio da Re-
publica, 2.* série, n.° 51, de 14 de margo de 2016, delego, sem prejuizo
dos poderes de avocagdo, na Chefe da Equipa Financeira e Patrimonio,
Elsa Sonia Gongalves Nogueira Gomes de Passos, a competéncia para
a pratica dos seguintes atos:

1 — Competéncias Genéricas:

1.1 — Assinar correspondéncia relacionada com assuntos de natureza
corrente da Equipa, incluindo as dirigidas aos Tribunais com excegdo da
que for dirigida ao Presidente da Republica, a Assembleia da Republica,
ao Governo, as Dire¢des-Gerais, aos Institutos Publicos, as Camaras
Municipais, e Provedoria de Justiga;

1.2 — Aprovar os planos de férias e autorizar as respetivas alteragdes,
bem como a acumulagdo parcial com as do ano seguinte, dentro dos
limites legais e por conveniéncia de servigo;

1.3 — Autorizar o gozo de férias anteriores a aprovagdo do plano
anual e o gozo de férias interpoladas;

1.4 — Despachar os pedidos de justificagdo de faltas ou auséncias
dos colaboradores sob a sua dependéncia;
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1.5 — Proceder a colocagdo e autorizagdo a mobilidade do pessoal
no ambito da area de intervengdo da Equipa;

1.6 — Autorizar as deslocagdes em servigo do pessoal afeto a Equipa;

1.7 — Autorizar a comparéncia do pessoal da Equipa perante os
Tribunais ou outras entidades oficiais;

2 — Competéncias especificas, desde que, precedendo o indispensavel
e prévio cabimento or¢amental, sejam observados os condicionalismos
legais, os regulamentos aplicaveis e as orientagdes técnicas do Conselho
Diretivo:

2.1 — Gerir os recursos financeiros e patrimoniais que estejam afe-
tos ao centro distrital, em articulagdo com os competentes servigos
centrais;

2.2 — Efetuar recebimentos e pagamentos em conformidade com as
autorizagoes e orientagdes recebidas dos servigos centrais;

2.3 — Elaborar a folha de caixa e assegurar a ligagdes com as ins-
tituigdes de crédito;

2.4 — Prestar contas do Centro Distrital as entidades competentes;

2.5 — Autorizar o pagamento em prestacdes de beneficios inde-
vidamente recebidos, nos termos do n.°2 e do n.° 3, do artigo 7.° do
Decreto-Lei n.° 133/88, de 20 de abril;

2.6 — Visar as autorizagdes ¢ documentos de receita e de despesa;

2.7 — Assegurar as ligagdes com as institui¢des de crédito;

2.8 — Proceder a abertura de propostas nos procedimentos por ajuste
direto, nos termos da legislacdo em vigor.

O presente despacho ¢ de aplicac@o imediata, ficando desde ja rati-
ficados todos os atos praticados pelo delegado, no ambito das matérias
nela abrangidos, nos termos do Artigo 164.° do Codigo de Procedimento
Administrativo.

2 de maio de 2016. — O Diretor de Seguranga Social, José Paulo
Coelho do Orfao.
209555055

SAUDE

Gabinete do Secretario de Estado Adjunto
e da Saude

Despacho n.° 6300/2016

O XXI Governo Constitucional, no seu programa para a saude, esta-
belece como prioridade, defender o Servigo Nacional de Satide (SNS)
e promover a saude dos Portugueses.

Para isso ¢ fundamental dotar o SNS de capacidade para responder de
forma adequada as necessidades dos cidadios e aumentar a acessibilidade
aos cuidados de satde.

Neste ambito assume particular relevancia a atuagdo de proximidade
da medicina geral e familiar ao nivel dos cuidados de saude primarios,
cuja equipa de satide familiar possui um papel estratégico na promogao
da saude e na prevengdo da doenga.

Neste sentido e considerando que:

a) A Doenga Pulmonar Obstrutiva Crénica (DPOC) constitui uma
das principais causas de morbilidade cronica, de perda de qualidade de
vida e de mortalidade;

b) O tabaco constitui o principal fator de risco da DPOC;

¢) O diagnostico precoce e a cessagdo tabagica aumentam a possibi-
lidade de retardar a progressdo da doenga;

d) A espirometria ¢ o exame adequado para o diagnostico de DPOC e
permite, ainda, avaliar a gravidade da doenca e garantir a correta orien-
tagdo clinica, o que se traduz numa redugdo de consultas, episodios de
urgéncia e necessidade de internamento hospitalar, para além de menor
absentismo laboral e em melhor qualidade de vida do doente;

e) A Lei n.°37/2007, de 14 de agosto, na redagdo dada pela Lei
n.° 109/2015, de 26 de agosto, determina que devem ser criadas consultas
de apoio intensivo a cessago tabagica em todos os Agrupamentos de
Centros de Saude (ACES);

/) Orelatério de 2015, do Programa Nacional para a Prevengéo e Con-
trolo do Tabagismo, recomenda a implementagdo da rede de prestagido
de cuidados de satide e de referenciagdo no ambito do apoio intensivo a
cessagdo tabagica, criada pelo Despacho n.° 8811/2015, de 27 de julho,
do Secretario de Estado Adjunto do Ministro da Saude, publicado no
Diario da Republica, 2.* série, n.° 154, de 10 de agosto de 2015, no sen-
tido de garantir uma resposta com equidade e ajustada as necessidades
de satde da populagdo ao nivel dos ACES, com criagdo de pelo menos
uma consulta de apoio intensivo a cessagdo tabagica em todos aqueles
que ainda ndo atingiram esse objetivo;

2) O relatorio de 2015, do Programa Nacional para as Doengas Res-
piratérias, recomenda o aumento da acessibilidade a espirometria nos
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Cuidados de Satide Primarios visando o aumento do diagnostico precoce
da DPOC, sendo que os estudos de custo-beneficio demonstram de forma
clara as vantagens clinicas e economicas desta abordagem;

h) A Circular Informativa n.° 40A/DSPCD de 27/10/09 da Diregéo-
-Geral da Saude enumera como beneficios de um programa de reabi-
litac@o respiratoria a melhoria da dispneia nos doentes com DPOC, o
aumento da qualidade de vida, a inducdo de beneficios psicossociais e
a diminui¢ao do nimero de dias de hospitalizagao;

i) A Norma de Orientagdo Clinica da Dire¢do-Geral da Saude,
n.° 028/2011 de 30 de setembro de 2011, atualizada em 10 de setembro
de 2013, elenca como indicador para monitorizagdo e avaliagdo destes
processos a percentagem de doentes com DPOC em programas de
reabilitagdo respiratoria;

J) O XXI Governo Constitucional, no seu programa para a saude,
estabelece como uma das prioridades, aumentar a capacidade resolu-
tiva dos cuidados de satide primarios, no &mbito da sua diversidade de
competéncias e melhorando a confianga dos utentes na sua equipa de
familia.

Nesse sentido determino que:
1 — As Administra¢des Regionais de Satide assegurem que, até final
do ano de 2017, todos os ACES possuam:

a) Consultas de apoio intensivo a cessagdo tabagica, de acordo com
as necessidades dos utentes e a sua distribui¢do geografica, devendo
existir pelo menos uma consulta por ACES;

b) Acesso a espirometria, que devera ser garantido por meios pro-
prios, visando o aumento do diagnéstico da Doenga Pulmonar Obstru-
tiva Cronica e o acesso a tratamento adequado, em articulagdo com as
institui¢des hospitalares, nos termos da Norma de Orientagao Clinica
da Direg@o-Geral da Saude n.° 028/2011 de 30 de setembro de 2011,
atualizada em 10 de setembro de 2013;

¢) Acesso a tratamentos de reabilitacdo respiratoria, de acordo com
as necessidades dos utentes e a sua distribuigdo geografica.

2 — As Administragdes Regionais de Saude devem promover a capa-
citacdo dos médicos, enfermeiros e psicologos das unidades dos cuidados
de satide primarios, no sentido de promover as suas competéncias em
cessagao tabagica no dmbito das suas intervengdes.

3 — A Administra¢do Central do Sistema de Saude, 1. P. (ACSS)
incorpore na contratualizagio para os ACES e para o ano de 2017, indi-
cadores e metas relativas a existéncia de consultas de apoio intensivo a
cessagdo tabagica, acesso a espirometria e a tratamentos de reabilitacdo
respiratoria, no sentido de aplicar incentivos para premiar as boas praticas
¢ a melhoria da articulagdo e da resposta clinica.

4 — As Administragdes Regionais de Saude elaborem semestralmente
um relatorio sobre a evolugdo da cobertura de consultas de apoio in-
tensivo a cessacdo tabagica, ao acesso a espirometria e aos tratamentos
de reabilitacdo respiratoria, que publicam no seu sitio da internet e
remetem a ACSS e DGS.

28 de abril de 2016. — O Secretario de Estado Adjunto e da Satde,
Fernando Manuel Ferreira Araujo.
209562337

Despacho n.° 6301/2016

O XXI Governo Constitucional, no seu programa para a satde, esta-
belece como prioridade aperfeigoar a gestdo dos recursos humanos e a
motivagdo dos profissionais de Satude.

O Despacho (extrato) n.° 7216/2015, publicado no Didrio da Re-
publica, 2. série, n.° 126, de 1 de julho, determina que o Servigo de
Investigagdo, Epidemiologia Clinica e de Saude Publica Hospitalar
¢ um servico hospitalar que integra o Hospital, Centro Hospitalar ou
Unidade Local de Satde, em que se encontra integrado, dispondo de
autonomia técnica e cientifica.

O referido despacho determina ainda, que o Servigo de Investigacao, Epi-
demiologia Clinica e de Satide Publica Hospitalar pode integrar os seguintes
grupos profissionais: Médicos especialistas com experiéncia em Investiga-
¢do Clinica, Epidemiologia ou Satide Publica; Enfermeiros, Bioestatistas,
ou outros profissionais com forte componente de formacao em analise de
dados, Engenheiros Informaticos e de Sistemas de Informagéao; Técnicos
da area Ambiental, tais como Técnicos de Satide Ambiental, Engenheiros
do Ambiente, Técnicos de Higiene e Seguranca no Trabalho e outros pro-
fissionais tais como Nutricionistas, Psiclogos, Técnicos do Servigo Social.

Para o cumprimento dos objetivos que assistem a criag@o do Servigo
de Investigacdo, Epidemiologia Clinica e de Saude Publica Hospitalar
¢ fulcral a constitui¢do de equipas multidisciplinares, constituidas por
profissionais que intervenham em todas as areas transversais ao funcio-
namento das unidades de saude.

Neste sentido, revela-se importante, a inclusdo de farmacéuticos
nestas equipas, atendendo a formagao destes profissionais nesta area,
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e ao nivel de qualificagdo especializada. A intervengdo farmacéutica
¢ determinante, quer pelo seu contributo na farmacoepidemiologia,
decorrente da competéncia do farmacé€utico hospitalar nessa matéria,
quer pela relevancia do medicamento nas situagdes de emergéncia, quer
ainda pelo papel que os farmacéuticos desempenham na informatizagao
do circuito do medicamento, que pode ser instrumental tendo em vista
gerar dados fiaveis e robustos sobre problemas de satide que levam ao
seu uso.

Importa por isso, alterar, o Despacho (extrato) n.® 7216/2015, pu-
blicado no Diario da Republica, 2. série, n.° 126, de 1 de julho, no
sentido de integrar os Farmacéuticos nos grupos profissionais que podem
integrar o Servigo de Investigagdo, Epidemiologia Clinica e de Saude
Publica Hospitalar.

Assim, ao abrigo do disposto nos artigos 11.° e 12.° do Regime Juri-
dico da Gestdo Hospitalar, aprovado em anexo a Lei n.® 27/2002, de 8
de novembro, determino:

1 — E alterado o n.° 3 do Despacho (extrato) n.° 7216/2015, publicado
no Diario da Republica, 2.* série, n.° 126, de 1 de julho, passando a ter
a seguinte redagao:

«3—[...]:

a)[...]

b)[...]

al.]

d) Farmacéuticos;

e) (anterior alinea d).»

2 — O presente despacho produz efeitos no dia seguinte ao da sua
publicagdo.

4 de maio de 2016. — O Secretario de Estado Adjunto e da Saude,
Fernando Manuel Ferreira Arauijo.
209559195

Administracdo Central do Sistema de Saude, I. P.

Aviso n.° 6074/2016

Faz-se ptblico que, em cumprimento do disposto no n.°2 do ar-
tigo 20.° da Portaria n.° 217/2011, de 31 de maio, foi, por deliberagido
do Conselho Diretivo da Administragao Central do Sistema de Satde, IP
de 21-03-2016, homologada a lista de classificag@o final dos candidatos
do Juri n.° 1, da especialidade médica de Oncologia Médica, no ambito
do procedimento concursal nacional de habilitagdo ao grau de consultor
da carreira médica, aberto pelo aviso n.° 9295-A/2012, publicado no
Diadrio da Republica n.° 130 (2.2 série), de 6 de julho:

Juri n.’ 1 de Oncologia Médica — ARS LVT,
Alentejo, Algarve e Centro

Dr.* Ana Maria Brito Barros Pinto — Nao compareceu

Dr.* Anabela Guimaraes Barros de Sa — Aprovado

Dr. Anténio José Fragoso Pego — Aprovado

Dr.? Beatriz Elena Gosalbez Pequefio — Aprovado

Dr. Fernando Manuel Ribeiro Gomes — Ndo compareceu

Dr.* Gabriela Maria da Cunha Sousa — Aprovado

Dr.? Isabel Maria Serejo Goulao Sargento — Aprovado

Dr. Joao Cardoso Ribeiro — Aprovado

Dr. Jodo Oliveira Baptista Geraldes Freire — Aprovado

Dr.* Maria Isabel Pazos Portela — Aprovado

Dr.* Maria Margarida Paiva Cardoso Teixeira Pimparel — Ndo com-
pareceu

Dr.* Mariela Marques Martins de Oliveira — Aprovado

Dr.? Paula Cristina Sousa Jacinto — Aprovado

Dr. Pedro Alexandre Estrela Ribeiro Silvestre Madeira — Aprovado

Dr.?* Sandra Cristina Concei¢do Bento — Aprovado

Dr. Sérgio Adriano Vilelas Barroso — Ndo compareceu

Dr.? Teresa Margarida Pereira Carvalho Tavares — Aprovado

De acordo com o disposto no n.° 2 do artigo 22.° da Portaria supra-
citada, a data de obtencdo do grau de consultor dos médicos aprova-
dos constantes desta lista reporta-se a 26-04-2016, data da publicacdo
da primeira lista da presente especialidade médica, conforme o Aviso
n.° 5341/2016, publicado no Didrio da Republica, 2.* série, n.° 80, de
26 de abril de 2016.

28 de abril de 2016. — A Diretora do Departamento de Gestdo e
Administragao Geral, Manuela Carvalho.
209554018

Aviso n.° 6075/2016

Faz-se ptblico que, em cumprimento do disposto no n.°2 do ar-
tigo 20.° da Portarian.® 217/2011, de 31 de maio, foi, por delibera¢do do
Conselho Diretivo da Administragdo Central do Sistema de Satde, IP de



