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e) A designacdo de patrono a cada um dos candidatos
que se encontrem validamente inscritos no estagio.

4 - O CEJ promove a publicagdo no Portal Citius do
anuncio de abertura do estagio, descriminando a data do
inicio e as condi¢des de admissdo ao mesmo, com, pelo
menos, 15 dias de antecedéncia.

Artigo 3.°
Duracio do estagio

O estagio tem a duragdo de trés meses, sendo reduzidas
a metade as duragdes das componentes tedrica e pratica
a que se refere o n.° 3 do artigo 8.° da Lei n.® 22/2013, de
26 de fevereiro.
Artigo 4.°

Exame

1 - O exame previsto no artigo 9.° da Lei n.° 22/2013, de
26 de fevereiro, incide sobre as matérias referidas nas ali-
neas a) af) don.® 1 do mesmo artigo, sendo o conhecimento
das regras éticas e deontoldgicas aplicaveis a atividade dos
administradores judiciais avaliado por referéncia as regras
éticas e deontoldgicas comummente aceites no ambito do
exercicio da atividade.

2 - O CEJ promove a publicacdo da data da realizacdo
do exame, no Portal Citius, com um minimo de 30 dias
de antecedéncia sobre a sua realizacdo e de 15 dias antes
do inicio do estagio.

Artigo 5.°

Efeitos da aprovacio no exame

1 - Os estagidrios que sejam aprovados no exame referido
no artigo anterior tém direito ao ingresso automatico nas
listas oficiais referidas no artigo 10.° da Lei n.® 22/2013,
de 26 de fevereiro, apds prévia defini¢do, pela entidade
responsavel pelo acompanhamento, fiscalizagao e disciplina
dos administradores judiciais, do numero de candidatos
a inscrever nas referidas listas se a quota de ingresso na
atividade for superior ao nimero de estagiarios aprovados.

2 - Caso o numero de candidatos a inscrever nas listas
oficiais seja inferior ao nimero de estagiarios aprovados
no exame referido no artigo anterior, estes tém direito ao
ingresso automatico nas referidas listas, por ordem de gra-
duagdo, até ao preenchimento do total da quota de ingresso.

3 - A graduacdo prevista no numero anterior ¢ feita
por ordem decrescente da classificagdo final obtida pelos
candidatos aprovados no exame.

4 - Caso o numero de candidatos aprovados no exame
seja superior ao numero de vagas definido nos termos
do n.° 1, os candidatos que ndo sejam inscritos nas listas
oficiais previstas no artigo 10.° da Lei n.° 22/2013, de 26
de fevereiro, no primeiro processo de recrutamento de
administradores judiciais aberto pela entidade responsavel
pelo acompanhamento, fiscalizagao e disciplina dos admi-
nistradores judiciais, tém direito ao ingresso automatico
no processo de recrutamento subsequente.

Artigo 6.°
Direito subsidiario
Em tudo quanto ndo se encontre especialmente regulado

no presente decreto-lei aplica-se o disposto nos artigos 7.°
a 10.°da Lei n.° 22/2013, de 26 de fevereiro.
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Artigo 7.°
Norma transitoria

O regime constante do presente decreto-lei € aplicavel
até a entrada em vigor do diploma que cria a Comissdo
para o Acompanhamento dos Auxiliares de Justica, sem
prejuizo do disposto no artigo 5.° que se mantém em vigor
até a integragdo do ultimo candidato nas listas oficiais
referidas no mesmo artigo.

Artigo 8.°
Entrada em vigor

O presente decreto-lei entra em vigor no dia seguinte
ao da sua publicacio.

Visto e aprovado em Conselho de Ministros de 29 de
agosto de 2013. — Pedro Passos Coelho — Paula Maria
von Hafe Teixeira da Cruz.

Promulgado em 30 de setembro de 2013.
Publique-se.

O Presidente da Republica, ANiBAL CAVACO SILVA.
Referendado em 2 de outubro de 2013.

O Primeiro-Ministro, Pedro Passos Coelho.

MINISTERIO DA SAUDE

Decreto-Lei n.° 135/2013
de 4 de outubro

O Decreto-Lei n.° 82/2009, de 2 de abril, aprovado no
desenvolvimento da Base XIX da Lei n.° 48/90, de 24 de
agosto, alterada pela Lei n.° 27/2002, de 8 de novembro,
que aprova a Lei de Bases da Satde (Lei de Bases da
Saude), estabelece as regras de designagdo, competéncia
e funcionamento das entidades que exercem o poder de
autoridade de saude.

Passados mais de quatro anos sobre a publicagcdo do
Decreto-Lei n.° 82/2009, de 2 de abril, verifica-se a ne-
cessidade de ajustar o regime das autoridades de saude,
nomeadamente no que respeita as competéncias dos varios
niveis de autoridade de saude, passando estas a ser mais
abrangentes, como, por exemplo, no &mbito do estipulado
no Regulamento Sanitario Internacional.

Neste contexto de mudanga e de forma a melhorar a
saude dos cidaddos e contribuir para a sustentabilidade do
Servigo Nacional de Saude, atualizam-se e clarificam-se
ainda as fungdes das autoridades de saude, da sua dotacdo
e capacidades existentes, de forma a assegurar uma gestao
mais eficaz.

Foram ouvidos, a titulo obrigatorio, os 6rgdos de go-
verno proprio das Regides Autonomas.

Foram ouvidas, a titulo facultativo, a Associagdo Nacio-
nal de Municipios Portugueses, bem como as organizagdes
sindicais e representativas dos trabalhadores das entidades
afetadas pela presente reorganizacio de servigos.

Assim:

No desenvolvimento do regime juridico estabelecido
pelas Bases XIX e XX da Lei n.° 48/90, de 24 de agosto,
alterada pela Lei n.° 27/2002, de 8 de novembro, e nos
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termos da alinea ¢) don.° 1 do artigo 198.° da Constituigdo,
o Governo decreta o seguinte:

Artigo 1.°
Objeto

O presente decreto-lei procede a primeira alteragao
ao Decreto-Lein.® 82/2009, de 2 de abril, que estabelece
as regras de designagdo, competéncia e funcionamento
das entidades que exercem o poder de autoridade de
saude.

Artigo 2.°

Alteracgao ao Decreto-Lei n.° 82/2009, de 2 de abril

Os artigos 3.°,4.°, 6.°a 9.° do Decreto-Lei n.° 82/2009,
de 2 de abril, passam a ter a seguinte redagéo:

«Artigo 3.°

[...]

1—As autoridades de saude exercem poderes no
ambito territorial correspondente as areas geograficas e
administrativas de nivel nacional, regional e local, defi-
nidas conforme a Nomenclatura de Unidades Territoriais
para Fins Estatisticos (NUTS) em vigor, funcionando
em sistema de rede integrada de informacao.

5—As autoridades de saude de ambito local sdo
denominadas delegados de satide coordenadores e de-
legados de saude.
Artigo 4.°

[...]

1—0Os delegados de saude regionais sdo designados,
em comissdo de servigo, por despacho do membro do
Governo responsavel pela area da satde, sob proposta
do diretor-geral da Saude e apds parecer favoravel do
conselho diretivo da administragdo regional de saude
territorialmente competente.

2—O0 delegado de satude regional exerce, por ine-
réncia a comissao de servigo para que foi designado, as
fungdes de diretor do departamento de satide publica da
administragdo regional de saude respetiva, nos termos
de legislagdo propria.

3—O0s delegados de satide regionais adjuntos sdo
designados, em comissdo de servico, por despacho do
membro do Governo responsavel pela area da satde,
sob proposta do diretor-geral da Saude, ouvido o de-
legado de saude regional e apds parecer favoravel do
conselho diretivo da administragdo regional de saude
territorialmente competente.

4—Os delegados de saude regionais e os delegados de
saude regionais adjuntos sdo designados, por escolha, de
entre médicos de satide publica com o grau de consultor.

5—O0s delegados de saude coordenadores sdo de-
signados, em comissdo de servigo, pelo diretor-geral
da Saude sob proposta do conselho diretivo da respe-
tiva administracao regional de satide, ouvido o diretor
executivo do agrupamento de centros de satide ou o
conselho de administra¢do da unidade local de satude a
que se encontram afetos e parecer favoravel do respetivo
delegado de saude regional.

6—O0 delegado de saude coordenador exerce, por
ineréncia a comissdo de servico para que foi designado,
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as fungdes de coordenador da unidade de satide publica
do respetivo agrupamento de centros de satde, nos ter-
mos de legislagdo propria.

7— Os delegados de satide sdo designados, em comis-
sdo de servico, pelo diretor-geral da Satde sob proposta
do conselho diretivo da respetiva administragao regional
de satde, ouvido o diretor executivo do agrupamento
de centros de saude ou o conselho de administragao
da unidade local de satide a que se encontram afetos e
pareceres favoraveis dos respetivos delegados de saude
e delegado de saude regional.

8—0s delegados de satide coordenadores e os de-
legados de saude sdo designados de entre médicos com
grau de especialista de satde publica ou, ndo sendo
possivel, a titulo transitorio e apenas enquanto nao forem
colocados médicos da especialidade de satde publica na
unidade de saude publica, de entre médicos com grau de
especialista em areas relevantes para a satide publica.

9—[Anterior n.° 7].

10— O conselho diretivo de cada administragao re-
gional de satde territorialmente competente deve propor
arenovacdo da comissdo de servigo referidanos n.°s 1,
3,5 e 7, no prazo de 90 dias antes do seu termo.

11—[Anterior n.° 9].

12— Na situag@o prevista na ultima parte do nimero
anterior, as funcdes de delegado de satide regional e de
delegado de satide sdo asseguradas em regime de substi-
tuicdo, respetivamente nos termos do n.° 5 do artigo 7.°
e don.’7 do artigo 8.°, até a designagdo de novo titular
nos termos do presente decreto-lei.

13—Mediante despacho do diretor-geral da Satde,
sob proposta fundamentada do delegado de satde regio-
nal e ouvidos os diretores executivos dos agrupamentos
de centros de satide e ou dos conselhos de administra-
¢ao das unidades locais de satide intervenientes, pode
ser autorizado aos delegados de satide coordenadores
e delegados de saude, o exercicio de fungdes de autori-
dade de saude em area geografica diferente daquela para
que estdo designados, desde que a intervengdo se situe
na circunscrigdo territorial da respetiva Administragéo
Regional de Saude, haja concordancia do interessado e
sem prejuizo do disposto em legislagdo especial sobre
esta matéria.

14— A autorizag@o dada nos termos do disposto no
nimero anterior tem carater excecional e temporario,
e ¢ concedida por periodos até um ano, que podem ser
renovados até um maximo de trés anos.

15— A proposta do delegado de satude regional a que
se refere o n.° 13 deve especificar os motivos que justi-
ficam o pedido e o respetivo prazo de duragdo daquele
exercicio de fungdes.

16— Nas situagdes em que da aplicagdo do disposto
no n.° 13 resulte para os delegados de satde coordenado-
res e delegados de satide a acumulagdo de fungdes com
o exercicio de funcoes de autoridade de saude em area
geografica diferente daquela para que estdo designados,
ndo ha lugar a acumulac¢do de remuneragdes.

Artigo 6.°

L — :

a) Supervisionar a atividade das autoridades de satde
em todas as 4reas de competéncia, incluindo o cumpri-
mento do Regulamento Sanitario Internacional;



3— 0 apoio técnico e logistico a autoridade de satide
nacional ¢ prestado pela Direcdo-Geral da Satde.

Artigo 7.°

A) e e ;

b) Fazer cumprir as normas que tenham por objeto a
defesa da saude publica, requerendo, quando necessario,
0 apoio das autoridades administrativas e policiais;

c¢) Exercer a coordenacgdo regional da vigilancia epi-
demioldgica, nos termos da legislacdo aplicavel;

d) [Anterior alinea c)];

e) [Anterior alinea d)];

f) [Anterior alinea e)];

g) Fazer cumprir as normas do Regulamento Sanitéario
Internacional.

3—A autoridade de satde regional é coadjuvada
por um delegado de saude regional adjunto, conforme
proposta fundamentada, a apresentar pelo delegado de
satide regional ao conselho diretivo da administracao
regional de saude.

4—0Os delegados de saude regionais adjuntos exer-
cem as competéncias que lhe forem delegadas pelo
delegado de saude regional.

5—A autoridade de satide regional ¢ substituida nas
suas auséncias e impedimentos pelo delegado de satide
regional adjunto que aquela autoridade designar ou, ndo
sendo possivel, por um delegado de saude coordenador
por ele designado, mediante comunicagdo prévia a au-
toridade de satde nacional.

Artigo 8.°
Autoridade de saude a nivel local

1—A autoridade de satide de nivel local, também
designada por delegado de saude coordenador, esta se-
diada nas unidades de satde publica dos agrupamentos
de centros de saude e ou nas unidades locais de saude
e exerce as suas competéncias no ambito geografico
territorialmente competente.

2—Para cada agrupamento de centros de satde é
designado um delegado de saude coordenador e no
minimo um delegado de satde.

3—Sem prejuizo do disposto no nimero anterior,
em cada agrupamento de centros de saude o delegado
de satide coordenador ¢ coadjuvado por delegados de
satude, segundo um racio de um delegado de satide por
cada 75 mil habitantes residentes na area de intervencgao.

5—A autoridade de saude de nivel local compete,
na sua area de influéncia:

b) Fazer cumprir as normas que tenham por objeto a
defesa da saude publica, requerendo, quando necessa-
rio, o apoio das autoridades administrativas e policiais;

¢) Exercer a coordenag@o a nivel local da vigilancia
e investigacao epidemioldgica, nos termos da legislagao
aplicavel;
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d) [Anterior alinea c)];

e) [Anterior alinea d)];

f) [Anterior alinea e)];

g) [Anterior alinea f)];

h) Fazer cumprir as normas do Regulamento Sanitario
Internacional.

6—A autoridade de satde local ¢ coadjuvada, no mi-
nimo por um delegado de saude, a quem compete, na sua
area de influéncia, prosseguir as competéncias previstas
nas alineas b), ¢), ), g) e h) do numero anterior.

7—A autoridade de saude local é substituida nas suas
auséncias e impedimentos pelo delegado de satde por
ele designado, mediante comunicago prévia a autori-
dade de saude regional.

Artigo 9.°

L —

2—As autoridades de saude, no exercicio do seu
poder e competéncias, dispdem de apoio, a nivel téc-
nico, juridico, de recursos humanos e logistico, que ¢
assegurado pelos departamentos de saude publica das
administra¢des regionais de satude ou pelas unidades de
saude publica dos agrupamentos de centros de saide
ou das unidades locais de saude das respetivas areas
de intervengao, ou ainda, por outras unidades organicas
integradas na administracdo regional de saide territo-
rialmente competente.

B »

Artigo 3.°
Aditamento ao Decreto-Lei n.° 82/2009, de 2 de abril
E aditado ao Decreto-Lei n.° 82/2009, de 2 de abril, o

artigo 16.°-A, com a seguinte redacao:

«Artigo 16.°-A

Regides Autonomas

O presente decreto-lei € aplicdvel no territorio na-
cional, sem prejuizo da salvaguarda das competéncias
dos orgdos de governo proprio das Regides Autono-
mas.»

Artigo 4.°

Republicacio

1—E republicado em anexo ao presente decreto-lei, do

qual faz parte integrante, o Decreto-Lei n.° 82/2009, de 2
de abril, com a redacdo atual.

2—Para efeitos de republicac@o, onde se 1€ «portaria

conjuntay deve ler-se «portariay.

Visto e aprovado em Conselho de Ministros de 1 de

agosto de 2013. — Pedro Passos Coelho — Hélder Manuel
Gomes dos Reis — Fernando Ferreira Santo — Antonio
de Magalhdes Pires de Lima — Paulo José de Ribeiro
Moita de Macedo.

Promulgado em 27 de setembro de 2013.
Publique-se.

O Presidente da Republica, ANiBAL CAVACO SILVA.
Referendado em 30 de setembro de 2013.

O Primeiro-Ministro, Pedro Passos Coelho.
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ANEXO
(a que se refere o artigo 4.°)

Republicagao do Decreto-Lei n.° 82/2009, de 2 de abril

Artigo 1.°
Objeto

O presente decreto-lei estabelece as regras de desig-
nacdo, competéncia e funcionamento das entidades que
exercem o poder de autoridade de satde.

Artigo 2.°
Definiciao

1—Para efeitos do presente decreto-lei, entende-se
por autoridade de saude a entidade a qual compete a
decisao de intervencdo do Estado na defesa da satde
publica, na preven¢ao da doenga e na promogao e prote-
¢do da saude, bem como no controlo dos fatores de risco
e das situacoes suscetiveis de causarem ou acentuarem
prejuizos graves a saude dos cidaddos ou dos aglome-
rados populacionais.

2—A autoridade de satde detém os poderes necessarios
ao exercicio das competéncias referidas no numero anterior
na sua area geodemografica de intervengdo, bem como os
poderes relativos a vigilancia de satide no dmbito territorial
nacional que derivem da circulagdo de pessoas e bens no
trafego e comércio internacionais.

Artigo 3.°
Autoridades de saude

1 —As autoridades de satide exercem poderes no ambito
territorial correspondente as areas geograficas e adminis-
trativas de nivel nacional, regional e local, definidas con-
forme a Nomenclatura de Unidades Territoriais para Fins
Estatisticos (NUTS) em vigor, funcionando em sistema de
rede integrada de informagao.

2—As autoridades de satide dependem hierarquica-
mente do membro do Governo responsavel pela area da
satde, através do diretor-geral da Saude.

3—A autoridade de satide de &mbito nacional é o diretor-
-geral da Saude.

4—As autoridades de satide de ambito regional sdo
denominadas delegados de saude regionais e delegados
de saude regionais adjuntos.

5—As autoridades de saude de ambito local sdo deno-
minadas delegados de satide coordenadores e delegados
de saude.

Artigo 4.°

Designagio

1—Os delegados de satide regionais sao designados,
em comissdo de servico, por despacho do membro do
Governo responsavel pela area da satde, sob proposta do
diretor-geral da Satde e apos parecer favoravel do conselho
diretivo da administragdo regional de satde territorialmente
competente.

2—0 delegado de satide regional exerce, por ineréncia
a comissdo de servigo para que foi designado, as fungdes
de diretor do departamento de satide publica da administra-
¢do regional de saude respetiva, nos termos de legislacao
propria.
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3—Os delegados de satide regionais adjuntos sdo desig-
nados, em comissao de servigo, por despacho do membro
do Governo responsavel pela area da satde, sob proposta
do diretor-geral da Saude, ouvido o delegado de satde
regional e ap6s parecer favoravel do conselho diretivo
da administracdo regional de satde territorialmente com-
petente.

4—Os delegados de saude regionais e os delegados de
saude regionais adjuntos sdo designados, por escolha, de
entre médicos de saude publica com o grau de consultor.

5—0s delegados de saude coordenadores sdo designa-
dos, em comissdo de servico, pelo diretor-geral da Saude
sob proposta do conselho diretivo da respetiva administragdo
regional de saude, ouvido o diretor executivo do agrupa-
mento de centros de satide ou o conselho de administragido
da unidade local de saude a que se encontram afetos e pa-
recer favoravel do respetivo delegado de satde regional.

6—O0 delegado de saude coordenador exerce, por ine-
réncia a comissdo de servigo para que foi designado, as
fungdes de coordenador da unidade de satide publica do
respetivo agrupamento de centros de satde, nos termos
de legisla¢do propria.

7—O0s delegados de satide sdo designados, em comis-
sdo de servico, pelo diretor-geral da Saude sob proposta
do conselho diretivo da respetiva administragdo regional
de satde, ouvido o diretor executivo do agrupamento de
centros de satude ou o conselho de administragdo da uni-
dade local de saude a que se encontram afetos e pareceres
favoraveis dos respetivos delegados de satude e delegado
de satde regional.

8 —0O0s delegados de saide coordenadores e os delega-
dos de saude sdo designados de entre médicos com grau
de especialista de satde publica ou, ndo sendo possivel, a
titulo transitdrio e apenas enquanto ndo forem colocados
médicos da especialidade de saude publica na unidade de
saude publica, de entre médicos com grau de especialista
em dreas relevantes para a satde publica.

9—E aplicavel a comissdo de servigo o regime cons-
tante da Lei n.° 12-A/2008, de 27 de fevereiro, com as
especialidades previstas nos nimeros seguintes.

10— O conselho diretivo de cada administragdo regio-
nal de satude territorialmente competente deve propor a
renovacdo da comissdo de servigo referidanosn.’s 1, 3, 5
e 7, no prazo de 90 dias antes do seu termo.

11—No caso de ndo renovagao nos termos do numero
anterior, o exercicio das fungdes em regime de gestdo
corrente ndo pode exceder o prazo de 90 dias contados a
partir da cessagdo da respetiva comissao de servico.

12—Na situag@o prevista na ultima parte do nlimero
anterior, as fung¢des de delegado de satde regional e de
delegado de satde sdo asseguradas em regime de substi-
tuicdo, respetivamente nos termos do n.° 5 do artigo 7.° e
do n.° 7 do artigo 8.°, até a designagdo de novo titular nos
termos do presente decreto-lei.

13— Mediante despacho do diretor-geral da Satde, sob
proposta fundamentada do delegado de saude regional e ou-
vidos os diretores executivos dos agrupamentos de centros
de satde e ou dos conselhos de administragdo das unidades
locais de saude intervenientes, pode ser autorizado aos
delegados de satide coordenadores e delegados de saude,
o exercicio de fungdes de autoridade de satide em area
geografica diferente daquela para que estdo designados,
desde que a intervengdo se situe na circunscrig¢do territo-
rial da respetiva Administragdo Regional de Satude, haja
concordancia do interessado e sem prejuizo do disposto
em legislacdo especial sobre esta matéria.



6016

14— A autorizacao dada nos termos do disposto no
numero anterior tem carater excecional e temporario, € ¢
concedida por periodos até um ano, que podem ser reno-
vados até um méaximo de trés anos.

15—A proposta do delegado de satide regional a que se refere
o n.° 13 deve especificar os motivos que justificam o pedido
e o respetivo prazo de duragdo daquele exercicio de fungdes.

16— Nas situagdes em que da aplicacao do disposto no
n.° 13 resulte para os delegados de satide coordenadores e
delegados de satide a acumulag@o de fun¢des com o exerci-
cio de fungdes de autoridade de satide em 4rea geografica
diferente daquela para que estdo designados, ndo hé lugar
a acumulacdo de remuneragdes.

Artigo 5.°
Atribuicdes e competéncias

1—As autoridades de satide asseguram a intervencao
oportuna e discricionaria do Estado em situagdes de grave
risco para a saude publica, competindo-lhes, ainda, a vi-
gilancia das decisdes dos 6rgaos e servigos operativos do
Estado em matéria de saude publica.

2—Para efeitos do disposto no numero anterior, as
autoridades de saude podem utilizar todos os meios neces-
sarios, proporcionais e limitados aos riscos identificados
que considerem prejudiciais a saude dos cidaddos ou dos
aglomerados populacionais envolvidos.

3— As autoridades de saude compete, em especial,
de acordo com o nivel hierarquico técnico e com a area
geografica e administrativa de responsabilidade:

a) Vigiar o nivel sanitério dos aglomerados populacio-
nais, dos servigos, estabelecimentos e locais de utilizagdo
publica e determinar as medidas corretivas necessarias a
defesa da satide publica;

b) Ordenar a interrupg@o ou suspensdo de atividades ou
servigos, bem como o encerramento dos estabelecimentos ¢
locais referidos na alinea anterior onde tais atividades se de-
senvolvam em condigdes de grave risco para a saude publica;

¢) Desencadear, de acordo com a Constitui¢do e a lei, o
internamento ou a prestacio compulsiva de cuidados de satide
a individuos em situacdo de prejudicarem a saude publica;

d) Exercer a vigilancia sanitéria no territdrio nacional de
ocorréncias que derivem do trafego e comércio internacionais;

e) Proceder a requisi¢cdo de servigos, estabelecimentos
e profissionais de satide em caso de epidemias graves e
outras situagoes semelhantes.

4—Quando ocorram situagdes de emergéncia grave
em saude publica, em especial situagdes de calamidade
ou catastrofe, 0 membro do Governo responsavel pela
area da saude toma as medidas necessarias de exceg¢ao que
forem indispensaveis, coordenando a atuacao dos servigos
centrais do Ministério com as institui¢des e servigos do
Servigo Nacional de Satude e as autoridades de satde de
nivel nacional, regional e municipal.

Artigo 6.°
Autoridade de saude nacional

1—Enquanto autoridade de saude nacional, compete
ao diretor-geral da Saude:

a) Supervisionar a atividade das autoridades de saude em
todas as 4reas de competéncia, incluindo o cumprimento
do Regulamento Sanitério Internacional,
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b) Coordenar o funcionamento global da rede de auto-
ridades de satude;

¢) Exercer a coordenag@o nacional de vigilancia epide-
miologica, nos termos de legislagdo propria;

d) Exercer em situagdes de grave emergéncia em saude
publica, designadamente em casos de epidemias graves,
mediante declaragdo publica do membro do Governo res-
ponsavel pela area da satde, as competéncias de requisi¢ao
de servigos, estabelecimentos e profissionais de saude.

2—O diretor-geral da Satide enquanto autoridade de
saude nacional é substituido nos seus impedimentos por
um subdiretor-geral por ele designado, com a especialidade
de satude publica, ou por um delegado regional de saude
expressamente por ele designado para o efeito.

3—O0 apoio técnico e logistico a autoridade de saude
nacional ¢ prestado pela Diregdo-Geral da Saude.

Artigo 7.°
Autoridades de saiide de ambito regional

1 —A autoridade de satide de ambito regional, também
designada por delegado de satide regional, esta sediada
no departamento de saude publica de cada administracao
regional de saude.

2—A autoridade de saude de ambito regional compete:

a) Coordenar e supervisionar o exercicio de competén-
cias de autoridade de satide na respetiva regido;

b) Fazer cumprir as normas que tenham por objeto a
defesa da saude publica, requerendo, quando necessario,
0 apoio das autoridades administrativas e policiais;

c¢) Exercer a coordenagao regional da vigilancia epide-
mioldgica, nos termos da legislacdo aplicavel;

d) Levantar autos relativos as infra¢des e instruir os
respetivos processos, solicitando, quando necessario, o
concurso das autoridades administrativas e policiais, para
0 bom desempenho das suas fungoes;

e) Exercer os demais poderes que lhe sejam atribuidos
por lei ou que lhe hajam sido superiormente delegados ou
subdelegados pela autoridade de satide nacional;

f) Prestar a colaboragdo que lhe seja solicitada pelos
servicos da administragdo regional de saide dentro da
sua competéncia;

g) Fazer cumprir as normas do Regulamento Sanitario
Internacional.

3—A autoridade de satde regional ¢ coadjuvada por
um delegado de satide regional adjunto, conforme proposta
fundamentada, a apresentar pelo delegado de satide regional
ao conselho diretivo da administragdo regional de saude.

4—Os delegados de satde regionais adjuntos exercem
as competéncias que lhe forem delegadas pelo delegado
de satde regional.

5—A autoridade de satde regional é substituida nas
suas auséncias e impedimentos pelo delegado de satude
regional adjunto que aquela autoridade designar ou, ndo
sendo possivel, por um delegado de satide coordenador por
ele designado, mediante comunicagéo prévia a autoridade
de saude nacional.

Artigo 8.°
Autoridade de saude a nivel local

1—A autoridade de saude de nivel local, também desig-
nada por delegado de satide coordenador, esta sediada nas
unidades de satde publica dos agrupamentos de centros de
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saude e ou nas unidades locais de satde e exerce as suas com-
peténcias no &mbito geografico territorialmente competente.

2—Para cada agrupamento de centros de saude ¢ de-
signado um delegado de saude coordenador e no minimo
um delegado de saude.

3—Sem prejuizo do disposto no nimero anterior, em
cada agrupamento de centros de saude o delegado de saude
coordenador ¢ coadjuvado por delegados de saude, segundo
um racio de um delegado de satde por cada 75 mil habi-
tantes residentes na area de intervengao.

4—Nos municipios com mais de um agrupamento de
centros de saude, ¢ designado pelo delegado regional de
saude o delegado de satide que se articula com as ins-
tituigdes externas ao Servico Nacional de Saude, para
efeitos de normalizacdo e de aplicacdo de procedimentos
de Ambito municipal.

5— A autoridade de satde de nivel local compete, na
sua area de influéncia:

a) Coordenar e supervisionar o exercicio de autoridade
de saude no respetivo ambito geodemografico;

b) Fazer cumprir as normas que tenham por objeto a
defesa da saude publica, requerendo, quando necessario,
o0 apoio das autoridades administrativas e policiais;

c¢) Exercer a coordenac@o a nivel local da vigilancia e inves-
tigacdo epidemioldgica, nos termos da legislacao aplicavel;

d) Levantar autos relativos as infragdes e instruir os
respetivos processos, solicitando, quando necessario, o
concurso das autoridades administrativas e policiais, para
0 bom desempenho das suas fungdes;

e) Exercer os demais poderes que lhe sejam atribuidos
por lei ou que lhe hajam sido superiormente delegados ou
subdelegados pela autoridade de satide regional;

f) Colaborar, dentro da sua 4rea de competéncia, com as
unidades de satide do seu &mbito geodemografico;

g) Colaborar, dentro da sua area de competéncia, com
os municipios do seu ambito geografico, em atividades
conjuntas, definidas em legislagdo especifica;

h) Fazer cumprir as normas do Regulamento Sanitario
Internacional.

6—A autoridade de satde local ¢ coadjuvada, no mi-
nimo por um delegado de saude, a quem compete, na sua
area de influéncia, prosseguir as competéncias previstas
nas alineas b), e), f), g) e h) do numero anterior.

7—A autoridade de satde local é substituida nas suas
auséncias e impedimentos pelo delegado de satde por ele
designado, mediante comunicagdo prévia a autoridade de
satude regional.

Artigo 9.°

Fungbes da autoridade de satude

1—As fungdes inerentes ao exercicio do poder de au-
toridade de satde sdo exercidas com autonomia técnica e
sdo independentes das de natureza operativa dos servigos
de saude.

2—As autoridades de satude, no exercicio do seu poder
e competéncias, dispdem de apoio, a nivel técnico, juri-
dico, de recursos humanos e logistico, que ¢ assegurado
pelos departamentos de satide publica das administragdes
regionais de satide ou pelas unidades de satde publica dos
agrupamentos de centros de satide ou das unidades locais
de saude das respetivas areas de interven¢do, ou ainda,
por outras unidades orgénicas integradas na administragao
regional de satde territorialmente competente.

3—As autoridades de satde podem, no ambito terri-
torial competente, delegar nos profissionais que integram
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os respetivos servicos de saude publica, de acordo com
as areas especificas de intervencao, a execucdo de atos
materiais compreendidos no exercicio das suas competén-
cias, desde que observados os requisitos de qualificacdo
profissional necessarios ao exercicio das mesmas.

Artigo 10.°

Remuneracio

Os médicos no exercicio efetivo de funcdes de autori-
dade de saude que impliquem a obrigatoriedade de apre-
sentacdo ao servigo sempre que solicitados t€m direito a
um suplemento remuneratério, cujo montante pecunidrio
e condi¢des de pagamento sdo fixados por portaria dos
membros do Governo responsaveis pelas areas das finan-
¢as, da Administragdo Publica e da saude.

Artigo 11.°
Conselho de Autoridades de Satde

1—E criado o Conselho de Autoridades de Satde,
adiante designado por Conselho, com natureza consultiva
e de apoio a autoridade de satde nacional, com a seguinte
composi¢ao:

a) O diretor-geral da Satde, que preside;

b) Os diretores regionais de saide das Regides Auto-
nomas;

¢) Os delegados de satde regionais;

d) Um delegado de saude a designar pelos respetivos
pares em cada regido;

e) Trés personalidades de reconhecido mérito da saude
publica nomeados pelo diretor-geral da Saude.

2—Ao Conselho compete:

a) Emitir pareceres em matérias que lhe sejam solici-
tadas;

b) Propor medidas normativas adequadas ao bom fun-
cionamento da rede de autoridades de satude;

¢) Propor a realizagdo de estudos para harmonizagao de
procedimentos das autoridades de satide, com o objetivo de
garantir solugdes adequadas ao funcionamento integrado
e coerente da rede;

d) Pronunciar-se, a pedido dos membros do Governo
ou de qualquer membro do Conselho, sobre aspetos de
€tica, sociais e legais, designadamente sobre publicitacdo,
divulgacdo e disseminacdo de informagdes relacionadas
com a saude publica.

3—O Conselho retine ordinariamente trés vezes por
ano e, extraordinariamente, sempre que seja convocado
pelo presidente.

4—Os termos de organizagdo e funcionamento do
Conselho de Autoridades de Satde constam de regula-
mento interno a aprovar na primeira reunido apds a sua
constituicao.

5—0 exercicio das funcdes referidas nos nimeros an-
teriores ndo ¢ remunerado.

Artigo 12.°

Dever de colaboracio das instituicdes publicas e privadas

1—E reconhecido as autoridades de satide o direito
de acesso a informagdo necessaria ao exercicio das suas
fungdes, relevante para a salvaguarda da saude publica,
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devendo as instituicdes publicas e privadas fornecer os
dados por aquelas considerados essenciais.

2—E, ainda, reconhecido as autoridades de saude o
direito de acesso a servigos, institui¢des ou locais abertos
ao publico, no exercicio das suas fungoes.

Artigo 13.°

Recurso hierarquico

1—Dos atos praticados pelos delegados de satde re-
gionais e seus adjuntos e pelos delegados de saude e seus
adjuntos no exercicio do poder de autoridade cabe recurso
hierarquico para a autoridade de satide nacional.

2—A tramitagdo do processo gracioso referido no nimero
anterior rege-se pelo disposto no Codigo de Procedimento
Administrativo.

Artigo 14.°

Apoio juridico e patrocinio judiciario

Os titulares dos poderes de autoridade de satde que
sejam arguidos ou parte em processo administrativo ou
judicial, por ato cometido ou ocorrido no exercicio e por
causa das suas fungdes, tém direito a assisténcia juridica,
nas modalidades de apoio juridico e patrocinio judiciario,
a assegurar pela Dire¢do-Geral da Satde.

Artigo 15.°
Remissiao

As referéncias a autoridade sanitaria, a autoridade regional
de satide e seus adjuntos e as autoridades concelhias de saiude e
seus adjuntos constantes de outros decretos-leis consideram-se
feitas as autoridades de saude criadas nos termos do presente
decreto-lei.
Artigo 16.°

Sancoes

A desobediéncia a ordem ou a mandado legitimos, re-
gularmente comunicados e emanados da autoridade de
satde, ¢ punida nos termos da lei penal.

Artigo 16.°-A
Regiées Autonomas

O presente decreto-lei é aplicadvel no territorio nacional,
sem prejuizo da salvaguarda das competéncias dos drgaos
de governo proprio das Regides Autonomas.

Artigo 17.°
Disposi¢io transitoria

As autoridades de saude nomeadas ao abrigo do Decreto-
-Lein.® 336/93, de 29 de setembro, mantém-se no exercicio
das suas fungdes até que se proceda as novas designagdes,
nos termos do artigo 4.°

Artigo 18.°

Norma revogatéria

E revogado o Decreto-Lei n.° 336/93, de 29 de setem-
bro.
Artigo 19.°

Entrada em vigor

O presente decreto-lei entra em vigor 90 dias apés a
sua publicagdo.
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REGIAO AUTONOMA DOS AGORES
Assembleia Legislativa
Decreto Legislativo Regional n.° 15/2013/A

Alteragdo ao Orgamento da Regido Autdnoma dos Agores
para o ano 2013

Considerando a necessidade de proceder a ajustamen-
tos no Or¢amento da Regido Autonoma dos Agores de
2013, face ao aumento da despesa resultante do pagamento
do subsidio de férias aos trabalhadores da administracao
publica regional e a necessidade de aumento das transfe-
réncias para o Servico Regional de Saude na sequéncia
da regularizagdo de pagamentos a fornecedores dos Hos-
pitais;

Considerando que as receitas proprias da Regido regis-
tardo em 2013 um aumento significativo em relagdo aos
valores orgamentados, decorrente do apuramento final do
IVA gerado na Regido em 2012 ter sido muito superior ao
valor transferido pela Republica, e do IRC e IRS regis-
tarem uma evolucdo mais positiva do que inicialmente
previsto;

Considerando que ndo existe necessidade de reduzir o
Plano de Investimentos da Regido para acomodar o au-
mento de despesa decorrente da reposi¢do do subsidio de
férias e do incremento das transferéncias para o Servigo
Regional de Satde, que serdo totalmente financiadas pelo
aumento verificado nas receitas proprias da Regido em
2013 face ao inicialmente previsto.

Assim, a Assembleia Legislativa da Regido Autonoma
dos Agores, nos termos da alinea p) don.® 1 do artigo 227.°
e do n.° 1 do artigo 232.° da Constitui¢do da Reptblica
Portuguesa e da alinea c) do artigo 34.° e do n.° 1 do ar-
tigo 44.° do Estatuto Politico-Administrativo da Regido
Auténoma dos Agores, decreta o seguinte:

Artigo 1.°

Alteragoes Orcamentais

Os mapas I, 11, 111, IV e X publicados em anexo ao
Decreto Legislativo Regional n.° 2/2013/A, de 22 de abril,
sdo alterados nos termos constantes dos mapas em anexo
ao presente diploma, do qual fazem parte integrante.

Artigo 2.°

Entrada em vigor

O presente decreto legislativo regional entra em vigor
no dia seguinte ao da sua publicacao.

Aprovado pela Assembleia Legislativa da Regido
Autonoma dos Acores, na Horta, em 4 de setembro de
2013.

A Presidente da Assembleia Legislativa, Ana Luisa
Luis.

Assinado em Angra do Heroismo em 23 de setembro
de 2013.

Publique-se.

O Representante da Repuiblica para a Regido Auténoma
dos Acores, Pedro Manuel dos Reis Alves Catarino.





