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_Apresentacao

A presente coletanea revé e atualiza o volume de
legislagdo/ regulamentagéao do Instituto Nacional
de Saude Doutor Ricardo Jorge (INSA, IP) publi-
cado em 2011". Esta reedicéo, que resulta sobre-
tudo da aprovagéo e publicagdo de novos diplo-
mas legais que alteram o quadro legal da institui-
¢ao, coloca a disposicao de todos os colabora-
dores do INSA, IP e aos demais interessados um
meio de consulta articulada e de facil acesso aos
principais diplomas legais e outros documentos
que norteiam atualmente o Instituto. Espera-se
que seja um apoio util para todos quantos cola-
boram nesta instituicéo ou a ela estejam ligados,
bem como o cidaddo em geral, servindo de ins-
trumento de referéncia no exercicio didrio das
suas fungdes ou atividades profissionais e de
fortalecimento dos dialogos internos e externos
institucionais.

No seguimento da aprovacdo da reestrutura-
¢ao orgénica do Ministério da Saude em 2011
(Decreto-Lei n.° 124/2011, de 29 de dezembro),
com base nas orienta¢des do Plano de Redugao
e Melhoria da Administracéo Central do Estado
(PREMAC) definido no &mbito do Compromisso
Eficiéncia, foi publicada uma nova Lei Orgénica
do INSA, IP em 2012 (Decreto-Lei n.° 27/2012,
de 8 de fevereiro), que veio reformular a legisla-
cdo anterior consagrada pelo Decreto-lei n.°
271/2007 de 26 de julho e concretizar as bases
fixadas pelo Ministério da Saude no que ao Ins-
tituto diz respeito, relativamente & misséo e as
atribuicées, assim como ao quadro dos seus
dirigentes, conferindo-lhe uma acrescida impor-
tancia no panorama nacional, em determinados
dominios relacionados com a saude.

' Atual legislagédo e outros documentos orientadores. Lisboa: INSA IP, 2011, que atualiza a anterior Colectdnea de Legislagdo do

Instituto publicada em 1995.
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Assim, o estatuto de laboratério do Estado confere
a este Instituto um papel predominante na investi-
gacao cientifica e desenvolvimento experimental
em ciéncias da saude, destacando-se em particular
as ciéncias biomédicas e as ciéncias da salde pu-
blica, incluindo a investigacéo epidemiolégica, os
determinantes da salde e a avaliagdo da qualidade
dos servigos de saude publica. Simultaneamente,
esse estatuto deve assegurar que se processe sem
dificuldades o desenvolvimento harmonioso das
outras atribuicdes, de importancia semelhante a
que a investigacéo cientifica tem, nomeadamente,
as de laboratorio nacional de referéncia, de obser-
vatério nacional de satde e de prestador de servi-
¢os a comunidade.

O INSA, IP continua sediado em Lisboa, com o
Centro de Estudos de Vetores e Doengas Infeccio-
sas Doutor Francisco Cambournac (CEVDI),
localizado em Aguas de Moura, integrado no
Departamento de Doencgas Infecciosas, e, agora,
com apenas um servico desconcentrado no Porto,
o Centro de Saude Publica Doutor Gongalves
Ferreira (CSPGF), uma vez que o Centro de
Genética Médica Doutor Jacinto Magalhaes,
integrado no Instituto em 2007, deixa de ser um
servico do INSA, IP. O CSPGF organiza-se em
unidades e em sectores, que asseguram as
competéncias previstas, respetivamente, para os
departamentos técnico-cientificos e para os
servicos de apoio a investigacdo, gestdo e
administragdo do INSA, IP.

De notar ainda que, com esta recente reestrutura-
¢éo, 0 INSA, IP sucedeu nas atribui¢6es do Alto-
-Comissariado da Satde no dominio da avaliagao



do Plano Nacional de Saude, e recebeu igualmente
as competéncias e sucedeu na universalidade
dos direitos e das obrigacdes do Departamento
de Saude Publica da Administracdo Regional de
Saude de Lisboa e Vale do Tejo, IP no que respeita
ao Laboratorio de Saude Publica — Micobacteriolo-
gia /Tuberculose.

A composicao do Conselho Diretivo do INSA, IP
também foi alterada, passando a dispor de um
Presidente e apenas de um Vogal, a Comisséo
de Etica deixou de ser um 6rgéo do INSA, IP e
0 Instituto deixou igualmente de ter Gabinetes
de Apoio, que sdo atualmente areas funcionais,
inseridas nos Departamentos e nas Dire¢bes de
Servicos do Instituto.

Desta forma, esta edi¢c@o reune num unico volume
a nova Lei Organica, que define nomeadamente a
missao e as atribuicdes do INSA, IP, os respetivos
Estatutos que determinam a organizagéo interna, a
estrutura e as competéncias de cada departamen-
to técnico-cientifico, dos servicos de apoio a
investigacdo, gestdo e administracdo, do Museu
da Saude, bem como do servigo desconcentrado,
e ainda o Regulamento Interno que estabelece a
organizacdo e disciplina do trabalho, constituindo,
estes, os diplomas base que regem o exercicio da
atividade do INSA, IP. Integra, igualmente, outros
diplomas legais e documentos de orientacdo
interna vigentes, ndo obstante a necessidade de
serem objeto de atualizagdo em sintonia com 0s
diplomas supramencionados, nomeadamente 0s
regulamentos internos dos 6rgaos do INSA, IP e
os diplomas legais relativos ao desenvolvimento
das suas atribuigdes, assim como a Politica da

@ Legislagdo do INSA 2013

Qualidade, Ambiente e Seguranca, o Regulamento
da Comissao de Etica para a Saude, o Cédigo de
Etica do INSA IP, o Regulamento de Propriedade
Intelectual, o Plano de Prevengdo de Riscos de
Corrupcéo e Infragcbes Conexas e 0 Acordo Coleti-
vo de Trabalho do Instituto. No fim da publicagao
apresenta-se 0 organograma institucional, para
facilitar e simplificar a percecdo da estrutura
hierarquica da organizagao.

O documento foi concebido numa perspetiva de
living document, para que possa ser editado e
alterado continuamente e de forma &gil, garantindo
a sua permanente atualizagao.

A publicacédo estaré disponivel para consulta em
www.insa.pt


http://www.insa.pt/sites/INSA/Portugues/Paginas/portalInicio.aspx

Missao, Atribuicoes,
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LEI ORGANICA DO INSTITUTO NACIONAL DE SAUDE DOUTOR RICARDO JORGE, I.P.

MINISTERIO DA SAUDE

Decreto-Lei n.2 27/2012
de 8 de fevereiro’

No ambito do Compromisso Eficiéncia, o XIX Governo Constitucional determinou as linhas gerais
do Plano de Reducéo e Melhoria da Administragao Central (PREMAC), afirmando que o primeiro e
mais importante impulso do Plano deveria, desde logo, ser dado no processo de preparacado 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 refor-
ma da Administracao Publica, no sentido de a tornar eficiente e racional na utilizagao dos recursos
publicos e, por outro, para 0 cumprimento dos objectivos de reducéo da despesa publica a que o
pais esta vinculado. Com efeito, mais do que nunca, a concretizagao simultdnea dos objectivos de
racionalizacédo das estruturas do Estado e de melhor utilizagao dos seus recursos humanos é crucial
no processo de modernizagdo e de optimizagdo do funcionamento da Administragao Publica.

Importava decididamente repensar e reorganizar a estrutura do Estado, no sentido de Ihe dar
uma maior coeréncia e capacidade de resposta no desempenho das fun¢des que devera assegurar,
eliminando redundéncias e reduzindo substancialmente os seus custos de funcionamento.

O Instituto Nacional de Saude Doutor Ricardo Jorge foi fundado em 1899, como Instituto Central
de Higiene. Pelo Decreto n. 16 861, de 11 de Maio de 1929, foi dado aquele Instituto o nome do
Doutor Ricardo Jorge, nomenclatura que viria a manter até 1945, ano em que passou a designar-se
Instituto Superior de Higiene. Em 1971, recebeu a designacao que actualmente ostenta. Ao longo
de todo este periodo, no qual se vem materializando a sua ja longa histdria, o Instituto Nacional
de Saude Doutor Ricardo Jorge tem vindo a acompanhar e a intervir activamente no incessante
desenvolvimento cientifico e tecnolégico que se vem registando no dominio da saude.

A aprovacgao do Plano de Reducéo e Melhoria da Administragéo Central do Estado (PREMAC), a
par do Compromisso Eficiéncia, veio definir as bases para uma nova organica do Instituto Nacional
de Saude Doutor Ricardo Jorge.

No seguimento daquelas orientagcdes, e enquanto passo primeiro para a sua execugao, entrou em
vigor o Decreto-Lei n.° 124/2011, de 29 de Dezembro, que aprova a Lei Organica do Ministério da
Saude. Neste diploma, e no que ao Instituto Nacional de Saude Doutor Ricardo Jorge diz respeito,
sao fixadas, numa perspectiva de reestruturagdo a implementar, a misséo e respectivas atribuigoes,
assim como o quadro dos seus dirigentes.

Assim, o estatuto de laboratério do Estado confere a este Instituto um papel predominante na inves-
tigacdo cientifica e desenvolvimento experimental em ciéncias da saude, destacando-se em particular
as ciéncias biomédicas e as ciéncias da saude publica, incluindo a investigacao epidemioldgica, os
determinantes da saude e a avaliagcéo da qualidade dos servicos de saude publica. Simultaneamente,
esse estatuto deve assegurar que se processe sem dificuldades o desenvolvimento harmonioso das
outras atribuices, de importancia semelhante a que a investigacao cientifica tem, nomeadamente, as
de laboratério nacional de referéncia, de observatdrio nacional de saude e de prestador de servigos a
comunidade.

"Publicado no Didrio da Republica, 1.2 série — N.° 28 — 8 de fevereiro de 2012, pp. 635-639.
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Neste contexto, impde-se que o Instituto Nacional de Saude Doutor Ricardo Jorge seja dotado de uma
estrutura flexivel e desconcentrada que proporcione condi¢cées adequadas para que leve a cabo a sua
missdo, em articulagdo estreita ndo s6 com os servicos de saude, mas também com as universidades e
centros de investigacao nacionais e estrangeiros, os restantes laboratdrios do Estado e um largo conjunto
de outras entidades que partilham com ele, esferas de actividade comuns.

No que se refere a gestdo financeira e patrimonial, do Instituto continuam a aplicar-se o disposto no
Decreto-Lei n.2 125/99, de 20 de Abril.
Assim:

Ao abrigo do disposto no n.? 1 do artigo 16.% da Lei n.2 3/2004, de 15 de Janeiro, e nos termos da alinea
a) don.? 1 do artigo 198.° da Constituicdo, o Governo decreta o seguinte:

Artigo 1.2
Natureza

1 — O Instituto Nacional de Saude Doutor Ricardo Jorge, I.P., abreviadamente designado por INSA,
l.P., € um instituto publico integrado na administragéo indirecta do Estado, dotado de autonomia cientifi-
ca, administrativa e financeira e patrimonio proprio.

2 — O INSA, I.P., prossegue as atribuicdes do Ministério da Saude, sob superintendéncia e tutela do
respectivo ministro.

3 — OINSA, I.P.,, é um laboratdrio de interesse estratégico nacional, laboratério do Estado no sector
da saude, laboratdrio nacional de referéncia e observatdrio nacional de saude.

Artigo 2.2
Jurisdicao territorial e sede

1 — O INSA, I.P., € um organismo central com jurisdicao sobre todo o territorio nacional.
2 — O INSA, I.P.,, tem sede em Lisboa.

3 — O INSA, I.P., tem um servigo desconcentrado no Porto, o Centro de Saude Publica Doutor
Gongalves Ferreira.

Artigo 3.2
Missao e atribuicoes

1 — O INSA, |.P., é o laboratério do Estado que tem por missao contribuir para ganhos em saude
publica através de actividades de investigacao e desenvolvimento tecnoldgico, actividade laboratorial
de referéncia, observacao da saude e vigilancia epidemioldgica, bem como coordenar a avaliagédo
externa da qualidade laboratorial, difundir a cultura cientifica, fomentar a capacitacao e formacéao e
ainda assegurar a prestagao de servigos diferenciados, nos referidos dominios.

2 — O INSA, I.P,, prossegue as seguintes atribui¢cdes:
a) Promover e desenvolver a actividade de investigacéo cientifica orientada para as necessidades

em saude publica, procedendo a gestéo cientifica, operacional e financeira dos programas de
investigacdo do sector da saude publica;

i organica

Le



@ Legislacdo do INSA 2013

b) Promover a capacitacé@o de investigadores e técnicos, bem como realizar ac¢des de divulgacao da
cultura cientifica, numa perspectiva de saude em todas as politicas;

c) Promover, organizar e coordenar programas de avaliag@o, no &mbito das suas atribuicdes, nomea-
damente na avaliacdo externa da qualidade laboratorial e colaborar na avaliagao da instalacédo e
funcionamento dos laboratdrios que exercam actividade no sector da saude;

d) Promover, organizar e coordenar programas de observacdo em saude através, nomeadamente,
de estudos de monitorizagdo ambiental e bioldgica (biovigilancia) de substéncias potencialmente
toxicas, tendo em vista avaliar a exposi¢ao da populagéo ou de grupos populacionais especificos
a estas substéncias, realizados para fins de desenvolvimento de planos de prevencao e controlo
da doenca;

e) Assegurar o apoio técnico-normativo aos laboratdrios de saude publica;

f) Prestar assisténcia diferenciada em genética médica para prevengéo e diagndstico, em servigos
laboratoriais;

g) Planear e executar o programa nacional de diagndstico precoce;

h) Colaborar na realiza¢ao de actividades de vigilancia epidemioldgica de doencas, transmissiveis
e ndo transmissiveis, e desenvolver ou validar instrumentos de observagdo em saude, nomeada-
mente através de dados laboratoriais, no dmbito de sistemas de informacgéo, designadamente
garantindo a producao e divulgacéo de estatisticas de saude publica, e promovendo os estudos
técnicos necessarios, sem prejuizo das atribuicées da Direccdo-Geral da Saude e da Administra-
¢ao Central do Sistema de Saude, I.P., nesta matéria;

i) Assegurar a resposta laboratorial em caso de emergéncia biolégica, de origem natural, acidental
ou deliberada, sem prejuizo da coordenacao da Direc¢ao-Geral da Saude em matéria de respos-
ta apropriada a emergéncias de saude publica;

j) Proceder a monitorizagao do consumo de aditivos e da exposicao da populagdo a contaminantes
e outras substancias potencialmente nocivas presentes nos alimentos, incluindo os ingredientes
alimentares cujo nivel de ingestao possa colocar em risco a saude dos consumidores;

[) Assegurar arecolha, compilagao e transmisséo a Direc¢@o-Geral de Agricultura e Veterinaria
para efeitos de comunicacdo a Autoridade Europeia de Seguranca Alimentar dos dados
analiticos relativos a composicao, incluindo contaminantes e outras substéncias quimicas,
dos géneros alimenticios e alimentos para animais;

m) Avaliar a execugao e resultados das politicas, do Plano Nacional de Saude e programas de
salde do Ministério da Saude;

n) Desenvolver acgdes de cooperagdo nacional e internacional, de natureza bilateral ou multilateral,
no ambito das atribuicbes que prossegue, sem prejuizo das competéncias prdprias do Ministério
dos Negdcios Estrangeiros, em articulagdo com a Direcc@o-Geral da Saude enquanto entidade
responsavel pela coordenacdo das relagdes internacionais do Ministério da Saude;

0) Prestar servigcos remunerados, nomeadamente de assessoria cientifica e técnica, a entidades
dos sectores publico, privado e social, a nivel nacional e internacional, nas areas das suas
atribuicdes;

p) Instituir prémios cientificos e bolsas para a execugao de actividades de 1&D, como incentivo a
formacao cientifica e técnica;

q) Assegurar a gestéo e promogao do Museu da Saude.

La
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3 — O INSA, I.P, prossegue, ainda, as seguintes atribuicoes:

a) Colaborar, em matéria de investigacéo cientifica e laboratorial, com a Direc¢do-Geral da Saude na
definicdo e desenvolvimento de programas de saude;

b) Garantir a articulagdo com o Instituto Portugués do Sangue e da Transplantagao, I.P., na promog¢éo
e apoio a investigacao nos dominios da ciéncia e tecnologia das areas da medicina transfusional,
transplantac@o e medicina regenerativa.

4 — Devem cooperar com o INSA, I.P., todas as entidades, publicas e privadas, detentoras de informa-
¢ao, amostras ou outros elementos considerados pertinentes para aprofundar o conhecimento sobre o
estado de saude da populagéo e os factores que o determinam, proporcionando-lhe a sua utilizag@o, com
salvaguarda do cumprimento da legislacao em vigor.

Artigo 4.2
Orgdos

Séo drgados do INSA, I.P.:

a) O conselho directivo;
b) O fiscal unico;
c) O conselho de orientagéo;

)
)

d) O conselho cientifico;

e) A unidade de acompanhamento;
)

f) A comissdo paritaria.

Artigo 5.2
Conselho directivo

1 — O conselho directivo é o 6rgao responsavel pela gestéo, planeamento, coordenacéo e avaliagdo
da actividade do INSA, I.P., bem como pela direc¢é@o dos respectivos servigos, em conformidade com a
lei e com as orientagdes governamentais.

2 — O conselho directivo € composto por um presidente e um vogal.

3 — Sem prejuizo das competéncias que lhe sejam conferidas por lei, ou que nele tenham sido
delegadas ou subdelegadas, compete ao conselho directivo do INSA, I.P.:

a) Abrir centros ou extensdes de centros ou de unidades operativas em qualquer ponto do pais,
mediante prévia autorizagdo do ministro da tutela;

b) Assegurar a gestao estratégica dos recursos humanos, incluindo a definicao, sob proposta ndo
vinculativa do conselho cientifico, do recrutamento e da promog¢ao na carreira de investigagéo
cientifica.

4 — Sem prejuizo das demais competéncias conferidas por lei ou que nele sejam delegadas, compete
ao presidente do conselho directivo:

a) Assegurar a representacao do INSA, |.P., nas comissoes, grupos de trabalho ou actividades de
organismos estrangeiros ou internacionais;

b) Assegurar as relagdes do INSA, I.P., com os outros servigos ou organismos do Estado e com outras
entidades nacionais, publicas ou privadas;

c) Solicitar pareceres aos demais 6rgaos do INSA, I.P.

Lei orgénica
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5 — O conselho directivo pode delegar nos seus membros as competéncias que lhe sé@o cometidas.

Artigo 6.°
Fiscal Unico

O fiscal unico é designado e tem as competéncias previstas na lei quadro dos institutos publicos.

Artigo 7.2
Conselho de orientacao

1 — O conselho de orientacéo € o 6rgao responsavel por assegurar a eficaz articulagdo de varios
departamentos governamentais, da comunidade cientifica e dos sectores econdmicos e sociais, na
actividade do INSA, I.P.

2 — Ao conselho de orientagdo compete acompanhar a actividade do INSA, I.P., e, em especial, apoiar
o conselho directivo na concepgao, enquadramento e execu¢é@o de ac¢bes necessarias a concretizagao
das suas atribuigdes.

3 — Compete ainda ao conselho de orientagéo:

a) Dar parecer sobre a participacédo do INSA, I.P., em entidades publicas ou privadas, de acordo com o
previsto no artigo 15.°;

b) Dar parecer sobre todos os assuntos que lhe sejam submetidos pelo conselho directivo do INSA,
I.P., ou que entenda formular.

4 — O conselho de orientag@o é composto por:

a) Um representante do membro do Governo responsavel pela area da saude, que preside;
b) Um representante do membro do Governo responsavel pela area da ciéncia e tecnologia;
c) Um representante do membro do Governo responsavel pela area das finangas.

5 — Por despacho do membro do Governo responsavel pela drea da saude, sob proposta do conselho
directivo, podem, ainda, fazer parte do conselho de orientacdo representantes de outros ministérios com
interesse nas dreas de actuacao do INSA, I.P., designadamente nas &reas da agricultura, ambiente,
economia e administracdo interna.

6 — O presidente pode convidar a participar nas reunies, sem direito a voto, outras individualidades
cuja presenca seja julgada pertinente a discussdo de matérias especificas.

7 — O mandato dos membros do conselho de orientagao tem a duragao de trés anos, renovavel por
iguais periodos, continuando os seus membros em exercicio até a efectiva substitui¢ao.

8 — A participagdo nas reunides do conselho de orientagdo nao € remunerada.

9 — O conselho de orientagao reune, ordinariamente, uma vez por semestre e, extraordinariamente,
sempre que seja convocado pelo presidente, por sua iniciativa ou a solicitagdo da maioria dos seus
membros.

10 — As normas de funcionamento do conselho de orientag@o constam de regulamento interno a
elaborar e aprovar pelos seus membros.

C
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Artigo 8.°
Conselho cientifico

1 — O conselho cientifico € o drgéo responsavel pela apreciacdo e acompanhamento das actividades
de investigacao cientifica e de desenvolvimento tecnoldgico do INSA, I.P.

2 — O conselho cientifico € composto por todos os que, a qualquer titulo, incluindo o de bolseiro, e,
quer sejam cidad@os nacionais ou estrangeiros, exercam actividade no INSA, I.P., desde que estejam
habilitados com o grau de doutor ou equivalente, e tenham obtido aprovagéo nas provas a que se refere o
n.2 2 do artigo 17.2 do Decreto-Lei n.2 219/92, de 15 de Outubro, alterado pelo Decreto-Lei n.® 124/99, de 20
de Abril, ou, ainda, que ndo possuam qualquer dessas qualificacdes, integrem a carreira de investigacéo
em categoria igual ou superior a de investigador auxiliar ou a carreira docente universitaria em categoria
igual ou superior a de professor auxiliar.

3 — O presidente do conselho cientifico é eleito por escrutinio secreto e por maioria simples dos votos
expressos, directamente de entre os seus membros com a categoria de investigador-coordenador ou
professor catedratico, ou, em caso de inexisténcia de membros com as categorias mencionadas, de entre
os investigadores principais com habilitacdo ou professores associados com agregagao.

4 — O mandato do presidente do conselho cientifico tem a duragéo de trés anos, renovavel por idénticos
periodos, num maximo de dois mandatos.

5 — Compete ao conselho cientifico:

a) Emitir parecer sobre o orcamento, o plano e o relatério anual de actividades;
b) Exercer, em relagéo a carreira de investigagao, as competéncias que Ihe estao cometidas;
¢) Pronunciar-se sobre todas as questdes que lhe sejam submetidas pelo conselho directivo.

6 — O conselho cientifico funciona em sessdes plenarias ou em sec¢des, consoante a natureza dos
assuntos a apreciar e nos termos do respectivo regulamento interno.

7 — A gestéo corrente dos trabalhos do conselho cientifico é assegurada por uma comisséo coorde-
nadora permanente, eleita pelo plenario do conselho, nos termos do respectivo regulamento interno.

8 — Sempre que a natureza dos assuntos o justifique, o conselho cientifico pode ouvir docentes
universitarios, investigadores e técnicos exteriores ao conselho, sejam eles do INSA, I.P., ou de outras
entidades.

9 — As normas de funcionamento do conselho cientifico constam de regulamento interno a elaborar
e aprovar pelos seus membros.

10 — A participacao nas reuniées do conselho cientifico ndo é remunerada.

Artigo 9.°
Unidade de acompanhamento

1 — A unidade de acompanhamento exerce fun¢des de avaliacdo e de aconselhamento interno, de
acordo com os parametros definidos pelo conselho directivo do INSA, I.P.

2 — A unidade de acompanhamento é constituida por cinco a sete especialistas ou individualidades
exteriores ao INSA, I.P., a quem seja reconhecida competéncia na area da saude, devendo, sempre que
possivel, dois deles exercer a sua actividade em instituicoes n&o nacionais.
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3 — A composicdo da unidade de acompanhamento, incluindo a designacao do respectivo presidente,
é proposta pelo conselho directivo e homologada pelo membro do Governo da tutela.

4 — O mandato dos membros da unidade de acompanhamento tem a duragdo de trés anos, renovavel
por idéntico periodo.

5— A unidade de acompanhamento compete analisar regularmente, segundo parametros definidos
pelo conselho directivo, o funcionamento da instituicdo e dar os pareceres que julgar adequados,
nomeadamente sobre 0s planos e relatdrios anuais ou plurianuais de actividades do INSA, I.P., e ainda
sobre as questoes que lhe sejam submetidas pelo presidente do conselho directivo do INSA, I.P.

6 — A unidade de acompanhamento reune, anualmente e sempre que o seu presidente ou dois dos
seus membros o solicitem.

7 — As normas de funcionamento da unidade de acompanhamento constam de regulamento interno
a elaborar e aprovar pelos seus membros.

8 — A participacao nas reunides da unidade de acompanhamento ndo é remunerada.

Artigo 10.°
Comissao paritaria

1 — A comissao paritaria é constituida por 10 membros, 5 eleitos pelos trabalhadores e 5 designados
pelo conselho directivo, por um periodo de trés anos.

2 — Os membros eleitos pelos trabalhadores sdo escolhidos:

a) Trés pelos trabalhadores da sede;
b) Dois pelos trabalhadores do Centro de Saude Publica Doutor Gongalves Ferreira.

3 — Os membros da comissdo paritaria devem ser escolhidos de forma a representar, na medida do
possivel, todos 0s grupos profissionais do INSA, I.P.

4 — A comissao paritaria pronuncia-se, a titulo consultivo, sobre o plano e o relatério anual de activida-

des do INSA, I.P., bem como sobre questdes de natureza laboral, designadamente de organizagao do
trabalho, formacé&o profissional, higiene e seguranca no trabalho e ac¢ao social.

5 — As normas de funcionamento da comissao paritaria constam de regulamento interno a elaborar
e aprovar pelos seus membros.

6 — A participacao nas reunides da comissao paritaria ndo é remunerada.
Artigo 11.°
Organizacao interna

A organizacgdo interna do INSA, I.P., é a prevista nos respectivos estatutos.

Artigo 12.2
Receitas

1 — O INSA, I.P,, dispde das receitas provenientes de dotagbes que Ihe sejam atribuidas no Orgamento
do Estado.
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2 — O INSA, I.P.,, dispde ainda das seguintes receitas proprias:

a) As dotacdes atribuidas para a promogao do desenvolvimento cientifico, tecnolégico e inovagdo ou
resultante de contratos—programa sobre a realizagdo de servicos de interesse publico prestados
pelo INSA, |.P;

b) As quantias cobradas pela prestacdo de servicos no &mbito das suas competéncias;

c¢) O produto da venda de publicacdes editadas;

d) Os subsidios, subvencdes e comparticipacdes de entidades publicas e privadas;

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

3 — As receitas préprias referidas no numero anterior séo consignadas a realizacdo de despesas do
INSA, I.P., durante a execugao do orgamento do ano a que respeitam, podendo os saldos néo utilizados
transitar para o ano seguinte.

Artigo 13.2
Despesas

Constituem despesas do INSA, |.P., as que resultem de encargos decorrentes da prossecucao das
respectivas atribuicoes.

Artigo 14.°
Patrimdnio

O patriménio do INSA, I.P., é constituido pela universalidade de bens, direitos e obrigacdes de que
seja titular.

Artigo 15.2
Criacao e participacao em outras entidades

1 — A participacao e a aquisicao de participacdes, a qualquer titulo, no capital estatutario ou social de
entidades publicas ou privadas, nacionais ou internacionais, bem como o estabelecimento de parcerias
com entidades de natureza cientifica ou tecnoldgica, por parte do INSA, I.P., apenas pode verificar-se
quando, cumulativamente:

a) Se mostrar imprescindivel para a prossecucao das suas atribui¢oes;

b) Os fins prosseguidos por aquelas entidades sejam coincidentes ou complementares aos que lhe
estao cometidos;

c) Seja obtida autorizagao prévia dos membros do Governo responsaveis pelas areas das finangas e
da saude;

d) Resultem comprovadas sinergias de ac¢do benéficas ao desenvolvimento das dreas em que intervém

2 — O INSA, I.P,, pode participar em consorcios de investigacao e desenvolvimento, na sua qualidade
de laboratério do Estado.

3 — O aumento de participagdes no capital estatutario ou social de entidades publicas ou privadas
esta sujeito aos requisitos e forma mencionados no n.° 1.
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Artigo 16.°
Sucessao

O INSA, I.P., sucede nas atribuicdes do Alto-Comissariado da Saude no dominio da avaliagao do Plano
Nacional de Saude.

Artigo 17.°
Norma transitéria

O Centro de Genética Médica Doutor Jacinto Magalh&es, previsto no n.? 2 do artigo 2.% do Decreto-Lei
n.2271/2007, de 26 de Junho, mantém-se, transitoriamente, até 31 de Dezembro de 2012, com a natureza
de servigo desconcentrado do INSA, I.P.

Artigo 18.2
Norma revogatoéria

Séo revogados os Decretos-Leis n.% 271/2007, de 26 de Junho, e 218/2007, de 29 de Maio, alterado
pelo Decreto-Lei n.? 91/2010, de 22 de Julho.

Artigo 19.°
Entrada em vigor

O presente decreto-lei entra em vigor no 1.2 dia do més seguinte ao da sua publicagao.

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

Promulgado em 1 de Fevereiro de 2012.
Publique-se.

O Presidente da Republica, ANIBAL CAVACO SILVA.
Referendado em 3 de Fevereiro de 2012.

O Primeiro-Ministro, Pedro Passos Coelho.
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LEI ORGANICA DO INSTITUTO NACIONAL DE SAUDE DOUTOR RICARDO JORGE, I.P.

PRESIDENCIA DO CONSELHO DE MINISTROS
Secretaria-Geral

Declaracao de Retificacdo n.? 18/20122

Nos termos das disposi¢des conjugadas da alinear) do n.® 2 do artigo 2.2 e do artigo 11.2 do Decreto-
Lei n.2 4/2012, de 16 de janeiro, declara-se que o Decreto-Lei n.? 27/2012, de 8 de fevereiro, publicado
no Diario da Republica, 1.2 série, n.% 28, de 8 de fevereiro de 2012, saiu com a seguinte inexatidao que,
mediante declaragao da entidade emitente, assim se retifica:

Na alinea I) do n.? 2 do artigo 3.%, onde se é:
«l) Assegurar a recolha, compilacao e transmisséo a Direc¢do-Geral de Agricultura e Veterinaria [...]»

deve ler-se:

«l) Assegurar a recolha, compilacéo e transmissao a Direc¢do-Geral de Alimentacéo e Veterinaria [...]»

Secretaria-Geral, 2 de abril de 2012. — O Secretario-Geral, José Maria Belo de Sousa Rego.

2 Publicada no Didrio da Republica, 1.2 série — N.© 69 — 5 de abril de 2012, p. 1744.
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ESTATUTOS DO INSTITUTO NACIONAL DE SAUDE DOUTOR RICARDO JORGE, I.P.

MINISTERIOS DAS FINANCAS E DA SAUDE

Portaria n.2 162/2012
de 22 de maio?

O Decreto-Lei n.? 27/2012, de 8 de fevereiro, definiu a missédo e as atribui¢des do Instituto Nacional
de Saude Doutor Ricardo Jorge, I.P. (INSA, I.P.). Importa agora, no desenvolvimento daquele diploma,
determinar a sua organizac¢ao interna através da aprovacao dos respetivos estatutos.

Assim:

Ao abrigo do disposto no artigo 12.% da Lei n.2 3/2004, de 15 de janeiro, manda o Governo, pelos
Ministros de Estado e das Finangas e da Saude, o seguinte:

Artigo 1.2
Objecto

Sé&o aprovados, em anexo a presente portaria, e da qual fazem parte integrante, os Estatutos do Instituto
Nacional de Saude Doutor Ricardo Jorge, I.P., abreviadamente designado por INSA, I.P.

Artigo 2.2
Norma transitoria

1 — O Centro de Genética Médica Doutor Jacinto Magalhaes, previsto no n.? 2 do artigo 2.° do
Decreto-Lei n.2 271/2007, de 26 de junho, mantém-se, transitoriamente, até 31 de dezembro de 2012,
com a natureza de servigo desconcentrado do INSA, I.P., com as competéncias fixadas no n.% 3 do artigo
61.% do Regulamento anexo ao Despacho Normativo n.? 15/2009, de 25 de margo de 2009, publicado no
Diario da Republica, 2.2 série, n.° 68, de 7 de abril de 2009.

2 — O Centro de Genética Médica Doutor Jacinto Magalh&es € dirigido por um diretor de servicos,
cargo de direcéo intermédia de 1.2 grau, que depende hierdrquica e funcionalmente do conselho diretivo
do INSA, I.P.

Artigo 3.2
Norma revogatéria

E revogada a Portaria n.% 812/2007, de 27 de julho.

Artigo 4.°
Entrada em vigor

A presente portaria entra em vigor no quinto dia util seguinte ao da sua publicagéo.

Pelo Ministro de Estado e das Finangas, Luis Filipe Bruno da Costa de Morais Sarmento, Secretério
de Estado do Orgcamento, em substituicéo, em 2 de maio de 2012. — O Ministro da Saude, Paulo José de
Ribeiro Moita de Macedo, em 20 de abril de 2012.

% Publicada no Didrio da Republica, 1.2 série — N.° 99 — 22 de maio de 2012, pp. 2679-2683.
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ANEXO

ESTATUTOS DO INSTITUTO NACIONAL DE SAUDE DOUTOR RICARDO JORGE, I.P.

Artigo 1.2
Estrutura

1 — A organizagdo interna do Instituto Nacional de Saude Doutor Ricardo Jorge, |.P., abreviadamente
designado por INSA, I.P., é constituida pelas seguintes unidades organicas:

a) Departamentos técnico-cientificos;
b) Servigos de apoio a investigacao, gestao e administracao;
¢) Museu da Saude.

2 — A organizagdo interna do INSA, I.P., integra ainda o servi¢o desconcentrado, Centro de Saude
Publica Doutor Gongalves Ferreira, com sede no Porto, o qual se organiza em unidades e em sectores,
que asseguram as competéncias previstas, respetivamente, para os departamentos técnico-cientificos
e para os servigos de apoio a investigacao, gestéo e administracao do INSA, I.P.

3 — Os departamentos técnico-cientificos organizam-se em unidades funcionais, criadas por delibe-
racé@o do conselho diretivo, e ndo podem exceder, em cada momento, o limite maximo global de 25.

4 — Os servicos de apoio a investigacao, gestao e administracdo do INSA, I.P., podem integrar sectores
funcionais, criados por deliberacé@o do conselho diretivo, ndo podendo exceder, em cada momento, o limite
maximo global de 10.

5 — As unidades e os sectores do Centro de Saude Publica Doutor Gongalves Ferreira sdo criados por
deliberagéo do conselho diretivo do INSA, I.P., n@o podendo exceder, em cada momento, o limite maximo
de 5 e de 2, respetivamente.

Artigo 2.2
Cargos dirigentes intermédios

1 — Os servicos de apoio a investigagao, gestao e administragdo sao dirigidos por diretores, cargo
de direcdo intermédia de 1.° grau.

2 — O Centro de Saude Publica Doutor Gongalves Ferreira é igualmente dirigido por um diretor de
servicos, cargo de direcdo intermédia de 1.2 grau, que depende hierarquica e funcionalmente do conselho
diretivo do INSA, I.P.

Artigo 3.2
Coordenacao

1 — A coordenacgdo de cada departamento técnico-cientifico compete a um coordenador, designado
por deliberacao do conselho diretivo, de entre trabalhadores de reconhecido mérito técnico e cientifico do
mapa de pessoal do INSA, I.P., néo implicando a criagdo de cargo dirigente ou a atribuicdo de remuneragao
adicional.
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2 — A coordenacdo dos sectores funcionais dos servi¢os de apoio a investigacdo, gestao e adminis-
tracdo € assegurada por um coordenador, designado por deliberagdo do conselho diretivo de entre
trabalhadores do mapa de pessoal do INSA, I.P., ndo implicando a criagdo de cargo dirigente ou a
atribuicdo de remuneracgdo adicional.

3 — A coordenagédo do Museu da Saude é assegurada por um coordenador, designado, por deliberagéo
do conselho diretivo, de entre trabalhadores de reconhecido mérito técnico e cientifico do mapa de pessoal
do INSA, I.P,, ndo implicando a criagdo de cargo dirigente ou a atribuic@o de remuneracao adicional.

4 — Os coordenadores das unidades e dos sectores do servigo desconcentrado do Centro de Saude
Publica Doutor Gongalves Ferreira sdo designados, respetivamente, nos termos previstos nos n. 1 e 2,
nao implicando a criacao de cargo dirigente ou a atribuicao de remuneragao adicional.

Artigo 4.°
Departamentos técnico-cientificos

1 — Os departamentos técnico-cientificos concretizam as atribuicdes do INSA, I.P., através da reali-
zagao de atividades de investigacdo e desenvolvimento tecnoldgico em ciéncias da saude, atividades
laboratoriais de referéncia, de apoio técnico-normativo aos laboratdrios de saude publica, de avaliagao
externa da qualidade e de organizacgéo e gestédo do biobanco, observacao do estado de saude da popu-
lacé@o e vigilancia epidemioldgica, difusdo da cultura cientifica, capacitagdo e formagao de recursos
humanos e prestacéo de servicos diferenciados.

2 — Sao departamentos técnico-cientificos do INSA, I.P.:

a) O Departamento de Alimentagdo e Nutricao;

b) O Departamento de Doengas Infecciosas;

c) O Departamento de Epidemiologia;

d) O Departamento de Genética Humana;

e) O Departamento de Promocao da Saude e Prevencdo de Doencas Nao Transmissiveis;
f) O Departamento de Saide Ambiental.

Artigo 5.°
Departamento de Alimentacao e Nutricao

1 — O Departamento de Alimentacé@o e Nutricdo desenvolve atividades nas areas da seguranca
alimentar, toxicologia e avaliagao do risco, composi¢ao de alimentos, alimentacéo e nutri¢do, estilos de
vida e impacto na saude, através de investigacdo e desenvolvimento, vigilancia, referéncia, prestacao
de servigos diferenciados, formacao, informacgéo e consultoria.

2 — Ao Departamento de Alimentacdo e Nutricdo, abreviadamente designado DAN, compete:

a) Promover, coordenar e realizar investigagao e desenvolvimento em alimentagéo e nutri¢do, identi-
ficando as necessidades e estabelecendo as respetivas prioridades de acordo com as estratégias
nacionais e internacionais, nomeadamente as fixadas pelo Ministério da Salde, que reforcem os
programas nacionais e a internacionalizagdo;

b) Promover, coordenar e implementar programas de observagdo em saude associados a alimentacao e
avaliar o risco e beneficio para fins do desenvolvimento de planos de prevengéo e controlo da doenca;

D
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c) Assegurar a recolha, compilacdo e transmissao a Direcdo-Geral de Alimentacdo e Veterinaria,
para efeitos de comunicacgédo a Autoridade Europeia de Seguranca Alimentar, dos dados analiticos
nacionais relativos a composicao, incluindo contaminantes e outras substéncias quimicas, dos
géneros alimenticios e alimentos para animais;

d) Assegurar a fungéo de laboratdrio de referéncia para a saude, nos dominios da seguranca alimentar e
nutricdo, através da implementacdo de novas metodologias, do estudo epidemioldgico laboratorial de
doencas de origem alimentar, da prestacdo de servigos diferenciados, incluindo ensaios analiticos,
producdo de materiais de referéncia, e da organizacdo de programas de avaliacdo externa da
qualidade laboratorial.

Artigo 6.2
Departamento de Doencas Infecciosas

1 — O Departamento de Doengas Infecciosas desenvolve atividades nas areas dos diversos agentes
microbioldgicos e da respetiva imunologia, assegura a resposta laboratorial em emergéncias de origem
bioldgica e efetua estudos de vetores e doengas infecciosas, integrando o Centro de Estudos de Vetores
e Doencas Infecciosas Doutor Francisco Cambournac.

2 — Ao Departamento de Doencas Infecciosas, abreviadamente designado DDI, compete:

a) Promover, coordenar e realizar atividades e projetos de investigacao em doengas infecciosas, seus
agentes e determinantes;

b) Contribuir para o planeamento da agenda de investigacao em Saude;

c) Colaborar na vigilancia epidemioldgica das doencas infecciosas, na sua componente laboratorial,
em articulacdo com as redes nacionais e internacionais;

d) Realizar prestagao de servigos diferenciados e consultoria na drea das doencas infecciosas e seus
agentes e vetores;

e) Atuar na avaliagéo do risco bioldgico de emergéncia em saude publica;

f) Coordenar as atividades dos biotérios.

Artigo 7.2
Departamento de Epidemiologia

1 — O Departamento de Epidemiologia desenvolve atividades nos dominios da epidemiologia e

bioestatistica aplicadas, incluindo a vigilancia epidemioldgica e a investigacao em cuidados de saude.

2 — Ao Departamento de Epidemiologia, abreviadamente designado DE, compete:

a) Promover a identificacdo de necessidades de conhecimento nos dominios da observagdo em
saude, da vigilancia epidemioldgica, de investigacao epidemioldgica, incluindo epidemiologia
clinica e investigac@o em servigcos de saude;

b) Desenvolver, gerir e manter instrumentos de observacdo em saude e sistemas de vigilancia
epidemioldgica, quer por iniciativa prépria quer em colaboragdo com outros departamentos do
INSA, |.P., ou entidades externas;

¢) Produzir indicadores referentes aos estados de saude e de doencga da populagado e os respetivos
determinantes, bem como para a vigilncia epidemioldgica;
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d) Realizar investigacé@o epidemioldgica, incluindo de epidemiologia clinica e investigacdo em servigos
de saude;

e) Realizar previsdes e delinear cenarios sobre a ocorréncia de situagdes ou eventos de saude ou de
doenca.

Artigo 8.°
Departamento de Genética Humana

1 — O Departamento de Genética Humana desenvolve atividades no dominio dos determinantes
genéticos da saude e da doenga, designadamente atraves de abordagens de indole epidemioldgica,
clinica, citogenética, bioquimica ou de genética molecular, e garante o planeamento e a execugao do
programa nacional de diagndstico precoce.

2 — Ao Departamento de Genética Humana, abreviadamente designado DGH, compete:

a) Executar investigacéo e desenvolvimento nas modalidades relevantes, em linha com as prioridades
estratégicas do Ministério da Saude;

b) Assegurar, no dominio da genética, as fungdes de laboratério nacional de referéncia;

c) Realizar rastreios e testes genéticos de base laboratorial e, em colaboragao com o departamento de
epidemiologia, a organizacao e gestdo dos respetivos registos e cole¢des de produtos bioldgicos.

Artigo 9.2

Departamento de Promocao da Saude e Prevencao
de Doencas Nao Transmissiveis

1 — O Departamento de Promog¢ao da Saude e Prevencao de Doencgas Nao Transmissiveis desenvolve
atividades de investigacao e monitorizacdo dos determinantes da saude e dos fatores de risco e protecao
de doencas ndo transmissiveis bem como de capacitaco e literacia em saude.

2 — Ao Departamento de Promocéo da Saude e Prevencéo de Doengas N&o Transmissiveis, abrevia-
damente designado DPSPSNT, compete:

a) A investigacao dos determinantes biolégicos, comportamentais e ambientais que contribuem para a
promogao da saude ou para o desencadeamento de doengas ndo transmissiveis, assim como para
um melhor tratamento e progndstico dos doentes, incluindo a organizagédo e gestao das respetivas
bases de dados e cole¢des de produtos bioldgicos;

b) A avaliagdo diagndstica do estado de saude da populagéo e da efetividade de intervengdes no &mbito
da promogao da saude, produzindo evidéncia cientifica para a elaboragao de linhas orientadoras com
impacto em politicas publicas saudaveis;

c) A promocao e divulgacao da cultura cientifica, contribuindo para melhorar a literacia em saude do
cidadao, e a capacitacdo de investigadores e profissionais de saude;

d) A aplicacao de resultados de investigacdo e a implementagé@o de novas metodologias em areas de
referéncia, com vista ao diagndstico e prevencao de doencas nao transmissiveis.
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Artigo 10.2
Departamento de Saude Ambiental

1 — O Departamento de Saude Ambiental desenvolve atividades na area de interagdo entre a saude
e 0 ambiente, nomeadamente através da realizac@o de estudos de monitorizagcdo ambiental e bioldgica
(biovigilancia) de substancias potencialmente tdxicas, tendo em vista avaliar a exposi¢ao da populagao
ou de grupos populacionais especificos a estas substancias.

2 — Ao Departamento de Saude Ambiental, abreviadamente designado DSA, compete:

a) Estudar os fatores de risco de natureza ambiental e ocupacional com impacto na saude humana,
numa perspetiva preventiva e de protecado relativamente a exposi¢ao;

b) Promover a elaboracao de planos de contingéncia para situagdes de emergéncia na area da saude
ambiental e ocupacional, incluindo a comunicagéo do risco;

c) Promover redes tematicas e parcerias, incrementando a colaboragéo interinstitucional, quer a nivel
nacional, quer internacional;

d) Propor medidas corretivas ou preventivas de apoio a decisao técnica e de politica de saude na area
da saude ambiental e ocupacional;

e) Identificar as necessidades de investigacao e desenvolvimento em saude ambiental e ocupacional,
estabelecendo as respetivas prioridades, de acordo com as prioridades e estratégicas nacionais e
internacionais, nomeadamente as fixadas pelo Ministério da Saude.

Artigo 11.2
Servicos de apoio a investigacao, gestao e administracao

Sé&o servicos de apoio a investigacado, gestao e administragdo do INSA, I.P.:

a) Direcéo de Gestdo de Recursos Humanos;
b) Direcao de Gestéo de Recursos Financeiros;
c) Direcao de Gestdo de Recursos Técnicos.

Artigo 12.2
Direcao de Gestao de Recursos Humanos

A Direcdo de Gestéo de Recursos Humanos, abreviadamente designada DGRH, compete:

a) Proceder a gestao e administracao dos recursos humanos, desenvolvendo as metodologias e 0s
instrumentos de planeamento que permitam a gestao previsional daqueles recursos;

b) Sistematizar as politicas de recursos humanos tendo em vista a manutencéo atualizada do manual
de recursos humanos.

c) Promover a identificacdo de competéncias criticas, para as diferentes areas de atividade do INSA,
I.P., tendo em vista a progressiva gestdo por competéncias;

d) Elaborar, coordenar e acompanhar os programas de formacgao interna;

e) Assegurar a atualizacé@o das bases de dados de recursos humanos do INSA, I.P,;

f) Elaborar o balango social;

g) Implementar e gerir o sistema de avaliagao e gestéo de desempenho;
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h) Desenvolver e manter os conteudos do portal de recursos humanos;

i) Promover e assegurar a comunicagao interna das politicas e processos de recursos humanos;

j) Prestar apoio aos bolseiros de investigacao, desenvolvimento tecnoldgico ou de formagéo conexa
com essas areas;

k) Organizar os processos de candidatura a bolsas Ricardo Jorge;

[) Executar as atividades de expediente geral e distribuicao de correspondéncia;

m) Organizar e manter o arquivo geral do INSA, I.P.;

n) Coordenar e assegurar as atividades de estafeta, internas e externas;

0) Assegurar o atendimento telefdnico;

p) Gerir a frota automovel e garantir o seu funcionamento.

Artigo 13.°
Direcao de Gestao de Recursos Financeiros

A Direcao de Gestéo de Recursos Financeiros, abreviadamente designada DGRF, compete:

a) Elaborar o projeto de orcamento anual, analisar e controlar periodicamente a sua execugéo geral e
por unidades funcionais e propor alteragdes;

b) Controlar a execucao orcamental da despesa;

c¢) Controlar o sistema contabilistico que identifica analiticamente os custos e proveitos associados
as unidades funcionais;

d) Assegurar o registo de todos os factos relevantes em termos orgamentais e contabilisticos, nomea-
damente os procedimentos contabilisticos inerentes ao sistema de contabilidade geral e analitica;

e) Organizar, elaborar e manter atualizados os registos patrimoniais e contabilisticos;

f) Garantir o cumprimento das obrigacdes fiscais;

g) Efetuar a gestéo de fundos, proceder a cobranca das receitas e taxas provenientes da sua atividade
e ao pagamento das despesas;

h) Promover a constitui¢cao, reconstituicdo e liquidagao de fundos permanentes;

i) Efetuar a gestéo das receitas;

j) Emitir autorizagdes de pagamento;

k) Elaborar a conta de geréncia e o relatdrio de gestao anual;

) Elaborar andlises econdémico-financeiras;

m) Promover a cobranga atempada de receitas e efetuar o seu depdsito regular;

n) Elaborar os processos de aquisi¢ao;

0) Assegurar a gestdo administrativa dos procedimentos em conformidade com a lei;

p) Assegurar a gestdo financeira dos projetos de investigagdo do INSA, I.P.;

q) Colaborar na execugédo dos contratos de empreitada, de fornecimento de bens e servigos, locacéo
e assisténcia técnica;

r) Manter atualizado o inventario de bens méveis e iméveis afetos a instituicéo;

s) Efetuar a gestao previsional de bens consumiveis necessarios as atividades do INSA, I.P., em
articulagdo com os respetivos servigos;

t) Assegurar a gestao de stocks dos bens necessarios a atividade do INSA, I.P.;

u) Proceder a armazenagem dos bens e a sua distribuicao pelos servigos;
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v) Coordenar a atividade de prestagao de servigos a pessoas singulares e coletivas publicas ou
privadas, assegurando a entrega de resultados, relatdrios e pareceres as mesmas;

w) Assegurar colheitas, rececao e triagem de produtos para analise nas areas de interveng¢ao do INSA,
L.P;

X) Assegurar a execucdo de contratos, acordos e figuras afins relacionados com a prestacdo de
Servicos;

y) Assegurar a divulgacdo interna da informacao geral que respeite a matéria da sua competéncia.

Artigo 14.°
Direcédo de Gestao de Recursos Técnicos

A Direcao de Gestéo de Recursos Técnicos, abreviadamente designada DGRT, compete:

a) Assegurar a rece¢ao, registo, classificacéo e catalogacado de toda a documentacéo técnico-cientifica
do INSA, I.P;
b) Organizar e manter o arquivo técnico-cientifico do INSA, I.P.;
c) Organizar e manter um sistema de documentagéo e informagéo técnico-cientifica;
d) Velar pelo espdlio bibliografico do INSA, I.P., propondo, para o efeito, as medidas necessarias a sua
conservagao e recuperacgao;
e) Promover a divulgacao do espalio bibliografico do INSA, I.P., apoiando, na area da pesquisa, todos
os utilizadores;
f) Promover a cooperag@o com outras instituicoes de documentagao e informagao técnico-cientifica,
em especial na drea da saude;
g) Zelar pelo arquivo documental histdrico do INSA, I.P.;
h) Gerir a atividade editorial do INSA, I.P,;
i) Garantir o funcionamento e gerir a reprografia;
j) Gerirarede informatica do INSA, |.P., e as aplica¢des e equipamentos necessarios ao seu funciona-
mento;
k) Implementar e assegurar a articulagdo e integracdo em rede das aplicagdes informaticas;
) Assegurar as infraestruturas tecnoldgicas adequadas aos servigos do INSA, I.P., e fazer a respetiva
gestéo;
m) Participar no desenvolvimento de aplicagdes informaticas necessarias ao desempenho das
atribuicoes do INSA, I.P;
n) Prestar apoio técnico e formativo aos utilizadores das tecnologias de informacao e comunicacao;
o) Gerir e garantir a manutencédo da rede de telecomunicag¢bes de dados e de voz;
p) Assegurar tecnicamente o funcionamento do site do INSA, I.P,;
q) Assegurar e avaliar as infraestruturas necessarias a instalagao de equipamentos em todos os
edificios do INSA, |.P., bem como o seu adequado funcionamento;
r) Coordenar os procedimentos relativos a manutencao das instalagdes técnicas especiais, equipamen-
tos, edificios, parques e jardins do INSA, I.P,;
s) Acompanhar a fiscalizac@o de obras realizadas no INSA, I.P., por entidades externas;
t) Apoiar os restantes servicos no langamento de concursos e apreciagao de propostas que tenham por
objetivo a realizagdo de obras ou contratos de aquisicdo, manutengé@o ou conservacao de instalagoes
e equipamentos;
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u) Assegurar a exploragé@o otimizada das instalagdes técnicas especiais, bem como promover a
eficiéncia energética;

v) Prestar assessoria técnica em matérias atinentes as instalagdes e equipamentos tendo presente
a promogéo do ambiente;

w) Incentivar e propor a celebragdo de contratos, acordos e figuras afins com entidades publicas ou
privadas, nacionais ou estrangeiras, acompanhando a respetiva execugao;

X) Apoiar os processos de contratualizagao interna;

y) Produzir informag@o mensal sobre o acompanhamento dos contratos e dos processos de contratua-
lizagdo interna;

z) Assegurar a coordenacgao dos projetos do INSA, I.P., com apoios comunitarios.

Artigo 15.2
Museu da Saude

O Museu da Saude visa preservar a memdria dos servicos de saude, competindo-lhe:

a) Proceder ao registo, inventariacéo e classificagdo do acervo que Ihe esté afeto, mantendo atualizados
todos os registos documentais referentes as novas incorporagdes do espoélio museoldgico;

b) Conservar preventivamente o acervo museoldgico que lhe estd afeto e zelar pela sua seguranga,
bem como propor a¢des ou medidas de restauro;

c) Expor o acervo museoldgico que lhe esta afeto, no &mbito do programa museoldgico superiormente
definido;

d) Divulgar o acervo museoldgico e promover a divulgacao das suas atividades;

e) Propor superiormente a¢des de incorporag¢ao de novos testemunhos patrimoniais que contribuam
para o enriquecimento do acervo museologico.

Artigo 16.°
Centro de Saude Publica Doutor Gongalves Ferreira

O Centro de Saude Publica Doutor Gongalves Ferreira € um servico territorialmente desconcentrado,
localizado no Porto, que prossegue a missao e atribuicdes do INSA, I.P., quer no &mbito laboratorial quer
em assisténcia diferenciada, para a obtencé@o de ganhos de saude publica, competindo-lhe:

a) Realizar atividades de investigacé@o e desenvolvimento tecnoldgico em ciéncias da saude;

b) Realizar atividades laboratoriais de referéncia e de avaliacdo externa da qualidade;

c) Observar o estado de saude e vigilancia epidemioldgica;

d) Realizar a¢des de divulgacéo da cultura cientifica;

e) Contribuir para a capacitac@o e formagéo de recursos humanos;

f) Prestar servigos diferenciados, no @mbito das competéncias estabelecidas para os departamentos
técnico-cientificos.
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REGULAMENTO INTERNO DO INSTITUTO NACIONAL DE SAUDE DOUTOR RICARDO JORGE,
(INSA) L.P.

MINISTERIO DA SAUDE
Instituto Nacional de Saude Doutor Ricardo Jorge, I.P.

Regulamento n.? 329/2013 ¢

O Decreto-Lei n.2 27/2012, de 8 de fevereiro, diploma que aprovou a organica do Instituto Nacional
de Saude Doutor Ricardo Jorge, I.P., adiante designado por INSA, I.P., definiu a sua misséo e as
atribuicdes e determinou que a organizagdo interna deste Instituto seria prevista nos seus estatutos,
bem como a estrutura e organizac¢ao de cada departamento, competéncias e organiza¢ao dos servigos
desconcentrados, os quais foram aprovados pela Portaria n.2 162/2012, de 22 de maio.

Ao abrigo do n.2 3 do artigo 12.% da Lei n.? 3/2012, de 15 de janeiro o regulamento interno deve regular
a organizacdo e disciplina do trabalho. Assim:

Nos termos dos n.¢ 1 e 3 do artigo 12.° da Lei n.? 3/2004, de 15 de janeiro, com as altera¢des que
lhe foram introduzidas pelo Decreto-Lei n.? 105/2007, de 3 de abril, e do Decreto-Lei n.® 5/2012, de 17
de janeiro, determina-se o seguinte:

E aprovado o Regulamento Interno do Instituto Nacional de Saude Doutor Ricardo Jorge, I.P., anexo
ao presente despacho.

2 de agosto de 2013. — O Conselho Diretivo do INSA, I.P.: Prof. Doutor José Manuel Domingos
Pereira Miguel, presidente — Prof. Doutor José Manuel Lage Campelo Calheiros, vogal.

ANEXO
REGULAMENTO INTERNO

CAPITULO |
Disposicoes Gerais

Artigo 1.°
Objeto

O presente regulamento define a organizagéo, funcionamento e disciplina do trabalho do INSA, I.P.

*Publicado no Didrio da Republica, 2.2 série — N.2 165 — 28 de agosto de 2013, pp. 26855-26864.
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Artigo 2.2
Organizacao geral

1 — A organizagao interna do INSA, I.P. é constituida, nos termos do artigo 1.2 dos estatutos, pelas
seguintes unidades orgénicas:

a) Departamentos técnico-cientificos;
b) Servigos de apoio a investigagao, gestao e administracao;
¢) Museu da Saude.

2 — Para a prossecugdo da sua missdo e atribuicdes o INSA, I.P., estd estruturado em departamentos
de natureza técnico-cientifica que integram unidades funcionais, criadas por deliberagdo do conselho
diretivo, até ao limite maximo global de 25.

3 — Para prestar o apoio indispensavel a prossecugado dos seus objetivos o INSA, I.P., organiza-se em
servicos de apoio a investigacdo, gestao e administracdo, que podem integrar setores funcionais, criados
por deliberagéo do conselho diretivo, até ao limite maximo global de 10.

4 — O INSA, I.P., tem um servico desconcentrado no Porto, o Centro de Saude Publica Doutor
Gongalves Ferreira, adiante designado por CSPGF.

5 — O INSA, I.P,, integra ainda o Museu da Saude que tem por missdo preservar a memoria dos
servicos de saude, promover a difusdo da cultura cientifica e a conservagao do patriménio histérico.

CAPITULO Il
Departamentos Técnico-Cientificos

SECCAO |
Nocao e ambito

Artigo 3.2
Departamentos Técnico-Cientificos

1 — Os departamentos técnico-cientificos concretizam as atribui¢ées do INSA, I.P., nos termos dos
artigos 4.° a 10.° dos estatutos.

2 — Sao departamentos técnico-cientificos do INSA, I.P.:

a) O Departamento de Alimentacéo e Nutri¢do;

b) O Departamento de Doencas Infeciosas;

c) O Departamento de Epidemiologia;

d) O Departamento de Genética Humana;

e) O Departamento de Promocéo da Saude e Prevengdo de Doengas Nao Transmissiveis;
f) O Departamento de Saude Ambiental.

3 — Os departamentos mencionados no numero anterior cooperam entre si na prossecugdo da missao
e atribuicdes do INSA, I.P.
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Artigo 4.°
Estrutura e funcionamento

1 — Os departamentos estruturam-se em unidades que, de forma articulada, contribuem para a prosse
cucdo dos seus objetivos.

2 — A responsabilidade pelos departamentos cabe a coordenadores designados nos termos do n.® 1
do artigo 3.2 dos estatutos.

3 — O coordenador de departamento depende diretamente do conselho diretivo, sem prejuizo da
necessaria articulagdo com o diretor do servi¢o desconcentrado no Porto.

SECCAO Il

Departamento de Alimentacao e Nutricao

Artigo 5.°
Departamento de Alimentacao e Nutricao

1 — O Departamento de Alimentacdo e Nutricdo, abreviadamente designado DAN, desenvolve
atividades nos termos do artigo 5.2 dos estatutos.

2 — O DAN compreende as seguintes unidades:

a) Unidade de Observacéo e Vigilancia;
b) Unidade de Referéncia;
c) Unidade de Investigacdo e Desenvolvimento.

3 — O DAN desenvolve a sua atividade na Sede e no Centro de Saude Publica Doutor Gongalves
Ferreira.

Artigo 6.°
Unidade de Observacao e Vigilancia

A Unidade de Observagéo e Vigilancia compete:

a) Avaliar os beneficios ou riscos para a saude associados a alimentagéo, através da producao e gestao
de bases de dados e da aplicacao dos instrumentos adequados;

b) Identificar e caracterizar os perigos microbioldgicos, quimicos ou alimentares e nutricionais, avaliar a
exposicao e caracterizar o respetivo risco e em particular proceder a monitorizagdo do consumo de
aditivos e da exposicdo da populagdo a contaminantes e outras substancias potencialmente nocivas
presentes nos alimentos, incluindo os ingredientes alimentares cujo nivel de ingestdo possa colocar
em risco a saude dos consumidores;

c) ldentificar, caracterizar e avaliar os beneficios dos componentes alimentares;

d) Assegurar a recolha, compilacao e transmissao para a Autoridade Europeia de Seguranga Alimentar
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e Direcdo-Geral de Alimentagéo e Veterinaria dos dados analiticos relativos a composicao, incluindo
contaminantes e outras substancias quimicas, dos géneros alimenticios e alimentos para animais;

e) Gerir e manter instrumentos de observacao e vigilancia;

f) Produzir indicadores referentes aos estados de saude e de doenca da populagéo, associados a
alimentacao e nutricdo e dos respetivos determinantes;

g) Interpretar o significado dos indicadores e dos resultados da vigilancia, incluindo as suas tendéncias;

h) Acompanhar os programas de vigilancia da alimentagao e nutricdo, nacionais e internacionais.

Artigo 7.2
Unidade de Referéncia

A Unidade de Referéncia compete:

a) Assegurar assessoria técnico-cientifica com base em normas e regulamentos na drea da seguranca
alimentar e nutricdo e promover o cumprimento das mesmas;

b) Participar no desenvolvimento de documentos normativos e outras a¢oes de referéncia;

c) Assegurar 0 apoio técnico e cientifico laboratorial 2 monitorizacao, vigilancia, desenvolvimento e
inovacgao das areas da seguranca alimentar e nutri¢ao;

d) Prestar servigos diferenciados, de acordo com as necessidades e prioridades em saude, incluindo:

i) Realizar ensaios analiticos;
ii) Produzir materiais de referéncia;
i) Organizar ensaios de comparagao interlaboratorial em articulagédo com outros setores do INSA, I.P;;
iv) Organizar acdes de formacao;
v) Emitir pareceres técnico-cientificos;

e) Implementar novas metodologias, privilegiando singularidade e especificidade;

f) Colaborar na harmonizagao de metodologias a nivel nacional e internacional;

g) Assegurar a articulagao com outros laboratdrios nacionais, nomeadamente laboratdrios de saude
publica;

h) Coordenar a res posta laboratorial especializada, rapida e integrada no estudo epidemioldgico das
toxinfecOes alimentares;

i) Colaborar na investigagao de casos e surtos, assim como acompanhar a resposta a alertas nacionais
e internacionais, em interag@o permanente com os parceiros institucionais competentes;

j) Capacitar recursos humanos para a satisfagao das necessidades em saude e apoiar a atividade
conducente a obtencéo de graus profissionais e académicos.

Artigo 8.°
Unidade de Investigacao e Desenvolvimento

A Unidade de Investigacao e Desenvolvimento compete:

a) ldentificar as necessidades de investigacao e desenvolvimento em alimentac@o e nutricdo,
estabelecendo as respetivas prioridades de acordo com as orientagdes estratégicas nacionais e
internacionais;
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b) Realizar investigacdo em alimentagdo e nutricdo, abrangendo as dreas da composi¢ao dos
alimentos, nutricao aplicada, seguranga alimentar, toxicologia, avaliagdo de risco e ainda estilos
de vida, alimentagao, nutricdo e impacto na saude;

c) Produzir, aprofundar e divulgar o conhecimento em matérias essenciais da alimentacéo e nutricdo
humanas, através da promogao, concec¢ado, planeamento e execugdo de programas de 1&D, com
projetos inovadores que reforcem os programas nacionais e a internacionalizagao;

d) Desenvolver outras atividades no &mbito da investigac¢ao, tais como a promogao e formagdo em
metodologia de |&D e noutras areas de especializa¢do do departamento, bem como realizar agoes
de divulgacao da cultura cientifica;

e) Desenvolver instrumentos para a observacao do estado de saude da populagdo portuguesa e dos
seus determinantes;

f) Organizar agdes de formagao tendo em vista a capacitacao de recursos humanos para a satisfacao
das necessidades em saude e apoiar a atividade conducente a obtencé@o de graus profissionais e
académicos.

SECCAO I

Departamento de Doencas Infeciosas

Artigo 9.2
Departamento de Doencas Infeciosas

1 — O Departamento de Doencas Infeciosas, abreviadamente designado DDI, desenvolve atividades
nos termos do artigo 6.° dos estatutos.

2 — O DDI compreende as seguintes unidades:

a) Unidade Laboratorial Integrada;

b) Unidade de Referéncia e Vigilancia Epidemioldgica;

c¢) Unidade de Resposta a Emergéncias e Biopreparacao;
d) Unidade de Investiga¢ao e Desenvolvimento;

e) Unidade de Apoio Técnico e Gestao.

3 — O DDI desenvolve a sua atividade na Sede, no Centro de Saude Publica Doutor Gongalves Ferreira
e no Centro de Estudos de Vetores e Doencgas Infeciosas Doutor Francisco Cambournac, localizado em
Aguas de Moura.

Artigo 10.2
Unidade Laboratorial Integrada

A Unidade Laboratorial Integrada compete:

a) Prestar servigos especializados em microbiologia, incluindo as vertentes de diagnéstico morfoldgico,
cultural, imunolégico e molecular;
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b) Participar na organizagdo de programas de avaliagc@o externa da qualidade em microbiologia clinica
destinados a rede nacional de laboratdrios publicos e privados, em articulagdo com outros setores
do INSA, I.P.

Artigo 11.°
Unidade de Referéncia e Vigilancia Epidemioldgica

1 — A Unidade de Referéncia e Vigilancia Epidemioldgica compete:

a) Realizar a vigilancia epidemioldgica das doengas infeciosas, na sua componente laboratorial,
em articulacdo com a rede nacional de laboratérios publicos e privados e com outras entidades
nacionais e internacionais;

b) Colaborar com entidades nacionais e internacionais na avaliagdo do risco associado a doencgas
infeciosas e seus determinantes, sua prevengao e controlo;

2 — A Unidade de Referéncia e Vigilancia Epidemioldgica compreende o Centro de Estudos de Vetores
e Doengas Infeciosas Doutor Francisco Cambournac e os Laboratorios Nacionais de Referéncia.

3 — Ao Centro de Estudos de Vetores e Doengas Infeciosas Doutor Francisco Cambournac compete:

a) Realizar o diagndstico de referéncia das doencas de transmisséo vetorial;

b) Desenvolver a vigilancia de vetores e de microrganismos por eles transmitidos, responsaveis por
doencas infeciosas com impacto em saude publica;

c) A investigacdo na area dos agentes etiologicos transmitidos por vetores;

d) Atuar como laboratdrio de reforco a Unidade de Resposta a Emergéncias e Biopreparacgéo.

Artigo 12.°
Unidade de Resposta a Emergéncias e Biopreparagao

A Unidade de Resposta a Emergéncias e Biopreparacdo compete:

a) Coordenar a resposta laboratorial especializada, rapida e integrada em situagdes de casos e surtos,
que possam constituir um risco para a saude publica, particularmente no contexto de casos de surtos
de infe¢cGes por microrganismos emergentes e reemergentes de disseminagdo natural ou deliberada;

b) Colaborar na investigacao de casos e surtos, assim como acompanhar a resposta a alertas nacionais
e internacionais, em interagdo permanente com os parceiros institucionais competentes;

c) Colaborar, com as instituicées parceiras, na elaboracao de orientagdes técnicas e recomendagoes
de apoio aos laboratdrios de suporte a atuagao em situagdes de emergéncia;

d) Colaborar com os laboratorios publicos e privados e das redes internacionais, para articulagédo de uma
resposta rapida em emergéncia, incluindo a promocgao e participagdo em exercicios de treino.

Artigo 13.°
Unidade de Investigacao e Desenvolvimento

1 — A Unidade de Investigacéo e Desenvolvimento, compete:

a) ldentificar as necessidades de investigacao e desenvolvimento em doencas infeciosas, seus agentes,
vetores e determinantes, estabelecendo as respetivas prioridades, de acordo com as orientagoes
estratégicas nacionais e internacionais;
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b) Realizar investigacdo em doencas infeciosas, seus agentes, vetores e determinantes, com especial
enfoque para o definido nas prioridades estratégicas do Ministério da Saude;

c) Desenvolver novas metodologias de diagndstico que possam contribuir para o avango técnico
subjacente a uma resposta especializada e altamente qualificada a problemas em infeciologia;

d) Desenvolver instrumentos para a observacao do estado de saude da populagao portuguesa e dos
seus determinantes.

2 — A Unidade de Investigacdo e Desenvolvimento desenvolve a sua atividade de |1&D enquadrada
nas seguintes areas:

a) Estudos genéticos em agentes infeciosos patogénicos;
b) Resisténcia aos antimicrobianos;
c) Estudos em interacao agente patogénico-hospedeiro e agente patogénico-ambiente.

Artigo 14.°
Unidade de Apoio Técnico e Gestao

1 — A Unidade de Apoio Técnico e Gestdo compete:

a) Apoiar o coordenador nas atividades de gestao do Departamento;

b) Coordenar as atividades dos meios de cultura, lavagem, esterilizacéo e preparagcdo do material de
Lisboa e Porto;

¢) Coordenar as atividades do Departamento relacionadas com os biobancos e com os biotérios.

2 — A Unidade de Apoio Técnico e Gestao desenvolve a sua atividade de apoio transversal na Sede, no
Centro de Estudos de Vetores e Doengas Infeciosas Doutor Francisco Cambournac, em Aguas de Moura,
e no Centro de Saude Publica Doutor Gongalves Ferreira, no Porto.

SECCAO IV

Departamento de Epidemiologia

Artigo 15.°
Departamento de Epidemiologia

1 — O Departamento de Epidemiologia, abreviadamente designado DEP, desenvolve atividades nos
termos do artigo 7.° dos estatutos.

2 — O DEP compreende as seguintes unidades:

a) Unidade de Observag@o em Saude e Vigilancia Epidemioldgica;
b) Unidade de Investigacao Epidemioldgica;

c) Unidade de Investigagdo em Servigos e Politicas de Saude;

d) Unidade de Avaliagao Externa da Qualidade.
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Artigo 16.°
Unidade de Observacao em Saude e Vigilancia Epidemioldgica

A Unidade de Observacao em Satde e Vigilancia Epidemiolégica compete:

a) ldentificar as necessidades nao satisfeitas no que respeita a indicadores de saude e de doenca
da populagéo e respetivos determinantes, nomeadamente no dominio da observacédo do estado
de saude e doenca da populacao (doencas transmissiveis, ndo transmissiveis e determinantes de
saude) e suas consequéncias, designadamente a utilizacdo de cuidados;

b) Produzir e promover a producéo de indicadores, entre os quais os relacionados com o Plano
Nacional de Saude, bem como a sua atualizagao, por iniciativa prépria, ou em colabora¢ao com
outros departamentos do INSA, I.P., ou entidades externas, nacionais ou internacionais;

c) Interpretar o significado dos indicadores, incluindo as suas tendéncias, elaborando relatérios gerais
ou especificos e divulgando-os as entidades competentes, em tempo util e de forma adequada;

d) Gerir e avaliar os instrumentos de observacgao e vigilancia epidemioldgica;

e) Realizar atividades de vigilancia epidemioldgica de doencgas transmissiveis, doengas nao transmis-
siveis e fatores que as determinam, nomeadamente nos dominios da gripe, da mortalidade diaria e
de outros dominios que Ihe sejam cometidos, por iniciativa propria, ou em colabora¢ao com outros
departamentos do INSA, I.P., ou entidades externas, nacionais ou internacionais.

Artigo 172
Unidade de Investigacao Epidemioldgica

A Unidade de Investigacao Epidemioldgica compete:

a) Identificar as necessidades de investigagdo em epidemiologia, estabelecendo as respetivas
prioridades de acordo com as orientagdes estratégicas nacionais e internacionais;

b) Promover e realizar investigagdo epidemioldgica, incluindo em epidemiologia clinica e de saude
publica, considerando as prioridades definidas pelos programas nacionais e internacionais;

c) Desenvolver métodos destinados a elaboragao de previsdes, projecdes e cenarios sobre o estado
de saude e doenca da populagcao no futuro, assim como sobre situagdes ou eventos que possam
vir a afetar de forma potencialmente grave a saude da populagéao;

d) Promover a criagdo e validagao, de novas redes e instrumentos de vigiléncia epidemioldgica e obser-
vacao em saude de modo a garantir a colheita de dados para fins de monitorizagao, investigacao,
vigilancia epidemioldgica e de previsao de eventos e seus efeitos.

Artigo 18.2
Unidade de Investigacao em Servicos e Politicas de Saude

A Unidade de Investigacdo em Servicos e Politicas de Satide compete:

a) ldentificar as necessidades de investigagdo em servicos e em politicas de saude, estabelecendo
as respetivas prioridades de acordo com as orientacdes estratégicas nacionais e internacionais;
Promover e realizar investigacao em servigos, programas e em politicas de saude, considerando
as prioridades definidas pelos programas e planos nacionais e internacionais;

b) Promover e realizar a andlise, disseminacgado e disponibilizagao de instrumentos e ferramentas
relacionados com a aplicag@o e avaliagdo de politicas, planos e programas de saude publica,
designadamente as que configurem exemplos de boas praticas a nivel nacional e internacional.
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Artigo 19.°
Unidade de Avaliacao Externa da Qualidade

A Unidade de Avaliagéo Externa da Qualidade compete:

a) Promover, organizar e coordenar programas de avaliag@o externa da qualidade nas diferentes areas
laboratoriais (nomeadamente clinica, ambiental, microbiologia de alimentos, microbiologia de aguas,
anatomia patoldgica, point-of-care), designadamente o Programa Nacional de Avaliagdo Externa da
Qualidade (PNAEQ);

b) Contribuir para a formagao dos participantes, promovendo a melhoria do desempenho laboratorial au-
mentando o nivel da qualidade, beneficiando diretamente o doente e o publico em geral, promovendo
prospectivamente boas praticas e politicas adequadas de saude publica;

c) Divulgar a informagéo e os indicadores gerados nos relatérios de avaliagdo as entidades envolvidas
em todo o processo e aos decisores em saude.

SECGZ\O Vv
Departamento de Genética Humana

Artigo 20.°
Departamento de Genética Humana

1 — O Departamento de Genética Humana, abreviadamente designado DGH, desenvolve atividades
nos termos do artigo 8.2 dos estatutos.

2 — O DGH compreende as seguintes unidades:

a) Unidade de Citogenética;

b) Unidade de Genética Molecular;

c) Unidade de Rastreio Neonatal, Metabolismo e Genética;

d) Unidade de Tecnologia e Inovagao;

e) Unidade de Investigacao e Desenvolvimento;

f) Unidade de Apoio Técnico e Gestdo.

3 — As unidades referidas no nimero anterior colaboram entre si, tanto na valorizacao cientifica dos
resultados obtidos na atividade assistencial como na implementagao e transposi¢cdo para a prestacdo
de servicos dos resultados de desenvolvimento tecnoldgico e produgéo de conhecimento gerados pelas
mesmas.

4 — O DGH desenvolve a sua atividade na Sede e no Centro de Saude Publica Doutor Gongalves
Ferreira.

Artigo 21.°
Unidade de Citogenética

A Unidade de Citogenética compete:

a) Assegurar a realizag@o de exames laboratoriais de citogenética recorrendo as tecnologias apropria-
das e de referéncia, com a finalidade de estudar anomalias cromossdmicas constitucionais durante
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os periodos de pré-implantagcdo, pré-natal e pds-natal, assim como anomalias citogenéticas
presentes em doengas hematoldgicas malignas e tumores sdlidos;

b) Diagnosticar e caracterizar em termos de citogenética molecular as anomalias cromossomicas
constitucionais e somaticas, e identificar a existéncia de marcadores citogenéticos associados a
doencgas humanas ou a maior risco para as contrair;

c) Manter os registos e bases de dados de anomalias cromossdmicas identificadas em pré-natal,
pos-natal, doengas hematolégicas malignas e tumores sélidos;

d) Promover a capacitagéo e formacgao de recursos humanos, assim como a participa¢ao e assessoria
em programas de avaliacdo externa da qualidade;

e) Assumir fun¢des de laboratdrio nacional de referéncia e colaborar com outros centros de referéncia
em doencas genéticas de base cromossomica.

Artigo 22.°
Unidade de Genética Molecular

A Unidade de Genética Molecular compete:

a) Realizar exames laboratoriais de genética molecular de diferentes doengas genéticas, raras
ou comuns, nos periodos pds-natal e pré-natal em patologias com componentes genéticas de sus-
cetibilidade ou predisposi¢éo, incluindo também doencas oncoldgicas, por recurso a tecnologias
apropriadas e inovadoras em colaboracdo com as restantes unidades do Departamento visando
o desenvolvimento de novos testes genéticos e mantendo os seus registos, bases de dados e
colegdes de produtos bioldgicos;

b) Realizar ainda testes moleculares de apoio a terapéutica de doentes, monitorizagdo laboratorial mole-
cular, acdes de divulgagéo técnico-cientificas visando a promogéo do conhecimento e prevengédo da
doenga genética num contexto de saude publica, a capacitagéo e formagédo de recursos humanos, a
participacé@o e assessoria em programas de avaliagdo externa da qualidade, e fun¢des de laboratorio
nacional de referéncia incluindo a colaboragao com centros de referéncia para doengas genéticas.

Artigo 23.°
Unidade de Rastreio Neonatal, Metabolismo e Genética

A Unidade de Rastreio Neonatal, Metabolismo e Genética compete:

a) No &mbito do Programa Nacional de Diagnéstico Precoce, realizar os exames laboratoriais em
amostras de sangue de recém-nascidos e assegurar a gestao do sistema de rece¢ao e registo das
fichas de rastreio;

b) Assegurar a realizagdo de rastreios populacionais, registos e observatdrios epidemioldgicos de
doencgas genéticas raras;

c) Realizar exames laboratoriais em diferentes produtos bioldgicos, recorrendo a tecnologias bioquimi-
cas e moleculares adequadas, com vista ao diagnostico laboratorial de Doencgas Hereditarias do
Metabolismo, no periodo pré-natal e pds-natal;

d) Monitorizar, em termos analiticos, doentes com erros hereditarios do metabolismo, apoiando
terapéuticas inovadoras e mantendo os seus registos e bases de dados.
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Artigo 24.°
Unidade de Tecnologia e Inovacao

A Unidade de Tecnologia e Inovacéo compete:

a) A execucao de ensaios moleculares e bioquimicos no ambito das atividades de investigagao,
prestacdo de servigos, referéncia e formagdo, empregando equipamentos de ponta;

b) A implementacgéo de plataformas tecnoldgicas inovadoras em gendmica e proteémica, e das suas
aplicagbes no estudo dos determinantes genéticos da saude;

c) Apoiar na identificagao de potenciais tecnologias nascidas de projetos de investigacao e desenvolvi-
mento do INSA, I.P. e colaborar no desenvolvimento de novas aplicagdes para ganhos em saude.

Artigo 25.°
Unidade de Investigacao e Desenvolvimento

A Unidade de Investigacéo e Desenvolvimento compete:

a) Ildentificar as necessidades de investigacao e desenvolvimento em genética humana, estabelecendo
as respetivas prioridades de acordo com as orientagdes estratégicas nacionais e internacionais;

b) Investigar a acao dos genes no contexto genémico, as interagdes entre si e com o0 ambiente, como
se expressam e regulam em fungdo da arquitetura genémica circundante e como contribuem para
a variagao fenotipica normal e patoldgica;

c) Estabelecer correlagdes entre gendtipo e fendtipo, visando descobrir novos biomarcadores com
potencial valor diagndstico, progndstico ou terapéutico e proceder a respetiva validacao analitica
e clinica e consequente protecdo da propriedade intelectual;

d) Esclarecer os mecanismos moleculares e celulares do cancro, assim como os efeitos genotoxicos
associados a exposicao ambiental, ocupacional ou acidental a agentes fisicos, quimicos e bioldgicos;

e) Estudar as componentes genéticas das suscetibilidades a doencas frequentes;

f) Estudar a epidemiologia genética nas populagdes residentes em Portugal ou noutras populagdes de
interesse.

Artigo 26.°
Unidade de Apoio Técnico e Gestao

A Unidade de Apoio e Gestdo compete:

a) Assegurar a rece¢@o de amostras para a realizacao de exames laboratoriais e para investigacdo
em genética humana recorrendo aos programas informaticos apropriados;

b) Assegurar o arquivo geral do Departamento;

c) Assegurar a gestao de consumiveis do Departamento;

d) Assegurar a gestdo da qualidade do Departamento;

e) Prestar servigos de apoio laboratorial e administrativo as unidades que integram o Departamento;

f) Desenvolver atividades clinicas de acompanhamento e aconselhamento de utentes no &mbito da
prevencao e tratamento da doenca genética, assim como de apoio a investigacao desenvolvida
no Departamento;

g) Constituicdo e manutencgdo de registos na area da epidemiologia genética.
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SECCAO VI

Departamento de Promocéao da Saude e Prevencao de Doencas Nao Transmissiveis

Artigo 27.2
Departamento de Promoc¢éao da Saude e Prevencao de Doencas Nao Transmissiveis

1 — O Departamento de Promocéo da Saude e Prevencao de Doencas Nao Transmissiveis, abrevia-
damente designado DPSPDNT, desenvolve atividades nos termos do artigo 9.° dos estatutos.

2 — O DPSPDNT compreende as seguintes unidades:

a) Unidade de Promocéo da Saude;
b) Unidade de Diagndstico Laboratorial e Referéncia;
c) Unidade de Investigagcdo e Desenvolvimento.

3 — O DPSPDNT desenvolve a sua atividade na Sede e no Centro de Saude Publica Doutor Gongalves
Ferreira.

Artigo 28.°
Unidade de Promocao da Saude

A Unidade de Promog&o da Satde compete:

a) O desenvolvimento e aplicagdo de instrumentos e metodologias para a avaliagao do estado da
saude da populacéo, das desigualdades em saude e do impacto na saude das intervencdes dos
varios setores;

b) A producéo de evidéncia cientifica para fundamentar a elaboracéo de linhas orientadoras, no sentido
de uma melhor intervengdo em promocao da saude e na prevencao de doengas nao transmissiveis;

c) A divulgacao da cultura cientifica e a promogao da literacia em saude, através de projetos e iniciativas
especificas junto dos cidadaos e dos profissionais de saude e de outros setores.

d) A avaliacdo do Plano Nacional de Saude e dos programas de saude do Ministério da Saude.

Artigo 29.°
Unidade de Diagnéstico Laboratorial e Referéncia

A Unidade de Diagnéstico Laboratorial e Referéncia, compete:

a) A realizacdo de andlises laboratoriais diferenciadas para a prevencéo, diagndstico, monitorizagao e
prognostico de doengas nao transmissiveis;

b) A implementagao de novas metodologias com vista ao diagndstico e prevencéo de doencas néo
transmissiveis e a aplicagcao na medicina personalizada para um tratamento mais eficiente e um
melhor progndstico dos doentes;

c) A realizagdo ou colaborac@o em estudos de monitorizagdo do estado de saude da populagédo
portuguesa, prestando apoio técnico-cientifico especializado, quando adequado, em articulagdo
com outras entidades nacionais ou internacionais;

d) A coordenagéo ou colaboragao em protocolos de atividade técnico-cientifica no dmbito do diagndsti-
co laboratorial diferenciado;

gulamento Interno

Re



@ Legislacdo do INSA 2013

e) A colaboragao e assessoria a programas de avaliacdo externa da qualidade laboratorial na area
biomédica.

Artigo 30.°
Unidade de Investigacao e Desenvolvimento

A Unidade de Investigagéo e Desenvolvimento compete:

a) A identificacao das necessidades de investigac@o e desenvolvimento em promogéo da saude e
prevencao das doengas nao transmissiveis, estabelecendo as respetivas prioridades de acordo
com as orientagdes estratégicas nacionais e internacionais;

b) A identificac@o e caracterizag@o dos determinantes da saude, designadamente bioldgicos, comporta-
mentais, ambientais e sociais, que contribuem para a prote¢cdo ou desencadeamento de doencas
n&o transmissiveis e para um melhor tratamento e progndstico;

c) A vigilancia e monitorizagao dos determinantes da saude e dos fatores de risco ou de protecao para
doengas nao transmissiveis na populagdo portuguesa;

d) A identificacdo de novos marcadores para diagnostico, prevencao e controlo de doengas nao trans-
missiveis e a traducao de resultados de investigagdo em novas metodologias para um diagndstico
mais precoce ou mais fidvel e um tratamento mais eficaz destas patologias;

e) A organizagao e gestao de registos, bases de dados e de repositdrios de amostras bioldgicas.

SECCAO VII

Departamento de Saude Ambiental

Artigo 31.°
Departamento de Satde Ambiental

1 — O Departamento de Saude Ambiental, abreviadamente designado DSA, desenvolve atividades
nos termos do artigo 10.2 dos estatutos.

2 — O DSA compreende as seguintes unidades:

a) Unidade de Agua e Solo;

b) Unidade de Ar e Saude Ocupacional;

c) Unidade de Investigacdo e Desenvolvimento.

3 — O DSA desenvolve a sua atividade na Sede e no Centro de Saude Publica Doutor Gongalves
Ferreira.

Artigo 32.°
Unidade de Agua e Solo

1 — A Unidade de Agua e Solo compete:

a) ldentificar, caracterizar e monitorizar fatores de risco de origem hidrica ou teldrica, que possam por
em risco a saude humana, numa perspetiva de prevencdo da exposicdo a esses mesmos fatores de

rsco;
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b) Elaborar e desenvolver planos de vigilancia e controlo da qualidade da agua e do solo nas suas
diversas utilizagoes;

c) Avaliar e prevenir fatores de risco de origem hidrica ou teldrica que surjam com carater emergente;

d) Produzir evidéncia cientifica e analitica necessaria a tomada de decisdo em Saude Publica,
através de uma adequada comunicagdo do risco a todas as entidades com competéncias de
decisao/intervencéo;

e) Elaborar ou colaborar em planos de contingéncia para situagdes de emergéncia, nomeadamente
no ambito das alteragdes climaticas, e propor medidas de controlo e prevencao;

f) Efetuar a vigilancia epidemioldgica de doencas infeciosas de origem hidrica, na sua componente
laboratorial, em articulagdo com outros servicos de salde;

g) Prestar servigos remunerados, nomeadamente servigos laboratoriais e de assessoria cientifica e
técnica, a entidades dos setores publico, privado e social, na sua area de intervencgao;

h) Desenvolver e implementar medidas que permitam fomentar a investigacao e aumentar o conheci-
mento na area da saude ambiental como sejam a criagdo/manutencdo de cole¢es de amostras,
estirpes ou culturas de material para estudo;

i) Organizar e gerir programas de avaliac@o externa da qualidade do desempenho laboratorial;

j) Participar em Comissdes Técnicas de Normalizagéo e Grupos de Trabalho.

2 — A Unidade de Agua e Solo tem a sua esfera de competéncias nas matrizes agua e solo e nas
vertentes fisico-quimicas, microbioldgica e ecotoxicoldgica.

Artigo 33.°
Unidade de Ar e Saude Ocupacional

1 — A Unidade de Ar e Saude Ocupacional tem a sua esfera de competéncias na matriz ar e em matéria
de Saude Ocupacional.

2 — A Unidade de Ar e Satide Ocupacional compete:

a) Avaliar e prevenir fatores de risco para a saude humana relacionados com o ar ambiente;

b) Avaliar situagdes que podem pdr em risco a saude dos trabalhadores, numa perspetiva de criagéo
de locais de trabalho saudaveis e seguros;

c) Analisar as condi¢des de trabalho, avaliando a exposi¢do dos trabalhadores a agentes quimicos,
fisicos e biologicos, identificar condicdes de risco e propor medidas de controlo e prevengao;

d) Estudar e avaliar a qualidade do ar em espacos interiores e exteriores, de modo a identificar fontes
de contaminagdo que possam pdr em risco a saude publica;

e) Avaliar a exposicdo ambiental e ocupacional a xenobidticos e agentes fisicos, através da monitoriza-
¢ao bioldgica com recurso a indicadores de dose, de efeito e de suscetibilidade;

f) Avaliar e prevenir fatores de risco de natureza ocupacional que surjam com carater emergente;

g) Prestar servigos remunerados, nomeadamente servicos laboratoriais e de assessoria cientifica e
técnica, a entidades dos setores publico, privado e social, na sua area de intervengao;

h) Prestar apoio aos trabalhadores através de realizacéo de agdes de formacgéo em contexto profissional
com vista ao desenvolvimento de competéncias na area da higiene e seguranca no trabalho;

i) Participar em Comissdes Técnicas de Normalizagcdo e Grupos de Trabalho.
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Artigo 34.°
Unidade de Investigacao e Desenvolvimento

A Unidade de Investigacdo e Desenvolvimento compete:
a) ldentificar as necessidades de investigacao e desenvolvimento em saude ambiental e ocupacio nal,
estabelecendo as respetivas prioridades de acordo com as orientagOes estratégicas nacionais e

internacionais;
b) Promover, desenvolver e executar investigacdo sobre fatores de risco para a saude, de natureza
ambiental e ocupacional, que respondam aos programas nacionais e internacionais nestas matérias;
c) Desenvolver instrumentos para a observagao do estado de saude da populagao portuguesa e dos

seus determinantes;
d) Promover, desenvolver e implementar estudos epidemioldgicos ambientais e ocupacionais.

CAPITULO Il

Servicos de Apoio a Investigacao, Gestao e Administracao

SECCAO |
Nocao e ambito

Artigo 35.°
Nocao e ambito

1 — Os servicos de apoio a investigacdo, gestdo e administrac@o prestam o apoio indispensavel a
prossecucao dos objetivos do INSA, I.P., nos termos dos artigos 11.2 a 14.° dos estatutos.

2 — O INSA, I.P,, dispde dos seguintes servigos de apoio a investigacdo, gestao e administragao:

a) Direcé@o de Gestao de Recursos Humanos;
b) Direcao de Gestdo de Recursos Financeiros;
c) Direcdo de Gestao de Recursos Técnicos.

Artigo 36.°
Estrutura e funcionamento

1 — Os servicos de apoio a investigacao, gestdo e administracdo, mencionados no artigo anterior,

estruturam-se em setores e, de forma articulada, contribuem para a prossecugado dos objetivos do INSA, I.P.

2 — Os servigos de apoio a investigacao, gestao e administracao sao dirigidos por diretores, cargo
de direcéo intermédia de 1.2 grau, nos termos do n.% 1 do artigo 2.2 dos estatutos.

3 — A coordenagéo dos setores funcionais € assegurada por um coordenador, designado nos termos
do n.? 2 do artigo 3.2 dos estatutos.

4 — Os diretores dos servicos de apoio a investigacdo, gestao e administracao, dependem diretamente
do conselho diretivo, sem prejuizo da necesséria articulagdo com o diretor do Centro desconcentrado no

Porto.
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SECCAO Il

Artigo 37.2
Direcao de Gestao de Recursos Humanos

1 — A Direcao de Gestéo de Recursos Humanos, abreviadamente designada DGRH, exerce, designa-
damente as competéncias previstas no artigo 12.° dos estatutos.

2 — A DGRH compreende os seguintes setores:

a) O Setor de Gestao de Recursos Humanos;
b) O Setor de Desenvolvimento de Recursos Humanos.

Artigo 38.¢
Setor de Gestao de Recursos Humanos

Ao Setor de Gestdo de Recursos Humanos compete:
Area Administrativa de Recursos Humanos

a) Realizar os procedimentos administrativos necessarios a administragdo dos recursos humanos;

b) Assegurar os procedimentos administrativos inerentes a modificagdo e extingdo da relagao juridica
de emprego;

c) Proceder a organizagdo e manutencao dos processos individuais dos profissionais do INSA, I.P.;

d) Realizar e controlar o processamento regular das remuneragdes, abonos e regalias;

e) Organizar e manter um sistema de controlo da assiduidade e das deslocacdes em servico;

f) Assegurar o controlo dos pedidos de deslocagao ao exterior;

g) Assegurar a atualizagdo das bases de dados dos recursos humanos do INSA, I.P;

h) Elaborar o balang¢o social;

i) Desenvolver e manter os contetidos do portal no &mbito dos Recursos Humanos;

)
j) Promover e assegurar a comunicagao interna das politicas e processos de Recursos Humanos.

Area de Planeamento de Recursos Humanos

a) Desenvolver as metodologias e os instrumentos de planeamento que permitam a gestdo previsional
dos recursos humanos;

b) Promover a identificag@o de competéncias criticas, para as diferentes areas de atividade do Instituto,
tendo em vista a progressiva gestao por competéncias;

c) Propor e acompanhar os procedimentos de recrutamento e selecdo de pessoal;

d) Sistematizar as politicas de Recursos Humanos tendo em vista a manutencéo atualizada do Manual
de Recursos Humanos.

Area de Avaliacdo do Desempenho

a) Promover e acompanhar o sistema de avaliacdo do desempenho das carreiras comuns e outras;
b) Assegurar o0 apoio a elabora¢ado dos documentos oficiais inerentes a esta area, assim como
assegurar a elaboracgao de relatdrios de preenchimento obrigatério;
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c¢) Gerir a base de dados;
d) Garantir a divulgacéo da legislacéo relacionada com os varios sistemas de avaliagéo.

Area de Seguranga, Higiene e Satide no Trabalho

a) Garantir as condi¢des de Seguranca, Higiene e Saude no Trabalho e de promogéo da saude dos
trabalhadores, bolseiros e estagiarios do INSA, I.P., através do cumprimento das normas legais
em vigor sobre esta matéria, bem como da elaboracao, execugdo, monitorizagao e avaliagdo de
um Programa adequado;

b) Garantir o cumprimento das disposi¢cdes constantes em legislacdo especifica referente a regulamen-
tacdo das atividades de risco elevado desenvolvidas no INSA, I.P.

Area de Arquivo Geral

a) Definir e atualizar a classificagdo documental do INSA, I.P,;

b) Gerir o arquivo intermédio do INSA, I.P;

¢) Controlar e calendarizar as transferéncias documentais para o arquivo intermédio;
d) Organizar o arquivo geral do INSA, I.P.;

e) Definir o processo de avaliagdo documental.

Area de Expediente

a) Executar as atividades de expediente geral e distribuic@o de correspondéncia;
b) Proceder a divulgagéo interna de despachos e outros documentos;

c) Coordenar e assegurar as atividades de estafeta, internas e externas;

d) Assegurar o atendimento telefonico;

e) Gerir a frota automével e garantir o seu funcionamento.

Artigo 39.°
Setor de Desenvolvimento de Recursos Humanos

Ao Setor de Desenvolvimento de Recursos Humanos compete:
Area de Formacdo Interna

a) Elaborar o plano anual de formagao, assegurar a sua divulgacéo e avaliagéo e propor o seu orcamento;
b) Elaborar candidaturas a financiamentos para a formacgéo dos recursos humanos do INSA, I.P,;
c) Manter atualizado o sistema de registo da formagéo do pessoal;
d) Promover a gestao do conhecimento;

e) Coordenar os programas de estagios profissionais;

f) Coordenar os programas de voluntariado;

g) Gerir as colocagdes ao abrigo do programa de servico comunitario.

Area de Bolsas

a) Organizar os processos de candidatura a bolsas Ricardo Jorge e outras bolsas de projetos com
financiamento externo;
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b) Prestar apoio aos bolseiros, nomeadamente a informacéo relativa ao seu estatuto;

c) Manter atualizado o registo dos bolseiros e colaboradores na area de investigacdo e desenvolvimento
do INSA, I.P., em articulagdo com a Area de Apoio & Investigaco, do Setor de Planeamento e Apoio
a Investigacédo, da DGRF.

SECCAO Il

Artigo 40.°
Direcao de Gestao de Recursos Financeiros

1 — A Direcdo de Gestdo de Recursos Financeiros, abreviadamente designada DGRF, exerce,
designadamente as competéncias previstas no artigo 13.2 dos estatutos.

2 — A DGRF compreende os seguintes setores:

a) Setor Juridico;

b) Setor de Gestdo Financeira e de Contabilidade;

c) Setor de Aprovisionamento, Patriménio e Logistica;
d) Setor de Planeamento e Apoio a Investigacao;

e) Setor de Gestéo e de Apoio Laboratorial.

Artigo 41.°
Setor Juridico

a) Prestar assessoria juridica ao conselho diretivo, emitindo pareceres, elaborando informacdes e estudos
de natureza juridica sobre quaisquer assuntos que lhe sejam submetidos;

b) Participar na andlise e preparacao de projetos de diplomas legais e de regulamentos no dominio da
atividade do INSA, I.P. que Ihe sejam solicitados pelo conselho diretivo;

c) Elaborar ou apreciar minutas de contratos, acordos, protocolos e despachos que Ihe sejam solicitados
pelo conselho diretivo;

d) Instruir processos, nomeadamente no &mbito do Estatuto Disciplinar dos Funcionarios Publicos;

e) Coordenar o contencioso do INSA, I.P., assegurando o patrocinio judicial, diretamente ou em regime
de aquisicao de servicos externos, nos processos em que o INSA, I.P. seja parte.

Artigo 42.°
Setor de Gestao Financeira e de Contabilidade

Ao Setor de Gestao Financeira e de Contabilidade compete:

Area de Tesouraria

a) Elaborar e controlar o orgamento de tesouraria;
b) Proceder a supervisao e controlo da faturagcdo emitida, garantir a sua execugao oportuna e proceder
a liquidacao de receitas e ao pagamento de despesas;
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c) Elaborar os mapas mensais de tesouraria;

d) Promover a cobranca atempada de receitas, bem como efetuar o depdsito regular de todas as
receitas cobradas;

e) Assegurar a gestdo do fundo de maneio e realizar aplicagdes dos excedentes;

f) Assegurar a guarda dos valores em sua posse;

g) Zelar pelas existéncias em cofre;

h) Colaborar na elaboragao da conta de geréncia.

Area de Contabilidade

a) Elaborar o projeto de orgamento anual, analisar e controlar periodicamente a sua execuc¢éo geral e
por unidades funcionais e propor alteragdes;

b) Controlar a execucéo orgcamental das propostas de despesa, mediante informacao do Setor de
Aprovisionamento, Patriménio e Logistica;

c¢) Controlar o sistema contabilistico que identifica analiticamente os custos e proveitos associados
as unidades funcionais;

d) Assegurar o registo de todos os factos relevantes em termos orcamentais e contabilisticos, nomea-
damente os procedimentos contabilisticos inerentes ao sistema de contabilidade geral e analitica;

e) Organizar, elaborar e manter atualizados os registos patrimoniais e contabilisticos;

f) Garantir o cumprimento das obrigagdes fiscais;

g) Efetuar a gestéo de fundos, proceder a cobranga das receitas e taxas provenientes da sua atividade
e ao pagamento das despesas;

h) Promover a constitui¢ao, reconstituicdo e liquida¢ao de fundos permanentes;

i) Efetuar a gestéo das receitas;

j) Emitir autorizagdes de pagamento;

k) Elaborar a conta de geréncia e o relatério de gestéo anual;

) Elaborar andlises econdémico-financeiras.

Artigo 43.°
Setor de Aprovisionamento, Patriménio e Logistica

Ao Setor de Aprovisionamento, Patriménio e Logistica compete:
Area de Aprovisionamento

a) Elaborar os processos de aquisi¢ao;

b) Assegurar a gest@o administrativa dos procedimentos em conformidade com a lei;

c) Colaborar na execugéo dos contratos de empreitada, de fornecimento de bens e servicos, locagéo e
assisténcia técnica.

Area de Patriménio

Manter atualizado o inventario de bens mdveis e imdveis afetos a instituicao.
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Area de Logistica

a) Efetuar a gestéo previsional de bens consumiveis necessarios as atividades do INSA, I.P., em
articulac@o com os respetivos servigos;

b) Assegurar a gestao de stocks dos bens necessarios a atividade do INSA, I.P,;

c) Proceder a armazenagem dos bens e a sua distribuicdo pelos servigos.

Artigo 44.°
Setor de Planeamento e Apoio a Investigacao

Ao Setor de Planeamento e Apoio a Investigagdo compete:
Area de Planeamento

a) Elaborar o plano, 0 QUAR e o relatério anual de atividades;

b) Estudar as acdes referentes a racionalizacao e simplificacdo dos procedimentos e circuitos
administrativos;

c) Propor, implementar e analisar indicadores de gestdo e de atividade;

d) Assegurar a execugao do processo de planeamento estratégico e operacional, monitorizando o
desempenho das diversas unidades organicas;

e) Apoiar na elaboracé@o de candidaturas de projetos de investimento a financiamentos externos
e efetuar o respetivo controlo da execucéo fisica e financeira, disponibilizando os elementos
necessarios a sua avaliagao;

f) Proceder a andlise e propor a revis@o periodica da tabela de precos do INSA, I.P.

Area de Apoio & Investigacédo

a) Colaborar na promogéo e coordenagéo das atividades de investigagédo e desenvolvimento de &mbito
nacional e internacional;

b) Apoiar os departamentos na area de investiga¢ao, designadamente identificando e divulgando novas
oportunidades, nacionais e internacionais;

c) Apoio a area da internacionalizagéo da investigagao;

d) Apoiar a gestéo financeira dos projetos de investigacdo, em articulagdo com o investigador principal
do projeto, com Setor de Gestdo Financeira e de Contabilidade e com o Setor de Aprovisionamento,
Patriménio e Logistica;

e) Propor solugdes de gestdo para otimizar os recursos canalizados para a investigacao;

f) Manter um registo atualizado dos projetos de investigacao do INSA, I.P.;

g) Colaborar na formulagéo de indicadores de produgéo cientifica, implementando e procedendo ao
tratamento e andlise dos mesmos;

h) Coordenar os processos de registo dos direitos de propriedade industrial elaborados a favor do
inventor individual ou da equipa inventora e do INSA, I.P.;

i) Promover e apoiar as colaboragdes interinstitucionais de &mbito nacional e internacional;

j) Articular com a Area de Bolsas, do Setor de Desenvolvimento de Recursos Humanos, da DGRH,

a promocdo do registo dos bolseiros e de outros colaboradores que executem atividades de
investigacao no INSA, I.P.
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Artigo 45.°
Setor de Gestao e de Apoio Laboratorial

Ao Setor de Gestado e de Apoio Laboratorial compete:

a) Prestar servigos aos departamentos do INSA, I.P., a pessoas singulares e coletivas publicas ou
privadas;

b) Coordenar a atividade de prestacao de servicos a pessoas singulares e coletivas publicas ou
privadas;

c) Assegurar colheitas, rececao e triagem de produtos para andlise nas areas de intervencdo do INSA,
I.P;

d) Garantir a entrega de resultados, relatdrios e pareceres as pessoas singulares ou coletivas publicas
ou privadas;

e) Assegurar a execucgdo de contratos, acordos e figuras afins relacionados com a prestacdo de
Servigos;

f) Assegurar a divulgagao interna da informacéo geral que respeite a matéria da sua competéncia.

SECCAOQ IV

Artigo 46.°
Direcao de Gestao de Recursos Técnicos

1 — A Dire¢ao de Gestao de Recursos Técnicos, abreviadamente designada DGRT, exerce, designada-
mente as competéncias previstas no artigo 14.% dos estatutos.

2 — A DGRT compreende os seguintes setores:

a) Setor de Instalagdes e Equipamentos;
b) Setor de Tecnologias e Sistemas de Informagao;
c) Setor de Apoio Técnico Especializado.

Artigo 47.2
Setor de Instalac6es e Equipamentos

Ao Setor de Instalagbes e Equipamentos compete:
Area de Instalacées e Equipamentos

a) Assegurar e avaliar as infraestruturas necessarias a instalagcdo de equipamentos em todos 0s
edificios do INSA, I.P.;

b) Assegurar 0 adequado funcionamento das instalagdes e equipamentos do INSA, I.P.;

c) Coordenar os procedimentos relativos @ manutencéo das instalagdes técnicas especiais, equipamen-
tos, edificios, parques e jardins do INSA, I.P;;

d) Acompanhar a fiscalizagao de obras realizadas no INSA, I.P., por entidades externas;
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e) Apoiar os restantes servigos no langamento de concursos e apreciag¢do de propostas que tenham por
objetivo a realizagao de obras ou contratos de aquisi¢cdo, manuten¢ao ou conservagao de instalagdes
€ equipamentos;

f) Assegurar a exploracdo otimizada das instalacdes técnicas especiais, bem como promover a
eficiéncia energética;

g) Assegurar e manter a operacionalidade do grupo oficinal de eletronica, eletricidade, carpintaria,
mecanica e canalizagao;

h) Prestar assessoria técnica em matérias atinentes as instalagdes e equipamentos tendo presente a
promogdo do ambiente;

i) Garantir o funcionamento e gerir a reprografia.

Area da Seguranga de Pessoas e Bens

a) Garantir a seguranca de pessoas e bens do INSA, I.P., através do cumprimento das normas legais
em vigor sobre esta matéria e da elaboragéo, execugéo, monitorizagao e avaliagao de um Programa
adequado;

b) Elaborar e manter atualizado o plano de seguranga de pessoas e bens do INSA, I.P,, e identificar e
avaliar riscos para a seguranca e saude dos utentes do INSA, I.P.;

c¢) Acompanhar os trabalhos, obras e empreitadas executadas no INSA, I.P., no que respeita a sua
seguranca;

d) Elaborar e manter atualizado o plano de contingéncia do INSA, I.P;

e) Elaborar e manter atualizado o plano de emergéncia do INSA, I.P.

Artigo 48.°
Setor de Tecnologias e Sistemas de Informacao

Ao Setor de Tecnologias e Sistemas de Informagdo compete:

a) Apoiar a organiza¢@o na aquisicao de hardware/software, sendo o elemento agregador, garantindo
a uniformizacao de plataformas, e de procura de solugdes equivalentes e abrangentes ao universo
do INSA, I.P;

b) Garantir a gestdo e a manutencgéo dos sistemas de informacéo e as aplicagdes necessarias ao fun-
cionamento do INSA, I.P., assim como a sua articulagcdo e integracdo com os restantes sistemas;

¢) Garantir a gestao e a manutengao da infraestrutura hardware que suporta os sistemas de informacéo;

d) Garantir a gest@o e a manutencao da infraestrutura de comunicagdes de voz e dados do INSA, I.P;

e) Propor, manter e monitorizar politicas de seguranca e normas de acesso e de utilizacdo aos sistemas
de informagao e tecnologias de comunicacao do INSA, |.P.;

f) Elaborar planos de atividade para a introducao de novas tecnologias de informagao e comunicag¢des
no INSA, I.P., propondo novas arquiteturas ou atualizagdo das existentes que assegurem niveis
adequados de integracao, seguranca e fiabilidade;

g) Participar ativamente em todos os planos de melhoria dos processos internos do INSA, I.P., onde
possam ser aplicadas as Tecnologias de Informagdo e Comunicagéo, por forma a tirar partido
de todas as capacidades instaladas ou, em conjunto, identificar novas necessidades e agir em
conformidade;
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h) Participar no desenvolvimento de aplicagdes informaticas necessarias ao desempenho das
atribuicdes do INSA, I.P.;

i) Desenvolver aplicagbes informaticas, usando os recursos existentes no setor;

j) Prestar apoio técnico e formativo aos colaboradores do INSA, I.P. promovendo a difusdo da cultura
das tecnologias de informagéo e comunicagdes, € a racionalizagao dos recursos técnicos;

k) Assegurar tecnicamente o funcionamento do site institucional do INSA, I.P.

Artigo 49.°
Setor de Apoio Técnico Especializado

Ao Setor de Apoio Técnico Especializado compete:
Area de Comunicagéo, Marketing e Relagdes Externas

a) Definir a estratégia de comunicagao e marketing a implementar, definindo agdes com vista ao reforgo
da imagem e fidelizag&o de clientes;

b) Promover, coordenar e apoiar iniciativas de cooperagao, de cariz nacional ou internacional, com
entidades que se revelem estratégicas na concretizagcdo da missao e atribuicoes do INSA, |.P.;

c) Definir e apoiar as atividades de assessoria de imprensa do INSA, I.P., procedendo a anélise,
tratamento e divulgagdo da imprensa nacional e internacional em matérias relacionadas com a
missao e atribuicdes do INSA, I.P.;

d) Garantir e controlar a comunicagao externa, designadamente gerindo os conteudos do Portal do
INSA, I.P., na Internet, e nas Redes sociais, bem como a produgdo de conteudos para a Intranet;

e) Definir agdes com vista a divulgacdo de informagao sobre a agenda de investigacao, projetos em
curso e resultados da atividade cientifica e tecnoldgica desenvolvida no INSA, I.P,;

f) Promover a realizacao de acdes de difus@o da cultura cientifica junto das popula¢des e publicos-alvo
definidos;

g) Proceder a supervisao da utilizagdo e ocupacgéo dos espacos do INSA, I.P. de forma apropriada e
eficaz;

h) Informar os utentes dos seus direitos e deveres em relagdo ao servico prestado;

i) Receber as reclamacg6es/sugestoes, orais e escritas, formuladas pelos clientes no que concerne
a organizacdo, funcionamento dos servigos ou comportamento dos trabalhadores do INSA, I.P.,
efetuando a avaliacdo e tratamento das mesmas e elaborando recomendag6es que permitam a
melhoria continua do servico.

Area da Qualidade

a) Desenvolver os procedimentos necessarios & implementacdo de uma cultura da qualidade no INSA,
L.P;

b) Coordenar a implementagéo do sistema de gestao da qualidade do INSA, I.P., nos vérios referen-
ciais normativos e promover a definicao de diretrizes com vista a melhoria continua da qualidade,
potenciando a melhoria do desempenho dos servicos;

c) Organizar e manter o sistema documental da qualidade, incluindo a promogao da elaboragéo e
atualizag@o do Manual de Colheitas e a organizagdo e manutengao do arquivo das normas usadas
nos laboratorios do INSA, |.P.;
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d) Promover, orientar e acompanhar os contratos referentes ao controlo do equipamento laboratorial,
de acordo com o plano elaborado no &mbito do sistema de gestéo da qualidade;

e) Planear, executar e acompanhar auditorias internas da qualidade, bem como acompanhar as
auditorias externas da qualidade;

f) Promover e organizar a instrug@o dos processos de Certificacao e Acreditagdo do INSA, I.P.

Area da Oferta Formativa

a) Elaborar o Plano Anual de Oferta Formativa do INSA, I.P. e propor o seu orgamento;

b) Divulgar a oferta formativa do INSA, I.P., sob a designacéo de “Insa forma” e logotipo aprovado pelo
conselho diretivo;

c) Coordenar a realizagao das iniciativas de oferta formativa nas diferentes modalidades e regimes de
funcionamento, presencial e a distancia;

d) Estabelecer parcerias com entidades externas relevantes para o desenvolvimento da oferta formativa
do INSA, I.P;

e) Manter atualizado o sistema de registo da oferta formativa.

Area da Contratualizacdo

a) Incentivar e propor a celebragao de contratos, acordos e figuras afins com entidades publicas ou
privadas, nacionais ou estrangeiras;

b) Acompanhar a execugao dos contratos, acordos e figuras afins celebrados nos termos da alinea
anterior;

c) Produzir informag@o mensal sobre 0 acompanhamento dos contratos.

Area da Biblioteca da Satide

a) Assegurar a recec¢ao, registo, classificacao e catalogacdo de toda a documentagéo para a atualizagéo
e desenvolvimento do acesso bibliografico do INSA, I.P. preservando cole¢des patrimoniais.

b) Coordenar e manter o repositorio de producéo literaria técnico-cientifico do INSA, I.P. e a Biblioteca
Digital;

c) Assegurar o tratamento documental e garantir o répido acesso aos recursos de informagao;

d) Velar pelo espdlio bibliografico do INSA, I.P., propondo, para o efeito, as medidas necessarias a sua
conservacao e recuperagao;

e) Promover a divulgacao do espdlio bibliografico do INSA, I.P., apoiando, na &rea da pesquisa, todos
os utilizadores;

f) Promover a cooperagao com outras instituicdes de documentacao e informagéo técnico-cientifica,
em especial na area da saude;

g) Zelar pelo arquivo documental histérico do INSA, I.P,;

h) Coordenar o servigo de publicagbes do INSA, I.P. garantindo a atividade editorial e assegurando a
comercializacédo de publicagdes;

i) Coordenar e gerir a Biblioteca da Saude.
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CAPITULO IV

Museu da Satide

Artigo 50.°
Museu da Satde

1 — O Museu da Saude visa preservar a memaria dos servigos de saude, promover a difusdo da cultura
cientifica e a conservagao do patriménio histdrico, competindo-lhe desenvolver as atividades previstas no
artigo 15.2 dos estatutos.

2 — O Museu da Saude abrange as areas de atividade relacionadas com a museologia da saude,
designadamente da saude publica a medicina tropical, do ensino a investigacao e a pratica clinica, da
genética a vacinacao e a seguranga sanitaria e bioldgica, da medicina e da enfermagem as demais
profissdes na &rea da saude.

3 — Ao Museu da Saude compete:

a) Promover a cooperagao com instituicdes nacionais e internacionais, através da celebracdo de
parcerias, tendo em vista a criacao de sinergias e visando o superior interesse da preservacao
do patrimonio cultural na drea da saude;

b) Fomentar a colaboragdo com os paises de lingua oficial portuguesa e com outros de cultura lus6fona;

c) Apoiar a formag@o ministrada no INSA, I.P., bem como a difus@o do conhecimento cientifico e
tecnoldgico.

4 — O Museu da Satde tem um polo em Aguas de Moura, podendo criar outros polos museolégicos,
sob a sua dependéncia, em servigos de saude ou outras instituicoes.

5 — O Museu da Saude dispde de um logotipo aprovado pelo conselho diretivo.

6 — A coordenacdo do Museu da Saude é assegurada por um coordenador, designado por deliberagdo
do conselho diretivo nos termos do n.% 3 do artigo 3.2 dos estatutos.

CAPITULO V
Servicos Desconcentrados

Artigo 51.°
Centro de Saude Publica Doutor Goncalves Ferreira

Para a prossecucao das suas atividades o INSA, I.P. possui um servigo desconcentrado no Porto, 0
Centro de Saude Publica Doutor Gongalves Ferreira.
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SECCAO |
Centro de Saude Publica Doutor Gongalves Ferreira

Artigo 52.°
Nogao e Ambito

A organizagao interna do INSA, I.P., integra, ainda, o CSPGF, servigo territorialmente desconcentrado,
com sede no Porto, que prossegue a missao e atribuicdes do INSA, I.P., quer no &mbito laboratorial
quer em assisténcia diferenciada, para a obten¢é@o de ganhos de saude publica, com as competéncias
estabelecidas no artigo 16.% dos estatutos.

Artigo 53.°
Estrutura e funcionamento

1 — O CSPGF organiza-se em unidades e em setores, que asseguram as competéncias previstas,
respetivamente, para os departamentos técnico-cientificos e para os servigos de apoio a investigacao,
gesté@o e administragéo do INSA, I.P., ndo podendo exceder, em cada momento, o limite mdximo de 5 e
de 2, respetivamente, nos termos previstos nos n.¢ 2 e 5 do artigo 1.2 dos estatutos.

2 — O CSPGF é dirigido por um diretor, cargo de diregcéo intermédia de 1.2 grau, que depende hierarqui-
ca e funcionalmente do conselho diretivo do INSA, |.P., nos termos do n.? 2 do artigo 2.° dos estatutos do
INSA, I.P.,, sem prejuizo da necessaria articulagao com os diretores dos servigos de apoio a investigagéo,
gestdo e administracdo e dos coordenadores dos departamentos.

3 — Os coordenadores das unidades e dos setores do CSPGF, tal como preceitua o n.% 4 do artigo 3.°
dos estatutos, sdo designados, respetivamente, nos termos previstos nos n.% 1 e 2 do mesmo artigo.

4 — Os coordenadores das unidades do CSPGF dependem em termos de orientagdes técnico-
cientificas dos respetivos coordenadores dos departamentos técnico-cientificos do INSA, I.P.

Artigo 54.°
Unidades e Setores

1 — O CSPGF possui as seguintes unidades:

a) Unidade de Alimentacao e Nutricao;

b) Unidade de Doengas Infeciosas;

c) Unidade de Genética Humana;

d) Unidade de Promoc&o da Saude e Prevencao de Doengas N&o Transmissiveis;
e) Unidade de Saude Ambiental.

2 — O CSPGF possui os seguintes setores:

a) Setor de Gestéo de Recursos Técnicos;
b) Setor de Gestao de Recursos Humanos e Financeiros.

o Interno

gulament

Re



@ Legislacdo do INSA 2013

3 — As unidades e setores mencionados nos nimeros anteriores cooperam entre si, bem como com
as restantes unidades orgénicas do INSA, I.P. na prossecugdo da sua missao e atribuicdes.

Artigo 55.°
Unidade de Alimentacao e Nutricao

A Unidade de Alimentag&o e Nutricio compete:

a) Promover, coordenar e re alizar investigagao e desenvolvimento em alimentagao e nutri¢do, identifi-
cando as necessidades e estabelecendo as respetivas prioridades, de acordo com as estratégias
nacionais e internacionais, nomeadamente as fixadas pelo Ministério da Saude, que reforcem os
programas nacionais e a internacionalizagao;

b) Promover, coordenar e implementar programas de observacdo em saude associados a alimentagdo
e avaliar o risco e beneficio para fins do desenvolvimento de planos de prevengédo e controlo da
doenca;

c) Assegurar a recolha dos dados analiticos nacionais relativos & composi¢éo, incluindo contaminantes
e outras substancias quimicas, dos géneros alimenticios e alimentos para animais;

d) Assegurar a fungéo de laboratdrio de referéncia para a saude, nos dominios da seguranga alimentar e
nutric&o, através da implementacéo de novas metodologias, do estudo epidemioldgico laboratorial de

doencas de origem alimentar, da prestacao de servigos diferenciados, incluindo ensaios analiticos,
producdo de materiais de referéncia, e da organizacdo de programas de avaliagéo externa da
qualidade laboratorial.

Artigo 56.°
Unidade de Doencas Infeciosas

A Unidade de Doencas Infeciosas compete:

a) Promover, coordenar e realizar atividades e projetos de investigacdo em doencas infeciosas, seus
agentes e determinantes;

b) Contribuir para o planeamento da agenda de investigacédo em Saude;

c) Colaborar na vigilancia epidemioldgica das doencas infeciosas, na sua componente laboratorial,
em articulacdo com as redes nacionais e internacionais;

d) Realizar prestacao de servigos diferenciados e consultoria na area das doengas infeciosas e seus
agentes e vetores;

e) Atuar na avaliagéo do risco bioldgico de emergéncia em saude publica;

f) Assegurar as atividades de lavagem, esterilizacdo de material laboratorial e de producé@o de meios
de cultura;

g) Assegurar a atividade do biotério.

Artigo 57.°
Unidade de Genética Humana

A Unidade de Genética Humana compete:

a) Realizar testes de rastreio de suporte ao Programa Nacional de Diagndstico Precoce;
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b) Realizar testes genéticos de diagndstico de base laboratorial com vista a um melhor tratamento e
prognostico dos doentes;

c) Assegurar a organizagao e gestao das respetivas bases de dados e cole¢des de produtos bioldgicos;

d) Assegurar, no dominio da genética, as fun¢des de laboratério nacional de referéncia;

e) Executar investigacao e desenvolvimento nas modalidades relevantes, em linha com as orientagoes
estratégicas nacionais e internacionais.

Artigo 58.°
Unidade de Promocao da Satide e Prevencao de Doencas Nao Transmissiveis

A Unidade de Promogao da Satde e Prevengéo de Doencas N&o Transmissiveis compete:

a) A investigacéo dos determinantes bioldgicos, comportamentais e ambientais que contribuem para a
promogao da saude ou para o desencadeamento de doengas ndo transmissiveis, assim como para
um melhor tratamento e progndstico dos doentes, incluindo a organizagdo e gestdo das respetivas
bases de dados e cole¢des de produtos bioldgicos;

b) A avaliagdo diagndstica do estado de saude da populacéo e da efetividade de intervengdes no &mbito
da promocao da saude, produzindo evidéncia cientifica para a elabora¢éo de linhas orientadoras com
impacto em politicas publicas saudaveis;

c) A promogao e divulgacao da cultura cientifica, contribuindo para melhorar a literacia em saude do
cidadao, e a capacitacdo de investigadores e profissionais de saude;

d) A aplicacao de resultados de investigacdo e a implementagdo de novas metodologias em areas de
referéncia, com vista ao diagndstico e prevencado de doengas ndo transmissiveis.

Artigo 59.°
Unidade de Satide Ambiental

A Unidade de Satde Ambiental compete:

a) Estudar os fatores de risco de natureza ambiental e ocupacional com impacto na saude humana,
numa perspetiva preventiva e de protecao relativamente a exposicao;

b) Promover a elaboragcao de planos de contingéncia para situagdes de emergéncia na area da saude
ambiental e ocupacional, incluindo a comunicagdo do risco;

c) Promover redes tematicas e parcerias, incrementando a colaboragéo interinstitucional, quer a nivel
nacional, quer internacional;

d) Propor medidas corretivas ou preventivas de apoio a deciséo técnica e de politica de saude na area
da saude ambiental e ocupacional;

e) ldentificar as necessidades de investigacao e desenvolvimento em saude ambiental e ocupacional,
estabelecendo as respetivas prioridades de acordo com as orientagdes estratégicas nacionais e
internacionais.

Interno

nto

c

Regulam



@ Legislacdo do INSA 2013

Artigo 60.°
Setor de Gestao de Recursos Técnicos

Ao Setor de Gestéo de Recursos Técnicos compete:

a) Gerir os sistemas e tecnologias de informagao internos e prestar o respetivo suporte;

b) Coordenar os procedimentos relativos @ manutencéo das instalagdes técnicas especiais, equipamen-
tos e do edificio;

c) Assegurar a gestdo da biblioteca do CSPGF;

d) Desenvolver os procedimentos necessarios a implementacdo de uma cultura de qualidade no INSA,
L.P;

e) Garantir a seguranca de pessoas e bens do CSPGF, através do cumprimento das normas legais em
vigor sobre esta matéria, bem como da observancia dos Programas e dos Planos estabelecidos no
INSA, |.P. para esse efeito;

f) Incentivar e propor a celebragdo de contratos, acordos e figuras afins com entidades publicas ou
privadas, nacionais ou estrangeiras, acompanhando a respetiva execuc¢ao;

g) Apoiar os processos de contratualizagéo;

h) Assegurar os servicos de relagdes publicas e de comunicagéo;

i) Promover agbes de promocao da cultura cientifica.

Artigo 61.2
Setor de Gestao de Recursos Humanos e Financeiros

Ao Setor de Gestédo de Recursos Humanos e Financeiros compete:
Area de Gestao de Recursos Humanos

a) Proceder, organizar e executar os procedimentos administrativos relativos a gestdo e administracéo
do pessoal do CSPGF;

b) Garantir as condi¢bes de Seguranca, Higiene e Saude no Trabalho e de promogao da saude
dos trabalhadores, bolseiros e estagiarios, através do cumprimento das normas legais em vigor
sobre esta matéria, bem como as disposi¢des constantes em legislacdo especifica referentes a
regulamentacdo das atividades de risco elevado desenvolvidas no CSPGF;

c) Assegurar a formacao interna;

d) Contribuir para a gestao do Arquivo Geral,

e) Assegurar a rececao, registo, classificacdo, distribuicao e expedicdo de toda a documentagéao;

f)

)

Gerir a frota automével e garantir o seu funcionamento.
Gerir a frota automdvel e garantir o seu funcionamento.

Area Financeira

a) Assegurar a gestdo de stocks adequados ao funcionamento do CSPGF;
b) Prestar servigos aos laboratérios do CSPGF e aos departamentos técnico-cientificos do INSA, I.P.,
a pessoas singulares e coletivas publicas ou privadas;
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c) Assegurar colheitas, rececao e triagem de produtos para andlise nas areas de intervencdo do INSA,
I.P.;

d) Garantir a entrega de resultados, relatérios e pareceres;

e) Assegurar a execugdo de contratos, acordos e figuras afins relacionados com a prestacdo de
Servigos;

f) Colaborar em projetos de investigac@o e desenvolvimento com os laboratérios do CSPGF e os
departamentos técnico-cientificos do INSA, I.P,;

g) Assegurar a assessoria juridica.

CAPITULO VI

Disciplina e Etica no Trabalho

Artigo 62.°
Disciplina

A disciplina do trabalho no INSA, I.P. esta subordinada, nomeadamente a legislacao que estabelece
os Regimes de Vinculagdo, de Carreiras e de Remuneragdes dos Trabalhadores que exercem Funcdes
Publicas, que aprova o Regime do Contrato de Trabalho em Fun¢des Publicas e o Estatuto Disciplinar
dos Trabalhadores Que Exercem Fungdes Publicas, ao Regulamento de Horario de Trabalho do INSA,
I.P., e ainda & legislacao especifica referente as diversas carreiras profissionais, bem como a respeitante
a outros colaboradores, bolseiros e estagiarios.

Artigo 63.°
Etica
A ética do trabalho no INSA, I.P., esta subordinada a legislagcao em vigor sobre esta matéria e ainda

ao Cédigo de Etica e ao Plano de Gestéo de Riscos de Corrupgéo e Infragdes Conexas, aprovados pelo
conselho diretivo.
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REGULAMENTO DE ORGANIZAGAO E FUNCIONAMENTO DO CONSELHO DE ORIENTAGAO
DO INSTITUTO NACIONAL DE SAUDE DOUTOR RICARDO JORGE, I.P.5

O Conselho de Orientagdo é um dos 6rgdos do Instituto Nacional de Saude Doutor Ricardo Jorge, I.P,,
(INSA, I.P.), conforme dispde a alinea b) do artigo 4.° do Decreto-Lei n.? 271/2007, de 26 de Julho.

O Conselho de Orientagéo € o 6rgéo responsavel por assegurar a eficaz articulagdo de varios departa-
mentos governamentais, da comunidade cientifica e dos sectores econémicos e sociais, na actividade do
INSA, I.P.

De acordo com o n.?9 do artigo 6° do Decreto-Lei n.? 271/2006, de 26 de Julho, as normas de funcio-
namento do Conselho de Orientagdo constam de regulamento interno a elaborar e aprovar pelos seus
membros.

Estando devidamente constituido o seu quérum, foi aprovado em reunido de 23 de Junho de 2009 o
seguinte regulamento:

Artigo 1°
Objecto e ambito de aplicacao

O presente regulamento define as regras de organizagéo e funcionamento do Conselho de Orientagéao
do Instituto Nacional de Saude Doutor Ricardo Jorge, I.P. (INSA, I.P.), em cumprimento do disposto no n.°
9 do artigo 6° do Decreto-Lei n.? 271/2006, de 26 de Julho.

Artigo 2°
Composicao e mandato

1 — O Conselho de Orientacao do INSA, I.P. € composto por:

a) Um representante do membro do Governo responsavel pela area da saude;
b) Um representante do membro do Governo responsavel pela area da ciéncia e tecnologia;
c) Um representante do membro do Governo responsavel pela area das finangas.

2 — Por despacho do membro do Governo responsavel pela area da saude, sob proposta do Conselho
Directivo do INSA, I.P., podem, ainda, fazer parte do Conselho de Orientagdo representantes de outros
ministérios com interesse nas areas de actuagao do INSA, I.P.

3 — O presidente do Conselho de Orientagdo pode convidar a participar nas reunides, sem direito a
voto, outras individualidades cuja presenca seja julgada pertinente a discussao de matérias especificas.

4 — O mandato dos membros do Conselho de Orientag@o tem a duragao de trés anos, renovavel por
iguais periodos, continuando os seus membros em exercicio até a efectiva substituicdo.

5 — Aos membros do Conselho de Orientagdo ndo € devida, pela sua actividade, qualquer remuneragao,
directa ou indirecta, sem prejuizo de Ihes ser abonado o reembolso de despesas de transporte e alojamento.

® Aprovado pela Ata do Conselho de Orientagao de 23 de junho de 2009.
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Artigo 3°
Competéncias

1 — Ao Conselho de Orientacdo compete acompanhar a actividade do INSA, I.P., aconselhando o
Conselho Directivo na concepgao, enquadramento e execugdo de acgdes necessarias a concretizagao
das suas atribuicdes.

2 — Compete, ainda, ao Conselho de Orientagéo:

a) Dar parecer sobre a participagao do INSA, I.P., em entidades, publicas ou privadas;
b) Dar parecer sobre todos 0s assuntos que lhe sejam submetidos pelo Conselho Directivo do INSA,
I.P., ou que entenda formular.

3 — Os pareceres emitidos pelo Conselho de Orientagao assumem sempre a forma escrita e nao tém
caracter vinculativo.

4 — O Conselho de Orientagao emite pareceres por iniciativa propria ou mediante solicitagao escrita
do presidente do Conselho Directivo do INSA, I.P.

5 — Os pareceres devem ser assinados por todos 0s membros do Conselho de Orientagdo, devendo
serindicada a data da reunidao em que o parecer foi aprovado.

6. No fim de cada ano civil o Conselho de Orientagdo elabora um relatério sobre a sua actividade, que
serd enviado ao Conselho Directivo do INSA, I.P.

Artigo 4°
Presidente e vice-presidente

1 — O Conselho de Orientacao é presidido pelo representante do membro do Governo responsavel
pela area da saude.

2 — O Conselho de Orientacéo elege por voto secreto o seu vice-presidente cujo mandato tem a
duracdo prevista no n.? 4 do artigo 2° do presente regulamento.

3 — A eleicao mencionada no numero anterior é feita por maioria simples dos votos expressos.
4 — O vice-presidente coadjuva o presidente e substitui-o nas suas faltas e impedimentos.

Artigo 5°
Competéncias do presidente

Ao presidente do Conselho de Orientagdo compete:

a) Representar o Conselho de Orientacéo;

b) Convocar, presidir e dirigir as reunides do Conselho de Orientagé@o nos termos do presente regula-
mento;

c) Garantir o funcionamento do Conselho de Orientagdo, de modo a assegurar as competéncias que
Ihe sdo cometidas;

d) Abrir e encerrar as reunioes;

e) Assegurar o cumprimento da legislacao e a regularidade das deliberagoes;

f) Nomear relatores de entre os membros do Conselho de Orientagao para elaboragdo de pareceres;

g) Solicitar pareceres a técnicos ou peritos se tal for deliberado pelo Conselho de Orientacéo;
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h) Assegurar a articulagdo com o Conselho Directivo, 6rgaos e servigos do INSA, I.P.;
i) Garantir a articulagdo com o secretariado do Conselho de Orientagao.

Artigo 6°
Secretariado

1 — O Conselho de Orientagao possui um secretariado de apoio.

2 — O secretario, e seu substituto, sdo designados pelo presidente do Conselho Directivo do INSA,
|.P. pelo periodo de um ano.

3 — Compete ao secretario executar os procedimentos técnico-administrativos, designadamente:

a) Secretariar as reunides e elaborar as respectivas actas;
b) Organizar o expediente e arquivo do Conselho de Orientagéo;
c) Apoiar o presidente na preparagao da ordem do dia.

Artigo 7°
Apoio ao Conselho de Orientacao

1 — Sem prejuizo do disposto no n.? 3 do artigo 2°, podem prestar apoio ao Conselho de Orientagao,
a titulo eventual ou permanente, outros técnicos ou peritos, que nao tém direito de voto.

2 — A colaboragéo de peritos ou técnicos trabalhadores ou colaboradores do INSA, I.P. depende de
prévia autorizacao do presidente do Conselho Directivo.

3 — Sempre que a colaboragdo de peritos ou técnicos implique o pagamento de honorarios ou
despesas, 0 Conselho de Orientagdo apresenta proposta fundamentada nesse sentido ao presidente
do Conselho Directivo do INSA, I.P., solicitando a respectiva cobertura financeira.

Artigo 8°
Reunides do Conselho de Orientacao

1 — O Conselho de Orientagdo reune ordinariamente, uma vez por semestre.

2 — O Conselho de Orientagdo reune extraordinariamente, sempre que seja convocado pelo seu
presidente, por sua iniciativa ou a solicitagdo da maioria dos seus membros.

3 — Compete ao presidente do Conselho de Orientagdo agendar as reunides ordinarias, por meio idéneo e
com a antecedéncia minima de setenta e duas horas, constando da convocatdria a respectiva ordem do dia.

4 — O presidente do Conselho Directivo do INSA, I.P. pode, sempre que tal se justifique, convocar
reunides extraordinarias.

5 — As reunides da Conselho de Orientagao nao sédo publicas.

Artigo 9°
Inobservancia das disposi¢coes sobre convocacao de reunides

A ilegalidade resultante da inobservéncia das disposi¢cdes sobre a convocagao de reunides s se
considera sanada quando todos os membros do Conselho de Orientagdo comparegam a reunido e nao
suscitem oposicao a sua realizagao.

Orlentacéo
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Artigo 10°
Quérum

1 — O Conselho de Orientagao s pode deliberar quando esteja presente a maioria dos seus membros.

2 — N&o se verificando na primeira convocagao o quérum previsto no nimero anterior, sera convocada
nova reunido, com o intervalo de, pelo menos, vinte e quatro horas, prevendo-se nessa convocagdo que a
Conselho de Orientagéo delibere desde que estejam presentes trés dos seus membros.

Artigo 11°
Ordem do dia

1 — A ordem do dia de cada reunido é estabelecida pelo presidente que deve incluir os assuntos que
para esse fim Ihe forem indicados por qualquer elemento, desde que sejam da competéncia do Conselho
de Orientagdo e o pedido apresentado por escrito, com uma antecedéncia minima de 5 dias em relagdo a
data da reuniao.

2 — Todos os assuntos constantes da ordem do dia s&o objecto de deliberacéo.

3 — Tratando-se de reunides ordinarias, dois tercos dos membros do Conselho de Orientagcao podem
reconhecer urgéncia sobre deliberagdo respeitante a outros assuntos, nao previstos na ordem do dia.

Artigo 12°
Votacoes

1 — O Conselho de Orientagéo delibera validamente quando esteja presente a maioria dos seus
membros.

2 — As deliberag6es sao tomadas por maioria absoluta de votos dos membros presentes a reuniao e
por votagcdo nominal.

3 — Em caso de empate na votagdo, o presidente tem voto de qualidade, salvo nas situagoes de voto
secreto, em que se procede a nova votacao, adiando para a reuni@o seguinte caso o empate subsista.

4 — E proibida a abstencdo aos membros que estejam presentes a reunido e ndo se encontrem
impedidos de intervir.

Artigo 13°
Acta da reuniao

1 — De cada reunido sera lavrada acta, que contera um resumo de tudo o0 que nela tiver ocorrido.

2 — As actas sdo lavradas pdo secretario e postas a aprovagdo de todos os membros do Conselho
de Orientacao no final da respectiva reuniao, sendo assinadas, apds a aprovagao, por todos 0s membros
presente.

3 — Os membros do Conselho de Orientagao podem fazer constar da acta o seu voto de vencido e
as razdes que o justifiquem.

Artigo 14°
Declaracao de interesses

Os membros do Conselho de Orientagéo, no inicio do exercicio do cargo, entregam uma declaracao
de interesses.
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Artigo 15°
Faltas e impedimentos

Os membros do Conselho de Orientagao devem comunicar ao presidente, logo que possivel, as suas
faltas e impedimentos.

Artigo 16°
Omissoes

Aos casos omissos no presente regulamento, aplicar-se-d0 as normas relativas ao funcionamento
dos drgaos colegiais constantes do Codigo do Procedimento Administrativo, a Lei Orgénica do Instituto
Nacional de Saude Doutor Ricardo Jorge, |.P. e demais legislagao aplicavel.

Artigo 17°
Entrada em vigor

O presente regulamento entra em vigor no dia seguinte ao da sua aprovagao.

Lisboa, 23 de Junho de 2009
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REGULAMENTO INTERNO DO CONSELHO CIENTIFICO DO INSTITUTO NACIONAL DE SAUDE
DOUTOR RICARDO JORGE, I.P.

MINISTERIO DA SAUDE

Instituto Nacional de Saude Doutor Ricardo Jorge, I.P.

Regulamento n.2 337/2009°¢

O Plenario do conselho cientifico do INSA, tendo procedido a reviséo do Regulamento Interno aprovado
na sessao plendria de 5 de Dezembro de 2005, nos termos do n.? 9 do artigo 7.° do Decreto-Lei 271/2007,
de 26 de Julho, aprovou, em 24 de Outubro de 2007 o seguinte Regulamento Interno (RI):

Regulamento Interno do conselho cientifico do Instituto Nacional de Saude
Doutor Ricardo Jorge

CAPITULO |

Definicao, constituicao e competéncias

Artigo 1.2
Definicao

O conselho cientifico (CC) é o 6rgdo de debate e de coordenacao das actividades cientificas do INSA e
0 6rgao de ligagéo entre a estrutura de investigacao e desenvolvimento cientifico e tecnoldgico e os 6rgaos
dirigentes do INSA.

Artigo 2.2
Constituicao

1 — O conselho cientifico € constituido por todos os que, a qualquer titulo, incluindo o de bolseiro, quer
sejam cidadaos nacionais ou estrangeiros, exercam actividade no INSA, desde que estejam habilitados
com o grau de doutor ou equivalente, tenham obtido aprovagdo nas provas a que se refere o n.2 2 do
artigo 17.° do Decreto-Lei n.2 219/92 de 15 de Outubro, ou, ainda, 0s que, ndo possuindo qualquer dessas
qualificagdes, integrem a carreira de investigacdo em categoria igual ou superior a de investigador auxiliar
ou a carreira docente universitaria em categoria igual ou superior a de professor auxiliar.

2 — Podem ainda participar nas sessdes do conselho cientifico, com o estatuto de observador, com
direito a intervengé@o, embora sem direito a voto, os membros do Conselho Directivo do INSA, o responsavel
maximo de cada Departamento e ainda as personalidades referidas na alinea e) do artigo 11.°

Artigo 3.2
Competéncias

Compete ao conselho cientifico:

a) Aprovar o seu Regulamento Interno (RI);
b) Emitir parecer sobre o orgamento, o plano e o relatério anual de actividades do INSA;

éPublicado no Didrio da Republica, 2.2 série — N.° 149 —4 de agosto de 2009, pp. 31054-31056
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c¢) Pronunciar-se sobre as areas cientificas e areas cientificas afins no &mbito dos concursos de
recrutamento do pessoal da carreira de investigacao a que se referem os artigos 10.%, 11.2, 12.2 e
on.?5do artigo 65.% do DL 124/99, de 20 de Abril;

d) Pronunciar-se sobre as areas cientificas a que se refere o n.? 2 do artigo 65.% do DL 124/99;

e) Propor a area cientifica e areas cientificas afins, quando existam, para efeito de abertura de
concursos de recrutamento do pessoal da carreira de investigacéo, nos termos do artigo 16.% do
DL 124/99, de acordo com metodologia a aprovar em Plenario.

f) Apreciar e decidir em sesséo plendria sobre os pedidos de permuta e transferéncia de investigadores
nos termos do artigo 13.2 do DL 124/99;

g) Pronunciar-se sobre a composi¢cdo e constituicdo dos juris dos concursos de recrutamento do
pessoal da carreira de investigacao nos termos dos artigos 19.2, 20.° e 31.2 do DL 124/99;

h) Julgar da procedéncia ou improcedéncia dos impedimentos ou suspeicdes a que se refere o artigo
23.% do DL 124/99;

i) Designar o presidente do juri das provas de habilitagdo para o exercicio de fun¢des de coordenagao

cientifica quando se verificar a circunstancia prevista no artigo 32.° do DL 124/99;

j) Pronunciar-se sobre o recrutamento de investigadores convidados nos termos do artigo 36.° do DL
124/99;

k) Pronunciar-se sobre a composi¢ao e constituicao dos membros do juri do concurso para recrutamen-
to de assistentes e estagiarios de investigac@o nos termos do artigo 37.2 do DL 124/99;

) Deliberar sobre a nomeagao definitiva de investigadores nos termos do n.? 6 do artigo 39.% do DL
124/99;

m) Nomear investigadores ou professores para apreciarem o relatério previsto no n.2 2 do artigo 39.°
e non.?1doartigo 41.° do DL 124/99;

n) Pronunciar-se sobre a renovagao do provimento dos investigadores convidados nos termos do artigo
44.° do DL 124/99;

0) Pronunciar-se sobre a renovagdo do provimento dos assistentes e estagiarios de investigagcao nos
termos do artigo 44.° do DL 124/99;

p) Dar parecer sobre os pedidos de dispensa de prestacdo de servigo na instituicao de origem e sobre
os resultados do labor desenvolvido, a que se refere o artigo 54.% do DL 124/99, ouvidos os membros
da Comiss@o Coordenadora da sec¢édo e o Coordenador do Departamento relevantes.

q) Assumir, transitoriamente, as competéncias do Conselho Responsavel pelas Actividades de
Formacao, previstas no revogado DL 219/92 de 15 de Outubro, nos termos do artigo 62.2 do DL
124/99;

r) Pronunciar-se sobre todas as questdes relevantes para a actividade cientifica do INSA.

CAPITULO I

Composicao e funcionamento

Artigo 4.°
Orgéos

S&o drgaos do conselho cientifico o Plenario, o Presidente e a Comissao Coordenadora.
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Artigo 5.°
Estrutura e funcionamento

1 — O conselho cientifico pode reunir em sessado plenaria ou por sec¢des de base tematica ou
geografica;

2 — O Presidente, o Vice-Presidente e os restantes membros da Comissao Coordenadora tém um
mandato de trés anos;

3 — A apresentacdo fundamentada de uma mog¢ao de censura e a sua aprovacao pelo conselho
cientifico, por uma maioria de dois tercos dos membros em efectividade de fungdes, pode determinar
a suspensdo ou destituicao do Presidente.

SECCAO |

Plenario

Artigo 6.°
Constituicao do Plenario

O Plenario é constituido por todos os membros do conselho cientifico nos termos do artigo 2.° do
presente RI.

Artigo 7.2
Competéncias exclusivas do Plenario

Sao competéncias exclusivas do Plenario:

a) Eleger o Presidente do conselho cientifico;
b) Eleger a Comissao Coordenadora do conselho cientifico, por voto expresso nas secgoes;

)
)
c) Criar ou extinguir sec¢des do conselho cientifico;
d) As competéncias referidas nas alineas a), d), e), f), j), I) e n) do artigo 3.° do presente RI.

Artigo 8.2
Convocatdria das reunioes do Plenario

1 — O conselho cientifico retine ordinariamente em sessao plendria duas vezes por ano e, extraordi-
nariamente, sempre que for convocado pelo seu Presidente ou a requerimento de um tergco dos seus

membros em exercicio de fungoes;
2 — A convocatéria deve ser feita com a antecedéncia minima de 48 horas e incluir a ordem do dia,
data, hora e local da sesséao.

Artigo 9.2
Funcionamento do Plenario

1 — O Plenario do conselho cientifico sé pode funcionar, na data e hora indicada na convocatoria, com
a presenca de mais de 50% dos seus membros ou com qualquer numero, 30 minutos depois;
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2 — Salvo meng¢éo em contrario, o Plendrio do conselho cientifico sé pode deliberar quando estiverem

presentes mais de 50% dos seus membros em efectividade de fungdes;
3 — Os membros do Plenario, no exercicio das suas fungdes consultivas, que ndao se encontrem

impedidos de intervir, estdo proibidos de se abster.

Artigo 10.2
Representacao em Plenario
1 — Nas sessdes plendrias do conselho cientifico cada membro efectivo podera fazer-se representar

por qualquer outro membro, por motivos devidamente justificados, em documento dirigido ao Presidente

do conselho cientifico;
2 — Nas sess0es plendrias do conselho cientifico, nenhum elemento que o compde pode representar

mais de um membro.

SECCAO Il

Presidente

Artigo 11.2
Competéncias do Presidente

Sao competéncias do Presidente:

a) Representar o conselho cientifico;

b) Convocar e dirigir as reunides do Plenario e da Comissdo Coordenadora;
)
)

c) Dar seguimento as resolugdes do Plenério e da Comissao Coordenadora;
d) Designar, de entre os membros do conselho cientifico, um Vice-presidente para o substituir em todas

as suas auséncias e impedimentos.
e) Ouvir, sobre as matérias em apreco, por sua iniciativa ou por proposta dos membros do Plenario,

personalidades de diferentes carreiras e instituicdes, com competéncia na drea em debate, dando
conhecimento a Comissao Coordenadora dos resultados dessa audigao.

Artigo 12.°
Eleicao do Presidente

1 — O Plenario do conselho cientifico elege, de entre 0os seus membros com a categoria de investigador

coordenador ou professor catedratico, o seu Presidente.
2 — Quando nao existirem membros do conselho cientifico com a categoria de investigador coordena-
dor ou professor catedratico poderd o Plenario eleger o Presidente de entre os investigadores principais

com habilitagdo ou professores associados com agregacao.
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SECCAQ IIl

Comissao coordenadora

Artigo 13.2
Constituicao da Comissao Coordenadora

1 — A Comissao Coordenadora é constituida pelo Presidente e o Vice-presidente do conselho cientifico
e por membros eleitos nas sec¢des de base tematica, um por cada dez elementos ou fracgdo de cada
seccao, reflectindo a diversidade disciplinar interna da mesma.

2 — Séo elegiveis e eleitores todos 0s membros de direito da respectiva secgao.

3 — Nenhuma sec¢ao de base tematica podera ser constituida por menos de cinco membros do
conselho cientifico.

4 — Sao desde ja constituidas a sec¢é@o de doengas cronico-degenerativas e genéticas, a sec¢ao de
doencas infecciosas e a sec¢ao de saude ambiental e da alimentagao.

5 — Os membros do conselho cientifico que desenvolvam a sua actividade em area cientifica a que
nédo corresponda uma secc¢do, deverao integrar-se na sec¢@o com a qual tenham maior afinidade.

Artigo 14.°
Competéncias da Comissao Coordenadora

A Comissao Coordenadora assume todas as fungdes do conselho cientifico que ndo forem da compe-
téncia exclusiva do Plenario, definidas no artigo 7.° deste RI, sem prejuizo de este poder ratificar, alterar
ou anular as decisdes da Comissdo Coordenadora sempre que para tal for solicitado pelo Presidente ou
requerido por um tergo dos seus membros em exercicio de fungdes.

Artigo 15.2
Funcionamento da Comissao Coordenadora

1 — A Comissao Coordenadora retine em sessao ordinaria mensalmente e, extraordinariamente,
sempre que for convocada pelo Presidente, por sua iniciativa, a pedido do dirigente maximo do INSA,
ou requerimento de um terco dos seus membros em exercicio de fungdes;

2 — Os membros das sec¢des na Comissdo Coordenadora deverdo dar conhecimento da ordem de
trabalhos e ouvir, sobre os temas em debate, 0s membros das sec¢des respectivas antes de cada reuniao
da Comissao Coordenadora, bem como enviar-lhes as correspondentes actas.

CAPITULO IIl

Disposicdes finais e transitdrias

Artigo 16.°
Revisao do Regulamento Interno

1 — O Rl em vigor podera ser revisto no termo de cada triénio ou alterado sempre que tal for proposto
pelo Presidente ou requerido por um ter¢o dos membros do conselho cientifico em efectividade de fungdes;

Conselho Cientifico
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2 — A aprovacgao e implementacao das altera¢des ao Rl fica dependente de votagao favoravel por
maioria de dois tercos dos membros do conselho cientifico em efectividade de fungdes.

Artigo 17.2
Casos omissos

Os casos omissos serao resolvidos pela Comissdo Coordenadora tendo presente, nomeadamente, o
Cddigo do Procedimento Administrativo.

Artigo 18.°
Entrada em vigor

O presente Regulamento entra em vigor no dia seguinte ao da sua aprovagao.

28 de Julho de 2009. — Pelo Presidente do Conselho Directivo, o Vogal, José Mendes Ribeiro.
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REGULAMENTO DE ORGANIZACAO E FUNCIONAMENTO DA UNIDADE DE ACOMPANHAMENTO
DO INSTITUTO NACIONAL DE SAUDE DOUTOR RICARDO JORGE, IP”

A Unidade de Acompanhamento é um dos 6rgdos do Instituto Nacional de Saude Doutor Ricardo
Jorge, I.P. (INSA, I.P.), conforme dispde a alinea d) do artigo 4.° do Decreto-Lei n.? 271/2007, de 26 de
Julho.

A Unidade de Acompanhamento exerce fungdes de avaliagdo e de aconselhamento interno, de acordo
com os parametros definidos pelo conselho directivo do INSA, I.P.

De acordo com o n.? 7 do artigo 8° do Decreto-Lei n.2 271/2006, de 26 de Julho, as normas de funciona-
mento da Unidade de Acompanhamento constam de regulamento interno a elaborar e aprovar pelos seus
membros.

Estando devidamente constituido o seu quérum, foi aprovado em reunido de (inserir data) de 2009 o
seguinte regulamento:

Artigo 1°
Objecto e ambito de aplicacao

O presente regulamento define as regras de organizagao e funcionamento da Unidade de Acompanha-
mento do Instituto Nacional de Saude Doutor Ricardo Jorge, I.P. (INSA, I.P.), em cumprimento do disposto
no n.2 7 do artigo 8° do Decreto-Lei n.2 271/2006, de 26 de Julho.

Artigo 2°
Composicao e mandato

1 — A Unidade de Acompanhamento é constituida por cinco a sete especialistas ou individualidades
exteriores ao INSA, I.P., a quem seja reconhecida competéncia na area da saude, devendo, sempre que
possivel, dois deles exercer a sua actividade em instituicdes ndo nacionais.

2 — O mandato dos membros da Unidade de Acompanhamento tem a duragéo de trés anos, podendo
ser renovados.

3 — Aos membros da Unidade de Acompanhamento ndo é devida, pela sua actividade, qualquer
remuneracao, directa ou indirecta, sem prejuizo de Ihes ser abonado o reembolso de despesas de
transporte e alojamento.

Artigo 3°
Competéncias

1 — Compete a Unidade de Acompanhamento analisar regularmente o funcionamento do INSA,
I.P. e emitir os pareceres que julgar adequados, designadamente sobre o plano e o relatério anual de
actividades.

" Aprovado pela Ata da Unidade de Acompanhamento de 5 de setembro de 2009

Unidade de Acompanhamento
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2 — Compete ainda a Unidade de Acompanhamento emitir parecer sobre todas as questdes que lhe
sejam submetidas pelo presidente do Conselho Directivo do INSA, I.P.

3 — Os pareceres emitidos pela Unidade de Acompanhamento assumem sempre a forma escrita e
nao tém caracter vinculativo.

4 — A Unidade de Acompanhamento emite pareceres por iniciativa propria ou mediante solicitacao
escrita do presidente do Conselho Directivo do INSA, I.P.

5 — Os pareceres devem ser assinados por todos os membros da Unidade de Acompanhamento
devendo ser indicada a data da reunido em que o parecer foi aprovado.

6 — No fim de cada ano civil a Unidade de Acompanhamento elabora um relatério sobre a sua
actividade, que sera enviado ao Conselho Directivo do INSA, I.P.

Artigo 4°
Presidente e vice-presidente

1 — A Unidade de Acompanhamento elege por voto secreto o seu presidente e vice-presidente cujos
mandatos tém a duragao prevista no n.% 2 do artigo 2° do presente regulamento.

2 — As eleicbes mencionadas no numero anterior sdo feitas por maioria simples dos votos expressos.

3 — O vice-presidente coadjuva o presidente e substitui-o nas suas faltas e impedimentos.

Artigo 5°
Competéncias do presidente

Ao presidente da Unidade de Acompanhamento compete:

a) Representar a Unidade de Acompanhamento;

b) Convocar, presidir e dirigir as reunides da Unidade de Acompanhamento nos termos do presente
regulamento;

c) Garantir o funcionamento da Unidade de Acompanhamento, de modo a assegurar as competéncias
que lhe s@o cometidas;

d) Abrir e encerrar as reunides;

e) Assegurar o cumprimento da legislagao e a regularidade das deliberagoes;

f) Nomear relatores de entre os membros da Unidade de Acompanhamento para elaboracéo de
pareceres;

g) Solicitar pareceres a técnicos ou peritos se tal for deliberado pela Unidade de Acompanhamento;

h) Assegurar a articulagdo com o Conselho Directivo, 6rgaos e servigos do INSA, I.P,;

i) Garantir a articulagdo com o secretariado da Unidade de Acompanhamento.

Artigo 6°
Secretariado

1 — A Unidade de Acompanhamento possui um secretariado de apoio.

2 — O secretario, e seu substituto, sdo designados pelo presidente do Conselho Directivo do INSA,
I.P. pelo periodo de um ano.

> Acompanhamento
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3 — Compete ao secretario executar os procedimentos técnico-administrativos, designadamente:

a) Secretariar as reunides e elaborar as respectivas actas;
b) Organizar o expediente e arquivo da Unidade de Acompanhamento;
c) Apoiar o presidente na prepara¢do da ordem do dia.

Artigo 7°
Apoio a Unidade de Acompanhamento

1 — Podem prestar apoio a Unidade de Acompanhamento, a titulo eventual ou permanente, outros
técnicos ou peritos, que ndo tém direito de voto.

2 — A colaboragéo de peritos ou técnicos trabalhadores ou colaboradores do INSA, I.P. depende de
prévia autorizagcdo do presidente do Conselho Directivo.

3 — Sempre que a colaboragéo de peritos ou técnicos implique o pagamento de honorarios ou despe-
sas, a Unidade de Acompanhamento apresenta proposta fundamentada nesse sentido ao presidente do
Conselho Directivo do INSA, I.P., solicitando a respectiva cobertura financeira.

Artigo 8°
Reunides da Unidade de Acompanhamento

1 — A Unidade de Acompanhamento retine anualmente e sempre que o seu presidente ou dois dos
seus membros o solicitarem.

2 — A Unidade de Acompanhamento reune extraordinariamente, sempre que necessario, mediante
convocacgao do seu presidente ou sempre que pelo menos dois dos seus membros solicitem ao presidente
por esctrito, indicando o assunto que desejam ver tratado.

3 — Compete ao presidente da Unidade de Acompanhamento agendar as reunides ordinarias, por meio

idéneo e com a antecedéncia minima de trinta dias, constando da convocatéria a respectiva ordem do dia.

4 — O presidente do Conselho Directivo do INSA, |.P. pode, sempre que tal se justifique, convocar
reunides extraordinarias.

5 — As reunides da Unidade de Acompanhamento ndo séo publicas.

Artigo 9°
Inobservancia das disposicoes sobre convocacgao de reunioes

A ilegalidade resultante da inobservéncia das disposi¢cdes sobre a convocagao de reunides s se
considera sanada quando todos os membros da Unidade de Acompanhamento compare¢am a reuniao
e nao suscitem oposi¢ao a sua realizagao.

Artigo 10°
Quérum

1 — A Unidade de Acompanhamento s6 pode deliberar quando esteja presente a maioria dos seus
membros.
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2 — N&o se verificando na primeira convocagao o quérum previsto no nimero anterior, sera convocada
nova reuni@o, com o intervalo de, pelo menos, vinte e quatro horas, prevendo-se nessa convocagdo que a
Unidade de Acompanhamento delibere desde que estejam presentes trés dos seus membros.

Artigo 11°
Ordem do dia

1 — A ordem do dia de cada reunido é estabelecida pelo presidente que deve incluir os assuntos que
para esse fim lhe forem indicados por qualquer elemento, desde que sejam da competéncia da Unidade
de Acompanhamento e o pedido apresentado por escrito, com uma antecedéncia minima de 5 dias em
relagcédo a data da reunido.

2 — Todos os assuntos constantes da ordem do dia s&o objecto de deliberacao.

3 — Tratando-se de reunides ordindrias, dois tercos dos membros da Unidade de Acompanhamento
podem reconhecer urgéncia sobre deliberagdo respeitante a outros assuntos, nao previstos na ordem do
dia.

Artigo 12°
Votacoes

1 — A Unidade de Acompanhamento delibera validamente quando esteja presente a maioria dos seus
membros.

2 — As deliberagbes sao tomadas por maioria absoluta de votos dos membros presentes a reunido e
por votagcao nominal.

3 — Em caso de empate na votagdo, o presidente tem voto de qualidade, salvo nas situagoes de voto
secreto, em que se procede a nova votacao, adiando para a reuni@o seguinte caso o empate subsista.

Artigo 13°
Acta da reuniao

1 — De cada reunido sera lavrada acta, que contera um resumo de tudo o que nela tiver ocorrido.

2 — As actas sdo lavradas pelo secretario e postas a aprovacao de todos os membros da Unidade
de Acompanhamento no final da respectiva reuniao, sendo assinadas, apds a aprovagao, por todos os
membros presente.

3 — Os membros da Unidade de Acompanhamento podem fazer constar da acta o seu voto de vencido
e as razoes que o justifiquem.

Artigo 14°
Declaracao de interesses

Os membros da Unidade de Acompanhamento, no inicio do exercicio do cargo, entregam uma
declaracdo de interesses.

nhamento

e de Acompa

Unidade



@ Legislacdo do INSA 2013

Artigo 15°
Omissoes

Aos casos omissos no presente regulamento, aplicar-se-do as normas relativas ao funcionamento
dos 6rgaos colegiais constantes do Codigo do Procedimento Administrativo, a Lei Organica do Instituto
Nacional de Saude Doutor Ricardo Jorge, I.P. e demais legislagao aplicavel.

Artigo 16°
Entrada em vigor

O presente regulamento entra em vigor no dia seguinte ao da sua aprovagao.

ento
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PROGRAMAS DE INVESTIGACAO CIENTIFICA DO SECTOR DA SAUDE (MS)

MINISTERIO DA SAUDE

Gabinete do Secretario de Estado da Saude

DESPACHO N.2 3665/20118

Desde 2006, o Ministério da Saude intensificou o seu esfor¢o de promogao da investigagao clinica,
nomeadamente através da colaborag@o com o Ministério da Ciéncia, Tecnologia e Ensino Superior e
com a Fundacéo para a Ciéncia e Tecnologia.

O Decreto-Lei n.2 271/2007, de 26 de Julho, que aprova a organica do Instituto Nacional de Saude
Doutor Ricardo Jorge, I.P., adiante designado por INSA, I.P., definiu como missdo daquele instituto publico
contribuir, quer no ambito laboratorial, quer em assisténcia diferenciada, para ganhos em saude publica,
através da investigacao e desenvolvimento tecnoldgico, investigacao epidemioldgica e em servicos de
saude, garantia da avaliacdo externa da qualidade laboratorial, difus@o da cultura cientifica, fomento da
capacitacdo e formacéo e, ainda, assegurar a prestacdo de servicos nos referidos dominios, incluindo a
prevencdo de doencas genéticas.

Este diploma concretiza a potenciag¢do do papel do INSA, I.P., na investigacéo cientifica e no desenvolvi-
mento experimental em ciéncias da saude e, em particular, em ciéncias biomédicas. Neste contexto, o
INSA, I.P., dotou-se de uma estrutura flexivel e desconcentrada que proporciona, actualmente, condi¢cdes
adequadas para levar a cabo a sua misséo e as atribuicbes que lhe estdo cometidas, em articulagcéo
estreita n@o s6 com os servigos de saude, mas também com as universidades, os restantes laboratorios
do Estado e um largo conjunto de outras entidades que partilham com o INSA, I.P., esferas de actividade
comuns.

Assim, 0 INSA, I.P., tem como desiderato explicito contribuir para a formulagao e implementacao de
politicas publicas que promovam a investigacao cientifica, concorrendo, desta forma, para a definicao
de prioridades. Cabe-lhe também acompanhar e divulgar os resultados j& obtidos e ou alcangados com
projectos de investigacao financiados, no todo ou em parte, pelo Ministério da Saude.

Concretizando estas disposi¢cdes devem ser criadas condi¢des para que o INSA, |.P., assuma a efectiva
supervisdo da area de investigacdo apoiada pelo Ministério da Saude, coordenando as diversas iniciativas
dispersas ainda existentes.

Assim, nos termos e ao abrigo do disposto da alinea f) do n.2 1 do artigo 5.2 e do n.? 1 do artigo 21.° do
Decreto-Lei n.2 212/20086, do 27 de Outubro, e do despacho n.? 3873/2010, de 24 de Fevereiro, publicado
no Didrio da Republica, 2.2 série, n.? 43, de 3 de Marco de 2010, determino:

1 — A gestao cientifica, operacional e financeira dos programas de investigacao cientifica do sector da
saude que sejam financiados, no todo ou em parte, pelo Ministério da Saude (MS), através do orgamento
do Servigo Nacional de Saude (SNS), é assegurada pelo Instituto Nacional de Saude Doutor Ricardo
Jorge, I.P. (INSA, I.P.), de modo integral ou na componente relacionada com a participagao do MS.

2 — O apoio, designadamente financeiro, a projectos de investigacdo epidemioldgica, clinica ou de
investigacao em sistemas de saude, s6 pode ser prestado na sequéncia de candidaturas apresentadas
no a&mbito de procedimentos concursais.

8 Publicado no Didrio da Republica, 2.2 série — N.? 39 — 24 de fevereiro de 2011, p. 9585.
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3 — Os programas dos procedimentos concursais a que se refere o nimero anterior séo previamente
aprovados pela tutela e posteriormente publicitados no sitio da internet do INSA, I.P., podendo ainda, se
tal for considerado adequado, ser publicitados através de outros meios de comunicagéo ou divulgacao.

4 — Para efeitos do disposto no n.? 1 e, igualmente, para execucao dos protocolos de cooperagao
em curso, o orgamento financeiro do INSA, I.P., é reforcado com a verba prevista no programa vertical
do orgamento do SNS destinado a este fim.

5 — A verba em causa esta consignada para os fins previstos no presente despacho.
6 — Para cumprimento dos programas de investigacao, previstos nos pontos anteriores, o INSA, I.P.:
a) Assume, para todos os efeitos, o papel de unico representante do Ministério da Saude;

b) Apresenta a tutela, com periodicidade semestral, um relatério sobre os projectos de investigacao
cientifica em curso e sobre os resultados j& alcangados.

17 de Fevereiro de 2011. — O Secretario de Estado Adjunto e da Saude, Manuel Francisco Pizarro
Sampaio e Castro.
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PROGRAMA NACIONAL DE DIAGNOSTICO PRECOCE

MINISTERIO DA SAUDE

Gabinete do Secretario de Estado Adjunto e da Saude

DESPACHO N.2 752/2010 °

O Programa Nacional de Diagndstico Precoce é um programa que tem por objectivo diagnosticar,
nas primeiras semanas de vida, doencgas que, uma vez identificadas, permitam o tratamento precoce
que evite a ocorréncia de atraso mental, doencga grave irreversivel ou a morte da crianca. A cobertura
do Programa, que teve o seu inicio em 1979, é hoje superior a 99 % dos recém-nascidos, sendo o0 seu
sucesso indiscutivel.

Importa, contudo, reformular o Programa, ajustando-o aos desafios do Plano Nacional de Saude e
dotando-o de uma estrutura de coordenagdo que assegure a sua sustentabilidade na préxima década.

O Programa agora proposto pelo INSA, I.P., consolida de forma adequada os resultados muito positivos
ja alcancados neste dominio no nosso Pais e define com adequado rigor novos objectivos e uma estrutura
de governac&o para os alcancar.

Assim, nos termos e ao abrigo do disposto no n.% 2 do artigo 1.2 e na alinea b) do n.? 4 do artigo 3.2 do
Decreto-Lei n.2 271/2007, de 26 de Julho, determino:

1 — E aprovado o Programa Nacional de Diagnéstico Precoce, constante do anexo ao presente
despacho, do qual faz parte integrante.

2 — O Instituto Nacional de Saude Doutor Ricardo Jorge, I.P., deve proceder & implementacgdo do
Programa agora aprovado.

6 de Janeiro de 2010. — O Secretario de Estado Adjunto e da Saude, Manuel Francisco Pizarro
Sampaio e Castro.

Programa Nacional de Diagnéstico Precoce
| — INTRODUCAO

O Programa Nacional de Diagndstico Precoce (PNDP) € um Programa Nacional de Saude Publica,
cuja componente laboratorial esta centralizada num unico laboratério nacional: a Unidade de Rastreio
Neonatal. Esta sediado no Centro de Genética Médica Jacinto de Magalhaes (CGMJM) no Porto e
depende hierarquicamente do presidente do Conselho Directivo do Instituto Nacional de Saude Dr.
Ricardo Jorge, I.P. (INSA).

Os programas de rastreio neonatal sao integrados, incluindo quer uma componente clinica quer uma
componente laboratorial. Tém por objectivo o diagndstico nas primeiras semanas de vida de doencgas que,
uma vez identificadas, permitam o tratamento precoce que evite a ocorréncia de atraso mental, doenga
grave irreversivel ou a morte da crianga. S&o assim programas clinicos que incluem prevencao secundaria
(diagnostico precoce), terciaria (reduzir sequelas) e também primaria, pelo aconselhamento genético.

® Publicado no Didrio da Republica, 2.2 série — N.° 7 —12 de janeiro de 2010, pp. 1434-1437.
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Os programas tém maior sucesso e eficiéncia quando é obtida uma boa colaboragao entre as equipas
de coordenacdo, as estruturas laboratoriais, 0s profissionais de saude nos diferentes niveis de cuidados
e sdo bem compreendidos e aceites pela opinido publica e pelos doentes. Devem estar articulados com
0s organismos publicos com responsabilidades na prestacéo de cuidados a crianca, seja no que se refere
aos rastreios (por exemplo, os rastreios auditivo e do citomegalovirus), seja no @mbito do planeamento em
Saude.

A amplitude do rastreio neonatal, o seu conteudo, estrutura orgénica e governagéo, variam entre os dife-
rentes paises e, mesmo dentro do mesmo pais, de acordo com a estrutura politica nacional (por exemplo,
quando estdo organizados politicamente por estados, regides ou provincias). A identificagdo das doengas
a rastrear em cada Programa é definida por varios critérios, incluindo critérios de natureza cientifica da
evidéncia existente, avaliacao do custo/beneficio e op¢des de Saude Publica. A identificacdo das doengas
tem que ter em conta as tecnologias disponiveis, mas ndo pode apenas depender deste critério.

Os critérios a que as estruturas publicas de planeamento recorrem, para definir a lista das doengas ras-
treadas nessa comunidade, baseiam-se essencialmente em (adaptado do Washington State Department
of Health):

a) Razoabilidade médica e potencial de prevengédo: hd uma evidente vantagem para a crianga;

b) Terapéutica disponivel: existente e disponivel no sistema de saude;

c) Razoabilidade de Saude Publica: a natureza da doenga e a prevaléncia justificam o rastreio
populacional e ndo o rastreio baseado no risco;

d) Tecnologia disponivel: acessivel de modo a ser aplicado a um rastreio populacional;

e) Custo/beneficio e custo/eficiéncia: os beneficios sao evidentes para a comunidade.

Il — CONTEXTO EM PORTUGAL

Pelo Despacho Ministerial de 13 de Abril de 1981, foi criado no Instituto de Genética Médica a Comissao
Nacional para o Diagndstico Precoce.

O PNDP teve um enorme sucesso e tem revelado uma elevada qualidade, que é bem patente na
sua taxa de cobertura superior a 99 % dos recém-nascidos e pelo seu tempo médio de intervengcao
terapéutica — 11/12 dias. Dirigido inicialmente a fenilcetonuria e ao hipotiroidismo, duas doencas que, na
crian¢a, quando nao tratadas acarretam atraso mental, foi alargado mais tarde em 2004 na Regiao Norte
e com ambito nacional em 2006, a mais 23 doencas hereditarias do metabolismo. Este alargamento da
amplitude deve-se a utilizag@o da tecnologia MS/MS, que permite o diagndstico de doencas hereditarias
do metabolismo numa unica amostra de sangue. Outras doengas como a fibrose quistica, hiperplasia
congeénita da supra-renal e deficiéncia da biotinidase foram rastreadas em estudos-piloto e poderao
futuramente vir a ser incluidas no Programa Nacional.

O rastreio e a confirmagéo do diagnéstico permitem o encaminhamento dos doentes para a rede de
Centros de Tratamento, sediados em instituicoes hospitalares de referéncia. A ultima actualizacdo da
lista foi efectuada pelo Despacho Ministerial n.? 4326/2008, de 23 de Janeiro. Para permitir de maneira
eficaz que os doentes identificados pelo PNDP tenham acesso a produtos alimentares adequados a sua
doenca, o despacho n.? 14319/2005, de 2 de Junho, estabelece 0s mecanismos necessarios, de acordo
com a prescricdo num Centro de Tratamento.

O PNDP foi-se expandindo face aos desafios encontrados no seu desenvolvimento gragas ao empenho
e dinamismo dos membros da Comissao Nacional e do seu presidente, Dr. Rui Vaz Osdrio. Porém, ndo
ficou identificado na lista dos Programas Nacionais do Programa para o Plano Nacional de Saude, nem foi
actualizada a sua composicéo.
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O Decreto-Lei n.2 212/2006, de 27 de Outubro, estabeleceu as novas competéncias do INSA, I.P.,
descritas no Decreto-Lei n.? 271/2007, de 26 de Julho, tendo passado a ter a responsabilidade de
«planear e executar o programa nacional de rastreio neonatal de diagndstico precoce». Foi assim
criada a oportunidade para reformular o PNDP, ajustando-o aos desafios do Plano Nacional de Saude e
dotando-o de uma estrutura de coordenagao que assegure a sua sustentabilidade na proxima década.

Por outro lado, a publicacéo, em 7 de Abril de 2009, do regulamento de organizac¢ao e funcionamento
do INSA, I.P,, cria a Unidade de Rastreio Neonatal, atribuindo-lhe a competéncia de «realizagao de exames
laboratoriais de rastreio em amostras de sangue em recém-nascido», criando assim, formalmente, a
unidade de suporte operacional a actividade do PNDP.

[l — OBJECTIVOS

O Programa Nacional de Diagndstico Precoce visa, com a sua actividade, responder aos seguintes
objectivos:

Geral:

Assegurar o rastreio e diagnostico neonatal, universal e que inclua o0 maior nimero possivel de doen-
cas hereditarias ou ndo, de acordo com os recursos disponiveis, e promover respostas de qualidade as
necessidades dos doentes.

Especificos:

1 — Rastrear e diagnosticar precocemente, na crianga, doengas hereditarias ou ndo, cujo tratamento
evite atraso mental, doenga fisica irreversivel ou a morte;

2 — Encaminhar os doentes identificados para os Centros de Tratamento da rede nacional;

3 — Contribuir para a gestao integrada dos cuidados e a resposta as necessidades desses doentes e
das suas familias;

4 — Promover a investigac@o nessas doencas e a disseminagcdo do conhecimento;

5 — Desenvolver intervencdes que melhorem o conhecimento das doencas identificadas pelo rastreio
na comunidade e entre os profissionais de saude.

IV — POPULAGCAO-ALVO
A populagéo-alvo abrangida pelo PNDP € a das criangas nascidas em Portugal independentemente
da sua nacionalidade.

V — HORIZONTE TEMPORAL

O PNDP é parte integrante do Plano Nacional de Saude (PNS), cujo limite temporal é 2010. Deste
modo, 0 PNDP passa a integrar desde ja a lista dos Programas Nacionais do PNS e sera tido em conta
nas iniciativas que se realizem para elaborar o novo PNS, com o limite temporal que for estabelecido.
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VI — ESTRATEGIAS

As estratégias para a implementac@o do PNDP, desdobram-se em:

1) Estratégias de intervencao;
2) Estratégias de formacéo; e
3) Estratégias de colheita e analise da informagao.

1 — Estratégias de intervencao

E1 — Identificar as doengas hereditarias ou néo, incluidas no rastreio neonatal, de acordo com os
estudos de custo/eficiéncia, a evidéncia cientifica e os recursos disponiveis.

E2 — Assegurar a realizagdo do rastreio neonatal, recorrendo aos procedimentos laboratoriais de
maior qualidade para cada doenca em particular.

E3 — Definir critérios para a confirmagéo do diagnostico dos casos identificados pelo rastreio, de
acordo com a melhor evidéncia cientifica.

E4 — Estruturar a rede nacional de centros de tratamento, que assegure a universalidade do acesso
e a mais elevada qualidade dos cuidados prestados em todo o ciclo de vida.

E5 — Encaminhar precocemente e de forma adequada os doentes para os centros de tratamento da
rede nacional.

E6 — Promover a elaboragdo e difusdo pelos centros de tratamentos e outros servigos de saude
de protocolos e orienta¢des técnicas de boa pratica profissional, para o acompanhamento clinico dos
doentes.

E7 — Identificar de forma sistematica as necessidades de saude néo satisfeitas dos doentes identifi-
cados pelo rastreio, ao longo do seu ciclo de vida.

E8 — Promover e colaborar na monitorizac@o dos ganhos em saude dos doentes diagnosticados pelo
PNDP e seguidos nos centros de tratamento da rede nacional.

E9 — Propor a inclusao nos contratos-programa com os hospitais, de financiamento especifico para
0s centros de tratamento da rede nacional.

E10 — Divulgar os apoios sociais e 0s recursos existentes de que possam beneficiar os doentes
seguidos nos centros de tratamento da rede nacional.

E11 — Facilitar a articulagdo com as associag¢des de doentes nesta area, de modo a manter a escuta
e colaboragé@o permanente no interesse dos doentes.

E12 — Colaborar na divulgagdo dos projectos de investigacé@o e desenvolvimento (1&D) relativos as
doencas identificadas pelo rastreio neonatal.

E13 — Participar na divulgagao dos programas de financiamento de I&D junto da comunidade cientifica,
no ambito das doencas abrangidas pelo PNDP.

E14 — Promover e colaborar em iniciativas que visem facilitar o acesso a novos medicamentos para
as doencas diagnosticadas pelo rastreio neonatal.

E15 — Divulgar de forma activa junto dos centros de tratamento, servigos de saude e comunidade,
0s recursos existentes em Portugal e na Unido Europeia na prevencdo, tratamento e investigacao nas
doencas abrangidas pelo PNDP.
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E16 — Procurar participar nas iniciativas que decorrem a nivel europeu no &mbito do rastreio neonatal,
quer se relacionem com aspectos cientificos, normativos ou outros.

2 — Estratégias de formacao

E17 — Desenvolver iniciativas que visem reformular os programas curriculares no ensino pré-graduado
das ciéncias da saude, para melhorar o conhecimento das doencas abrangidas pelo PNDP.

E18 — Promover iniciativas que visem a formac@o de competéncias especificas nestas doencas,
dirigidas a médicos e outros profissionais incluindo enfermeiros, carreiras técnicas e pessoal auxiliar.

E19 — Elaborar e divulgar documentos e outros materiais pedagdgicos para profissionais de saude
em exercicio.

E20 — Elaborar e divulgar as equipas de saude escolar e aos agentes educativos orientagdes técnicas
sobre 0 apoio na escola a estes doentes.

E21 — Promover e colaborar em iniciativas nos meios de comunica¢éo social, cujo objectivo seja
melhorar o conhecimento, a inclus@o e a nao discriminagao dos doentes e dos seus familiares.

3 — Estratégias de colheita e andlise de informacao

E22 — Inventariar as bases de dados existentes sobre as doengas do PNDP, incluindo das associa¢des
de doentes e da industria farmacéutica, e estudar mecanismos de compatibilidade.

E23 — Adoptar a nomenclatura e a classificacdo das doencgas que vier a ser utilizada pelo Programa
Nacional das Doencas Raras, se esta tiver aplicagao.

E24 — Colaborar com o Observatério Nacional de Doencgas Raras, quando este for implementado.
E25 — Colaborar e participar em iniciativas de vigilancia epidemioldgica no &mbito destas doengas.

VIl — ESTRUTURA

O PNDP estrutura-se de acordo com o0s seguintes 6rgéos, a quem sao atribuidos um conjunto especifi-
co de funcdes. Para desenvolver a sua actividade, articula-se também com um conjunto de estruturas,
adiante melhor descritas.

1 — Orgéos de coordenacéo

Sé&o 6rgaos de coordenacdo do PNDP, os seguintes:

a) Presidente
b) Comissao Técnica Nacional
c) Comissao Executiva
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1.1 — Composicao dos 6rgaos

A composicdo dos drgaos de coordenacdo é a seguinte:

a) Presidente: é o presidente do Conselho Directivo do INSA, podendo delegar numa personalidade
de reconhecido mérito cientifico;

b) Comissao Técnica Nacional: tera sete a nove membros, incluindo os trés membros da comissao
executiva. Inclui profissionais de saude e de outras areas de reconhecido mérito profissional
e cientifico e representantes de associagdes ou sociedades cientificas. A Comissdo terd um
regulamento interno, que definird 0 modo de participacao de peritos, representantes dos doentes
e outros intervenientes, quando tal for considerado necessario. A composi¢ao nominal da Comis-
sao é aprovada pelo Conselho Directivo do INSA, cabendo, quando for 0 caso as sociedades ou
associac¢des indicarem 0s seus representantes;

c¢) Comissao Executiva: composta por trés membros designados pelo Conselho Directivo do INSA que
designara também o coordenador. Inclui um médico e por ineréncia o responsavel pela Unidade de
Rastreio Neonatal.

1.2 — Fung¢des dos 6rgdos
As fungdes dos 6rgaos sao as seguintes:

a) Presidente
Compete ao Presidente, genericamente:

1 — Assegurar a gestao estratégica do PNDP, tendo em conta o Plano Nacional de Saude e as
prioridades e politicas em Saude, bem como as opg¢des estratégicas do INSA;

2 — Assegurar a ligacdo do PNDP aos diferentes organismos do Ministério da Saude.

b) Comissao Técnica Nacional

Compete a Comissao Técnica Nacional, genericamente:

1 — Acompanhar de forma permanente o desenvolvimento do PNDP;

2 — Estudar e apresentar propostas de melhoria, incluindo o alargamento do ambito do programa ou
das tecnologias existentes e a sua articulagdo com os Centros de Tratamento;

3 — Propor e realizar estudos de custo/beneficio e custo/efectividade;
4 — Propor e dinamizar actividades de investigagcao, nomeadamente de tipo epidemioldgico;
5 — Contribuir para divulgar o PNDP na comunidade cientifica e na sociedade civil.

¢) Comissao Executiva

Compete a Comissdo Executiva, genericamente:

1 — Assegurar o funcionamento integrado do PNDP;
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2 — Articular as actividades com os responsaveis das diferentes estruturas;

3 — Avaliar e desenvolver a articulagdo com a rede de centros de tratamento e o controle de qualidade
da Unidade de Rastreio Neonatal;

4 — Assegurar a ligagao da Comissa@o Executiva com o presidente do INSA, o director do CGMJM e
os coordenadores dos centros de tratamento;

5 — Facilitar e promover o didlogo com os doentes, acolhendo e apoiando a resolu¢éo das suas
necessidades.

2 — Estruturas associadas

O desenvolvimento harmonioso do Programa pressupde a articulag@o eficaz com um conjunto de
estruturas.

1.1 — Estruturas associadas

a
b
c
d

Unidade de Rastreio Neonatal;

Area de Produtos Dietéticos Hipoproteicos;
Base de dados das fichas;

Website do INSA.

—_ — —

2.2 — Articulacéo
a) Unidade de Rastreio Neonatal

Esta Unidade é composta por um laboratdrio de prestacao de servigos, que se dedica a realizagé@o
de exames laboratoriais de rastreio em amostras de sangue de recém-nascidos, e pelo Secretariado da
Unidade, que assegura o bom funcionamento do sistema de recepg¢ao e registo das fichas de rastreio.
Dispde de recursos tecnoldgicos préprios, para desempenhar esta actividade, e articula-se com outros
laboratdrios do INSA, em complementaridade, nomeadamente para confirmagdo de diagndsticos e
investigacao de novas tecnologias.

b) Area de Produtos Dietéticos Hipoproteicos

Esta drea do CGMJM assegura a aquisicdo dos produtos dietéticos hipoproteicos prescritos nos
centros de tratamento e a sua distribuicdo pelos doentes, de maneira eficiente e tanto quanto possivel,
de proximidade. Esta area articula-se de forma estreita com a Comissao Executiva do Programa.

c) Base de dados das fichas

As fichas sdo armazenadas de acordo com a lei e tendo em conta as orientagdes que vierem a ser
definidas pela Comissao de Etica do INSA, tendo em atenc¢éo as disposicdes actuais no periodo de
transicao.

d) Website do INSA

A informagdo do PNDP ocupard um espaco especifico no site do INSA e devera manter as funcionali-
dades actualmente existentes, nomeadamente no que toca a divulgacdo de resultados aos pais dos
recém-nascidos e de outras informagdes de interesse relativas a sua actividade.
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VIl — ACOMPANHAMENTO E AVALIAGAO

O PNDP sera acompanhado e avaliado periodicamente pelo Conselho Directivo do INSA e prestard a
informacao que lhe for solicitada pelas diferentes estruturas do Ministério da Saude de acordo com as suas
competéncias. Sempre que for considerado adequado, serd avaliado por entidades externas. A avaliagdo
periddica realiza-se com base em indicadores que serdao desenvolvidos pela Comissao Técnica Nacional.
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MINISTERIO DA SAUDE
Gabinete do Secretario de Estado Adjunto e da Saude

Despacho n.? 8812/2011"

A polineuropatia amiloidética familiar de tipo portugués, vulgarmente conhecida por paramiloidose ou
ainda «doenga dos pezinhos», € uma grave doenga genética, de transmissao autossémica dominante e
inicio na idade adulta, descoberta em Portugal pelo Dr. Corino de Andrade. O inicio da doenga geralmente
ocorre entre 0s 20 e 0s 45 anos de idade e tem um curso progressivo, com desenlace fatal em 10-20 anos.
A manifestagé@o predominante é uma polineuropatia sensitiva, motora e autonémica.

O Dr. Corino de Andrade, para além da descoberta da doenga, deu o grande impulso inicial ao seu
estudo e acompanhamento, concentrando no Departamento de Neurologia do Hospital Geral de Santo
Antdnio, que chefiou, e mais tarde no Centro de Estudos de Paramiloidose (CEP), de que foi o primeiro
director, todas as notas, processos clinicos e arvores familiares, desde a primeira observagdo em 1939.
Os dados essenciais constantes deste arquivo foram informatizados no Centro Regional de Informatica
do Norte do Ministério da Saude em 1983-1984 e transferidos para o CEP em 1988, tendo sido permanen-
temente actualizados coma colaborac¢éo da Unidade Clinica de Paramiloidose do Hospital Geral de Santo
Anténio (Centro Hospitalar do Porto) e de outras unidades de prestacéo de cuidados de saude. Destes
registos constam actualmente para cima de 6000 individuos agrupados em mais de 600 familias, valioso
espdlio que se manteve no Departamento de Genética do INSA, apés a extingao do Centro de Estudos
de Paramiloidose.

A paramiloidose tem, de facto, uma grande prevaléncia em Portugal, constituindo, assim, um problema
de saude publica de dimensdes consideraveis. Trata -se de uma doenca que atinge mais de 1200 familias
nucleares, que se manifesta numa fase produtiva da vida e que rapidamente incapacita o doente para a
vida social e para o trabalho. Exige constantes intervencgdes terapéuticas, por vezes dispendiosas (por
exemplo transplantacé@o hepatica), internamentos hospitalares, material de apoio clinico, medicamentos
gratuitos, pensdes e reformas antecipadas, subsidios de acompanhantes, entre outros, com custos
econdmicos e sociais elevados. O numero de individuos em risco ultrapassa seguramente os 5000. A
disponibilizagdo de dados epidemioldgicos fidveis €, consequentemente, de grande importancia para
adequar as medidas de combate e acompanhamento da doenca a realidade nacional.

Foi, pelo exposto, considerada uma extenséo natural das atribuicdes do CEP a implementacéo de
um registo nacional de paramiloidose, para o qual se propde a designacao de Registo Portugués de
Paramiloidose (RPP). Conforme previsto no despacho interno do Ministro da Saude de 2004, «o0 RPP
podera solicitar a colaborac@o de outros organismos ou entidades, nomeadamente da Associagdo
Portuguesa de Paramiloidose».

A extincéo do Centro de Estudos de Paramiloidose, em consequéncia da reformulagao orgénica do
INSA consagrada no Decreto-Lei n.° 271/2007, de 26 de Julho, e correspondente regulamento, teve
como consequéncia, como ja referido, a transferéncia de todo o espdlio do CEP para o Departamento
de Genética do INSA, mais concretamente para o Centro de Genética Médica Jacinto de Magalhaes,

' Publicado no Didrio da Republica, 2.2 série — N.° 126 — 4 de Julho de 2011, pp. 27872-27873.
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no Porto. Torna-se pois necessaria uma reformulagao completa de todo o projecto, a que se da corpo na
presente proposta.

O Registo devera prosseguir trés objectivos especificos:

1) ldentificac@o e caracterizagao de todos os casos de doencga;
2) Prevencao;
3) Melhoria dos cuidados de salde a prestar aos cidaddos com paramiloidose.

Tratando -se de um registo de doentes, apenas os prestadores directos de cuidados de saude, quer
no ambito dos cuidados de saude primarios, quer no &mbito de centros diferenciados, onde existem progra-
mas ou consultas especializadas de apoio — nomeadamente no Centro Hospitalar do Porto, E.P.E. —
Hospital Geral de Santo Antonio, no Porto, no Centro Hospitalar Lisboa Norte, E.P.E. — Hospital de Santa
Maria, em Lisboa, no Centro de Estudos e Apoio a Paramiloidose da Santa Casa de Misericérdia da Pévoa
de Varzim e nos servicos de transplantagao hepatica —, tém a sua guarda a informacéo clinica necessaria.
A informac&o que se pretende coligir no RPP &, de qualquer modo e pela sua natureza, informagao pessoal
de natureza particularmente sensivel, cuja recolha e tratamento esta adequadamente protegida pelas leis
da Republica Portuguesa, em particular a Lei n.® 67/98, de 26 de Outubro (protec¢ao de dados pessoais) e
ainda mais especificamente a Lei n.? 12/2005, de 26 de Janeiro (informagdo genética pessoal e informacao
de saude). Para a criagdo do Registo sera necessaria a autorizacdo da Comiss@o Nacional de Proteccdo
de Dados (CNPD).

Por outro lado, as disposi¢des da Lei n.? 12/2005, de 26 de Janeiro, obrigam a que os registos do
RPP sejam criados pelos respectivos médicos assistentes ou sob sua supervisdo. Para assegurar
esse mecanismo, postula-se a criagao de um sistema de «notificagdo» (criagao de registos) de acesso
remoto directo, no &mbito do SNS e da intranet do Ministério da Saude, sendo atribuidas aos clinicos
que seguem estes doentes credenciais de acesso pela entidade gestora do RPP.

As varidveis a declarar devem ser as minimas tendo em conta os objectivos enunciados, devendo ser
aprovados pela comiss@o de acompanhamento e eventualmente modificadas em fungdo dos comentérios
quer da CNPD, quer da comissdo de ética institucional.

O Registo, nos moldes propostos, tera um impacto ndo negligenciavel no esfor¢o suportado pelas
instituicdes, onde um maior nimero de doentes € seguido, nomeadamente o Centro Hospitalar do Porto
e o Centro Hospitalar de Lisboa Norte. E aconselhavel, por esta e outras razdes, que o envolvimento
das referidas instituicdes seja assegurado a partida.

Nestes termos, aprovo o Regulamento do Registo Portugués de Paramiloidose, anexo ao presente
despacho, do qual faz parte integrante.

2 de Junho de 2011. — O Secretario de Estado Adjunto e da Saude, Manuel Francisco Pizarro Sampaio
e Castro.
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ANEXO

Regulamento do Registo Portugués de Paramiloidose

Artigo 1.2
Definicao

O Registo Portugués de Paramiloidose (RPP) é um instrumento de observacdo em saude especifico
da polineuropatia amiloidética familiar, baseado num sistema de recolha e tratamento de informacéo e
base de dados associada, com identificacdo e caracterizacao de todos os casos de doenca.

Artigo 2.2
Objectivo

O RPP tem como objectivo fornecer elementos que permitam planear e apoiar os meios adequados a
prevencdo da doenga, bem como melhorar os cuidados de saude a prestar aos cidaddos com paramiloidose.

Artigo 3.°
Constituicao

1 — O RPP funciona no &mbito do Departamento de Genética e do Centro de Genética Médica Dr.
Jacinto de Magalhaes do Instituto Nacional de Saude Dr. Ricardo Jorge, I. P. (INSA).

2 — O INSA providencia, mediante dotac@o orcamental consignada, os meios materiais e humanos

necessarios a gestao da base de dados e do sistema de recolha e tratamento de informagéo associados.

3 — O RPP ¢ depositario do arquivo e bases de dados individuais e familiares herdados do Centro de
Estudos de Paramiloidose.

Artigo 4.2
Composicao e 6rgaos

1 — A direccao técnica do RPP cabe a uma comissao executiva (CE) nomeada pelo conselho directivo
do INSA, com um maximo de trés elementos, sendo que um deles deve representar o Centro Hospitalar do
Porto, E.P.E., e outro o Centro Hospitalar de Lisboa Norte, E.P.E.

2 — Ao RPP podem ser associadas outras instituicdes, do dominio publico ou privado, mediante
protocolos, devendo ser procurada, nomeadamente, a colaboragdo da Associacdo Portuguesa de
Paramiloidose.

3 — As modalidades de participa¢do das instituicdes associadas constam dos respectivos protocolos.

4 — O RPP dispde ainda de uma comissao de acompanhamento (CA), de caracter consultivo, nomeada
pelo membro do governo responsavel pela drea da saude, sob proposta do conselho directivo do INSA, da
qual fazem parte necessariamente os elementos da CE, um representante de cada instituicdo associada,
um representante da Associagio Portuguesa de Paramiloidose e um representante da Comisséo de Etica
do INSA.
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5 — Os elementos que integram a CE e a CA desempenham as suas fungdes por um periodo de trés
anos e em regime de acumulagao ou a titulo gratuito, ndo lhes sendo devida remuneracao adicional, mas
tém direito a afectacao de tempo especifico para a realizagdo dos trabalhos, pelos seus respectivos locais
de origem.

Artigo 5.°
Competéncias

1 — Compete ao RPP a recolha e tratamento dos dados individuais e familiares relativos a individuos
afectados pela polineuropatia amiloidética familiar ou doenca de Andrade, vulgo paramiloidose, no
escrupuloso cumprimento das recomendagdes éticas vigentes.

2 — Compete ainda ao RPP a certificacao da doenca, a pedido dos proprios, para efeitos do despacho
n.2 4521/2001, do Secretario de Estado da Saude, de 31 de Janeiro, publicado no Didrio da Repdblica, 2.2
série, n.2 54, de 5 de Margo de 2001.

3 — O RPP s6 pode fornecer informagéo individualizada a terceiros no ambito do apoio ao aconselha-
mento genético, realizado em servigos devidamente credenciados, e tanto quanto possivel anonimizada,
nos termos legais.

4 — Para além do regular tratamento estatistico dos dados constantes das bases de dados préprias,
o RPP podera propor ou apoiar estudos complementares para melhor caracterizag@o epidemioldgica da
doenca.

5 — A CE propde anualmente ao conselho directivo do INSA, para aprovacao, ouvida a CA, um plano
de actividades com metas de execucao material e financeira.

6 — A CE elabora relatério anual das actividades do RPP, referente ao plano de actividades aprovado,
do qual consta uma descricdo pormenorizada do estado vigente da doenca.

Artigo 6.°
Outras disposicoes

1 — Caso nenhum dos elementos da CE cumpra os requisitos do n.? 3 do artigo 7.° da Lei n.® 12/2005,
de 26 de Janeiro, ndo podendo consequentemente assumir a responsabilidade pela manutencéo e
supervisdo das bases de dados do RPP, deve propor ao conselho directivo do INSA um médico para
essas fungdes pertencente ao INSA ou a uma das instituicdes associadas.

2 — As eventuais alteragdes que venham a ser introduzidas neste regulamento sdo aprovadas pelo
conselho directivo do INSA, mediante parecer das instituicdes associadas.

3 — O RPP tem como primeira obrigacao a reformulacé@o da estrutura e modo de funcionamento das
bases de dados existentes e respectiva aprovacao pela Comissao Nacional de Proteccao de Dados,
assim como propor um modelo de notificagcdo dos casos de paramiloidose no &mbito do sistema nacional
de saude.
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SISTEMA DE VIGILANCIA EM SAUDE PUBLICA

ASSEMBLEIA DA REPUBLICA

Lei n.2 81/2009
de 21 de Agosto

Institui um sistema de vigilancia em sautde publica, que identifica situacoes de risco, recolhe,
actualiza, analisa e divulga os dados relativos a doencas transmissiveis e outros riscos em saude
publica, bem como prepara planos de contingéncia face a situacées de emergéncia ou tao graves
como de calamidade publica.

A Assembleia da Republica decreta, nos termos da alinea c) do artigo 161.° da Constituicao, o seguinte:

CAPITULO |
Objecto e ambito de aplicacao

Artigo 1.2
Objecto

1 — A presente lei estabelece um sistema de vigilancia em saude publica, através da organiza¢éao
de um conjunto de entidades dos sectores publico, privado e social desenvolvendo actividades de
saude publica, conforme as respectivas leis organicas e atribuicbes estatutarias, aplicando medidas
de prevencao, alerta, controlo e resposta, relativamente a doencas transmissiveis, em especial as
infecto-contagiosas, a outros riscos para a saude publica, com vista a garantir o direito dos cidaddos a
defesa e protec¢édo da saude.

2 — Para os efeitos do disposto no nimero anterior, é criada uma rede de ambito nacional envolvendo
0s servicos operativos de saude publica, os laboratérios, as autoridades de saude e outras entidades dos
sectores publico, privado e social, cujos participantes contribuem para um sistema nacional de informacao
de vigilancia epidemioldgica, denominado SINAVE.

Artigo 2.2
Ambito de aplicacao

1 — A presente lei aplica-se a todas as entidades, do sector publico, privado e social, estabelecidas ou
prestando servigos no territorio nacional, que desenvolvam actividade de recolha, analise, interpretacdo e
divulgacao sistematica e continua de dados de saude, ou realizem estudos epidemioldgicos, relativos as
doencas transmissiveis e outros riscos em saude publica.

2 — A aplicagao de medidas com o objectivo de prevenir e conter a propagacao das doengas transmis-
siveis e outros riscos para a saude publica, por parte das entidades publicas no exercicio dos poderes e
funcbes ao abrigo da presente lei, incluindo a conducgéo de investigagdes epidemioldgicas prosseguidas
pelas autoridades de saude competentes e analise dos respectivos factores de risco, sujeitam-se ao
regime de informacgéo de saude e de protec¢do de dados pessoais.

0 Publicada no Diario da Republica, 1.2 série — N.2 162 —21 de agosto de 2009, pp. 5491-5495.
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CAPITULO Il
Organizacao e funcionamento do sistema de vigilancia em saude publica

Artigo 3.2
Organizacao

1 — O sistema de vigilancia em saude publica tem por objectivo a monitorizagcdo do estado de saude
das populagdes ao longo do tempo, e visa determinar o risco de transmissao de qualquer doenca,
ou outros fendmenos de saude, bem como a prevencéo da sua entrada ou propagac¢do em territorio
portugués, mediante controlo da sua génese e evolucao.

2 — A metodologia de defini¢cdo do processo de vigilancia continua de saude publica é estabelecida
por portaria do membro do Governo responsavel pela drea da saude, sob proposta da Autoridade de
Saude Nacional (ASN), articulando o exercicio das competéncias das seguintes entidades:

a) Direcgcdo-Geral da Saude (DGS);

b) Instituto Nacional de Saude Ricardo Jorge, I.P. (INSRJ, I.P.);

c) Autoridades de saude;

d) Servicos de saude publica sedeados nas administragcdes regionais de saude;
)

e) Servicos de saude publica, junto das localidades, sedeados nos agrupamentos de centros de saude
(ACES) ou nas unidades locais de saude (ULS).

3 — As entidades abrangidas pela portaria prevista no nimero anterior concorrem para a recolha
sistematica, consolidacao e avaliagéo de dados de morbilidade, mortalidade e determinantes da saude
no territorio nacional, assim como de outros dados essenciais ao cumprimento do objectivo previsto no
n.21.

4 — Para efeitos da presente lei, os dados essenciais para tratamento de informacéo de saude
publica incluem descri¢des clinicas, resultados laboratoriais, fontes e tipos de riscos, nimero de casos
humanos e de mortes, condigdes que determinem a propagacdo da doenca e medidas aplicadas, bem
como quaisquer outras informacdes que fornecam meios de prova com base em métodos cientificos
estabelecidos e aceites.

Artigo 4.2
Conselho Nacional de Satde Publica

1 — E criado o Conselho Nacional de Satde Pblica (CNSP), designado pelo membro do Governo
responsavel pela drea da saude que preside, com faculdade de delegagao no director-geral da Saude,
composto por um maximo de 20 membros, designados em representacao dos sectores publico, privado
e social, incluindo as areas académica e cientifica, com fungdes consultivas do Governo no ambito
da prevengado e do controlo das doencgas transmissiveis e outros riscos para a saude publica e, em
especial, para andlise e avaliagdo das situagdes graves, nomeadamente surtos epidémicos de grande
escala e pandemias, competindo-lhe fundamentar proposta de declaragao do estado de emergéncia,
por calamidade publica.

2 — O CNSP compreende duas comissdes especializadas:

a) Comissé@o Coordenadora da Vigilancia Epidemioldgica;
b) Comiss@o Coordenadora de Emergéncia.
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3 — O CNSP elabora o seu regulamento, prevendo, no mesmo, 0 seu modo de funcionamento, a
aprovar na primeira reuniao.

4 — Os membros do CNSP exercem as suas fungdes de forma ndo remunerada.

Artigo 5.2
Comissao Coordenadora da Vigilancia Epidemioldgica

1 — A Comissdo Coordenadora da Vigilancia Epidemiolégica (CCVE) funciona como uma comissao
especializada do CNSP e visa, com base nas consultas reciprocas e nas informagdes fornecidas pelas
entidades que integram o sistema de vigildncia em saude publica, a coordenagdo de medidas preventivas
relativas as doencas transmissiveis e demais riscos de saude publica, no cumprimento dos principios con-
sagrados na presente lei e nas normas técnicas e cientificas oriundas dos centros de vigilancia europeus
e internacionais de referéncia a que Portugal pertenca em cada momento.

2 — A CCVE assegura a coeréncia e a complementaridade entre os programas e as acg¢des iniciadas
no seu &mbito de intervencao, incluindo informac&o estatistica, projectos de investigacdo, de desenvolvi-
mento tecnoldgico, sobretudo de meios telematicos e baseados na Internet, para o intercdmbio de dados,
implementando todas as ligagdes necessarias as redes da Unido Europeia e outras redes internacionais
de vigilancia epidemioldgica a que Portugal pertenca, articulando-as com o SINAVE.

3 — As entidades que contribuem para a vigilancia epidemioldgica integram-se numa rede nacional de
informagdo e comunicagéo e transmitem, através do SINAVE, dados relativos a:

a) Aparecimento ou ressurgimento de casos de doengas transmissiveis, juntamente com a informagéo
referente as medidas de diagndstico e controlo aplicadas;

b) Evolugéo dos estudos epidemioldgicos em relac@o aos quais tenham a responsabilidade da recolha
de informacao;

c¢) Fenémenos insdlitos, inesperados ou surtos de doengas transmissiveis de origem desconhecida;

d) Mecanismos e procedimentos, existentes ou propostos, para prevencéo das doengas transmissiveis,
nomeadamente em situacdes de emergéncia.

4 — A CCVE apresenta ao CNSP relatdrios anuais de actividade e procede a uma avaliagao da rede de
informacao de cinco em cinco anos, conferindo especial aten¢do a sua capacidade estrutural e funcional,
bem como a utilizag@o efectiva dos recursos disponiveis.

5 — A CCVE é composta pelas seguintes entidades:

a) Director-geral da Saude, que preside;

b) Director do Instituto Nacional de Saude Dr. Ricardo Jorge, |.P.;

c) Autoridades de saude das Regides Autonomas;

d) Directores dos departamentos de saude publica das administracdes regionais de saude;
e) Director-geral de Veterinaria;

f) Director do Laboratério Nacional de Investigagao Veterinaria.

6 — O presidente da CCVE, por sua iniciativa ou sob proposta de qualquer membro, pode convidar
outras entidades para participarem nas reuniées da Comiss@o e nomear um grupo técnico de vigilancia
epidemioldgica para o coadjuvar nesse ambito.
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Artigo 6.°
Sistema de informacao nacional de vigilancia epidemiolégica

1 — A gestdo da informacéo da vigilancia epidemioldgica das ocorréncias em saude e respectivas
especificidades no &mbito de cada doenca transmissivel e demais riscos em saude publica é assegurada
através do SINAVE, cuja operatividade é da competéncia da CCVE.

2 — A CCVE pode, quando considerar necessario para a garantia de protec¢ao de saude dos cidadaos,
incluir no &mbito e nos procedimentos de execucao das orientacdes do SINAVE, quaisquer entidades
que realizem actos de vigilancia de saude, com vista a vigilancia de doencas e incidentes associados a
cuidados de saude, bem como de doengas crénicas ou fendémenos sociais com repercusséo directa na
saude publica.

3 — Os servigos de registo civil colaboram com a CCVE, no &mbito do SINAVE, de modo a disponibili-
zarem, com recurso aos meios electronicos dos proprios servigos, os dados relativos a natalidade e a
mortalidade necessarios as actividades de vigilancia epidemioldgica.

Artigo 7.2
Comissao Coordenadora de Emergéncia

1 — A Comissao Coordenadora de Emergéncia (CCE) intervém em situagdes de emergéncia de
saude publica, por determinagéo do presidente do CNSP, quando se verifique uma ocorréncia ou ameaca
iminente de fendmenos relativos a doengas transmissiveis e outros riscos em saude, cujas caracteristicas
possam vir a causar graves consequéncias para a saude publica.

2 — Compete, em especial, a CCE:

a) Avaliar, no prazo de 48 horas, todas as comunicagdes de ocorréncias de emergéncia, com tratamento
da informacao imediata no SINAVE;

b) Elaborar relatério de andlise a submeter ao CNSP, em casos de calamidade publica que justifiquem
declaracéo do estado de emergéncia.

3 — A Comissao deve elaborar um plano nacional de resposta que preveja, em particular, a criacao
de equipas para responder as ocorréncias que possam constituir uma emergéncia de saude publica de
ambito nacional, bem como garantir a disponibilidade, em qualquer momento, de um servigo que permita
a comunicagdo imediata com os servigos de saude publica de nivel regional e de nivel municipal.

4 — Para efeitos da presente lei, considera-se emergéncia de saude publica qualquer ocorréncia
extraordindria que constitua um risco para a saude publica em virtude da probabilidade acrescida de
disseminacao de sinais, sintomas ou doengas requerendo uma resposta nacional coordenada.

5 — A CCE é composta pelas seguintes entidades:

a) Membro do Governo responsavel pela area da saude, que preside, com faculdade de delegar no
director—geral da Saude;

b) Presidentes dos conselhos directivos das administragdes regionais de saude;

c) Autoridades de saude das Regides Autonomas;

d) Presidente do conselho directivo do Instituto Nacional de Emergéncia Médica, I.P.;

e) Presidente do conselho directivo do Instituto Nacional de Saude Dr. Ricardo Jorge, I.P.;
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f) Presidente do conselho directivo do INFARMED — Autoridade Nacional do Medicamento e Produtos
de Saude, I.P;
g) Presidente da Autoridade Nacional de Protecc¢éo Civil.

6 — O presidente da CCE pode, por sua iniciativa ou sob proposta de qualquer membro, convidar outras
entidades para participarem nas reunides da Comissao, para organizacdo das medidas de resposta a
adoptar perante situagdes de emergéncia em saude publica.

Artigo 8.2
Rede integrada de informacao e comunicacao

1 — A presente lei cria uma rede de vigilancia epidemioldgica para prevengao e controlo das doengas
transmissiveis e outros riscos em saude publica, tendo por base a necessidade de instituir uma forma
determinada de recolha de informag6es necessarias.

2 — Compete ao director-geral da Saude, na qualidade de Autoridade de Saude Nacional (ASN),
organizar a rede prevista no numero anterior com ligacdo permanente, pelos meios apropriados, com
as autoridades de saude responsaveis pela determinagc@o das medidas necessarias a implementagao
de um sistema de alerta rapido e resposta.

3 — A ASN aprova o regulamento de organizacéo das actividades das entidades do sector publico,
privado ou social, que integrem a rede prevista no n.% 1, prevendo uma forma eficaz de articulagdo com
vista a obter um conhecimento centralizado de toda a informagéo sobre doengas transmissiveis e demais
riscos para a saude publica, a nivel nacional.

Artigo 9.2
Funcionamento da rede integrada de informacao e comunicacao

Para garantir o funcionamento eficaz da rede no que diz respeito a vigilancia epidemioldgica e com
vista a uniformizar informagdo nesse a&mbito, compete ao director-geral da Saude determinar, mediante
despacho, o seguinte:

a) Métodos de vigilancia epidemioldgica e microbioldgica;

b) Doencas transmissiveis e outros riscos que devem ser abrangidos pela rede de informacgéo e
comunicagao;

c) Critérios de selecca@o dessas doencas, tendo em conta as redes de colaboragao existentes em
matéria de vigilancia;

d) Definicdo de casos, especialmente das caracteristicas clinicas e microbioldgicas;

e) Natureza e tipo de dados e informagdes a recolher e transmitir pelas entidades ou autoridades
integradas na rede prevista no artigo 8.%;

f) Orientacdes sobre as medidas de protec¢do a adoptar em situagdes de emergéncia;

g) Orientagdes sobre informacéo e guias de praticas correctas para uso das populagdes;

h) Meios técnicos necessarios e adequados aos procedimentos de divulgagéo e tratamento de dados
de forma comparavel e compativel.
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Artigo 10.2
Entidades sentinela

1 — Consideram-se, para efeitos do disposto na presente lei, entidades sentinela todas as entidades
do sector publico, privado e social que tenham competéncias ou desenvolvam actividades de detec¢ao
precoce de riscos, surtos, epidemias ou outro tipo de emergéncias de saude publica e que tenham
celebrado, para o efeito de transmiss@o imediata de alertas, protocolos de colabora¢ao no &mbito do
sistema de vigilancia em saude publica previsto no artigo 3.% ou que ja desempenhem, por qualquer
outra forma, tais fun¢des desde um momento anterior a entrada em vigor da presente lei.

2 — O regime de articulag@o das entidades sentinela é definido, apds parecer da CNPD, por regulamen-
to a aprovar pelo director-geral da Saude.

Artigo 11.2
Parcerias e acreditacao

A formalizagcdo de uma rede intersectorial, prevista nos artigos 8.2 a 10.%, imp6e um processo de
acreditacéo para o efeito daquelas entidades, conforme as normas internas para tal elaboradas pelos
servicos competentes em matéria de qualidade da DGS, em conjunto com outros servigcos centrais e
sob parecer da CCVE.

CAPITULO Il

Medidas de prevencao e controlo das doencas transmissiveis e outros riscos em
saude publica

Artigo 12.2
Competéncia

Compete a ASN liderar as ac¢des e programas na area de prevencao e controlo das doengas transmis-
siveis e demais riscos em saude publica, coadjuvada pelas demais autoridades de saude de nivel regional
e de nivel municipal.

Artigo 13.°
Deteccao e comunicacao de ocorréncias em satde publica

1 — As actividades de notificacéo, de verificagao e de colaboragdo, no &mbito da vigiléncia epidemiold-
gica, devem ser desenvolvidas através das estruturas e dos recursos nacionais dos servicos operativos
de saude publica.

2 — As ocorréncias que envolvam niveis de morbilidade ou mortalidade superiores aos esperados
para o periodo e local considerados devem ser, logo que conhecidas, comunicadas pelas entidades que
integram a rede as autoridades de saude, bem como aos responsaveis de estruturas locais, nomeadamen-
te o director executivo dos ACES ou os conselhos de administragao das ULS da &rea geogréfica relevante,
0s quais devem aplicar, de imediato, medidas preliminares adequadas de controlo.
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3 — As ARS asseguram a respectiva capacidade de resposta de saude publica para confirmar o estado
das ocorréncias notificadas e apoiar ou aplicar, de imediato, medidas complementares de controlo e, se
considerados de emergéncia, comunicar todos os dados essenciais a nivel nacional para a CCE, para
avaliag@o nos termos previstos na alinea a) do n.% 2 do artigo 7.2

4 — Para efeitos do presente artigo, os critérios que determinam a existéncia de uma emergéncia
assentam na antecipacao de eventuais graves repercussoes sobre a saude publica, bem como o caracter
inusitado ou inesperado, de uma ocorréncia extraordindria, com probabilidade acrescida de disseminagcao
da exposicéo ao problema identificado.

Artigo 14.°
Resposta em saude publica

As entidades que integram o sistema de vigilancia em saude publica devem observar, perante uma
emergéncia, os seguintes procedimentos de resposta, conforme orientagdes do director-geral da Saude:

a
b
c
d

Determinar rapidamente as medidas de controlo necessarias com vista a prevenir a propagacao;

Disponibilizar pessoal especializado, anélise laboratorial de amostras e respectivo apoio logistico;

Prestar assisténcia no local a fim de complementar as investigacdes locais;

Assegurar uma ligagao operacional directa com as autoridades de saude e outros responsaveis,

com o objectivo de aprovar e aplicar as medidas de contencéo e de controlo;

e) Assegurar, pelos meios de comunicagao mais eficazes disponiveis, a ligagdo com os hospitais,
centros de saude, aeroportos, portos, laboratdrios e outras zonas operacionais fundamentais;

f) Assegurar, vinte e quatro horas por dia, as medidas acima referidas.

—_— — —=

Artigo 15.2
Plano de acc¢ao nacional de contingéncia para as epidemias

1 — O director-geral da Saude elabora e actualiza um plano de ac¢do nacional de contingéncia para
as epidemias, a aprovar pelo CNSP.

2 — O plano de ac¢@o mencionado no ndmero anterior deve contemplar, em especial, os seguintes
procedimentos:

a) Prevencéo e controlo a aplicar em todo o territério nacional;

b) Comunicagao entre profissionais de saude e populagdes;

c) Reducao de riscos ambientais potenciadores da disseminagao;

d) Condigdes de excepgéo quanto & necessidade de abate de animais e arranque de espécies vegetais;

e) Condi¢des de seguranga para o armazenamento, o transporte e a distribuicdo de produtos bioldgicos
e medicamentos de acordo com as normas nacionais e internacionais aplicaveis.

Artigo 16.°
Notificacado obrigatdria

1 — Compete ao membro do Governo responsavel pela area da saude aprovar, por portaria e sob
proposta do CNSP, o regulamento de notificagdo obrigatéria de doengas transmissiveis e outros riscos
em saude publica.
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2 — O regulamento previsto no numero anterior, em relagdo as doencas diagnosticadas clinica ou
laboratorialmente, sujeitas a notificagdo obrigatéria por despacho do director-geral da Saude, define o
prazo e o processo de notificagdo e a metodologia de introducéo de dados no SINAVE, bem como os
seguintes procedimentos:

a) ldentificac@o de casos de doenca possiveis, provaveis ou confirmados;
b) Averiguacao e identificagc@o de situagdes de incumprimento, clinica e laboratorial;
c) Proteccéo dos dados pessoais dos doentes e confidencialidade da informagao de saude.

3 — O regulamento deve sujeitar ao regime de dever de notificagdo obrigatéria todos os profissionais
de saude que exergam actividade no SNS, no sector privado ou social, bem como os responsaveis por
laboratérios.

4 — O regulamento previsto no n.2 1 é revisto e actualizado sempre que necessario sob proposta do
director-geral da Saude.

CAPITULO IV

Medidas de excepcao

Artigo 17.°
Poder regulamentar excepcional

1 — De acordo com o estipulado na base XX da Lei n.? 48/90, de 24 de Agosto, 0 membro do Governo
responsavel pela drea da saude pode tomar medidas de excepg¢ao indispensaveis em caso de emergéncia
em saude publica, incluindo a restricdo, a suspensao ou o encerramento de actividades ou a separagé@o
de pessoas que ndo estejam doentes, meios de transporte ou mercadorias, que tenham sido expostos, de
forma a evitar a eventual disseminacéo da infec¢@o ou contaminagéo.

2 — O membro do Governo responsavel pela area da saude, sob proposta do director-geral da Saude,
como autoridade de saude nacional, pode emitir orientacdes e normas regulamentares no exercicio dos
poderes de autoridade, com for¢a executiva imediata, no &mbito das situagées de emergéncia em saude
publica com a finalidade de tornar exequiveis as normas de contingéncia para as epidemias ou de outras
medidas consideradas indispensaveis cuja eficacia dependa da celeridade na sua implementacgéo.

3 — As medidas previstas nos numeros anteriores devem ser aplicadas com critérios de proporcionali-

dade que respeitem os direitos, liberdades e garantias fundamentais, nos termos da Constituicao e da lei.

4 — As medidas e orientagOes previstas nos n.os 1 e 2 sdo coordenadas, quando necessario, com o
membro do Governo responsavel pelas areas da segurancga interna e protec¢ao civil, designadamente
no que se reporta a mobilizacdo e a prontidao dos dispositivos de seguranca interna e de protecg¢ao e
socorro, devendo ser comunicadas a Assembleia da Republica.

Artigo 18.2
Situacdes de calamidade publica

Nos casos em que a gravidade o justifique e tendo em conta os mecanismos preventivos e de reac¢@o
previstos na Lei de Bases de Protecgéo Civil, 0 Governo apresenta, apds proposta do CNSP, baseada em
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relatério da CCE, ao Presidente da Republica, documento com vista a declaragé@o do estado de emergén-
cia, por calamidade publica, nos termos da Constituicao.

CAPITULO V

Confidencialidade e tratamento de dados pessoais

Artigo 19.°
Bases de dados

1 — As bases de dados, constituidas para efeito do cumprimento das disposicoes previstas na presente
lei, devem ser notificadas @ CNPD, de acordo com a lei geral.

2 — Os responsaveis pelo tratamento dos dados referidos no nimero anterior devem ser expressamen-
te designados por despacho do director-geral da Saude, dentro da organizacao interna dos respectivos
servicos, competindo-lhes assegurar a observancia da qualidade dos dados, nomeadamente as condi¢oes
de seguranca e confidencialidade.

3 — As pessoas abrangidas pelo disposto no nimero anterior, bem como todos aqueles que, no
exercicio das suas fungdes, tenham conhecimento dos dados pessoais tratados no &mbito do SINAVE,
ficam obrigados ao sigilo profissional, mesmo apds o termo das suas fungdes.

Artigo 20.°
Dados pessoais

1 — O tratamento da informag&o desenvolvido no &mbito da prevencgédo e do controlo das doencas
transmissiveis e demais riscos em saude publica, em tudo quanto ndo seja regulado na presente lei,
rege-se pelos regimes gerais aplicaveis a protec¢cdo de dados pessoais e a informagao de saude.

2 — As informag6es recebidas pelo SINAVE, nos termos da presente lei, sdo tratadas em conformidade
com o disposto no numero anterior, incluindo a analise de resultados de exames médicos e verificagdo de
documentos de saude, com a finalidade de determinar se o estado de saude da pessoa representa um
risco potencial para a salde publica.

3 — O titular dos dados tem o direito de obter da DGS a informagao disponivel no SINAVE relativa
ao tratamento e finalidade de recolha dos seus dados pessoais, bem como a garantia de que os dados
imprecisos ou incompletos séo eliminados ou rectificados.

4 — Quando a divulgacao interna e o tratamento dos dados pessoais no SINAVE se mostre fundamental
para efeitos de avaliagdo e gesté@o do risco em saude publica, é garantido que os dados pessoais:

a) SA0 necessarios, essenciais e adequados a finalidade da sua recolha;

b) Séo exactos e actualizados;

¢) Nao sao mantidos para além do tempo necessario;

d) S&o tratados por profissionais de saude habilitados, quando necessario para as finalidades de
exercicio de medicina preventiva, actos de diagndstico médico, de prestacdo de cuidados ou
tratamentos médicos ou ainda de gestao de servigos de saude.
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CAPITULO VI
Regime sancionatorio

Artigo 21.°
Contra—ordenacoes

Constituem contra-ordenagdes muito graves, puniveis, no caso de pessoas singulares, com coima de
€100 a € 10 000 €, no caso de pessoas colectivas, com coima de € 10 000 a € 25 000:

a) O incumprimento do dever de transmissao imediato de alerta, previsto no n.2 1 do artigo 10.%;
b) O incumprimento do dever de notificagdo obrigatdria, previsto no n.? 3 do artigo 16.°

Artigo 22.°
Processamento e aplicacao

1 — A fiscalizagdo do cumprimento das regras previstas na presente lei compete a autoridade de
saude territorialmente competente, sem prejuizo das competéncias atribuidas por lei a Inspec¢do-Geral
das Actividades em Saude (IGAS).

2 — Alinstrucdo dos processos de contra —ordenagdo compete a DGS, no &mbito das suas atribui¢des,
a quem devem ser enviados os autos levantados pelas autoridades de saude.

3 — As situagdes de incumprimento da presente lei devem ser comunicadas a autoridade de saude
territorialmente competente, pelos cidadaos ou entidades, do sector publico, privado ou social que as
identifiquem.

4 — A reclamacéo graciosa da aplicagao das coimas previstas no artigo anterior nao tem efeito
suspensivo.

5 — As contra-ordenacdes aplicadas séo informadas as ordens profissionais e unidades de saude
respectivas, para os efeitos tidos por convenientes, incluindo disciplinares.

6 — A aplicacdo das coimas e penas acessoérias compete a DGS.

7 — A aplicagao do regime sancionatorio devera ter em conta o risco associado de perigosidade para
a saude publica, que decorra da transmissibilidade e da viruléncia da infec¢do em causa, bem como da
possibilidade e magnitude de se gerarem cadeias de transmissdo que a falta de notificagao obrigatoria
originar.

Artigo 23.°
Destino das coimas

O valor das coimas aplicadas as contra-ordenagdes previstas na presente lei reverte:

a) 60 % para o Estado;
b) 40 % para a DGS.
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CAPITULO VI
Disposicoes finais

Artigo 24.°
Norma revogatoéria

Sé&o revogadas a Lei n.2 2036, de 9 de Agosto de 1949, e as respectivas disposi¢des regulamentares.

Artigo 25.°
Regulamentacao

A regulamentacéo da presente lei deve ser aprovada e publicada no prazo de 90 dias apds a sua
entrada em vigor.

Artigo 26.°
Entrada em vigor

A presente lei entra em vigor 30 dias apos a sua publicagéo.
Aprovada em 3 de Julho de 2009.

O Presidente da Assembleia da Republica, Jaime Gama.
Promulgada em 12 de Agosto de 2009.

Publique-se.

O Presidente da Republica, ANIBAL CAVACO SILVA.
Referendada em 14 de Agosto de 2009.

O Primeiro-Ministro, José Sdcrates Carvalho Pinto de Sousa.
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REDE DE LABORATORIOS PARA O DIAGNOSTICO DA INFECCAO PELO ViRUS DA GRIPE A
(HIN1) v

MINISTERIO DA SAUDE
Gabinete da Ministra

Despacho n.2 16548/2009 "

O Governo, face ao elevado risco de ocorréncia de uma pandemia de gripe provocada pelo virus da
gripe A (H1N1) v, entende tomar as medidas adequadas de prevencéao, alerta, controlo e resposta, com
vista a garantir o direito dos cidadaos a defesa e protec¢ao da saude. Para alcancar este desiderato,
torna-se crucial, nesta fase, articular a coordenacgéo e cooperacao entre o sistema laboratorial nacional,
constituindo uma rede de laboratdrios para o diagndstico da infeccé@o pelo virus da gripe A (H1N1) v.

Assim, determino:

1 — O Instituto Nacional de Saude Dr. Ricardo Jorge, I.P. (INSA), no cumprimento da misséo e atribui-
coes previstas no artigo 3.2 do Decreto-Lei n.? 271/2007, de 26 de Julho, na qualidade de laboratdrio
do Estado no sector da saude, na qualidade de laboratério nacional de referéncia para a saude e na
qualidade de observatdrio nacional da saude, assumir a coordenagao dos laboratdrios:

a) Instituto Nacional de Saude Dr. Ricardo Jorge, I.P.;

b) Hospital de Curry Cabral, Lisboa;

¢) Hospital de S. Joao, E.P.E., Porto;

d) Hospitais da Universidade de Coimbra, E.P.E.;

e) Administracdo Regional de Saude do Algarve, |.P. — Laboratério
Regional de Saude Publica Laura Ayres.

2 — No &mbito da missao e atribuicdes supra-referidas ao INSA compete:

a) Articulacao permanente com a Direc¢do-Geral da Saude, para assegurar a integracdo da informagao
laboratorial, clinica e epidemioldgica numa base de dados comum;

b) Formag&o dos profissionais aos laboratdrios do grupo;

c) Desenvolvimento do painel de controlo de qualidade para distribuicdo bianual, e sempre que indicado;

d) Validagéo periédica dos métodos e protocolos de trabalho através de consultadoria e visitas;

e) Desenvolvimento de um sistema de vigil&ncia laboratorial para a gripe A (H1N1) v, com base na
notificacdo de todos os casos estudados (positivos e negativos) nos laboratérios do grupo.

3 — Nas Regides Autonomas é ainda assegurada, com a coordenac¢ado do INSA, I.P., uma estreita
articulagao com os laboratérios direccionados para a gripe A (HIN1) v das seguintes institui¢des:

a) Hospital Central do Funchal, Regiao Auténoma da Madeira;
b) Hospital do Divino Espirito Santo de Ponta Delgada, E.P.E., Regido Autdnoma dos Agores;
c) Hospital de Santo Espirito de Angra do Heroismo, E.P.E., Regido Auténoma dos Agores.

" Publicado no Didrio da Republica, 2.2 série — N.° 139 —21 de julho de 2009, p. 28507.
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4 — Os laboratérios identificados no n.® 1 devem reforcar as suas capacidades de diagndstico,
promovendo a melhoria e afericdo dos seus métodos, através da formagao dos seus profissionais e do
ajuste dos seus procedimentos. Estas actividades séo coordenadas e apoiadas pelo INSA, I.P.

A realizacé@o de painéis de controlo de qualidade é igualmente efectuada, de forma a garantir a
fiabilidade dos resultados obtidos.

5 — Aos laboratdrios direccionados para a gripe A (HIN1) v supra-identificados compete:

a) Realizacéo do diagndstico laboratorial de acordo com os procedimentos laboratoriais acordados no
grupo e validados pelo INSA, I.P;

b) Envio da amostra clinica de todos 0s casos positivos e duvidosos para o INSA, I.P.;

¢) Actualizagéo constante sobre novos procedimentos laboratoriais, nomeadamente participando nas
accgdes de formacao realizadas pelo INSA, I.P. no &mbito do grupo;

d) Participacéo nas acc¢des de controlo de qualidade realizadas pelo INSA, I.P. no &mbito do grupo;

e) Manutencéo do sistema de vigilancia laboratorial para a gripe A (H1N1) v, através do envio das
notificacdes laboratoriais de todos os casos estudados (positivos e negativos) para o INSA, I.P.

6 — O funcionamento do grupo de laboratérios devera seguir as orientagcdes do Centro Europeu de
Prevencao e Controlo de Doencas (ECDC) e da Organiza¢ao Mundial de Saude (OMS), nomeadamente
no que diz respeito a adopg¢ao de protocolos reconhecidos por estas instituicdes.

10 de Julho de 2009. — A Ministra da Saude, Ana Maria Teodoro Jorge.
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REGULAMENTO DE ESTAGIOS DE FORMACAO
NO INSTITUTO NACIONAL DE SAUDE DR. RICARDO JORGE, I.P. (INSA, L.P.) 2

E atribuicéo do Instituto Nacional de Saude Dr. Ricardo Jorge, I.P. (INSA, I.P.) no sector da Formagao e
Difusdo da Cultura Cientifica contribuir para a promogao de competéncias em Saude Publica. Como tal, o
INSA, I.P. devera promover oportunidades de formagéo e desenvolvimento profissional em contexto real de
trabalho, nas suas diversas éreas de actividade. A aprendizagem continua e em contexto formagao permite
aos formandos a operacionalizagdo de académico mas também na sua vida profissional e o contacto com
profissionais experientes, possibilitando a aquisicdo de experiéncia profissional e o desenvolvimento de
competéncias sdcio-profissionais.

Nestes termos, em reunido de 27 de Maio de 2010 do Conselho Directivo do Instituto Nacional de Saude
Dr. Ricardo Jorge, I.P. (INSA, I.P.), é aprovado o seguinte regulamento de estagios de formacéao:

Artigo 1.2
Objecto

O presente regulamento visa regulamentar a realizacdo de estagios de formacéo no Instituto Nacional
de Saude Dr. Ricardo Jorge, I.P. (INSA, LP.), nomeadamente a estada no Instituto na qualidade de estagi-
ario, os procedimentos de acesso e permanéncia e os deveres e direitos das partes envolvidas.

Artigo 2.°
Ambito de aplicacdo pessoal

1 — O presente regulamento é aplicavel a quem realizar estagios de formagdo no INSA, I.P.

2 — O presente regulamento n&o se aplica aos bolseiros de investigacao cientifica, independentemente
do tipo de bolsa que possuam.

3 — O presente regulamento ndo se aplica a colabora¢des conducentes a tese de doutoramento.
4 — O presente regulamento ndo se aplica a estagios profissionais.

Artigo 3.°
Estagio de Formacao

Entende-se por estagio de formacao a permanéncia no INSA, I.P. com a finalidade de realizar uma das
modalidades enumeradas no artigo quinto, num determinado periodo de tempo, de acordo com o disposto
no presente regulamento.

Artigo 4.2
Destinatarios

1 — Podem ser estagiarios de formagéo pessoas vinculadas a funcéo publica ou a outras instituices
publicas ou privadas, nacionais ou estrangeiras.

12 Aprovado pela Deliberagéo do CD de 27 de maio de 2010, que revé o Regulamento aprovado pelo Despacho do CD n.? 14/2008,
de 4 de setembro, alterado pelo Despacho do CD n.2 34/2009, de 13 de julho.

e Formagao
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2 — Consideram-se estagiarios de formagdo os que realizam um estagio numa das modalidades
previstas no presente regulamento.

3 — Os estagios de formagéo, em qualquer uma das modalidades previstas neste regulamento, néo
geram nem titulam qualquer espécie de relagdo de trabalho, nem de prestagéo de servigos, néo adquirindo
0 estagiario a qualidade de trabalhador do INSA, I.P.

Artigo 5.2
Modalidades de estagio

Os estagios de formagéo a realizar no INSA, I.P. podem assumir uma das seguintes modalidades:

a) Estagios curriculares;
b) Estagios de aperfeicoamento;

Artigo 6.°
Estagios curriculares

1 — Entende-se por estagios curriculares aqueles que sejam realizados por alunos de estabelecimen-
tos de ensino secundario ou superior que visem aprofundar conhecimentos, desenvolver capacidades e
promover as competéncias necessarias as tarefas proprias da especialidade.

2 — Os estagios curriculares enquadram-se em ou tém por referéncia planos de estudos e podem ser:

* condicéo para a obtengdo de grau académico;
* um refor¢o a componente cientifica da formag@o académica dos aluno;
* uma oportunidade de contacto directo e continuado com as actividades do INSA visando promover

competéncias profissionais especializadas e de investigagc@o, motivando os alunos para o desenvolvi-
mento de projectos de investigagao.

Artigo 7.2
Estagios de aperfeicoamento

Os estagios de aperfeicoamento destinam-se a profissionais da Saude ou de areas afins, visam a
renovagao de técnicas, o aprofundamento de conhecimentos tedricos e praticos em determinadas areas
do saber ou a aquisicao de competéncias em areas especializadas da actividade profissional.

Artigo 8.2
Supervisao do estagio de formacao

1 — O estagio é coordenado por um supervisor de estagio devidamente qualificado a ser designado
para o efeito pelo Conselho Directivo do INSA, I.P.

2 — O supervisor do estagio podera ser coadjuvado por um co-supervisor, se a complexidade do
estagio justificar.

3 — Compete ao supetrvisor de estagio, designadamente:

a) Elaborar ou participar na elaboracdo do plano de estagio, definindo os objectivos do mesmo e o
respectivo programa;
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b) Acompanhara evolucao do estégio;

c) Diligenciar pela prossecugao dos objectivos e do programa do estagio;

d) Orientar o estagiario e acompanhar a realizagcdo dos trabalhos;

e) Autenticar a Folha de Presenca de Estagiario e envia-la no final de cada més ao Gabinete de
Formacao;

f) Elaborara Informacéao de Estagio;

g) Zelar pelo cumprimento das disposi¢oes regulamentares do estagio;

h) Propor alterages ao programa de estégio.

4 — O estagio é acompanhado pelo supervisor em regime de contacto directo com o estagiario e
acesso permanente aos trabalhos em desenvolvimento.

Artigo 9.2
Prazos, normas de candidatura e inicio dos estagios de formacao

1 — Os estagios podem ser requeridos a todo o tempo (por carta, fax ou correio electronico) ao
Presidente do Conselho Directivo do INSA, I.P. iniciando-se ap0s aprovagéo da respectiva candidatura
pelo Conselho Directivo.

2 — No caso dos estagios curriculares, deve ser estabelecido um protocolo entre a instituicdo de ensino
e 0 INSA no qual se definam as condi¢des de realizagao do estagio.

3 — No caso de estagios de aperfeicoamento, o pedido referido no numero 1 deve ser acompanhado
do Curriculum vitae e de cépia de documento de identificagao.

4 — Ainstrucdo da candidatura é despoletada por indicagdo do Gabinete de Formagao, apés manifes-
tacéo de disponibilidade por parte da unidade do INSA, I.P.

5 — Do processo de estagio, deverdo constar os seguintes documentos, os quais deverdo ser
apresentados pelos candidatos:

a) Certificado de habilitagoes;

b) Declaracéo de Etica;

c) Declaragdo de compromisso com o Regulamento de Estagios de Formagao no INSA,I.P.
d) Comprovativo de Seguro Contra Acidentes Pessoais.

Artigo 10.2
Procedimento e processo de estagio de formacao

1 — A metodologia do procedimento de estagio é descrita em procedimento especifico do Gabinete
de Formacao.

2 — O supervisor do estagio poderd ser coadjuvado por um co-supervisor, se a complexidade do
estagio justificar.
3 — Compete ao supervisor de estagio, designadamente:
a) Elaborar ou participar na elaboragdo do plano de estagio, definindo os objectivos do mesmo e o
respectivo programa;
b) Acompanhara evolugao do estagio;
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c) Diligenciar pela prossecugao dos objectivos e do programa do estagio;

d) Orientar o estagiario e acompanhar a realizagdo dos trabalhos;

e) Autenticar a Folha de Presenca de Estagiario e envia-la no final de cada més ao Gabinete de
Formacao;

f) Elaborara Informagao de Estagio;

g) Zelar pelo cumprimento das disposi¢des regulamentares do estagio;

h) Propor alteragdes ao programa de estagio.

4 — O estagio é acompanhado pelo supervisor em regime de contacto directo com o estagiario e
acesso permanente aos trabalhos em desenvolvimento.

Artigo 9.2
Prazos, normas de candidatura e inicio dos estagios de formacao

1 — Os estagios podem ser requeridos a todo o tempo (por carta, fax ou correio electronico) ao
Presidente do Conselho Directivo do INSA, I.P. iniciando-se ap6s aprovagéo da respectiva candidatura
pelo Conselho Directivo.

2 — No caso dos estagios curriculares, deve ser estabelecido um protocolo entre a instituicao de ensino
e 0 INSA no qual se definam as condicdes de realizagdo do estagio.

3 — No caso de estagios de aperfeicoamento, o pedido referido no numero 1 deve ser acompanhado
do Curriculum vitae e de cépia de documento de identificacéo.

4 — A instrugdo da candidatura é despoletada por indicagao do Gabinete de Formacao, apés manifes-
tacéo de disponibilidade por parte da unidade do INSA, I.P.

5 — Do processo de estagio, deverdo constar os seguintes documentos, os quais deverdo ser
apresentados pelos candidatos:

a
b
c
d

Certificado de habilitacdes;

Declaracéo de Etica;

Declaragao de compromisso com o Regulamento de Estagios de Formagao no INSA,I.P.
Comprovativo de Seguro Contra Acidentes Pessoais.

—_— — —= =

Artigo 10.2
Procedimento e processo de estagio de formacao

1 — A metodologia do procedimento de estagio é descrita em procedimento especifico do Gabinete
de Formagao.

2 — Por cada estagiario, 0 Gabinete de Formagao organiza um processo onde devem constar:

a) Os originais dos documentos da candidatura;

b) As folhas de assiduidade mensal autenticadas pelo supervisor de estagio;
c) Copia de relatorios elaborados pelo estagiario;

d) Questionario de Avaliagcao do Estagio pelo estagiario;

e) Informacéo de Estagio;

f) Copia do Certificado de Estagio.
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Artigo 11.2
Acolhimento

1 —No inicio do estagio, o Gabinete de Comunicacgéo e Divulgacéo Cientifica procedera ao acolhimen-
to do estagiario.

2 — A Unidade onde ird decorrer o estagio promovera a adequada instalagédo do estagiario.

3 — Sempre que se justifique, o estagiario deve ser sujeito a exame de saude antes de iniciar a sua
actividade, pelo que o responsavel pela Unidade que o vai receber devera informa-lo atempadamente,
de modo a que este possa contactar o Servigo de Saude Ocupacional respectivo.

Artigo 12.°
Duracéao dos estagios de formacao

O periodo de duragao do estagio de formagao serd acordado com os responsaveis pela instituicao
de origem dos estagiarios, no caso dos estagios curriculares, ou com o proprio, no caso dos estagios
de aperfeicoamento.

Artigo 13.2
Admissao aos estagios de formacao
A admisséo dos candidatos aos estagios de formagao esta sujeita a capacidade e disponibilidade das
unidades do INSA, I.P.

Artigo 14.°
Direitos dos estagiarios de formacao

Séo direitos dos estagiarios de formacéao:

a) Obter toda a colaboragédo e apoio necessarios a boa prossecugéo do seu plano de trabalhos;

b) Ser-lhe nomeado um supervisor de estagio devidamente qualificado na drea em que tem lugar o
estagio;

c) Acesso aos refeitorios e cafetarias do INSA, |.P;

d) Acesso aos servigos de saude no trabalho do INSA, I.P., nos termos do respectivo procedimento
interno;

e) Receber gratuitamente, no final do estagio, uma Declaracdo de Permanéncia no INSA, I.P. ou um
Certificado de Estagio.

Artigo 15.2
Deveres dos estagiarios

1 — S&o deveres dos estagiarios:

a) Tratar com urbanidade os utentes, dirigentes, chefias e demais trabalhadores do INSA, I.P,;

b) Zelar pela conservagéo e boa utilizagdo das instalagoes, bens e equipamentos que Ihe forem
confiados e/ou com o0s quais tenham contacto no decurso do estagio;

c) Tomar conhecimento e respeitar a Politica da Qualidade, Ambiente e Seguranca do INSAI.P., de
acordo com os procedimentos internos em vigor;
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d) Cumprir pontualmente o plano de actividades estabelecido, ndo podendo este ser alterado unilate-
ralmente;

e) Cumpriras regras de funcionamento interno do INSA, I.P. e as directrizes do supervisor de estagio;

f) Guardar confidencialidade, nao utilizando nem divulgando por qualquer meio, relativamente a toda a
informacao que Ihe seja prestada ou que tenha tido acesso, por meio proprio ou interposta pessoa;

g) Proceder, no final do estagio a sua auto-avaliac@o através de impresso proprio, a entregar no
Gabinete de Formacé&o.

2 — A publicacgéo ou divulgacdo de conhecimentos, com base nos resultados obtidos em estagios
efectuados no INSA, |, P, subordinar-se-ao ao parecer favoravel do respectivo supervisor e responsavel
da unidade operativa.

3 — No caso da publicagdo ou divulgacao ser autorizada, sera feita referéncia que o trabalho foi
efectuado no INSA, |.P., mencionando-se 0 nome do supervisor e eventual co-supetrvisor.

4 — O n&o cumprimento do programa de trabalho ou de quaisquer obriga¢des que o estagiario tenha
assumido perante o INSA, I.P. implicara a suspenséo ou cessac¢ao do estagio, sendo a decisao e a
justificacdo comunicadas por escrito ao interessado.

5 — Os estagidrios que desenvolvem actividade no INSA, I.P. com bolsas financiadas por outras
entidades ou outros programas de apoio, encontram-se igualmente submetidos aos regulamentos
especificos dessas bolsas.

Artigo 16.°
Remuneracao e pagamentos

1 — Aos estagiarios abrangidos pelo presente regulamento ndo é devido qualquer pagamento a titulo
de remuneracgéo ou equivalente.

2 — No caso dos estagios de aperfeicoamento, € devido pelo estagidrio um pagamento diario pela
realizag@o do seu estagio.

3 — No caso dos estégios curriculares, € devido pela instituicdo de origem do estagiario, um pagamento
por semana/aluno,

4 — Em caso de desisténcia ndo ha lugar ao reembolso dos pagamentos efectuados.
5 — Por despacho do Conselho Directivo serdo fixados os montantes

* no caso dos estagios de aperfeicoamento, por cada dia de estagio.

* no caso dos estagios curriculares, por cada semana de estagio.

Artigo 172
Isencao de pagamento

A pedido do candidato a estagio ou do proponente do estagio, o Conselho Directivo, apés colher os
pareceres que entenda adequados, podera isentar o pagamento referido no numero anterior.
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Artigo 18.2
Suspensao e cancelamento

1 — Os estagios podem ser suspensos ou cancelados por proposta do supervisor do estagio ou do
estagiario, mediante requerimento fundamentado dirigido ao Conselho Directivo.

2 — A suspensao do estagio adia, por periodo correspondente, a data do respectivo termo.
3 — A suspensao por periodo superior a seis meses implica o fim do estagio.

Artigo 19.2
Duvidas e omissoes

As duvidas e omissdes sobre o presente regulamento sdo resolvidos por despacho do Conselho
Directivo, mediante solicitac@o dos pareceres que entenda necessarios.

Artigo 20.°
Entrada em vigor

O presente regulamento entra em vigor no dia seguinte ao da sua aprovagéo pelo Conselho Directivo.

O Conselho Directivo: — O Presidente, José Pereira Miguel. — Os Vogais, Filomena Parra; José
Calheiros

Estagios de Formacao
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REGULAMENTO DAS BOLSAS RICARDO JORGE *

MINISTERIO DA SAUDE
Instituto Nacional de Saude Dr. Ricardo Jorge

Aviso n.2 7344/2005 (2.2 série). — Por despacho de 7 de Margo de 2005 do presidente da Fundagéo
para a Ciéncia e a Tecnologia, ao abrigo da Lei n.? 40/2004, de 18 de Agosto, foi aprovado o Regulamento
das Bolsas Ricardo Jorge do Instituto Nacional de Saude Dr. Ricardo Jorge, que se publica em anexo.

28 de Junho de 2005. — Pelo Director, a Subdirectora, Francisca Avillez.

ANEXO

Regulamento das Bolsas Ricardo Jorge

CAPITULO |

Disposicoes gerais

Artigo 1.2
Ambito

O presente Regulamento aplica-se as bolsas atribuidas pelo Instituto Nacional de Saude Dr. Ricardo
Jorge (INSA) a individuos que se proponham prosseguir actividades de investigacé@o, desenvolvimento
tecnoldgico ou formagdo conexa com essas areas.

Artigo 2.°
Tipo de bolsas

S&o os seguintes os tipos de bolsa a atribuir:

a) Bolsas de investigagao cientifica;

b) Bolsas de investigacdo tendentes a obtencéo de grau ou diploma académico pés-graduado;
c) Bolsas para aperfeicoamento tecnoldgico;

d) Bolsas para formagé@o em gestéo de ciéncia e tecnologia;

e) Bolsas para cientistas convidados.

Artigo 3.2
Bolsas de investigacao cientifica

1 — As bolsas de investigacao cientifica destinam-se a licenciados que tenham obtido o grau preferen-
cialmente ha menos de cinco anos e que pretendam realizar trabalhos de investigac&o cientifica no INSA
ou em instituicbes com projectos de colaboracéao.

8 Publicado no Didrio da Republica, 2.2 série — N.° 157 — 17 de agosto de 2005, pp. 11716-11721. Os valores das Bolsas Ricardo
Jorge s@o ajustados anualmente em funcéo da Tabelas de Valores de Formagdo Avancada da Fundacéo para a Ciéncia e a

Tecnologia (FCT, I.P.)

Bolsas Ricardo Jorge
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2 — A duracgéo deste tipo de bolsa é, em principio, anual, prorrogavel até ao maximo de seis anos,
contando com o periodo de bolsa do mesmo tipo atribuida anteriormente.

3 — Nao serao aceites periodos inferiores a trés meses consecutivos.

Artigo 4.2
Bolsas tendentes a obtencao de grau ou diploma académico

1 — As bolsas de investigacao tendentes a obtengao de grau ou diploma académico pés-graduado
dependem de prévia inscri¢ao, por parte do bolseiro, em curso de mestrado ou de doutoramento em
estabelecimento de ensino superior nacional.

2 — As bolsas de investigacao tendentes a obtengdo de grau ou diploma académico pés-graduado
destinam-se a licenciados que tenham obtido este grau preferencialmente ha menos de cinco anos e que
pretendam obter um grau académico superior com a realizagao de um trabalho de investigacdo numa das
areas cientificas do INSA.

3 — A duragéo da bolsa sera, no caso de obtenc@o de mestrado, de dois anos e, no caso de obtencéo
de doutoramento, de quatro anos.

4 — Para melhor realizagao dos objectivos deste tipo de bolsa, o INSA podera celebrar protocolos de
cooperagdo com instituicdes nacionais de ensino superior.

Artigo 5.°
Bolsas para aperfeicoamento tecnolégico

1 — As bolsas para aperfeicoamento tecnoldgico destinam-se a licenciados ou bacharéis que tenham
obtido o grau preferencialmente ha menos de cinco anos e que pretendam aperfeicoar-se tecnologicamen-
te em instituicdes cientificas e tecnoldgicas portuguesas, incluindo o INSA, ou estrangeiras de reconhecida
idoneidade.

2 — A duracgdo deste tipo de bolsa é, no maximo, semestral.
3 — Nao seréo aceites pedidos inferiores a cinco dias uteis.

Artigo 6.°
Bolsas para formacao em gestao de ciéncia e tecnologia

1 — As bolsas para formagdo em gestdo de ciéncia e tecnologia destinam-se a licenciados que
exercam, ou se preparem para exercer, fungdes de direcgao ou coordenagdo de centros ou unidades
operativas do INSA e que pretendam obter formagdo na area da gestéo de ciéncia e tecnologia em univer-
sidades ou outros estabelecimentos de ensino superior portugueses ou estrangeiros de reconhecida
idoneidade.

2 — A duragdo deste tipo de bolsa é, em principio, anual, prorrogavel até a durac@o da accéo de
formacgdo que o candidato a bolseiro se propde frequentar.

=)
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Artigo 7.2
Bolsas para cientistas convidados

1 — As bolsas para cientistas convidados destinam-se a investigadores residentes no estrangeiro,
com curriculo cientifico de mérito reconhecido por pares, para desenvolverem actividades de formagao
avancadas e de investigacao cientifica no INSA.

2 — A duracgdo deste tipo de bolsa pode variar entre no minimo uma semana e no maximo um ano.

CAPITULO Il

Processo de atribuicao de bolsas

Artigo 8.°
Candidaturas

1 — Podem candidatar-se a bolsas do INSA cidaddos nacionais e estrangeiros, com ou sem vinculo a
funcdo publica.

2 — A abertura de concursos para atribuicao de bolsas € publicitada através de anuncios nos meios
de comunicacao social.

3 — Os anuncios devem mencionar a regulamentagao aplicavel, as areas cientificas elegiveis, 0s

critérios de avaliagdo, bem como os elementos a que se refere o artigo 6.0 da Lei n.2 40/2004, de 18 de
Agosto.

Artigo 9.2
Documentos de suporte

1 — Os pedidos de bolsa sdo apresentados em formulario préprio e devem ser acompanhados da
seguinte documentagao:

a) Documentos comprovativos de que o candidato reune as condigdes exigiveis para o respectivo tipo
de bolsa, salvo se o candidato ja tiver um vinculo laboral com o INSA;

b) Curriculum vitae do candidato;

¢) Plano de actividades a desenvolver pelo bolseiro;

d) Parecer do orientador ou do responsavel pelo acompanhamento da actividade do candidato, que
assumird a responsabilidade pelo plano de actividades, enquadramento, acompanhamento e ou
supervisao deste, sobre a sua qualidade e adequacéao as actividades previstas;

e) Curriculum vitae resumido do orientador ou responsavel pela equipa onde se desenvolve a actividade
do candidato;

f) Documento comprovativo de aceitagc@o do candidato por parte da instituicdo onde decorrerao os
trabalhos de investigacdo ou as actividades de formagao, garantindo as condigdes necessarias
ao bom desenvolvimento do trabalho;

g) Carta de referéncia.
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2 — O documento referido na alinea f) do numero anterior serd dispensado se o plano de actividades
se desenvolver num dos centros do INSA.

3 — Os documentos em falta que ndo obstem a avaliagcao da candidatura devem ser entregues até a
data da assinatura do termo de aceitacao.

Artigo 10.2
Avaliacao das candidaturas

1 — A avaliagao das candidaturas tem em conta o mérito do candidato, o plano de actividades e as
condi¢Oes de acolhimento.

2 — Para efeitos do nimero anterior, o director, sob proposta do conselho técnico e cientifico, pode
nomear uma comissao de peritos para avaliagdo das candidaturas.

3 — Caso seja nomeada a comissao de peritos, competira a esta emitir um parecer sobre o0 mérito das
candidaturas em apreco.

4 —Com base no parecer emitido pela comissao de peritos, é elaborada a lista final de classificagéo,
que é homologada pelo director do INSA.

5 — A comissao de peritos sera presidida pelo director ou um seu representante e, preferencialmente,
por trés elementos dos servigos da sede e por um elemento da delegacdo do INSA.

6 — A comissao de peritos sera composta, preferencialmente, por investigadores do INSA ou elementos
convidados especificamente para o efeito.

Artigo 11.2
Divulgacao dos resultados

1 — Os resultados da avaliagdo sao divulgados até 60 dias apds o termo do prazo de apresentacdo
das candidaturas, mediante comunicagéo escrita aos candidatos.

2 — Dos resultados finais pode ser interposta reclamagéo para o director do INSA no prazo de 10 dias
Uteis apds a respectiva comunicagao.

Artigo 12.°
Prazo para aceitacao

1 — Nos 10 dias uteis seguintes a comunicag¢ao da concessado da bolsa, o candidato deve confirmar
a sua aceitagao por escrito e comunicar a data do inicio efectivo da bolsa, estabelecida por acordo com
0 orientador ou responsavel pela equipa onde se ira desenvolver a actividade do candidato.

2 — No mesmo prazo devera juntar os documentos em falta mencionados no n.% 3 do artigo 9.0 do
presente Regulamento.

Artigo 13.2
Concessao do estatuto de bolseiro

1 — A concesséo do estatuto de bolseiro pela Fundacao para a Ciéncia e a Tecnologia produz efeitos
na data do inicio da bolsa, sendo a sua prova feita mediante declaragdo daquela instituicao.
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2 — O INSA sera autorizado a emitir, em relagdo aos respectivos bolseiros, todos os documentos
comprovativos da sua qualidade de bolseiro abrangido pelo estatuto de bolseiro pela Fundagéo para a
Ciéncia e a Tecnologia.

CAPITULO Il

Regime da bolsa

Artigo 14.°
Contrato de bolsa

1 — A concesséao de bolsa opera-se mediante a atribuicdo de um subsidio, nas condi¢des descritas
em contrato de bolsa, reduzido a escrito, a celebrar entre 0 INSA e o bolseiro, em dois exemplares.

2 — O contrato, conforme 0 modelo anexo ao presente Regulamento, deve conter as seguintes
indicagoes:

a
b
c
d

A identificacao do bolseiro e do orientador cientifico ou coordenador;
A identificacdo da entidade acolhedora e financiadora;

O plano de actividades a desenvolver pelo bolseiro;

A indicacéo da duracgéo e a data do inicio da bolsa.

—_— — —= =

3 — O estatuto de bolseiro é automaticamente concedido com a celebragdo do contrato, reportando-se
sempre & data do inicio da bolsa.

Artigo 15.2
Exclusividade

1 — Cada bolseiro s6 pode receber uma unica vez o mesmo tipo de bolsa, ndo podendo ser simultane-
amente beneficiario de qualquer outra bolsa, salvo se existir acordo entre as entidades financiadoras.

2 — As funcgdes de bolseiro sdo exercidas em regime de dedicagao exclusiva, ndo sendo permitido o
exercicio de outra fun¢ao ou actividade remunerada, publica ou privada, incluindo o exercicio de profissao
liberal.

3 — Néo fica afectada pelo regime de exclusividade a percep¢ao de remunerag¢des decorrentes do
estipulado nos n.%¢ 3 e 4 do artigo 5.° da Lei n.2 40/2004, de 18 de Agosto.

Artigo 16.2
Exercicio de funcoes

O bolseiro exerce fungdes em cumprimento estrito do plano de actividades aprovado, sendo sujeito a
supervis@o de um orientador ou coordenador.

Artigo 17.2
Alteracao do plano de trabalho

A alteracao do plano de trabalho depende de prévia autorizagdo do director do INSA, devendo o pedido
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do bolseiro ser acompanhado de parecer do orientador ou do responsavel pelo acompanhamento dos
trabalhos do bolseiro.

Artigo 18.°
Mencao de apoio

Em todos os trabalhos realizados pelo bolseiro deve ser expressa a meng¢ao de serem 0S mesmos
apoiados financeiramente pelo INSA.

Artigo 19.°
Relatorio final

O bolseiro deve apresentar, até 60 dias apds o termo da bolsa, um relatério final das actividades desen-
volvidas, incluindo as comunicagdes e publicacdes resultantes da referida actividade, acompanhado pelo
parecer do orientador ou responsavel pela respectiva actividade.

Artigo 20.°
Renovacao

1 — A bolsa pode ser renovada por periodos adicionais até ao limite maximo de duragao fixado nos
artigos 3.2 a 7.2 do presente Regulamento.

2 — O pedido de renovagéo de bolsa, acompanhado de relatério dos trabalhos realizados, plano de
actividades futuro e parecer do orientador ou responsavel, deve ser apresentado pelo bolseiro até 60
dias antes do seu termo no caso de bolsas anuais ou até 15 dias no caso de bolsas de inferior duragao.

3—A renovagao da bolsa, baseada em parecer favoravel da comisséo de peritos referida no n.% 2 do
artigo 10.%, ndo requer a assinatura de novo contrato de bolsa.

CAPITULO IV

Condicoes financeiras da bolsa

Artigo 21.2
Componentes da bolsa

1 — De acordo com o tipo de bolsa e situagdo do candidato, a bolsa pode incluir as seguintes componentes:

a) Subsidio mensal de manutencéo;

b) Inscricdo, matricula ou propina relativamente as bolsas para frequéncia de ac¢des de formagao;

c) Subsidio de deslocagao no inicio e no final de cada periodo de bolsa desde a localidade de residéncia
do bolseiro até a localidade onde se situa a instituicdo de acolhimento e volta;

d) Subsidio de deslocag¢ao quando prévia e devidamente autorizada e ajudas de custo de acordo com
a tabela em vigor na fungéo publica.

2 — Néao séo devidos, em caso algum, subsidios de alimentacao, de férias, de Natal ou quaisquer
outros nao expressamente previstos no presente Regulamento.
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Artigo 22.°
Montantes das componentes da bolsa

Os montantes do subsidio mensal de manutencao referido na alinea a) do n.o 1 do artigo anterior sao
os constantes do quadro anexo ao Regulamento, que deste faz parte integrante, podendo ser revistos de
modo a manter a sua paridade relativamente aos montantes das bolsas concedidas pela Fundagédo para
a Ciéncia e a Tecnologia.

Artigo 23.°
Periodicidade do pagamento

Os pagamentos devidos aos bolseiros sdo feitos mensalmente, através de cheque ou transferéncia
bancaria.

CAPITULO VI

Direitos e deveres dos bolseiros

Artigo 24.°
Direitos dos bolseiros

1 — S&o direitos dos bolseiros:

a) Receber pontualmente o financiamento de que beneficiem em virtude da concesséo da bolsa;

b) Obter da instituicdo junto da qual exercam a sua actividade, enquanto bolseiro, toda a colaboragéo
e apoio necessarios a boa prossecucao do seu plano de trabalhos;

c) Beneficiar, por parte da instituicdo acolhedora ou financiadora, de um seguro contra acidentes
pessoais nas suas actividades de investigacao;

d) Suspender as actividades financiadas pela bolsa por motivo de maternidade, paternidade, adopgao,
assisténcia a menores doentes, assisténcia a deficientes, assisténcia a filhos e assisténcia a familia
nas condicdes e pelo periodo estabelecidos na lei geral aplicavel aos trabalhadores da Administragéo
Publica para a obtencao de licengas ou para faltas justificadas por essas eventualidades;

e) Suspender as actividades financiadas pela bolsa por motivo de doenca do bolseiro, justificada por
atestado médico ou declarag@o de doencga passada por estabelecimento hospitalar;

f) Beneficiar de um periodo de descanso que ndo exceda 22 dias Uteis por ano civil;

g) Receber, por parte das entidades financiadora e acolhedora, todos os esclarecimentos que solicitem
a respeito do seu estatuto.

2 — A suspenséao da bolsa nos termos das alineas d) e €) do n.2 1 confere ao bolseiro o direito de
prolongar a sua duracgéo pelo periodo que durar a interrup¢do, sem que, contudo, isso lhe confira direito
ao aumento do financiamento global atribuido a titulo de bolsa.

3 — Exceptua-se do disposto na parte final do numero anterior a interrup¢@o da bolsa em virtude
de maternidade, caso em que o acréscimo da duracdo da bolsa é acompanhado pelo correspondente
acréscimo do seu montante.

4 — O bolseiro pode, caso o expresse, beneficiar do regime de segurancga social nos termos referidos
no artigo 10.° da Lei n.? 40/2004, de 18 de Agosto.

=)

Ricardo Jorgs

sas

0
H0



@ Legislacdo do INSA 2013

Artigo 25.°
Deveres dos bolseiros

1 — Os bolseiros devem:

a) Cumprir pontualmente o plano de actividades estabelecido, ndo podendo este ser alterado unilate-
ralmente;

b) Cumprir as regras de funcionamento interno do INSA e as directrizes do orientador;

c) Apresentar atempadamente os relatdrios exigiveis nos termos do regulamento e do contrato;

d) Elaborar um relatério final de apreciagdo do programa de bolsa que deve conter uma lista das
publicacGes e trabalhos elaborados no &mbito do contrato, bem como cdpia do respectivo trabalho
final, no caso de bolsa concedida para obtencdo de grau ou diploma académico;

e) Cumprir os demais deveres resultantes da lei ou do compromisso assumido aquando da aceitagdo
da bolsa.

2 — A violagdo dos deveres a que os bolseiros estdo sujeitos serd sancionada de acordo com o
estabelecido neste Regulamento.

CAPITULO VII

Cancelamento das bolsas

Artigo 26.°
Nao cumprimento dos objectivos

O bolseiro que nado atinja os objectivos estabelecidos no plano de actividades aprovado ou cuja bolsa
seja cancelada por motivo de violagao grave dos seus deveres que Ihe seja imputada pode ser obrigado
a restituir as importancias que tiver recebido.

Artigo 27.°
Cancelamento da bolsa

1 — A bolsa pode ser cancelada, por decisao fundamentada do director do INSA, quando se verifique
o0 incumprimento dos deveres do bolseiro constantes do presente Regulamento.

2 — Sem prejuizo do disposto na lei penal, implica o cancelamento da bolsa a prestacao de falsas
declaragdes pelo bolseiro sobre matérias relevantes para a concessao da bolsa ou para aprecia¢ao do
seu desenvolvimento.

Artigo 28.°
Cessacao do contrato de bolsa

S&o causas de cessacao do contrato, com o consequente cancelamento do estatuto:

a) O incumprimento reiterado, por parte de uma das partes;
b) A prestacéo de falsas declaracdes;
c) A conclusé&o do plano de actividades;
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d) O decurso do prazo pelo qual a bolsa € atribuida;

e) A revogacgdo por mutuo acordo ou alteragao das circunstancias;

f) A constituicdo de relagdo juridico-laboral com a entidade acolhedora;
g) Outro motivo atendivel, desde que previsto no contrato.

CAPITULO VIII

Ntcleo do bolseiro

Artigo 29.°
Competéncia

Compete ao nucleo do bolseiro organizar os processos de candidatura a bolsas Ricardo Jorge, bem
como o acompanhamento dos bolseiros, prestar toda a informacao relativa ao seu estatuto e, ainda,
prestar todos os esclarecimentos relativamente a este Regulamento.

Artigo 30.°
Composicao

1 — O nucleo do bolseiro é composto por um representante do director, que preside, por um investiga-
dor e por um representante do nucleo de formac&o.

2 — Compete ao director do INSA proceder & nomeagéo dos elementos afectos ao nucleo do bolseiro.

Artigo 31.°
Modo de funcionamento do nucleo

1 — O nucleo reune, obrigatoriamente, trés vezes por ano ou sempre que o seu presidente assim o
entenda adequado.

2 — 0 Cddigo do Procedimento Administrativo rege, com as devidas adaptagdes, 0 modo de funciona-
mento do nucleo do bolseiro.

CAPITULO IX

Disposicoes finais

Artigo 32.°
Informacao e publicidade dos financiamentos concedidos

Serd publicitada na pagina oficial na Internet do INSA toda a informacéo considerada relevante em
matéria de informacao e financiamento concedidos pelas bolsas Ricardo Jorge.
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Artigo 33.°
Casos omissos

Os casos omissos neste Regulamento s&o resolvidos tendo em atencéo os principios e as normas
constantes da Lei n.® 40/2004, de 18 de Agosto.

Artigo 34.°
Entrada em vigor

O presente Regulamento entra imediatamente em vigor.

ANEXO |

Subsidio mensal a atribuir ao bolseiro em funcéo da respectiva bolsa para o ano de 2005

(Em euros)

Qualificacao do bolseiro
Tipo de bolsa [Wesre T oowr

e o e e e e

Investigagao cientifica 1450 1710 1495 2245
Investigacéo tendente a
obtencao de grau ou diploma | _ - 745 | 1450 | 980 | 1710 | 1495 2245

académico po6s-graduado

Aperfeicoamento tecnolégico | 745 1450 745 1450 980 1710 1495 2245

Gestéo de ciéncia e

tecnologia - - 745 1450 980 1710 1495 2245

Cientistas convidados - - - - - - 2 650 -

ANEXO II

Modelo de contrato de bolsa

Contrato de bolsa

Entre o Instituto Nacional de Saude Dr. Ricardo Jorge, instituto publico com sede na Avenida do Padre
Cruz, 1649-016 Lisboa, titular do cartdo de pessoa colectiva n.? 501427511, como primeiro outorgante,
neste acto devidamente representado pelo seu director, Dr. Fernando de Almeida, e . . . (nome, estado
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civil, morada completa do bolseiro), bolseiro Ricardo Jorge, como segundo outorgante, tendo como
seu orientador cientifico . . . (identificacdo do orientador, indicando a instituicdo onde presta servigo),
é celebrado o presente contrato de bolsa que se rege pelas seguintes clausulas:

Clausula 1.2

O primeiro outorgante entregard ao segundo outorgante um subsidio mensal no valor de € . . . (valor
por extenso), o qual revestird a forma de bolsa de investigacéo cientifica (BIC).

Clausula 2.2

O subsidio de bolsa tera inicio em . . ./.. ./200. . . e terd a durag@o de . . . meses.

Clausula 3.2

1—O0 bolseiro obriga-se a cumprir pontualmente o plano de actividades estabelecido e anexo ao
presente contrato, bem como as directrizes do seu coordenador.

2—O bolseiro obriga-se, ainda, a cumprir as regras de funcionamento interno do Instituto Nacional de
Saude Dr. Ricardo Jorge.

3—0 despenho de fungdes a titulo de bolseiro é efectuado em regime de dedicagdo exclusiva, nos
termos regulamentares e legais.

Clausula 4.2

O plano de actividades referido na cldusula anterior serd realizado no . . . (centro/laboratdrio), no &mbito
do projecto «. . .».

Clausula 5.2

O bolseiro tem direito & assungao, por parte da instituicdo financiadora, dos encargos resultantes das
contribuicdes relativas a seguranga social mediante adesé@o ao regime do seguro social voluntario, nos
termos do respectivo estatuto do bolseiro de investigacao.

Clausula 6.2

O presente contrato ndo gera qualquer relagao de natureza juridico-laboral nem de prestagdo de
servicos, ndo adquirindo o segundo outorgante a qualidade de funcionario ou agente.

Clausula 7.2

S&o causas de cessacgdo do contrato, com o consequente cancelamento do estatuto de bolseiro de
investigacéo:

a) O incumprimento reiterado, por parte de uma das partes;
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b) A prestacéo de falsas declaragdes;
c
d
e) A revogacgdo por mutuo acordo ou alteragé@o das circunstancias;

A concluséo do plano de actividades;
O decurso do prazo pelo qual a bolsa é atribuida;

)
)
)
)

f) A constituicdo de relagdo juridico-laboral com a entidade acolhedora;
g) Outro motivo atendivel, desde que previsto no regulamento e ou contrato.

Clausula 8.2

Em tudo o ndo contemplado no presente contrato, serd aplicado, primeiramente, o Regulamento de
Bolsas de Ricardo Jorge e a legislagao em vigor.

Pelas partes foi declarado que aceitam o presente contrato de bolsa com todas as suas clausulas,
condicdes e obrigacdes, de que tomaram inteiro conhecimento e a cujo cumprimento se obrigam.

Do presente contrato faz parte integrante o plano de actividades anexo.

Este contrato foi celebrado em duplicado, sendo um exemplar para cada uma das partes, fazendo
ambos igualmente fé.

Pelo primeiro outorgante, o Director, Fernando de Almeida. — Pelo segundo outorgante, . . . (nome
do bolseiro BIC RJ).

ANEXO I
Modelo dos relatérios a elaborar pelo bolseiro e pelo orientador ou coordenador

De acordo com o artigo 12.2 da Lei n.? 40/2004, de 18 de Agosto, os bolseiros devem elaborar periodica-
mente um relatério, o qual deverd ser constituido por uma introdugéo, finalidades e objectivos do projecto
em que se encontra inserido, metodologias desenvolvidas e aplicadas, resultados obtidos com discussao
dos mesmos e actividades subsequentes, directamente associadas ao projecto. O relatério devera conter
uma lista de publicagdes, comunicacdes e trabalhos elaborados no ambito da bolsa, referente ao periodo
em apreco.

O relatorio devera ser acompanhado por um parecer escrito e detalhado do orientador (ou coordena-
dor), referente as actividades do bolseiro.

De acordo com a alinea f) do artigo 12.0 da Lei n.% 40/2004, de 18 de Agosto, os bolseiros devem
elaborar um relatério final, o qual devera ser constituido por uma introducao, finalidades e objectivos
do projecto, metodologias desenvolvidas e aplicadas, resultados obtidos com discussdo dos mesmos,
bem como copia do trabalho final «no caso de bolsa concedida para a obtengdo de grau ou diploma
académico».

O relatério devera ser acompanhado por um parecer escrito e detalhado do orientador (ou coordena-
dor), referente as actividades do bolseiro, assim como o preenchimento de uma grelha resumo da
apreciacéo efectuada (modelo anexo).
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ANEXO IV

Critérios de avaliacdo do relatério final
Andlise do relatério de actividades

Nome:

Categoria: bolseiro
Avaliador:
Categoria:
Instituicao:

-“MMM

Qualidade das actividades cientificas e tecnolégicas realizadas

Dimens&o e qualidade da documentagéo cientifica e técnica
produzida

3 Relevancia da formagao e orientagao cientifica

4 Producéo cientifica: publicacdes e comunicagdes

Participacéo (do prdprio) em estagios e outras actividades de
formagcao relevantes

Participacdo em estdgios e outras actividades de formacéo
internas e externas organizadas pela instituicao

7 Qualidade geral do relatério

8 Relacionamento interpares

9 Relevancia do trabalho realizado para a intituicao

10 Apreciacao geral da actividade do bolseiro

(assinatura).

- Bolsas Ricardo Jorge
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MINISTERIO DA SAUDE

Gabinete do Secretario de Estado Adjunto do Ministro da Saude

Despacho n.? 14159/2012'

A tabela de precos a cobrar pelo Instituto Nacional de Saude Doutor Ricardo Jorge, I. P., (INSA,
l. P.) encontra-se desatualizada, néo refletindo a atual capacidade tecnoldgica do Instituto e nao
contribuindo para o tornar em instituicdo mais competitiva.

A nova tabela traduz um esfor¢o de harmonizagdo da nomenclatura e dos pre¢cos com a tabela
utilizada pelo Servigo Nacional de Saude. Ainda assim, atendendo a especificidade e significativa
diversidade dos servicos prestados pelo INSA, I. P., persistem algumas divergéncias entre aquelas
duas tabelas.

Por outro lado, a aprovagdo da nova tabela permitira ao INSA, I. P., consolidar o seu processo de
autonomia financeira, reduzindo a necessidade de transferéncia de verbas do Orgamento do Estado,
condicao desejavel e inscrita no plano estratégico do Instituto, mantendo a elevada qualidade e
especificidade dos servigos prestados.

Assim, nos termos da alinea b) do n.? 2 do artigo 12.2 do Decreto-Lei n.° 27/2012, de 8 de fevereiro,
determino:

1 — E aprovada a nova tabela de precos a praticar pelo Instituto Nacional de Saude Doutor Ricardo
Jorge, I. P, (INSA, I. P.) bem como as respetivas regras de aplicag@o, constantes do anexo ao presente
despacho, que dele faz parte integrante.

2—E revogado o despacho n.? 8105/2010, de 29 de Abril, do Secretério de Estado da Saude,
publicado no Didrio da Republica, 2.2 série, n. 90, de 10 de Maio de 2010, que aprovou a tabela
de precos do INSA, I. P.

3 — O presente despacho produz efeitos a data da sua publicacéo.

24 de outubro de 2012. — O Secretario de Estado Adjunto do Ministro da Saude, Fernando Serra
Leal da Costa.

'Publicado no Didrio da Republica, 2.2 série — N.2 211 — 31 de outubro de 2012, pp. 35962-35983.

labela de pregos



201000
201001
201002
201004
201005
201006
201007
201008
201010
201011

201012

201014

201015
203240
203241
203242

201365

201200
201201
201202
201203
201204
201205
201206
201207
201208

203243
203244
203245
203246

201003

ANEXO

1 — Area Clinica

1.1 — Bioquimica e Imunologia

8-OH-dGuanosina (doseamento)

Acido Hialurénico (doseamento)

Catalase (doseamento enzimatico)

Dihidropteridina Reductase (doseamento enzimatico)
Fenémeno LE

Glutationa Reductase (doseamento enzimatico)
Glutationa-S-Transferase -m (doseamento enzimatico)
IgA Secretora

Malonaldeido (doseamento)

Oxido Nitrico (doseamento - nitritos/nitratos)
Paul-Bunnell

Prova de Suor (Estimulag&o por pilocarpina e doseamento de NaCl por condutivimetria. Doseamento de
cloretos por potenciometria direta, se aplicavel)

Superoxido Dismutase 1 (doseamento enzimatico)

Eletroforese de lipoproteinas com separacao das subfracbes das LDL

sdLDL (doseamento pelo método de clearance enzimatico)

Apolipoproteinas All, ClI, Clll, E (doseamento por método imunoturbidimetrico) (cada)

Quantificagao de Sub-Populagdes Linfocitarias (CD4/CD8/CD3/CD16/CD56/CD19 por Citometria de Fluxo)

1.2 — Diagndstico Molecular de Doencgas Crdnicas

Apolipoproteina E — polimorfismo

Deficiéncia Familiar da Lipase Lipoproteica - diagndstico molecular - caso index
Deficiéncia Familiar da Lipase Lipoproteica - diagnéstico molecular- estudo de familiar
Diabetestipo MODY - diagnéstico molecular-caso index

Diabetes tipo MODY - diagndstico molecular - estudo de familiar

Hipercolesterolemia Autossémica Recessiva - diagnéstico molecular - caso index
Hipercolesterolemia Autossémica Recessiva - diagnostico molecular-estudo de familiar
Hipercolesterolemia Familiar- diagndstico molecular - caso index

Hipercolesterolemia Familiar- diagnéstico molecular - estudo de familiar

1.3 — Monitorizag@o de Farmacos e Farmacogenética

Capecitabina/5 - Fluoracil
Irinotecano

Varfarina

Clopidogrel

Determinagéo de imunossupressores por cromatografia liquida e espectrometria de massa (Ciclosporina A,
Everolimus, Tacrolimus e Sirolimus)

34,00
27,00
18,00
15,00
5,00
27,00
30,00
5,00
15,00
20,00
9,00

75,00

20,00
30,00
20,00
16,00

75,00

45,00
331,00
46,00
228,00
46,00
276,00
46,00
567,00
46,00

119,60
267,55
107,15
83,95

50,00

2013
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201300
201301
201302
201303

201350

201351

201352

201353

201400

201401

201402
201403

201404

203247

202171
202007

202000

202004
203248

201551
201567
202011
202161

201506
202100
202701

1.4 — Hematologia

Curva de dissociagao do Oz da hemoglobina

Estudo das cadeias de globina da hemoglobina separagdo por HPLC de fase reversa
Pesquisa de células LE

Ponteado baséfilo nos eritrocitos

Rastreio de hemoglobinopatias (eritrograma com indices eritrocitarios e focagem isoeléctrica das
hemoglobinas)

Hemoglobina S — Identificacéo bioquimica (testes de rastreio, teste de solubilidade, separagéo e
quantificagéo da Hb S por HPLC de troca cationica)

Beta-talassémia—Identificag@o bioquimica (testes de rastreio e doseamento da Hb A2 por HPLC de troca
cationica)
Hemoglobinas variantes (ex: Hb C, Hb D, Hb E, Hb Lepore) — Identificagcdo bioquimica (testes de rastreio,

separagéo e quantificagdo por HPLC de troca catidnica, separagéo das cadeias de globina por
HPLC de fase reversa)

1.5 — Genética

Sequenciagdo automatica de DNA, cada fragmento: Nivel 1- Electroforese capilar

Sequenciagaoautomatica de DNA, cada fragmento: Nivel 2 - Purificacdo ap6s sequenciagao ciclica e
electroforese capilar

Sequenciagéo automatica de DNA, cada fragmento: Nivel 3 - Sequenciagéo ciclica, purificagéo e
electroforese capilar

Andlise de marcadores por electroforese capilar, cada reacg¢@o
Andlise de fragmentos por denaturing high performance liquid chromatography (dHPLC), cada injeccéo
Identificacéo de proteinas por espectrometria de massa, cada fragmento (spot/banda de gel): digestao

enzimatica, limpeza de péptidos e analise combinada por peptide mass fingerprinting e sequenciagéo
(MS+ MS/MS)

1.6 — Microbiologa

Agente infeccioso nao especificado - pesquisa de DNA ou RNA com quantificagdo
Agentes cardiotropicos -pesquisa em liquido pericardico por técnicas de biologia molecular
Agentes virais e bacterianos de infecgéo respiratéria (RSV, Adenovirus, Metapneumovirus, Influenza,

Parainfluenza, Bocavirus, Rhinovirus, Coronavirus, C. pneumoniae, M. pneumoniae, L. pneunomophila, B.

pertussis) - pesquisa em painel por técnicas de biologia molecular
Agentes de infecgdes gastrintestinais - pesquisa por técnicas de biologia molecular

Agentes neurotrépicos virais (HSV 1, HSV2, VZV, EBV, CMV, HHV6, HHV7, HHV8, Enterovirus)- pesquisa
em painel por técnicas de biologia molecular

Marcadores epidemioldgicos (bidtipo)
Pesquisa de Eosinofilos
Sequenciagdo genémica

Tipagem molecular por PCR-RFLP

1.6.1 — Bacteriologia e Micologia

1.6.1.1 — Agentes especificados

Anaplasma phagocytophilum — exame cultural/isolamento em células
Anaplasma phagocytophilum — pesquisa de DNA com confirmagao por sequenciagao
Anaplasma phagocitophylum — pesquisa de anticorpos IgG e IgM por imunofluorescéncia

37,00
35,00
21,00

1,30

13,00

30,00

28,00

53,00

3,27

4,82

6,86
4,29

4,73

51,98

200,00
600,00

300,00

300,00
300,00

42,00
6,20
150,00
140,00

112,00
123,00
80,00

2013
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2013

202700 Anaplasma phagocitophylum — pesquisa de anticorpos IgG por imunofluorescéncia 42,00
202702 Anaplasma phagocitophylum — pesquisa de anticorpos IgM por imunofluorescéncia 42,00
202707 Aspergillus — pesquisa de antigénio galactomanano 35,00
202101 Aspergillus — pesquisa e quantificacdo de DNA 123,00
202703 Aspergillus — pesquisa de anticorpos IgM por imunofluorescéncia 35,00
202705 Aspergillus — pesquisa de anticorpos totais por hemaglutinagéo 35,00
202706 Aspergillus — pesquisa de anticorpos totais (IgG, A, M) por imunofluorescéncia 35,00
201507 Bartonella sp. (Bartonelloses) — exame cultural/isolamento 35,00
202172 Bartonella sp. (Bartonelloses)— pesquisa de DNA com confirmag&o por sequenciago 123,00
203249 Bartonella sp. (Bartonelloses)— pesquisa de anticorpos IgG 42,00
203250 Bartonella sp. (Bartonelloses)— pesquisa de anticorpos IgM 42,00
202708 Bartonella sp. (Bartonelloses) — pesquisa de anticorpos 1gG e IgM 80,00
202709 Blastomyces dermatitidis (Blastomicose) — pesquisa de anticorpos totais 38,00
202102 Bordetella — pesquisa de DNA 123,00
202103 Bordetella pertussis — pesquisa de DNA 123,00
202710 Bordetella pertussis — pesquisa de anticorpos IgA, teste confirmatério 100,00
202711 Bordetella pertussis — pesquisa de anticorpos IgG, teste confirmatério 100,00
202712 Bordetella pertussis e B. parapertussis — pesquisa de anticorpos IgA 43,00
202713 Bordetella pertussis e B. parapertussis — pesquisa de anticorpos IgG 31,00
202714 Bordetella pertussis e B. parapertussis — pesquisa de anticorpos IgM 43,00
201511 Borrelia burgdorferi (Borreliose de Lyme) — exame culturalfisolamento 75,00
202104 Borrelia burgdorferi (Borreliose de Lyme) — pesquisa de DNA com confirmagao por sequenciagéo 123,00
202717 Borrelia burgdorferi (Borreliose de Lyme) — pesquisa de anticorpos IgG e IgM por imunofluorescéncia 75,00
202716 Borrelia burgdorferi (Borreliose de Lyme) — pesquisa de anticorpos IgG por método imunoenzimatico 75,00
202719 Borrelia burgdorferi (Borreliose de Lyme) — pesquisa de anticorpos IgM por método imunoenzimatico 75,00
202720 Borrelioses — pesquisa de anticorpos IgG por método imunoenziméatico 75,00
202721 Borrelioses — pesquisa de anticorpos IgM por método imunoenziméatico 75,00
201512 Brucella— exame cultural 35,00
202730 Brucella— pesquisa por reac¢éo c/ 2- Mercaptoetanol 10,00
202731 Brucella— pesquisa por reacgado de Coombs 10,00
203251 Brucella spp — pesquisa de DNA 123,00
202722 Brucella — pesquisa de anticorpos IgA por imunofluorescéncia 34,00
202723 Brucella — pesquisa de anticorpos IgA por método imunoenzimatico 26,00
202724 Brucella — pesquisa de anticorpos IgG por imunofluorescéncia 34,00
202725 Brucella — pesquisa de anticorpos IgG por método imunoenzimatico 26,00
202726 Brucella — pesquisa de anticorpos IgM por imunofluorescéncia 34,00
202727 Brucella — pesquisa de anticorpos IgM por método imunoenzimatico 26,00
202728 Brucella — pesquisa de anticorpos totais por imunocaptura 30,00
202729 Brucella — pesquisa de anticorpos totais (IgG, A, M) por imunofluorescéncia 43,00
201513 Campylobacter — exame cultural 13,00
202105 Campylobacter — tipagem por PCR 123,00
202735 Campylobacter — pesquisa de anticorpos 1gG 43,00
202736 Campylobacter — pesquisa de anticorpos IgM 43,00
201514 Candida— exame cultural 15,00
202741 Candida— pesquisa de antigénio 35,00
202739 Candida— pesquisa de anticorpos IgG por imunofluorescéncia 35,00
202738 Candida— pesquisa de anticorpos IgM por imunofluorescéncia 35,00
202737 Candida— pesquisa de anticorpos totais por hemaglutinagéo 35,00
202740 Candida— pesquisa de anticorpos totais (IgG, A e M) por imunofluorescéncia 35,00
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202106
202742
202109
202745
202746
202747
202748
202749
202750
202166
202110
202751
202752
202753
202754
201519
202755
203252
202111
201520
201521
201522
202116
202117
201523
202119
202759
203253
202122
202760
203254
201539
201540
202123
202124
202761
202762
201541
202125
202126
202764
203255
202765
202766
202129
201547
201548
202128
202769

Chlamydia pneumoniae — pesquisa de DNA

Chlamydia pneumoniae — pesquisa de anticorpos IgA

Chlamydia psittaci — pesquisa de DNA

Chlamydia psitaci — pesquisa de anticorpos IgA

Chlamydia psitaci — pesquisa de anticorpos IgG

Chlamydia psitaci — pesquisa de anticorpos IgM

Chlamydia trachomatis — pesquisa de anticorpos IgA

Chlamydia trachomatis — pesquisa de anticorpos IgG

Chlamydia trachomatis — pesquisa de anticorpos IgM

Chlamydophila pneumoniae — pesquisa por técnicas de biologia molecular (amostras respiratdrias)
Clostridium dificile— caracterizagéo genotipica

Clostridium tetani — pesquisa de anticorpos IgG

Clostridium tetani — pesquisa de anticorpos IgG1

Coccidioides (Coccidiomicose) — pesquisa de anticorpos totais por aglutinagao
Coccidioides (Coccidiomicose) — pesquisa de anticorpos totais por imunodifuséo
Corynebacterium diphtheriae — pesquisa de toxina

Corynebacterium diphtheriae — pesquisa de anticorpos IgG

Coxiella burnetii (febre Q) — exame cultural/isolamento em células

Coxiella burnetii (febre Q) — pesquisa de DNA com confirmagéo por sequenciacéo
Cryptococcus, Histoplasma, Blastomyces, Paracoccidioides, Coccidioides — exame directo e cultural
E. coli— identificagéo de antigénios somaticos

E. coli— identificacéo de antigénios somaticos e flagelares

E. coli— identificagé@o de factores de patogenicidade/adesinas por PCR multiplex
E. coli— identificacéo de factores de patogenicidade/toxinas por PCR multiplex
Ehrlichia sp — exame cultural/isolamento em células

Ehrlichia sp — pesquisa de DNA com confirmag&o por sequenciacao

Ehrlichia sp — pesquisa de anticorpos 1gG e IgM por imunofluorescéncia
Francisella tularensis — exame cultural/isolamento em placa

Francisella tularensis — pesquisa de DNA com confirmag&o por sequenciagao
Francisella tularensis— pesquisa de anticorpos totais por aglutinacdo

Francisella tularensis — pesquisa de anticorpos IgG e IgM por método imunoenzimatico
Haemophilus ducrey — exame cultural

Haemophilus influenzae — antibiograma

Haemophilus influenzae — determinacéo do serotipo por biologia molecular
Haemophilus influenzae — pesquisa de DNA

Haemophilus influenzae — pesquisa de anticorpos IgG

Haemophilus influenzae — pesquisa de anticorpos IgM

Helicobacter pylori— antibiograma

Helicobacter pylori— caracterizagdo molecular de factores de viruléncia
Helicobacter pylori — pesquisa de DNA

Helicobacter pylori — pesquisa de anticorpos IgG

Helicobacter pylori — detecgao por teste respiratério com ureia marcada
Histoplasma capsulatum — pesquisa de anticorpos totais por aglutinagdo
Histoplasma capsulatum — pesquisa de anticorpos totais por imunodifuséo
Legionella — pesquisa por PCR

Leptospira — exame cultural

Leptospira — identificagéo de serotipos

Leptospira — pesquisa de DNA

Leptospira — pesquisa de anticorpos IgM

123,00
26,00
105,00
26,00
26,00
26,00
26,00
26,00
26,00
123,00
150,00
31,00
75,00
45,00
45,00
105,00
31,00
112,00
123,00
35,00
69,00
178,00
178,00
112,00
112,00
123,00
75,00
35,00
123,00
43,00
75,00
35,00
28,00
105,00
123,00
26,00
26,00
90,00
200,00
123,00
28,00
45,00
45,00
45,00
123,00
40,00
160,00
123,00
34,00

2013




2013

201549 Listeria— exame cultural 17,00
201550 Listeria monocytogenes — identificag@o de antigénios somaticos 35,00
203256 Listeria monocytogenes — pesquisa de DNA 123,00
202771 Listeria monocytogenes — pesquisa de anticorpos totais 30,00
201556 Micobactérias — mielocultura 28,00
202133 Mycobacterium — tipagem por MIRU 280,00
202134 Mycobacterium — tipagem por RFLP 1S6110 168,00
201516 Mycobacterium avium complex-antibiograma (CMI) 100,00
201564 Mycobacterium kansasii — antibiograma 136,00
201565 Mycobacterium leprae — pesquisa de bacilos de Hansen 35,00
202136 Mycobacterium tuberculosis — pesquisa de gene de resisténcia por PCR 149,00
202137 Mycobacterium tuberculosis — pesquisa de gene de resisténcia por sequenciagéo 140,00
202138 Mycobacterium tuberculosis — tipagem molecular 209,00
201559 Microsporidea— exame directo apds coloragao 21,00
202139 Mycoplasma genitalium — pesquisa de DNA 84,00
202772 Mycoplasma hominis — pesquisa de anticorpos totais 45,00
202140 Mycoplasma pneumoniae — pesquisa de DNA 123,00
202773 Mycoplasma pneumoniae — pesquisa de anticorpos IgA 26,00
201566 Neisseria gonorrhoeae — exame cultural 17,00
202141 Neisseria gonorrhoeae — pesquisa por métodos moleculares 60,00
202142 Neisseria gonorrhoeae — tipagem molecular 112,00
203257 Neisseria gonorrhoeae e Chlamydia trachomatis — pesquisa por métodos moleculares 80,00
202145 Neisseria meningitidis — pesquisa de DNA 123,00
202143 Neisseria meningitidis — caracterizagao do serogrupo por métodos moleculares 123,00
202144 Neisseria meningitidis — determinagéo dogrupo e subtipo por métodos moleculares 280,00
201572 Rickettsia— exame cultural/isolamento em células 112,00
202154 Rickettsia— pesquisa de DNA com confirmagao por sequenciagéo 123,00
203258 Rickettsioses — pesquisa de anticorpos 1gG por imunofluorescéncia (cada Rickettsia) 32,50
203259 Rickettsioses — pesquisa de anticorpos IgM por imunofluorescéncia (cada Rickettsia) 32,50
202778 Rickettsioses — pesquisa de anticorpos IgG e IgM por imunofluorescéncia (cada Rickettsia) 56,00
201573 Salmonella — exame cultural 28,00
201574 Salmonella — identificacdo de antigénios somaticos e flagelares 49,00
202155 Salmonella — tipagem de estirpe por marcador epidemiolégico molecular 223,00
202156 Salmonella enteritidis — fagotipia 150,00
202157 Salmonella typhimurium — fagotipia 150,00
201575 Shigella— identificag@o de antigénios somaticos 56,00
202779 Sporothrix schenckii — pesquisa de anticorpos totais 45,00
202165 Streptoccocus agalacteae — pesquisa por técnicas de biologia molecular (LCR) 100,00
201577 Streptococcus do grupo A — exame cultural 22,00
201578 Streptococcus do grupo B — exame cultural 28,00
202158 Streptococcus do grupo B — tipagem capsular por métodos moleculares 167,00
203260 Streptococcus do grupo B — tipagem por MLST 200,00
202782 Streptococcus pneumoniae — pesquisa de antigénio 37,00
201579 Streptococcus pneumoniae — antibiograma 28,00
201580 Streptococcus pneumoniae — determinagao do serogrupo/tipo 300,00
202159 Streptococcus pneumoniae — pesquisa de DNA 123,00
202780 Streptococcus pneumoniae — pesquisa de anticorpos IgG 75,00
202781 Streptococcus pneumoniae — pesquisa de anticorpos IgG2 75,00
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202783 Toxoide pertussico — pesquisa de anticorpos IgA 30,00
202785 Toxoide pertussico — pesquisa de anticorpos 1gG 34,00
202784 Toxoide pertussico— pesquisa de anticorpos IgM 34,00

Treponema pallidum— pesquisa por métodos moleculares em exsudado de lesdo, sangue, LCR ou outros

202162 fluidos bioldgicos 98,00
202163 Treponema pallidum— tipagem molecular 140,00
202786 Treponema pallidum— pesquisa de anticorpos IgG por Western-Blot 98,00
202790 Treponema pallidum— pesquisa de anticorpos IgM por método munoenzimatico 26,00
202787 Treponema pallidum— pesquisa de anticorpos IgM por Western-Blot 98,00
202794 Treponema pallidum— pesquisa de anticorpos totais pela reacgéo de TPPA 27,00
202164 Tropheryma whipplei — pesquisa de DNA 123,00
202797 Tuberculose — identificagéo de infecg@o latente e/ou activa 114,00
202798 Ureaplasma urealiticum — pesquisa de anticorpos totais 45,00
201586 Vibrio cholerae — exame cultural 35,00
201585 Vibrio cholerae — identificacao do serotipo 35,00
201587 Yersinia — exame cultural 35,00
201588 Yersinia enterocolitica — identificacdo de antigénios somaticos 35,00
202799 Yersinea enterocolitica— pesquisa de anticorpos totais 36,00
1.6.1.2 — Agentes nao especificados
201568 Agente infeccioso bacteriano nao especificado — exame cultural 49,00
202112 Agente infeccioso bacteriano néo especificado — detecgéo por sequenciagao do gene 16s RNA 112,00
202113 Agente infeccioso fungico ndo especificado — pesquisa de DNA 123,00
203261 Agente infeccioso bacteriano/fingico nao especificado — pesquisa de anticorpos IgA 26,00
202600 Agente infeccioso bacteriano/fingico nao especificado — pesquisa de anticorpos, teste confirmatério 100,00
202003 Agentes bacterianos atipicos de pneumonia — pesquisa por técnicas de biologia molecular 300,00
201500 Anaeroébios — exame cultural 28,00
201501 Anaerobios — identificagéo bioquimica 28,00
201504 Antibiograma — método automatizado (média 8 antibiéticos) 42,00
201503 Antibiograma — método de difusdo c/ E-test (CIM) 62,00
201505 Antibiograma — método de difusdo em disco 13,00
201582 Antifungigrama — método de difuséo c/ E-test (CIM) 78,00
201508 Beta-lactamase — pesquisa 126,00
201571 Beta-lactamase — purificagéo 50,00
201510 Beta-lactamase — caracterizag@o bioquimica 100,00
201569 Beta-lactamase — caracterizagéo por focagem isoeléctrica 125,00
201509 Beta-lactamase — pesquisa de beta - lactamase de espectro alargado ou estendido (ESBL) 120,00
201570 Beta-lactamase — pesquisa de Metalo- Beta-lactamase 125,00
201517 Copro.cultura,—l exame t.)acteriolc'?g'iCO directo e cultural (Pesquisa de Salmonella, Shigella, 60,00
E. coli patogénica entérica, Yersinia sp e Campylobacter sp)
201524 Espermocultura — exame citolégico, bacterioldgico, micoldgico e parasitoldgico 25,00
201544 Espécies fungicas filamentosas — identificacéo 35,00
201545 Espécies fungicas leveduriformes — identificacéo 35,00
201525 Estirpe bacteriana — caracterizagao fenotipica 28,00
201526 Estirpe bacteriana — caracterizagéo fenotipica da resisténcia aos antibiéticos 13,00
201528 Estirpe bacteriana — identificagéo por métodos bioquimicos (manual) 25,00
201527 Estirpe bacteriana — identificagdo por métodos bioquimicos automatizados 35,00
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202120 Estirpe bacteriana — identificagdo por sequenciagdo do gene 16sRNA 112,00
202160 Estirpe bacteriana — tipagem, por marcador epidemiolégico (PFGE) 223,00
202121 Estirpes bacterianas — outros marcadores epidemiol6gicos 223,00
202127 Estirpes flngicas — identificagdo molecular 118,80
201534 Exame micolégico directo e cultural (unhas, pele, cabelo, outros) 35,00
203262 Exsudado faringeo — pesquisa de Neisseria gonorrhoeae, exame cultural, identificacdo ¢/ eventual TSA 14,50
201536 Exsudado nasofaringeo/faringeo/nasal/orofaringeo — exame bacteriolégico 32,00
201533 Exsudado vaginal/uretral — exame micoldgico 30,00
201537 Exsudado vaginal/uretral/les@o genital — exame bacterioldgico, micoldgico e parasitolégico 35,00
202147 Resisténcia aos antibiéticos — genotipagem 140,00
202148 Resisténcia aos antibiéticos — genotipagem por MLST 420,00
202149 Resisténcia aos antibiéticos — genotipagem por PCR-Multiplex 123,00
202150 Resisténcia aos antibiéticos — genotipagem por PCR-RFLP 140,00
202151 Resisténcia aos antibiéticos — genotipagem por PFGE 223,00
202152 Resisténcia aos antibiéticos — pesquisa de genes de resisténcia por PCR 105,00
202153 Resisténcia aos antibiéticos — teste genotipico de resisténcia aos antibacterianos (sequenciago), por gene 140,00
1.6.2 — Virologia
202300 Adenovirus — pesquisa de DNA 123,00
202301 Adenovirus — pesquisa de DNA com genotipagem 200,00
203000 Adenovirus — pesquisa de anticorpos totais, com titulagéo 30,00

Agentes neurotrépicos virais (HSV 1, HSV2, VZV, EBV, CMV, HHV6, HHV7, HHV8, Enterovirus) - pesquisa
em painel por técnicas de biologia molecular

203264 Aichivirus — pesquisa de RNA 130,00
Arbovirus (Dhori, Thogoto, WNV, TBE, Febre Amarela, Dengue, Chikungunya, Toscana) — pesquisa de

203263 300,00

203001 anticorpos IgG e IgM por imunofluorescéncia 154,00
202302 Astrovirus — pesquisa de RNA 300,00
202303 Calicivirus — pesquisa de RNA 300,00
203265 CCHF (Virus Febre Hemorragica Crimeia- Congo) - pesquisa de RNA ¢/ confirmag&o por sequenciacdo 200,00
201650 CMV (Citomegalovirus) — Isolamento / Cultura 116,00
203003 CMV (Citomegalovirus) — Indice de anticorpos IgG segundo H. Reiber (LCR) 100,00
202305 Coronavirus da Sindrome Respiratéria Aguda (CeV SRA) — pesquisa de RNA 300,00
202340 EBV (Virus Epstein Barr) — pesquisa de DNA 116,00
202306 Enterovirus — pesquisa de RNA 130,00
203011 Enterovirus (Echo, Coxsackie A9, B1,B2,B3,B4,B5,B6)-pesquisa de anticorpos totais 240,00
203007 Flavivirus (WNV, Dengue, TBE, Febre Amarela) — pesquisa de anticorpos IgG e IgM por imunofluorescéncia 120,00
203266 Hantavirus - pesquisa de RNA ¢/ confirmagao por sequenciagao 200,00
203009 :—r:?::]i\fllil:zs;e(;r:él:ii:antaan, Puumala, Seoul e Saarema) — pesquisa de anticorpos IgG e IgM por 120,00
203267 HCV (Virus Hepatite C) — genotipagem e subtipagem por sequencia¢éo 140,00
203032 HEV (Virus Hepatite E) — pesquisa de anticorpos IgM 30,00
202341 HHV® (Virus Herpes 6 Humano)— pesquisa de DNA 116,00
203268 HHV® (Virus Herpes 6 Humano) — pesquisa de anticorpos IgG 30,00
203269 HHV® (Virus Herpes 6 Humano) — pesquisa de anticorpos IgM 30,00
202342 HHV7 (Virus Herpes 7 Humano) — pesquisa de DNA 116,00
202343 HHV8 (Virus Herpes 8 Humano)— pesquisa de DNA 116,00
203058 HHV8 (Virus Herpes 8 Humano)— pesquisa de anticorpos 1gG 38,00
202338 HPV (Virus do Papiloma Humano) — pesquisa de DNA e determinagéo do genotipo 90,00
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202337 HPV (Virus do Papiloma Humano) — pesquisa RNAm (E6/E7) 110,00
202344 HSV1 (Virus Herpes Simplex 1) — pesquisa de DNA 116,00
201654 HSV1/2 (Virus Herpes simplex tipos 1 e 2) — cultura com isolamento 97,00
203270 HSV1/2 (Virus Herpes simplex tipos 1 e 2) — pesquisa de anticorpos IgM 24,00
202345 HSV2 (Virus Herpes Simplex 2) — pesquisa de DNA 116,00
203271 LCM (Virus Coriomeningite Linfocitaria) — pesquisa de RNA ¢/ confirmagao por sequenciagao 200,00
203018 LCM (Virus Coriomeningite Linfocitaria) — pesquisa de anticorpos IgG e IgM por imunofluorescéncia 75,00
202316 Metapneumovirus — pesquisa de RNA 300,00
202317 Orthopoxvirus — pesquisa de DNA 200,00
202318 Parotidite epidémica — pesquisa de RNA 220,00
202319 Parvovirus B19 — pesquisa de DNA 140,00
202322 Poliomavirus (JCV e BKV) — pesquisa de DNA 123,00 %
202352 Rhinovirus — pesquisa por técnicas de biologia molecular (amostras respiratérias) 300,00 -
202323 Rotavirus — pesquisa de RNA com genotipagem 220,00
202347 RSV (Virus Respiratério Sincicial A e B) — pesquisa de RNA 300,00
203070 RSV (Virus Respiratério Sincicial) — pesquisa de anticorpos totais, com titulagéo 30,00
203272 Sapovirus — pesquisa de RNA 130,00
203273 TBE (Virus Encefalite transmitida por carragas) pesquisa de RNA ¢/ confirmagéo por sequenciagdo 200,00
203078 'FI)'(E)irIEir;\lljirr]l(J)?lEgr((:;asfgéi:]ecit;ansmitida por carragas)— pesquisa de anticorpos IgG e IgM 75.00
203077 TBE (Virus Encefalite transmitida por carragas) — pesquisa de anticorpos IgG por imunofluorescéncia 45,00
203079 TBE (Virus Encefalite transmitida por carragas) — pesquisa de anticorpos IgM por imunofluorescéncia 45,00
203274 Virus Chikungunya — pesquisa de RNA ¢/ confirmagéo por sequenciag@o 200,00
203014 Virus Chikungunya — pesquisa de anticorpos IgG e IgM por imunofluorescéncia 75,00
203013 Virus Chikungunya — pesquisa de anticorpos IgG por imunofluorescéncia 45,00
203015 Virus Chikungunya — pesquisa de anticorpos IgM por imunofluorescéncia 45,00
203017 Virus Coxsackie A9 — pesquisa de anticorpos totais, com titulacao 30,00
203016 Virus Coxsackie B (B1,B2,B3,B4,B5,B6) — pesquisa de anticorpos totais, com titulagao 180,00
203275 Virus Dengue — pesquisa de RNA ¢/ confirmagao por sequenciagao 200,00
203043 Virus Dengue — pesquisa de anticorpos IgG e IgM por imunofluorescéncia 75,00
203042 Virus Dengue — pesquisa de anticorpos IgG por imunofluorescéncia 45,00
203044 Virus Dengue — pesquisa de anticorpos IgM por imunofluorescéncia 45,00
203046 Virus Dhori — pesquisa de anticorpos IgG e IgM por imunofluorescéncia 75,00
203045 Virus Dhori — pesquisa de anticorpos IgG por imunofluorescéncia 45,00
203047 Virus Dhori — pesquisa de anticorpos IgM por imunofluorescéncia 45,00
203049 Virus Echo — pesquisa de anticorpos totais, com titulacao 30,00
203276 Virus Febre Amarela — pesquisa de RNA c/ confirmagao por sequenciacao 200,00
203052 Virus Febre Amarela — pesquisa de anticorpos IgG e IgM por imunofluorescéncia 75,00
203051 Virus Febre Amarela — pesquisa de anticorpos IgG por imunofluorescéncia 45,00
203053 Virus Febre Amarela — pesquisa de anticorpos IgM por imunofluorescéncia 45,00
202005 Virus Gastroenterites (Adenovirus 40, 41, Norovirus, Rotavirus, Sapovirus) 300,00
203055 Virus Hantaan — pesquisa de anticorpos IgG e IgM por imunofluorescéncia 75,00
203054 Virus Hantaan — pesquisa de anticorpos IgG por imunofluorescéncia 45,00
203056 Virus Hantaan — pesquisa de anticorpos IgM por imunofluorescéncia 45,00

Virus Influenza (AH1pandémico, AH1, AH3 e B) — deteccdo, tipagem e subtipagem, pesquisa de RNA viral

202309 por PCR em tempo real 220,00
203277 Virus Influenza — isolamento/cultura 65,40
203278 Virus Influenza — detegéo das resisténcias aos antivirais — método fenotipico 96,00
203279 Virus Influenza — detegao das resisténcias aos antivirais — método genotipico (sequenciagdo gendmica) 140,00
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202307 Virus Influenza A — caracterizacdo da neuraminidase 157,40
203280 Virus Influenza A — pesquisa de anticorpos totais, com titulagao 30,00
Virus Influenza A (H1)pdm09 — deteccéo da resisténcia ao oseltamivir, substituicdo H275Y no gene da

203281 neuraminidase, por PCR em tempo real 160,00
202313 Virus Influenza AH5 — pesquisa de RNA 150,00
203282 Virus Influenza B — caracterizagéo da linhagem (B/Victoria e B/Yamagata) 157,40
203283 Virus Influenza B — pesquisa de anticorpos totais, com titulagao 30,00
203284 (\:/;’;uﬁsr:]zt;;cgrgg:csc;sqturzzzirzigtié(los por vectores (TBE, Toscana, LCM, WNV) pesquisa de RNA com 250,00
203064 Virus Palma — pesquisa de anticorpos 1gG e IgM por imunofluorescéncia 75,00
202351 Virus Parainfluenza 1, 2 e 3— pesquisa por técnicas de biologia molecular 300,00
203285 Virus Parainfluenza 1 — pesquisa de anticorpos totais, com titulagao 30,00
203286 Virus Parainfluenza 2 — pesquisa de anticorpos totais, com titulagéo 30,00
203287 Virus Parainfluenza 3 — pesquisa de anticorpos totais, com titulagéo 30,00
203037 Virus Parotidite epidémica — pesquisa anticorpos IgG e IgM 42,00
202334 Virus Poliomielite (1, 2 e 3) — diferenciagao intratipica por pesquisa de RNA 150,00
203038 Virus Poliomielite (1, 2 e 3) — pesquisa de anticorpos neutralizantes 105,00
203068 Virus Puumala — pesquisa de anticorpos IgG e IgM por imunofluorescéncia 75,00
203067 Virus Puumala — pesquisa de anticorpos IgG por imunofluorescéncia 45,00
203069 Virus Puumala — pesquisa de anticorpos IgM por imunofluorescéncia 45,00
203012 Virus Respiratérios (Adenovirus, Influenza A e B, Parainfluenza 1, 2, 3 e RSV) — pesquisa de anticorpos totais 210,00
202335 Virus Rubéola — pesquisa de RNA 112,00
203040 Virus Rubéola — indice de anticorpos IgG segundo H. Reiber (LCR) 45,00
203072 Virus Saarema — pesquisa de anticorpos 1gG e IgM por imunofluorescéncia 75,00
203071 Virus Saarema — pesquisa de anticorpos IgG por imunofluorescéncia 45,00
203073 Virus Saarema — pesquisa de anticorpos IgM por imunofluorescéncia 45,00
202339 Virus Sarampo — pesquisa de RNA 120,00
203048 Virus Sarampo — pesquisa de anticorpos IgG e IgM 42,00
203075 Virus Seoul — pesquisa de anticorpos IgG e IgM por imunofluorescéncia 75,00
203074 Virus Seoul — pesquisa de anticorpos IgG por imunofluorescéncia 45,00
203076 Virus Seoul — pesquisa de anticorpos IgM por imunofluorescéncia 45,00
203081 Virus Thogoto — pesquisa de anticorpos IgG e IgM por imunofluorescéncia 75,00
203080 Virus Thogoto — pesquisa de anticorpos IgG por imunofluorescéncia 45,00
203082 Virus Thogoto — pesquisa de anticorpos IgM por imunofluorescéncia 45,00
203288 Virus Toscana — pesquisa de RNA ¢/ confirmag&o por sequenciagdo 200,00
203087 Virus Toscana — pesquisa de anticorpos IgG e IgM por imunofluorescéncia 75,00
203088 Virus Toscana — pesquisa de anticorpos IgG e IgM por método imunoenziméatico 45,00
203084 Virus Toscana — pesquisa de anticorpos IgG por imunofluorescéncia 45,00
203083 Virus Toscana — pesquisa de anticorpos IgG por método imunoenzimatico 45,00
203086 Virus Toscana — pesquisa de anticorpos IgM por imunofluorescéncia 45,00
203085 Virus Toscana — pesquisa de anticorpos IgM por método imunoenzimatico 45,00
202348 VZV (Virus Varicela - Zoster) — pesquisa de DNA 116,00
203094 VZV (Virus Varicela - Zoster) — indice de anticorpos especificos (IgG) 32,00
203090 VZV (Virus Varicela - Zoster) — pesquisa de anticorpos IgG e IgM 40,00
202350 WNV (Virus West Nile) — pesquisa de RNA ¢/ confirmagéo por sequenciagdo 200,00
203092 WNV (Virus West Nile) — pesquisa de anticorpos IgG e IgM por imunofluorescéncia 75,00
203091 WNV (Virus West Nile) — pesquisa de anticorpos IgG por imunofluorescéncia 45,00
203093 WNV (Virus West Nile) — pesquisa de anticorpos IgM por imunofluorescéncia 45,00
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203289
203290
201700
203200
203201
202501
202500
201702
202503
202502
203203
203204
203205
203206
203208

203202

203207
201703
203211
202504
203209
203210
201704
201705
203213

203212

203214
203215
201706
202506
202505
201707
201708
201709
201710
201711
202507
203217
203218
203219
201712
203220
202508
203291
201717
203221

1.6.3 — Parasitologia

Agentes infecciosos - pesquisa de DNA/RNA em artrépodes hematéfagos
Identificacdo de artropodes hematéfagos-exame directo

Amibas— exame directo apés coloragéo

Cryptosporidium sp — pesquisa de antigénio por imunofluorescéncia
Cryptosporidium sp — pesquisa de antigénio por método imunoenzimatico
Cryptosporidium sp — pesquisa de DNA

Cryptosporidium sp — genotipagem

Cyclospora sp — exame directo

Echinococcus sp — pesquisa de DNA

Echinococcus sp — genotipagem

Echinococcus sp (Hidatidose) — pesquisa de anticorpos IgG

Echinococcus sp (Hidatidose) — pesquisa de anticorpos IgG por immunoblot
Echinococcus sp (Hidatidose) — pesquisa de anticorpos IgG1
(
(

Echinococcus sp (Hidatidose) — pesquisa de anticorpos totais

Echinococcus sp (Hidatidose) — pesquisa de anticorpos totais por ensaio imunoenzimatico de
electrodifuséo (ELIEDA)

Echinococcus sp (Hidatidose) — pesquisa de anticorpos totais, reavaliagcao

)
)
Echinococcus sp (Hidatidose) — pesquisa de anticorpos |gG4
)
)

Entamoeba histolytica (Amibiose) — exame directo
Entamoeba histolytica (Amibiose) — pesquisa de antigénio
Entamoeba histolytica (Amibiose) — pesquisa de DNA

Entamoeba histolytica (Amibiose) — pesquisa de anticorpos IgG por ELISA

Entamoeba histolytica (Amibiose) — pesquisa de anticorpos totais por imunofluorescéncia
Enterobius vermicularis — exame directo

Fasciola hepatica (Fasciolose) — exame directo

Fasciola hepatica (Fasciolose) — pesquisa de anticorpos IgG por ELISA

Fasciola hepatica (Fasciolose) — pesquisa de anticorpos totais por ensaio imunoenzimatico de
electrodifusdo (ELIEDA)

Fasciola hepatica (Fasciolose) — pesquisa de anticorpos totais por immunoblot
Fasciola hepatica (Fasciolose) — pesquisa de anticorpos totais por imunohemaglutinagdo (HAI)
Giardia lamblia (Giardiose) — exame directo

Giardia lamblia (Giardiose) — pesquisa de DNA

Giardia lamblia (Giardiose) — genotipagem

Helmintas — identificagao de estruturas parasitarias

Helmintas — pesquisa de larvas de helmintas

Isospora belli — exame directo

Leishmania sp (Leishmaniose) — exame directo

Leishmania sp (Leishmaniose) — exame cultural

pesquisa de DNA

( )
( )
Leishmania sp (Leishmaniose)
Leishmania sp (Leishmaniose)

( )

— pesquisa de anticorpos IgG por immunoblot
Leishmania sp (Leishmaniose) — pesquisa de anticorpos IgG e IgM
Leishmania sp (Leishmaniose) — pesquisa de anticorpos totais

Microfilaria — exame directo apés coloragéo

Plasmodium falciparum (Malaria) — pesquisa de anticorpos totais
Plasmodium sp (Malaria / Paludismo) — pesquisa de DNA

Pneumocystis jiroveci — pesquisa de DNA

Schistosoma sp — exame directo

Schistosoma sp (Bilharziose / Schistosomose) — pesquisa de anticorpos IgG por immunoblot

150,00
20,00
23,20
43,00
38,00
123,00
196,00
23,20
157,00
196,00
31,00
100,00
38,00
38,00
63,00

36,00

98,00
10,70
64,00
123,00
64,00
43,00
10,70
10,70
31,00

36,00

100,00
28,00
10,70
123,00
196,00
14,00
10,70
10,70
23,20
42,00
123,00
100,00
31,00
43,00
23,20
45,00
123,00
123,00
10,70
100,00
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203222
201716
201718
203223
203224
203225
203226
203227
201719
201720
201721
202512
202509

202510

202511

203229
203231
203232
203233
203230
203235
203236
203237

203234

202513
203238
203239
201722
201723
202514
202515
203292

203293

Schistosoma sp (Bilharziose / Schistosomose) — pesquisa de anticorpos totais por imunohemaglutinagéo (HAI)
Schistosoma haematobium (Bilharziose) — exame directo

Strongyloides — exame directo

Strongiloides stercoralis (Strongiloidose) — pesquisa de anticorpos totais

Taenia solium (Cisticercose)— pesquisa de anticorpos IgG

Taenia solium (Cisticercose) — pesquisa de anticorpos IgG por immunoblot

Toxocara sp (Sindrome Larva Migrans Visceral / Toxocarose)— pesquisa de anticorpos 19gG

Toxocara sp (Sindrome Larva Migrans Visceral / Toxocarose) —pesquisa de anticorpos IgG por immunoblot
Toxoplasma gondii — exame directo apds coloragao

Toxoplasma gondii — isolamento em cultura celular

Toxoplasma gondii (Toxoplasmose) — pesquisa de antigénio por inoculagao em animais

Toxoplasma gondii (Toxoplasmose) — pesquisa de DNA

Toxoplasma gondii — genotipagem

Toxoplasma gondii (Toxoplasmose) — diagnostico p6s-natal da infec¢@o congénita (3 inoculagdes em
ratos, 3 técnicas seroldgicas)

Toxoplasma gondii (Toxoplasmose)— diagnostico pré-natal da infecgao congénita (3 inoculagdes em
ratos, 1 técnica serolégica)

Toxoplasma gondii (Toxoplasmose) — estudo do perfil dos anticorpos IgG por Imunoblot

Toxoplasma gondii (Toxoplasmose) — pesquisa de anticorpos IgG por aglutinagao directa
Toxoplasma gondii (Toxoplasmose) — pesquisa de anticorpos IgG por método imunoenzimatico
pesquisa de anticorpos IgG por imunofluorescéncia

Toxoplasma gondii (Toxoplasmose) — estudo do perfil dos anticorpos IgM por Imunoblot

(
( )
Toxoplasma gondii (Toxoplasmose)
( )
Toxoplasma gondii (Toxoplasmose)

Toxoplasma gondii (Toxoplasmose) — pesquisa de anticorpos IgM por imunofluorescéncia

— pesquisa de anticorpos IgM por método imunoenzimatico
( ) —
Toxoplasma gondii (Toxoplasmose) — pesquisa de anticorpos IgM por ISAGA

Toxoplasma gondii (Toxoplasmose) — pesquisa de anticorpos 1gG e IgM por 3 técnicas (ELFA - IgG,
Aglutinag@o DirectalgG e ISAGA -1gM)

Trichinella spiralis — pesquisa de DNA

Trichinella spiralis (Triquinelose) — pesquisa de anticorpos IgG por ELISA
Trichinella spiralis (Triquinelose) — pesquisa de anticorpos IgG por immunoblot
Trichomonas vaginalis — exame cultural

Trypanosoma sp — exame directo apds coloragéo

Trypanosoma brucei — pesquisa de DNA

Trypanosoma cruzi— pesquisa de DNA

Trypanosoma cruzi— pesquisa de anticorpos IgG por ELISA

1.7 —Pareceres Técnicos / Relatorios Técnicos

Pareceres solicitados por entidades publicas ou privadas

2 — Area Sanitaria

Deslocacéo de técnicos:

Em Lisboa ou Porto (cidade)

Fora de Lisboa e Porto
Deslocagao em viatura de aluguer

28,00
10,70
10,70
64,00
64,00
100,00
77,00
100,00
23,20
84,00
70,00
123,00
196,00

300,00

234,00

100,00
25,00
37,00
37,00
50,00
43,00
37,00
38,00

100,00

123,00
42,00
100,00
28,00
23,20
123,00
123,00
31,00
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80264

80218

82086

82087

82088

2.1 — Seguranca Alimentar e Nutri¢ao

2.1.1 — Microbiologia

Pesquisa de bactérias toxinfectantes para esclarecimento de surtos

2.1.1.1 — Protocolos de Vigilancia Microbiol6gica

Avaliacao qualitativa e quantitativa das condi¢des estruturais e de higiene de instalagdes

Analises Moduladas para produtos prontos a comer:
M1

Microrganismos a 30 °C, contagem
Enterobacteriaceae, contagem

Escherichia coli, contagem/pesquisa
Clostridium perfringens a 37 °C , contagem
Bacillus cereus, contagem

Estafilococos coagulase positiva, contagem
Listeria spp./ Listeria monocytogenes, contagem
Listeria monocytogenes, pesquisa

Salmonella spp., pesquisa

M2

Microrganismos a 30 °C, contagem

Bolores a 25 °C, contagem

Leveduras a 25 °C, contagem
Enterobacteriaceae, contagem

Escherichia coli, contagem/pesquisa
Clostridium perfringens a 37 °C, contagem
Bacillus cereus, contagem

Estafilococos coagulase positiva, contagem
Listeriaspp. /Listeria monocytogenes, contagem
Listeria monocytogenes, pesquisa
Salmonella spp., pesquisa

M3

Microrganismos a 30 °C, contagem

Bactérias lacticas mesofilas, contagem
Microrganismos contaminantes a 30 °C, contagem
Bolores a 25 °C, contagem

Leveduras a 25 °C, contagem
Enterobacteriaceae, contagem

Escherichia coli, contagem/pesquisa

Clostridium perfringens a 37 °C , contagem
Bacillus cereus, contagem

Estafilococos coagulase positiva, contagem
Listeria spp. /Listeria monocytogenes, contagem
Listeria monocytogenes, pesquisa

Salmonella spp., pesquisa

100,00

75,00

100,00

100,00

100,00
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82089

82090

82091

82197

82198

82199

82093

M4 80,00
Microrganismos a 30 °C, contagem

Enterobacteriaceae, contagem

Escherichia coli, contagem/pesquisa

Estafilococos coagulase positiva, contagem

Listeria monocytogenes, pesquisa

Salmonella spp., pesquisa

M5 60,00
Microrganismos a 30 °C contagem

Enterobacteriaceae, contagem

Escherichia coli, contagem

Listeria spp. /Listeria monocytogenes, contagem

Salmonella spp., pesquisa

M6 65,00
Microrganismos a 30 °C, contagem

Enterobacteriaceae, contagem

Escherichia coli, contagem

Estafilococos coagulase positiva, contagem

Listeria spp. /Listeria monocytogenes, contagem

Salmonella spp., pesquisa

M7 108,00
Microrganismos a 30 °C, contagem

Bolores a 25 °C, contagem

Leveduras a 25 °C, contagem
Enterobacteriaceae, contagem

Escherichia coli, contagem/pesquisa
Clostridium perfringens a 37 °C, contagem
Bacillus cereus, contagem

Estafilococos coagulase positiva, contagem
Listeria spp./Listeria monocytogenes, contagem
Listeria monocytogenes, pesquisa

Salmonella spp., pesquisa

Microrganismos psicrotréficos, contagem

M8 110,00
Listeria monocytogenes, pesquisa (5 amostras recolhidas do mesmo lote de produto)

M9 100,00
Salmonella spp., pesquisa (5 amostras recolhidas do mesmo lote de produto)

Analises Moduladas para superficies:

S1 20,00
Microrganismos a 30 °C, contagem

Enterobacteriaceae, contagem

Escherichia coli, contagem/pesquisa

- Tabela de pregos
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82094 S2 27,00
Microrganismos a 30 °C, contagem
Enterobacteriaceae, contagem
Escherichia coli, contagem/pesquisa
Estafilococos coagulase positiva, pesquisa/contagem

82095 S3 27,00
Enterobacteriaceae, contagem
Escherichia coli, pesquisa
Estafilococos coagulase positiva, pesquisa/contagem

82200 S4 40,00
Microrganismos a 30 °C, contagem
Enterobacteriaceae, contagem
Escherichia coli, contagem/pesquisa
Listeria monocytogenes, pesquisa

2.1.1.2 — Toxinas

82013 Aflatoxina By (HPLC) 150,00
82014 Aflatoxina (M+) (HPLC) 150,00
82015 Aflatoxinas (B1, Bz, G1 e Gz) (HPLC) 150,00
80247 Enterotoxina estafilocdcica (A, B, C, D e E), pesquisa (ELFA-VIDAS) 65,00
80248 Enterotoxina estafilocécica (A, B, C e D), pesquisa e identificacdo (RPLA) 100,00
82007 Patulina (HPLC) 120,00
80255 Toxina diarreica de Bacillus cereus, pesquisa (RPLA) 43,00
80256 Toxina Botulinica pesquisa - Produtos alimentares (Método biolégico) 125,00
82079 Toxina Botulinica pesquisa - Estirpes (Método cultural e biolégico) 125,00
82080 Toxina Botulinica pesquisa - Fezes (Método bioldgico) 125,00
82081 Toxina Botulinica pesquisa - Soro (Método bioldgico) 125,00

2.1.1.3 — Bactérias e Fungos em Géneros Alimenticios, Embalagens e Superficies (Instalagoes,
Equipamento, Utensilios, Maos de Pessoal)

80243 Aeromonas spp., contagem (Método cultural) 25,00
82131 Aeromonas, pesquisa (Método cultural) 25,00
82026 Bacillus cereus, NMP (ISO 21871) 30,00
80230 Bacillus cereus, contagem (ISO 7932) 15,00
82110 Bacillus cereus, pesquisa (ISO 21871) 25,00
82017 Bacillus spp., contagem (Método cultural) 12,00
82029 Bactérias haldfilas, contagem (Método cultural) 30,00
82030 Bactérias lacticas mesofilas, contagem (ISO 15214) 15,00
82031 Bactérias lacticas mesofilas, contagem (NMP-TEMPO) 15,00
80225 Bactérias sulfito - redutoras crescidas em condi¢cdes de anaerobiose, contagem (ISO 15213) 15,00
80224 Bactérias termdfilas, contagem (NP 463) 18,00
82143 Bolores, exame cultural 12,00
82032 Bolores e leveduras xeréfilos (ISO 21527-2) 30,00
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82033 Bolores e leveduras (ISO 21527-1) 15,00
82120 Bolores e leveduras, contagem (NMP-TEMPO) 15,00
82127 Campylobacter spp., pesquisa (ISO 10272-1) 32,00
82126 Campylobacter spp., pesquisa (ELFA-VIDAS) 32,00
80244 Campylobacter spp., contagem (ISO/TS 10272-2) 20,00
82036 Clostridios sulfito-redutores, contagem (ISO 15213) 15,00
80257 Clostridium botulinum, pesquisa (Método cultural e biologico) 140,00
82132 Clostridium botulinum esporos, pesquisa (Método cultural e biol6gico) 140,00
82111 Clostridium perfringen, contagem (ISO 7937) 15,00
82138 Clostridium spp., contagem (Método cultural) 30,00
80245 Clostridium spp., pesquisa (Método cultural) 20,00
80227 Coliformes, contagem (ISO 4832) 15,00
82037 Coliformes, contagem (NMP-TEMPO) 15,00
82039 Coliformes, NMP (ISO 4831) 18,00
82040 Coliformes, pesquisa (ISO 4831) 15,00
82041 Coliformes a 44 °C, NMP (Método cultural) 18,00
82042 Coliformes a 44 °C, pesquisa (NP 2164) 15,00
80228 Coliformes termotolerantes a 44 °C, contagem (Método cultural) 15,00
82045 Cronobacter sakazakii, pesquisa (ISO/TS 22964) 35,00
80233 Enterobacteriaceae, contagem (ISO 21528-2) 15,00
82123 Enterobacteriaceae, contagem (NMP-TEMPO) 15,00
82047 Enterobacteriaceae, NMP (ISO 21528-1) 24,00
82113 Enterobacteriaceae, pesquisa (ISO 21528-1) 15,00
80234 Enterococos, contagem (Método cultural) 17,00
80249 Escherichia coli 0157, pesquisa (ISO 16654) 30,00
82128 Escherichia coli 0157, pesquisa (ELFA-VIDAS /ISO 16654) 30,00
82195 Escherichia coli 0157, pesquisa (Método cultural e molecular) 30,00
80250 Escherichia coli produtores de verotoxinas, pesquisa (Método cultural e molecular) 120,00
80229 Escherichia coli, contagem (ISO 16649-2) 12,00
82121 Escherichia coli, contagem (NMP-TEMPO) 12,00
82049 Escherichia coli, NMP (ISO 16649-3) 25,00
82050 Escherichia coli, pesquisa (Método cultural adaptado da ISO 16649-3) 12,00
82053 Esporos bactérias sulfito-redutoras crescidas em condi¢des de anaerobiose, contagem (ISO 15213) 15,00
80232 Esporos de Clostridios sulfito- redutores, contagem (ISO 15213) 15,00
82054 Esporos de Clostridios sulfito- redutores, pesquisa (NP 2262) 15,00
82023 Esporos de microrganismos em aerobiose, contagem (Método cultural) 15,00
82024 Esporos de microrganismos em anaerobiose, contagem (Método cultural) 15,00
82133 Esporos produtores de toxina botulinica, pesquisa (Método cultural e biologico) 140,00
82055 Estafilococos coagulase positiva, pesquisa (NP 2260) 19,00
82124 Estafilococos coagulase positiva, contagem (NMP-TEMPO) 15,00
82125 Estafilococos coagulase positiva, contagem (ISO 6888-2) 15,00
80235 Estafilococos coagulase positiva, contagem (ISO 6888-1) 15,00
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82056
82114
80260
80261

80262
82096
82097
82140
82058
82059
82063
80242
80236
82201

82144
80238
82129
80251

82064
80239
80252
82065
80223
82067
80222
82117
82202
82068
82134
82077
82115
80265
80253
82130
80254
82082
82011

80241

80258
82203
82083
82196

Estafilococos coagulase positiva, NMP (ISO 6888 - 3)
Estafilococos coagulase positiva, pesquisa (ISO 6888-3)
Esterilidade em conservas com pH<4.5 prova de (NP 2309-2)
Esterilidade em conservas com pH>4.5 prova de (NP 2309-2)
Esterilidade para produtos UHT prova de (3 embalagens)
Esterilidade para produtos UHT prova de (4 embalagens)
Esterilidade para produtos UHT prova de (6 embalagens)
Estreptococos fecais, contagem (Método cultural)
Estreptococos fecais, pesquisa (Método cultural)

Estreptococos fecais, NMP (Método cultural)

logurte - Microrganismos caracteristicos a 37 °C, contagem (ISO 7889)

logurte - Vitalidade da flora especifica, prova de vitalidade (NP 698)

logurte - Flora especifica, contagem (NP 1864)

Lactobacillus, contagem (ISO 15214)

Leveduras, exame cultural

Listeria monocytogenes, contagem(ISO 11290-2)

Listeria monocytogenes, pesquisa (ELFA-VIDAS/ISO 11290-1)
Listeria monocytogenes, pesquisa (ISO 11290-1)

Listeria monocytogenes, NMP (Método cultural)

Listeria spp., contagem (ISO 11290-2)

Listeria spp., pesquisa (ISO 11290-1)

Microrganismos psicrotréficos, contagem (ISO 17410)
Microrganismos psicrotroficos, contagem (NP 2307)
Microrganismos em anaerobiose, contagem (Método cultural)
Microrganismos a 30 °C, contagem (ISO 4833)
Microrganismos a 30 °C, contagem (NMP-TEMPO)
Microrganismos contaminates a 30 °C (ISO 13559)
Microrganismos em aerobiose, contagem (Método cultural)
Pseudomonas aeruginosa, pesquisa (Método cultural)
Pseudomonas aeruginosa, contagem (Método cultural)
Pseudomonas aeruginosa, contagem (ISO 13720)

Residuos de substancias com actividade antimicrobiana no leite
Salmonella spp., pesquisa (ISO 6579)

Salmonella spp., pesquisa (ELFA-VIDAS/ISO 6579)

Shigella spp., pesquisa (ISO 21567)

Vibrio cholerae, pesquisa (ISO/TS 21872-1)

Vibrio parahaemolyicus, pesquisa (ISO/TS 21872-1)

Vibrio parahaemolyicus, contagem (Método cultural)

Vibrios enteropatogénicos néo Vibrio parahaemolyticus e Vibrio cholerae, pesquisa (ISO/TS 21872-2)

Vibrio vulnificus, pesquisa (ISO/TS 21872-1)
Yersinia enterocolitica, pesquisa (ISO 10273)

Yersinia enterocolitica, pesquisa (Método cultural e molecular)

30,00
19,00
60,00
60,00
47,00
62,00
94,00
24,00
15,00
24,00
12,00
15,00
40,00
15,00
15,00
20,00
24,00
24,00
50,00
20,00
24,00
12,00
12,00
18,00
12,00
12,00
12,00
12,00
27,00
27,00
27,00
30,00
22,00
22,00
30,00
30,00
30,00
30,00
45,00
30,00
45,00
45,00
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2.1.1.4 — Parasitas (Géneros Alimenticios)

82043 Cryptosporidium, pesquisa (Método imunomagnético) 175,00
82060 Giardia, pesquisa (Método Imunomagnético) 175,00
82161 Cryptosporidium e Giardia, pesquisa (Método imunomagnético) 200,00
80283 Parasitas, pesquisa de estrutura parasitaria ap6s coloragéo (Método fisico-quimico) 39,00
80284 Parasitas, pesquisa (PCR) 160,00
80281 Parasitas, pesquisa de ovos, quistos vermes (Método fisico-quimico) 34,00

2.1.1.5 — Estirpes

82027 Identificacdo bacteria aerdbia (Métodos bioquimicos) 35,00 Q
82028 Identificacdo bacteria anaerdbia (Métodos bioquimicos) 35,00
80279 Espécies fingicas leveduriformes - identificagéo 35,00
82163 Espécies fungicas filamentosas - identificagao 35,00
82062 Estirpes fungicas — identificacdo molecular 118,80
82164 Estirpe bacteriana — identificacdo por sequenciagéo do gene 16sRNA 112,00
82165 Estirpe bacteriana — tipagem, por marcador epidemiolégico (PFGE) 223,00
82167 Sequenciagdo genémica 150,00
82168 Campylobacter — tipagem por PCR 123,00
82169 E. coli — identificac@o de factores de patogenicidade/adesinas por PCR multiplex 178,00
82170 E. coli — identificagdo de factores de patogenicidade/toxinas por PCR multiplex 112,00
80274 E. coli — identificag@o de antigénios somaticos e flagelares 178,00
82171 E. coli — identificag@o de antigénios somaticos 69,00
82172 Listeria monocytogenes — identificagdo de antigénios somaticos 35,00
82173 Salmonella — identificago de antigénios somaticos e flagelares 49,00
82174 Salmonella — tipagem de estirpe por marcador epidemioldgico molecular 223,00
82175 Salmonella enteritidis — fagotipia 150,00
82176 Salmonella typhimurium — fagotipia 150,00
82177 Shigella — identificac@o de antigénios somaticos 56,00
82178 Vibrio cholerae — identificacdo do serotipo 35,00
82179 Yersinia enterocolitica — identificagcdo de antigénios somaticos 35,00
82180 Antibiograma - CIM (Concentragao Inibitoria Minima) 62,00
82181 Antibiograma - CIM - Método de Difuséo (E-test) 78,00
82182 Antibiograma - Método automatizado 42,00
82183 Antibiograma - Método de difusdo em disco 13,00
82184 Beta-lactamase — pesquisa 126,00
82185 Beta-lactamase — pesquisa de beta-lactamase de espectro alargado ou estendido (ESBL) 120,00
82186 Beta-lactamase — caracterizagéo bioquimica 100,00
82187 Resisténcia aos antibiéticos — genotipagem 140,00
82189 Resisténcia aos antibiéticos — genotipagem por MLST 420,00
82190 Resisténcia aos antibiéticos — genotipagem por PCR -Multiplex 123,00
82191 Resisténcia aos antibiéticos — genotipagem por PCR -RFLP 140,00
82192 Resisténcia aos antibiéticos — genotipagem por PFGE 223,00
82193 Resisténcia aos antibioticos — pesquisa de genes de resisténcia por PCR 105,00

Resisténcia aos antibioticos — teste genotipico de resisténcia aos antibacterianos (sequenciacéo),
por gene

82194 140,00
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2.1.2 — Quimica

2.1.2.1 — Preparacao e tratamento da amostra

80001 Homogeneizagao, filtragéo 10,00
80002 Destrui¢do da matéria organica por via seca 13,00
80004 Destruicao da matéria organica por via himida 26,00
80006 Destruicao da matéria organica por via himida sob presséo 33,00
80007 Liofilizacao 43,00
82146 Outras operagdes 15,00

2.1.2.2 — Géneros Alimenticios

80009 Absorvancia em azeite e 6leos comestiveis, com tratamento com alumina (EAM) 22,00
80008 Absorvancia em azeite e 6leos comestiveis, sem tratamento com alumina (EAM) 17,00
80010 Acessulfame K (HPLC) 55,00
80012 Acidez (Método volumétrico - cereais e derivados) 17,00
80013 Acidez (Método volumétrico/titulagdo potenciométrica - Método Interno) 10,00
80017 Acido benzoico e seus sais (HPLC) 55,00
80018 Acido citrico (Método enzimatico) 47,00
80020 Acido dehidroascérbico (HPLC) 65,00
82204 Acido sérbico e 4cido benzéico (HPLC) 90,00
80022 Acido sérbico e seus sais (HPLC) 55,00
80024 Acidos gordos, perfil (CGL, com extracgdo) 80,00
80023 Acidos gordos, perfil (CGL, sem extracgdo) 65,00
82205 Actividade da agua (aW) 15,00
80027 Acucares redutores (Método Munson e Walker) 28,00
80026 Acucares redutores (Método Munson e Walker_produtos com amido) 39,00
80030 Acucares totais (Método Munson e Walker) 33,00
80029 Acucares totais (Método Munson e Walker_produtos com amido) 44,00
80033 Agua (Método gravimétrico) 17,00
80034 Agua (Método gravimétrico estufa vacuo) 19,00
80031 Agua (Método Karl-Fisher) 22,00
82206 Amido (método enzimatico) 50,00
80037 Amido, pesquisa 9,00

82018 Aminodcidos, perfil (excepto triptofano) (HPLC) 125,00
80041 Aspartame (HPLC) 55,00
82001 Azoto total (Método Kjeldahl) 20,00
80050 Butilhidroxianisol (HPLC) 98,00
80052 Butilhidroxitolueno (HPLC) 98,00
80053 Cédmio (EAA) 43,00
80055 Cafeina (HPLC) 65,00
80056 Célcio (EAA) 26,00
82207 Célcio (ICP-OES) 50,00
80058 Carotenoides com actividade pro-vitamina A (HPLC) 84,00
80059 Carotenoides sem actividade pro-vitamina A (HPLC) 84,00
80060 Carotenoides totais, perfil (HPLC) 99,00
80061 Chumbo (EAA) 43,00
82035 Ciclamatos (HPLC) 65,00
82135 Cinza (Método gravimétrico) 11,00
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80063
80064
80065
80066
80067
80070
82208
80071
80082
80083
82209
80088
80087
80084
80085
80090
82210
80091
80092
80093
80095
80096
82012
82085
80097
80102
80104
80105
82061
80107
80109
80110
80111
80114
82003
82004
82005
80116
82211
80117
82212
80118
80124
82016
80133
80134
82213
82136
80138
80137

Cinza insoluvel na &gua (Método gravimétrico)

Cinza insoluvel no HCI concentrado (Método gravimétrico)
Cinza soluvel (Método gravimétrico)

Cinza sulfatada (Método gravimétrico)

Cloretos (Método Charpentier- Volhard)

Cobre (EAA)

Cobre (ICP-OES)

Esterois totais, expressos em colesterol ou B-sitosterol (Método enzimatico)
Exame prévio

Ferro (EAA - Método Interno)

Ferro (ICP-OES)

Fibra alimentar insoluvel (AOAC Official Method 991.43)
Fibra alimentar solivel (AOAC Official Method 991.43)
Fibra alimentar total (AOAC Official Method 985.29)

Fibra alimentar total (AOAC Official Method 993.21)
Fésforo (EAM)

Fosforo (ICP-OES)

Frutose (Método enzimatico)

Frutose e glucose (Método enzimatico)

Frutose, glucose e sacarose (Método enzimético)
Glucose (Método enzimatico)

Glucose e sacarose (Método enzimatico)

Gluten (Método imunoenzimatico)

Gordura (Método acido-butirométrico)

Gordura (Método extracgao)

Gordura (Método hidrélise e extracgao)

Grau Brix (Método refractométrico)

Hidroximetilfurfural em mel (EAM)

Homocisteina, em plasma (HPLC)

indice de acidez em gorduras e 6leos comestiveis (NP EN 1SO 660)
indice de iodo em gorduras e 6leos comestiveis (NP EN 1SO 3961)
indice de peréxido em gorduras e 6leos comestiveis (NP EN SO 3960)
indice de refracgéo

indice diastasico em mel (EAM)

Lactose (Método enzimatico)

Licopeno (HPLC)

Luteina (HPLC)

Magnésio (EAA)

Magnésio (ICP-OES)

Manganés (EAA)

Manganés (ICP-OES)

Mercurio (EPA 7473)

Nitratos (HPLC)

Ocratoxina A (HPLC)

pH (Potenciometria)

Potassio (Fotometria de emisséo)

Potassio (ICP-OES)

Proteina total (Método Kjeldahl)

Prova de estabilidade em conservas

Prova de estabilidade em leite UHT (NP 579)

15,00
15,00
13,00
20,00
17,00
43,00
50,00
43,00
11,00
43,00
50,00
98,00
102,00
102,00
87,00
26,00
50,00
48,00
61,00
98,00
43,00
61,00
80,00
18,00
13,00
28,00
9,00
47,00
130,00
17,00
29,00
22,00
9,00
43,00
48,00
70,00
70,00
26,00
50,00
43,00
50,00
80,00
65,00
150,00
9,00
26,00
50,00
25,00
17,00
35,00
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80139
80142
80143
80144
80145
80148
80150
82008
80151
82214
80154
80155
80156
80157
80158
80162
80160
82215
80163
80164
80165
82006
80166
82216
82002
80057
82009

82217

82218
80167
80168
82219
82220

82019

80213
82075
80214
82076
80215
82020
82074

Prova pela fervura e pelo alcool em leite (NP 453)

Residuo seco (Método gravimétrico)

Residuo seco insolavel no alcool (Método gravimétrico)
Residuo seco isento de matéria gorda (Método gravimétrico)
Sacarina (HPLC)

Sacarose (Método enzimatico)

Sacarose (Método Munson e Walker)

Selénio (EAA)

Sédio (Fotometria de emissao)

Sédio (ICP-OES)

Teste de fritura em dleos comestiveis (Método colorimétrico)
Vitamina A (HPLC - EN 12823-1)

Vitamina B1 (HPLC - EN 14122)

Vitamina B2 (HPLC - EN 14152)

Vitamina B6 (HPLC - EN 14663)

Vitamina C (HPLC)

Vitamina C (Método volumétrico - 2,6-diclorofenolindofenol)
Vitamina C, em plasma (HPLC)

Vitamina D (HPLC)

Vitamina E (HPLC - EN 12822)

Vitamina PP (HPLC)

Zeaxantina (HPLC)

Zinco (EAA)

Zinco (ICP-OES)

a-Caroteno (HPLC)

3-Caroteno (HPLC)

3-Criptoxantina (HPLC)

2.1.2.3 — Aditivos Alimentares (Matérias-Primas)

Avaliacdo do grau de pureza de aditivos alimentares (ldentificacdo e Pureza)

2.1.2.4 — Parametros néo especificados anteriormente determinados pelo método

CGL

HPLC
Enziméatico/imunoenzimatico
Microbioldgico

ICP/OES

2.1.2.5 — Materiais e objectos destinados a entrar em contacto com géneros alimenticios

Avaliacdo da compatibilidade de materiais para a condugao de &gua para consumo humano (EN
12873)

Migracao global (simuladores aquosos) (EN 1186-3 ou 9)
Migragao global (simuladores aquosos 10 dias a 40 °C) (EN 1186-3 ou 9)
Migracao global (simuladores aquosos por célula) (EN 1186-5)

Migracao global (simulador azeite) (EN 1186-2 € 8)

(
(
(
Migracao global (simuladores aquosos por célula 10 dias a 40°C) (EN 1186-5)
(
Migracao global (simulador azeite em célula) (EN 1186-4)

(

Migracao global (simuladores substitutos ao azeite) (EN 1186-14)

9,00
17,00
22,00
17,00
55,00
52,00
43,00
109,00
26,00
50,00
16,00
78,00
78,00
78,00
78,00
65,00
15,00
85,00
130,00
78,00
78,00
70,00
30,00
50,00
70,00
70,00
70,00

276,00

140,00/ (%)
130,00/ (%)
140,00/ (4)
140,00/ (4)
150,00/ (5)

3000,00

30,00/ (%)
54,00/ (%)
54,00/ (°)
74,00/ (%)
250,00
300,00
57,00/ (°)
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82073 Migracao global (simuladores substitutos ao azeite em célula) (EN 1186-14) 120,00/ ()
82021 Migracgao especifica de metais (simulador aquoso) 70,00/ (%)
82022 Migracao especifica de metais (simulador gordo) 100,00/ ()
82044 Metais em cinza (Método Interno) 50,00/ (%)

2.1.2.6 — Analises Moduladas

82092 Q1-Produtos prontos a comer - protocolos de vigilancia nutricional 150,00
Agua (Método gravimétrico)
Cinza (Método gravimétrico)
Valor enegético (Calculo)
Proteina (Método Kjeldahl)
Hidratos de carbono (Célculo)

Gordura (Método hidrélise e extracgao)
Fibra Alimentar Total (AOAC Official Method 985.29)
Cloretos (Método Charpentier Volhard)

82221 Q2 - Declaragéo nutricional - Rotulagem Nutricional 275,00
Valor enegético (Calculo)
Gordura (Método hidrélise e extracgao)
Acidos gordos saturados (CGL)
Hidratos de carbono (Calculo)
Acucares totais (Munson e Walker)
Fibra Alimentar Total (AOAC Official Method 985.29)
Proteina (Método Kjeldahl)
Sédio (ICP-OES)

2.1.3 — Laboratério de Materiais de Referéncia

2.1.3.1 — Géneros alimenticios e Aditivos Alimentares (Materias-Primas)

82098 Arsénio (ICP -MS) 50,00
82099 Céadmio (ICP -MS) 50,00
82100 Chumbo (ICP -MS) 50,00
82222 Cobalto (ICP -MS) 50,00
82223 Cobre (ICP -MS) 50,00
82101 Cromio (ICP -MS) 50,00
82224 Estroncio (ICP -MS) 50,00
82225 Litio (ICP -MS) 50,00
82226 Manganés (ICP -MS) 50,00
82102 Niquel (ICP -MS) 50,00
82103 Selénio (ICP -MS) 50,00
82227 Vanadio (ICP -MS) 50,00
82228 Zinco (ICP -MS) 50,00
82229 Arsenobetaina (AsB), em arroz e pescado (HPLC-ICP-MS) 150,00
82230 Dimetilarsénico (DMA),em arroz e pescado (HPLC-ICP-MS) 150,00
82231 Arsenito (AslIl), em arroz e pescado (HPLC-ICP-MS) 150,00
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82232

82233
82148
82151
82152
82155
82156
82234
82147
82149
82150
82153
82154
82157
82158
82159
82160

89000
82235

60010
62001
62070
62079
60020
60030
60031

Arseniato (AsV), em arroz e pescado (HPLC-ICP-MS)

2.1.3.2 — Materiais em contacto com géneros alimenticios

Aminas aromaticas primarias

2,4-toluenodiamina (2,4-TDA) / (LC-MS)

2,6-dimetilanilina (2,6-DMA) / (LC-MS)

2,6-toluenodiamina (2,6-TDA) / (LC-MS)
4,4'-metilenodianilina (4,4'-MDA) / (LC-MS)

Anilina (ANL) / (LC-MS)

Isocianatos

1-naftilisocianato (UPLC-DAD-MS/MS)
2,4-toluenodiisocianato (2,4-TDI) / (UPLC-DAD-MS/MS)
2,4-toluenodiisocianato dimero / (UPLC-DAD-MS/MS)
2,6-toluenodiisocianato (2,6-TDI) / (UPLC-DAD-MS/MS)
4,4'-difenilmetanodiisocianato (4,4’-MDI) / (UPLC-DAD-MS/MS)
Ciclohexilisocianato / (UPLC-DAD-MS/MS)

Fenilisocianato / (UPLC-DAD-MS/MS)
Hexametilenodiisocianato (HDI) / (UPLC-DAD-MS/MS)
1,5-diisocianato de naftaleno (1,5-NDl) / (UPLC-DAD-MS/MS)

2.1.4 - Pareceres

Pareceres solicitados por entidades publicas ou privadas
Parecer técnico para elaboragao de plano analitico (por género alimenticio)

Informagdes adicionais:

Podem ser utilizadas outras normas/métodos além dos indicados, de acordo com a especificidade do
produto analisar.

O prego devera ser previamente acordado caso sejam pesquisados na mesma amostra mais do que
uma espécie quimica ou elemento, quando a metodologia utilizada é ICP-OES ou ICP-MS.

2.2 — Agua e Solos
2.2.1 — Quimica de Aguas

2.2.1.1 — Analises Quimicas por Pardmetros

Acidez (Método volumétrico)

Acido Is6cianurico (Método turbidimétrico)
Acrilamida (GC - MS)

Acucares (EAM)

Alcalinidade (Método volumétrico)
Aluminio (EAA - CG)

Aluminio (EAA - chama)

150,00

150,00
100,00
100,00
100,00
100,00
100,00
150,00
100,00
100,00
100,00
100,00
100,00
100,00
100,00
100,00
100,00

10,00
7,00
40,00
10,00
7,00
30,00
20,00
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60032
60040
60050
60060
60070
62084
60080
60081
62002
62085
60090
60100
60101
62086
60102
62087
60103
62088
60104
62089
62019
62022
62023
62060
60110
60120
62024
62061
62025
60130
60140
60141
60151
62026
62090
60150
62020
60160
62091
62092
60170
62003
60171
60172
60173
62093
62027
60180
60181
60190

Aluminio (FCS)

Amonio (EAM ou FCS)

Anidrido carbonico (Método volumétrico)
Antiménio (EAA - CG)

Arsénio (EAA - CG)

Arsénio (EAA - GH)

Azoto Kjeldhal (Digestéo - EAM)

Azoto Kjeldhal (Digestao - VOL)

Azoto Total (Digestao - EAM)

Azoto Total (Digestao - EAM - Método em cuvete)
Bario (EAA - CG)

Benzeno (HPLC)

Benzo(a)pireno (HPLC)

Benzo(a)pireno (GC-MS)

HPLC)

GC-MS)

Benzo(b)fluorateno (
(
Benzo(ghi)perileno (HPLC)
Benzo(ghi)perileno (GC-MS)
Benzo(k)fluorateno (HPLC)

Benzo(k)fluorateno (GC-MS)

Bicarbonatos (Método volumétrico)

(

(
Benzo(b)fluorateno

(

(

(

Bicarbonatos e Carbonatos (Método volumétrico)
Bicarbonatos, Carbonatos e Hidréxidos (Método volumétrico)
Bisfenol A (CG - EM)

Boro (EAM)

Bromatos (Cl)

Brometos (Cl)

Brometos e Bromatos (Cl)

Bromo (EAM)

Bromoférmio (CGL - ECD)

Céadmio (EAA - CG)

Céadmio (EAA - chama)

Calcio (EAA - chama)

Célcio (Cl)

Célcio (FCS)

Calcio (Método Volumétrico)

Carbonatos (Método volumétrico)

Carbono organico total (oxidagao/condutimetria)
Carbono organico total (oxidagao/EIV)

Carbono organico total (oxidagao/EAM- Método em cuvete)
CBO5 (Método manométrico)

CBO5 (Método pontenciométrico)

CBO5 (Método de Winkler)

CQO (Digestao/volumetria)

CQO (Digestao - EAM)

CQO (Digestao - EAM - Método em cuvete)
Cheiro (Avaliagdo organoléptica)

Chumbo (EAA - CG)

Chumbo (EAA - chama)

Cianetos (Destilagao - EAM)

15,00
10,00
10,00
30,00
30,00
30,00
30,00
20,00
30,00
10,00
30,00
40,00
25,00
25,00
25,00
25,00
25,00
25,00
25,00
25,00
7,00
7,00
7,00
40,00
15,00
15,00
15,00
20,00
5,00
25,00
30,00
20,00
20,00
9,00
9,00
9,00
7,00
20,00
20,00
10,00
20,00
10,00
30,00
30,00
20,00
10,00
5,00
30,00
20,00
20,00
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60191 Cianetos (FCS) 15,00
62028 Cloratos (Cl) 15,00
62004 Cloretos (Cl) 9,00
60200 Cloretos (Método volumétrico) 7,00
62094 Cloretos (FCS) 7,00
62071 Cloreto de Vinilo (GC - MS) 40,00
62029 Cloritos (Cl) 15,00
62062 Cloritos e Cloratos (Cl) 20,00 o
60210 Cloro residual livre (EAM) 5,00
60212 Cloro residual livre, cloro residual combinado e cloro total (EAM) 8,00
60215 Cloro total (EAM) 5,00
60220 Cloroférmio (CG - ECD) 25,00 ﬁ
60230 Cobalto (EAA - CG) 30,00 -
60240 Cobre (EAA - CG) 30,00
60241 Cobre (EAA - chama) 20,00
60242 Cobre (EAM) 10,00
60250 Compostos fendlicos (EAM) 40,00
60260 Conductividade eléctrica (condutimetria) 5,00
60270 Cor (EAM) 5,00
62095 Cor (FCS) 5,00
60280 Crémio total (EAA - CG) 30,00
60281 Cromio hexavalente (EAM) 20,00
60282 Crémio total (EAM) 25,00
60283 Dibromoclorometano (CG - ECD) 25,00
60284 Diclorobromometano (CG - ECD) 25,00
60285 1,2 - dicloroetano (CG - ECD) 40,00
60290 Dureza permanente (Método volumétrico) 9,00
62047 Dureza temporaria (Método volumétrico) 9,00
60291 Dureza total (Método volumétrico) 7,00
62030 Dureza total (Método de célculo) 5,00
62072 Epicloridrina (GC - MS) 40,00
60300 Ferro total (EAM) 9,00
62096 Ferro total (FCS) 9,00
60301 Ferro total (EAA - CG) 30,00
60302 Ferro total (EAA - chama) 20,00
60310 Fluoretos (Potenciometria) 12,00
60311 Fluoretos (Cl) 9,00
60320 Fésforo total (Digestéo - EAM) 30,00
62097 Fésforo total (Digestdo - EAM - Método em cuvete) 15,00
60321 Fosforo soluvel reactivo (EAM) 20,00
62098 Fosforo soluvel reactivo (EAM - Método em cuvete) 10,00

Hidrocarbonetos aromaticos policiclicos (HAP): Benzeno(b)flurateno, Benzeno(k)flurateno,

60330 Benzeno(ghi)perileno, Indeno(1,2,3-cd)pireno (HPLC) 40,00
62099 Hidrocarbor}etos_ aromaticos poIicicIicos_(HAP): Benzeno(b)flurateno, Benzeno(k)flurateno, 40.00
Benzeno(ghi)perileno, Indeno(1,2,3-cd)pireno (GC-MS) ’
62100 Hidrocarbonetos de petréleo (EIV) 40,00
60331 Hidrocarbonetos totais (EIV) 40,00
60340 Hidrogénio sulfurado (pesquisa organoléptica) 3,00
62021 Hidréxidos (Método volumétrico) 7,00
60350 Indeno(1,2,3-cd)pireno (HPLC) 25,00

150



2013

62101 Indeno(1,2,3-cd)pireno (GC-MS) 25,00
62063 Magnésio (CI) 9,00
62005 Magnésio (FCS) 9,00
60360 Magnésio (EAA - chama) 15,00
60361 Magnésio (Método de calculo) 3,00
60370 Manganés (EAA - CG) 30,00
60371 Manganés (EAA - chama) 15,00
62103 Manganés (EAM - Método em cuvete) 10,00
60380 Mercurio (EAA - vapor frio) 40,00
62065 Metais: Al, Cu, Zn, Mn (EAA - CG) 60,00
62104 Metais: Al, Cu, Zn, Mn ( EAA - chama) 60,00
62105 Metais: Al, Cu, Zn, Mn (EAM) 60,00
62106 Metais: Al, Cu, Zn, Mn (FCS) 60,00
62066 Metais: Cd, Ni, Pb, Cr, As (EAA - CG) 120,00
62107 Metais: Cd, Ni, Pb, Cr, As (EAA - chama) 120,00
62108 Metais: As, Se, Hg (EAA - CG) 70,00
62109 Metais: As, Se, Hg (EAA - Gerador de hidretos) 70,00
62110 Metais: As, Se, Hg (EAA - Vapor frio) 70,00
62067 Mineralizagédo total (Método de célculo) 5,00
60390 Niquel (EAA - CG) 30,00
60391 Niquel (EAA - chama) 20,00
60400 Nitratos (EAM) 9,00
62111 Nitratos (FCS) 9,00
62112 Nitratos (Cl) 9,00
60401 Nitratos (Método absorgéo no UV) 5,00
60410 Nitritos (EAM) 9,00
62113 Nitritos (FCS) 9,00
60420 Oleos e gorduras (extragao/Método gravimétrico) 20,00
62006 Oleos e gorduras (extracgao/EIV) 40,00
60430 Oxidabilidade (Método volumétrico) 10,00
62114 Oxidabilidade (FCS) 10,00
60440 Oxigénio dissolvido (Método volumétrico) 9,00
62115 Oxigénio dissolvido (Método potenciométrico) 9,00
60450 Pesticidas individuais (CG - ECD PN ou EM) - 1 pesticida 25,00
62074 Pesticidas individuais (CG - ECD PN ou EM) - 2 pesticidas 50,00
62075 Pesticidas individuais (CG - ECD PN ou EM) - 3 pesticidas 60,00
62076 Pesticidas individuais (CG - ECD PN ou EM) - 4 pesticidas 80,00
62116 Pesticidas individuais (CG - ECD PN ou EM) - 5 pesticidas 90,00
62117 Pesticidas individuais (CG - ECD PN ou EM) - 6 pesticidas 100,00
62118 Pesticidas individuais (CG - ECD PN ou EM) - 7 pesticidas 110,00
62119 Pesticidas individuais (CG - ECD PN ou EM) - 8 pesticidas 120,00
62120 Pesticidas individuais (CG - ECD PN ou EM) - 9 pesticidas 125,00
62121 Pesticidas individuais (CG - ECD PN ou EM) - 10 pesticidas 130,00
62068 Pesticidas Totais (Método de calculo - Somatério dos teores dos pesticidas quantificados) 3,00
60460 pH (Potenciometria) 5,00
62031 Potassio (Cl) 9,00
60470 Potassio (EE) 9,00
60480 Prata (EAA - CG) 30,00
60481 Prata (Potenciometria) 20,00
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60490 Silica (EAM) 12,00
60491 Silica (FCS) 9,00
60500 Selénio (EAA - GH) 30,00
62032 Sédio (Cl) 9,00
60510 Sédio (EE) 9,00
60520 Sélidos decantaveis (decantagao) 7,00
60521 Sélidos dissolvidos totais (Método gravimétrico) 15,00
60522 Sélidos dissolvidos totais e fixos (Método gravimétrico) 30,00
60523 Sélidos suspensos totais (Método gravimétrico) 20,00
60524 Sélidos suspensos totais e fixos (Método gravimétrico) 30,00
60525 Sélidos totais (Método gravimétrico) 15,00
60540 Substancias tensioactivas anionicas (EAM) 30,00 %
62124 Substéancias tensioactivas anionicas (FCS) 30,00 -
60541 Substancias tensioactivas anionicas (Pesquisa) 25,00
62125 Substéncias tensioactivas anionicas (EAM - Método em cuvete) 15,00
62080 Substancias tensioactivas catiénicas (EAM) 30,00
62069 Sulfatos (Cl) 9,00
60550 Sulfatos (FCS) 9,00
62126 Sulfatos (Turbimetria) 9,00
60560 Sulfuretos (pesquisa) 6,00
60561 Sulfuretos (Potenciometria) 20,00
60570 Teste de agressividade 20,00
60580 Teste gama de cloro 15,00
60590 Tetracloroeteno (CGL - ECD) 25,00
60600 Tetracloroeteno e tricloroeteno (CGL - ECD) 40,00
60610 Tricloroeteno (CGL - ECD) 25,00
60620 Eg—g)alometanos (THM): cloroférmio, bromoférmio, diclorobromometano, dibromoclorometano (CG - 30,00
60630 Turvacao (turbidimetria) 5,00
60640 Zinco (EAA - chama) 15,00
62127 Zinco (FCS) 15,00
62007 Zinco (EAA - CG) 30,00
62128 Outros ensaios por EAM 15,00
62129 Outros ensaios por FCS 15,00
62130 Outros ensaios por Cl 15,00
62131 Outros ensaios por Potenciometria 15,00
62132 Outros ensaios por EAA 40,00
62133 Outros ensaios por GC 40,00
62134 Outros ensaios por HPLC 40,00

2.2.1.2 — Analises Quimicas realizadas em campo

62135 Temperatura 2,00
62136 Cloro residual livre 3,00
62137 Cloro residual livre e total 5,00
62138 Bromo 3,00
62139 pH 3,00
62140 Oxigénio dissolvido 5,00
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60650

62008

62033

60680

62010

60701
62073

62011
62141

62048

62049

62050

62081

62142
62143
62144
62145
62146
62147
62148

2.2.1.3 — Andlises Quimicas Moduladas

Aguas para consumo humano:

Analises sumarias:

S1 - Caracteres organolépticos (cheiro, cor, turvagado), pH, condutividade eléctrica, alcalinidade,
cloretos, dureza total, sulfatos, ferro, nitratos, nitritos, aménia e oxidabilidade em meio acido (ou COT)

S2 - Caracteres organolépticos (cheiro, cor, turvacao), condutividade eléctrica, ferro e oxidabilidade
em meio acido (ou COT)
S3 - Sédio, potassio, célcio, magnésio e fluoretos

Analises normalizadas:

Controlo de rotina: pH, aménio, cheiro, condutividade, cor, ferro, manganés, nitratos, nitritos,
oxidabilidade (ou COT) e turvagao

Aguas para hemodialise:

Arsénio, cadmio, calcio, chumbo, cloro combinado, cloro, cobre, cromio, flior, magnésio, nitratos,
potassio, sodio, sulfato e zinco

Aguas residuais:
pH, caréncia bioquimica de oxigénio, caréncia quimica de oxigénio e sélidos suspensos totais

pH, caréncia bioquimica de oxigénio, caréncia quimica de oxigénio, sélidos suspensos totais, fésforo
total e azoto total

Aguas de piscinas:
Turvagdo, condutiviade, oxidabilidade (ou COT) e cloretos

Turvagdo, condutiviade, oxidabilidade (ou COT), cloretos, pH, cloro residual livre, cloro residual
combinado e cloro total

Aguas superficiais:

Analise quimica G1: pH, sélidos suspensos totais, condutividade elétrica, cheiro, nitratos, cloretos,
fosfatos, CQO, oxigénio dissolvido, CBO5, azoto amoniacal

Anélise quimica G2: ferro, manganés, cobre, zinco, sulfatos, substancias tensioativas anidnicas,
azoto total

Anélise quimica G3: fluoretos, boro, arsénio, cadmio, crémio, chumbo, cianetos, hidrocarbonetos
dissolvidos ou emulsionados, HAP

Controlo de qualidade de produtos farmacéuticos:
Teste de substancias relacionadas (HPLC)

2.2.2 — Quimica de Solos / Lamas

Teor em matéria seca e teor em agua
pH

Azoto Kjeldahl

Elementos metélicos vestigiais
Fasforo

Nitratos

Azoto amoniacal

60,00

25,00

25,00

60,00

200,00

60,00

75,00

20,00
25,00

100,00

70,00

200,00

150,00

25,00
25,00
40,00
40,00
25,00
25,00
25,00
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60720
60721
60722

60723

60724

62012
62036
60790

62053

62037

60730

60740
60741
62038

62149

60742

62013

62150
62046
62054

62055

62083
62042

2.2.3 — Microbioldgica de Aguas

2.2.3.1 — Analises Microbiolégicas Moduladas

Aguas para consumo humano:
Controlo de rotina R1: bactérias coliformes e E. coli

Controlo de rotina R2: quantificagdo de microrganismos cultiviveis a 22°C e a 37°C e Clostridium
perfringens.

Controlo de inspeccdo |: Enterococos

Controlo R1+R2+I: quantificagdo de microrganismos cultivaveis a 22°C e a 37°C; E. coli e outras
bactérias coliformes, Clostridium perfringens e enterococos

Controlo R1+R2: quantificagédo de microrganismos cultiviveis a 22°C e a 37°C, E. coli e outras
bactérias coliformes e Clostridium perfringens

Controlo: E. coli e outras bactérias coliformes, Clostridium perfringens e enterococos
E. coli e outras bactérias coliformes (Colilert 18 - NMP)
Quantificagdo de microrganismos cultivaveis a 22°C e a 37°C (ISO 6222 - IG)

Controlo alargado: quantificagdo de microrganismos cultivaveis a 22°C e a 37°C; E. coli e outras
bactérias coliformes, Clostridium perfringens, enterococos e Pseudomonas aeruginosa

Aguas para consumo humano acondicionada:

Quantificacao de microrganismos cultiviveis a 22° C e a 37°C, E. coli e outras bactérias
coliformes, enterococos, clostridium perfringens e Pseudomonas aeruginosa

Agua mineral natural e de nascente:

Quantificacao de microrganismos cultiviveis a 22° C e a 37° C, E. coli e outras bactérias
coliformes, enterococos, clostridios sulfito redutores e Pseudomonas aeruginosa

Aguas balneares:

E. coli e Enterococos (Método miniaturizado)

E. coli, Enterococos e Salmonella

E. coli e outras bactérias coliformes (Colilert 18 - NMP) e Enterococos (Enterolert) (NMP)

E. coli e outras bactérias coliformes (Colilert 18 - NMP), Enterococos (Enterolert) (NMP) e Salmonella

Aguas de piscina:

Quantificag@o de microrganismos cultivaveis a 37°C, E. coli e outras bactérias coliformes,
enterococos, Pseudomonas aeruginosa, estafilococos e estafilococos produtores de coagulase.

Aguas superficiais:

Coliformes fecais e outras bactérias coliformes (Colilert 18 - NMP), enterococos (Enterolert NMP) e
Salmonella

E. coli e outras bactérias coliformes (Colilert 18 - NMP), enterococos (Enterolert NMP) e Salmonella
Coliformes totais, coliformes fecais e enterococos (FM)
E. coli e enterococos

Aguas residuais:
E. coli e enterococos

2.2.3.2 — Pesquisa e quantificacao e /ou identificagao de microrganismos

Analise Bacterioldgica:
Aeromonas spp. (Método Interno)
Bactérias coliformes (Colilert 18 - NMP)

15,00
19,00
13,00

31,00

25,00

26,00
16,00
10,00

37,00

37,00

37,00

32,00
38,00
32,00

50,00

38,00

50,00

45,00
32,00
32,00

32,00

22,00
16,00
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62039
60761
60760
60762
62040
62015
60781
60782
60780
60980
60981
60771
60772
62041
62014
60840
62045
62078
62151
62017
62152
60810
62056
62016
60800
62058
62043
62082
62044
60971
62059
60972
60973
60850
60990
60860
61000
60970
60880

60890
60891
60892
60900
60901
60910

60920

Bactérias coliformes (Ml baseado na ISO 9308-1 - FM)

Clostridios sulfito redutores (NF T90-415 - |G - tubos profundos)
Clostridios sulfito redutores (NP EN 26461-2 - FM)

Clostridium perfringens (MI)

Coliformes fecais (MI baseado na ISO 9308-1 - FM)

Endotoxinas - (Limulus Teste - LAL)

Enterococos (Enterolert) (NMP)

Enterococos (I1SO 7899-1 - Método miniaturizado - NMP)

Enterococos (I1SO 7899-2) (ex estreptococos fecais)

E. coli — identificacdo de antigénios sométicos e flagelares

E. coli — identificacdo de factores de patogenicidade/toxinas por PCR multiplex
Escherichia coli (Colilert 18 - NMP)

Escherichia coli (ISO 9308-3 - Método miniaturizado - NMP)
Escherichia coli (Ml baseado na 1ISO 9308-1 - FM)

Escherichia coli patogénicas entéricas - pesquisa e identificacdo (PCR MULTIPLEX)
Estafilococos (NP 4343 - FM)

Estafilococos produtores de coagulase (NP 4343 - FM)

Helicobacter pylori — pesquisa de DNA

Legionella - Identificagdo de estirpes por AFLP

Legionella - identificagdo de estirpes por PCR e sequenciagdo
Legionella - Identificagdo de estirpes por SBT (Método EWGLI)
Legionella (1ISO 11731 - FM)

Legionella (M)

Legionella (Real time PCR) - método qualitativo

Micobacterium

Pseudomonas aeruginosa (M)

Quantificacéo de microrganismos cultivaveis a 22°C (ISO 6222 - IG)
Quantificacao de microrganismos cultivaveis a 30°C-35°C (Método Interno)
Quantificacdo de microrganismos cultivaveis a 37°C (ISO 6222 - 1G)
Salmonella — identificagdo de antigénios somaticos e flagelares
Salmonella (ISO 19250 FM com pré enriquecimento e enriquecimento)
Salmonella enteritidis — fagotipia

Salmonella typhimurium — fagotipia

Vibrio cholerae (APHA 9260 H)

Yersinia enterocolitica — identificacdo de antigénios somaticos
Yersinia enterocolitica (APHA 9260 K)

Estirpe bacteriana — tipagem, por marcador epidemiolégico (PFGE)
Estirpe bacteriana — identificacdo por sequenciagéo do gene 16sRNA
Pesquisa dirigida de microrganismos patogénicos

Anélise Parasitoldgica:

Cryptosporidium (US EPA Método 1623)
Cryptosporidium — genotipagem

Cryptosporidium e Giardia (US EPA Método 1623)
Giardia (US EPA Método 1623)

Giardia — genotipagem

Helmintas — identificac@o de estruturas parasitarias

Analise Micoldgica:
Contagem de bolores

15,00
13,00
13,00
16,00
15,00
20,00
16,00
16,00
13,00
178,00
112,00
16,00
16,00
15,00
150,00
15,00
15,00
123,00
60,00
55,00
130,00
50,00
50,00
40,00
38,00
15,00
16,00
16,00
16,00
49,00
24,00
150,00
150,00
40,00
35,00
30,00
223,00
112,00
30,00

265,00
196,00
330,00
265,00
196,00

14,00

30,00

2013
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60921
62034
62035

60930
60940
60950

62153
62154
62155

62156

60960

62051

62052

60961
62018

61010
62157

72043
72044

72045

70090

72046

72047

Contagem de leveduras
Exame micoldgico (contagem e identificagéo)
Pesquisa e identificag@o de agente flngico especifico

2.2.4 — Analise Microbiologica de Areias

Bacterioldgica (Colilert e enterolert)
Micoldgica
Parasitoldgica (US EPA Método 1623)

2.2.5 — Analise Microbioldgica de Solos/Lamas/Lamas para tratamentos,
em estabelecimentos termais

Bacteriologica (Bactérias coliformes, E. coli e Enterococos)
E. coli
Salmonella spp. (pesquisa)

Quantificacdo de microrganismos cultivaveis a 22° C e a 37° C, E. coli e outras bactérias coliformes,
enterococos, clostridios sulfito redutores, Pseudomonas aeruginosa, Staphylococcus aureus e
Candida albicans

2.2.6 — Analise Fitoplanctonica e de Toxicidade

Quantificacao de fitoplancton em amostras de agua doce

Quantificacdo de fitoplancton com determinagéo do biovolume em amostras de dgua doce (primeira
amostra)

Quantificacao de fitoplancton com determinagéo do biovolume em amostras de dgua doce (amostras
sucessivas)

Quantificacdo de microcistinas em amostras de agua doce
Determinacgao de Pigmentos Fotossintéticos (SFS)

2.2.7 — Pareceres Técnicos / Relatérios Técnicos

Pareceres técnicos
Emissao de Relatdrios de Ensaio em lingua estrangeira

2.3 —Satude Ambiental e Ocupacional

2.3.1 — Andlises do Ar Ambiente

Agentes Quimicos:

Acido bromidrico, cloridrico, fluridrico, fosférico, nitrico, nitroso, stlfrico (por cido) (Cl)
Acidez forte, Acido acético, cloridrico, acido fluridrico, fosférico, nitrico, sulfidrico, slfirico (por
acido) (titulometria)

Agentes quimicos (&cido acético, acido sulfidrico, didxido de carbono, monéxido de carbono, metano,
peroxido de hidrogénio, ozono, outros) (Leitura directa com tubos colorimétricos)

Amianto (asbesto) e outras fibras respiraveis — M.O. de Contraste de Fase (por amostra, para
proposta acordada entre as partes com n° amostras <10)

Amianto (asbesto) e outras fibras respiraveis — M.O. de Contraste de Fase (por amostra, para
proposta acordada entre as partes com n® amostras entre 10 e 25)

Amianto (asbesto) e outras fibras respiraveis — M.O. de Contraste de Fase (por amostra, para
proposta acordada entre as partes com n® amostras >25)

30,00
40,00
40,00

40,00
60,00
200,00

40,00
20,00
40,00

75,00

95,00
175,00

135,00

135,00
40,00

10,00

25,00

20,00

15,00

60,00

45,00

30,00
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72048

72049

72050
70140
70150
70161
70170
70171
72003
72004
72005
72017
72042
72038
70311
72008
72009
72010
72041
72011

70330

72039

70333

72012
72013
70351

72040

72032

70380
70381
70382
70383
72014
72018

70390

72020
72021
72022
72023

Amoniaco, Compostos Organicos Volateis Totais (COVs), Diéxido de Azoto, Didxido de carbono,
Diéxido de enxofre, Formaldeido, Mondxido de carbono e/ou Protdxido de azoto (por parametro)
(Leitura directa — sensor)

Amoniaco, Cianetos, Cloro, Diéxido de enxofre, Fenol, Formaldeido, Glutaraldeido, Oxidos de azoto
e Ozono (por parametro)

Anestésicos Halogenados, Hidroquinona (por parametro) (GCL)

Cloraminas e compostos de cloro - (Cl e Potenciometria)

Cloretos - (Cl)

Compostos de Cloro (Potenciometria)

Compostos Organicos Volateis Totais (COVs ) - (Leitura directa - sensor fotoacUstico)
Compostos Organicos Volateis Totais (COVs) - (CGL, com desadsorgao térmica)
Difenilmetanodiisocianato (MDI) - (HPLC)

Dioxido de Azoto - (Leitura directa - sensor electroquimico)

Diéxido de carbono - (Leitura directa - sensor fotoacustico)

Fibras respiraveis em suspensao no ar (Método do Filtro de Membrana - MOCF)
Formaldeido - (HPLC)

Isocianatos (por isocianato) (HPLC)

Metais (por metal): Al; Ca; Cd; Cu; Cr; Fe; Mg; Mn; Ni; Pb; Sn; Zn - (EAA)
Metais (por metal): Cr VI (EAM, UV-Visivel)

Monéxido de carbono - (Leitura directa - sensor electroquimico)

Nevoeiros de 6leos minerais - (gravimetria)

Outras substancias no ar

Ozono - Amostradores passivos

Poeiras alcalinas (Hidréxido de sodio, potassio e/ou litio) (por parametro)
(Potenciometria/Titulometria)

Poeiras alcalinas (Hidréxido de sodio) (titulometria)

Particulas em suspenséo no ar, fracgdes total, inalavel e respiravel (como: amido, cimento, farinhas,
madeira, negro de fumo, outras, sem classificacdo especifica, e/ou analisadas por gravimetria)
(Gravimetria)

Particulas em suspenséo no ar, fracgées total, PM10, PM2,5 (Leitura directa - sensor )
Poeiras silicogéneas - (DFRX)
Solventes organicos determinados de acordo com a mesma metodologia (por solvente) - (CGL)

Solventes orgénicos determinados de acordo com a mesma metodologia (4 ou mais solventes) -
(CGL)

2-4-Toluenodiisocianato (TDI) (EAM, UV-Visivel)

Agentes Biolégicos:

Bactérias em suspensdo no ar (contagem bactérias totais e Gram-negativas)
Microrganismos vigveis em suspensao no ar - Bactérias e Fungos (contagem)
Endotoxinas (ensaio LAL)

Fungos em suspensdo no ar (contagem e identificacéo)

Contaminagao microbiolégica de superficies - Bactérias e Fungos

Alergénios de acaros em poeiras (Ensaio Imunoenzimatico)

Agentes Fisicos:

Parametros térmicos (por parametro): temperatura do ar, velocidade do ar, humidade do ar,
temperatura de radicéo, por sala - (sensores de ambiente térmico)

lluminancia - (luximetro) (n® medicdes < 10)

lluminancia - (luximetro) (n® medigbes >= 10)

Ruido (exposicéo ocupacional) - (sonémetro/dosimetro) (n® medi¢des < 10)
Ruido (exposicéo ocupacional) - (sonémetro/dosimetro) (n® medigdes >= 10)

15,00

20,00

25,00
35,00
25,00
20,00
25,00
50,00
30,00
20,00
20,00
60,00
30,00
35,00
25,00
25,00
20,00
35,00
25,00
40,00

20,00

20,00
20,00

15,00
()
25,00
100,00

20,00

32,00
20,00
40,00
40,00
20,00
40,00

15,00

30,00
25,00
40,00
35,00

2013
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72024

72025

72026

72027

72028
72029
72030
72031

70460

70680
70700
70710
72051

70730
72052
72015
70733
70736
72016

72053
70750
70780

70820
72054

70830

72055
72056
72057
70870
70890
72019

Stress Térmico - indices WBGT - (calculo a partir de medicdes com sensores de ambiente térmico)
(n® medigdes < 10)

Stress Térmico - indices WBGT - (calculo a partir de medigdes com sensores de ambiente térmico)
(n® medigdes >= 10)

Conforto Térmico - indices PMV, PPD, Top - (calculo a partir de medi¢des com sensores de ambiente
térmico) (n® medicdes < 10)

Conforto Térmico - indices PMV, PPD, Top - (calculo a partir de medi¢des com sensores de ambiente
térmico) (n® medicbes >= 10)

Vibragdes - Sistema Corpo Inteiro - (analisador de vibragdes) (n® medigdes < 10)

Vibragdes - Sistema Corpo Inteiro - (analisador de vibragdes) (n® medigdes >= 10)

Vibragdes - Sistema Mao-Brago - (analisador de vibragdes) (n® medigdes < 10)

Vibragdes - Sistema Mao-Brago - (analisador de vibragées) (n® medicdes >= 10)

Preenchimento de fichas individuais de exposicao ao ruido:
Quadro individual da exposigao profissional ao ruido

2.3.2 —Analises de Meios Biolégicos

Sangue:

Desidratase do acido d-aminolevulinico - (EAM, UV-Visivel)
Metahemoglobina - (EAM, UV-Visivel)

Metais (cadmio, chumbo, cobre, zinco, niquel) por metal - (EAA)
Outras substancias (por substancia)

Urina:

Acido d-aminolevulinico - (EAM, UV-Visivel)

Acido fenilglioxilico, Acido hiparico, Acido metilhipGrico e 2,5 -Hexanodiona (por parametro) (HPLC)
Acido fenilglioxilico + Acido Mandélico - (HPLC)

Acido hiparico + Acido metilhiptrico - (HPLC)

Acido trans, trans-mucénico - (CGL)

Acido trans, trans-mucénico - (HPLC)

Acido tricloroacético, Coproporfirinas, Tioéteres, Tricloroetanol e Uroporfirinas (por parametro)
(E.A.M., UV — visivel)

Fenol - (CGL)

Metais (chumbo, cobre, cobre 24 horas, zinco, zinco 24 horas, crémio, célcio, magnésio) - por metal -

(EAA)
Outras substancias (por substancia)
Fluoretos (Potenciometria direta)

2.3.3 — Analises de Produtos Industriais

Amianto - (MLP)

2.3.4 — Pareceres / Relatérios Técnicos e Tarifas de Ocupagao Técnica

Elaboragao de Parecer/Relatério Técnico (1 dia)
Elaboragao de Parecer/Relatério Técnico (2 dias)
Elaboragao de Parecer/Relatério Técnico (3 dias)
Outros pareceres técnicos

Tarifa de ocupagéo técnica (1 dia)

Tarifa de ocupacéo técnica (1/2 dia)

35,00
30,00
40,00

35,00

40,00
35,00
50,00
45,00

4,00

20,00
20,00
25,00
20,00

20,00
24,00
36,00
36,00
40,00
40,00

20,00
24,00
25,00

25,00
25,00

40,00

60,00
100,00
150,00
()
60,00
40,00
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Legenda da tabela:

(") Valor correspondente ao nimero de quilémetros percorridos, de acordo com o prego em vigor para a Administragdo
Publica, acrescido do valor das portagens, quando existam. Independentemente do valor calculado, aplica-se sempre um
valor minimo de 10 euros por deslocacao.

(3 Quando a deslocagéo for efectuada em viatura de aluguer o pagamento do servigo é da responsabilidade do
requisitante.

(%) Preco a estabelecer mediante acordo prévio.
4

~

Por parametro.

%) Por elemento/metal.

=

Por simulador.

)

7

(
(
(6
(

-~

Custo a definir uma vez que o ensaio é subcontratado a um laboratdrio acreditado.

Siglas da tabela:

CGL — ECD — Cromatografia gas liquido com detectores de captura electrénica e de azoto e fosforo.
CGL — Cromatografia Gasosa.

CGL — com desadsorgao térmica — Cromatografia Gasosa com desadsorgao térmica.
Cl — Cromatografia l6nica.

DFRX — Difrac¢ao de Raios X.

EAA — CG — Espectrofotometria de absorgao atémica com camara de grafite.
EAA — chama — Espectrofotometria de absorcdo atémica com chama.

EAA — GH — Espectrofotometria de absorgao atémica com gerador de hidretos.
EAA — vapor frio — Espectrofotometria de absor¢@o atomica com sistema gerador de vapor.
EAA — Espectrofotometria de Absorgdo Atdmica.

EAM, IV — Espectrofotometria de Absor¢cdo Molecular de Infravermelho.

EAM, UV — visivel — Espectrofotometria de Ultravioleta — visivel.

EAM — Espectrofotometria de absor¢cdo molecular.

EIV — Espectrofotometria de infravermelho.

ELFA VIDAS — Enzyme Linked Fluorescent Assay no sistema mini VIDAS®

FCS — Fluxo continuo segmentado.

FM — Membrana Filtrante.

FTIR — Espectrofotometria de Infravermelho.

GH — Gerador de Hidretos.

HPLC — Cromatografia Liquida de Alta Eficiéncia.

IG — Incorporagédo em gelose.

ICP OES — Espectrometria 6tica de emiss@o com plasma indutivo acoplado.
ICP MS — Espectrometria de massa com plasma indutivo acoplado.

LC/MS — Cromatografia Liquida acoplada a Espectrometria de Massa.

MLST — Multi Locus Sequence Typing.

MLP — Microscopia de Luz Polarizada.

MI — Método Interno.

MOCF — Microscopia Otica de Contraste de Fase.

MO — Microscopia Otica.

NMP — Numero mais provavel.

NMP TEMPO — Numero mais provavel no sistema TEMPO®

Tabela de pregos
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PCR — Polymerase Chain Reaction.

PCR — RFLP — Polymerase Chain Reaction Restriction Fragment Length Polymorphism.
PFGE — Pulsed Field Gel Electrophoresis.

RPLA — Reversed Passive Latex Agglutination.

UPLC DAD MS/MS — Cromatografia Liquida de Ultra Eficiéncia com Detector de Fotodiodos acoplado a
Espectrometria de Massa.

Observagoes finais:

1 — Aos precos tabelados nos casos em que estejam envolvidas entidades convencionadas ou protocola-
das, poderdo ser negociadas condi¢des especiais e ou efetuados descontos.

2 — Aos precos das andlises de natureza sanitaria acresce IVA a taxa legal em vigor.

Tabela de pregos
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POLITICA DA QUALIDADE, AMBIENTE E SEGURANCA *

MISSAO

O INSA I.P. tem por missao contribuir, quer no ambito laboratorial quer em assisténcia diferenciada
para ganhos em saude publica, através da investigac@o e desenvolvimento tecnoldgico, investigacao
epidemioldgica e em servigos de saude, garantia da avaliagdo externa da qualidade laboratorial, difusao
da cultura cientifica, fomento da capacita¢ao e formacgéo e ainda assegurar a prestacao de servigos nos
referidos dominios, incluindo a prevenc¢éo de doengas genéticas.

ATRIBUICOES

e Laboratdrio do Estado no sector da saude;

* Investigacao e Desenvolvimento no dominio das ciéncias da saude,

* Laboratério nacional de referéncia para a saude;

* Prestador em assisténcia diferenciada na area da prevengao das doengas genéticas;
* Observatdrio nacional de saude.

* Formacao profissional ou pds-graduada e difusdo da cultura cientifica.

COMPROMISSO

Considerando a visao, a missao e as suas atribuicdes o INSA, I.P. através do seu Conselho Directivo
assume o0 compromisso de:

* Prossequir os objectivos da politica cientifica e tecnoldgica adoptada pelo Governo para o sector da
saude;

* Promover e executar investigagao e desenvolvimento (I&D) em ciéncias da saude;

* Planear, coordenar e executar as actividades de |&D especificamente conduzidas pelo Ministério da
Saulde;

* Identificar continuadamente as necessidades e expectativas dos utentes, com vista a sua satisfagao;

» Cumprir os requisitos legais aplicaveis nas areas de actividade do INSA, I.P., nomeadamente os
requisitos de higiene seguranca e saude no trabalho;

* |dentificar perigos, avaliar, minimizar e controlar riscos laborais, tendo em conta os trabalhadores,
utentes, visitantes e outras partes interessadas;

* Assegurar a utilizacdo eficiente dos recursos e a incluséo de tecnologias seguras e inovadoras na
gestéo das actividades do INSA, I.P. reduzindo a producéo de residuos;

* Cumprir os requisitos das normas NP EN ISO/IEC 17025, NP EN 1S0 15189, Guia ISO 34, NP EN
ISO 9001 e NP 4457 bem como da legislac@o nacional aplicavel nos Departamentos, Direcgdes e
Assessorias;

* Sensibilizar os colaboradores para a importancia dos sistemas de gestao da qualidade, melhorando
continuamente aquilo que se faz, contribuindo para o desenvolvimento sustentavel e para a melhoria

continua da qualidade dos processos, produtos e servicos e da eficacia dos sistemas implementados.

09 de Setembro de 2010. — Presidente do INSA,IP, José Pereira Miguel.

4 Aprovada por Despacho do Presidente do INSA em 9 de setembro de 2010.
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REGULAMENTO DA COMISSAO DE ETICA PARA A SAUDE
DO INSTITUTO NACIONAL DE SAUDE DOUTOR RICARDO JORGE, I.P. (INSA, I.P.) 5

Artigo 1.°
Objecto e ambito de aplicacao

O presente regulamento define as regras de funcionamento da Comisséo de Etica para a Saude
do Instituto Nacional de Saude Dr. Ricardo Jorge, I.P. (INSA, I.P.), adiante designada por CES, em
cumprimento do disposto no artigo 11° do Decreto-Lei n.° 97/95, de 10 de Maio e no n.° 3 do artigo 11.°
do Decreto-Lei n.° 271/2007, de 26 de Julho.

Artigo 2.°
Composicao e Mandato

1 — A CES é constituida por sete membros, designados pelo Presidente e homologados pelo Conselho
Directivo do INSA, I.P. e deve assumir, na sua composi¢cao, um caracter multidisciplinar.

2 — Podem prestar apoio a CES, a titulo eventual ou permanente, outros técnicos ou peritos, que nao
tém direito de voto.

3 - Sempre que a colaboragéo de peritos ou técnicos implique o pagamento de honorarios ou despesas,
a CES apresenta proposta fundamentada nesse sentido ao Conselho Directivo do INSA, I.P,, solicitando a
respectiva cobertura financeira.

4 — Os membros da CES sé&o designados por um mandato de trés anos, com possibilidade de uma
renovacao por igual periodo.

5 — Qualquer membro da CES pode renunciar ao seu mandato mediante declaracao escrita ao
Presidente, devendo manter-se em func¢des até a designacao de novo membro, o que devera ocorrer
no prazo maximo de trinta dias.

6 — Aos membros da CES nao é devida, pela sua actividade, qualquer remuneracgao, directa ou
indirecta, sem prejuizo de lhes ser abonado o reembolso de despesas de transporte.

Artigo 3.°
Competéncias

1 — Compete a CES:

a) Zelar, no ambito do funcionamento do INSA, I.P. pela salvaguarda da dignidade e integridade do ser
humano;

b) Emitir, nos termos dos numeros seguintes, pareceres sobre questdes éticas no dominio das
actividades do INSA, |.P.;

¢) Pronunciar-se sobre as questdes éticas decorrentes da implementacao de protocolos de investiga-
céo cientifica, nomeadamente os que se refiram a ensaios de diagnostico e terapéutica e técnicas
experimentais que envolvam seres humanos e seus produtos bioldgicos, executados no ambito
das actividades do INSA, |.P;

d) Contribuir para a divulgacao dos principios gerais da bioética pelos meios julgados adequados;

s Aprovado pela Ata da CES de 14 de maio de 2009, que altera o Regulamento aprovado pela Ata da Comisséo de 20 de margo
de 2009.

tica para a Saude

Somissé&o de

~
L



@ Legislacdo do INSA 2013

e) Todas as outras que, nos termos da legislagdo em vigor, venha a ser chamada a exercer, designada-
mente ao nivel dos ensaios clinicos.

2 — Os pareceres emitidos pela CES, assumem sempre a forma escrita e ndo tém caracter vinculativo,
sem prejuizo do determinado no regime legal relativo a ensaios clinicos em seres humanos, consagrado
na Lei n.? 46/2004, de 19 de Agosto.

3 — A CES emite pareceres por iniciativa propria ou mediante solicitag@o escrita do Conselho Directivo
do INSA, I.P., de qualquer profissional de saude da instituicdo e de doentes ou seus representantes.

4 — Os pareceres devem ser assinados pelo Presidente ou, no seu impedimento, pelo Vice-presidente,
devendo ser indicada a data da reunidao em que o parecer foi aprovado.

5 — A CES elabora, no fim de cada ano civil, um relatério sobre a sua actividade, que deve ser enviado
ao Conselho Directivo do INSA, I.P.

Artigo 4.°
Direccao

1 — A CES elege, de entre os seus membros, um Presidente e um Vice-presidente que constituem a
Direccéo.
2 — O Vice-presidente coadjuva o Presidente e substitui-o nas suas faltas e impedimentos.

Artigo 5.2
Competéncias do Presidente

1 — Compete ao Presidente:

a) Representar a CES;

b) Convocar as reunides;

c) Abrir e encerrar as reunioes;

d) Dirigir os trabalhos e assegurar o cumprimento das leis e a regularidade das deliberagdes;

e) Nomear relatores de entre os membros da CES para elaboragéo de pareceres;

f) Solicitar pareceres a técnicos ou peritos se tal for deliberado pela CES;

g) Assegurar a articulagdo com o Conselho Directivo e/ou os servigos do INSA, I.P,;

h) Garantir a articulagdo com o elemento que assegurar o0 apoio administrativo e logistico da CES, a
designar nos termos do n.% 2 do artigo 2.°.

2 - O elemento previsto na alinea h) do nimero anterior tem as seguintes competéncias:

a) Secretariar as reunides;
b) Elaborar as actas das reunides;
c) Assegurar o expediente administrativo da CES, que podera delegar.

Artigo 6.°
Reunioes ordinarias

1 — A CES reunird ordinaria e extraordinariamente.

Comissao de Ftica para a Saude
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2 — As reunides ordinarias tém lugar no primeiro dia Util de cada trimestre e séo transferidas para o dia
util seguinte em caso de impedimento relevante, devendo o adiamento ser atempadamente comunicado a
todos os membros da CES, assim que for conhecido aquele impedimento.

Artigo 7.2
Reunioes extraordinarias

1 — As reunides extraordinarias tém lugar mediante convocatoria do Presidente.

2 - O Presidente é obrigado a proceder a convocagdo de uma reuniao extraordinaria sempre que, pelo
menos, dois dos membros com direito a voto Iho solicitem por escrito, indicando o0 assunto que desejam
ver tratado.

3 — A convocatoria da reuni@o deve ser feita para um dos 15 dias seguintes a apresentacgao do pedido,
mas sempre com uma antecedéncia minima de quarenta e oito horas sobre a data da reunido.

4 — Da convocatoria devem constar, de forma expressa e especificada, 0s assuntos a tratar na reunido.

Artigo 8.°
Ordem do dia

1 — A ordem do dia de cada reunido é estabelecida pelo Presidente que deve incluir os assuntos que
para esse fim |lhe forem indicados por qualquer membro, desde que sejam da competéncia da CES e o
pedido apresentado por escrito, com uma antecedéncia minima de 5 dias em relagao a data da reunido.

2 — A ordem do dia deve ser entregue a todos 0os membros com a antecedéncia de, pelo menos,
quarenta e oito horas da data da reuniao.

Artigo 9.2
Objecto de deliberacoes

S6 podem ser objecto de deliberagao os assuntos incluidos na ordem do dia da reunido, salvo se,
tratando-se de reunido ordinaria, pelo menos dois ter¢os dos membros com direito a voto presentes
reconhecerem a urgéncia de deliberagao imediata sobre outros assuntos.

Artigo 10.°
Quérum

A CES s6 pode deliberar em primeira convocagdo quando esteja presente a maioria dos seus membros
com direito a voto.

Artigo 11.°2
Declaracoes de interesses

Os membros da CES, no inicio do exercicio do cargo, entregam uma declaragéo de interesses.
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Artigo 12.°
Formas de votacao

1 — As deliberagdes sdo tomadas por votagdo nominal, devendo votar por ultimo o Presidente.
2 — S&o tomadas por escrutinio secreto as deliberagdes que envolvam a aprecia¢do do comportamento,
das qualidades ou das qualificagdes de qualquer pessoa.

3 —Nao podem estar presentes no momento da discussdo nem da votagdo os membros da CES que
se encontrem ou se considerem impedidos.

Artigo 13.2
Maioria exigivel nas deliberacoes

1 — As deliberagbes sao tomadas por maioria absoluta de votos dos membros com direito a voto
presentes a reuniao.

2 — Em caso de empate na votagao, o presidente tem voto de qualidade, salvo se a votagao se tiver
efectuado por escrutinio secreto.

3 - Havendo empate em votagdo por escrutinio secreto procede-se imediatamente a nova votagao e,
se 0 empate se mantiver, adia-se a deliberagdo para a reuniao seguinte; se na primeira votacdo dessa
reuniao se mantiver o empate, procede-se a votagdo nominal.

Artigo 14.°
Acta da reuniao

1 — De cada reunido é lavrada a acta, que contém um resumo de tudo o que nela tiver ocorrido,
indicando, designadamente, a data e o local da reunido, os membros presentes, 0s assuntos apreciados,
as deliberagcdes tomadas, a forma e o resultado das respectivas votagdes.

2 — As actas sao lavradas pelo elemento previsto na alinea h) do n.% 1 do artigo 5.2 e postas a aprovacao
de todos 0s membros no inicio da reunido seguinte sendo assinadas, apds a aprovagao, pelo Presidente.

3 - Nos casos em que a CES assim delibere, a acta é aprovada, em minuta, logo na reunido a que
disser respeito.

Artigo 15.2
Registo na acta de voto de vencido

1 — Os membros da CES podem fazer constar na acta o seu voto vencido e as razdes que o justifiquem.

2 — As declaragdes de voto de vencido acompanham os pareceres a enviar a quem os solicitou.

Artigo 16.°
Faltas

Os membros da CES devem comunicar ao Presidente as suas faltas as reunides.

a para a Saude
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Artigo 17.°2
Disposicoes Finais

1 — No exercicio das suas funcdes a CES deve ponderar e aplicar, em particular, o estabelecido na lei,
nos cddigos deontoldgicos e nas declaragdes e directrizes internacionais existentes sobre as matérias a
apreciar.

2 — Sem prejuizo do disposto no numero anterior, em tudo 0 omisso no presente regulamento, aplica-se
o Decreto-lei n.? 97/95, de 10 de Maio, o Cddigo do Procedimento Administrativo e demais legislacao
aplicavel.

3 - O presente regulamento entra em vigor imediatamente ap6s a sua aprovagao.

Lisboa (sede do INSA, I.P.), 14 de Maio de 2009
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CODIGO DE ETICA
INSTITUTO NACIONAL DE SAUDE DOUTOR RICARDO JORGE, IP."

(revisto em dezembro de 2012)
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1 - Ambito de aplicacéo

O presente Cédigo de Etica (a seguir designado por Cédigo) estabelece linhas de orientagdo em maté-
ria de ética profissional para todos os colaboradores em exercicio de fungdes ou atividades profissionais
no Instituto Nacional de Saude Doutor Ricardo Jorge, I.P, doravante designado de INSA, I.P., ou Instituto,
independentemente do regime de contratagéo, constituindo igualmente uma referéncia para o publico no
que respeita ao padrao de conduta exigivel ao INSA, I.P., no seu relacionamento com terceiros.

2 - Principios Gerais

A atuacao dos colaboradores do INSA, |.P., deve pautar-se pela lealdade para com o Instituto e deve
ser honesta, independente, isenta, discreta e ndo atender a interesses pessoais. Os colaboradores
devem igualmente aderir a padrdes elevados de ética profissional e evitar situagdes suscetiveis de
originar conflitos de interesse.

6 Aprovado pela Deliberagéo do CD de 18 de abril de 2013, que revé e atualiza o Despacho do CD n® 10/2011, de 4 de margo
de 2011.
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Os colaboradores do INSA, I.P., devem igualmente conhecer o Estatuto que disciplina os colaboradores
que exercem funcdes publicas, como diploma orientador e obrigatdrio, independentemente da modalidade
e constituicao da relagao juridica de emprego ao abrigo da qual exercem as respetivas fungoes.

Séo principios gerais deste Codigo:

2.1 Integridade

Os colaboradores do INSA, I.P., devem agir em todas as situacées de acordo com critérios
consubstanciados numa conduta honesta, diligente, garantindo a verdade e devem abster-se de
praticas que possam suscitar duvidas quanto ao respeito pelos principios éticos que regulam o
seu comportamento.

Os colaboradores do INSA, I.P., devem combater ativamente todas as formas de corrup¢ao, ativa
ou passiva. Deve ser prestada uma especial atenca@o aos favores e cumplicidades que possam
induzir a criagdo de vantagens ilicitas, que constituem formas subtis de corrupgao, tais como
ofertas ou recebimentos de verbas por parte de utilizadores, fornecedores ou outras entidades.
O seu comportamento deve pautar-se sempre dentro da legalidade e ir de encontro ao Plano de
Gestao de Riscos e Infracdes Conexas aprovado pelo Instituto.

O respeito pelo principio da integridade é incompativel com o facto de qualquer colaborador
solicitar, receber ou aceitar, a titulo pessoal, ofertas, favores ou outros beneficios, que excedam
um valor meramente simbdlico, e que de algum modo estejam relacionados com as suas fungdes
ou atividades.

A excecé@o a este principio sdo as ofertas institucionais, entendendo-se como tais as entregues
ou recebidas por forca do desempenho das fungdes em causa, que se fundamentam na relacao
de cortesia, ou estdo de acordo com 0s usos ou costumes, socialmente aceiteis.

2.2 Diligéncia, eficiéncia e responsabilidade

Os colaboradores do INSA, I.P., devem cumprir sempre com zelo, eficiéncia e da melhor forma
possivel as responsabilidades e deveres que lhes sejam cometidos. Devem estar conscientes da
importancia dos respetivos deveres e responsabilidades, ter em conta as expectativas de terceiros
relativamente a sua conduta dentro de padrdes genérica e socialmente aceites, e comportar-se
de forma a manter e reforgar a confianga do publico no Instituto e a contribuir para o eficaz funciona-
mento e a boa imagem da institui¢ao.

Deverao proteger e respeitar o patriménio do INSA, I.P., ndo utilizar em proveito pessoal, nem permitir
a utilizacdo abusiva por terceiros, de servicos, bens, equipamentos ou instalagdes da instituicao.

Os colaboradores devem atuar com subordinagao ao interesse publico, respeitando nomeadamente,

os principios da legalidade, da justica, e da boa-fé, nos termos legalmente aplicaveis.

2.3 Igualdade de Tratamento e a ndo discriminagdo

Os colaboradores do INSA, I.P. ndo podem praticar qualquer tipo de discriminagdo, em especial,
com base na raga, sexo, idade, incapacidade fisica, orientac@o sexual, opinides politicas, ideias
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filosdficas ou convicgdes religiosas. Devem demonstrar sensibilidade e respeito mutuo e abster-se
de qualquer comportamento ofensivo. O direito a reserva da intimidade da vida privada deve ser
respeitado escrupulosamente.

2.4 Lealdade e cooperacgéo

Para os colaboradores do INSA, I.P. o conceito de lealdade implica ndo s6 o adequado desempenho
das tarefas que lhes sdo atribuidas pelos seus superiores hierarquicos, como o cumprimento das
instrucdes destes ultimos, assim como, o respeito pelos canais hierarquicos apropriados. Devem
igualmente garantir a transparéncia e a capacidade de didlogo, consideradas adequadas no trato
diario pessoal com superiores hierdrquicos e colegas.

Os colaboradores devem facultar toda a informag@o ou conhecimento necessarios ao desenvolvi-
mento de atividades ou participagdo em tarefas por parte de outros colegas.

A ndo revelagdo a superiores hierdrquicos e colegas das informagdes necessarias que possam
afetar o andamento dos trabalhos, sobretudo com o intuito de obter vantagens pessoais, assim
como o fornecimento de informacdes falsas, inexatas ou exageradas e a recusa em colaborar com
0s colegas, considera-se como comportamento inadequado e violador do principio de lealdade e
cooperagao.

Os colaboradores do INSA, I.P devem promover o bom relacionamento interpessoal, em respeito
pelo préximo, de forma a assegurar a existéncia de relag6es cordiais.

Os principios gerais referidos anteriormente devem evidenciar-se no relacionamento do trabalhador
com todos e com todas as entidades, quer sejam publicas ou privadas.

3 - Relacionamento com o exterior

3.1 Relacionamento com o publico

Os colaboradores do INSA I.P. devem evidenciar, no seu relacionamento com o publico, disponibili-
dade, eficiéncia, correcao e cortesia. Devem ainda assegurar que os pedidos dos utilizadores
dos servicos do Instituto sejam satisfeitos com celeridade e qualidade e que sejam prestadas as
informacdes pretendidas de forma clara e compreensivel.

Os colaboradores do INSA I.P que lidem com documentos que contenham informagdo nominativa,
nomeadamente apreciagdes, ou juizos de valor, ou informacao abrangida pela reserva da intimidade
da vida privada ou que tenham acesso a este tipo de dados pessoais, devem garantir a confidenciali-
dade da informagéo, ndo podendo utiliza-los para outros fins alheios ao desempenho das suas
funcbes ou comunica-los a pessoas nao autorizadas.

A divulgacéo de informacéo confidencial a terceiros ndo autorizados, pode fazer incorrer o colabo-
rador em responsabilidade disciplinar, civil ou criminal.

3.2 Relacionamento com fornecedores

Tendo sempre presentes os principios da eficiéncia e da integridade, as relagcdes com fornecedores
devem desenvolver-se segundo processos de transparéncia e de estrita observéncia das condi¢oes
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acordadas, num clima de confianca reciproca e de elevado sentido de exigéncia técnica e ética,
com especial empenho quando estejam em causa relagdes contratuais de longa duragao.

Os colaboradores devem abster-se de qualquer utilizag@o abusiva de informagao a que tenham
acesso no ambito das suas fungoes.

E vedada aos colaboradores a comunicagao verbal de informagdes decorrentes da tramitagéo de
procedimentos relativos a fornecimento de bens ou prestacdo de servigos, os quais devem ser
comunicados apenas através dos canais oficiais.

Como estabelecido no ponto 2.1. estd igualmente vedado aos colaboradores, no &mbito do seu
relacionamento com os fornecedores, oferecer, solicitar, receber ou aceitar para si ou para terceiros
quaisquer beneficios, recompensas, presentes ou ofertas. Contudo, ofertas institucionais de diminuto
valor ou com caracter de marketing, consideram-se socialmente aceites, desde que enquadraveis
num contexto profissional de relagdes de cortesia entre cliente e fornecedor.

3.3 Autonomia técnica

Nos seus contactos com o exterior os trabalhadores, ndo devem solicitar ou receber, instru¢des de
qualquer entidade, organizagdo ou pessoa alheia ao INSA, I.P salvo indicagcdo em contrario dos seus
superiores hierarquicos.

3.4 Acumulagéo de atividades

Os colaboradores do INSA, |.P. apenas podem exercer atividades nao remuneradas ou remuneradas
que sejam enquadraveis nas condi¢cdes legalmente previstas e devidamente autorizadas.

A acumulagdo de atividades requer a comunicacdo escrita aos dirigentes, para verificacdo de
incompatibilidades e eventual autoriza¢do, na qual os colaboradores assumem de forma inequivoca
que as atividades acumuladas néo colidem de forma alguma com as fung¢des publicas que exercem,
nem colocam em causa a isen¢do e o rigor que deve pautar a sua agao.

No exercicio de atividades politicas, os colaboradores devem atuar de forma a preservar a indepen-
déncia e neutralidade das func¢des laborais que desempenham no INSA, I.P.

3.5 Sigilo profissional

Os colaboradores, mesmo depois do termo das suas fungdes, estao sujeitos ao sigilo profissional,
em particular nas matérias que, pela sua efetiva importancia, por virtude de deciséo interna ou por
forca da legislac@o em vigor, ndo devam ser do conhecimento geral.

Os colaboradores, devem usar de reserva e discricdo em relacdo a factos e informagoes de que
tenham conhecimento por via do exercicio das suas fungdes, bem como respeitar as regras
instituidas quanto a confidencialidade da informagao.

As informagdes pessoais sobre os colaboradores estdo sujeitas ao principio da confidencialidade,
apenas podendo ter acesso o préprio ou quem tenha como responsabilidade especifica a sua
guarda, manutengao ou tratamento da informacéo.
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Nos termos da legislacdo que norteia a investigacao cientifica e uma vez que a responsabilidade é
indissociavel da liberdade de investigacao, numa instituicéo publica, com as caracteristicas do INSA
.P., além de n&o ser permitido aos colaboradores do Instituto divulgar ou fornecer informagdes confi-
denciais obtidas direta ou indiretamente no desempenho das suas fung¢des, sempre que estiverem
em causa questdes relevantes para a seguranga ou saude publica, as mesmas, devem ser imediata-
mente comunicadas ao Conselho Diretivo, o qual decidira sobre a divulga¢ao ou néo divulgagcdo dos
resultados da investigacdo, com as consequéncias legais dai advenientes.

3.6 Conflito de interesses

Os colaboradores do INSA, I.P. devem evitar qualquer situacéo suscetivel de originar, direta ou
indiretamente, conflitos de interesses.

Na linha das nog¢des que tém sido apresentadas por organismos internacionais e conforme se
constata nas recomendacdes do Conselho de Prevencgdo da Corrup¢do, nomeadamente na Reco-
mendacdo de 7 de novembro de 2012 o conflito de interesses pode ser entendido nos seguintes
termos: “(...) o conflito de interesses no setor publico pode ser definido como qualquer situagdo
em que o agente publico, por forga do exercicio das suas fungdes, ou por causa delas, tenha de
tomar decisdes ou tenha contacto com procedimentos administrativos de qualquer natureza, que
possam afetar, ou em que possam estar em causa, interesses particulares seus ou de terceiros
e qQue por essa via prejudiquem ou possam prejudicar a isen¢do e o rigor das decisées administra-
tivas que tenham de ser tomadas, ou que possam suscitar a mera duvida sobre a isen¢ao e o rigor
que sdo devidos ao exercicio de fungdes publicas. (...)".

3.7 Poder de representacao

No exercicio das suas fungdes e atividades o trabalhador ndo representa, nem pode representar o
INSA, I.P., exceto se previamente autorizado ou indicado para esse efeito superiormente.

3.8 Relacionamento com a comunicagao social

Em matéria que se prenda com a atividade e imagem publica do Instituto s6 é permitido aos colabora-
dores conceder entrevistas ou fornecer informagdes que néo estejam ao dispor do publico em geral,
por iniciativa propria ou a pedido dos meios de comunicacgao social, quando tenham sido indicados
para esse efeito pelo Conselho Diretivo do INSA I.P.

As informagdes prestadas aos meios de comunicagao social devem possuir caracter informativo
e verdadeiro, respeitar os parametros culturais e éticos da comunidade e a dignidade da pessoa
humana, bem como, contribuir para a valorizagao e dignificacdo da imagem do INSA I.P.

4 - Relacdes Internas

4.1 Colaboragéo e espirito de equipa

Como referido anteriormente no ponto 2.4 as relagdes entre os colaboradores do INSA, |.P., devem
basear-se na confianga, na honestidade e no respeito mutuo, ndo sendo permitidas atitudes ou
comportamentos ofensivos.
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Os colaboradores que exercem fungdes de direcéo, coordenacgéo e chefia devem orientar e instruir
0s elementos que integram as suas equipas de forma clara e compreensivel, e definir-lhes objetivos
e tarefas desafiantes mas exequiveis, mantendo com eles uma relag@o permanente e leal.

Os subordinados devem respeitar 0os seus superiores hierarquicos e empenhar-se zelosamente
em alcancar os objetivos e cumprir as tarefas que estes, no dmbito da missao do INSA I.P., Ihes
definam.

4.2 Utilizagao dos recursos

O equipamento e instalagdes do INSA |.P., independentemente da sua natureza, destina-se a ser
utilizado para cumprimento da missdo e objetivos do Instituto.

Os colaboradores do INSA, I.P., devem, no exercicio da sua atividade, ser responsaveis pelo correto
uso dos equipamentos e demais instalagdes, adotando todas as medidas adequadas e justificadas
no sentido de racionalizar os custos e despesas inerentes ao funcionamento dos mesmos.

O acompanhamento da utilizagéo dos equipamentos, das instalagcdes e demais recursos disponiveis
por parte de estagiarios e bolseiros, € da responsabilidade dos Coordenadores dos Departamentos,
sem prejuizo da responsabilidade pessoal dos estagiarios e bolseiros em causa.

Devem igualmente ser observadas as normas ambientais existentes, e na sua agdo, os trabalhado-
res, devem tanto quanto possivel, reduzir eventuais impactos ambientais negativos e eventuais
situacOes de risco para a saude publica.

5 — Comissao de Etica para a Satde (CES) do INSA L.P.

No INSA I.P. existe, nos termos legais em vigor, uma Comiss&o de Etica para a Satide, com competéncias
no dmbito da emissdo de pareceres sobre questdes éticas no dominio das atividades do Instituto, contribuin-
do igualmente para a divulgacao dos principios gerais da bioética pelos meios julgados adequados.

O dever de colaboragao reciproca deve pautar o relacionamento entre a Comissdo de ética e as
diversas unidades orgénicas do INSA I.P.

6 — Disposicoes finais

O desrespeito ou incumprimento por parte de qualquer colaborador do INSA, I.P., das normas de
conduta constantes do presente Codigo, deverd ser reportado superiormente e podera fazer incorrer o
colaborador em causa, em responsabilidade disciplinar ou outra aplicavel, consoante a gravidade do
caso.

O Cddigo seré divulgado a todos os trabalhadores, nomeadamente através do site do INSA, I.P. tendo
entrado em vigor no dia catorze de fevereiro de dois mil e onze, com posterior revisdo no ano de dois mil
e doze.
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REGULAMENTO DE PROPRIEDADE INTELECTUAL
INSTITUTO NACIONAL DE SAUDE DOUTOR RICARDO JORGE, I.P. 7

O Instituto Nacional de Saude Doutor Ricardo Jorge, I.P, doravante INSA, I.P., reconhece a importancia
e relevancia que o conhecimento gerado pelas actividades de investigagao tem para o desenvolvimento e
beneficio da Sociedade. Cabe-lhe, pela sua missao, nomeadamente, assegurar a inovagao constante e o
progresso consistente da sociedade do conhecimento, da ciéncia e da saude, orientada para as necessida-
des em saude publica.

Compete ao INSA, I|.P. encorajar e sensibilizar os investigadores e demais pessoal afecto aquela
actividade no INSA, I.P., para a importancia do desenvolvimento da investigacao cientifica aplicada na
area da saude, e para a necessidade de promover formas sustentadas de valorizagdo do conhecimento
e dos resultados de Investigacdo e Desenvolvimento (I&D) gerados, nomeadamente, com base numa
politica estruturada de apoio a protec¢ao e valorizagdo da propriedade intelectual inerente a todos estes
activos.

A valorizagé@o do conhecimento devera ser feita através duma utilizagdo eficaz dos direitos de proprie-
dade intelectual, a qual engloba a propriedade industrial e os direitos de autor, assentes em principios
de transparéncia e equidade e numa politica de cooperagdo entre todos os envolvidos, como forma
de contribuir para o progresso econdmico e social do Pais através da transferéncia de tecnologia, da
inovagdo e da promogéo do empreendedorismo.

O apoio inequivoco a transferéncia de tecnologia e do saber passa também pela criagao de incentivos
aos criadores e as unidades de investigacdo a que estejam associados, estimulando uma participacao
activa no processo de valoriza¢ao dos resultados da investigacéo.

O presente documento regula a gestdo da propriedade intelectual no INSA, I.P., enquadrado nas
disposicdes constantes da legislagdo em vigor, nomeadamente o disposto no artigo 59.° do Cédigo da
Propriedade Industrial, nos artigos 13.% e 14.2 do Cdodigo do Direito de Autor e dos Direitos Conexos,
no artigo 3.2 do Decreto-Lei n.? 252/94, de 20 de Outubro (Lei de Protecgao Juridica dos Programas
de Computador) e no artigo 59.° do Decreto-Lei n.? 124/99 de 20 de Abril (Estatuto da Carreira de
Investigacao Cientifica ou ECIC).

Obedecendo ao disposto nestas normas legais e sem prejuizo das demais aplicaveis, o presente
regulamento tem por finalidade:

* Fixar as condi¢des do exercicio do direito de opcao por parte do INSA, I.P., relativamente a titularida-
de de direitos de propriedade intelectual incidentes sobre quaisquer activos intelectuais gerados no
ambito das suas actividades,

* Determinar os casos em que a utilizagao de recursos do INSA, |.P. em actividades de |&D implica
a transmissao ao INSA, |.P., de direitos de propriedade intelectual incidentes sobre os resultados
de 1&D resultantes dessa utilizagao,

7 Aprovado pela Deliberagao do CD de 22 de agosto de 2013
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* Estabelecer os critérios para a determinagao das remuneracdes especiais a atribuir aos criadores
intelectuais,

* Promover a participag@o dos colaboradores na prospecgdo de eventuais interessados na exploragao
da propriedade intelectual e

* Regular, em geral, as condicdes de valorizagcdo da propriedade intelectual gerada.

CAPITULO |

Disposicoes gerais

Artigo 1.2
Objecto e ambito de aplicacao

1.1 O presente regulamento define uma politica de propriedade intelectual que salvaguarda os
interesses e a missao do INSA, I.P., enquanto laboratério do Estado no sector da saude e de interesse
estratégico nacional, e incentiva a efectiva transferéncia de conhecimento para a sociedade, sob todas
as formas legalmente admissiveis.

1.2 Para efeitos de interpretacao e aplicaga@o do presente regulamento, sdo desde logo aplicaveis
o Decreto-Lei n.2 124/99 de 20 de Abril (ECIC), o Cddigo da Propriedade Industrial, adiante designado
CPI, e 0 Cddigo do Direito de Autor e dos Direitos Conexos, nomeadamente quanto aos conceitos de
invencao, criacao e obra.

Artigo 2.2
Recursos do INSA, I.P.

Para efeitos de interpretacao e aplicagdo do presente regulamento, salvo estipulagdo em contrario,
entende-se por recursos do INSA, I.P., todos o0s activos corpdreos e incorpdreos detidos, ou administrados,
pelo INSA, I.P., mas nao se limitando a infra-estruturas, equipamentos (incluindo materiais, laboratérios,
bibliotecas, computadores, todo e qualquer bem movel), resultados de I&D alcan¢ados no &mbito das
actividades correntes do INSA, I.P., quaisquer direitos de propriedade intelectual e reputagdo no mercado
nacional e internacional.

Artigo 3.°
Ambito pessoal

3.1 Consideram-se abrangidos pelas disposi¢cdes do presente regulamento as seguintes pessoas
singulares, doravante designadas inventores, criadores ou autores do INSA, I.P.:

a) Investigadores e colaboradores do INSA, I.P., vinculados por contrato de trabalho, de prestacao de
servigos ou por qualquer outra forma de vinculagao juridica;

b) Investigadores e colaboradores de outras entidades de ensino e de investigacdo que desenvolvam
actividade, a qualquer titulo, junto do INSA, I.P. e utilizando os recursos deste, sem prejuizo de
qualquer disposicao legal que, de modo imperativo, determine regime diverso ou estipulagdo em
contrario;
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c) Outras pessoas cuja actividade implique a utilizagdo de recursos do INSA, I.P., designadamente
bolseiros, sem prejuizo de qualquer disposicao legal que, de modo imperativo, determine regime
diverso ou estipulagdo em contrario.

3.2 A aplicagédo do presente regulamento estende-se até ao final do ano civil seguinte ao do termo do
vinculo contratual de qualquer sujeito previsto na alinea a) do nimero 3.1 supra com o INSA, I.P. no que
concerne as invengdes ou criagdes divulgadas durante esse periodo e derivadas de trabalho realizado na
pendéncia do vinculo contratual com o INSA, I.P.

3.3 Sem prejuizo do estabelecido nos numeros anteriores, a todos os sujeitos que desenvolvam
actividade junto do INSA, I.P. sem vinculo contratual de trabalho, de investigacdo ou de prestacao
de servicos, devera ser solicitada, previamente ao inicio da sua colaboragao, declaragdo escrita de
adesao ao presente regulamento, quando seja previsivel a obtencao de resultados de |&D passiveis de
proteccdo pela utilizagcdo dos direitos de propriedade industrial.

CAPITULO I

Direitos de Propriedade Industrial

Artigo 4.°
Titularidade de Direitos de Propriedade Industrial

4.1 O INSA, I.P. prevé, como principio geral, a titularidade dos direitos de propriedade industrial
relativos as invencdes ou as demais criacdes passiveis de proteccao pelo CPI, bem como a propriedade
de resultados e demais informagdes técnicas com valor econémico, adiante designadas por resultados
de I&D, concebidas e realizadas, no todo ou em parte, pelos sujeitos referidos no artigo 3.° e com a
utilizagéo de recursos definidos no artigo 2.2, sem prejuizo do disposto nos numeros seguintes.

4.2 As invengoes, os desenhos e modelos e os resultados de |&D criados pelo pessoal investigador
enquadrado no regime do ECIC e no desempenho de sua actividade publica, sdo propriedade daqueles
e do INSA I.P., em regime de compropriedade.

4.3 Atitularidade pelo INSA, I.P. dos direitos de propriedade industrial e dos resultados de I&D pode
ainda resultar:

a) Do exercicio do direito de opgéo, previsto no n.2 3 do artigo 59.% do CPI, relativamente as invencgdes
e demais criagOes elegiveis ao abrigo desta norma;

b) Nos casos em que ndo seja legalmente admissivel o exercicio do direito de opg¢éo, referido na
alinea anterior, pela transmissdo ao INSA, |.P.,, da quota-parte ou da totalidade dos direitos de
propriedade industrial ou da propriedade dos resultados de 1&D detidos, mediante a compensacgéo
do(s) inventor(es) em harmonia com a importancia dos activos transmitidos.

4.4 O regime-regra de titularidade previsto em 4.1 e 4.3 pode ser derrogado nos termos do disposto
no artigo 7.2.

Artigo 5.2
Direitos pessoais ou morais do inventor

Os direitos previstos em beneficio do INSA, I.P., ndo prejudicam o direito de todos os inventores ou
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criadores serem designado como em todos os pedidos de protecdo da invencéo ou da criagdo intelectual,
salvo quando solicitem por escrito o contrario.

Artigo 6.°
Deveres de informacao

6.1 Os inventores ou criadores obrigam-se a comunicar a existéncia e conclus@o de uma invengao
ou criagdo, em que tendo utilizado recursos do INSA, I.P., tenham participado na respectiva concepgao
ou realizagao, no prazo maximo de 30 dias a partir da data em que esta for considerada concluida.

6.2 Considera-se que a invengdo ou criagdo se encontra concluida quando, a luz das disposi¢des
legais aplicaveis, a mesma se encontra apta a ser protegida por direitos de propriedade industrial,
designadamente por direito de patente, de modelo de utilidade ou de desenho ou modelo.

6.3 A comunicacgdo supra referida sera efectuada mediante o envio ao Presidente do INSA, I.P. de um
formulério de comunicacéo de invencéo, de modelo aprovado pelo INSA, I.P., que devera ser preenchido
por um responsavel do grupo de investigagdo ou pelo proprio inventor ou criador, em casos de criagdes
ou invengdes individuais.

6.4 Sempre que a informacgdo constante do formulario supra referido seja insuficiente, devem os
respectivos subscritores fazer chegar ao INSA, |.P., toda a documentacgéo e informagao adicional que
Ihes for solicitada ou que considerem relevante para as decisoes relativas a protecao e valorizagao
economica da invengdo ou criagdo comunicada.

6.5 Todos os sujeitos enquadrados pelo regime do ECIC néo se encontram igualmente dispensados
do cumprimento das formalidades previstas no presente artigo.

6.6 O dever de informar, previsto nos numeros anteriores, abrange ainda todos inventores ou criado-
res previstos nas alineas b) e ¢) do numero 3.1 do artigo 3.%, que deverdo acompanhar o formulério de
comunicagdo de invenc@o com a declaragéo prevista em 3.3, sendo-lhes ainda vedado, em caso de
incumprimento destas obrigag6es, 0 acesso e a utilizagao de recursos do INSA, I.P., sem prejuizo da
obrigacao de indemnizar a instituic&o.

Artigo 7°
Confidencialidade e tutela dos activos intelectuais

7.1 Os inventores, criadores e todo o demais pessoal afecto pelo INSA, I.P. ao tratamento da informa-
¢ao compreendida no presente Regulamento devem abster-se de quaisquer divulgagdes ou publicagoes,
designadamente de natureza cientifica ou académica, relativas directa ou indirectamente a inveng¢éo ou
criacdo, antes de para tal serem autorizados por escrito pelo Presidente do INSA, I.P., por forma a ndo
prejudicar a possibilidade de proteccdo da invencao ou criagéo.

7.2 Qualquer intencao de divulgacao de matéria relevante na acepgdo do numero anterior, designada-
mente atinente com publicagdes cientificas ou académicas, deve ser requerida ao Presidente do INSA, I.P,,
acompanhada de documento que evidencie totalmente a divulgacao a realizar. O Presidente do INSA, I.P.
devera pronunciar-se pelo deferimento, proposta de alteragcdes ao conteudo a divulgar ou indeferimento
num prazo nao superior a 30 dias. Na falta de resposta tempestiva por parte do Presidente do INSA, I.P,,
considera-se tacitamente deferida a divulgacéo, nédo podendo o autor da mesma ser responsabilizado, a
qualquer titulo, por eventuais prejuizos ou danos derivados directa ou indirectamente dessa divulgacao.

dade Intelectual

Proprie



@ Legislacdo do INSA 2013

7.3 No caso de invencdes, criagdes ou resultados de 1&D gerados por investigadores abrangidos
pelo regime do ECIC, devem os mesmos ser ouvidos, nos mesmos prazos e com 0s mesmos efeitos,
relativamente aos activos de que sejam comproprietarios.

7.4 Exceptuam-se da aplicacao deste artigo todas as informagdes comprovadamente pertencentes
ao dominio publico.

Artigo 8.°
Deveres de colaboracéao

8.1 O dever de colaborar na prospeccéo de potenciais interessados na valorizacdo econémica de
invengdes ou criacdes, mantém-se, em relacao aos respectivos inventores ou criadores, mesmo depois
de por eles efectuada a comunicagédo a que se refere o artigo 6.°.

8.2 O dever de colaboragao dos inventores ou criadores do INSA, I.P., estende-se ao fornecimento
atempado de todas as informagdes técnicas necessarias a constituicdo, manutengao, defesa, promogao
e comercializagao dos direitos de propriedade industrial que incidam sobre as inveng¢des ou criacdes em
cuja concepgao ou realizagao estiveram envolvidos.

8.3 No caso de pluralidade de inventores ou criadores do INSA, I.P., devera ser nomeado um responsa-
vel pelo cumprimento do disposto no presente artigo.

Artigo 9°
Direitos do INSA, I.P. e processo de decisao

9.1 O INSA I.P. pode exercer o seu direito de opc¢ao previsto em 4.1, no prazo de 60 dias a contar
da recepcao do formulario de comunicagdo de invengdo e/ou da recepgdo do ultimo dos elementos
informativos adicionais solicitados, valendo o evento que ocorrer em ultimo lugar para a contagem deste
prazo.

9.2 Relativamente aos casos de invengdes, desenhos e 0os modelos e resultados de 1&D alcangados
ou criados pelo pessoal investigador abrangido pelo ECIC, no desempenho de sua actividade publica,
enquadrados em 4.2, 0 INSA I.P. com base na mesma comunicagao de invengao, podera exercer o seu
direito de op¢do a compropriedade, no mesmo prazo de 60 dias referido no nimero anterior.

9.3 O Presidente do INSA, IP. decidira sobre a protec¢ao dos resultados de investigacao e informara
os inventores ou criadores do INSA, IP. relativamente a possibilidade de publicagao de resultados
relacionados com a invengao ou criacao, respeitando neste particular o prazo previsto em 7.3.

9.4 Nos casos em que 0 INSA, I.P. decida nao exercer o direito de op¢éo a titularidade ou comproprie-
dade sobre as invencgdes, desenhos e 0s modelos e resultados de 1&D comunicados e nos casos em
que néo profira decisdo nos prazos previstos, esse direito sera integralmente devolvido aos inventores e
criadores, que poderdo, a expensas proprias, proteger e valorizar aqueles activos intelectuais.

9.5 No caso previsto no numero anterior, 0s inventores e criadores obrigam-se a concessdo de uma
licenca ndo exclusiva, gratuita, intransferivel e circunscrita a actos de natureza ndo comercial, em beneficio
do INSA, I.P. sobre as invengdes, desenhos e os modelos e resultados de 1&D gerados.

Propriedade Intelectual



@ Legislacdo do INSA 2013

Artigo 10.2
Proteccao dos activos intelectuais

10.1 Cabe ao INSA, I.P., definir a forma de protec¢ao mais adequada para as invengoes e criagdes cuja
titularidade Ihe pertenca integralmente, assumindo todos os custos inerentes ao processo de protec¢cdo
juridica e manutenc@o dos direitos outorgados, isentando de comparticipagao nos respectivos custos todos
os inventores ou criadores envolvidos, sem prejuizo do disposto nos nimeros seguintes.

10.2 Nos casos de compropriedade com colaboradores enquadrados no regime do ECIC, os custos
acima referidos serdo partilhados, em partes iguais, entre o INSA, |.P. e os comproprietarios.

10.3 Podera ser prevista uma forma alternativa de suporte de custos com a protec¢éo, definida caso
a caso, ao abrigo do disposto nos artigos seguintes.

Artigo 11°
Regime de remunerag6es e compensacgoes

11.1 O INSA, I.P. obriga-se a partilhar com os inventores e criadores os proveitos liquidos emergentes
da exploracéo de invengdes, desenhos ou modelos e resultados de 1&D, de acordo com os seguintes
critérios:

a) Quando feitos ou criados por pessoal investigador integrado no regime do ECIC, tais proveitos serao

divididos em partes iguais pelo inventor, criador ou pela equipa inventora e pelo INSA I.P,;

b) Nos restantes casos, de acordo com a importancia da invengé@o, conquanto seja sempre assegurada

ao inventor, criador ou equipa inventora uma percentagem minima de 50% desses proveitos.

11.2 Por proveitos liquidos, na acepcao do presente regulamento, entendem-se todos e quaisquer
proveitos emergentes da exploragdo de invengdes, de desenhos ou modelos, bem como de resultados
de I&D gerados no seio do INSA, I.P., mediante a celebragao de quaisquer contratos, licengas, transmis-
sdes ou auferidos a partir de qualquer outra forma admissivel de exploragéo, deduzidos dos montantes
suportados pelo INSA, |.P. com a respectiva proteccao e esforco de comercializagao, contabilisticamente
apurados e evidenciados.

11.3 Sendo varios os inventores ou criadores do INSA, I.P. que contribuiram para a concepgao e
realizac@o de uma invencao, criagdo ou resultado de 1&D, a remuneracéo referida no numero anterior
sera distribuida equitativamente entre todos eles, salvo se resultar de um acordo estabelecido, entre
aqueles, de percentagem diferente e acordo esse, formalmente comunicado ao INSA, I.P.

11.4 O direito as remuneragdes previstas nos numeros anteriores, mantém-se mesmo apds a cessagao
do vinculo laboral ou da colaboragao entre o INSA, I.P., e o inventor ou criador.

11.5 A subscricao da declaragdo referida em 3.3, determina o reconhecimento, pelo respectivo
subscritor, de que nenhuma outra qualquer quantia ou vantagem econdémica, para além da remuneragao
prevista no presente artigo, Ihe é ou serd devida pelo exercicio do direito de opgao ou pela transmissao
do seu direito a favor do INSA, I.P.

11.6 O INSA I.P. determinara a forma como a sua receita sera utilizada, nomeadamente beneficiando
os Departamentos Técnico-Cientificos, aos quais os inventores ou criadores estejam ligados, ou utilizando
a mesma para investimento em actividades de transferéncia de tecnologia.
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Artigo 12.°
Contratos e Protocolos

12.1 Todos os contratos e protocolos a celebrar pelo INSA, I.P. com terceiras entidades deverao prever
normas relativas aos direitos de propriedade intelectual, tendo em conta o disposto no presente regulamen-
to, sempre que se prevejam actividades das quais possam resultar activos intelectuais relevantes.

12.2 Em conformidade, de todos os contratos e protocolos devera constar:

a) A titularidade de direitos de propriedade intelectual sobre invengdes ou criagcdes resultantes e o
concomitante respeito e salvaguarda dos direitos morais ou pessoais dos inventores e criadores
envolvidos;

b) A assuncé@o dos encargos com o processo de constituicdo, manutencéo, defesa, promogao e
comercializagé@o dos direitos a constituir sobre os activos intelectuais gerados;

c) O processo decisdrio para a definicdo ou alteragao da forma de protecao, nomeadamente para o
ambito territorial de protecgao;

d) A exploragao comercial da invengao ou criagéo e a diviséo de proveitos financeiros;

e) A salvaguarda dos direitos do INSA, I.P. e dos inventores ou criadores, nomeadamente no caso de
licenciamento ou transmissao a terceiros;

f) A confidencialidade e as condigdes de divulgacao e publicagéo dos resultados obtidos;

g) A identificacao dos potenciais inventores ou criadores, a caracterizagao da sua participacéo no
processo de criagao ou invencao, e a identificagdo de quem os representa junto do Presidente do
INSA, IP..

12.3 Alguns dos elementos referidos no nimero anterior poderao ser disciplinados em termo adicional
ao contrato ou protocolo.

12.4 Cabe ao responsavel pela execugdo do contrato ou protocolo, responder perante o INSA I.P, pelo
cumprimento do estipulado neste artigo.

Artigo 13.2
Criacao de sociedades spin-off

13.1 Os inventores ou criadores do INSA, IP. poderdo manifestar a vontade de constituirem uma
sociedade comercial (spin-off), cujo objecto social contemple a explora¢ao econodmica da inveng¢éo ou
criagdo comunicada ao INSA, I.P..

13.2 O despacho do Presidente do INSA, IP. que autorize a exploragdo econdmica duma inveng¢ao
ou criacdo através de uma sociedade spin-off deve acautelar, conforme estabelecido no artigo 11.%, os
beneficios econdmicos para o INSA, I.P., bem como, para os investigadores ou criadores que ndo surjam
associados a criagao daquela sociedade spin-off destinada a explorar economicamente a inveng¢ao ou
criagdo, em cuja concepgao ou realizagao tenham participado.

13.3 A eventual participacéo de inventores ou criadores, na qualidade de sécios, em sociedade spin-off
tal como definida no presente artigo nao prejudica o direito a participarem na partilha de proveitos com o
INSA, I.P., prevista no artigo 11.2 nem equivale a renuncia a tal direito, nos termos definidos.

13.4 Todos os envolvidos no processo de criagdo de sociedades comerciais spin-off deverao acaute-
lar os normativos legais relacionados com as respectivas relagées de emprego publico, nos termos da
legislagcdo aplicavel.
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CAPITULO IIl

Do Direito de Autor e direitos conexos

Artigo 14.°
Titularidade do Direito de Autor

141 O INSA, IP. estabelece, como principio geral, a atribuicdo aos autores, da titularidade do direito
de autor sobre as obras literarias, cientificas ou artisticas por eles realizadas, salvo quando aquelas obras
hajam sido criadas por encomenda expressa do INSA, |.P., que previamente tenha organizado e dirigido a
sua criagao, casos em que os direitos patrimoniais de autor sobre tais obras séo atribuidos ao INSA, I.P..

14.2 Tratando-se da execucao duma obra por encomenda, os direitos morais sobre a mesma permane-
cem no autor do INSA, IP. que a realizou.

14.3 No caso de obras realizadas no &mbito e em execugado de contrato ou protocolo celebrado entre
0 INSA, I.P. e outras entidades, aplicam-se as disposi¢des vigentes no contrato para o efeito, tendo em
conta o disposto no artigo 12.°.

Artigo 15°
Direito de Autor e Direitos Conexos nos Contratos e Protocolos

15.1 Todos os contratos e protocolos realizados entre 0 INSA, I.P. e outras entidades devem conter pre-
visdes relativas ao direito de autor e direitos conexos, tendo em conta o disposto no presente regulamento,
sempre que se prevejam atividades das quais possam resultar direitos de autor e direitos conexos.

15.2 Cabe ao responsavel pela execugao do contrato ou protocolo, por parte do INSA, I.P., o cumpri-
mento do estipulado neste artigo.

Artigo 16°
Dever de Informacao

16.1 Sempre que um sujeito abrangido pelo presente regulamento realize uma obra cuija titularidade
do direito de autor, nos termos legais ou contratuais, deva considerar-se como pertencente ao INSA, I.P,,
devera comunicar tal facto ao INSA, IP..

16.2 Na sequéncia do disposto no numero anterior, 0 INSA, I.P., decidira relativamente a protecéo e
valorizag@o econémica da obra.

Artigo 17.2
Publicacao, Divulgacao e Remuneracoes

17.1 O INSA, I.P. é responsavel pela publicagdo das obras literarias e artisticas sobre as quais detém
a titularidade do direito de autor.

17.2 Colaboragéo idéntica a prevista no artigo 8.° serd exigida aos autores que estejam associados
a realizacdo de uma obra literéria ou artistica de que o INSA, IP. seja titular do direito de autor.
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CAPITULO IV

Outras Disposicoes

Artigo 18.°

Invenc6es implementadas por computador
e programas de computador

18.1 As invencdes implementadas por computador e programas de computador que possam ser
registadas e protegidas pela propriedade industrial aplica-se integralmente o disposto nos Capitulos |
e Il, com as necessarias adaptagoes.

18.2 Cabe ao INSA, I.P. definir a estratégia de protecao e valorizagcdo econémica dos resultados de
investigac@o que possam dar origem a inveng¢des implementadas por computador ou a programas de
computador, cuja titularidade Ihes pertenca, tendo em conta os diferentes regimes legais a que ambos
estao sujeitos.

18.3 A titularidade dos programas de computador criados pelos sujeitos abrangidos pelo presente
regulamento pertence ao INSA, I.P., sem prejuizo da aplicacéo de qualquer disposicao legal ou contratual
que determine regime diverso ou estipulagdo em contrario. Essa titularidade, pelo INSA, I.P., resultara na
transmiss@o onerosa, em favor do INSA, I.P., da quota-parte ou da totalidade dos direitos de autor, com
contrapartida no pagamento da remuneracéo prevista no Capitulo Il, com as necessarias adaptacgdes.

Artigo 19.°
Interpretacao e Casos Omissos

19.1 A interpretacéo e integragdo do presente regulamento, far-se-a de acordo com a lei geral, as leis
especiais aplicaveis e com os principios gerais de direito.

19.2 O Presidente do INSA, I.P. poderd, por despacho, esclarecer quaisquer questoes referentes a
aplicacéo do presente regulamento.

Artigo 20.°
Entrada em Vigor

O presente regulamento entrara em vigor no dia seguinte ao da sua publicagéo.
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PARTE | — A POLITICA DE PREVENGCAO DA CORRUPCAO
1 - Compromisso de Etica

A matéria sobre que versa o presente Plano de Gestao de Riscos de Corrupgéo e Infragdes Conexas,

Aac CAnAvaa
0es Lonexas

orrupgao e Infrag

sdeC

[Slele)
SCO

stgo de Ri

Qe
\wlvj

reveste a mais elevada importancia, considerando que a atividade de gestdo e administracdo de dinheiros,
valores e patriménio publicos, tem obrigatoriamente que regular-se pelos principios constantes na Consti-
tuicdo da Republica Portuguesa, na Lei, nomeadamente no Cédigo de Procedimento Administrativo (CPA),
e nos principios éticos da Administrac@o Publica, designadamente:

1.2: Principio do Servigo Publico — Os funcionarios encontram-se ao servigo exclusivo da comunidade
e dos cidadaos, prevalecendo sempre o interesse publico sobre os interesses particulares ou de grupo.

2.2: Principio da Legalidade — Os funciondrios atuam em conformidade com os principios constitucionais
e de acordo com a lei e o direito.

'8 Aprovado pela Deliberagdo do CD de 18 de abril de 2013, que revé e atualiza o plano aprovado pela Deliberagéo do CD de
18 de junho de 2010
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3.2 Principio da Justica e da Imparcialidade — Os funcionarios, no exercicio da sua atividade, devem
tratar de forma justa e imparcial todos os cidaddos, atuando segundo rigorosos principios de neutralidade.

4.2 Principio da Igualdade — Os funcionarios nao podem beneficiar ou prejudicar qualquer cidadao em
funcéo da sua ascendéncia, sexo, raga, lingua, convicgdes politicas, ideoldgicas ou religiosas, situagéo
economica ou condi¢do social.

5.2: Principio da Proporcionalidade — Os funcionarios, no exercicio da sua atividade, s6 podem exigir
aos cidaddos o indispensavel a realizacdo da atividade administrativa.

6.2: Principio da Colaboracéo e da Boa-fé — Os funcionarios, no exercicio da sua atividade, devem
colaborar com os cidad&os, segundo o principio da Boa-fé, tendo em vista a realizagdo do interesse da
comunidade e fomentar a sua participacéo na realizagao da atividade administrativa.

7.2: Principio da Informacgédo e da Qualidade — Os funciondrios devem prestar informagdes e/ou
esclarecimentos de forma clara, simples, cortés e rapida.

8.%: Principios da Lealdade — Os funcionarios, no exercicio da sua atividade, devem agir de forma leal,
solidaria e cooperante.

9.2: Principio da Integridade — Os funcionarios regem-se segundo critérios de honestidade pessoal e
de integridade de caréacter.

10.2: Principio da Competéncia e Responsabilidade — Os funcionarios agem de forma responsavel e
competente, dedicada e critica, empenhando-se na valoriza¢éo profissional.

De referir ainda, que a par do CPA, encontramos igualmente na nossa ordem juridica, a Lei n.® 58/2008
de 9 de setembro, que estabelece o Estatuto Disciplinar dos Trabalhadores Que Exercem Funcgdes
Publicas, onde se define, o conceito de infragdo disciplinar, por referéncia a violagao dos deveres inerentes
a fungéo publica consagrados neste mesmo Estatuto.

Tendo em conta o normativo legislativo supra referido, surge igualmente em 2008 a Lei 54/2008 de
4 de setembro, que veio criar o Conselho de Prevencéo da Corrupgédo (CPC), entidade administrativa
independente, que funciona junto do Tribunal de Contas e cuja principal finalidade é desenvolver uma
atividade de &mbito nacional no dominio da prevengao da corrupgao e infragdes conexas.

Nestes termos, em 1 de Julho de 2009, o CPC aprovou a Recomendagao 1/2009 publicada no Didrio da
Republica, 2.2 série, n.° 140, de 22 de Julho de 2009, sobre “Planos de gestao de riscos de corrupgéo e
infracgbes conexas”, segundo a qual “Os drgdos maximos das entidades gestoras de dinheiros, valores
ou patriménios publicos, seja qual for a sua natureza, devem (...) elaborar planos de gestao de riscos
e infracgdes conexas (...)".
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E, recentemente nos termos da Recomendacéo do Conselho de Prevencao da Corrupcao, de 7 de
novembro de 2012, sobre gestao de conflito de interesses no setor publico, em que se define o conflito
de interesses no setor publico como “(...) qualquer situagdo em que o agente publico, por forga do
exercicio das suas fungbes, ou por causa delas, tenha de tomar decisdes ou tenha contacto com
procedimentos administrativos de qualquer natureza, que possam afetar, ou em que possam estar
em causa, interesses particulares seus ou de terceiros e que por essa via prejudiquem ou possam
prejudicar a isengdo e o rigor das decisées administrativas que tenham de ser tomadas, ou que
possam suscitar a mera duvida sobre a isengdo e o rigor que sdo devidos ao exercicio de fungbes
publicas (...).”, 0 INSA, I.P. através da centralizagdo dos registos de todos os pedidos de acumulagédo de
funcdes privadas/publicas numa base de dados e consequente revisdo anual de todas as aprovacgdes
de acumulacgéo de funcdes e posterior confirmagdo das mesmas, tenta prevenir este tipo de conflito.

Igualmente no &mbito da gestdo de conflito de interesses, os elementos designados para a constituicao
dos diversos juris, de pessoal ou aquisi¢des de bens e servigos, sao nomeados tendo em consideracédo o
estabelecido no Cddigo do Procedimento Administrativo.

Cumpre, pois definir em termos genéricos o significado de corrupc¢éo:

A definicdo de corrupgéo, enquanto crime, consta do Capitulo IV do Cédigo Penal e de legislacao
avulsa, nomeadamente podemos citar o n.? 1 do artigo 372.% do Codigo Penal — Corrupg¢éo passiva
para ato ilicito — “1 - O funciondrio que por si, ou por interposta pessoa, com o seu consentimento
ou ratificagdo, solicitar ou aceitar, para si ou para terceiro, sem que lhe seja devida, vantagem
patrimonial ou ndo patrimonial, ou a sua promessa, para um qualquer acto ou omissado contrarios
aos deveres do cargo, ainda que anteriores aquela solicitagdo ou aceitagéo, é punido (...)".

Nos artigos seguintes deste Capitulo IV do Cddigo Penal, encontramos ainda o conceito e puni¢do
aplicaveis a corrupgdo passiva para ato licito e corrupcéo ativa e a definicao de crimes conexos com
este, designadamente: Peculato; Participacdo econémica em negdécio; Violagdo de domicilio por
funcionario; Concussao; Emprego de forga publica contra a execugdo da lei ou de ordem legitima;
Recusa de cooperacéo; Abuso de poder; Violagao de segredo por funcionario; Violagdo de segredo de
correspondéncia ou de telecomunicagdes e Abandono de fungdes.

No ambito do exercicio da fungdo publica, os crimes supra referidos, ou constituem uma situagéo de
corrupcao através da pratica de um qualquer ato ou a sua omissdo, contra o recebimento ou a promessa
de uma qualquer compensagédo que nao seja devida, para o proprio ou para terceiro, ou tém como intencao
causar prejuizo ao interesse publico ou a terceiros.

Dado o enquadramento inicial, o Instituto Nacional de Saude Doutor Ricardo Jorge, IP (doravante
INSA, I.P. ou Instituto) reconhece a necessidade de adotar, em articulagdo com a sua Tutela, uma filosofia
de gestao orientada para a definicao clara de objetivos e sua concretizagdo, norteada por valores como
cultura de exceléncia e de qualidade.

E pretens&o do Instituto introduzir medidas focalizadas na prevencao da ocorréncia do fenémeno da
corrupgao e respetivas infragdes conexas no seu Plano, visando aumentar a transparéncia das decisdes



@ Legislacdo do INSA 2013

administrativas, reduzir as oportunidades de a¢des delituosas, clarificar zonas de incerteza, aumentar
0s niveis de controlo social e consolidar uma filosofia de gestdo transversal de minimizagao, a todo
0 momento, dos focos de risco para niveis aceitaveis de tolerancia ou eliminagéo, se possivel, dos
mesmos.

A boa execucéo deste projeto constituird um pilar fundamental para a reafirmagéo da credibilidade do
Instituto de modo particular, na medida em que, reafirma a confianca e integridade dos seus colaboradores,
mas também reforcard os niveis de credibilidade da Administracdo Publica como um todo.

Refira-se que é consciéncia de todo o INSA, I.P. que a apresentagdo deste Plano é o passo inicial na
defesa da transparéncia e no assegurar da confianga e credibilidade junto do publico e que se trata de
um processo em permanente construgao.

D
o

30

O INSA, I.P. esta comprometido em assegurar que a sua estrutura diretiva (Conselho Diretivo e chefias
intermédias) possua conhecimento suficiente de como identificar os riscos de corrup¢éo dentro das suas
unidades orgénicas e que estes cumpram as suas responsabilidades de concecao, implementagdo de
controlos e procedimentos que previnam, detetem, sancionem e erradiquem, sempre que possivel, 0s
comportamentos com vista a corrupgao.

~
V)

2 - Objetivos

Os principais objetivos deste Plano s&o os seguintes: Fomentar uma cultura de responsabilidade e de
integridade de nao corrupgao, que alcance toda a estrutura de recursos humanos; Promover a transparén-
cia das operacgdes; Minimizar as oportunidades de corrup¢do; Diminuir a discricionariedade; Reforgar e/ou
consolidar os procedimentos e mecanismos de prevengdo de comportamentos desviantes e com vista a
corrupcao; Facilitar e comunicar de forma célere os atos de corrupgao e reforgar a confianga do publico
em geral.

3 - Estratégias

Sé&o estratégias latentes a politica e procedimentos de gestao do INSA, IP as seguintes: Refletir na poli-
tica de recrutamento, de formagao e de avaliagdo dos recursos humanos preocupacdes de caracter ético
e deontoldgico; Modelar e/ou influenciar positivamente, o comportamento dos colaboradores através do
exemplo dos dirigentes e das chefias; Adotar praticas que promovam a simplificacao, seguranca e certeza
nos procedimentos; Melhorar os procedimentos de controlo interno, informacgéo e gestado com o objetivo de
reduzir a ocorréncia de erros e irregularidades; Fortalecer os mecanismos facilitadores de comunicagao
que assegurem a denuncia tempestiva de atos de corrup¢éo e definir, clarificar e dar visibilidade a politica
de gestéo do INSA, I.P. face a corrupcao, através da autorregulagdo e da assuncgéo de reconhecidas boas
praticas de governagao publica.

4 — Ambito

A Politica de Gestao de Riscos de Corrupcéo e Infracdes Conexas do INSA, IP aplica-se a todos
os colaboradores que integram os quadros de pessoal e demais elementos que efetivamente prestam
servicos de assessoria/consultoria especializada quer por tempo determinado ou indeterminado e ainda
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a todos os alunos e formandos do Instituto e ainda a todas as entidades publicas e/ou privadas e outros
interessados, que direta ou indiretamente se relacionem com o Instituto.

PARTE Il - CARACTERIZACAO DO INSTITUTO NACIONAL DE SAUDE DOUTOR RICARDO JORGE, I.P.

1 - Enquadramento histdrico

O Instituto Nacional de Saude Doutor Ricardo Jorge foi fundado em 1899, como Instituto Central de
Higiene, pelo Decreto n.? 16 861, de 11 de maio de 1929, foi dado aquele Instituto 0 nome do Doutor
Ricardo Jorge, nomenclatura que viria a manter até 1945, ano em que passou a designar-se Instituto
Superior de Higiene.

Em 1971, recebeu a designacao que atualmente ostenta. Ao longo de todo este periodo, no qual se
vem materializando a sua ja longa histéria, o Instituto Nacional de Satude Doutor Ricardo Jorge tem vindo
a acompanhar e a intervir ativamente no incessante desenvolvimento cientifico e tecnoldgico que se
vem registando no dominio da saude, sendo um organismo publico integrado na administragao indireta
do Estado, sob a tutela do Ministério da Saude, dotado de autonomia cientifica, técnica, administrativa,
financeira e patriménio préprio.

Assim, o estatuto de laboratdrio do Estado confere a este Instituto um papel predominante na investi-
gacdo cientifica e desenvolvimento experimental em ciéncias da saude, destacando-se em particular
as ciéncias biomédicas e as ciéncias da saude publica, incluindo a investigacao epidemioldgica, os
determinantes da saude e a avaliagao da qualidade dos servigos de saude publica. Simultaneamente,
esse estatuto deve assegurar que se processe sem dificuldades o desenvolvimento harmonioso das
outras atribui¢des, de importancia semelhante a que a investigacao cientifica tem, nomeadamente, as
de laboratério nacional de referéncia, de observatdrio nacional de saude e de prestador de servigos a
comunidade.

Neste contexto, impde-se que o Instituto Nacional de Saude Doutor Ricardo Jorge, I.P. seja dotado de
uma estrutura flexivel e desconcentrada que proporcione condi¢ées adequadas para que leve a cabo a sua
missdo, em articulagdo estreita ndo s6 com os servi¢os de saude, mas também com as universidades e
centros de investigacdo nacionais e estrangeiros, os restantes laboratérios do Estado e um largo conjunto
de outras entidades que partilham com ele, esferas de atividade comuns.

Em 2007 deu-se inicio a uma nova fase da vida do Instituto através do Decreto-Lei 271/2007 de 26
de julho, que alterou atribuicdes e a missao do INSA I.P. e integrou o Centro de Genética Médica Doutor
Jacinto Magalh&es (situado no Porto) como servi¢o desconcentrado do INSA I.P.

Recentemente a atual lei orgénica — Decreto-Lei n.? 27/2012 de 8 de fevereiro — reforca novamente
as atribuicoes do INSA I.P conferindo ao Instituto uma acrescida importéncia no panorama nacional, em
dominios relacionados com a saude e consequente Portaria n.2 162/2012 de 22 de maio, veio determinar
a reorganizagao interna com a aprovagé@o dos novos estatutos.

Desta forma, o INSA I.P. continua com sede em Lisboa, com o Centro de Estudos de Vetores e Doengas
Infecciosas, Dr. Francisco Cambournac (CEVDI), localizado em Aguas de Moura, integrado no Departamento
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de Doengas Infecciosas, mas fica apenas com um servigo desconcentrado no Porto, nomeadamente o
Centro de Saude Publica Doutor Gongalves Ferreira (CSPGF) uma vez que o Centro de Genética Médica
Doutor Jacinto Magalhaes, supra referido, deixa de ser um servigo do INSA I.P. (ficou transitoriamente no
Instituto, até ao passado dia 31 de dezembro de 2012).

O CSPGF, em maior pormenor no ponto 6 do presente Plano, tem sede no Porto, organiza-se em unida-
des e em sectores, que asseguram as competéncias previstas, respetivamente, para os departamentos
técnico-cientificos e para os servigos de apoio a investigacdo, gestdo e administragcao do INSA, I. P.

A composicao do Conselho Diretivo do INSA, I.P. também foi alterada, de forma a que hoje temos,
um Presidente — Prof. Doutor José Pereira Miguel e apenas um Vogal — Prof. Doutor José Calheiros, a
Comissao de Etica deixou de ser um érgéo do INSA, I.P. e o Instituto deixou igualmente de ter Gabinetes
de Apoio, que s&o atualmente areas funcionais, devidamente inseridas nos Departamentos e nas Direcoes
de Servicos do Instituto.

Com a recente reestruturacdo, o INSA I.P. sucedeu nas atribuicdes do Alto-Comissariado da Saude
no dominio da avaliagdo do Plano Nacional de Saude e recebeu igualmente as competéncias e sucedeu
na universalidade dos direitos e das obrigacdes do Departamento de Saude Publica da Administracdo
Regional de Saude de Lisboa e Vale do Tejo I.P. no que se reporta ao Laboratério de Saude Publica —
Micobacteriologia /Tuberculose.

2 - Comissao de Etica para a Satde (CES) do INSA I.P

Embora a Comisséo de Etica para a Saide tenha deixado de ser um 6rgéo do INSA I.P. conforme
referido, no INSA I.P. existe, nos termos legais em vigor, uma Comisséo de Etica para a Satde, com
competéncias no ambito da emissdo de pareceres sobre questdes éticas no dominio das atividades
do Instituto, contribuindo igualmente para a divulgagéo dos principios gerais da bioética pelos meios
julgados adequados, com um regulamento aprovado e da maior importancia num instituto com a missao
e atribui¢bes do INSA I.P.

3 - Missao, atribuicoes e objetivos estratégicos do INSA I.P. de acordo com o Decreto-Lei n.2
27/2012 de 8 de fevereiro

Missao:

O INSA, I.P. é o laboratério do Estado que tem por missé@o contribuir para ganhos em saude publica
através de atividades de investigacéo e desenvolvimento tecnoldgico, atividade laboratorial de referéncia,
observagdo da saude e vigilancia epidemioldgica, bem como coordenar a avaliag@o externa da qualidade
laboratorial, difundir a cultura cientifica, fomentar a capacitacdo e formagéao e ainda assegurar a prestacao
de servigos diferenciados, nos referidos dominios.

Atribuicoes:

* Promover e desenvolver a atividade de investigacao cientifica orientada para as necessidades
em saude publica, procedendo a gestédo cientifica, operacional e financeira dos programas de
investigacdo do sector da saude publica;

* Promover a capacitacdo de investigadores e técnicos, bem como realizar agdes de divulgagao da
cultura cientifica, numa perspetiva de salde em todas as politicas;
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Promover, organizar e coordenar programas de avaliacdo, no dmbito das suas atribuicdes, nomea-
damente na avaliagcdo externa da qualidade laboratorial e colaborar na avaliagéo da instalacéo e
funcionamento dos laboratdrios que exercam atividade no sector da saude;

Promover, organizar e coordenar programas de observacdo em saude através, nomeadamente,
de estudos de monitorizagdo ambiental e bioldgica (biovigilancia) de substéncias potencialmente
toxicas, tendo em vista avaliar a exposi¢do da populagdo ou de grupos populacionais especificos
a estas substéancias, realizados para fins de desenvolvimento de planos de prevencéo e controlo
da doenca;

Assegurar o apoio técnico-normativo aos laboratorios de saude publica;

Prestar assisténcia diferenciada em genética médica para prevencao e diagndstico, em servigos
laboratoriais;

Planear e executar o programa nacional de diagnéstico precoce;

Colaborar na realizagao de atividades de vigilancia epidemiolégica de doencas, transmissiveis e ndo
transmissiveis, e desenvolver ou validar instrumentos de observacdo em saude, nomeadamente
através de dados laboratoriais, no ambito de sistemas de informacgéo, designadamente garantindo
a producdo e divulgacao de estatisticas de saude publica, e promovendo os estudos técnicos
necessarios, sem prejuizo das atribuicdes da Direc¢ao-Geral da Saude e da Administragao Central
do Sistema de Saude, nesta matéria;

Assegurar a resposta laboratorial em caso de emergéncia bioldgica, de origem natural, acidental
ou deliberada, sem prejuizo da coordenacgado da Direc¢ao-Geral da Saude em matéria de resposta
apropriada a emergéncias de saude publica;

Proceder a monitorizagcdo do consumo de aditivos e da exposi¢ao da populagé@o a contaminantes
e outras substéncias potencialmente nocivas presentes nos alimentos, incluindo os ingredientes
alimentares cujo nivel de ingestao possa colocar em risco a satide dos consumidores;

Assegurar a recolha, compilagéo e transmissdo a Dire¢ao-Geral de Alimentagao e Veterindria para
efeitos de comunicacao a Autoridade Europeia de Segurancga Alimentar dos dados analiticos relativos
a composi¢ao, incluindo contaminantes e outras substancias quimicas, dos géneros alimenticios e
alimentos para animais;

Avaliar a execucdo e resultados das politicas, do Plano Nacional de Saude e programas de saude
do Ministério da Saude;

Desenvolver a¢des de cooperagdo nacional e internacional, de natureza bilateral ou multilateral,
no &mbito das atribuicdes que prossegue, sem prejuizo das competéncias proprias do Ministério
dos Negdcios Estrangeiros, em articulagdo com a Direc¢ao-Geral da Saude enquanto entidade
responsavel pela coordenacgao das relagdes internacionais do Ministério da Saude;

Prestar servicos remunerados, nomeadamente de assessoria cientifica e técnica, a entidades dos
sectores publico, privado e social, a nivel nacional e internacional, nas areas das suas atribui¢oes;
Instituir prémios cientificos e bolsas para a execugao de atividades de |&D, como incentivo a formagao
cientifica e técnica;

Assegurar a gestao e promogéo do Museu da Saude;

Colaborar, em matéria de investigacéo cientifica e laboratorial, com a Direc¢ao-Geral da Saude na
definicao e desenvolvimento de programas de saude, e

Garantir a articulagcdo com o Instituto Portugués do Sangue e da Transplantacao, na promogao e
apoio a investigacao nos dominios da ciéncia e tecnologia das areas da medicina transfusional,
transplantacao e medicina regenerativa.
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Objetivos estratégicos

A missdo e atribuicoes do INSA, I.P. consubstanciam-se em nove objetivos estratégicos, devidamente
categorizados em objetivos de resultados e objetivos de estrutura e processo:

] Alinhar as prioridades do INSA, I.P com as
prioridades da Saude
3
E
= 2 Reforcar as fungdes essenciais
o
2 3 Desenvolver a investigagao cientifica
4 Garantir a autossustentabilidade financeira
° 5 Melhorar os dialogos interno e externo
@
(O]
S 6 Modernizar os servigos administrativos
a
(O]
© 7 Melhorar a qualificagdo dos recursos humanos
>
E
‘g} 8 Reforcar a capacidade instalada
(O]
a
9 Reforcar a imagem

4 - Funcgoes essenciais

E no plano das fungées essenciais que o Instituto concretiza a sua Misséo e Atribuicdes. Em maior
detalhe passamos a elencar cada uma das principais atividades:

Investigacao e desenvolvimento — Abrange todas as atividades que na sua esséncia permitem a
efetivacao das atribuicbes de promogéo, coordenacéo e realizacé@o de 1&D pelo Instituto. Estao, neste
ambito, o planeamento e a execugao das investigagdes, a coordenagao de redes, comunicacao de
resultados, publicagdes e avaliagdo de trabalhos cientificos.

Laboratério de referéncia — Assegura o0 apoio técnico-normativo aos laboratérios dos servigos
de saude; participa na normalizag¢ao de técnicas laboratoriais ou outras; promove, organiza e garante
a avaliacdo externa da qualidade no &mbito laboratorial; prepara e distribui materiais de referéncia;
estuda e desenvolve novas metodologias, implementa métodos de referéncia e colabora na avaliagao
da instalacao e funcionamento dos laboratérios publicos ou privados que exer¢cam atividade no sector
da saude.
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Prestador de servicos diferenciados — O INSA, I.P. obriga-se a proporcionar a diversas entidades o
resultado do seu trabalho em areas de elevada especializagao e para as quais 0 INSA, I.P. esta vocaciona-
do — nomeadamente na area da prevencao das doengas genéticas e enquanto laboratdrio de referéncia.

Observatorio de saude — Processo de colheita e andlise de dados e interpretacéo de resultados
sobre saude e doenca de populagdes realizada para fins de vigilancia epidemioldgica e de monitorizagao
de planos, programas ou atividades de natureza semelhante, através de indicadores de saude e responsa-
bilidade do INSA, I.P.

Formacao — Conjunto de iniciativas organizadas pelo INSA, I.P. ou por entidades externas que tém
como primeira finalidade melhorar as competéncias socioprofissionais dos recursos humanos do INSA,
IP (formacé&o interna) e de outros profissionais de saude (oferta formativa), em areas da especialidade e
responsabilidade do INSA, |.P.

E igualmente essencial para a valorizagao pessoal e profissional dos profissionais e para a permanente
atualizacao dos servicos, a participagdo em iniciativas de informagéo e atualizagdo cientifica (ex: féruns,
encontros, jornadas).

Difusao da cultura cientifica — Corresponde a disseminagéo de informagao e conhecimento cientifico
associado a investigacdo e demais atividades que o INSA, |.P. realiza, com relevancia para publicos-alvo
especificos como é o exemplo da populagdo escolar.

5 - Principais atividades dos Departamentos técnico-cientificos, dos Servicos de Apoio
a Investigacao, Gestao e Administracao e do Museu da Saude, nos termos dos novos
Estatutos do INSA, IP aprovados pela Portaria n.2 162/2012 de 22 de maio

Departamentos técnico-cientificos:

Ao Departamento de Alimentacao e Nutricao (DAN) compete: Desenvolver atividades nas areas
da segurancga alimentar, toxicologia e avaliacdo do risco, composicao de alimentos, alimentacdo e
nutricdo, estilos de vida e impacto na saude, através de investigacao e desenvolvimento, vigilancia,
referéncia, prestacdo de servigos diferenciados, formagao, informagéao e consultoria e assim, promover,
coordenar e realizar investigacdo e desenvolvimento em alimentagcdo e nutricdo, identificando as
necessidades e estabelecendo as respetivas prioridades de acordo com as estratégias nacionais
e internacionais, nomeadamente as fixadas pelo Ministério da Saude, que reforcem os programas
nacionais e a internacionaliza¢do; promover, coordenar e implementar programas de observagao em
saude associados & alimentacao e avaliar o risco e beneficio para fins do desenvolvimento de planos
de prevencéo e controlo da doenca; assegurar a recolha, compilagdo e transmissdo a Dire¢do-Geral
de Alimentacdo e Veterinaria, para efeitos de comunicacdo a Autoridade Europeia de Seguranca
Alimentar, dos dados analiticos nacionais relativos a composigdo, incluindo contaminantes e outras
substancias quimicas, dos géneros alimenticios e alimentos para animais e assegurar a fungcao de
laboratdrio de referéncia para a saude, nos dominios da seguranga alimentar e nutricdo, através da
implementacao de novas metodologias, do estudo epidemioldgico laboratorial de doencas de origem
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alimentar, da prestacao de servigos diferenciados, incluindo ensaios analiticos, produg¢ao de materiais
de referéncia, e da organizacdo de programas de avaliagcéo externa da qualidade laboratorial.

Ao Departamento de Doencas Infecciosas (DDI) compete: Desenvolver atividades nas areas
dos diversos agentes microbioldgicos e da respetiva imunologia, assegurar a resposta laboratorial
em emergéncias de origem bioldgica e efetuar estudos de vetores e doencas infecciosas, integrando
o Centro de Estudos de Vetores e Doencas Infecciosas Doutor Francisco Cambournac e assim, promo-
ver, coordenar e realizar atividades e projetos de investigacdo em doencas infecciosas, seus agentes
e determinantes; contribuir para o planeamento da agenda de investigagdo em Saude; colaborar na
vigilancia epidemioldgica das doengas infecciosas, na sua componente laboratorial, em articulagcé@o
com as redes nacionais e internacionais; realizar prestacao de servicos diferenciados e consultoria
na area das doencas infecciosas e seus agentes e vetores; atuar na avaliagao do risco biolégico de
emergéncia em saude publica e coordenar as atividades dos biotérios.

Ao Departamento de Epidemiologia (DEP) compete: Desenvolver atividades nos dominios da
epidemiologia e bioestatistica aplicadas, incluindo a vigilancia epidemioldgica e a investigacdo em
cuidados de saude e assim, promover a identificagcdo de necessidades de conhecimento nos dominios
da observacdo em saude, da vigilancia epidemioldgica, de investigacao epidemioldgica, incluindo
epidemiologia clinica e investigagdo em servicos de saude; desenvolver, gerir e manter instrumentos
de observacdo em saude e sistemas de vigilancia epidemioldgica, quer por iniciativa prépria quer em
colaboragdo com outros departamentos do INSA, I.P., ou entidades externas; produzir indicadores
referentes aos estados de saude e de doenga da populagao e os respetivos determinantes, bem como
para a vigilancia epidemioldgica; realizar investigacdo epidemioldgica, incluindo de epidemiologia
clinica e investigacao em servigos de saude; realizar previsoes e delinear cenarios sobre a ocorréncia
de situagdes ou eventos de salude ou de doenca.

Ao Departamento de Genética Humana (DGH) compete: Desenvolver atividades no dominio dos
determinantes genéticos da Saude e da doenca, designadamente através de abordagens de indole
epidemioldgica, clinica, citogenética, bioquimica ou de genética molecular, e garantir o planeamento e
a execucao do programa nacional de diagndstico precoce, e assim conseguir executar investigacdo e
desenvolvimento nas modalidades relevantes, em linha com as prioridades estratégicas do Ministério da
Saude; assegurar, no dominio da genética, as fun¢des de laboratdrio nacional de referéncia; realizar ras-
treios e testes genéticos de base laboratorial e, em colabora¢do com o departamento de epidemiologia,
a organizacgao e gestdo dos respetivos registos e coleg¢des de produtos bioldgicos.

Ao Departamento de Promocao da Saude e Prevencao de Doencas Nao Transmissiveis
(DPSPSNT) compete: desenvolver atividades de investigacdo e monitorizacdo dos determinantes da
saude e dos fatores de risco e prote¢c@o de doengas ndo transmissiveis bem como de capacitagdo e
literacia em saude, e assim, proceder a investigacdo dos determinantes biolégicos, comportamentais
e ambientais que contribuem para a promo¢éo da saude ou para o desencadeamento de doencas
nao transmissiveis, assim como para um melhor tratamento e prognéstico dos doentes, incluindo a
organizacgdo e gestao das respetivas bases de dados e cole¢des de produtos bioldgicos; a avaliagao
diagndstica do estado de saude da populacéo e da efetividade de interven¢des no &mbito da promogao
da saude, produzindo evidéncia cientifica para a elaborac¢éo de linhas orientadoras com impacto em
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politicas publicas saudaveis; promover e divulgar a cultura cientifica, contribuindo para melhorar a
literacia em saude do cidadao, e a capacitagao de investigadores e profissionais de saude e com vista
ao diagnostico e prevencdo de doengas nao transmissiveis, proceder a aplicagcdo de resultados de
investigacdo e da implementacéo de novas metodologias em areas de referéncia.

Ao Departamento de Saude Ambiental (DSA) compete: Desenvolver atividades na area de interagéo
entre a saude e o ambiente, nomeadamente através da realizacao de estudos de monitorizagdo ambiental
e bioldgica (biovigilancia) de substéncias potencialmente toxicas, tendo em vista avaliar a exposi¢ao da
populagdo ou de grupos populacionais especificos a estas substancias, e assim, estudar os fatores de
risco de natureza ambiental e ocupacional com impacto na saude humana, huma perspetiva preventiva e
de protecéo relativamente a exposicdo; promover a elaboragcdo de planos de contingéncia para situagoes
de emergéncia na drea da saude ambiental e ocupacional, incluindo a comunicagéo do risco; promover
redes tematicas e parcerias, incrementando a colaboragao interinstitucional, quer a nivel nacional, quer
internacional; propor medidas corretivas ou preventivas de apoio a decisdo técnica e de politica de saude
na drea da saude ambiental e ocupacional e identificar as necessidades de investigacdo e desenvolvimento
em saude ambiental e ocupacional, estabelecendo as respetivas prioridades, de acordo com as prioridades
e estratégicas nacionais e internacionais, nomeadamente as fixadas pelo Ministério da Saude.

Servicos de Apoio a Investigacao, Gestao e Administracao:

A Direcdo de Gestdo de Recursos Humanos (DGRH) compete: Proceder & gestao e administragdo
dos recursos humanos, desenvolvendo as metodologias e os instrumentos de planeamento que permitam
a gestao previsional daqueles recursos; sistematizar as politicas de recursos humanos tendo em vista
a manutencao atualizada do manual de recursos humanos; promover a identificacdo de competéncias
criticas, para as diferentes areas de atividade do INSA, IP tendo em vista a progressiva gestao por compe-
téncias; elaborar, coordenar e acompanhar os programas de formagao interna; assegurar a atualizagao
das bases de dados de recursos humanos do INSA, I.P.; elaborar o balango social; implementar e gerir o
sistema de avaliagao e gest@o de desempenho; desenvolver e manter os conteudos do portal de recursos
humanos; promover e assegurar a comunicagado interna das politicas e processos de recursos humanos;
prestar apoio aos bolseiros de investigacédo, desenvolvimento tecnoldgico ou de formag@o conexa com
essas areas; organizar os processos de candidatura a bolsas Ricardo Jorge; executar as atividades de
expediente geral e distribuicdo de correspondéncia; organizar e manter o arquivo geral do INSA, I.P;
coordenar e assegurar as atividades de estafeta, internas e externas; assegurar o atendimento telefénico
e gerir a frota automdvel e garantir o seu funcionamento.

A Direcao de Gestéao de Recursos Financeiros (DGRF) compete: Elaborar o projeto de orgamento
anual, analisar e controlar periodicamente a sua execucao geral e por unidades funcionais e propor
alteracdes; controlar a execugao orcamental da despesa; controlar o sistema contabilistico que identifica
analiticamente os custos e proveitos associados as unidades funcionais; assegurar o registo de todos
os factos relevantes em termos orgamentais e contabilisticos, nomeadamente os procedimentos contabi-
listicos inerentes ao sistema de contabilidade geral e analitica; organizar, elaborar e manter atualizados
os registos patrimoniais e contabilisticos; garantir o cumprimento das obrigagdes fiscais; efetuar a gestao
de fundos, proceder a cobranga das receitas e taxas provenientes da sua atividade e ao pagamento das
despesas; promover a constituicdo, reconstituicao e liquidacédo de fundos permanentes; efetuar a gestdo
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das receitas; emitir autorizagdes de pagamento; elaborar a conta de geréncia e o relatério de gestao
anual; elaborar analises economico-financeiras; promover a cobranca atempada de receitas e efetuar o
seu depdsito regular; elaborar os processos de aquisi¢ao; assegurar a gestao administrativa dos procedi-
mentos em conformidade com a lei; assegurar a gestéo financeira dos projetos de investigagdo do INSA,
I.P.; colaborar na execugédo dos contratos de empreitada, de fornecimento de bens e servigos, locacdo
e assisténcia técnica; manter atualizado o inventario de bens moveis e imoveis afetos a instituicéo;
efetuar a gestdo previsional de bens consumiveis necessarios as atividades do INSA, IP, em articulacao
com 0s respetivos servigos; assegurar a gestao de stocks dos bens necessarios a atividade do INSA,
I.P.; proceder a armazenagem dos bens e a sua distribuicao pelos servigos; coordenar a atividade de
prestacdo de servigos a pessoas singulares e coletivas publicas ou privadas, assegurando a entrega de
resultados, relatérios e pareceres as mesmas; assegurar colheitas, rececao e triagem de produtos para
analise nas areas de intervencao do INSA, IP; assegurar a execugao de contratos, acordos e figuras afins
relacionados com a prestacao de servicos e assegurar a divulgacéo interna da informacéo geral que
respeite a matéria da sua competéncia.

A Direcdo de Gestdo de Recursos Técnicos (DGRT) compete: Assegurar a rececéo, registo,
classificagdo e catalogacdo de toda a documentacgéo técnico-cientifica do INSA, I.P.; organizar e manter
o arquivo técnico-cientifico do INSA, I.P.; organizar e manter um sistema de documentagéo e informacéo
técnico-cientifica; velar pelo espolio bibliografico do INSA, I.P. propondo, para o efeito, as medidas
necessarias a sua conservagao e recuperacgao; promover a divulgacao do espdlio bibliografico do INSA,
IP apoiando, na area da pesquisa, todos os utilizadores; promover a cooperagao com outras instituicoes
de documentacdo e informagdo técnico-cientifica, em especial na area da saude; zelar pelo arquivo
documental histdrico do INSA, I.P.; gerir a atividade editorial do INSA, I.P.; garantir o funcionamento e gerir
a reprografia; gerir a rede informatica do INSA, I.P. e as aplicagcdes e equipamentos necessarios ao seu
funcionamento; implementar e assegurar a articulagao e integracdo em rede das aplicagdes informaticas;
assegurar as infraestruturas tecnoldgicas adequadas aos servigos do INSA, |.P. e fazer a respetiva gestao;
participar no desenvolvimento de aplicag6es informaticas necessarias ao desempenho das atribui¢des do
INSA, IP; prestar apoio técnico e formativo aos utilizadores das tecnologias de informacgéo e comunicagao;
gerir e garantir a manutencdo da rede de telecomunicag¢des de dados e de voz; assegurar tecnicamente
o funcionamento do site do INSA, |.P.; assegurar e avaliar as infraestruturas necessarias a instalacéo de
equipamentos em todos os edificios do INSA, |.P., bem como o seu adequado funcionamento; coordenar
os procedimentos relativos a manutencdo das instalacdes técnicas especiais, equipamentos, edificios,
parques e jardins do INSA, I.P.; acompanhar a fiscalizagéo de obras realizadas no INSA, I.P. por entidades
externas; apoiar os restantes servicos no langamento de concursos e apreciacdo de propostas que
tenham por objetivo a realizagdo de obras ou contratos de aquisicdo, manutengdo ou conservacéo de
instalacdes e equipamentos; assegurar a exploracdo otimizada das instalag6es técnicas especiais, bem
como promover a eficiéncia energética; prestar assessoria técnica em matérias atinentes as instalagdes
e equipamentos tendo presente a promogdo do ambiente; incentivar e propor a celebracéo de contratos,
acordos e figuras afins com entidades publicas ou privadas, nacionais ou estrangeiras, acompanhando a
respetiva execucéo; apoiar os processos de contratualizagdo interna; produzir informagé@o mensal sobre o
acompanhamento dos contratos e dos processos de contratualizagao interna e assegurar a coordenagao
dos projetos do INSA, |.P. com apoios comunitarios.

Ao Museu da Saude compete: preservar a memoria dos servigos de saude, procedendo ao registo,
inventariacao e classificacdo do acervo que lhe esta afeto, mantendo atualizados todos os registos
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documentais referentes as novas incorporagdes do espolio museoldgico; conservar preventivamente
0 acervo museoldgico que Ihe esta afeto e zelar pela sua seguranca, bem como propor agdes ou medi-
das de restauro; expor o acervo museoldgico que Ihe esté afeto, no &mbito do programa museoldgico
superiormente definido; divulgar o acervo museoldgico e promover a divulgagéo das suas atividades; e
propor superiormente acdes de incorporacdo de novos testemunhos patrimoniais que contribuam para
0 enriquecimento o acervo museoldgico.

6. Centro de Saude Publica Doutor Gongalves Ferreira - CSPGF

A 9 de setembro de 1954 foi criada a delegagdo no Porto do INSA, I.P., sendo o seu primeiro diretor
o Professor Gongalves Ferreira.

Através do Decreto-Lei n.2 271/2007, de 26 de julho ja referido anteriormente, foram criados no Porto
dois centros dotados de autonomia operacional e cientifica, em substituicdo da entdo delegacao do INSA,
I.P. naquela cidade: o Centro de Saude Publica Doutor Gongalves Ferreira e o Centro de Genética Médica
Doutor Jacinto Magalhaes. Estes dois servigos desconcentrados, por forga do diploma legal mencionado,
mantiveram a sua identidade prdpria e autonomia operacional e cientifica.

Nos termos da atual orgéanica, o INSA, I.P., fica apenas com um servi¢o desconcentrado no Porto,
nomeadamente o Centro de Saude Publica Doutor Gongalves Ferreira (n ¢ 3 do artigo 2° do Decreto-Lei
n.2 27/2012).

O Centro de Saude Publica Doutor Gongalves Ferreira é dirigido por um diretor de servicos, cargo de
direcao intermédia de 1.° grau, que depende hierarquica e funcionalmente do conselho diretivo do INSA,
l. P.

Ao Centro de Saude Publica Doutor Gongalves Ferreira (CSPGF) compete: realizar atividades
de investigacdo e desenvolvimento tecnoldgico em ciéncias da saude; realizar atividades laboratoriais de
referéncia e de avaliacdo externa da qualidade; observar o estado de saude e vigiléncia epidemioldgica;
realizar agdes de divulgacéo da cultura cientifica; contribuir para a capacitacao e formagao de recursos hu-
manos; prestar servicos diferenciados, no &mbito das competéncias estabelecidas para os departamentos
técnico-cientificos.

PARTE Il - IDENTIFICAGAO DOS RISCOS, GRADUAGAO DOS MESMOS, MEDIDAS DE PREVENGAO
E RESPONSAVEIS PELA IMPLEMENTAGAO DAS MEDIDAS

Os riscos identificados e respetiva dimensao, sdo o resultado de avaliag@o conjunta efetuada pelos
dirigentes e/ou responsaveis das unidades organicas e pelo grupo de trabalho de elaboragéo deste
Plano.

Importa salientar que, os riscos de corrupgdo estéo agrupados em areas de intervengao considera-
das como principais e aglutinadoras e, por esse facto, incluem riscos transversais a varias unidades
organicas do INSA, |.P. nao necessariamente discriminados, por exemplo os Laboratdrios dos varios
Departamentos/Unidades, estdo agrupados, uma vez que se entende que Sao riscos comuns, com
acoes idénticas a implementar.
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No novo regime normativo do INSA I.P. ndo existem gabinetes auténomos, como na anterior estrutura,
embora se continue a autonomizar estas areas funcionais por consisténcia com o trabalho desenvolvido e
monitorizagdo ja realizada.

Método de trabalho:
Fase 1: Identificacao e definicao dos riscos: Identificar os factos/procedimentos cuja probabilidade
de ocorréncia e respetiva gravidade das consequéncias, pode consubstanciar a existéncia de riscos

de corrupgdo e/ou de natureza similar.

Fase 2: Analise /Graduacao do Risco: Associar a cada risco identificado uma graduagé@o com base
na avaliagdo da probabilidade de ocorréncia.

Fase3: Acoes/Medidas a implementar para prevenir os riscos identificados: Estabelecer
acoes/medidas que previnam ou mesmo eliminem a pratica de infragdes.

Matriz da Graduacao do Risco

1 Risco Reduzido
2 Risco Moderado
3 Risco Elevado

Direcao de Gestao de Recursos Humanos - Responsavel: Dr.2 Paula Caires da Luz Riscos:

* Risco de designagao de elementos que integrem os juris dos procedimentos concursais e concurso,
que possam por impedimento ou suspeicdo prevista nos artigos 44.° e seguintes do CPA, por em risco
a isencao dos resultados. Grau 3

* Risco do recurso a trabalho extraordinario, contratagcdes a termo ou a prestagdes de servicos, como
forma de suprir necessidades permanentes dos servigos. Grau 2

* Risco de acumulacgéo de fungdes publicas ou/e privadas sem autorizagdo superior. Grau 2

* Risco de incumprimento do horario estabelecido. Grau 2

* Risco de irregularidades/falhas no processamento de vencimentos e abonos dos trabalhadores. Grau 3
* Risco de baixa execugdo do Plano Anual de Formagao. Grau 2

* Risco de desajustamento entre as necessidades de formagao e a formagao efetivamente fornecida.
Grau 2

* Risco de financiamento de formagdes, por entidades privadas com interesses ilegitimos, face ao
exercicio da fungdo publica. Grau 2
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Acbes a implementar:

* Verificar a composi¢ao do juri, no sentido de evitar favorecimento de candidatos promovendo a
rotatividade dos elementos do mesmo.

* Planeamento anual das necessidades do servico, de forma a recrutar trabalhadores recorrendo
a figuras legalmente consagradas tais como langcamento de concursos de pessoal que permitem
assegurar as necessidades.

* Registar todos os pedidos de acumulagao de fun¢des privadas/publicas numa base de dados.
Necessidade de pedido anual.

* Regulamento do horério de trabalho a par da existéncia de um registo biométrico da assiduidade
dos trabalhadores, bem como proceder ao envio de mapas mensais com o registo de situagdes
irregulares ao superior hierarquico e solicitar as entidades competentes a eventual verificagao
domiciliaria, sempre que se justifique.

* Assegurar a segregacao de fungdes no processamento de vencimentos e abonos dos trabalhadores
garantindo a intervengdo no processo de processamento e entrega de dois ou mais intervenientes.

* Envolvimento das unidades orgénicas no planeamento e na definicdo das necessidades de formacao
dos Recursos Humanos

* Acompanhamento e controlo da implementagdo do Plano de Formacéo pela DGRH
* Acompanhamento e supervisdo da atividade de formagao pelo Conselho Diretivo

Controlo da assiduidade dos formandos

* Adocao de medidas de gestdo previsional com vista a ajudar a identificar e prover as necessidades
formativas das unidades organicas

Controlo/identificacdo das entidades privadas que financiam formagdes aos trabalhadores/formandos

* Executar procedimentos com a finalidade de garantir o aproveitamento das a¢oes de formagao e
assegurar a difus@o dos conhecimentos pelos formandos

* Avaliagdo do processo formativo

Direcéo dos Servicos de Gestao Financeira — Responsavel - Dr.2 Manuela Carvalho

Riscos:

* Risco de falha no planeamento e na avaliagdo das necessidades e respetivas estimativas de custos.
Grau 2

* Risco de violagdo dos procedimentos, principios e regras legalmente consagrados na legislacao
referente a contratagdo publica, de forma a favorecer fornecedores de servigos/produtos. Grau 2

* Risco de violagdo dos principios da concorréncia; igualdade; imparcialidade; proporcionalidade;
transparéncia; publicidade e da boa-fé. Grau 2

* Risco de interesses privados contrarios a fungao publica, dos membros do juri no contrato a celebrar.
Grau 2

* Risco de falta de correspondéncia entre as clausulas contratuais e as estabelecidas nas pecas do
respetivo concurso. Grau 2
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* Risco de existéncia de ambiguidades, lacunas e omissdes no clausulado. Grau 2

* Risco de falha no controlo da execugéo do contrato e demais obrigagdes decorrentes do mesmo.
Grau 2

* Risco de extravio dos documentos ou a sua inutilizagao, por agdo humana ou causas naturais. Grau 2
* Risco de perda de valores ativos. Grau 2
* Risco de falhas na aplicacao de normas, procedimentos e regulamentos de natureza financeira. Grau 2

Acoes a implementar:

Existéncia de uma estrutura hierarquizada com varios niveis de decisao.

Implementar um plano estruturado de avaliagcao das necessidades através de indicadores que per-
mitam a monitorizagao da execugao dos procedimentos aquisitivos, execucdo da despesa e célcu-
lo de custos.

Definir de forma objetiva e percetivel da metodologia de avaliagdo das propostas dos concorrentes.
Publicitar na plataforma eletrénica de compras publicas, de todos os procedimentos concursais.

Promover a rotatividade na designacao dos elementos que constituem o juri dos processos de
contratagao.

Promover o recurso mais frequente ao concurso publico—preferéncia com publicidade internacional
em prejuizo do ajuste direto com base em critérios de valor.

Garantir maior transparéncia e isen¢do na avaliagdo de propostas de fornecedores/ no ajuste
direto com base em critérios de valor, promogao de uma rotatividade, sempre que possivel, nos
fornecedores de bens e prestadores de servigos.

Promover o controlo interno pelos servigos, que garanta que as clausulas contratuais sao legais e
que o contrato esta a ser executado de acordo com o inicialmente contratualizado.

Promover agbes periddicas de verificagdo do cumprimento das regras de utilizagdo/manuseamento
dos documentos.

Garantir a conferéncias da informacéo intermédia e final através da segregacao de funcdes e
acompanhamento e supervisédo da chefia direta e Conselho Diretivo.

Segregacao de fungdes e responsabilizacdo das operagoes, rotatividade periddica de fungdes e
acompanhamento e supervisao direta pela chefia competente.
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Direcao de Gestao de Recursos Técnicos — Responsavel: Dr. José Gancho

Riscos:

* Riscos inerentes a inexisténcia de um Plano Estratégico de Tecnologias de Informacéo e Comunica-
¢ao — Plano Diretor de Sistemas de Informacéo. Grau 2

* Risco de falta de orientagbes estratégicas e de enquadramento organizacional. Grau 2

* Risco de planeamento das atividades do DRT/STI, sem uma definicdo clara dos objetivos de
médio/longo prazo que a organizagao pretende atingir. Grau 2
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Riscos inerentes a inexisténcia de um Plano de Seguranca de Informacéo do INSA, I.P. Grau 2

Risco de Fuga de informagéo — uso e fornecimento de informagao de saude ndo autorizada a
particulares e/ou outras entidades. Grau 2

Risco de utilizagao de dados dos sistemas de informag&o para fins privados. Grau 2
Risco de apropriacao indevida e desaparecimento de bens (hardware e software). Grau 3

Riscos de perda de informagéo, modificacdo ou adulteracédo de informagao por intruséo e de perda
do controlo do meio fisico e ambiental que protege e rodeia os recursos tecnoldgicos — catastrofes
naturais, terramotos, inundagdes, incéndios, etc. Grau 2

Acoes a implementar:

Elaboracéo de um Plano Estratégico de Tecnologias de Informacgéo, devidamente alinhado com o
Plano Estratégico do INSA, I.P.

Promover a elaboragao do Plano de Seguranca Informatica do INSA, I.P.

Avaliar os niveis de seguranca e controlo de acessos aos sistemas aplicacionais de suporte ao ne-
gocio do INSA, I.P, dependente de processo de autenticagao e, respeitando o principio de que sé se
"vé" o estritamente necessario e indispensavel para o exercicio das suas fungdes.

Reviséo periddica dos perfis de acesso aos sistemas de informagéo criticos, que contém informacgao
sensivel da organizag&o.

Responsabilizagéo dos titulares pela utilizagao das passwords de acesso e consequente alteracao
das passwords de acesso aos sistemas informaticos, de forma regular e periddica.

Remocao imediata de privilégios de acesso aos sistemas informaticos, sempre que ocorra cessagao
do vinculo laboral.

Melhorar as funcionalidades de seguranca, das aplicacdes "core" de suporte as atividades do INSA,
|.P. e/ou substituicdo das existentes, caso nao obedegcam a requisitos minimos de seguranca infor-
matica.

Garantir a etiquetagem e o registo patrimonial de todos os equipamentos informaticos, bem como
registar o seu empréstimo a trabalhadores do INSA, I.P e definir o procedimentos interno para esse
mesmo empréstimo.

Construcao de uma sala técnica de sistemas para servigos de Informatica e comunicagdes no edificio
sede em Lisboa — Datacenter, dotando o INSA, |.P de um espago devidamente infraestruturado que
dé garantias de protecéo a sua informagao e infraestrutura tecnologica. Acesso fisico ao datacenter
controlado e restringido (Seguranca fisica).

Promover a concentracdo de Servidores e outros equipamentos, distribuidos pelos edificios do INSA
|.P no Porto (CSPGF) e em Aguas de Moura num Unico local, possibilitando uma maior racionalizagao
de recursos e facilitando a sua gestao e monitorizagéo.

Centralizagdo da informacao e da plataforma tecnoldgica de seguranca de forma a diminuir o nimero
de pontos acesso vulneraveis.
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Anteriores Gabinetes, atuais areas funcionais:

Atendimento e relacionamento com terceiros — Responsavel — Dr.2 Ana Morais

Riscos:

* Risco de prestacao de informacao inadequada. Grau 2
* Risco de promogao inadequada da imagem da instituicdo. Grau 2
* Risco de auséncia de informacao e de experiéncia inadequada. Grau 2

Acdes a implementar:

* Definicdo de niveis de responsabilidade, acompanhamento pela chefia direta e reporte a mesma das
matérias questionadas.

* Promocao da partilha de informagéo ao nivel interno e externo.

* Adequada antecipagdo dos temas a tratar e preparacdo atempada e exaustiva das diversas matérias
a abordar.

Gestao da Qualidade- Responsavel: Eng? Helena Torgal

Riscos:

Risco de falha do controlo de qualidade dos procedimentos. Grau 2

Risco de reducéo da qualidade das auditorias internas. Grau 2

Risco de falhas de uniformizagao na aplicacdo das normas de qualidade, respetivos métodos e
técnicas associadas. Grau 2

* Risco de deficiente acompanhamento pelas unidades orgénicas das recomendacgdes aprovadas e
proferidas no &mbito da gestéo da qualidade. Grau 2

Acbes a implementar:

* Supervisao e revisdo dos procedimentos adotados, adogao e difusdo das melhores praticas e co-
nhecimentos bem como segregacéo de fungdes.

* Mecanismos de recolha e documentacao de todos os elementos de prova da auditoria de qualidade
e de outros elementos de suporte a respetiva auditoria bem como acompanhamento e supervisao
permanente das diferentes fases do processo de auditoria de qualidade.

* Desenvolvimento integrado de sistemas de informacao para a gestdo da qualidade e consequente
comunicacéo e divulgacéo técnica das normas de qualidade e respetivos métodos e técnicas.

* Necessidade de um plano de acompanhamento das auditorias de qualidade realizadas.

* AcOes de formacgao direcionadas para uma maior eficacia e adequacgéo aos objetivos do controlo
de qualidade.
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Seguranca, Ambiente, Higiene e Saude no Trabalho: Responséavel — Dr.2 Elizabete Fernandes
Riscos:

* Risco de acesso (entradas/saidas) indevido de pessoas estranhas ao Instituto. Grau 2
* Risco de saida indevida de bens propriedade do INSA I.P. Grau 2

Acoes a implementar:

* Implementar uma plataforma eletronica de gestao dos acessos fisicos desde a entrada nas portarias
até ao registo dos varios servigos contactados até ao momento da saida — a monitorizagcdo dos
acessos sera assegurada pelo Instituto e a empresa de seguranca.

* Implementar um sistema de videovigiléncia atualizado em pontos fulcrais de acesso ao INSA I.P.

* Reforcar a equipa de vigilancia com mais um ou dois vigilantes, com mobilidade total para identifica-
¢ao interior e exterior de pessoas e bens articulado com a equipa ndo mével.

Planeamento e Apoio a Gestao — Responsavel — Dr.2 Gléria Almeida
Riscos:

* Risco de deficiéncias no controlo das diversas fases do sistema de planeamento e apoio a gestao.
Grau 2

* Risco de falha na tempestividade, recolha e no tratamento de dados. Grau 2

* Risco de falta de fiabilidade dos sistemas de informagéo de apoio ao Plano de Acdo e Relatério de
Atividades e demais documentos estratégicos/gestao necessarios ao cumprimento da missao do
INSA I.P. Grau 2

Acbes a implementar:

* Criacdo de instrugcdes, formularios e definicdo de prazos obrigatérios para recolha de dados.

* Realizagdo de reunides periddicas para acompanhamento dos trabalhos em curso.

* Realizagdo de testes e cruzamento de informacgdes de diferentes origens.

* Gestdo da informag&o recolhida através de uma plataforma eletronica integrada criada para o efeito.

Departamentos do INSA I.P. - Area Laboratorial - Responsaveis - Coordenadores dos Depar-

tamentos

Riscos:

* Risco de entrada de amostras para analise sem registo em base de dados e eventual falseamento/erro
no tratamento e envio das mesmas. Grau 2

* Risco de favorecimento de clientes através da aplicagé@o de condi¢des contratuais ndo previstas no
precario oficial. Grau 2
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Acbes a implementar:

* Segregacao por etapas no processo de entrada, tratamento e entrega de resultados.
* Confidencialidade da amostra.
* Validagao dos resultados feita, no minimo, por dois técnicos.

* Obrigatoriedade de todas as amostras para andlises serem rececionadas e registadas num servico
externo ao Departamento ou especifico do departamento com esta fungéo.

¢ Controlo de documentos técnico-cientificos.

* Registo de todas as amostras para analise num sistema informatico que processe automaticamente
a faturagao.

* Segregacao de fungdes: O contacto com o cliente e a elaboragdo de orcamentos e a supervisao
juridica sao realizados por uma equipa de contratualizag@o externa ao Departamento.

No Departamento de Epidemiologia (DEP) no ambito do Programa Nacional de Avaliacao

Externa da qualidade (PNAEQ) foi identificado o seguinte risco — Responsavel: Coordenador Dr.
Carlos Dias

Risco:

* Risco de alteragé@o dos resultados de avaliac@o externa da qualidade por solicitagao do participante,
pos data final de entrega de resultados, quando o erro/falha é inerente ao proprio participante. Grau 2

Acéao a implementar:

* Informag&o antecipada a todos os participantes, através do livro explicativo do PNAEQ, que o INSA
|.P ndo emenda resultados, quando o erro/falha é inerente ao prdprio participante.

* Registo dos pedidos dos participantes a solicitar alterac6es ao relatério de avaliagao.
* Relatério comprovativo do resultado inicial sem a alteracéo solicitada.

Museu da Saude — Responsavel: Coordenadora Dr.2 Helena Rebelo de Andrade

Risco:

* Risco de perda/extravio do espolio museoldgico constante do Museu da Saude. Grau 1

Acéao a implementar:

* Registo, inventariacéo e classificacao do acervo que esta afeto ao Museu, mantendo atualizados

todos os registos documentais referentes nomeadamente a novas incorporagdes do espdlio
museoldgico.
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Centro de Saude Publica Doutor Goncalves Ferreira — Responsavel — Dr. Carlos Pinto
Riscos nas unidades laboratoriais:

* Risco de entrada de amostras para analise sem registo em base de dados e eventual falsea-
mento/erro no tratamento e envio das mesmas. Grau 2

* Risco de favorecimento de clientes através da aplicagc@o de condi¢des contratuais ndo previstas no
precario oficial. Grau 2

* Risco de falhas de uniformizagao na aplicagdo das normas de qualidade, respetivos métodos e
técnicas associadas Grau 2

Acoes a implementar:

* Segregacao por etapas no processo de entrada, tratamento e entrega de resultados.
* Confidencialidade da amostra.
* Validagéo dos resultados feita, no minimo, por dois técnicos.

* Obrigatoriedade de todas as amostras para andlises serem rececionadas e registadas num servico
externo ao Departamento ou especifico do Departamento com esta fungéo.

Controlo de documentos técnico-cientificos.

Registo de todas as amostras para analise num sistema informatico que processe automaticamente
a faturacao.

» Segregacao de fungdes: O contacto com o cliente e a elaboragao de orgcamentos e a supervisao
juridica sao realizados por uma equipa de contratualizacao externa ao Departamento.

* Mecanismos de recolha e documentacgéo de todos os elementos de prova da auditoria de qualidade
e de outros elementos de suporte a respetiva auditoria bem como acompanhamento e supervisao
permanente das diferentes fases do processo de auditoria de qualidade.

* Acdes de formacgao direcionadas para uma maior eficacia e adequagéo aos objetivos do controlo
de qualidade.

Riscos nos Setores de Apoio:

* Risco de irregularidades/falhas no processamento de vencimentos e abonos dos trabalhadores. Grau 3
* Risco de registo de tempo de trabalho e controlo de assiduidade inadequado. Grau 2.

* Risco de extravio dos documentos ou a sua inutilizagdo, por acdo humana ou causas naturais. Grau 2
* Risco de perda de valores ativos. Grau 2.

* Risco de falhas na aplicacao de normas, procedimentos e regulamentos de natureza financeira. Grau 2
* Risco de recec¢éo nao controlada fisica e qualitativamente de bens. Grau 2

* Risco de acesso (entradas/saidas) indevido de pessoas estranhas ao Instituto. Grau 2

* Risco de saida indevida de bens propriedade e de acuidade na inventariagdo e gestdo de Imobilizado.
Grau 2
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Acbes a implementar:

* Assegurar a segregacao de fungdes no processamento de vencimentos e abonos dos trabalhadores
garantindo a intervenc@o no processo de processamento e entrega de dois ou mais intervenientes.

* Regulamento do horério de trabalho a par da existéncia de um registo biométrico da assiduidade
dos trabalhadores, bem como proceder ao envio de mapas mensais com o registo de situagoes ir-
regulares ao superior hierdrquico e solicitar as entidades competentes a eventual verificagéo do-
micilidria, sempre que se justifique.

* Promover agdes periddicas de verificagdo do cumprimento das regras de utilizagdo/manuseamento
dos documentos.

* Garantir a conferéncias da informacéao intermédia e final através da segregacéao de fun¢des e acom-
panhamento e supervisdo da chefia direta.

* Criacao de instrucdes, formularios e definicdo de prazos obrigatérios param recolha de dados.
* Implementacéo de uma politica de controlo geral de acessos ao Instituto.

* Promocéo da rotatividade dos colaboradores afetos a rececao de encomendas.

* Inventario ciclico e de final de ano.

PARTE IV - MECANISMO DE APLICACAO, MONITORIZACAO, REVISAO
Monitorizacao

O INSA, I.P. assume a responsabilidade da materializagdo das medidas preconizadas através da
monitorizagdo com uma periodicidade semestral, onde se faz o ponto de situagao sobre as agdes a
implementar ou ja implementadas e em execugao.

Foi nomeada pelo Conselho Diretivo, através de Despacho interno n.? 48/2012 se 27 de setembro,
uma equipa de trabalho com essa mesma fungdo. Sao elaborados dois relatérios semestrais de monitoriza-
cao, realizados pela equipa supra referida, sob orientacdo dos responsaveis das Direcbes de Servigos,
dos Departamentos e com os contributos dos varios servigos que integram a sua estrutura orgénica, e
posteriormente um ultimo relatério de execugdo anual (sintese dos dois semestrais).

Calendarizacao e Reviséao do Plano

A calendarizagdo das diversas medidas € de implementacao anual, embora com controlo semestral.

O Plano sera revisto, quando assim for necessario, e o relatorio sintese anual de execugdo do mesmo
sera remetido ao Conselho de Prevencao da Corrupgao, bem como aos 6rgaos de superintendéncia, tutela
e controlo do INSA, I.P.
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1 Orgéos Estatutarios
Prof. Doutor José Pereira Miguel Presidente
1.1 | Conselho Diretivo
Prof. Doutor José Calheiros Vogal
1.2 | Conselho de Orientagéo Dr. Francisco George Preside ao Conselho de Orientagédo
1.3 | Conselho Cientifico Dra. Manuela Canica Presidente
1.4 | Unidade de Acompanhamento Dra. Isabel Noguer Unidade de Acompanhamento
. 0
15 | Fiscal Unico Dr. Anténio Maria Belém Despacho n 1518./ 2009, de 14 de
aneiro
N ' Membro efetivo representante do
1.6 | Comissdo Paritaria Dra. Fatima Martins Conselho Diretivo (Técnica superior
de saude)
2 Servicos Desconcentrados
21 Centro Saude Publica Doutor
" | Gongalves Ferreira (CSPGF)
Centro Genética Médica Doutor Dr. Carlos Pinto Diretor
2.2 | Jacinto Magalhdes (CGM JM) — Até 31
de dezembro de 2012
3 Departamentos Técnico-Cientificos
Departamento de Alimentagéo e -
31 Nutricdo Dra. Anténia Calhau Coordenadora
Departamento de Doencas
Infecciosas que integra o Centro de
3.2 | Estudos de Vetores e Doengas Dr. Jorge Machado Coordenador
Infecciosas Doutor Francisco
Cambournac.
3.3 | Departamento Epidemiologia Dr. Carlos Dias Coordenador
3.4 | Departamento de Genética Humana Dra. Gloria Isidro Coordenadora
Departamento de Promog&o da Saude
3.5 | e Prevengéo de Doengas Nao Dra. Astrid Vicente Coordenadora
Transmissiveis
3.6 | Departamento de Saude Ambiental Dra. M2 Helena Rebelo Coordenadora
4 Servicos de Apoio a Investigacdo, Gestao e Administracéo
41 Diregao de Gestao de Recursos Dra. Paula Caires da Luz Diretora de Servigo
Humanos
4.2 Dllregao .de Gestdo de Recursos Dra. Manuela Carvalho Diretora de Servigo
Financeiros
4.3 | Direcao de Gestao de Recursos Dr. José Gancho Diretor de Servico
Técnicos
5 Museu da Saude

Museu da Saude

Dra. Helena Rebelo de
Andrade

Coordenadora
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ACORDO COLECTIVO DE ENTIDADE EMPREGADORA PUBLICA
INSTITUTO NACIONAL DE SAUDE DOUTOR RICARDO JORGE, I.P.

MINISTERIO DAS FINANCAS E DA ADMINISTRACAO PUBLICA

Direccao-Geral da Administracdo e do Emprego Publico

Acordo colectivo de trabalho n.2 10/2010 2°

Acordo colectivo de entidade empregadora publica celebrado entre o Instituto Nacional Saude
Doutor Ricardo Jorge, I. P., e a Federagao Nacional dos Sindicatos da Fungao Publica

Acordo colectivo de entidade empregadora publica Instituto Nacional de Saude Dr. Ricardo Jorge

CAPITULO |
Ambito e vigéncia

Clausula 1.2
Ambito

1 — O presente acordo colectivo de entidade empregadora publica, abreviadamente designado por
Acordo, aplica-se aos trabalhadores vinculados em regime de contrato de trabalho em fungdes publicas
do Instituto Nacional Saude Doutor Ricardo Jorge, I. P., abreviadamente designado por INSA, I. P., filiados
nos sindicatos representados pela Federacao Nacional dos Sindicatos da Fungdo Publica, doravante
designada por FNSFP.

2 — Para cumprimento do disposto na alinea g) do artigo 350.2 do Anexo | da Lei n.? 59/2008, de 11
de Setembro, abreviadamente designado por RCTFP, estima-se que serdo abrangidos por este Acordo
um 6rgéo e cerca de 90 trabalhadores.

Clausula 2.2
Vigéncia

1 — O presente Acordo entra em vigor ap6s a sua publicagdo na 2.2 série do Diario da Republica, nos
mesmos termos das leis.

2 — O presente Acordo vigora pelo prazo de dois anos, renovando-se sucessivamente por periodos
de um ano.

Clausula 3.2
Dentincia, negociacao e sobrevigéncia

A denuncia, a negociagéo e a sobrevigéncia obedecem ao disposto no RCTFP.

2 Publicado no Didrio da Republica, 2.2 série — N.° 242 —16 de dezembro de 2010, pp. 61160-61162.
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CAPITULO Il
Duracao e organizacao do tempo de trabalho

Clausula 4.2

Periodo normal de trabalho

1 — O periodo normal de trabalho semanal é de trinta e cinco horas, distribuidas por um periodo
normal de trabalho didrio de sete horas, de segunda a sexta-feira, sem prejuizo dos de diferente duracao
ja existentes e dos previstos no presente acordo e na lei.

2 — Os trabalhadores ndo podem prestar mais de 5 horas de trabalho consecutivas.

Clausula 5.2
Modalidades de organizacao do tempo de trabalho

1 — Sem prejuizo dos horarios especificos previstos na clausula 6.2, no INSA, I. P., aplicam-se as
seguintes modalidades de organizagdo temporal de trabalho:

a) Horario flexivel;

b) Jornada continua;

¢) Horario desfasado;

d) Isencéo de horario de trabalho.

2 — A modalidade de organizagao temporal de trabalho normalmente praticada no INSA, I. P, é ade
horario flexivel.

3 — Entre dois periodos didrios de trabalho consecutivos, o intervalo de descanso deve ser, no minimo,
de onze horas.

Clausula 6.2
Regimes de trabalho especificos

1 — Mediante requerimento do trabalhador, e por despacho do conselho directivo do INSA, I. P., podem
ser fixados horarios de trabalho especificos, nomeadamente:

a) Nas situacdes previstas no regime da parentalidade definido pelo Cédigo de Trabalho, aprovado
pela Lei n.2 7/2009, de 12 de Fevereiro, conforme o disposto no artigo 22.° da Lei n.% 59/2008,
de 11 de Setembro;

b) Trabalhador-estudante, nos termos do artigo 53.° do Anexo | da Lei n.? 59/2008, de 11 de
Setembro.

2 — Os requerimentos dirigidos ao conselho directivo devem conter a explicitagédo clara e completa dos
motivos considerados pertinentes para a atribuicdo do horario pretendido, a especificagdo de eventuais
prejuizos resultantes da sua nao adopgao, bem como o horério a praticar, incluindo o correspondente
periodo de descanso.
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Clausula 7.2
Horario flexivel

1 — O regime de horario flexivel consiste na faculdade de o trabalhador poder escolher, mediante
despacho autorizador do conselho directivo, dentro dos limites definidos na lei e no presente Acordo,
as horas de inicio e de termo do periodo normal de trabalho.

2 — O horario flexivel desenvolve-se entre as oito e as vinte horas, com plataformas fixas entre as dez
e as doze horas, e entre as catorze horas e trinta minutos e as dezasseis horas e trinta minutos, de acordo
com 0 mapa constante do anexo ao presente Acordo que dele faz parte integrante.

3 — O intervalo para almogo tem a duragdo minima de uma hora e maxima de duas horas, e deve
ocorrer entre as doze e as catorze horas e trinta minutos.

4 — A flexibilidade de horario ndo pode em caso algum afectar o regular e eficaz funcionamento dos
servicos, em especial no que respeita as relagées com o publico.

5 — Em contrapartida do direito de gestao individual do horério de trabalho, os deveres de assiduidade
e pontualidade dos trabalhadores sujeitos ao cumprimento de horario flexivel integram, entre outros:

a) O dever de cumprir dentro dos prazos superiormente fixados, as actividades e tarefas sob sua
responsabilidade;

b) O dever de assegurar a realizagéo e continuidade de tarefas urgentes, como reunides ou outras
de estrita necessidade dos servigos, como trabalho ordindrio, mesmo que este se prolongue
para além dos periodos de presenca obrigatoria fixados;

c) O dever de assegurar a realizagao de trabalho extraordinario quando legalmente obrigatdrio e
determinado.

6 — Sem prejuizo do estabelecido no nimero anterior, a excepgao dos periodos de permanéncia
obrigatéria, todos os outros podem ser livremente geridos pelo trabalhador, dentro dos limites fixados
no numero trés, sendo o cumprimento da duragao do trabalho aferido mensalmente.

7 — O tempo de servigo ndo prestado durante os periodos de permanéncia obrigatéria, da origem a
marcacgao de falta pelo periodo correspondente, nos termos dos numeros seguintes.

8 — Os tempos de auséncia fora dos periodos de permanéncia obrigatdria podem ser compensados,
desde que o regular e eficaz funcionamento do servi¢co ndo seja afectado, nos termos do disposto nos
numeros cinco e seis do presente artigo.

9 — A compensacao de saldos negativos ou positivos, até ao limite de sete horas por més, é efectuada
pelo alargamento ou redugéo do periodo normal de trabalho diario.

10 — O cumprimento da duragéo do trabalho e as respectivas compensagoes, quando existam, devem
ser aferidas mensalmente, sendo os créditos atribuidos gozados no més imediatamente a seguir.

11 — Exceptuam-se do numero anterior os trabalhadores portadores de deficiéncia que nao possuam
um horario especifico nos termos legais, desde que o saldo a transferir ndo ultrapasse o limite de dez horas
mensais.

12 — Quando da verificagdo mensal resultar débito de horas, ha lugar a marcacao de falta, a qual
reporta ao ultimo dia do més em que a mesma se verifica.

13 — As faltas referidas no numero anterior nao obstam a sua justificagdo nos termos da legislacéao
em vigor.



@ Legislacdo do INSA 2013

Clausula 8.2
Jornada continua

1 — A jornada continua consiste na prestacao ininterrupta de trabalho, excepto um unico periodo de
descanso n&o superior a 30 minutos que, para todos os efeitos, se considera tempo de trabalho.

2 — A jornada continua deve ocupar, predominantemente, um dos periodos do dia, e determina uma
reducdo no periodo normal de trabalho diério até uma hora.

3 — A jornada continua pode ser autorizada nos seguintes casos:

a) Trabalhador progenitor com filhos até a idade de 12 anos, ou, independentemente da idade,
com deficiéncia ou doenga cronica;

b) Trabalhador adoptante, nas mesmas condi¢des dos trabalhadores progenitores

c) Trabalhador que, substituindo-se aos progenitores, tenha a seu cargo neto com idade inferior
a 12 anos;

d) Trabalhador adoptante, ou tutor, ou pessoa a quem foi deferida a confianga judicial ou adminis-
trativa do menor, bem como o cénjuge ou a pessoa em unido de facto com qualquer daqueles
ou com progenitor, desde que viva em comunhao de mesa e habitagcdo com o menor;

e) Trabalhador estudante;

f) No interesse do trabalhador, sempre que outras circunstancias relevantes, devidamente
fundamentadas, o justifiquem;

g) No interesse do servigo, quando devidamente fundamentado.

Clausula 9.2
Horario desfasado

1 — O regime de horario desfasado é aquele que, embora mantendo inalterado o periodo normal de
trabalho diario, permite estabelecer, servigo a servico, ou para determinado grupo ou grupos de pessoal,
e sem possibilidade de op¢ao, horas fixas diferentes de entrada e de saida.

2 — A prestacéao de trabalho na modalidade de horario desfasado pode decorrer entre as oito e as vinte
horas, sem prejuizo do alargamento deste horario sempre que a distribuicdo do servico fundamente essa
necessidade.

3 — O trabalho na modalidade de horario desfasado, a qual é concilidvel com a modalidade de jornada
continua é iniciado nas seguintes horas:

a) As 8h30;
b) As 9h;

c) As 10h;
d) As 10h30.

Clausula 10.2
Isencéo de horario

1 — Podem gozar de isencao de horario de trabalho, mediante a celebra¢ao de acordo escrito com o
INSA, I. P., os trabalhadores integrados nas seguintes carreiras e categorias:

a) Técnico superior;
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b) Coordenador técnico;
c) Encarregado geral operacional
d) Investigacao.

2 — A isencgao de horario de trabalho s6 pode revestir a modalidade da observancia dos periodos
normais de trabalho acordados, prevista na alinea c) do n.% 1 do artigo 140.° do RCTFP.

3 — Ao trabalhador que goza de isenc¢éo de horério nao podem ser impostas as horas do inicio e do
termo do periodo normal de trabalho diario, bem como dos intervalos de descanso.

4 — As partes podem fazer cessar o regime de isen¢éo, nos termos do acordo que o institua.

Clausula 11.2
Trabalho extraordinario

1 — Considera-se trabalho extraordinario todo aquele que é prestado fora do horario de trabalho.
2 — O trabalho extraordinario fica sujeito, por trabalhador, aos seguintes limites:
a) 150 horas de trabalho por ano;
b) Duas horas por dia normal de trabalho;
c¢) Um numero de horas igual ao periodo normal de trabalho didrio nos dias de descanso semanal,
obrigatdrio ou complementar, e nos feriados;
d) Um numero de horas igual a meio periodo normal de trabalho diario em meio-dia de descanso
complementar.

Clausula 12.2
Interrupcao ocasional

1 — Nos termos da alinea b) do artigo 118.2 do RCTFP, sé&o consideradas compreendidas no tempo
de trabalho as interrupgdes ocasionais no periodo de trabalho didrio:

a) Inerentes a satisfacdo de necessidades pessoais inadiaveis do trabalhador;
b) Resultantes do consentimento da entidade empregadora publica.

2 — A autorizacao para as interrupgdes ocasionais deve ser solicitada ao Presidente, ou ao dirigente em
quem esta competéncia tenha sido delegada, com a antecedéncia minima de 24 horas ou, verificando —se
a sua impossibilidade, nas situagdes previstas na alinea a) do nimero anterior, nas 24 horas seguintes.

3 — As interrupgdes ocasionais ndo podem dar origem a um dia completo de auséncia ao servico e
s6 podem ser concedidas desde que nao afectem o normal funcionamento do servigo.
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CAPITULO Il
Controlo de assiduidade e de pontualidade

Clausula 13.2
Assiduidade e pontualidade

1 — Os trabalhadores abrangidos pelo presente regulamento devem comparecer regularmente ao servi-
¢o de acordo com o horério de trabalho a que se encontram afectos, e ai permanecer continuamente, néo
podendo ausentar-se, excepto quando previamente autorizados pelos respectivos superiores hierarquicos.

2 — O pessoal abrangido pelo regime de isen¢do de horario ndo se encontra excluido do dever de
registo de assiduidade.

3 — A entrada e saida, incluindo os intervalos para refeicéo, é obrigatoriamente registada nos terminais
biométricos do sistema de controlo de assiduidade.

4 — O nao registo da entrada e saida no intervalo para refeicdo implica a dedugcao automatica e obri-
gatdria de duas horas no periodo normal de trabalho desse mesmo dia, com excep¢ao das situacdes,
prévia e expressamente validadas pelo superior hierarquico.

5 — As auséncias ou saidas verificadas durante os periodos de presencga obrigatéria carecem de
autorizacao prévia do superior hierdrquico do trabalhador, sob pena de serem consideradas falta.

6 — A falta de registo de assiduidade em casos de lapso manifesto apenas é suprivel pelo superior
hierarquico, mediante declaragdo que ateste a assiduidade e pontualidade.

Clausula 14.2
Registo de assiduidade e pontualidade

1 — A verificagdo do cumprimento dos deveres de assiduidade, bem como do periodo normal de
trabalho faz-se através do sistema de registo biométrico, no &mbito das competéncias atribuidas a
direccdo de gestdo de recursos humanos.

2 — Ao pessoal dirigente, bem como as demais chefias e coordenadores, compete zelar pelo
cumprimento dos deveres de assiduidade e pontualidade nos locais de trabalho sob a sua dependéncia
hierarquica.

3 — O servigo externo deve ser registado em impresso proprio, o qual contém informacéo relativa a
duragao da auséncia, o tipo de servico a efectuar e a autorizagdo do respectivo superior hierarquico.

4 — A falta de registo no sistema biométrico de controlo de assiduidade é para todos os efeitos
considerada como auséncia ao servico, devendo a respectiva falta ser justificada nos termos e prazos
da legislag@o em vigor.

5 — Os trabalhadores sdo responsaveis pela sua assiduidade, devendo para esse efeito consultar
regularmente o seu registo biométrico e cumprir a legislacao em vigor no que respeita a apresentagao
de documentos de justificacdo de faltas.

6 — Até ao dia trinta de cada més, a direc¢é@o de gestao de recursos humanos remete aos responsaveis

pelos servigos os registos de assiduidade e pontualidade dos respectivos trabalhadores, referentes ao
periodo de afericdo antecedente, sempre que verifique a ocorréncia de irregularidades.
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CAPITULO IV
Disposicoes finais

Clausula 15.2
Comissao Paritaria

1 — As partes outorgantes constituem uma comissao paritaria, composta no maximo por trés membros
de cada parte, com competéncia para interpretar e integrar as disposi¢oes deste Acordo.

2 — As partes outorgantes podem fazer-se acompanhar no méaximo por dois assessores.

3 — Para efeitos da respectiva constituicdo, cada uma das partes indicara a outra e a Direc¢do-Geral
da Administracao e do Emprego Publico, doravante designada por DGAEP, no prazo de trinta dias apds
a publicacéo deste Acordo, a identificacdo dos seus representantes.

4 — As deliberagdes sao tomadas por unanimidade e enviadas a DGAEP, para publicagao, passando
a constituir parte integrante deste Acordo.

5 — As reunides da comissdo paritdria podem ser convocadas por qualquer das partes, com
antecedéncia néo inferior a quinze dias, com indica¢éo do dia, hora, local e agenda pormenorizada dos
assuntos a serem tratados.

6 — As despesas emergentes do funcionamento da comissao paritaria sao suportadas pelas partes.

Clausula 16.2
Divulgacao do Acordo

OINSA, I. P, obriga-se a distribuir por correio electronico e no acto de admissao de novos trabalhadores
0 presente Acordo.

Lisboa, 28 de Outubro de 2010. — Pela Entidade Empregadora Publica: o Secretério de Estado da
Administrac@o Publica, Gongalo André Castilho dos Santos — o Secretario de Estado Adjunto e da
Saude, Manuel Francisco Pizarro Sampaio e Castro — o Presidente do Instituto Nacional de Saude
Doutor Ricardo Jorge, José Pereira Miguel. — Pelas Associag6es Sindicais: pela Federagao Nacional
dos Sindicatos da Fung¢édo Publica: Paulo José Vieira da Cunha Taborda — Ana Maria Chelo de
Amaral.

ANEXO
(a que se refere o n.? 3 da clausula 7.2)

Das 8h as 10h — margem mével para a entrada — duas horas.
Das 10h as 12h — periodo de presenca obrigatdria — duas horas.

Das 12h as 14h30 — margem movel para almogo — duas horas e meia, com obrigatoriedade de
utilizagdo minima de uma hora e méaxima de duas horas.

Das 14h30 as 16h30 — periodo de presencga obrigatdria — duas horas.
Das 16h30 as 20h — margem mdvel para saida — trés horas e meia.

Depositado em 15 de Novembro de 2010, ao abrigo do artigo 356.2 do Regime do Contrato de Trabalho
em Fungdes Publicas, aprovado pela Lei n.? 59/2008, de 11 de Setembro, sob o n.% 11/2010, a fl. 2 do livro
ne1.

18 de Novembro de 2010. — A Directora-Geral, Carolina Maria Gomes Ferra.
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Organograma do INSA, I.P.

% i ==Y @ _Legislagao do INSA 2013

217



| | |
- I (©) e oneon



Conselho de Orientacao

Conselho Cientifico

Unidade de
Acompanhamento

Comissao Par

Servicos de apoio a investigacao,

gestao e administracao

-‘._'-—-d)-_-‘_:l i

Organograma do INSA, |.P.’

Conselho Diretivo

Centro de Saude Publica Doutor

w

Goncalves Ferreira

« Alimentagéo e Nutrigdo ***
+ Doengas Infeciosas ***
* Genética Humana ***

* Gestdo de Recursos Técnicos

+ Gestdo de Recursos Humanos e
« Promogao de Salde e Prevengo de Financeiros
Doengas Nao Transmissiveis ***

+ Salide Ambiental ***

Departamentos

D.G.R. Humanos D.G.R. Financeiros

+ Gestdo de RH
+ Administrativa de RH
« Planeamento de RH
« Avaliagdo do Desempenho
« Seguranga, Higiene e Saude

« Juridico

* Gestéao Financeira e de
Contabilidade
« Tesouraria
« Contabilidade

no Trabalho
« Arquivo Geral « Aprovisionamento, Patriménio
+ Expediente e Logistica
« Aprovisionamento
+ Desenvolvimento de RH + Patrimonio
« Logistica

+ Formagéo Interna
+ Bolsas

Planeamento e Apoio &
Investigacéao *

+ Planeamento

« Apoio & Investigagao

+ Gestao e de Apoio Laboratorial

"De acordo como F n°329/2013

* dependéncia direta do Conselho Diretivo

** afeto a DRT no ambito da colaboragdo com os SPMS, E.P.E.

no Diério da Republica, 2% série — N° 165 de 28 de agosto.
Os DTC encontram-se divididos em Unidades, as Dire¢des em setores e os setores em areas.

D.G.R. Técnicos

« Instalagdes e Equipamentos

« Instalagdes e Equipamentos
« Seguranga de Pessoas e Bens

« Tecnologias e Sistemas de
Informagao **

« Apoio Técnico e Especializado *
« Comunicag&o, Marketing e
Relagdes Externas
* Qualidade
« Oferta Formativa
« Contratualizagao
* Biblioteca da Saude

Museu da Saude

das
dos depar

***os em termos de ori des té

« Observagéo e Vigilancia
* Referéncia

+1&D

técnico-cientificos
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Slmentacacls Epidemiologia

+ Observagdo em Salde e
Vigilancia Epidemiolégica

« Investigagdo Epidemiolégica

« Investigagdo em Servigos e
Politicas de Saude

« Avaliagéo Externa da Qualidade

+ Promogéo da Saude

+1&D

Genética Humana

Doenca Infeciosas

+ Laboratorial Integrada « Citogenética

+ Referéncia e Vigilancia + Genética Molecular
Epidemiologica
+ Rastreio Neonatal,

- Resposta a Emergéncias e Metabolismo e Genética

Biopreparagéo . N
« Tecnologia e Inovagéo

+1&D . 18D

+ Apoio Técnico e Gestao « Apoio Técnico e Gestdo

Promogcao da Saude e Prevengao
de Doencas Ndo Transmissiveis

« Diagnéstico Laboratorial e Referéncia

Saude Ambiental

« Agua e Solo

« Ar e Salde Ocupacional

« 1&D
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GOVERNO DE
PORTUGAL nstiuto_Nacional de Satde

Doutor Ricardo Jorge

MINISTERIO DA SAUDE

Instituto Nacional de Saude Doutor Ricardo Jorge
Av. Padre Cruz, 1649-016 Lisboa, Portugal

Tel.: 217 519 200

Fax: 217 526 400

E-mail: info@insa.min-saude.pt

Centro de Saude Publica Doutor Gongalves Ferreira
Rua Alexandre Herculano, n.321 4000-055 Porto, Portugal
Tel.: 223 401 190

Fax: 223 401 109

E-mail: inforporto @insa.min-saude.pt

Centro de Estudos de Vectores de Doencas Infecciosas
Doutor Francisco Cambournac

Av. da Liberdade, n.5 2965-575 Aguas de Moura, Portugal

Tel.: 265 938 290

Fax: 265 912 155

E-mail: cevdi@insa.min-saude.pt

| www.insa.pt
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