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Decreto-Lei n.° 212/2006, de 27 de Outubro
Lei Orgéanica do Ministério da Saude

O Programa de Governo consagra a modernizagdo da Administracdo Publica como um dos instrumentos essenciais da
estratégia de desenvolvimento do Pais. Com esse objectivo, no dominio da reorganizagdo estrutural da Administracdo, o Governo
aprovou, através da Resolugdo do Conselho de Ministros n.> 124/2005, de 4 de Agosto, o Programa de Reestruturacdo da
Administracdo Central do Estado, abreviadamente designado por PRACE, tendo como objectivo a promocéo da cidadania, do
desenvolvimento econémico e da qualidade dos servicos plblicos, com ganhos de eficiéncia pela simplificagdo, racionalizagdo e
automatizacéo, que permitam a diminui¢&o do nimero de servicos e dos recursos a eles afectos.

Na sequéncia da aprovacéo do PRACE, a Resolugéo do Conselho de Ministros n.° 39/2006, de 30 de Marco, veio definir as
orientacoes, gerais e especiais, para a reestruturago dos ministérios.

As orientacOes gerais definidas, relativas quer a reorganizacdo dos servicos centrais dos Ministérios para o exercicio de
funcbes de apoio a governacdo, de gestdo de recursos, de natureza consultiva e coordenagdo interministerial e de natureza
operacional, quer a reorganizagdo dos servigos desconcentrados de nivel regional, sub-regional e local e a descentralizagdo de
funcdes, determinam, desde logo, a introducéo de um novo modelo organizacional que tem por base a racionalizagao de estruturas, o
reforco e a homogeneizacéo das funcOes estratégicas de suporte a governagdo, a aproximagdo da Administracdo Central dos
cidadéos e a devolugdo de poderes para o nivel local ou regional.

Nessa esteira, as orientagdes especiais definidas reflectem néo sé a prossecucéo dos objectivos em que assenta 0 PRACE,
como concretizam 0s objectivos estabelecidos no Programa de Governo para 0 movimento de modernizagdo administrativa,
preconizando a melhoria da qualidade dos servigos publicos, nos termos acima referidos.

O presente decreto-lei da inicio a execugdo do PRACE no Ministério da Salde, enformado pelas orientagbes que
determinaram a reorganizagdo dos servigos centrais para o exercicio de funcdes de apoio a governagdo, de gestdo de recursos, de
natureza consultiva, de coordenacéo interministerial e operacionais.

Neste sentido, séo reforgadas as atribuicdes do Alto Comissariado, que passam a incluir a coordenagdo da actividade do
Ministério da Saide nos dominios do planeamento estratégico e das relagGes internacionais, consubstanciando uma especificidade
no que se refere a absor¢do das atribuicBes previstas para os gabinetes de planeamento estratégico, avaliacdo e de relagdes
internacionais.

A presente organica concretiza uma inovagao importante assente na opgdo de distinguir a gestdo dos recursos dos servigos
centrais e regionais do Ministério da Salde da gestdo dos recursos internos do Servico Nacional de Salde, pelo que se procede a
criacdo da Administracdo Central do Sistema de Saude, I. P., extinguindo-se, em consequéncia, o Instituto de Gestdo Informatica e
Financeira da Saude, a Direccdo Geral de Instalagdes e Equipamentos da Salde e o Instituto da Qualidade em Salde. Este novo
organismo assegura a gestdo integrada dos recursos do Servico Nacional de Sadde, absorvendo as atribuigdes dos organismos
extintos e também da Secretaria-Geral, em matéria de recursos humanos do Servigo Nacional de Salde.

A Secretaria-Geral, em virtude desta opgdo, reorganiza-se de forma a assumir as atribui¢des dos servigos homélogos dos
outros ministérios.

Por sua vez, a Inspeccdo-Geral das Actividades em Sadde alarga o seu ambito de actuacéo, que passa a incluir, também, as
entidades privadas, com ou sem fins lucrativos, que desenvolvam actividades no dominio da satde.

De salientar a criacdo da Autoridade para os Servigos de Sangue e da Transplantacdo, com a finalidade de fiscalizar e de
controlar as actividades dos servicos de sangue e dos de colheita, andlise e manipulagdo de tecidos e células humanas,
acompanhando o direito comunitario, que releva a importancia crescente e riscos associados que assumem estas actividades.

Igualmente é de registar que se mantém a Direc¢éo-Geral da Satde, o INFARMED - Autoridade Nacional do Medicamento
e Produtos de Saude, I. P., o Instituto Nacional de Emergéncia Médica, I. P., e o Instituto Portugués do Sangue, I. P., em virtude da
inequivoca missdo que assumem no ambito das atribuicdes do Ministério da Sadde.

Ainda com o proposito de simplificar a estrutura organica existente, os restantes servigos e organismos véem reforcadas as
suas atribuigdes, o que sucede, designadamente, com o Instituto Nacional de Sadde Dr. Ricardo Jorge, I. P., e o Instituto da Droga e
da Toxicodependéncia, I. P., que absorvem, respectivamente, as atribui¢des do Instituto de Genética Médica Dr. Jacinto de
Magalhdes e dos Centros Regionais de Alcoologia do Centro, Norte e Sul.

As AdministragBes Regionais de Saude, I. P., véem, também, reforcadas as suas atribuicdes no sentido de uma maior
autonomia e da acomodagao funcional exigida pela progressiva extingéo das sub-regides de satde.

A Entidade Reguladora da Satde mantém a sua qualidade de entidade administrativa independente.
Assim:

Nos termos do n.° 2 do artigo 198.° da Constitui¢do, o Governo decreta o seguinte:
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LElI ORGANICA DO MINISTERIO DA SAUDE
CAPITULO |
Missao e atribuicbes
Artigo 1.°
Missdo
O Ministério da Saude, abreviadamente designado por MS, é o departamento
governamental que tem por missdo definir a politica nacional de salde, exercer as

correspondentes funcGes normativas e promover a respectiva execucdo e avaliar 0s
resultados.

Artigo 2.°
Atribuicdes

Sdo atribuicbes do MS:

a) Assegurar as ac¢Oes necessarias a formulacéo, execugdo, acompanhamento e
avaliacdo da politica de saude;

b) Exercer, em relagio ao Servigo Nacional de Saude, funcbes de
regulamentacdo, planeamento, financiamento, orientacdo, acompanhamento,
avaliacdo, auditoria e inspeccao;

c) Exercer funcdes de regulamentacdo, inspeccdo e fiscalizacdo relativamente as
actividades e prestacbes de saude desenvolvidas pelo sector privado,
integradas ou ndo no sistema de saude, incluindo os profissionais neles
envolvidos.

CAPITULO II
Estrutura organica
Artigo 3.°

Estrutura geral

O MS prossegue as suas atribuicBes através de servicos integrados na
administracdo directa do Estado, de organismos integrados na administracdo indirecta
do Estado, de entidades integradas no sector empresarial do Estado e de 6rgdos
consultivos.

Artigo 4.°
Administracdo directa do Estado

Integram a administracdo directa do Estado, no ambito do MS, os seguintes
Servigos centrais:

a) O Alto Comissariado da Salde;

b) A Inspeccdo-Geral das Actividades em Saude;
c) A Secretaria-Geral;

d) A Direccdo-Geral da Saude;
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e) A Autoridade para os Servicos de Sangue e da Transplantacao.

Artigo 5.°
Administracéo indirecta do Estado

1 - Prosseguem atribuicdes do MS, sob superintendéncia e tutela do respectivo
ministro, 0s seguintes organismos:

a) A Administracdo Central do Sistema de Salde, I. P.;

b) O INFARMED - Autoridade Nacional do Medicamento e Produtos de Saude,
l.P.;

c) O Instituto Nacional de Emergéncia Médica, I. P.;

d) O Instituto Portugués do Sangue, I. P.;

e) O Instituto da Droga e da Toxicodependéncia, I. P.;

f) O Instituto Nacional de Saude Dr. Ricardo Jorge, I. P.

2 - Prosseguem ainda atribuicGes do MS, sob superintendéncia e tutela do
respectivo ministro, os seguintes organismos periféricos:

a) A Administracdo Regional de Saude do Norte, I. P.;

b) A Administracdo Regional de Saude do Centro, I. P.;

c) A Administracdo Regional de Saude de Lisboa e Vale do Tejo, I. P.;
d) A Administracdo Regional de Saude do Alentejo, I. P.;

e) A Administracdo Regional de Saude do Algarve, 1. P.

Artigo 6.°
Entidade administrativa independente

A Entidade Reguladora da Saude é uma entidade administrativa independente no
ambito do MS.

Artigo 7.°
Servicos e estabelecimentos do Servigo Nacional de Saude

1 - O membro do Governo responsavel pela area da Saude exerce poderes de
superintendéncia e tutela, nos termos da lei, sobre todos 0s servicos e estabelecimentos
do Servico Nacional de Saude, independentemente da respectiva natureza juridica.

2 - Integram o Servico Nacional de Saude todas as entidades publicas prestadoras
de cuidados de salde, designadamente 0s estabelecimentos hospitalares,
independentemente da sua designacao, as unidades locais de satde e os centros de saude
e seus agrupamentos.

3 - Os estabelecimentos e servicos a que se refere o presente artigo regem-se por
legislacédo propria.
Artigo 8.°
Orgéo consultivo
O Conselho Nacional de Saude é o érgdo consultivo do Ministério da Saude.
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Artigo 9.°
Sector empresarial do Estado

Sem prejuizo dos poderes conferidos por lei ao Conselho de Ministros e ao
membro do Governo responsavel pela area das Financas, a competéncia relativa a
definicdo das orientacfes das entidades do sector empresarial do Estado na area da
salde, bem como ao acompanhamento da respectiva execucdo € exercida pelo membro
do Governo responsavel pela area da Saude.

Artigo 10.°
Controlador financeiro

No &mbito do MS pode ainda actuar um controlador financeiro, nos termos
previstos no Decreto-Lei n.° 33/2006, de 17 de Janeiro.

CAPITULO 111
Servicos, organismos, 6rgaos consultivos e outras estruturas
SECCAO |
Servigos da administracéo directa do Estado

Artigo 11.°
Alto Comissariado da Saude

1 - O Alto Comissariado da Saude, abreviadamente designado por ACS, tem por
missdo garantir o apoio técnico a formulacdo de politicas e ao planeamento estratégico
da area da saude, em articulacdo com a programacdo financeira, assegurar o
desenvolvimento de programas verticais de saude, assegurar a coordenacdo das relacdes
internacionais, acompanhar e avaliar a execucdo de politicas, dos instrumentos de
planeamento e dos resultados obtidos, em articulagdo com os demais servicos e
organismos do MS e assegurar a elaboracdo, acompanhamento e avaliacdo do Plano
Nacional de Saude.

2 - O ACS prossegue as seguintes atribuicdes:

a) Prestar apoio técnico em matéria de definicdo e estruturacdo das politicas,
prioridades e objectivos do MS e promover a procura de ganhos em saulde,
assegurando a melhor articulacdo entre os diversos servi¢os e organismos;

b) Apoiar a definicdo das principais op¢Ges em matéria orcamental, suportando-
se nas atribuicGes da ACSS, I. P.;

c) Assegurar a elaboracdo do Plano Nacional de Saude e avaliar os resultados da
sua execucao;

d) Acompanhar e avaliar a execu¢do das politicas e programas do ministério,
bem como elaborar, difundir e apoiar a criagdo de instrumentos de
planeamento, acompanhamento e avalia¢éo;

e) Assegurar a coordenagdo nacional na definicdo e no desenvolvimento de
programas verticais de salde, nos termos da sua organica;

f) Garantir a producdo de informacdo adequada, designadamente estatistica, no
quadro do sistema estatistico nacional, nas areas de intervencdo do ministério;
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9)

3-

Coordenar a actividade do MS no dominio das rela¢Ges internacionais e a sua
articulacdo com o Ministério dos Negdcios Estrangeiros no ambito das suas
atribuigdes proprias, garantindo a coeréncia das intervencdes operacionais dos
servigos e organismos do ministério no ambito das respectivas atribuicoes.

O ACS ¢é dirigido por um alto-comissario, coadjuvado por um adjunto, cujo

estatuto é definido em diploma proprio.

_Alterado pelo Decreto-Lei n.° 91/2010, de 22 de Julho. O texto original era o seguinte:
1-..
2-..

a)
b)
c)
d)

e)

f) ..

9)

Assegurar a coordenacao nacional na definicdo e desenvolvimento de programas verticais de
saude que estdo sob sua directa orientacao;

3 - O ACS é dirigido por um alto-comissario, coadjuvado por dois adjuntos, cujo estatuto é definido
em diploma proprio.

1 -

Artigo 12.°
Inspeccdo-Geral das Actividades em Saude

A Inspeccdo-Geral das Actividades em Saude, abreviadamente designada por

IGAS, € o servigo de auditoria, inspecgdo e fiscaliza¢do no sector da satde, que tem por
missao assegurar o cumprimento da lei e elevados niveis técnicos de actuacdo, em todos
os dominios da prestagdo dos cuidados de saude, quer pelas instituicdes, servicos e
organismos do MS, ou por este tutelados, quer ainda pelas entidades privadas, pessoas
singulares ou colectivas, com ou sem fins lucrativos.

2 - A IGAS prossegue as seguintes atribuicdes:

a)

b)

d)

Verificar o cumprimento das disposi¢coes legais e das orientaces aplicaveis,
bem como a qualidade dos servigos prestados, por qualquer entidade ou
profissional, no dominio das actividades em salde;

Actuar no ambito do sistema de controlo interno da administragdo financeira
do Estado, no que diz respeito as instituicdes e servicos integrados no MS ou
sob sua tutela, e garantir a aplicacdo eficaz, eficiente e econdmica dos
dinheiros publicos, de acordo com os objectivos definidos pelo Governo, bem
como a correcta utilizacdo pelas entidades privadas de fundos publicos de que
tenham beneficiado;

Realizar auditorias nas instituicfes e servicos integrados no MS, ou por este
tutelados, e inspec¢des relativamente as actividades e prestacfes de salde
desenvolvidas por entidades do sector publico, bem como por entidades
privadas integradas ou ndo no sistema de salde;

Desenvolver, nos termos legais, a ac¢ao disciplinar em servicos e organismos
do MS ou por este tutelados;
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€)
f)

Efectuar accGes de prevencdo e deteccdo de situacdes de corrupcdo e de
fraude, promovendo os procedimentos adequados;

Colaborar com organismos nacionais e internacionais em matérias das
atribuicoes das inspeccbes-gerais.

3 - A IGAS ¢ dirigida por um inspector-geral, coadjuvado por dois
subinspectores-gerais.

Artigo 13.°
Secretaria-Geral

1 - A Secretaria-Geral, abreviadamente designada por SG, tem por missdo
assegurar o apoio técnico e administrativo aos gabinetes dos membros do Governo
integrados no MS e aos demais Orgaos, servigos e organismos que ndo integram o
Servi¢co Nacional de Saude, nos dominios da gestdo de recursos internos, do apoio
técnico juridico e contencioso, da documentacdo e informacdo e da comunicacdo e
relagdes publicas.

2 - A SG prossegue as seguintes atribuices:

a)

b)

9)

h)

Apoiar administrativa, técnica e juridicamente os gabinetes dos membros do
Governo integrados no MS, bem como o0s 6rgdos, servicos, comissdes e
grupos de trabalho que ndo disponham de meios apropriados, e assegurar 0s
servigos de apoio juridico-contencioso do MS;

Assegurar as actividades do ministério no &mbito da comunicacédo e relacGes
publicas, bem como proceder a recolha, tratamento e difusdo de informacéo,
facilitando o seu acesso aos cidaddos e profissionais da salde;

Assegurar a elaboracdo do orcamento de funcionamento do ministério, bem
como acompanhar a respectiva execucao e a do orcamento de investimento;

Gerir os contratos de prestacdo de servigos de suporte, ndo integrados em
entidades publicas prestadoras de servigos partilhados;

Promover a aplicacdo das medidas de politica de organizacdo e de recursos
humanos definidas para a Administracdo Publica, coordenando e apoiando 0s
servigos e organismos do ministério na respectiva implementacdo, bem como
emitir pareceres em matéria de organizacao, recursos humanos e criacdo ou
alteracdo de quadros de pessoal;

Estudar, programar e coordenar a aplicacdo de medidas tendentes a promover,
de forma permanente e sistematica, a inovacdo, modernizacdo e a politica de
qualidade, no ambito do ministério, sem prejuizo das atribuigdes cometidas
por lei a outros servi¢cos, bem como assegurar a articulagdo com 0s organismos
com atribuicBes interministeriais nestas areas;

Assegurar o normal funcionamento do ministério nas areas que nao sejam da
competéncia especifica de outros servicos, designadamente em matéria de
instalacdes e equipamentos;

Assegurar as funcGes de unidade ministerial de compras;

Promover boas praticas de gestdo de documentos nos servigos e organismos
do ministério e proceder a recolha, tratamento, conservacdo e comunicagdo
dos arquivos que deixem de ser de uso corrente por parte dos organismos
produtores;
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)

3 -

Prestar apoio logistico e administrativo a Autoridade para os Servicos de
Sangue e da Transplantacao.

A SG é dirigida por um secretario-geral, coadjuvado por dois secretarios-

gerais-adjuntos.

1 -

Artigo 14.°
Direccédo-Geral da Saude

A Direccdo-Geral da Saude, abreviadamente designada por DGS, tem por

missdo regulamentar, orientar e coordenar as actividades de promocdo da salde,
prevencdo da doenca, definir as condicdes técnicas para adequada prestacdo de cuidados
de salde e planear e programar a politica nacional para a qualidade no sistema de salde.

2 - A DGS prossegue as seguintes atribuicoes:

a)
b)

c)

d)

f)

3-

gerais.

Emitir orientagdes e desenvolver programas em matéria de satde publica;

Emitir orientacbes e desenvolver programas para melhoria da prestacdo de
cuidados em &reas relevantes da salide e promover a sua execugao;

Elaborar e difundir orientacdes para desenvolvimento de instrumentos e
programas de melhoria continua da qualidade clinica e de normas e protocolos
clinicos;

Promover o desenvolvimento, implementacdo, coordenagdo e avaliacdo de
instrumentos, actividades e programas de melhoria continua da qualidade
clinica e organizacional;

Elaborar e divulgar estatisticas de salde e promover estudos técnicos sobre
cuidados de salde;

Desenvolver accBes de cooperacdo nacional e internacional, de natureza
bilateral ou multilateral, no &mbito das suas competéncias técnicas especificas.

A DGS ¢ dirigida por um director-geral, coadjuvado por trés subdirectores-

_Alterado pelo Decreto-Lei n.° 234/2008, de 2 de Dezembro. O texto original era o seguinte:

1 - A Direccdo-Geral da Salde, abreviadamente designada por DGS, tem por missdo
regulamentar, orientar e coordenar as actividades de promocdo da saude, prevencdo da doenca e
definicdo das condic¢des técnicas para adequada prestacdo de cuidados de saude.

2-...

a)
b)

c)

d)
e)

f)

Elaborar e difundir orientacbes para desenvolvimento de instrumentos e programas de
melhoria continua da qualidade clinica e de normas e protocolos clinicos;

3-....
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Artigo 15.°
Autoridade para os Servicos de Sangue e da Transplantacéo

1 - A Autoridade para os Servicos de Sangue e da Transplantacdo, abreviadamente
designada por ASST, tem por missdo garantir a qualidade e seguranca em relacdo a
dadiva, colheita, analise, processamento, armazenamento e distribuicdo de sangue

humano

e de componentes sanguineos, bem como a dadiva, colheita, anélise,

processamento, preservacao, armazenamento e distribuicdo de 6rgaos, tecidos e células
de origem humana.

2 - A ASST prossegue as seguintes atribuicoes:

a)

b)

3-
4 -

geral.

Propor medidas de natureza politica ou legislativa nas matérias relacionadas
com as suas atribuicbes e participar na definicdo estratégica global de
desenvolvimento da colheita e transplantacao;

Definir e implementar medidas de controlo nos dominios do sangue e da
transplantacdo, recebendo e tratando as notificagdes de incidentes e reacgdes
adversas graves, e aplicando um regime de infraccdes e respectivas san¢oes;

Organizar acc¢des de fiscalizacdo e medidas de controlo periddicas junto dos
servigos de sangue, bem como dos servicos de colheita, analise e manipulacéo
de tecidos e células, designadamente para decisdo de autorizacdo de
funcionamento;

Instituir e manter um registo dos servi¢os manipuladores de tecidos e células;

Manter o Registo Nacional de Dadores de Células Estaminais de Medula
Ossea, de Sangue Periférico ou de Cordao Umbilical;

Proceder ao intercambio de informagbes com entidades comunitarias e
internacionais no dominio do sangue e da transplantacao.

O apoio logistico e administrativo a ASST é prestado pela SG.
A ASST ¢ dirigida por um director-geral, coadjuvado por um subdirector-

_Alterado pelo Decreto-Lei n.° 222/2007, de 29 de Maio. O texto original era o seguinte:

1-
2 -
a)
b)
c)
d)

e)

f)

eey
eey
veny

Manter o Registo Nacional de Dadores de Células Estaminais de Medula Ossea, de Sangue
Periférico ou de Corddo Umbilical;

3-..
4- ...
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SECCAO Il
Organismos da administracgéo indirecta do Estado

Artigo 16.°
Administracdo Central do Sistema de Saude, I. P.

1 - A Administracdo Central do Sistema de Saude, I. P., abreviadamente
designada por ACSS, I. P., tem por misséo assegurar a gestdo dos recursos financeiros e
humanos das instalacdes e equipamentos, dos sistemas e tecnologias da informacéo do
Servico Nacional de Salde, bem como proceder a definicdo e implementacdo de
politicas, normalizacdo, regulamentacdo e planeamento em salde, nas areas da sua
intervencdo, em articulagdo com as administragdes regionais de saude, incluindo os
respectivos departamentos no dominio da contratacéo da prestacdo de cuidados.:

a) Coordenar as actividades no MS para gestdo dos recursos financeiros afectos
ao Servico Nacional de Saude, designadamente definindo, de acordo com a
politica estabelecida pelo membro do Governo responsavel pela éarea da
Salde, as normas, orientaces e modalidades para obtencdo dos recursos
financeiros necessarios, sua distribuicdo e aplicacdo, sistema de precos e de
contratacdo da prestacdo de cuidados, acompanhando, avaliando, controlando
e reportando sobre a sua execucdo, bem como desenvolver e implementar
acordos com outras entidades responsaveis pelo pagamento de prestacdes de
cuidados de salde;

b) Coordenar as actividades no MS para defini¢do e desenvolvimento de politicas
de recursos humanos na saude, designadamente definindo normas e
orientacdes relativas a profissdes, exercicio profissional, regimes de trabalho,
negociacdo colectiva, registo dos profissionais, bases de dados dos recursos
humanos, ensino e formacdo profissional, bem como realizar estudos para
caracterizacdo dos recursos humanos, das profissdes e exercicios profissionais
no sector da saude;

c) Coordenar as actividades no MS para gestdo da rede de instalacGes e
equipamentos da saude, designadamente definindo normas, metodologias e
requisitos a satisfazer para a melhoria e o desenvolvimento equilibrado no
territério nacional dessa rede, acompanhando, avaliando e controlando a sua
aplicacéo pelas entidades envolvidas;

d) Coordenar as actividades no MS para definicdo, desenvolvimento e avaliacdo
de politicas e gestdo dos sistemas e tecnologias de informacdo e comunicacéo,
assegurando que estejam disponiveis 0s sistemas adequados ao funcionamento
eficaz dos servigos da salde;

e) Efectuar a avaliacdo continuada dos indicadores do desempenho e da préatica
das instituicOes e servicos do sistema de saude;

f) Desenvolver acg¢bes de cooperacdo nacional e internacional, de natureza
bilateral ou multilateral.

3 - A ACSS, I. P., é dirigida por um conselho directivo, composto por um
presidente, dois vice-presidentes e dois vogais.

_Alterado pelo Decreto-Lei n.° 234/2008, de 2 de Dezembro. O texto original era o seguinte:
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1 - A Administragao Central do Sistema de Saulde, I. P., abreviadamente designada por ACSS, I.
P., tem por missdo assegurar a gestdo dos recursos financeiros e humanos, das instalacbes e
equipamentos, dos sistemas e tecnologias da informagdo do Servico Nacional de Saude e promover a
gualidade organizacional das entidades prestadoras de cuidados de saude, bem como proceder a
definicdo e implementagdo de politicas, normalizacdo, regulamentacdo e planeamento em salde, nas
areas da sua intervencdo, em articulagdo com as administragBes regionais de saude, incluindo as
respectivas agéncias no dominio da contratacéo da prestacéo de cuidados.

2-..

a) ...

b)

c)

d ..

e) Definir e coordenar as actividades e programas para o desenvolvimento e melhoria continua
da qualidade organizacional das unidades de salde, designadamente promovendo e
monitorizando o desenvolvimento de métodos, ferramentas e programas de melhoria continua
da qualidade; de seguranca do doente; de promocdo e avaliacdo da acessibilidade aos
servigos prestados e da satisfac@o de utilizadores e pessoal, bem como, fazendo a avaliagédo

continuada dos indicadores do desempenho e da préatica das instituicbes e servicos do
Sistema de Saude;

f)
3-....

Artigo 17.°
INFARMED - Autoridade Nacional do Medicamento
e Produtos de Saude, I. P.

1 - O INFARMED - Autoridade Nacional do Medicamento e Produtos de Saulde,
I. P., abreviadamente designado por INFARMED, I. P., tem por missdo regular e
supervisionar 0s sectores dos medicamentos e dos produtos de salde, segundo 0s mais
elevados padrdes de proteccdo da salde publica e garantir o acesso dos profissionais da
salde e dos cidaddos a medicamentos e produtos de saude de qualidade, eficazes e
Seguros.

2 - Sao atribuicdes do INFARMED, I. P.:

a) Contribuir para a formulacdo da politica de salde, designadamente na
definicdo e execucdo de politicas dos medicamentos de uso humano e dos
produtos de saude;

b) Exercer, a nivel nacional e internacional, no quadro do sistema comunitario de
avaliacdo e supervisdo de medicamentos e da rede de autoridades competentes
da Unido Europeia, as funcdes de:

i) Autoridade reguladora em matéria de medicamentos;
i) Autoridade reguladora em matéria de produtos de salde;

iii) Laboratério de referéncia para a comprovagdo da qualidade de
medicamentos no contexto da rede europeia de laboratdrios oficiais de
controlo (OMCL);

c) Desenvolver accbes de cooperacdo nacional e internacional, de natureza
bilateral ou multilateral, no &mbito das atribui¢des que prossegue.

3 - O INFARMED, I. P., € dirigido por um conselho directivo, composto por um
presidente, dois vice-presidentes e dois vogais.
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Artigo 18.°
Instituto Nacional de Emergéncia Médica, I. P.

1 - O Instituto Nacional de Emergéncia Médica, I. P., abreviadamente designado
por INEM, I. P., tem por missdo definir, organizar, coordenar, participar e avaliar as
actividades e o funcionamento de um Sistema Integrado de Emergéncia Médica (SIEM)
por forma a garantir aos sinistrados ou vitimas de doenca subita a pronta e correcta
prestacdo de cuidados de saude.

2 - Sao atribuicdes do INEM, I. P.:

a) Coordenar no MS as actividades conducentes a definicdo de politicas nos
dominios da emergéncia médica e do transporte de urgéncia e ou emergéncia;

b) Organizar e coordenar as actividades e o funcionamento de um SIEM,
assegurando a sua articulacdo com os servi¢cos de urgéncia e ou emergéncia
nos estabelecimentos de salde;

c) Definir, organizar e referenciar o transporte de urgéncia e ou emergéncia, bem
como promover a adequada recepgdo hospitalar e o tratamento urgente e ou
emergente;

d) Assegurar o atendimento, triagem e aconselhamento sempre que haja
chamadas, accionando os meios apropriados para prestacdo de cuidados de
emergéncia médica e proceder ao transporte para as unidades de salde
adequadas;

e) Colaborar no planeamento civil de emergéncia de &mbito nacional, participar
na rede nacional de telecomunicacbes de emergéncia e colaborar na
elaboracdo e operacionalizacdo de planos especificos de emergéncia e ou
catastrofe;

f) Desenvolver accOes de cooperagdo nacional e internacional, de natureza
bilateral ou multilateral, no &mbito das atribuicdes que prossegue.

3 - O INEM, I. P., é dirigido por um conselho directivo, composto por um
presidente e dois vogais.

Artigo 19.°
Instituto Portugués do Sangue, 1. P.

1 - O Instituto Portugués do Sangue, I. P., abreviadamente designado por IPS, I.
P., tem por missdo regular a nivel nacional a actividade da medicina transfusional e
garantir a disponibilidade e acessibilidade de sangue e componentes sanguineos de
qualidade, seguros e eficazes.

2 - Sao atribuicdes do IPS, I. P.:

a) Apoiar o membro do Governo responsavel pela area da Saude na defini¢do de
politicas para a medicina transfusional;

b) Coordenar e orientar a nivel nacional todas as actividades relacionadas com a
transfusdo de sangue;

c) Assegurar o funcionamento do Sistema Nacional de Hemovigilancia em
articulacdo com as entidades nacionais e internacionais competentes;

d) Promover e apoiar a investigacdo nos dominios da ciéncia e tecnologia da area
da medicina transfusional;
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e) Promover a dadiva de sangue.

3-0IPS, I. P, é dirigido por um conselho directivo, composto por um presidente
e dois vogais.

Artigo 20.°
Instituto da Droga e da Toxicodependéncia, I. P.

1 - O Instituto da Droga e da Toxicodependéncia, 1. P., abreviadamente designado
por IDT, I. P., tem por missdo promover a reducdo do consumo de drogas licitas e
ilicitas bem como a diminuicao das toxicodependéncias.

2 - Sao atribuicdes do IDT, I. P.:

a) Apoiar o membro do Governo responsavel pela area da Saude na definigdo da
Estratégia Nacional e das politicas de luta contra a droga e as
toxicodependéncias e sua avaliacao;

b) Planear, coordenar, executar e promover a avaliacdo de programas de
prevencao, de tratamento, de reducdo de riscos, de minimizagéo de danos e de
reinsercdo social;

c) Apoiar acgOes para potenciar a dissuasdo dos consumos de substancias
psicoactivas;

d) Definir os requisitos para licenciamento de unidades de prestacdo de cuidados
de saude na area das toxicodependéncias, nos sectores social e privado, e
fiscalizar o cumprimento desses requisitos;

e) Desenvolver, promover e estimular a investigacdo e manter um sistema de
informacgdo sobre o fendbmeno da droga e das toxicodependéncias que lhe
permita cumprir as actividades e objectivos enquanto membro do Observatdrio
Europeu da Droga e da Toxicodependéncia (OEDT);

f) Assegurar a cooperacdo com entidades nacionais e internacionais no dominio
da droga e das toxicodependéncias;

3 - Junto do IDT, I. P., funciona o Conselho Nacional do Combate a Droga e a
Toxicodependéncia.

4 -0 IDT, I. P., é dotado apenas de autonomia administrativa.

5-0IDT, I. P., é dirigido por um conselho directivo, composto por um presidente
e dois vogais.

Artigo 21.°
Instituto Nacional de Saude Dr. Ricardo Jorge, I. P.

1 - O Instituto Nacional de Saude Dr. Ricardo Jorge, I. P., abreviadamente
designado por INSA, I. P., é o laboratério do Estado que tem por missdo contribuir,
quer no ambito laboratorial, quer em assisténcia diferenciada na area da genética
médica, para ganhos em salde publica, através da investigacdo e desenvolvimento
tecnoldgico, monitorizacdo da saude e vigilancia epidemioldgica, bem como coordenar
a avaliacdo externa da qualidade, difundir a cultura cientifica, fomentar a capacitacdo e
formacéo e ainda assegurar a prestacdo de servicos nos referidos dominios.

2 - Sao atribuicdes do INSA, I. P.:
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a) Prosseguir objectivos da politica cientifica e tecnologica adoptada pelo
Governo para o0 sector da salde, nomeadamente, através da promocao,
realizacdo e coordenacdo de actividades de investigacdo e desenvolvimento
(1&D) e capacitar investigadores e técnicos na area da salde, através de
formacéo pré e pos-graduada;

b) Promover, organizar e coordenar programas de avaliacdo externa da qualidade
no ambito laboratorial, colaborar na avaliagdo da instalagdo e funcionamento
dos laboratdrios que exercam actividade no sector da salde e assegurar O
apoio técnico-normativo aos laboratérios de salde publica, centros de
atendimento a toxicodependentes, entre outros, em articulacdo com
organismos do MS;

c) Prestar assisténcia diferenciada em genética médica para prevencao,
diagndstico, tratamento e seguimento, em servicos clinicos e laboratoriais,
bem como planear e executar o programa nacional de rastreio neonatal de
diagndstico precoce e assegurar a realizacdo de rastreios populacionais,
registos e observatorios epidemioldgicos de doencas genéticas e raras;

d) Assegurar a realizacdo de actividades de vigilancia epidemioldgica de
doencas, transmissiveis e ndo transmissiveis, e desenvolver ou validar
instrumentos de observacdo em salde, no &mbito de sistemas de informacao;

e) Participar na elaboracdo de legislacdo que esteja associada a areas em que tem
atribuicBes e prestar assessoria cientifica e técnica a entidades publicas e
privadas, nas suas areas de actuacao;

f) Desenvolver accOes de cooperagdo nacional e internacional, de natureza
bilateral ou multilateral, no &mbito das atribuicdes que prossegue.

3 - A competéncia relativa a definicdo das orientacdes estratégicas do INSA, bem
como ao acompanhamento da sua execucdo, é exercida em articulacdo com o membro
do Governo responsavel pelas &reas da Ciéncia, Tecnologia e Ensino Superior.

4 - O INSA, I. P., é dirigido por um conselho directivo, composto por um
presidente e dois vogais.

Artigo 22.°
Administracfes Regionais de Saude, I. P.

1 - As Administragdes Regionais de Salde, I. P., abreviadamente designadas por
ARS, I. P., ttm por missdo garantir a populacdo da respectiva area geografica de
intervencdo 0 acesso a prestacdo de cuidados de salde, adequando 0s recursos
disponiveis as necessidades e cumprir e fazer cumprir o Plano Nacional de Saude na sua
area de intervencao.

2 - Sdo atribuicbes das ARS, I. P., no ambito das circunscricdes territoriais
respectivas:

a) Coordenar, orientar e avaliar a execucdo da politica de salde, de acordo com
as politicas globais e sectoriais, visando o seu ordenamento racional e a
optimizacdo dos recursos;

b) Participar na definicdo das medidas de coordenagdo intersectorial de
planeamento, tendo como objectivo a melhoria da prestacdo de cuidados de
salde;
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c) Assegurar o planeamento dos recursos humanos e materiais, incluindo a
execucdo dos necessarios projectos de investimento, das instituicdes e servicos
prestadores de cuidados de saude, supervisionando a sua afectacao;

d) Orientar, prestar apoio técnico e avaliar o desempenho das instituicGes e
servicos prestadores de cuidados de saude, de acordo com as politicas
definidas e com as orientacbes e normativos emitidos pelos servigos e
organismos centrais competentes nos diversos dominios de intervencéo;

e) Afectar recursos financeiros as instituicdes e servicos prestadores de cuidados
de salde integrados ou financiados pelo Servico Nacional de Saude e
acompanhar e avaliar o seu desempenho;

f) Instruir os processos e emitir parecer em matéria de licenciamento das
unidades privadas prestadoras de cuidados de saude, nos termos da legislacdo
em vigor;

g) Desenvolver e consolidar a rede de cuidados continuados integrados, de
acordo com as orientacdes definidas.

3 - Os estatutos das ARS, I. P., ttm em consideracdo as especificidades que
resultam da existéncia das areas metropolitanas de Lisboa e do Porto.

4 - As ARS, I. P., sdo dirigidas por um conselho directivo, composto por um
presidente, um vice-presidente e trés vogais nas ARS do Norte e de Lisboa e Vale do
Tejo, um presidente, um vice-presidente e dois vogais na ARS do Centro e um
presidente e dois vogais nas ARS do Alentejo e do Algarve.

SECCAO I
Entidade administrativa independente

Artigo 23.°
Entidade Reguladora da Saude

1 - A Entidade Reguladora da Saude, abreviadamente designada por ERS, tem por
missdo a regulacdo, a supervisdo e 0 acompanhamento da actividade dos
estabelecimentos, instituicdes e servigos prestadores de cuidados de satde, nos termos
previstos na lei e nos respectivos estatutos.

2 - A ERS é independente no exercicio das suas fun¢des, no quadro da lei, sem
prejuizo dos principios orientadores de politica de saude fixados pelo Governo, nos
termos constitucionais e legais, e dos actos sujeitos a tutela ministerial, nos termos
previstos na lei e nos respectivos estatutos.

SECCAO IV
Org&o consultivo

Artigo 24.°
Conselho Nacional da Saude

O Conselho Nacional da Satude é um 6rgéo de consulta do MS que tem por missao
emitir pareceres e recomendacdes sobre questdes relativas a realizacdo dos objectivos
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de politica de saude e propor medidas que julgue necessarias ao seu desenvolvimento,
por solicitacdo do membro do Governo responsavel pela area da Saude.

CAPITULO IV
Disposigdes transitorias e finais

Artigo 25.°
Quadro de pessoal dirigente

Sdo aprovados os mapas de dirigentes superiores da administracdo directa e
indirecta do MS, constantes dos anexos | e Il ao presente decreto-lei, respectivamente,
do qual fazem parte integrante.

1-

a)
b)

2 -

a)

b)

f)

Artigo 26.°
Criacdo, fusdo e reestruturacao de servicos e organismos

S&o criados 0s seguintes servigcos e organismos:

A Autoridade para os Servicos de Sangue e da Transplantacao;
Administracdo Central do Sistema de Saude, I. P.

S&o extintos, sendo objecto de fusdo, 0s seguintes servigos e organismos:

A Direccdo Geral das Instalacbes e Equipamentos da Saude, sendo as suas
atribuicbes relativas aos servicos ndo integrados no SNS integradas na
Secretaria-Geral, e as restantes atribuicdes integradas na Administracdo
Central do Sistema de Saude, I. P.;

O Instituto de Gestdo Informatica e Financeira da Saude, sendo as respectivas
atribuicbes relativas aos servicos ndo integrados no SNS integradas na
Secretaria-Geral, e as restantes atribuicdes integradas na Administracdo
Central do Sistema de Saude, I. P.;

O Instituto da Qualidade em Salde, sendo as respectivas atribuicGes relativas
a qualidade clinica integradas na Direc¢do-Geral de Salde, e as restantes
atribuicdes integradas na Administracdo Central do Sistema de Saude, I. P.;

O Instituto de Genética Médica Dr. Jacinto de Magalhaes, sendo as respectivas
atribuices integradas no Instituto Nacional de Saude Dr. Ricardo Jorge, I. P.;

Os Centros Regionais de Alcoologia do Centro, Norte e Sul, sendo as
respectivas atribuicbes integradas no Instituto da Droga e da
Toxicodependéncia, I. P.;

Os Centros Regionais de Salde Publica, sendo as respectivas atribuicdes
integradas nas Administracdes Regionais de Salde, I. P.

3 - Sdo objecto de reestruturacdo 0s seguintes servicos e organismos:

a)

b)

A Inspeccdo-Geral da Salde, que passa a designar-se Inspecgdo-Geral das
Actividades em Saude;

O Instituto Nacional da Farméacia e do Medicamento, que passa a designar-se
INFARMED - Autoridade Nacional do Medicamento e Produtos de Saude, I.
P.
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4 - Séo ainda objecto de reestruturacdo os demais servigos e organismos referidos
nos artigos 4.°e 5.°

5 - Os Centros de Histocompatibilidade do Norte, do Centro e do Sul s&o
integrados nas Administracfes Regionais de Saude, I. P., como entidades publicas
prestadoras de cuidados de saude, mantendo as suas atribuicdes.

6 - As sub-regides de saude sdo objecto de extincdo progressiva, por diploma
proprio, até 31 de Dezembro de 2007.

Artigo 26.°-A
Transferéncia de atribui¢cdes em matéria de qualidade

As atribuicdes integradas na Administracdo Central do Sistema de Saude, I. P.,
por forca da alinea c) do n.° 2 do artigo anterior, sdo transferidas para a Direc¢do-Geral
da Saude.

_Aditado pelo Decreto-Lei n.° 234/2008, de 2 de Dezembro. O texto original era o seguinte:

Artigo 27.°
Referéncias legais

As referéncias legais feitas aos servicos e organismos objecto de extingao, fusdo e
reestruturagdo referidos no artigo anterior, consideram-se feitas aos Servicos ou
organismos que passam a integrar as respectivas atribuicoes.

Artigo 28.°
Reforma dos Laboratorios do Estado

No quadro da reforma dos laboratérios do Estado, podem ser objecto de reviséo as
atribuicdes e o estatuto juridico do Instituto Nacional de Satde Dr. Ricardo Jorge, I. P.

Artigo 29.°
Producao de efeitos

1 - As criagdes, fusdes e reestruturagfes de servigcos e organismos previstas no
presente decreto-lei apenas produzem efeitos com a entrada em vigor dos respectivos
diplomas organicos.

2 - Exceptua-se do disposto no namero anterior, a nomeacdo dos titulares dos
cargos de direccdo superior e dos 6rgdos de direccdo dos organismos previstos nos
mapas anexos ao presente decreto-lei, a qual pode ter lugar apos a sua entrada em vigor.

3 - Nos casos de fusBGes, a homeacdo prevista no nimero anterior depende da
prévia cessacdo de funcdes, designadamente nos termos do numero seguinte, de um
namero pelo menos igual de dirigentes, assegurando os dirigentes nomeados a direcgdo
dos servicos e organismos objecto de fusdo até a entrada em vigor dos novos diplomas
organicos.

4 - As comissdes de servico dos titulares de cargos de direccdo superior de
servigos cuja reestruturacdo ou fusdo tenha sido determinada pelo presente decreto-lei
podem cessar, independentemente do disposto no n.° 1, por despacho fundamentado,
quando, por efeito da reestruturagdo ou fusdo, exista necessidade de imprimir nova
orientacdo a gestdo dos servicos.
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Artigo 30.°
Diplomas organicos complementares

1 - Os diplomas organicos pelos quais se procede a criacdo, fusao e reestruturacdo
dos servigos e organismos do MS devem ser aprovados no prazo de 90 dias apds a
entrada em vigor do presente decreto-lei.

2 - Até a entrada em vigor dos diplomas organicos a que se refere 0 nimero
anterior, 0s servicos e organismos do MS continuam a reger-se pelas disposicdes
normativas que lhes séo aplicaveis.

Artigo 31.°
Norma revogatoéria

E revogado o Decreto-Lei n.° 10/93, de 15 de Janeiro.

Visto e aprovado em Conselho de Ministros de 20 de Julho de 2006. - José
Sdcrates Carvalho Pinto de Sousa - Antonio Luis Santos Costa - Luis Filipe Marques
Amado - Fernando Teixeira dos Santos - Manuel Pedro Cunha da Silva Pereira -
Henrique Nuno Pires Severiano Teixeira - Alberto Bernardes Costa - Francisco Carlos
da Graga Nunes Correia - Manuel Anténio Gomes de Almeida de Pinho - Jaime de
Jesus Lopes Silva - Mario Lino Soares Correia - José Antonio Fonseca Vieira da Silva -
Antonio Fernando Correia de Campos - Maria de Lurdes Reis Rodrigues - José
Mariano Rebelo Pires Gago - Maria Isabel da Silva Pires de Lima - Augusto Ernesto
Santos Silva.

Promulgado em 19 de Outubro de 2006.

Publique-se.

O Presidente da Republica, ANIBAL CAVACO SILVA.
Referendado em 23 de Outubro de 2006.

O Primeiro-Ministro, José Sdcrates Carvalho Pinto de Sousa.
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ANEXO |
Cargos de direccdo superior da administracdo directa (%)

Numero de lugares

Cargos de direccdo superiorde l.ograu............. 4
Cargos de direccdo superiorde 2.ograu. ............ 8

(nota 1) Nao inclui o Alto-Comissariado da Saude.

ANEXO I
Dirigentes de organismos da administracao indirecta

Nimero de lugares

Presidentes . . ... 11
Vice-presidentes . . ...t 7
VOQaIS . .o 24
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