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I - Introdução 
 

 

A gestão de recursos humanos no INFARMED, I.P. em 2009 foi desenvolvida em torno de 

quatro eixos, a saber: 

·  aplicação do novo quadro jurídico-regulamentar para a gestão do capital humano  com 

relação jurídica de emprego público; 

·  desenvolvimento de competências e valorização do capital humano, e 

·  organização e desenvolvimento da função “Recursos Humanos”. 

No contexto do novo quadro jurídico-regulamentar há a realçar: 

·  a elaboração e publicação da “Lista Nominativa das Transições e Manutenções”, 

dando assim cumprimento ao disposto no nº 4 do artigo 88º e no artigo 109º da Lei nº 

12-A/2008, e 

·  a abertura de 42 procedimentos concursais visando o preenchimento dos postos de 

trabalho previstos nos mapas de pessoal – 34 para técnicos superiores e 8 para 

assistentes técnicos. 

No domínio do desenvolvimento de competências e valorização do capital humano 

destaca-se a realização de um conjunto de acções formativas outdoor para desenvolvimento de 

competências associadas à liderança, motivação e espírito de equipa, bem como a realização 

de acções formativas que tiveram por finalidade a criação de competências em matéria de 

regimes de vinculação, de carreiras e de remunerações dos trabalhadores que exercem funções 

públicas, do regime do contrato de trabalho em funções públicas e quanto ao modo de 

desenvolver correctamente entrevistas profissionais de selecção.  

Por outro lado, e no sentido da estruturação da actividade formativa, o INFARMED, I.P. 

procedeu à regulamentação da auto-formação, procurando assim harmonizar direitos, deveres 

e obrigações de todos os intervenientes no processo. 

Relativamente à organização e desenvolvimento da função “Recursos Humanos” saliente-

se o início do projecto de desmaterialização do processo de avaliação de desempenho e a 

elaboração da versão final de um programa de acolhimento para novos profissionais no quadro 

da função com o mesmo nome. 

 

Lisboa, 31 de Março de 2010 
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II - Missão, Atribuições e Competências 
 

 

 
O INFARMED, I.P. é uma 

pessoa colectiva de direito 

público integrada na 

administração indirecta do 

Estado, dotada de autonomia 

administrativa e financeira e 

património próprio, que exerce 

a sua actividade sob a tutela do 

Ministro da Saúde e que 

constitui a Autoridade Nacional 

do Medicamento e Produtos de Saúde. Sucessor da Direcção-Geral dos Assuntos 

Farmacêuticos, do Centro de Estudos do Medicamento e do Instituto Nacional da Farmácia e 

do Medicamento, o INFARMED, I.P. foi criado pelo DL nº 212/2006, de 27/10, e estruturado 

pelo DL nº 269/2007, de 26/7( que aprova a Lei Orgânica) e pela Portaria nº 810/2007, de 27/7, 

que aprova os Estatutos. 

A missão do INFARMED, I.P. incide em duas áreas prioritárias: 

·  regular e supervisionar os sectores dos medicamentos, dos dispositivos médicos e dos 

produtos cosméticos e de higiene corporal de acordo com os mais elevados padrões de 

protecção da saúde pública, e 

·  garantir o acesso  dos profissionais de saúde e dos cidadãos a medicamentos, 

dispositivos médicos e produtos cosméticos e de higiene corporal de qualidade, eficazes 

e seguros. 

O cumprimento da missão desenvolve-se através da concretização das atribuições nos 

domínios da definição e execução de políticas, regulamentação, regulação, avaliação, 

autorização, vigilância pós-comercialização e supervisão e controlo da investigação, produção, 

distribuição e comercialização, consumo e utilização dos medicamentos, dispositivos médicos 

e produtos cosméticos e de higiene corporal.  
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Para além destas, são também atribuições do INFARMED, I.P. a promoção do acesso dos 

profissionais de saúde e do cidadão às informações necessárias à utilização racional dos 

medicamentos, dispositivos médicos e produtos cosméticos e de higiene corporal e a promoção 

e o apoio do estudo e investigação nos domínios da ciência e tecnologia farmacêuticas, 

biotecnologia, farmacologia, farmacoeconomia e farmacoepidemiologia. 

A nível da União Europeia integra e participa nos comités, comissões e grupos de trabalho do 

Conselho da União Europeia, da Comissão Europeia e da Agência Europeia de Medicamentos, 

promovendo iniciativas no âmbito do Sistema Europeu de Avaliação e Supervisão de 

Medicamentos e Produtos de Saúde, da Rede Europeia de Autoridades do Medicamento e de 

Produtos de Saúde e da Rede de Laboratórios Oficiais de Comprovação da Qualidade de 

Medicamentos da Europa. No âmbito da cooperação, desenvolve iniciativas com os países de 

expressão portuguesa (Cabo Verde, Brasil e Angola), Macau e países terceiros, nomeadamente 

países do Magrebe e América Latina. 

No domínio da formação, as atribuições do INFARMED. I.P. concretizam-se no domínio da 

promoção e apoio, em ligação com as universidades e outras instituições de investigação e 

desenvolvimento, nacionais ou estrangeiras, o estudo e a investigação nos domínios da ciência e 

tecnologia, biotecnologia, farmacologia, farmaeconomia e farmacoepidemiologia. 

Para a prossecução das suas atribuições o INFARMED, I.P. estruturou-se em unidades orgânicas, 

directamente relacionadas com a actividade do INFARMED, I.P., umas, e relacionadas com a 

actividade de apoio, outras, tal como consta do organograma. 

 

 



 

Balanço Social do INFARMED, I.P. / 2009 6 



 

Balanço Social do INFARMED, I.P. / 2009 7 

 

B) Competências  

 

 Medicamentos  Produtos de Saúde 

Investigação, avaliação, autorização e 
registo para introdução no mercado 

¨  Autorização de realização de ensaios clínicos. 
¨  Aplicação das Boas Práticas Clínicas na realização de 

ensaios clínicos. 
¨  Avaliação da qualidade, segurança e eficácia dos 

medicamentos no âmbito dos pedidos de AIM e da sua 
manutenção no mercado . 

¨  Avaliação, registo e marcação CE de dispositivos médicos. 
¨  Avaliação e registo das notificações relativas aos produtos 

cosméticos e de higiene corporal.  
¨  Autorização para  realização de ensaios clínicos. 

Vigilância ¨  Monitorização das reacções adversas aos medicamentos. 
¨  Implementação de medidas de segurança. 
¨  Avaliação dos planos de gestão do risco bem como, 

relatórios e estudos  de segurança. 

¨  Monitorização dos incidentes com dispositivos médicos e 
das reacções adversas com produtos cosméticos e de higiene 
corporal. 

¨  Implementação de medidas de segurança. 

Comprovação da Qualidade ¨  Libertação de lotes de medicamentos biológicos. 
¨  Comprovação da qualidade de medicamentos químicos, 

biológicos, biotecnológicos e da qualidade microbiológica 
dos medicamentos. 

¨  Comprovação da qualidade de produtos cosméticos e de 
higiene corporal e de dispositivos médicos. 

 

Licenciamento e inspecção da 
actividade farmacêutica 

¨  Instalação e licenciamento da actividade farmacêutica. 
¨  Verificação do cumprimento das normas aplicáveis aos 

intervenientes no circuito do medicamento: Boas Práticas 
Clínicas, de Fabrico, de Distribuição e de Farmácia. 

¨  Fiscalização da publicidade, da rotulagem e do folheto 
informativo. 

¨  Verificação do cumprimento das normas aplicáveis aos 
intervenientes no circuito dos produtos de saúde. 

¨  Fiscalização da rotulagem e do folheto informativo. 

Avaliação para inclusão no sistema de 
comparticipação 

¨  Avaliação dos pedidos de comparticipação de 
medicamentos. 

¨  Elaboração de estudos farmacoterapêuticos e de avaliação 
económica dos medicamentos. 

- 

                                  Área 
Atribuições 
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 Medicamentos  Produtos de Saúde 

Supervisão da evolução do mercado e 
promoção do uso racional  

¨  Monitorização do acesso e da utilização dos medicamentos. 
¨  Promoção do uso racional dos medicamentos. 
¨  Elaboração de estudos de utilização dos medicamentos. 

¨  Monitorização do acesso e da utilização dos produtos de 
saúde. 

¨  Elaboração de estudos de consumo e de perfis de utilização 
dos produtos de saúde. 

Informação aos profissionais de saúde 
e aos cidadãos 

¨  Divulgação de informação aos profissionais de saúde e ao 
público em geral através do sítio do INFARMED, I.P. na 
internet e por meio de publicações especializadas. 

¨  Linha do Medicamento. 
¨  Centro de Informação do Medicamento e dos Produtos de 

Saúde (CIMI)  e Centro de Documentação Técnica e 
Científica (CDTC). 

¨  Divulgação de informação aos profissionais de saúde e 
público em geral através do sítio do INFARMED, I.P. na 
Internet. 

¨  CIMI e CDTC. 

Articulação comunitária e 
internacional 

¨  Representação e participação nos órgãos e actividades de 
avaliação e supervisão da Agência Europeia de 
Medicamentos, nas instâncias próprias da Comissão 
Europeia e na Rede Europeia de Autoridades. 

¨  Representação na Farmacopeia Europeia e no Órgão 
Internacional de Controlo de Estupefacientes das Nações 
Unidas. 

¨  Integração no sistema de monitorização de medicamentos da 
OMS e na Rede de Laboratórios Oficiais de Controlo de 
Qualidade (OMCL). 

¨  Representação e participação nos órgãos e actividades de 
avaliação e supervisão, nas instâncias próprias da Comissão 
Europeia e na Rede Europeia de Autoridades    . 

 

                                  Área 
Atribuições 
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III – Emprego 
 

 

Para a concretização da sua missão e desenvolvimento da sua actividade, o INFARMED, I.P. 

contou com um corpo de profissionais qualificados que, em 2009, totalizavam 295 

colaboradores, distribuídos da seguinte forma consoante a natureza do vínculo: 79% com 

contrato de trabalho em funções públicas e 21% com outros vínculos. O peso relativo de cada 

um dos seus componentes era o seguinte: 

�  Contratos de trabalho em funções públicas por tempo indeterminado – 66% 

�  Contratos de trabalho em funções públicas a termo resolutivo – 2% 

�  Cedência especial , comissão de serviço e requisições- 11% 

�  Nomeações em comissão de serviço – 3% 

�  Contratos de prestação de serviço – 18% 
 

Quadro 1 

 

2008 Saídas Entradas 2009

Contrato de Trabalho em Funções Públicas

� 198 11 8 195
� 4 1 0 3
� 4 0 0 4
� Pertencentes ao mapa de pessoal do INFARMED - Cedência especial 2 2 0 0
� Pertencentes ao mapa de pessoal do INFARMED - Comissão de serviço 23 4 1 20

Soma 231 222

� Pertencentes a outros mapas de pessoal - Regime de requisição 1 0 0 1
� Pertencentes a outros mapas de pessoal - Regime de cedência especial 1 0 0 1
� 7 1 4 10

Soma 9 12

Total de Funcionários com Contrato Trabalho em Funções Públicas 240 234

Trabalhadores com outros vínculos

� Nomeações em comissão de serviço 8 1 2 9
� Contratos de prestação de serviço

� Tarefas 35 17 0 18
� Avenças 22 8 0 14
� Indexado à produção 20 0 0 20

Soma 77 52

Total de trabalhadores com outros vínculos 85 61

Volume de emprego em 2009/12/31 325 295

VOLUME DE EMPREGO

Pertencentes a outros mapas de pessoal - Requisitados comissão serviço

Pertencentes ao mapa de pessoal do INFARMED - Termo resolutivo certo
Pertencentes ao mapa de pessoal do INFARMED - Termo resolutivo incerto

Pertencentes ao mapa de pessoal do INFARMED - Tempo indetermindo
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Por grupo de pessoal e sexo, a repartição dos colaboradores do INFARMED, I.P. era a seguinte: 
 

Quadro 2 

REPARTIÇÃO DE COLABORADORES
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H 4 11 14 12 27 4 4 0 1 16 5 98
M 1 20 8 20 87 5 1 1 1 51 2 197

T 5 31 22 32 114 9 5 1 2 67 7 295
H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
M 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
T 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
M 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
T 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
M 0 0 0 0 1 0 0 0 0 3 0 4
T 0 0 0 0 1 0 0 0 0 3 0 4
H 0 0 0 0 2 0 0 0 0 0 0 2
M 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1
T 0 0 0 0 3 0 0 0 0 0 0 3
H 0 0 0 0 23 4 4 0 1 14 5 51
M 0 0 1 10 81 5 1 1 1 46 2 148
T 0 0 1 10 104 9 5 1 2 60 7 199
H 0 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2
M 0 3 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3
T 0 5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 5
H 4 9 0 0 0 0 0 0 0 0 0 13
M 1 17 0 0 0 0 0 0 0 1 0 19
T 5 26 0 0 0 0 0 0 0 1 0 32
H 0 0 14 12 2 0 0 0 0 2 0 30
M 0 0 7 10 4 0 0 0 0 1 0 22
T 0 0 21 22 6 0 0 0 0 3 0 52

Prestações de Serviços

Contrato de trabalho em funções 
públicas por tempo indeterminado

Comissão de Serviço no âmbito da 
LVCR

Comissão de Serviço no âmbito do 
Código do Trabalho

Contrato de trabalho em funções 
públicas a termo resolutivo incerto

Contrato de trabalho em funções 
públicas a termo resolutivo certo

Total de Colaboradores

Nomeação Definitiva

Nomeação Transitória por Tempo 
determinado

 
 

Da análise do quadro anterior conclui-se que o contrato de trabalho em funções públicas por 

tempo indeterminado constituiu a relação jurídica de emprego predominante no INFARMED, 

I.P. (67%), imediatamente seguida pelos contratos em regime de prestação de serviço (18%). Por 

grupo de pessoal, os técnicos superiores (39%) e os assistentes técnicos (23%) eram os grupos 

predominantes e possuíam uma relação jurídica de emprego fundamentalmente traduzida pelo 

contrato de trabalho em funções públicas por tempo indeterminado - 52% e 30% 

respectivamente.  
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Os colaboradores que possuíam uma relação jurídica de emprego traduzida pela comissão de 

serviço no âmbito do Código do Trabalho correspondiam a parte significativa (81%) dos 

dirigentes intermédios do INFARMED, I.P.. Os restantes dirigentes intermédios (16%) possuíam 

uma relação jurídica de emprego no quadro da comissão de serviço prevista na Lei nº 12-A/2008 

(Lei de Vínculos, Carreiras e Remunerações – LVCR).  

Relativamente a 2008, verificou-se: 

�  uma diminuição de 19% do número total de colaboradores, devido à saída de 25 

colaboradores em regime de prestação de serviços (83%) em regime de prestação 

de serviços para regime de trabalho temporário, a 4 situações de mobilidade geral 

(13%) através da figura jurídica “Cedência de Interesse Público” e à saída de 1 

dirigente intermédio (4%); 

�  uma diminuição de 1% no número de colaboradores com contrato de trabalho em 

funções públicas por tempo indeterminado; 

�  uma diminuição de 75% do número de colaboradores com contratos de trabalho em 

funções públicas a termo resolutivo certo, e 

�  a manutenção do número de colaboradores com contratos de trabalho em funções 

públicas a termo resolutivo incerto. 

A distribuição relativa  dos colaboradores por tipo de relação jurídica de emprego público era 

a seguinte:  
 

2%

82%

2%
13% 1%

Contrato de trabalho em funções públicas a termo resolutivo incerto

Contrato de trabalho em funções públicas a termo resolutivo certo

Contrato de trabalho em funções públicas por tempo indeterminado

Comissão de serviço no âmbito da LVCR

Comissão de serviço no âmbito do Código do Trabalho
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Por grupo de pessoal, escalão etário e sexo os profissionais existentes no INFARMED, I.P. 

apresentavam a seguinte distribuição: 
 

Quadro 3 
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H 4 11 14 13 27 4 4 0 1 16 5 99
M 1 20 8 19 87 5 1 1 1 51 2 196
T 5 31 22 32 114 9 5 1 2 67 7 295
H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
M 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
T 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
M 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
T 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 0 2
M 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1
T 0 0 0 1 0 0 0 0 0 2 0 3
H 0 2 3 1 10 2 3 0 0 3 2 26
M 0 9 3 2 21 2 0 0 0 12 0 49
T 0 11 6 3 31 4 3 0 0 15 2 75
H 0 5 0 5 7 1 0 0 0 8 0 26
M 0 3 2 2 32 2 0 0 0 12 0 53
T 0 8 2 7 39 3 0 0 0 20 0 79
H 1 1 3 2 6 1 0 0 1 2 0 17
M 0 3 1 8 16 0 0 0 1 3 0 32
T 1 4 4 10 22 1 0 0 2 5 0 49
H 0 2 2 1 1 0 0 0 0 0 1 7
M 1 4 0 1 6 0 0 0 0 6 0 18
T 1 6 2 2 7 0 0 0 0 6 1 25
H 1 0 3 2 1 0 0 0 0 1 1 9
M 0 0 1 4 5 0 1 0 0 12 0 23
T 1 0 4 6 6 0 1 0 0 13 1 32
H 0 1 2 1 1 0 0 0 0 0 1 6
M 0 1 0 0 6 0 0 1 0 6 0 14
T 0 2 2 1 7 0 0 1 0 6 1 20
H 1 0 1 1 0 0 1 0 0 0 0 4
M 0 0 1 1 1 1 0 0 0 0 2 6
T 1 0 2 2 1 1 1 0 0 0 2 10
H 1 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 2
M 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
T 1 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 2
H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
M 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
T 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Idade média = (Soma das idades / Total de efectivos ) : 41,21

DISTRIBUIÇÃO DOS COLABORADORES POR ESCALÃO ETÁRIO S EGUNDO O 
SEXO E O GRUPO PROFISSIONAL

Total de 
Colaboradores

Menos de 20 anos

20-24

25-29

30-34

35-39

40-44

45-49

50-54

70 e mais

55-59

60-64

65-69
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O quadro anterior permite concluir que os escalões etários (30-34), (35-39) e (40-44) são os que 

apresentam uma maior incidência de colaboradores com 25%, 27% e 17%, respectivamente. Em termos de 

grupo de pessoal, os “Técnicos Superiores”, os “Assistentes Técnicos” e os “Dirigentes Intermédios” são 

os que apresentam uma maior incidência naqueles grupos: 
 

Escalões Etários Dirg. Intdio. Téc. Sup. Saúde Téc. Sup.- Asst. Téc. 

(30-34) 15% 4% 41% 20% 

(35-39)) 10% 9% 49% 25% 

(40-44) 8% 20% 45% 10% 

 

O facto de a grande incidência de colaboradores se situar naqueles escalões etários faz com que a idade 

média dos colaboradores do INFARMED, I.P. fosse de 41 anos, mais 1% do que em 2008. 

Relativamente a 2008, verificou-se: 

�  uma incidência dos colaboradores nos escalões etários com algumas oscilações nos 

respectivos graus: 
 

Escalões Etários 2008 2009 

(30-34) 29% 25% 

(35-39) 28% 27% 

(40-44) 11% 17% 

 

�  uma distribuição dos colaboradores nos escalões etários e carreiras referidos com algumas 

assimetrias, como se constata pela leitura do seguinte quadro: 
 

 2008 2009 

Escalões Etários Dirg. Intdio.  Téc. S. Saude Téc. Sup- Asst. Téc. Dirg. Intdio.  Téc. S. Saude Téc. Sup- Asst. Téc. 

(30-34) 9% 9% 48% 26% 15% 4% 41% 20% 

(35-39) 10% 11% 51% 21% 10% 9% 49% 25% 

(40-44) 11% 28% 39% 14% 8% 20% 45% 10% 

 

�  um aumento de 1 ano (0,25%) na idade média dos colaboradores do INFARMED, I.P.. 
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A distribuição relativa dos colaboradores pelos escalões etários é a seguinte:  
 

0%

25%

27%17%

8%

11%

7% 3%

0%

1%1%

0%

< 20 anos 20-24 anos 25-29 anos 30-34 anos 35-39 anos 40-44 anos 45-49 anos 50-54 anos

55-59 anos 60-64 anos 65-69 anos > 70 anos
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Por outro lado, a distribuição dos colaboradores segundo o nível de antiguidade e o sexo é a seguinte: 
 

Quadro 4 

 

 

Relativamente a 2008, o nível médio de antiguidade decresceu 9% motivado pela passagem de 

colaboradores para a situação de reforma. 
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H 4 11 14 12 27 4 4 0 1 16 5 98

M 1 20 8 20 87 5 1 1 1 51 2 197

T 5 31 22 32 114 9 5 1 2 67 7 295

H 2 7 0 0 3 0 0 0 0 0 0 12

M 1 4 0 0 1 0 0 0 0 3 0 9

T 3 11 0 0 4 0 0 0 0 3 0 21

H 1 2 5 5 14 2 2 0 0 11 2 44

M 0 7 4 4 49 4 0 0 0 23 0 91

T 1 9 9 9 63 6 2 0 0 34 2 135

H 1 2 8 6 10 2 2 0 1 5 2 39

M 0 8 3 11 31 0 1 1 1 15 0 71

T 1 10 11 17 41 2 3 1 2 20 2 110

H 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 2

M 0 0 1 2 4 0 0 0 0 1 1 9

T 0 0 2 3 4 0 0 0 0 1 1 11

H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1

M 0 1 0 3 2 1 0 0 0 8 1 16

T 0 1 0 3 2 1 0 0 0 8 2 17

H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

M 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1

T 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1

H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

M 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

T 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

M 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
T 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

10Nível médio de antiguidade = (Soma das antiguidades / Total de efectivos) :

DISTRIBUIÇÃO DOS COLABORADORES POR ANTIGUIDADE 
SEGUNDO O SEXO

Total de 
Colaboradores

Até 5 anos

25-29

30-35

36 e mais

5-9

10-14

15-19

20-24
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Da análise ao quadro supra conclui-se que a grande maioria dos colaboradores do INFARMED, I.P. (46%) 

se situa no nível dos (5-9 anos), imediatamente seguido pelo intervalo (10-14 anos) (37%). Nestes níveis o 

grupo de pessoal “Técnico Superior” e “Assistente Técnico” são os que apresentam maior incidência: 
 

Níveis de Antiguidade Téc. Sup.- Asst. Téc. 

(5-9) 47% 25% 

(10-14) 37% 18% 

 

Comparativamente com 2008, há a salientar a ligeira oscilação (+2%) do peso relativo do nível de 

antiguidade (5-9 anos), o aumento do peso relativo do nível (10-14 anos) e a diminuição do peso relativo 

do nível (< 5 anos), este último por força dos constrangimentos existentes à entrada de novos 

trabalhadores para a Administração Pública. A leitura comparativa dos seguintes gráficos é ilustrativa. 
 

Distribuição Relativa - 2008

20%

46%

15%

3%
4%

4% 4% 4%

< 5 anos 5-9 anos 10-14 anos 15-19 anos

20-24 anos 25-29 anos 30-35 anos > 36 anos

 

Distribuição Relativa - 2009

7%

46%37%

4% 6% 0%
0%0%

< 5 anos 5-9 anos 10-14 anos 15-19 anos

20-24 anos 25-29 anos 30-35 anos > 36 anos
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Por outro lado, a distribuição comparada dos colaboradores nos níveis de antiguidade e carreiras 

referidos regista algumas assimetrias, como se constata pela leitura do seguinte quadro: 
 

 2008 2009 

Níveis de Antiguidades Téc. Sup- Asst. Téc. Téc. Sup- Asst. Téc. 

(5-9) 55% 24% 47% 25% 

(10-14) 40% 18% 37% 18% 

 

Contudo, e em termos do nível médio de antiguidade, registou-se uma diminuição de 8% por força 

das situações de aposentação verificadas, e não através do rejuvenescimento da população de 

colaboradores por intermédio de novos recrutamentos. 

Relativamente às situações de mobilidade previstas na Lei nº 12-A/2008 – cedência de interesse 

público e mobilidade interna -, a situação foi a seguinte: 
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H 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1
M 0 0 0 0 1 0 0 0 0 2 0 3

T 0 0 0 0 2 0 0 0 0 2 0 4
H 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1
M 0 0 0 0 1 0 0 0 0 2 0 3
T 0 0 0 0 2 0 0 0 0 2 0 4
H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
M 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
T 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Mobilidade Interna

MOBILIDADE GERAL

Total de Situações

Cedência de Interesse Público

 
 



 

Balanço Social do INFARMED, I.P. / 2009 18 

Segundo o nível habilitacional, a distribuição é a seguinte: 
 

Quadro 6 
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H 4 11 14 12 27 4 4 0 1 16 5 98
M 1 20 8 20 87 5 1 1 1 51 2 197
T 5 31 22 32 114 9 5 1 2 67 7 295
H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
M 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
T 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3 3
M 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 2
T 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 5 5
H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
M 0 0 0 0 0 0 0 0 0 5 0 5
T 0 0 0 0 0 0 0 0 0 5 0 5
H 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 0 2
M 0 0 0 0 0 0 0 0 0 11 0 11
T 0 0 0 0 1 0 0 0 0 12 0 13
H 0 0 0 0 0 0 3 0 0 1 2 6
M 0 0 0 0 2 0 0 0 0 9 0 11
T 0 0 0 0 2 0 3 0 0 10 2 17
H 0 0 0 0 3 0 1 0 0 12 0 16
M 0 0 0 0 1 0 0 0 1 24 0 26
T 0 0 0 0 4 0 1 0 1 36 0 42
H 0 0 0 0 2 0 0 0 0 0 0 2
M 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
T 0 0 0 0 2 0 0 0 0 0 0 2
H 2 6 12 5 19 4 0 0 1 2 0 51
M 1 19 8 16 70 5 1 0 0 2 0 122
T 3 25 20 21 89 9 1 0 1 4 0 173
H 0 5 0 2 1 0 0 0 0 0 0 8
M 0 1 0 2 7 0 0 0 0 0 0 10
T 0 6 0 4 8 0 0 0 0 0 0 18
H 2 0 2 5 1 0 0 0 0 0 0 10
M 0 0 0 2 7 0 0 1 0 0 0 10
T 2 0 2 7 8 0 0 1 0 0 0 20

4  anos de 
escolaridade

6 anos de 
escolaridade

9º ano ou equivalente

DISTRIBUIÇÃO DOS COLABORADORES SEGUNDO O NÍVEL DE 
ESCOLARIDADE E GÉNERO

Total de 
Colaboradores

Menos de 4 anos de 
escolaridade

Mestrado

Doutoramento

11º ano

12º ano ou 
equivalente

Bacharelato

Licenciatura
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A leitura do quadro anterior permite constatar que em 2009 56% dos colaboradores do INFARMED, 

I.P. possuíam licenciatura, sendo de salientar o elevado número de colaboradores (72%) com um grau 

académico superior ao bacharelato. 

A distribuição relativa  dos colaboradores por nível habilitacional era a seguinte:  
 

0%2% 2% 4%
6%

14%

1%

58%

6%
7%

< 4 anos de escolaridade 4 anos de escolaridade 6 anos de escolaridade 9º ano ou equivalente

11º ano 12º ano ou equivalente Bacharelato Licenciatura

Mestrado Doutoramento
 

Com o INFARMED, I.P. colaboraram dois cidadãos não nacionais: um cidadão brasileiro, e uma 

cidadã sérvia vinculada ao INFARMED, I.P., ambos com contrato de trabalho em funções públicas 

por tempo indeterminado. Comparativamente com 2008, não se verificou qualquer alteração. 
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H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1
M 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1
T 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 0 2
H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
M 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
T 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1
M 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
T 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1
H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
M 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1
T 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1

CPLP

Outros Países

COLABORADORES ESTRANGEIROS

Total de Colaboradores

União Europeia
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Em 2009, encontravam-se registados no INFARMED, I.P. oito colaboradores portadores de 

deficiência, dois do sexo masculino e seis do sexo feminino. Relativamente ao ano anterior, há a 

registar mais uma pessoa do sexo feminino (+14%) portadora de deficiência. 
 

Quadro 8 
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H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
M 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
T 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
M 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
T 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
M 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
T 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
H 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1
M 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1
T 0 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 2
H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1
M 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
T 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1
H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
M 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1
T 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1
H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
M 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
T 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
M 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1
T 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1
H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
M 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 0 2
T 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 0 2
H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
M 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1
T 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1
H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
M 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
T 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
M 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
T 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

20-24

25-29

30-34

DISTRIBUIÇÃO DOS COLABORADORES PORTADORES DE DEFICIÊN CIA

Total de 
Colaboradores

Menos de 20 anos

35-39

40-44

45-49

50-54

70 e mais

55-59

60-64

65-69
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Para além das unidades orgânicas e dos profissionais a elas afectos, o INFARMED, I.P. dispõe de 

órgãos, entre os quais um conjunto de comissões técnicas especializadas, definidos nos artigos 4º e 7º 

do Decreto-Lei nº 269/2007, de 26 de Julho (lei orgânica do INFARMED, I.P). Para além destas, 

funciona junto do INFARMED, I.P. uma comissão criada no âmbito da Lei nº 46/2004, de 19 de 

Agosto, com a missão de emitir pareceres de carácter ético e científico indispensáveis à realização de 

ensaios clínicos com medicamentos de uso humano. Esta comissão é designada por Comissão de Ética 

para a Investigação Clínica e tem a sua composição, funcionamento e financiamento definidos pela 

Portaria nº 57/2005, de 20 de Janeiro. 

A individualização destas comissões e a respectiva indicação da composição quantitativa é 

apresentada no quadro seguinte. 
 

Quadro 9 

COMISSÕES TÉCNICAS  

COMISSÕES Mulheres Homens TOTAL 

Comissão de Avaliação de Medicamentos (CAM) 10 30 40 

Comissão de Farmacoeconomia (a) (a) (a) 

Comissão da Farmacopeia Portuguesa (CFP) 9 8 17 

Comissão do Formulário Hospitalar Nacional de 
Medicamentos (CFHNM) 

(a) (a) (a) 

Comissão do Prontuário Terapêutico (CPT) 5 7 12 

Comissão dos Dispositivos Médicos (a) (a) (a) 

Comissão de Cosmetologia (a) (a) (a) 

Comissão de Ética para a Investigação Clínica (CEIC) 10 22 32 

TOTAL 34 67 101 

Nota: (a) Aguarda nomeação 
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IV– Fluxos 
 

 

Os fluxos de pessoal ocorridos em 2009 encontram-se caracterizados nos quadros seguintes. 

Relativamente aos colaboradores admitidos e regressado  verificou-se que a grande maioria (75%) 

ocorreu no grupo de pessoal “Dirigente Intermédio”, ao contrário do que tinha ocorrido em 2008 onde 

o grupo profissional com maior índice de fluxo foi o “Técnico Superior de Saúde”. 
 

Quadro 10 
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H 0 4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 4
M 0 2 0 1 1 0 0 0 0 0 0 4
T 0 6 0 1 1 0 0 0 0 0 0 8
H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
M 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
T 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
M 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
T 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
M 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1
T 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1
H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
M 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1
T 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1
H 0 4 0 0 0 0 0 0 0 0 0 4
M 0 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2
T 0 6 0 0 0 0 0 0 0 0 0 6
H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
M 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
T 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
M 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
T 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

CEAGP

Outras situações

Cedência de Interesse Público

Mobilidade Interna a Órgãos ou 
Serviços

Regresso de Licença

Comissão de Serviço

COLABORADORES ADMITIDOS E REGRESSADOS POR GRUPO DE 
PESSOAL, RELAÇÃO JURÍDICA E SEXO

Total de Colaboradores

Procedimento Concursal
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Por grupo de pessoal a situação foi a seguinte: 
 

Quadro 11 

SAÍDAS DE COLABORADORES
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H 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
M 0 0 0 3 4 1 0 0 0 2 0 10
T 0 1 0 3 4 1 0 0 0 2 0 11
H 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
M 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
T 0 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2
H 0 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2
M 0 1 0 3 4 1 0 0 0 2 0 11
T 0 3 0 3 4 1 0 0 0 2 0 13

Do quadro  

De fora do quadro

TOTAL 

 
 

Os grupos de pessoal “Técnico Superior” e “Técnico Superior de Saúde” foram os que registaram o 

maior número saídas de, respectivamente, 31% e 23%. 

Em termos de gestão, 2009 registou uma melhoria em termos da taxa de rotação de pessoal que se 

situou nos 3,3%, o que significou uma diminuição de 2,5% relativamente a 2008. 
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Em 2009, constata-se que os motivos associados à saída de colaboradores foram os seguintes. 
 

Quadro 12 

MOTIVOS DE SAÍDA DOS COLABORADORES CONTRATADOS E EM  COMISSÃO DE 
SERVIÇO
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Falecimento 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Cessação da Comissão de Serviço 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1

Fim da Situação de Mobilidade Interna 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1

Exoneração a Pedido do Trabalhador 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Reforma/Aposentação 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1 0 2

Limite de idade 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Fim da Situação de Cedência de Interesse 
público

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Aplicação de Pena Disciplinar Expulsiva
0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Conclusão sem sucesso do período 
experimental

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Cessação por Mútuo Acordo 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Caducidade 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1

Denúncia do Trabalhador 0 0 0 0 3 0 0 0 0 0 0 3

Outros Motivos 0 1 0 2 0 1 0 0 0 1 0 5

Total 0 3 0 3 4 1 0 0 0 2 0 13
 

Comparativamente com 2008 assinala-se: 

�  o aumento de 63% do número de saídas,  

�   a alteração da estrutura dos motivos de saída, que passou a incluir o motivo “Denúncia 

do Trabalhador” equivalente a 23% do número de saídas,  

�  o aumento do peso (50%) de “Outros Motivos” para a saída de colaboradores, e 

�  a diminuição em 67% do motivo “Caducidade” para a saída de colaboradores. 
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Em termos de postos de trabalho previstos e não ocupados, a situação verificada em 2009 é traduzida 

pelo quadro seguinte.  
 

Quadro 13 

0 0 0 0 0 0

0 0 0 1 1 2

0 0 0 0 0 0

0 0 0 0 0 0

0 0 0 0 90 90

5 0 0 0 0 5

0 0 0 0 0 0

0 0 0 0 0 0

0 0 0 0 0 0

0 0 0 0 23 23

0 0 0 0 0 0

0 0 0 0 0 0

5 0 0 1 114 120

POSTOS DE TRABALHO PREVISTOS E NÃO OCUPADOS DURANTE O ANO

Procedimento 
concursal em 

desenvolvimento

Categorias de ingresso inseridas 
nos seguintes grupos de pessoal

Não abertura 
de provimento 

concursal

Impugnação de 
procedimento 

concursal

Falta de 
autorização da 

entidade 
competente

Procedimento 
concursal 

improcedente
Total

Técnico Superior 

Informática

Dirigente Superior

Médico

Técnico Superior de Saúde

Dirigente Intermédio

Pessoal de Inspecção

Docente/Investigação

Técnico de Diagnóstico e 
Terapêutica

Total

Assistente Técnico

Coordenador Técnico

Assistente Operacional
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Como consequência da avaliação de desempenho de 2008 e das opções gestionárias decididas, as 

mudanças de situação dos colaboradores do INFARMED, I.P. segundo os grupos de pessoal 

configuram o seguinte quadro: 
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H 0 0 0 0 5 0 1 0 0 4 5 15
M 0 0 0 5 24 3 1 0 0 18 2 53
T 0 0 0 5 29 3 2 0 0 22 7 68
H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
M 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
T 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
H 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1 2
M 0 0 0 0 1 1 0 0 0 1 0 3
T 0 0 0 0 2 1 0 0 0 1 1 5

H 0 0 0 0 4 0 1 0 0 4 4 13

M 0 0 0 5 23 2 1 0 0 17 2 50

T 0 0 0 5 27 2 2 0 0 21 6 63
H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
M 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
T 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
M 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
T 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

MUDANÇAS DE SITUAÇÃO

Consolidação da mobilidade 
na categoria

Procedimento concursal

Alteração obrigatória do 
posicionamento 
remuneratório

Total  de Colaboradores

Alteração do posicionamento 
remuneratório por opção 
gestionária

Promoções

 
 

Da análise ao quadro anterior conclui-se que a mudança de posição remuneratória por opção 

gestionário foi o motivo que assumiu maior relevo (93%), enquanto que foram nos grupos “Técnico 

Superior” e “Assistente Técnico” que as mudanças de situação registaram maior incidência com 

43% e 32%, respectivamente, o que decorre do facto de serem estes os grupos de pessoal com maior 

peso na estrutura de pessoal. 
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V – Tempo de Trabalho 
 

 

A modalidade de horário mais praticada foi o horário flexível com uma frequência de 68%, como se 

pode concluir pela leitura do quadro seguinte. 
 

Quadro 15 
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H 4 11 0 0 25 4 4 0 1 14 5 68
M 1 20 1 10 83 5 1 1 1 50 2 175
T 5 31 1 10 108 9 5 1 2 64 7 243
H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
M 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
T 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
H 0 1 0 0 19 0 2 0 1 11 0 34
M 0 0 1 10 73 2 0 1 1 41 2 131
T 0 1 1 10 92 2 2 1 2 52 2 165

H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 2
M 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
T 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 2
H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
M 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
T 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

M 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
T 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 0 2

M 0 0 0 0 3 0 0 0 0 2 0 5
T 0 0 0 0 3 0 0 0 0 4 0 7
H 4 10 0 0 6 4 2 0 0 1 3 30
M 1 20 0 0 7 3 1 0 0 7 0 39
T 5 30 0 0 13 7 3 0 0 8 3 69

MODALIDADE DE HORÁRIO DE TRABALHO

Isenção de horário

Jornada contínua

Flexível

Total de Colaboradores

Desfasado

Rígido

Trabalho por turnos

Específico

 
 

Por grupo profissional, os grupos “Técnico Superior” e “Assistente Técnico” são aqueles em que 

apresentam maior incidência na prática da modalidade de horário flexível com, respectivamente, 

58% e 32%.  
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Em relação a 2008, a configuração das modalidades de horário praticadas sofreu as seguintes 

alterações: 

�  o aumento de 52% da modalidade de “Isenção de Horário” com a passagem de 13 

técnicos superiores e 8 Assistentes Técnicos que praticavam a modalidade de “Horário 

Flexível”, e 

�  a diminuição de 14% da modalidade “Horário Flexível”. 

Quanto ao período normal de trabalho conclui-se que o que registou maior incidência foi o “Tempo 

completo – 35 horas” (97%), sendo que foram os grupos de pessoal “Técnico Superior” (45%) e 

“Assistente Técnico” (27%) aqueles que mais o praticaram. 
 

Quadro 16 
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H 4 11 0 0 25 4 4 0 1 14 5 68
M 1 20 1 10 83 5 1 1 1 50 2 175
T 5 31 1 10 108 9 5 1 2 64 7 243
H 4 11 0 0 25 4 4 0 1 14 5 68
M 1 20 0 6 82 5 1 1 1 49 2 168
T 5 31 0 6 107 9 5 1 2 63 7 236
H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
M 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
T 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
M 0 0 1 4 0 0 0 0 0 0 0 5
T 0 0 1 4 0 0 0 0 0 0 0 5
H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
M 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
T 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

M 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
T 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

M 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
T 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
M 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
T 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
M 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 0 2
T 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 0 2
H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
M 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
T 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Tempo parcial - 25h

Tempo parcial - Outras situações

PERÍODO NORMAL DE TRABALHO

Tempo parcial - 20h

Semana de 4 dias - 28 horas

Tempo completo - 40 horas

Total de Colaboradores

Tempo completo - 42 horas

Tempo completo - 35 horas

Regime especial - 17h 30

Tempo parcial - 17h 30
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Por tipo de horário de trabalho a situação apresentava a seguinte configuração: 
 

Quadro 17 

Tipo de horário

< 35 horas

35 horas

36 horas

40 horas

42 horas

Sem horário trabalho 0,00%

Percentagem de Colaboradores

HORÁRIO PRATICADO

1,00%

97,00%

0,00%

0,00%

2,00%

 
 

concluindo-se que a grande maioria dos colaboradores do INFARMED, I.P. (97%) praticaram o 

horário de trabalho de 35 horas semanais, o que representou um acréscimo de 7% relativamente a 

2008. 

Considerando apenas o grupo “Pessoal Médico”, o regime de horário de trabalho praticado foi o 

seguinte: 
 

Quadro 18 

 

 

 

CONTAGEM DO PESSOAL MÉDICO POR REGIME E HORÁRIO DE TRABALHO
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Total 3 0 0 0 0 0 3

Sem dedicação exclusiva e 35 h (tempo completo) 0 0 0 0 0 0 0

Sem dedicação exclusiva e 42 h 0 0 0 0 0 0 0

Sem dedicação exclusiva e disponibilidade permanente 0 0 0 0 0 0 0

Com dedicação exclusiva e 35 h 0 0 0 0 0 0 0

Com dedicação exclusiva e 42 h 1 0 0 0 0 0 1

Com dedicação exclusiva e disponibilidade permanente 0 0 0 0 0 0 0

Com isenção de horário e 35 h 0 0 0 0 0 0 0

Outros 2 0 0 0 0 0 2
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No capítulo do trabalho extraordinário, 2009 apresentou a seguinte situação: 
 

Quadro 19 
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H 0 7 0 0 290 0 91 0 0 34 945 1367
M 0 35 0 0 112 0 0 0 0 205 0 352
T 0 42 0 0 402 0 91 0 0 239 945 1719
H 0 0 0 0 22 0 0 0 0 0 390 412
M 0 0 0 0 0 0 0 0 0 86 0 86
T 0 0 0 0 22 0 0 0 0 86 390 498
H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
M 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
T 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

H 0 7 0 0 268 0 91 0 0 34 555 955
M 0 35 0 0 112 0 0 0 0 119 0 266
T 0 42 0 0 380 0 91 0 0 153 555 1221
H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
M 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
T 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

M 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
T 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Trabalho em dias feriados

HORAS DE TRABALHO EXTRAORDINÁRIO

Trabalho em dias de descanso 
semanal complementar

Trabalho extraordinário nocturo

Total de Horas de Trabalho 
Extraordinário

Trabalhoem dias de descanso 
semanal obrigatório

Trabalho extraordinário diurno

 
 

Comparativamente com o ano anterior, há a registar um decréscimo de 9% no trabalho 

extraordinário. 

Relativamente às ausências ao trabalho, constatou-se em 2009 uma redução no absentismo de 7% 

motivado pela: 

�  diminuição de 57% nas ausências ao trabalho por motivos de protecção na 

parentalidade;  

�  diminuição de 33% nas ausências ao trabalho por motivos de casamento,  

�  diminuição de 23% nas ausências ao trabalho por motivos de acidentes em 

serviço/doenças profissionais, 

�  diminuição de 100% nas ausências ao trabalho por motivos de greve, 

�  diminuição de 96% nas ausências ao trabalho com perda de vencimento, e 

�  diminuição de 100% nas ausências ao trabalho por motivos não justificados. 
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Por outro lado, motivos como “Doença”, “Assistência a Familiares”, “Trabalhador-estudante” e “Por 

conta do período de férias” registaram aumentos no peso da sua incidência nas ausências ao trabalho, 

o que, a não se ter verificado, a redução no absentismo teria sido superior. 

A leitura do quadro seguinte ilustra este impacto. 
 

Motivos (em dias) 2008 2009 DDDD (%) 

Doença 1183  2206 +86% 

Assistência a Familiares 287 328 +14% 

Trabalhador-estudante 45 65 +44% 

Por conta do período de férias 11 70 +36% 

 

Contudo, a taxa de absentismo não se alterou relativamente a 2008, tendo-se situado nos 8%. 

De referir ainda de que as ausências ao trabalho por motivos de doença apresentaram um 

comportamento em contra ciclo dado que, em 2008, se tinha verificado uma redução de 22% 

relativamente a 2007. 

Conforme se poderá constatar pela leitura do quadro seguinte – que ilustra as ausências ao trabalho 

por grupo profissional e tipo de ausência - , o grupo profissional “Técnico Superior” foi aquele que 

registou maior número de dias de ausência ao trabalho (59%), dado constituir o grupo profissional 

predominante no quadro de colaboradores do INFARMED, I.P.. 
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Quadro 20 
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H 42 1 0 0 105 9 365 0 1 113 57 693
M 18 17 0 58 2389 225 33 4 0 812 10 3563
T 60 18 0 58 2494 234 398 4 1 925 67 4259
H 0 0 0 0 9 0 0 0 0 0 0 9
M 0 0 0 0 0 20 0 0 0 0 0 20
T 0 0 0 0 9 20 0 0 0 0 0 29
H 15 0 0 0 51 0 24 0 0 28 0 118
M 4 0 0 0 858 108 0 0 0 91 0 1061
T 19 0 0 0 909 108 24 0 0 119 0 1179
H 0 0 0 0 8 0 1 0 0 8 0 17
M 0 0 0 1 16 0 0 3 0 4 2 26
T 0 0 0 1 24 0 1 3 0 12 2 43
H 25 0 0 0 13 8 1 0 1 66 56 170
M 0 11 0 30 1297 87 2 1 0 603 5 2036
T 25 11 0 30 1310 95 3 1 1 669 61 2206
H 0 0 0 0 0 0 334 0 0 0 0 334
M 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
T 0 0 0 0 0 0 334 0 0 0 0 334
H 0 0 0 0 15 0 0 0 0 0 0 15
M 0 3 0 24 173 0 30 0 0 83 0 313
T 0 3 0 24 188 0 30 0 0 83 0 328
H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 6 0 6
M 12 0 0 0 32 0 0 0 0 15 0 59
T 12 0 0 0 32 0 0 0 0 21 0 65
H 2 1 0 0 9 1 5 0 0 5 1 24
M 2 3 0 3 11 10 1 0 0 16 0 46
T 4 4 0 3 20 11 6 0 0 21 1 70
H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
M 0 0 0 0 2 0 0 0 0 0 0 2
T 0 0 0 0 2 0 0 0 0 0 0 2
H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
M 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
T 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
M 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
T 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
M 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
T 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

H 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
M 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3 3
T 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3 3

Outros

Injustificadas

Com perda de 
vencimento

Cumprimento de 
pena disciplinar

Greve

Acidente em 
serviço/Doença 

profissional

Assistência a 
familiares

Trabalhador 
estudante

Por conta do período 
de férias

Parentalidade

Falecimento de 
familiar

Doença

DIAS DE AUSÊNCIA AO TRABALHO DURANTE O ANO

Total de Dias de 
Ausência ao 

Trabalho

Casamento
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VI – Custos com Pessoal 
 

 

Em 2009, a estrutura remuneratória mensal ilíquida do INFARMED, I.P., era a seguinte: 
 

Quadro 21 

Escalão de Remunerações Masculino Feminino Total 

Até 500 € 0 0 0 

501 – 1000 € 13 34 47 

1001 – 1250 € 7 9 16 

1251 – 1500 € 7 11 18 

1501 – 1750 € 7 18 25 

1751 – 2000 € 5 29 34 

2001 – 2250 € 4 23 27 

2251 – 2500 € 0 5 5 

2501 – 2750 € 4 6 10 

2751 – 3000 € 5 20 25 

3001 – 3250 € 1 3 4 

3251 – 3500 € 7 10 17 

3501 – 3750 € 3 2 5 

3751 – 4000 € 3 4 7 

4001 – 4250 € 0 0 0 

4251 – 4500 € 0 0 0 

4501 – 4750 € 0 0 0 

4751 – 5000 € 1 1 2 

5001 – 5250 € 0 0 0 

5251 – 5500 € 1 0 1 

5501 – 5750 € 0 0 0 

5751 – 6€000  0 0 0 

Mais de 6000 € 0 0 0 

Total 68 175 243 

 

Em termos de leque salarial, a distribuição foi a seguinte: 
 

Remuneração Mínimo 
(m) 

Máximo 
(M) 

M/m 

Masculino 810,23 € 5.291,74 € 6,53 

Feminino 635,07 € 4.956,00 € 7,80 
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Quadro 22 

                              ENCARGOS COM PESSOAL                              
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Remuneração base 86.952,09 124.869,38 69.394,78 357.570,11 3.130.482,12 225.566,51 84.395,36 52.643,99 43.835,94 877.638,73 99.293,63 1.135.355,36 6.287.998,00

Trabalho 
extraordinário

0,00 610,95 0,00 76,70 17.118,90 0,00 3.460,26 0,00 0,00 3.038,05 13.198,51 640,52 38.143,89

Prémios de 
desempenho

0,00 0,00 0,00 2.908,26 47.540,42 1.657,08 0,00 0,00 0,00 15.982,00 1.118,98 32.506,12 101.712,86

Outros regimes 
especiais de prestação 
de trabalho

0,00 2.835,28 0,00 41.356,58 111.875,48 40.121,29 0,00 0,00 0,00 41.815,81 22.268,28 213.782,19 474.054,91

Risco, penosidade ou 
insalubridade

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Trabalho por turnos 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Abono para falhas 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 1.642,02 0,00 0,00 1.642,02

Participação em 
reuniões

0,00 0,00 2.312,30 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 2.312,30

Ajudas de custo 0,00 5.360,72 5.003,39 18.429,88 38.237,76 17.025,84 312,71 7.250,86 67,96 1.459,12 5.026,29 29.750,64 127.925,17

Representação 25.225,02 5.311,54 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 30.536,56

Prestações sociais 0,00 40,90 0,00 3.255,14 19.335,44 921,25 0,00 376,59 518,57 8.683,64 432,34 687,82 34.251,69

Benefícios sociais 1.821,47 3.213,49 864,99 8.658,09 89.397,56 6.675,27 1.889,79 895,79 1.778,77 53.948,72 6.475,49 22.720,18 198.339,61

Outros    0,00 0,00 13.694,06 0,00 0,00 0,00 4.539,51 0,00 0,00 0,00 1.449,22 -429,87 5.558,86

Total 113.998,58 142.242,26 91.269,52 432.254,76 3.453.987,68 291.967,24 94.597,63 61.167,23 46.201,24 1.004.208,09 149.262,74 1.435.012,96 7.316.169,93

  

 

A rubrica remuneração base inclui os subsídios de férias e de natal. 

O leque salarial em 2009 foi de 8,33, inferior em 8% ao valor observado em 2008. 
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Considerando as seis grandes rubricas dos encargos anuais com pessoal, a sua distribuição relativa  em 

2009 foi a seguinte: 
 

87%

9%
1%0% 3% 0%

Remuneração Base Suplementos Remuneratórios Prémios de Desempenho

Prestações Sociais Benefícios Sociais Outros encargos com pessoal
 

 

Nas rubricas “Participações em Reuniões” e “Ajudas de Custo”, além dos montantes 

despendidos com os funcionários do INFARMED, I.P., estão englobados, também, os valores 

gastos com os membros e peritos das comissões técnicas. 

Quanto aos membros e peritos da Comissão de Avaliação de Medicamentos (CAM), a 

remuneração individual está prevista nos n.º 3 e 4 do Despacho Conjunto n.º 278/99, de 1 de 

Abril de 1999.  

Por outro lado, e por cada participação em reuniões das comissões técnicas especializadas, os 

membros e peritos respectivos têm direito a receber o valor da senha de presença correspondente 

à reunião em que participaram, nos termos da legislação em vigor.  

Os membros e peritos de algumas comissões recebem, ainda, ajudas de custo e, caso residam 

fora do concelho de Lisboa, ao abono do valor correspondente à viagem de comboio de ida e 

volta, em 1.ª classe, quando exista, até Lisboa. 
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As remunerações dos peritos das comissões técnicas especializadas são feitas na modalidade de 

aquisição de serviços, pelo que as mesmas não constam dos quadros anteriores. Neste âmbito, 

constituem custos com o funcionamento das comissões técnicas especializadas todos os 

pagamentos efectuados aos seus membros em efectividade de funções quer a título de prestação 

de serviços, quer a título de presença em reuniões, quer ainda a título de reembolso das despesas 

efectuadas com as deslocações para a participação em reuniões. 

Os custos com o funcionamento das comissões técnicas especializadas constam do quadro 

seguinte. 
 

Quadro 23 

 

 

Relativamente a 2008, há a registar um aumento de 63% com o funcionamento das comissões técnicas 

especializadas. 

 
 

CUSTOS COM AS COMISSÕES TÉCNICAS ESPECIALIZADAS 

COMISSÕES TOTAL 

C.A.M. – Comissão de Avaliação de Medicamentos 2.889.618,68 

C.F.P. – Comissão da Farmacopeia Portuguesa 57.789,90 

C.E.I.C – Comissão de Ética para a Investigação Clínica 60.677,99 

TOTAL 3.008.086,57 
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VII – Higiene e Segurança 
 

 

Em 2009 não se registaram quaisquer acidentes em serviço, ao contrário do sucedido em 2008 em que 

se registaram 3 acidentes. 
 

Quadro 24 

Total
1 a 3 dias 
de baixa

4 a 30 dias 
de baixa

Superior a 
30 dias de 

baixa
Mortal Total

1 a 3 dias 
de baixa

4 a 30 dias 
de baixa

Superior a 
30 dias de 

baixa
Mortal

Número total de 
acidentes

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Número de acidentes 
com baixa

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Número de dias de 
trabalho perdidos por 
acidentes ocorridos no 
ano

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Número de dias de 
trabalho perdidos por 
acidentes ocorridos em 
anos anteriores

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

No local de trabalho In itinere

ACIDENTES DE TRABALHO E DIAS DE TRABALHO PERDIDOS

 
 

Por consequência, não se registaram quaisquer casos de incapacidade temporária ou permanente. Os 

casos de incapacidade temporária ou permanente registados resultam de acidentes ocorridos em 2008 

ou em períodos anteriores. 
 

Quadro 25 

CASOS DE INCAPACIDADE PERMANENTE OU TEMPORÁRIA

Número de casos

    Incapacidade temporária absoluta

    Incapacidade temporária parcial

Incapacidade permanente:

0Incapacidade temporária:

1

    Incapacidade permanente absoluta

    Incapacidade permanente parcial

0

0

    Incapacidade permanente absoluta para o trabalho habitual

0

1

0
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Sobre as situações de doença profissional, e à semelhança do que aconteceu em anos anteriores, não se 

registaram em 2009 quaisquer ocorrências, conforme se pode constatar pela leitura do quadro seguinte. 
 

Quadro 26 

DOENÇAS PROFISSIONAIS

Número de 
casos

Número de 
dias de 

ausência

0 0

0 0
Dermatoses (causadas por produtos industriais / quimicos / biológicos / medicamentos) 0 0
Doenças provocadas por agentes físicos ( radiações / vibrações / agentes mecânicos) 0 0
Doenças devidas a agentes animados (bacilos/vírus/parasitas/fungos/agentes tropicais) 0 0

0 0

0 0

0 0TOTAL

Intoxicações (causadas por tóxicos inorgânicos / orgânicos)

Tumores

Manifestações alérgicas das mucosas: conjuntivites, rinites, rinofaringites, etc

Pneumatoses (causados por poeiras minerais / aerossóis)

 
 

As actividades de medicina no trabalho desenvolvidas em 2009 consistiram na realização de exames 

periódicos.  
 

Quadro 27 

 

 

 
 

 

 

ACTIVIDADES DE MEDICINA NO TRABALHO

Número
Valor                          

(em euros)

999 3348,00

1 0,00

224 3348,00

774 0,00

0 0,00

0 0,00

13987,00

11 2715,00

Consultas médicas

Despesa com a medicina do trabalho 

Exames médicos efectuados:

Visitas aos postos de trabalho

    Exames de cessação de funções

    Exames de admissão

    Exames periódicos

    Exames ocasionais e complementares
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Relativamente a 2008, observa-se a seguinte evolução: 
 

Quadro 28 

Actividades de medicina no trabalho 2008 2009 �  (%) 

Exames periódicos efectuados 344 999 +190% 

Visitas aos postos de trabalho 0 11 - 

Despesas com a medicina do trabalho 11.443,50 € 13.987,00 € +22% 
 

Ao longo do ano de 2009, realizaram-se um conjunto de intervenções em matéria de higiene e 

segurança no trabalho, assim identificadas: 
 

Quadro 29 

INTERVENÇÕES DAS COMISSÕES DE HIGIENE E 
SEGURANÇA OCORRIDAS DURANTE O ANO

Número

5

11

0

Visitas aos locais de trabalho

Outras

Reuniões da Comissão

 
 

Na sequência das intervenções desenvolvidas não houve, contudo, necessidade em proceder a qualquer 

reclassificação ou recolocação de pessoal, tal como já tinha acontecido no ano anterior. 
 

Quadro 30 

0

0

Alteração de funções exercidas

Mobilidade interna

Alteração do regime de duração do trabalho 0

NÚMERO DE COLABORADORES SUJEITOS A ACÇÕES DE 
REINTEGRAÇÃO PROFISSIONAL

Formação profissional 0

Adaptação do posto de trabalho 0
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Quanto às acções / sensibilização de segurança, e à semelhança do que ocorreu em 2007, não foram 

realizadas em 2008 quaisquer acções, tal como se constata pela leitura do quadro seguinte. 
 

Quadro 31 

ACÇÕES / SENSIBILIZAÇÃO DE SEGURANÇA 

Acções realizadas durante o ano 224 

Trabalhadores abrangidos pelas acções realizadas 224 
 

Com as actividades de segurança, higiene e saúde no trabalho o INFARMED, I.P. despendeu, em 

2009, um total de 47.631,40 €, assim identificado. 
 

Quadro 32 

CUSTOS COM A PREVENÇÃO DE ACIDENTES E DOENÇAS PROFISSIONAIS

797,04Outros custos com a prevenção de acidentes e doenças profissionais

TOTAL 47.631,40

44.801,03

2.033,33

0

Encargos de estrutura de medicina  e segurança no trabalho

Equipamentos de protecção

Formação em prevenção de riscos

Valor (€)

 
 

Relativamente a 2008 registou-se um aumento de 33%: 
 
Quadro 33 

Custos com a prevenção de acidentes e doenças 
profissionais 

2008 2009 �  (%) 

Encargos de estrutura de medicina e segurança no trabalho 34.252, 76 € 44.801,03 € +31% 

Equipamentos de protecção 26,86 € 2.033,33 € - 

Outros custos com a prevenção de acidentes e doenças 
profissionais 

1.487,62 € 797,04 € -46% 
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VIII – Formação 
 

 

A actividade formativa permite dotar o INFARMED, I.P. das competências necessárias ao cabal 

cumprimento das suas atribuições. 

Em 2009, o desenvolvimento desta actividade enquadrou-se no plano de formação elaborado a partir 

das características / exigências dos postos de trabalho e das avaliações de desempenho, e tendo em 

consideração os diferentes domínios do Saber. 

Neste âmbito, a actividade formativa desenvolvida pelo INFARMED, I.P. apresenta a seguinte 

caracterização: 
 

Quadro 34 

ACÇÕES DE FORMAÇÃO PROFISSIONAL

De 30 a 59 horas De 60 a 119 horas
120 horas ou 

mais
< 30 horas

0

0

0117

0

29

29

7

110

TOTAL

0

2

2

Nº de acções formação internas

Nº de acções formação externas

\ 
 

Quadro 35 

ACÇÕES DE INFORMAÇÃO 

0

Nº de acções informativas externas

Nº de acções informativas internas

TOTAL 27 2 0

0

120 horas ou 
mais

< de 30 horas De 30 a 59 horas De 60 a 119 horas

0

0

27

0

2 0

0

 
 
 
 
 
 



 

Balanço Social do INFARMED, I.P. / 2009 42 

Quadro 38 
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1 22 0 2 37 4 0 0 0 5 0 71

2 24 2 11 82 2 0 0 2 14 1 140

3 46 2 13 119 6 0 0 2 19 1 211

1,4 21,8 0,9 6,2 56,4 2,8 0,0 0,0 0,9 9,0 0,5 100,0
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14 308 0 28 539 56 0 0 0 84 0 1029

78 460 24 200 1614 28 0 0 35 386 0 2825

92 768 24 228 2153 84 0 0 35 470 0 3854

HORAS DISPENDIDAS EM ACÇÕES DE FORMAÇÃO

Horas despendidas 
em acções internas

Taxa de 
participantes / 

categoria 
profissional

Horas despendidas 
em acções externas

Quadro 37

Número total de 
horas 

Número de 
participações - 
acções internas

Número  de 
participações - 
acções externas

Número total de 
participantes

Nº DE PARTICIPAÇÕES EM ACÇÕES DE FORMAÇÃO PROFISSIO NAL
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Quadro 38 

PARTICIPAÇÕES EM ACÇÕES DE INFORMAÇÃO
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0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

10 3 5 11 0 0 0 0 0 29

10 3 5 11 0 0 0 0 0 29

23,8 10,3 17,2 37,9 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 100,0

HORAS DISPENDIDAS EM ACÇÕES DE INFORMAÇÃO
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0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

140 35 126 119 0 0 0 0 0 420

140 35 126 119 0 0 0 0 0 420

33,3 8,3 30,0 28,3 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 100,0
Taxa de formação / 
grupo profissional

Quadro 39

Número  de 
participações em acções 

internas

Número  de 
participações em acções 

externas

Número total de 
participantes

Taxa de participantes / 
grupo profissional

Horas despendidas em 
acções externas

Número total de horas 

Horas despendidas em 
acções internas

 
 

Em termos globais, acederam à formação profissional 117 participantes num total de 3854 horas de 

formação e de 211 participações.  
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Relativamente a 2008, observa-se a seguinte evolução: 
 

Quadro 40 

Acções de Formação e de Informação 2008 2009 �  (%) 

Número de acções de formação internas 7 7 0% 

Número de acções de formação externas 153 141 - 8,5% 

Número de acções de informação externas - 29 - 

Número de participações em acções internas 358 71 - 80% 

Número de participações em acções externas 137 140 + 2% 

Número de horas de formação interna 8265 1029 - 88% 

Número de horas de formação externa 5130 2825 - 45% 

Número de horas de acções de informação - 420 - 
 

Embora o número de acções de formação externas tenha diminuído relativamente a 2008, o número de 

profissionais que teve acesso a formação aumentou (+2%), o que traduz a aposta do INFARMED, I.P. 

na melhoria do conhecimento dos seus profissionais, consignada em sede de Plano de Actividades. 

Esta aposta implicou um investimento de 211.368,12 €, assim identificado: 
 

Quadro 41 

2007 2008 2009

3.248,85 39.023,60 95.760,00

58.881,91 100.072,90 99.822,40

0,00 0,00 15.785,72

62.130,76 139.096,50 211.368,12TOTAL

Despesa com acções de formação externas

DESPESA COM ACÇÕES DE FORMAÇÃO (€)

Despesa com acções internas

Despesa com acções de informação externas

 
 

A actividade de formação desenvolvida pelo INFARMED, I.P. em 2009 é igualmente caracterizada 

através dos seguintes indicadores: 
 

Quadro 42 

Acções de Formação 2008 2009 �  (%) 

Taxa de formação externa 96% 95% -1% 

Taxa de formação interna 4% 5% +1% 

Taxa de colaboradores abrangidos pela formação 
profissional 

- 55% - 

Média de acções frequentadas por trabalhador - 1,16 - 
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IX – Protecção Social  
 

 

No capítulo da protecção social, o INFARMED, I.P. gastou 232.591,30 €, assim considerados:  
 

Quadro 43 

34.251,69TOTAL

Subsídio de creche e de educação pré-escolar 0,00

Subsídio mensal vitalício

Subsídio para assistência de 3ª pessoa

24.563,10

0,00

0,00

0,00

Outras prestações sociais

0,00

Subsídio de desemprego

Acidente de trabalho e doença profissional

Subsídio de funeral

Subsídio por morte 0,00

0,00

ENCARGOS COM PRESTAÇÕES SOCIAIS (€)

Subsídio de educação especial

Subsídio no âmbito da protecção da parentalidade

Subsídio de estudos

Abono de família 7.423,76

0,00

2.264,83

0,00

 
 

Quadro 44 

ENCARGOS COM BENEFÍCIOS SOCIAIS (€)

Grupos desportivos / casas de pessoal 0,00

198.339,61

Subsídio de refeição

Refeitórios

Subsídio de frequênca de dreche e de educação pré-escolar

Colónias de férias

Apoios a estudos

Apoio sócio-económico

Outras prestações de acção social complementar

TOTAL

198339,61

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

 
 

Relativamente a 2008, os encargos com a protecção social registaram uma diminuição de 26% assim 

considerados: 
 
Quadro 45 

PROTECÇÂO SOCIAL 2008 2009 �  (%) 

Abono de família 7.654,77 € 7.423,76 € -3% 

Subsídio no âmbito da protecção da parentalidade 0,00 € 2.264,83 e - 

Subsídio de refeição 225.509,07 € 198.339,61 € -12% 

Outras prestações sociais 81.210,57 € 24.563,10 € -70% 
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X – Relações Profissionais 
 

 

Em matéria de relações profissionais o INFARMED, I.P. possuía 21 colaboradores sindicalizados, 

o que reflecte um aumento de 17% relativamente a 2008. 
 

Quadro 46 

RELAÇÕES PROFISSIONAIS

Número

Elementos pertencentes a comissões de trabalhadores

Total de votantes para comissões de trabalhadores

Trabalhadores sindicalizados 21

243

10

 
 
 

 

XI – Acção Disciplinar 
 

 

Neste âmbito, há a registar a instauração de um processo disciplinar e a conclusão de um outro – 

que transitou de 2008 - que resultou numa repreensão por escrito. O processo disciplinar 

instaurado em 2009 transitou para 2010. 
 

Quadro 47 

ACÇÃO DISCIPLINAR

1

Processos decididos -Arquivados 0

- Repreensão escrita 1

- 0

- Suspensão

- Inactividade 0

- Aposentação compulsiva 0

- 0

Processos transitados para o ano seguinte

Número

Processos transitados do ano anterior

Processos instaurados durante o ano 1

1

1

Multa

Total

Demissão

0
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XII – Conclusões 
 

 

Durante 2008 ocorreram diversas alterações no quadro de colaboradores do INFARMED, I.P. quer 

em termos de estrutura (sexo, antiguidade, escalão etário e nível habilitacional), quer em termos de 

relação jurídica, quer ainda em termos de quadro dirigente. Estas alterações decorreram da evolução 

natural da realidade sistémica própria do capital humano, dos fluxos de pessoal e da gestão que foi 

desenvolvida no quadro dos condicionalismos legais. 

Como se pode constatar pela leitura do quadro seguinte, entre 2008 e 2009 registaram-se algumas 

alterações no quadro dos colaboradores do INFARMED, I.P. das quais se destacam: 
 

Quadro 48 

Indicadores 2008 2009 �  (%) 

Total de colaboradores 325 295 -9% 

% colaboradores do sexo masculino 32% 28% -4% 

% colaboradores do sexo feminino 68% 72% +4% 

Idade média 40 41 + 1 ano 

Nível médio de antiguidade 11 10 -9% 

% colaboradores com nível habilitacional inferior 
ao 12º ano de escolaridade 

26% 28% +5% 

% colaboradores com nível habilitacional superior 
ao bacharelato 

73% 72% -1% 

Alterações de posicionamento remuneratório - 68 - 

Saídas para outras organizações  21 8 -62% 

Saídas para aposentação 3 2 -33% 

Taxa de rotação de pessoal 5,8% 3,3% -2,5% 

Tipo de horário de trabalho mais praticado 35 horas 35 horas - 

Taxa de absentismo global 8% 8% 0% 

Leque salarial 9,07 8,33 -8% 

Trabalho extraordinário 1896 horas 1719 horas -9% 
 

Por outro lado, e ao nível do desenvolvimento de competências, continuou-se a considerar esta 

dimensão como estratégica, tanto em termos de valorização do capital humano (enquanto activo 

intangível da maior importância para o desenvolvimento das organizações), como em termos de 

consolidação da gestão do conhecimento.  
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Identificação 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Designação: Autoridade Nacional do Medicamento e Produtos de Saúde, I.P. 

Sede: Lisboa 

Endereço: Parque de Saúde de Lisboa - Av. Do Brasil, 53, 1749-004 Lisboa 

Contactos: 

�  Telefone Geral: +351 21 798 71 00 

�  Relações Públicas: +351 21 798 73 27 

�  Fax Geral: +351 21 798 73 16 

�  E-mail: infarmed@infarmed.pt 

�  Internet: www.infarmed.pt 

 
 
 

 
 


