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Introducao

O presente documento constitui o plano aprovado pela Direccdo-Geral da Saude (DGS)
para prevencao de riscos de corrupgdo e infracgdes conexas — Plano de Prevencdo de
Riscos de Corrupcao e Infraccdes Conexas da Direcgdo-Geral da Saude (PPRCICDGS).

Trata-se ndo s6 do cumprimento de uma Recomendacdo do Conselho de Prevencdo da
Corrup(;éo1 mas sobretudo da necessidade de se dotar a DGS de um instrumento de
reforco da transparéncia na gestdo de dinheiros, patrimdnio e valores publicos, que se
pretendeu participado e assumido por todos, tendo incorporado uma reflexao interna
aprofundada, ao nivel das funcdes e riscos de actuacao.

O documento resultante constitui pois um conjunto de regras de actuacdo a adoptar
doravante, acompanhadas da consciencializacdo da necessidade de monitorizacdo e
aperfeicoamento constantes das medidas agora preconizadas. Esta Optica, aliada a da
prevencao constante, contribuird para que a actuacdo da DGS se paute por principios
de interesse geral, nomeadamente, prossecucdo do interesse publico, igualdade,
proporcionalidade, transparéncia, justica, imparcialidade, boa fé e boa administragao.

Lisboa, 15 de Julho de 2010

i il

O Director-Geral da Saude
(Francisco George)

! Recomendacio n.2 1/2009 do Conselho de Prevengdo da Corrupgdo (CPC), aprovada a 1 de Julho de 2009 e relativa a elaboragio
e aplicagdo de planos de prevengdo de riscos de corrupgdo e infracgcGes conexas (publicada no Didrio da Republica, Il Série, n.2
140, parte E, de 22 de Julho de 2009).



PLANO DE PREVENCAO DE RISCOS DE CORRUPCAO E INFRACCOES CONEXAS

Parte | — Caracterizagdo da Direc¢ao-Geral da Saude

1. Natureza, missdo e atribuicoes

A DGS é um servigo central do Ministério da Saude, integrado na administragao directa
do Estado e dotado de autonomia administrativa.

Nos termos do Decreto-Lei n.2 212/2006, de 27 de Outubro, tem por missdo
regulamentar, orientar e coordenar as actividades de promoc¢do da saude, prevengao
da doenca, definir as condi¢cOes técnicas para adequada prestacdo de cuidados de
saude e planear e programar a politica nacional para a qualidade no sistema de saude.

Diagrama 1 — Missao da DGS
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A DGS prossegue as seguintes atribuicoes:

a) Emitir orientagGes e desenvolver programas especificos em matéria de promogao e
protec¢do da saude e prevengao e controlo da doenga;

b) Emitir orientagdes e avaliar a prestacdo de cuidados de saude nas redes hospitalar,
de centros de salde e unidades de satude familiares e de cuidados continuados;

c) Elaborar e difundir normas de boas praticas e orienta¢des para o desenvolvimento
da exceléncia na prestacdo de cuidados de saude;

d) Promover o desenvolvimento, implementacdo, coordenacdo e avaliacdo de
instrumentos, actividades e programas de melhoria continua da qualidade clinica e
organizacional;
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e) Coordenar e assegurar a vigilancia epidemioldgica a nivel nacional e no quadro da
organizacgao internacional nesse dominio, bem como dos sistemas de alerta e resposta
apropriada;

f) Elaborar e divulgar estatisticas de saude e promover o seu aperfeicoamento
continuo.

No desenvolvimento da sua missao a DGS prossegue ainda outras atribuigdes, a nivel
nacional:

a) Apoiar o director-geral da saude no exercicio das suas competéncias de autoridade
de saude nacional, nos termos previstos na lei;

b) Acompanhar o Centro de Atendimento do Servico Nacional de Saude (CASNS), em
articulacdo com as Administracdes Regionais de Saude, I. P.;

c) Dirigir o sistema de emergéncias de saude publica e coordenar a actividade de todos
os demais servicos do Ministério da Saude com intervengdo nessa area em situacées
de emergéncia de saude publica.

2. Visao
A DGS tem como visdo contribuir para um futuro mais sauddvel para toda a populagdo.

Elevar o nivel de saude dos cidadaos, das familias e das comunidades constitui,
naturalmente, em termos estratégicos, a linha de orientagdo fundamental das ac¢des
conduzidas pela DGS.

3. Organizacao e funcionamento

A DGS organiza-se de acordo com um modelo estrutural misto: nas areas de suporte e
operativa, funciona de acordo com uma estrutura hierarquizada. No que ao Centro de
Atendimento do SNS, Autoridade de Saude Nacional e Unidade de Apoio as
Emergéncias de Saude Publica diz respeito, o modelo de estrutura matricial.

Recentemente procedeu-se a uma reapreciagao e valorizagao dos efeitos praticos da
anterior estrutura organizativa, pelo que, em 2010, a nova estrutura organica da DGS
concentra duas unidades flexiveis (Informacdo, comunicacdo e educacdo para a Saude
e Ciclo de vida e ambientes especificos) numa Unica — Comunicagdao e Promogdo da
Saude no Ciclo de Vida, integrada na Direc¢do de Servicos de Promocao e Proteccdo da
Saude. Esta fusdo de duas divisdes permitiu, por outro lado, criar uma nova unidade
especialmente dedicada as doengas transmissiveis, sob a al¢ada da Direcgdao de
Servicos de Prevencao e Controlo de Doengas.



Com vista ao melhor aproveitamento dos recursos disponiveis foi ainda criado, na
dependéncia da Direc¢do, uma area de apoio técnico e administrativo, que secretaria o
Director-Geral da Saude, os Subdirectores-Gerais, Unidade de Emergéncia em Saude
Publica e demais servigos de assessoria a Direcgao.

A DGS é dirigida por um Director-Geral, coadjuvado por trés subdirectores-gerais.
Compete ao Director-Geral dirigir e orientar a accdo dos 6rgaos e servicos da DGS, nos
termos das competéncias que lhe sejam conferidas por lei ou que nele sejam
delegadas ou subdelegadas, competindo-lhe ainda exercer as funcbes de Autoridade
de Saude Nacional.

Figura 1 — Organograma DGS (2010)
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4. Recursos

a) Recursos humanos

Em 2009 a DGS contou com um corpo de 150 profissionais (44 Homens=29,3% e 106
Mulheres=70,7%) em exercicio efectivo de fun¢des e ainda com um conjunto de
especialistas e colaboradores nas diversas areas, nomeadamente, na area médica e de
enfermagem.

Quadro 1 - Efectivos por grupo de pessoal (31 Dezembro 2009)

Contagem dos efectivos por grupo de pessoal

Grupo Profissional H M TOTAL %

Dirigente 12 12 24 16%
Médico 8 11 19 13%
Técnico Superior de Saude 1 0 1 1%
Técnico Superior 7 20 27  18%
Informatica 2 3%
Enfermagem 0 4 4 3%
Téc. Diag. Terapéutica 0 1%
Assistente Técnico 7 42 49  33%
Assistente Operacional 4 10 14 9%
Outro Pessoal 3 3 6 4%

TOTAL

B
H

106 150 100%

A percentagem de efectivos com habilitacdo superior — doutoramento, mestrado e
licenciatura, é de 55,3%. A licenciatura é o grau académico com maior expressao. Em
2009, os licenciados constituem 43,3% dos efectivos. Outra habilitagdo literdria com
muita representa¢do é a do 9.2 ano de escolaridade, com 18% dos efectivos.

Grafico 1 — Estrutura habilitacional
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PLANO DE PREVENCAO DE RISCOS DE CORRUPCAO E INFRACCOES CONEXAS

No ano de 2009 registaram-se 24 nomeacgdes para cargos dirigentes, 2 admissdes e 12
saidas de efectivos. As saidas foram motivadas, na sua grande maioria, por
aposentacao.

Grafico 2 — Motivo das saidas
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A taxa de absentismo foi de 28,8%. O grupo de pessoal administrativo é o que totaliza
o maior numero de faltas, sendo o pessoal de enfermagem o que regista o maior
numero de faltas motivadas por doenca.

Grafico 3 — Auséncias
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No ano de 2009, houve um total de 25 participa¢cdes em ac¢des de formacdo, todas
realizadas externamente. A taxa de participacdo em ac¢des de formacao foi de 16,7%.
O encargo total com a formacdao em 2009 ascendeu a € 61.515,60.

Quantidade de dias

Grafico 4 — Formagdo profissional em acg6es externas por grupo profissional
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Médico 2
Dirigente 9
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b) Recursos financeiros

Os recursos financeiros da DGS vao para além das dotacGes transferidas do Orcamento
de Estado e incluem receitas préprias decorrentes da aplicacdo de legislacao
especifica, de transferéncias de outros servicos do SNS e de verbas inscritas no
PIDDAC, neste ultimo caso incluindo verbas do fundo comunitario do FEDER. O quadro
seguinte apresenta a respectiva execuc¢do por fonte de financiamento:

Quadro 2 - Execugdo Orgamental por fonte de financiamento (2009)

Fonte Dotacgao Despesa Taxa

Financ. Or¢camento corrigida realizada exec.
111 Funcionamento 7.223.263 6.943.644 96,1
122 Licenciamentos 449.802 449.793 100,0
123 Centro Atendimento SNS (saldo anterior) 2.180.441 2.143.525 98,3
131 Centro de Atendimento SNS 12.484.679 12.347.371 98,9
131 Outros projectos 1.421.733 1.272.566 89,5
Sub-total 23.759.918 23.156.899 97,5

111,112 e

212 PIDDAC (incluindo FEDER) 1.714.202 1.430.916 83,5
Sub-total 1.714.202 1.430.916 83,5
TOTAL 25.474.120 24.587.815 96,5

Relativamente ao funcionamento, os encargos com o pessoal (remuneragdes certas e
permanentes, abonos varidveis ou eventuais e seguranga social) continuam a ser a
parcela mais significativa da despesa, atingindo €5.623.076, ou seja, representando
81% do total das despesas de funcionamento. Neste ambito, ha a salientar o novo
encargo com a comparticipacdo do servico para a Caixa Geral de Aposentacdes (7,5%
sobre o total pago para remuneracgées certas e permanentes), que atingiu os €318.069.

Quanto aos restantes €1.320.568, incluem os encargos respeitantes ao normal
funcionamento da DGS, com sejam as aquisicdes de bens (6%), as aquisicoes de
servicos (91%), as transferéncias correntes (1%) e as despesas de capital (2%).
Relativamente as aquisicbes de servico salientam-se os encargos com arrendamento
(€225.198), as comunicac¢des (€200.339), os outros trabalhos especializados e outros
servicos (€176.581) e as deslocagbes e estadas (€112.675), representando mais de 54%
daquele total.

Em conclusdo, poder-se-a destacar que, em 2009, das verbas colocadas efectivamente
a disposicao da DGS, foram despendidas mais de 96%.



PLANO DE PREVENCAO DE RISCOS DE CORRUPCAO E INFRACCOES CONEXAS

5. Instrumentos de gestao
Sdo instrumentos de gestao da DGS:
= 0 Orgamento;
= a3 Conta de Geréncia;
= 0o Plano de Actividades;
= 0o Relatério de Actividades;
= o Balango Social;

= e ainda o Quadro de Avaliagdo e Responsabiliza¢ao.

DIRECCAO-GERAL DA SAUDE 10



Parte Il - Compromisso ético da DGS

Normas gerais de conduta

A DGS tem presente as normas legais relativas aos principios de actuacdo dos servicos
da administracdo publica: unidade e eficacia de acc¢do, aproximacdo dos servicos as
populacdes, racionalizacdo de meios, eficiéncia na afectacdo de recursos publicos,
melhoria quantitativa e qualitativa do servigco prestado e garantia de participacao dos
cidaddos, bem como pelos demais principios constitucionais da actividade
administrativa acolhidos pelo Cédigo do Procedimento Administrativo: celeridade,
colaboracdo, decisdo, gratuitidade (quando aplicdvel), igualdade, imparcialidade,
desburocratizacdo, inquisitério, contraditério (quando aplicavel), justica e acesso a
justica, legalidade, proporcionalidade, prossecucao do interesse publico, respeito pelos
direitos e interesses dos cidaddos, aproveitamento dos actos administrativos,
aproveitamento de actos procedimentais de particulares, congruéncia entre o pedido
e a decisdo, publicidade e transparéncia dos procedimentos concursais e
responsabilidade por danos.

Para além das normas legais aplicaveis, as relacdes que se estabelecem entre os
membros dos érgdos, os funcionarios e demais colaboradores da DGS assentam num
conjunto de regras de conduta. Estas regras de conduta pretendem clarificar o modo
de actuagdo de todos os colaboradores, tanto nas suas relagdes com colegas (incluindo
superiores hierarquicos ou subordinados), como nas relagdes com terceiros.

1. A DGS e os seus colaboradores devem ser eticamente irrepreensiveis no que
respeita a aplicagdao de normas, observando os principios juridicos e as normas,
regulamentares e legais em vigor, em estrito cumprimento da legalidade.

2. Os colaboradores da DGS sdo, nos termos legais, responsaveis civil, criminal e
disciplinarmente pelas ac¢des ou omissGes praticadas no exercicio das suas
fungdes e por causa desse exercicio de que resulte violagdo dos direitos ou
interesses legalmente protegidos dos cidaddaos. Pode ser excluida a
responsabilidade do colaborador, nos termos gerais.

3. A DGS e seus colaboradores actuam segundo critérios de integridade e
transparéncia, recusando qualquer forma de comportamento enganador.

4. A observancia dos principios da honestidade e boa fé pressupéem que as
condicGes aplicaveis a terceiros devam ser claramente definidas e de forma ndo
ambigua. A DGS e os seus colaboradores procurardo assegurar a existéncia de
concorréncia leal e efectiva nas contratagGes em que intervenham.

5. Os colaboradores estdo sujeitos ao sigilo profissional, em particular nas matérias
que, pela sua efectiva importancia, por virtude de legitima decisdo da DGS ou por
forca da legislacdo em vigor, ndo devam ser do conhecimento geral. Também as
informacBes pessoais sobre os colaboradores estdo sujeitas ao principio da



10.

11

12.

13.

14.

15.

confidencialidade. A DGS e os seus colaboradores aceitardao explicar e explicitar
com total transparéncia as suas decisGes e comportamentos profissionais sempre
que, garantidos os devidos deveres de sigilo, para tal sejam adequadamente
solicitados. O dever de confidencialidade e de sigilo profissional mantém-se mesmo
apods o termo de fungdes.

Os colaboradores devem abster-se de exercer outras actividades profissionais
externas sempre que tais actividades ponham em causa o cumprimento dos seus
deveres enquanto colaboradores da DGS, ou quando os coloquem em situa¢ao de
impedimento.

Os colaboradores devem proteger e conservar o patrimoénio da DGS e do Estado,
utilizando-os de forma eficiente, com vista a prossecucao das suas atribuicdes.

A DGS e os seus colaboradores devem por em pratica todas ac¢des que, em geral,
contribuam para minimizar os impactes ambientais.

A DGS promove o respeito pela igualdade de oportunidades para todos os seus
colaboradores, avaliando o respectivo desempenho com base no mérito individual
efectivamente demonstrado.

A DGS promove relagées humanas saudaveis entre os seus colaboradores.

. A DGS promove a valorizagdo pessoal e profissional dos seus colaboradores ao

longo da vida laboral dos mesmos, procurando criar condi¢gOes para estes levarem
uma vida pessoal e profissional equilibrada.

A DGS disponibiliza os recursos necessdrios para a manutencdo e melhoria
continua da saude ocupacional e seguranca dos seus colaboradores.

A DGS e os colaboradores devem contribuir para a criagdo e a manutencdo de um
bom clima de trabalho, devendo cumprir as suas obrigacGes de forma profissional,
procurando sempre a exceléncia do servigo. Consequentemente, os colaboradores
devem integrar os outros no processo de decisdo, designadamente chamando
aqueles que possuem as competéncias, capacidades, qualificacbes ou experiéncia
de que ndo dispdoem.

O direito a reserva da intimidade da vida privada deve ser respeitado
escrupulosamente pela DGS e pelos seus colaboradores.

As informacbes prestadas aos meios de comunica¢do social e através da
publicidade devem possuir caracter informativo e verdadeiro, respeitar a
dignidade da pessoa humana e os parametros constitucionais e contribuir para a
imagem e para a criagao de valor e dignificagdao da DGS e dos seus colaboradores.



Parte lll - Fungdes e responsabilidades na gestao dos riscos da DGS

Todos os colaboradores da DGS tém responsabilidades na gestdo dos riscos de
corrupg¢do, embora com diferentes niveis de intervencgao.

1. Director-Geral e Subdirectores-gerais

A Direccdo devera assegurar que ela prépria se rege correctamente. Isto engloba todos
os aspectos, incluindo a manutengdo da Direcgdo independente face a possiveis
conflitos de interesses.

Também é responsabilidade da Direccdo assegurar que a organizagdo interna e a
estrutura de gestdao desenhe e implemente um adequado plano de gestdo dos riscos e
proceda a sua documentacdo, incentivando o comportamento ético e demonstrando
aos funciondrios, fornecedores e a populacdo em geral que existem normas de gestado
dos riscos e que essas normas sao diariamente cumpridas.

2. Estrutura de Direc¢do Intermédia

A Estrutura de Direccdo Intermédia tem a responsabilidade global para a
implementacdo do plano de gestdo dos riscos incluindo:

a) Definicdo da actuacdo, no topo, para o resto da organizacao;

b) Garantia da execugdo de controlos internos adequados;

c) Prestacdo de contas a Direcgdo sobre as ac¢Oes adoptadas para a gestdo dos
riscos da DGS, emitindo relatérios anuais.

3. Funcionarios e restantes colaboradores

Todos devem:

a) Ter uma compreensdo bdsica sobre risco e estar atentos a possiveis
inconformidades;

b) Compreender o seu papel dentro do quadro do controlo interno, adoptando os
processos de trabalho definidos, por estarem adequados a prevencdo dos
riscos, cujo ndo cumprimento pode criar uma oportunidade para a sua
ocorréncia;

c) Participar no processo de criagdo de um ambiente de forte controlo e no
planeamento e execucdo das actividades de controlo, bem como participar em
actividades de acompanhamento;

d) Relatar actividades suspeitas ou casos de infraccdo e colaborar em eventuais
investigacdes.



Parte IV — Identificagcdao dos riscos e das medidas de prevencgao dos riscos da DGS

1. Conceito de risco e de gestao de risco

O risco pode ser definido como a possibilidade eventual de determinado evento poder
ocorrer, gerando um resultado irregular. A probabilidade de acontecer uma situacao
adversa, um problema ou um dano, e o nivel da importancia que esses acontecimentos
tém nos resultados de determinada actividade, determina o grau de risco.

A gestdo do risco implica um processo abrangente de divulgacdo e alerta sobre as
guestdes da corrupcdo e outras conexas. Envolve uma auto-avaliacdo pelas entidades,
nomeadamente na determinacdo da missado, visdo e estratégias da instituicdo, o que se
repercutira na definicdo das linhas de actuacao.

O processo de gestdo do risco, se internalizado pelas instituicdes, constitui-se como
uma guia de actuacdo e um referencial de mudanca.

2. Metodologia subjacente a identificagdo dos potenciais riscos e sua graduac¢ao

a) Identificacdo dos eventos

Na DGS e na elaboracdo do PPRCIC procedeu-se ao reconhecimento dos eventos
(competéncias e funcbes) que configurem riscos de gestdo, incluindo riscos de
corrupgao ou infracgdes conexas.

b) Avaliagdo do risco

Sdo vdrios os factores que levam a que o desenvolvimento de um evento tenha um
maior ou menor risco. Os factores externos podem ser variados e dependem em
grande parte da propria envolvente da organizacdo. Quanto aos factores internos
foram considerados:

1. A competéncia da gestdo, uma vez que uma menor competéncia da actividade
de gestdo envolve um maior risco;

2. A integridade dos dirigentes: com um comprometimento ético e um
comportamento rigoroso, haverd um menor risco;

3. A qualidade do sistema de controlo interno e a sua eficacia. Quanto menor a
eficacia, maior o risco.

Para classificar os riscos sdo considerados critérios de probabilidade da ocorréncia e de
gravidade da consequéncia. O nivel de risco ird ser uma combinacdo da probabilidade



da ocorréncia com a gravidade da consequéncia, da qual resultard a graduacdao do

risco.

Probabilidade de
Ocorréncia

Baixa Média Alta

Possibilidade de | Possibilidade de ocorréncia; | Forte possibilidade

Factores de | evitar o evento com o | através de decisGes e acgdes | hipdteses de evitar
graduacgdo controlo existente para | adicionais para reduzir o risco. | evento mesmo com
prevenir o risco. decisdes e acgoes
adicionais essenciais.
Gravidade da

Consequéncia

Baixa Média Alta

desempenho operagdes, requerendo a | reputacdo de integridade
Factores de | organizacional, exigindo | redistribuicdo de recursos em | institucional, bem como
graduacdo recalendarizagdo de | tempo e em custos. na eficacia e desempenho
actividades ou projectos. da missao.

c¢) Metodologia subjacente a identificacao das medidas de prevencdo dos riscos

Efectuada a identificacdo dos riscos foi determinada a forma de resposta aos mesmos,
de modo a permitir a sua ndo ocorréncia ou a diminuicdo do impacte da sua
ocorréncia. Esta resposta pode conter 4 formas de gestdo do risco:

1.
2.

3.

4.

Evitar — decisdo de ndo estar envolvido no evento que propicia o risco;

Reduzir (ou prevenir) — realizacdo de um conjunto de ac¢bes que permite
minimizar o impacte (reducdo da utilizacdo dos servicos/eventos) ou minimizar
a probabilidade de ocorréncia (implementacdo de controlos para prevenir o
risco);

Transferir — reduzir a probabilidade ou impacte do risco transferindo-o para
outros (ou partilhando uma parte do risco);

Aceitar — aceitacdo do possivel risco e perdas/beneficios associados apods
andlise detalhada.

Salientam-se as seguintes medidas:

Colegialidade na instrucdo, através de grupos de trabalho, e na tomada de
decisdao em casos com risco de corrup¢ao ou infracgdo conexa;

Generalizagao do sistema de gestdao de qualidade;

Publicitagao, designadamente através de circular interna, das normas de
garantia da imparcialidade e de manual de procedimentos a adoptar em caso
de corrupgao ou infracgdes conexas;

Divulgagao periddica na internet do objecto dos contratos celebrados, dos
planos e estudos aprovados e dos procedimentos pré-contratuais utilizados;
Revisao do Manual de Acolhimento existente na DGS de modo a combater, em
especial, a corrupcao e infrac¢des conexas;

ocorréncia; hipdteses de | hipdteses de evitar o evento | ocorréncia e escassez de

Dano na optimizacdo do | Perda na gestao das | Prejuizo na imagem e



= Formagao adequada dos recursos humanos, designadamente sobre o risco de
corrupgao e infracgdes conexas;

= Assegurar a motivagao dos trabalhadores e a promog¢ao do mérito;

= Acompanhamento, avalia¢do e actualizagdo deste plano

3. Documentacgao dos riscos, sua graduagao e medidas de prevengao

Na sua recomendacdo de 1 de Julho de 2009, o CPC, concluiu que “ as areas da
contratacdo publica e da concessao de beneficios publicos contém riscos elevados de
corrup¢do que importa prevenir através de planos adequados de prevengdao”. No
tocante as subvencgdes publicas, constituiu-se na DGS uma unidade organica dotada de
competéncias proprias para esta matéria — Divisdo de Participacao da Sociedade Civil.

Relativamente a drea da contratagao publica, por ser transversal a toda a organizacgao,

identificam-se as seguintes medidas gerais que constituem boas praticas:

Situagdo potenciadora de risco

Medida de Prevengao

Fase pré contratual

Avaliacdo das necessidades

As necessidades de contratagdo ndo se encontram
devidamente justificadas.

A necessidade de contratar deve ser claramente
justificada através de um relatério, referindo-se a
necessidade de substituicdao ou reforgo dos
recursos existentes ou uma nova exigéncia.

N&o se verifica a existéncia de solugcdes internas
como alternativa a contratacdo.

Deve ser verificada e indicada a inexisténcia de
solugdes alternativas dentro da organizagao, ou o
reforco das capacidades existentes através do
aumento da eficiéncia.

As quantidades requeridas sdo desadequadas ou
desnecessdrias.

A proposta de aquisicdo deve sustentar porque é
que as quantidades propostas para contratar sdo
realmente as mais adequadas as necessidades.

Indicacdo imediata do fornecedor com quem se
pretende contratar.

Quem avalia as necessidades e propde a
contratagdo ndo deve indicar qualquer
fornecedor.

N3o apresentagdo de estudos e pareceres
técnicos.

A informac3o da necessidade de contratar deve,
regra geral, ser acompanhada dos respectivos
estudos técnicos.

Planeamento e orgamentagao

Estimativa incorrecta de custos.

Deve ser fornecida uma estimativa correcta de
custos, verificada a disponibilidade orgamental e
proposta a sua aprovagdo atempadamente.

N3o previsdo de prazos razoaveis para execugao.

Preparar uma estimativa realista dos prazos de
execucao, os quais, havendo variagdes, podem ter
impacto nos custos.

N&o previsdo de todas as fases e possiveis
vicissitudes do procedimento.

Preparar cuidadosamente todas as fases do
procedimento e identificar os funcionarios que
intervém em cada fase.




Situagdo potenciadora de risco

Medida de Prevengao

Fase pré contratual (continuagdo)

Planeamento e orcamentacdo (continuagao)

Falta de independéncia dos técnicos envolvidos
no procedimento.

Deve verificar-se a independéncia dos
intervenientes e os eventuais conflitos de
interesses.

N&o existéncia de segregacdo de fungdes nas
diversas fases do procedimento.

Assegurar que existe segregacdo de fungdes, isto
é, quem intervém numa fase ndo deve participar
na fase seguinte.

Definicdo de especificagbes

Falta de definicdo prévia das caracteristicas e
especificacdes do produto/servico a contratar.

Todas as caracteristicas do objecto da contratagdo
deverdo ser claramente definidas e explicitadas
antes do procedimento sem haver a intervencao
de qualquer possivel fornecedor.

Falta de verificagdao sobre a existéncia de oferta
do produto no mercado e comparagao dos precos
entre fornecedores.

Deve haver uma analise do mercado com vista a
determinar a oferta que existe bem como os
diversos precos disponiveis, para o objecto da
contratagdo ou similar.

N3o se da relevancia as normas de certificagao do
produto, nem as regras de seguranca e
manutencao.

Deve ser definido que o objecto da contratagao
necessita de certificacdo, bem como de regras de
seguran¢a/manutencdo.

As especificacGes do produto estdo dirigidas a um
determinado fornecedor.

Deve ser evitada qualquer tipo de especificacdo
que favoreca um determinado produto ou servico,
designadamente no que se refere a marcas ou
denominagdes comerciais.

N3o sdo identificadas todas as componentes
necessarias a funcionalidade do produto, o que
faz baixar artificialmente o valor da proposta.

Devem ser previstas exaustivamente todas as
componentes da contratagdo de forma a evitar
futuros ajustes por negociagdo subtraidos a
concorréncia.

Escolha dos procedimentos

N3o se encontra justificada a escolha do
procedimento adoptado.

A escolha do procedimento deve ser justificada,
principalmente quando se optam por
procedimentos ndo concorrenciais.

Falta a fundamentagdo para a escolha do
procedimento de ajuste directo.

Deve ser especialmente fundamentada junto do
dirigente maximo a utilizagdo do ajuste directo,
tanto em termos de legalidade como de beneficio
para a entidade.

Reparticdo da contratagdo e do respectivo valor
para evitar o concurso publico.

O total da contratacdo devera ser posto a
concurso. A divisdo é propicia a praticas ndo
concorrenciais e susceptiveis de maiores riscos de
corrupgao.

O convite a apresentacgdo de propostas é
formulado a empresas do mesmo grupo.

Deve haver uma analise sumaria prévia dos
potenciais concorrentes, de forma a evitar a
existéncia de propostas ficticias.

Os esclarecimentos prestados ndo sao divulgados
por todos os concorrentes.

Todos os pedidos de esclarecimentos devem ser
disponibilizados aos concorrentes e as respectivas
respostas partilhadas, respeitando os principios
da igualdade e da transparéncia.




Situagdo potenciadora de risco

Medida de Prevengao

Adjudicacao do contrato

N3o sao antecipadamente divulgados os critérios
e subcritérios de adjudicacdo.

Todos os critérios e subcritérios para avaliacdo
das propostas devem ser antecipadamente
divulgados.

N&o é efectuada uma analise clara de todos os
critérios e subcritérios no relatdrio de avaliagdo.

O relatdrio de avaliagdo das propostas deve
conter de forma clara a andlise realizada em cada
critério e subcritério.

N3o se encontram claramente identificados no
relatdrio de avaliagcdo os pontos fortes e fracos de
cada concorrente.

O relatdrio de avaliagao das propostas devera
conter obrigatoriamente os pontos fortes e fracos
de cada proposta e concorrente.

A decisdo de adjudicacdo ndo é comunicada a
todos os concorrentes.

Obrigatoriamente deve existir o direito de
audiéncia prévia, comunicando-se a todos os
concorrentes o projecto de decisdo de
adjudicagao, acolhendo no relatério final os
eventuais comentdrios produzidos por cada
concorrente.

A minuta do contrato é formulada em
desconformidade com o conteudo da proposta
vencedora.

A minuta do contrato deve reflectir o contetdo da
proposta vencedora, ndo podendo incluir
prestacdes que ndo foram colocadas no objecto
da contratagdo.

Execucgdo do contrato

N&o sdo estabelecidas limitagcdes a modificacGes
do contrato nem regras a execugdo de trabalhos a
mais.

O contrato deve ser definitivo. Sé por razdes
muito excepcionais podem surgir adendas ou
modificagdes, bem como a previsao dos trabalhos
a mais ou complementares.

N3o sao fixadas penalidades para o ndo
cumprimento ou para o cumprimento defeituoso.

O contrato deve conter clausulas sobre
penalidades para o ndo cumprimento,
cumprimento defeituoso ou atrasos na execugdo.

N3o se encontra previsto o acompanhamento da
obra/servigo ou fornecimento do produto pelo
controlo interno.

O organismo deve possuir um controlo interno
eficaz com possibilidade de acompanhar toda a
execucao e verificagdo das eventuais anomalias,
devendo-se elaborar relatérios periddicos.

Pagamentos efectuados sem autos de medicdo ou
a verificagdo do servico prestado, de acordo com
as condig¢Oes contratadas.

Todos os pagamentos devem ser efectuados
mediante a apresentac¢do dos autos de medigdo
ou de execucdo, certificados e aprovados pelos
orgdos competentes.

Aceitacdo sem reservas da obra, produto ou
servigo.

A aceitacdo da obra, produto ou servico deve ser
sempre provisodria e condicionada a analise da sua
funcionalidade, de acordo com os objectivos
definidos.

Nos quadros constantes do Anexo |, face a missao e responsabilidade de cada unidade
organica identificaram-se e graduaram-se os diversos riscos, indicando o seu grau de
probabilidade de ocorréncia e gravidade da consequéncia, bem como as respectivas

medidas de prevencao.



Parte V — Acompanhamento e Avaliagao

Prevé-se que o presente Plano seja monitorizado e objecto de avaliacdo anual, com a
correspondente introducdo das correcgdes identificadas como oportunas e necessarias.

Para tal, serd nomeado um Gestor de Risco que reportara ao Director-Geral da Salude nesta
matéria.

O Gestor de Risco procede ao controlo periddico no sentido de verificar se esta a ser
assegurado o cumprimento das regras do Plano e os seus efeitos, promovendo uma
avaliagdo/auditoria anual ao Plano, traduzida num relatério.

De igual forma, cada um dos dirigentes da DGS farda a monitorizacdo da respectiva Unidade
Organica, elaborando um relatério detalhado respeitante ao cumprimento do Plano.

Independentemente da periodicidade das revisGes, validacGes e actualizacdes referidas
anteriormente, sempre que surjam riscos que importe prevenir, os dirigentes e demais
responsaveis referidos no presente Plano, devem informar o Gestor do Risco, para que este,
em conjunto com a Direccdo e atendendo aos objectivos estratégicos da DGS, possam
promover a adequacdo dos processos da Organizacdo de forma a uma eficiente gestdo do
risco.



PLANO DE PREVENGAO DE RISCOS DE CORRUPGAO E INFRACGOES CONEXAS

Anexo 1 - Plano de Prevencao de Riscos por Unidade Organica
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Plano de Prevencdo de Riscos de Corrupgdo e Infracgdes Conexas da Direcgdo-Geral da Saude

Unidade: |Direcgdo de Servigcos de Promogido e Protecgdo da Saude (1)
Divisdes Competéncias Funcdes Identificagdo do risco POM|GC® [GR® Medidas de Prevengéo
Difundir princioi orientacdes técni e Editar documentac&o técnica em suporte
D P pios, orientacoes tecnicas papel ou multimédia, incluindo site da Extemporaneidade e eventuais lapsos o ~ ~ ~ . .
instrumentos didacticos em matéria de ~ P . . I R Dupla reviséo técnica do trabalho; segregacéo de fun¢des; adopgdo das medidas gerais;
N ~ o N DGS. Elaborar recomendacdes, circulares |técnicos nos contetdos disponibilizados; 1 3 2 . ~
informacéo e comunicagdo, no ambito da P N : entrega prévia de declara¢des de interesses.
I . e outros documentos técnicos. Efectuar |favorecimento de entidades.
educagdo para a saude. ~
propostas de aquisicdes.
Incrementar a literacia e a autodeterminacéo,|Editar documentagéo técnica em suporte
através de processos informativos e papel ou multimédia, incluindo site da Extemporaneidade e eventuais lapsos Dupla reviséo técnica do trabalho; segregacio de funcdes; adopcio das medidas gerais;
pedagodgicos, tendo em vista promover DGS. Elaborar recomendagdes, circulares |técnicos nos contetdos disponibilizados; 1 3 2 entrega prévia de declaragdes deyinteresses ’ '
estilos de vida conducentes a salde e ao e outros documentos técnicos. Efectuar |favorecimento de entidades. .
bem-estar. propostas de aquisicoes.
Editar documentagéo técnica em suporte
< Propor estratégias de comunicacédo da DGS e [papel ou multimédia, incluindo site da Extemporaneidade e eventuais lapsos Cox e ~ L. ~ .
3 ~ ~ . . . N . Dupla reviséo técnica do trabalho, segregacédo de fungdes; adopgdo das medidas gerais
Q coordenar as acgdes delas decorrentes, DGS. Elaborar recomendagdes, circulares |técnicos nos contetdos disponibilizados; 1 2 1 PR ~ .
0 ) N s . N PR N N entrega prévia de declaragdes de interesses
S incluindo em situacdes de crise. e outros documentos técnicos. Efectuar |favorecimento de entidades.
Q propostas de aquisi¢des.
©
g Editar documentagédo técnica em suporte
© Propor, desenvolver e apoiar iniciativas de papel ou multimédia, incluindo site da
° informacéo e comunicagdo das unidades DGS. Elaborar recomendacdes, circulares = .
o A s ) P : N&o identificado.
] organicas internas e coordenar os servicos |e outros documentos técnicos.Gerir a
o de documentacgéo. entrada de publicaces e a organizagdo
2 de eventos e reunides técnicas.
o)
% Propor estratégias e coordenar programas e |Editar documentacéo técnica em suporte
(%) actividades de promogédo da saude no ciclo papel ou multimédia, incluindo site da Extemporaneidade e eventuais lapsos Dupla revisdo técnica do trabalho, segregaco de funcdes; adopcao das medidas comuns ;
< de vida e nas pessoas em situacéo de risco [DGS. Elaborar recomendagdes, circulares [técnicos nos contetdos disponibilizados; 1 1 1 N ~ ! ’ ’
o o = . N entrega prévia de declara¢des de interesses
= ou de vulnerabilidade e de prevencéo da e outros documentos técnicos. Efectuar |favorecimento de entidades.
b A o
g violéncia. propostas de aquisicdes.
£ 3 sqi
ropor estratégias e coordenar programas e . . <
< P 9 ~ ’p 9 Promover a colheita de informacéao
a actividades de promogédo da satude em N " . = -
© f i : referente a actividade de saude escolar [N&o identificado.
° ambientes especificos, designadamente nas nas ARS
ks areas da saude escolar.
g
c . - _
3 Promover estratégias e coordenar programas Editar documentagao, definir processos Extemporaneidade e eventuais lapsos O ~ ~ ~ . .
£ e assegurar actividades de promogao da de abordagem, elaborar recomendagdes, técnicos nos contetdos disponibilizados; 1 5 1 Dupla revisdo técnica do trabalho; segregacéo de fun¢des; adopcédo das medidas gerais;
38 saude oral. circulares e outros documentos técnicos. favorecimento de entidades. ’ entrega prévia de declaragdes de interesses.
g Efectuar propostas de aquisi¢des.
8
2 Propor estratégias e coordenar programas e . JOSR
2 P g ~ A prog Editar documentagédo técnica em suporte
a actividades de intervencdo no ambito da PN . N B . e e . ~ P ~ . .
promocio do envelhecimento activo, incluindo papel ou multimédia, incluindo site da Extemporaneidade e eventuais lapsos 1 1 1 Dupla revisdo técnica do trabalho; segregacéo de fungdes; adopgédo das medidas gerais;

a promogdo de ambientes e cidades amigas
das pessoas idosas.

DGS. Elaborar recomendacdes, circulares
e outros documentos técnicos.

técnicos nos contetdos disponibilizados.

entrega prévia de declara¢des de interesses.

Estudar os determinantes e as
desigualdades em saude, em particular as
iniquidades ligadas aos contextos
socioeconémicos e ao género, € propor e
coordenar programas e actividades que
reforcem a capacita¢ido dos cidad&os no
dominio da salde.

Proceder a recolha de informacéo,
elaborar relatérios e documentacéo
técnica.

N&o identificado.
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Plano de Prevengdo de Riscos de Corrupgdo e Infracgdes Conexas da Direcgdo-Geral da Saude

Unidade: |Direcgdo de Servigos de Promogdo e Protecgao da Saude (2)
Divisdes Competéncias Funcdes Identificagdo do risco PO®|GCc® [GR® Medidas de Prevengio
Elaboracdo dos Planos de Contingéncia
Propor acgdes para a promogéo de factores |das Ondas de Calor e fact sheet
de proteccado e de mitigagdo dos impactes associados aos principais grupos de risco,
negativos sobre a saide humana, emitindo alertas para a populagéo. Néo identificado.
associados a poluicdo atmosférica e as Colaboragdo na Estratégia Nacional de
alteragdes climaticas. Adaptacdo do Sector Saude as Alteracbes
Climéticas.
Elaboragéo da ferramenta sobre os
. Planos Locais de Habitacédo e Saude;
Propor estratégias e coordenar programas lab 30 d | sgicos d
ecificos para avaliagdo e colaboragdo na Elaboragdo o8 Planos Estratégicos de
espec ) . Residuos Hospitalares; Elaboragéo de
gestdo do risco para a saide humana nos . N A
: . - propostas legislativas no ambito do o . = x A x " . " ~
diversos dominios, nomeadamente da agua, licenciamento das unidades de Discricionariedade na conducéo dos 1 3 > Segregacédo de fun¢des; adopgédo das medidas comuns ; entrega prévia de declaragbes de
dos espagos construidos, dos residuos, das o . . processos e medidas propostas. interesses.
bstanci imi  biolégic dos tratamento de residuos hospitalares;
© substancias quimicas ologicas, transposicdo de directivas comunitarias
c organismos geneticamente modificados e das o 4
S radiacées ionizant ho ionizant no dominio das aguas balneares e da
8 coes es e ° €s. regulamentalcéo e avaliagdo das
s substancias quimicas no espaco europeu.
o
o Licenciamento do Funcionamento da
; Actividade Termal; emissdo de pareceres
b - . classificacdo das aguas minerais naturais . .
b5} Acompanhar, emitir pareceres técnicos e e de nascente: licenciamento de Consideracéo/valorizagédo de elementos
-E licenciar |_nsta|a(;6gs, equ!pam_entos e operadores de gestdo de residuos |na_pr0p.riados que possibilitam/aceleram 2 3 3 Grelhg objectiva préyla (check-_llst).de v_a.loriza(;éo de elernent_os; cpntrole interno; )
< substancias quimicas e biolégicas nos termos hospitalares; emisso de licencas de o licenciamento ou a aprovacgao de publicitagcdo das decis6es no site, identificando as empresas licenciadas e data da decisédo.
g da lei. autorizagio de venda e certificados de instalacdes; favorecimento de entidades.
‘3 conformidade das sustancias quimicas e
ﬁ licenciamento na area das radia¢des
° ioni +.
;) A . = : Consideracéo/valorizacdo de elementos
%) i . . T - : £y " - ~ .
4] Propor estratégias, coordenar programas e |Autorizagdo de funcionamento de d bilitanm/: | Grelh bject heck-list) d | d I tos: trol t R
E assegurar actividades no ambito da satde empresas prestadoras de servicos inapropriados que possibilitam/aceleram > 3 3 relha objectiva prévia (check-list) de valorizagdo de elementos; controle interno;

ocupacional.

externos de salde do trabalho.

o licenciamento ou a aprovagdo de
instalacdes; favorecimento de entidades.

publicitacdo das decisdes no site, identificando as empresas licenciadas e data da deciséo.

Propor estratégias e coordenar programas e
assegurar actividades no ambito da
prevencdo dos acidentes.

Desenvolver iniciativas de sensibilizagéo,
formacédo e capacitacido da populagdo em
geral, de grupos especificos e de
profissionais sobre promogéo da
seguranga e prevengado dos acidentes.
Elaborar recomendacgdes, orientagdes
técnicas e normas de segurancga de bens
e servigos. Criagdo de um sistema de
informacéo sobre acidentes ndo
intencionais. Incentivar as boas praticas
na area da intervencéo no ciclo do
trauma e no apoio as vitimas e suas
familias.

N&o identificado.
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Plano de Prevengdo de Riscos de Corrupgdo e Infracgdes Conexas da Direcgdo-Geral da Saude

Unidade: |Direc¢do de Servigos de Promogdo e Protecgao da Saude (3)
Divisdes Competéncias Funcdes Identificagdo do risco PO®|GCc® [GR® Medidas de Prevengio
Realizagdo de reunides do Conselho
Cientifico e Conselho Consultivo da
Propor estratégias e coordenar programas e |Plataforma. Desenvolvimento de
actividades de prevencédo e controlo da iniciativas de divulgacéo, formacéo, Discricionariedade na condugdo dos 1 3 2 Segregacéo de fungdes; adopgdo das medidas comuns ; entrega prévia de declaragdes de
obesidade, em particular as decorrentes da |actualizagédo do site da obesidade, processos e medidas propostas. interesses.
g Plataforma Nacional contra a Obesidade. preparacéo de propostas de trabalho
g com o Ministério da Educacdo e outras
g entidades.
8 Propor, coordenar e colaborar no
= h S s N . N
o desenvo_lvnmento de |n|_0|at|vas de vngllanua Reallza_(;ao dNe estudos de |nve_st|ga<;a0. Lapsos técnicos. 1 1 1 Revisao técnica.
5 da obesidade, em particular da obesidade em articulagdo com outras entidades.
5 infantil.
ﬁ Estudar os determinantes dos habitos N =
N o Proceder a recolha de informacéo,
£ alimentares e da actividade fisica dos - ~ X .
= A ~ elaborar relatérios e documentacéo N&o identificado.
i} portugueses no ambito da prevengéo e .
© técnica.
= controlo da obesidade.
[
© P issdo d ientacdes técni Recolha e analise de bibliografia e Ext idad tuais |
o ropor a emisséo de orientagdes técnicas em |y, mentacso técnica. Reunides com xtemporaneidade e eventuais lapsos
© matéria de abordagem e tratamento do N ~ N técnicos nos contetdos disponibilizados; o P . ~ . ~ " .
& excesso de peso e obesidade e promover a peritos. Elaboracéo de textos, circulares e discricionariedade na conducio dos 1 3 2 Dupla revisdo técnica do trabalho; segregacéo de func¢des; adopgédo das medidas gerais .
S = P " P outroas documentos técnicos. Realizagédo N N
© formacéo neste dominio. ~ ~ o . |processos e medidas propostas.
E de acgBes de formagéo para profissionais.
a
Apoiar o desenvolvimento do regime legal
que estabelece normas com vista a redugéo Né&o identificado.
do teor do sal no péo.

Misséao: orientar, coordenar e avaliar tecnicamente as actividades de promocéao e educagéo para a salide em geral e ao longo do ciclo de vida individual e das familias, bem como em ambientes especificos onde se facam sentir factores ambientais
ou ocupacionais. Assegurar a colaboracdo no dominio da promocéo e proteccdo da saude com entidades governamentais e ndo governamentais e facilitar o estabelecimento de parcerias com vista a proteccdo e promogao da satide da populagdo
em geral ou de grupos populacionais em risco.

(1) PO - Probabilidade de Ocorréncia: 1 - Baixa; 2 - Média; 3 - Alta.
(2) GC - Gravidade da Consequéncia: 1 - Baixa; 2 - Média; 3 - Alta.
(3) GR - Graduagéo do Risco: 1 - Fraco; 2 - Moderado; 3 - Elevado
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Plano de Prevencdo de Riscos de Corrupcdo e Infracgdes Conexas da Direccdo-Geral da Saude

Unidade: |Direccdo de Servigos de Prevencgdo e Controlo de Doengas (1)
Divisées Competéncias Funcdes Identificag&o do risco PO®|GCc® |GR® Medidas de Prevengao*
. . Risco de integracdo de elementos com
Integrar e participar nas reunides das A : " . .
Comissdes ligagdes a entidades que executam 2 2 2 Declaracéo (prévia) de interesses.
Acompanhar e apoiar as Comissdes propostas das Comissoes.
nomeadas para a coordenacéo, Elaborar Notas de Assento da reuniGes da
monitorizagéo e avaliagdo dos Comisséo. Nao identificado.
Programas Nacionais.
Promocao da circulacédo de informacéo e Risco de divulgacio de informacio restrita 1 1 1 Declaracdo (prévia) de interesses; implementacdo de medidas que restrinjam o acesso aos
@ legislacao pertinente. 9ac: G : membros da Comissé&o.
£
g Emisséo de normas de boas Apreciar, propor riormente e divulgar
a préaticas, propostas pelas Comissées precia ,_p por supe ente ulgaras o identificado.
P de Coord 50 d orientacées técnicas produzidas.
3 e Coordenacéo de Programas.
Ko}
S Nao avaliagdo correcta das necessidades
€ valiag ~ D ! 2 2 2 Implementacéo de sistema estruturado de avaliagdo de necessidades.
8 para a execucéo das actividades propostas.
o Apreciagdo conjunta com os Coordenadores
'§4 dos planos de actividades e execugdo da Tratamento insuficiente de estimativas de 3 P > Base de dados de informagdo comparativa relativa a valores pagos para trabalhos
S tramitagdo com vista & sua aprovagao. custos. semelhantes.
>
g Seleccédo de entidades executoras em 5 3 3 Adopgéo constante e consistente do mecanismo de procedimento concursal; medidas gerais
o procedimento concursal. comuns.
kel
@ L K B X .
Q . Elaborar protocolos de cooperagédo com as Ambiguidades, lacunas e omissdes no Implementacédo de sistema de controlo (interno e externo) que garanta a clareza e rigor do
= y ’ 2 2 2
> A pefjldo dos Coorden_adozes entidades outorgantes. clausulado. clausulado.
5 Nacionais, propor a autorizagéo dos
3 . i
planos de actividade anuais ou itorizaca P o .
S plurianuais. gﬂgg:ioglnz:nge?;;u;;:ccuo;noojtem ada dos Insuficiéncia de controlo relativamente & 2 2 3 |Avaliagdo e monitorizagdo periédicas, com adverténcia as entidades executoras
9 \ ¢ P execucdo atempada das actividades. ¢ ao p! ’ .
§ planos.
4] . <
a Mor‘;l.tor;zagalotc!a.s a;cgcz:es e(;(ecu:jadas, Insuficiéncia de controlo relativamente a
mr?) |a:de re atorio (r)n sfrdenav Orrt; execucdo atempada das actividades e, 2 2 2 |Avaliacdo e monitorizacdo periédicas.
propondo-se o pagamento das verbas consequentemente, pagamentos indevidos.
correspondentes.
Propor a abertura de procedimento concursal
para a execucédo das actividades aprovadas, [Favorecimento de entidades. 2 3 3 Declaracdo (prévia) de interesses; adopgdo das medidas gerais comuns.

indicando-se o respectivo jari.
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Plano de Prevencdo de Riscos de Corrupcdo e Infracgdes Conexas da Direccdo-Geral da Saude

Unidade: |Direccdo de Servigos de Prevencgdo e Controlo de Doengas (2)
Divisées Competéncias Funcdes Identificag&o do risco PO®|GCc® |GR® Medidas de Prevengao*
Propor a inclusédo de novas vacinas/exlusdo |Acesso a informacéo estratégica e P . ~ . ~
por A ¢ 9 3 2 2 [Codificacdo/validagédo da informacgéo
de vacinas no PNV privilegiada.
Propor estratégias de vacinagdo no
ambito do Programa Nacional de s 50 de f Ses d | tos d tacto. Decl f0 d fid ialidad
Vacinacédo, da vacinagéo Emanar orientagdes sobre algumas vacinas |Risco de divulga¢édo de informacéo 3 2 > egnreg(a)(;a; ri E:fozsa Cosr:i erper]rf)sni r;x(:jonvaci:. e ara:;ifo N C(fc? |degt:|acli am?ﬁpor
internacional, da vacinagéo de néo incluidas no PNV confidencial. parte dos eleme s omissao fecnica de vacinagao, peritos e socledades cie cas
. : ~ consultadas.
grupos de risco e da vacinagdo em
circunstancias especiais. Entrega anual de declaracdes de interesses por parte dos elementos da Comiss&o técnica
Participacdo, em colaboragédo com a ACSS, no [Promogéo de aquisicdo desnecessaria de 1 3 5> |d Vagin 30 revalida égd conclusd rp ri'i - intervencao de diversos profissionai
concurso de aquisi¢do de vacinas. vacinas/medicamentos. € vacinagao, gao de USOes por peritos; enc: € €rsos profissionais
nas anélises e conclusdes
Avaliar af cobertura§ vacinais, com Ac.e.sso.a informacéo estratégica e 3 1 1 Codificagio/validacao da informagao
elaboracéo de relatérios periédicos. privilegiada.
goordimlalj, avaliar e apolal' Od Reunir com os responsaveis pela vacinagéo a
» Pesenvo v:wer_nto el sxevcugao _O nivel regional para discusséo, identificacdo de
° rograma Nacional de Vacinagao. constrangimentos e respectivas solugdes Risco de divulgacédo de informagéo 1 1 1 Declaracéo de confidencialidade por parte dos responsaveis regionais e dos peritos
?, confidencial. designados pela DGS para divulgagdo do PNV.
g Divulgar o PNV em sessdes de formacéo,
a congressos e outras reunides cientificas
8
= Coordenar o Programa de Vigilancia Clinica, . ~ .
n . e : . Acesso a informagéo estratégica e e I : 5
a2 Epidemiolégica e Laboratorial da Paralisia AP 1 1 1 Codificacédo/validacédo da informacéo
S Flaci privilegiada.
c acida Aguda
2 Propor, coordenar, avaliar e apoiar o P
o , ’
a desenvolvimento de iniciativas e g;?;izgag Z;EUQJZ\Q:: sz:r;?:\';af;aooddoa Risco de divulgacgédo de informacgédo 1 1 1 Declaracédo de confidencialidade por parte dos responsaveis e dos colaboradores
3 programas de prevencéo e controlo [ o 1 Congénita confidencial. designados
) de doengas transmi is.
1%}
> Avaliar e orientar o Programa de Vigilancia da [Promog&o de aquisicdo desnecessaria de 1 3 > Entrega prévia de declaracdes de interesses; revalidacdo de conclusdes por peritos;
a Doenga Meningocécica vacinas/medicamentos. intervencéo de diversos profissionais nas analises e conclusdes
Ligagé@o e participagdo em redes de vigilancia
internacionais (conectadas com a OMS e Nao identificado.
ECDC)
Promover e apoiar a investigacédo
epld.emlok?glca de casos e d_e surtos, | articulagio com a Unidade de Emergéncias . .
avaliar o risco e propor medidas de  [em sadde Pablica (UESP) N&o identificado.
controlo no ambito das doencas
transmissiveis.
Elaboracdo de orientagGes técnicas para ofRisco de privilegiar ou favorecer entidades 1 3 > Entrega prévia de declaracdes de interesses; revalidacdo de conclusdes por peritos;
controlo de surtos que efectuem investigacéo. intervencéo de diversos profissionais nas analises e conclusdes
Propor planos de contingéncia
sempre que a avaliagédo de risco o Elaborar planos de contingéncia de gestéo Promocéo de aquisicdo desnecesséria de 1 3 > Entrega prévia de declaragdes de interesses; revalidagdo de conclusdes por peritos;

justifique e acompanhar o seu centralizada .

desenvolvimento.

vacinas/medicamentos/consumiveis/outros.

intervencao de diversos profissionais nas anélises e conclusdes
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Plano de Prevencdo de Riscos de Corrupgdo e Infracgdes Conexas da Direccdo-Geral da Saude

privilegiada.

Unidade: |Direcg¢do de Servigos de Prevencado e Controlo de Doengas (3)
Divis&es Competéncias Funcdes Identificagéo do risco POW|GC® [GR® Medidas de Prevengao*
Escolha da entidade executora do Portal por procedimento concursal; medidas gerais de
Operacionalizagé@o do Portal que permita a conflito de interesses; divulgacgdo generalizada do Portal; divulgagdo generalizada dos
identificacéo das OrganizacSes da sociedade |Fayorecimento de entidades. 1 3 2 |documentos estratégicos para audi¢do publica; rotatividade dos elementos de contacto;
civil sem fins lucrativos com actividade na envolvimento de varios organismos da Administracdo Publica; especificacdes previamente
area da saude e caracterizar as suas fixadas e divulgadas.
respostas ao nivel do sector, bem como o
seu envolvimento ao nivel da concepgéo de . . . . . Medidas gerais de conflito de interesses; informagéo disponibilizada no Portal previamente
documentos estratégicos na saude. R'SC? de c_llvulga(;ao de informagao 1 2 2 seleccionada pelas associacdes e validada pela DGS; possibilidade de alteracdo e
Definir e desenvolver metodologias e confidencial. actualizacdo sistematica de informacéo.
instrumentos que promovam o
recurso a formas inovadoras de Medidas gerais de conflito de interesses; divulgacdo generalizada da legislagdo e dos
participagdo da sociedade civil. Apoiar a constituicdo e desenvolvimento de procedimentos a adoptar; analise de processos partilhada ao nivel da equipa; rotatividade
novas associacdes com objectivos principais |Favorecimento de entidades. 2 2 2 dos elementos de contacto em termos de disponibilizagdo de informacéo e esclarecimento
na area da saude. de duavidas; distribuicdo aleatéria de processos; reunides entre os técnicos para
harmonizacéo de procedimentos.
Medidas gerais de conflito de interesses; divulgacdo generalizada; escalonamento de
Ouvir periodicamente e apoiar tecnicamente N . técnicos para reunides de forma aleatdria; reunides preferencialmente partilhadas por 2
P Favorecimento de entidades. 3 2 2 P R " = P . L
as associagdes. técnicos; realizacédo de relatérios das reunides; rotatividade dos elementos de contacto em
termos de disponibilizacdo de informacgédo e esclarecimento de duvidas.
E Propor medidas de Medidas gerais de conflito de interesses; divulgacdo generalizada da legislagdo e dos
© responsabilizacédo e capacitacdo do . . I procedimentos a adoptar; analise de processos partilhada ao nivel da equipa, embora
4] . ~ . P Registar as associacdes como associa¢des de N . N P - . P
g cidad&do e da sociedade civil defesa de utentes Favorecimento de entidades. 2 3 2 exista um técnico responsavel; rotatividade dos elementos de contacto em termos de
3 envolvida na prevengdo e no . disponibilizacédo de informagado e esclarecimento de duvidas; reunides entre os técnicos da
g controlo da doenca. divisdo para harmonizacdo de procedimentos.
n
g Medidas gerais de conflito de interesses relativas aos trabalhadores da administragéo
3 . - publica; analise de processos partilhada ao nivel da equipa, embora exista um técnico
§" Em|t|r.pareceres, solicitados por outros . . . responsavel; distribuicdo aleatdria; rotatividade dos elementos de contacto em termos de
% Articular e acompanhar as organlsmos: so~bre ° trab?lho desenvolvido, |Favorecimento de entidades. 1 3 2 disponibilizagdo de informac&o e esclarecimento de davidas; reuniGes entre os técnicos da
e actividades desenvolvidas pelas pelas associagdes, na satde. divisdo para harmonizacdo de pareceres; técnicos da Divisdo sem qualquer participagdo/
g entidades colectivas sem fins envolvimento em associa¢des- inexisténcia de conflito de interesses.
% lucrativos com intervencédo na saude,
2 incluindo a execugéo de projectos. P N N Medidas gerais de conflito de interesses;visitas de acompanhamento realizadas
Aco_mpanhar t_ecnlca e f[nanj:elramente " " obrigatoriamente por 2 técnicos; selec¢do em equipa dos projectos alvo de
projectos apoiados no ambito dos concursos |Favorecimento de entidades. 1 3 2 acompanhamento; realizacédo de relatério puablico e enviado a entidade; reunides entre os
da DGS. técnicos da divisdo para harmonizagdo de procedimentos.
Realizagdo de procedimento concursal; legislacéo e procedimentos fixados e divulgados de
forma generalizada; critérios de seleccdo das candidaturas objectivos e divulgados
previamente; relatérios por projecto; rotatividade dos elementos de contacto em termos de
Apoiar técnica e financeiramente projectos no disponibilizacédo de informacgado e esclarecimento de duvidas; prestacdo de esclarecimentos
ambito dos programas nacionais da Favorecimento de entidades. 1 3 2 genéricos e equitativos a todas as entidades; distribuicdo aleatéria de processos;
responsabilidade da DGS. existéncia de uma Comisséo de Avaliacdo composta por 7 elementos de varias Direcgdes de
Divulgar linhas de financiamento Servigo da DGS; pareceres de especialidade integrados em momento de avaliagdo; reunides
hacionais e europeias e apoiar entre os técnicos da Divisdo para harmonizagéo de procedimentos; inexisténcia de conflito
técnica e financeiramente a de interesses.
concepcgao de projectos a
deser_lvolver pqr enndac_jes colectlvas Medidas gerais de conflito de interesses relativas aos trabalhadores da administracéo
sem fins lucrativos com intervengao : . P N " ; erar K
na sadde. Favorecimento de entidades. 1 1 1 publica; divulgacédo generalizada de informacédo; existéncia de outros organismos com
acesso a mesma informacao.
Divulgar o Programa Comunitario de Saude.
A : = P Medidas gerais de conflito de interesses relativas aos trabalhadores da administracéo
cesso a informagéo estratégica e P . " ; erar K
1 1 1 publica; divulgacédo generalizada de informacéo; existéncia de outros organismos com

acesso a mesma informacao.
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Plano de Prevencdo de Riscos de Corrupcdo e Infracgdes Conexas da Direccdo-Geral da Saude

Unidade:

Direcgdo de Servigos de Prevengdo e Controlo de Doengas (4)

Divisbes

Competéncias

Funcdes

Identificagdo do risco

po®

GC®

GR®

Medidas de Prevencao*

Propor estratégias, coordenar
programas e apoiar tecnicamente os
servigos nas acgdes que reforcam a
oferta de cuidados em salde sexual
e reprodutiva no ambito do Servigo
Nacional de Saude.

Producdo de orientacdes técnicas, circulares
informativas e normativas e de pareceres.

Risco de divulgagdo de informacgédo
confidencial.

1

1

Conforme descrito nas medidas gerais.

Promocao de aquisicdo desnecessaria de
contraceptivos e medicamentos.

Declaragédo de conflito de interesses. Nas reuni6es/formagdes da DSR né&o deve haver
patrocinios da industria farmacéutica; medidas gerais.

Assegurar formas flexiveis de
intervencdo em satde sexual e
reprodutiva junto dos grupos
populacionais mais vulneraveis,
tendo em conta a igualdade de
género.

Producéo de pareceres. Avaliagédo de
projectos para apoio financeiro a pessoas
colectivas sem fins lucrativos pela DGS.

Favorecimento de entidades.

Apresentacdo de declaracdo de conflito de interesses nos concursos publicos em parceria
coma DGS.

Divisdo de Saude Reprodutiva

Fomentar a preparagéo técnica dos
profissionais e promover a
articulacédo entre as unidades de
saude tendo em vista a melhoria dos
cuidados prestados nestas areas.

Proceder a recolha de informacao, elaborar
relatérios e outra documentacéo técnica.

N&o identificado.

Garantir a monitorizacéo e avaliagédo
periédica dos cuidados nas varias
vertentes da salde sexual e
reprodutiva e proceder a andlise dos
factores que influenciam a
natalidade, a mortalidade e a
morbilidade materna, fetal e
neonatal no ambito do sistema de
saude.

Monitorizagédo dos factores; producéo de
relatérios.

Risco de divulgacdo de informagéo
confidencial.

Segregacédo de fungdes. Acesso a informacgdo estratégica e confidencial - apenas 2
passwords de acesso as bases de dados de IVG, das complicagbes da IVG e da mortalidade
perinatal.

Miss&o: orientar tecnicamente e avaliar as actividades de prevencéo e controlo das doengas transmissiveis e ndo transmissiveis, promovendo o recurso a formas inovadoras de participacédo da sociedade civil na prevengao e controlo de

doencgas; assegurar, a nivel internacional, a part

procriagdo medicamente assistida e coordenar a rede de interrupgdo voluntaria de gravidez.

pacdo nas redes de vigilancia e controlo das doengas transmissiveis. Promover o acesso a informa¢éo em matéria de satde sexual e reprodutiva; divulgar boas praticas em matéria de

1 - A concretizagdo das medidas pode ser prejudicada se os Coordenadores e as Comissdes, constituidas por elementos externos a DGS e em particular & DSPCD, a elas nao aderirem.
(1) PO - Probabilidade de ocorréncia: 1 - Baica; 2 - Média; 3 - Alta

(2) GC - Gravidade da Consequéncia:

1 - Baixa; 2 - Média; 3 - Alta

(3) GR - Graduagéo do Risco: 1 - Fraco; 2 - Moderado; 3 - Elevado




Plano de Prevengdo de Riscos de Corrupcdo e Infracgdes Conexas da Direcgdo-Geral da Satide

Unidade: |Departamento da Qualidade em Satde (1)
Divisdes Competéncias Funcdes Identificagéo do risco  |PO®|GC® [GR® Medidas de Prevengéo
Carta ética de principios e valores do Departamento da Qualidade na Salude;assinatura de
Gerir sistemas de qualificacio das - Discricionariedade na condugo compromisso de cqnﬂdfenmahde}dg por t‘odos os plfofsslonals:desenvolwmento das fases~d0_
unidades prestadoras de cuidados de Adaptacéo e implementacao a realidade do sistema de dos processes e medidas 1 > 5 [|processo de acreditagdo por via informatica e registo autonomizado de toda a informagéo;
sadde salde portugués de modelo de acreditagéo. ropostas gestdo do acervo documental e arquivistico autonomizado; segregacéo de fungdes, através|
. prop! : de formacéo especifica e garantia de autonomia técnica dos auditores técnicos; acreditacédo
da unidade de cuidados de satde por um Comité Técnico independente.
© N . . . .
5 Definicdo das areas de interesse (assistenciais e Discricionariedade na conducio
] Gerir o Portal da Transparéncia. dimensbes de performance) a incluir no Portal daj . " ocessos e medidas 1 1 1 |Modelo de monitorizacéo e avaliacéo de resultados previamente definido.
N Transparéncia; definicho do conjunto de indicadores a
c : - . propostas.
g incluir em cada area de interesse.
G
o
I
2
s issdo d : ~
o Propor a emissado de orientagbes B ~ .
[} técnicas com base na melhor Ed'te_“ ’dgcumenFagao B técnica em suporte de papel ou Favorecimento de entidades. 1 1 1 Medidas gerais propostas.
° A - N . multimédia, incluindo site da DGS.
g evidéncia cientifica disponivel.
g
=]
(o4
Q
g B ~ Implementar sistema de indicadores nacionais que
o Desenvolver a monitoriza¢do do permitam monitorizar os niveis da qualidade clinica e da
2 desempenho das unidades N . . . Favorecimento de entidades. 1 1 1 Modelo de monitorizacédo e avaliacédo de resultados previamente definido.
= . . qualidade organizacional das unidades prestadoras de
a prestadoras de cuidados de saulde. ) > -
cuidados do sistema de salde.
Avaliar a satisfacdo dos utentes e Recurso a utilizagdo da metodologia da sondagem para Favorecimento de entidades 1 1 1 Medidas gerais propostas

profissionais das unidades de salde.

avaliagéo.

Acompanhar o desenvolvimento da
politica internacional no dominio da
qualidade na saude.

Estudo e monitorizagéo de informagéo.

Né&o identificado.
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na area da organizagdo e prestagdo
de cuidados de saude.

propostas.

informacao.

Unidade: |Departamento da Qualidade em Satde (2)
Divisdes Competéncias Funcdes Identificagéo do risco  |PO®|GC® [GR® Medidas de Prevengéo
Coordenar a prevencéo e o controlo |Cricio e implementa¢do de programas
e das infec¢des associadas aos epidemiolégica das infeccdes associadas aos cuidados de|Favorecimento de entidades. 1 1 1 Modelo de monitorizacédo e avaliacdo de resultados previamente definido.
s cuidados de saude. saude.
<3
a
o ~
° CoordAengr a prevencao da§ Monitorizar e analisar dados. N&o identificado.
s resisténcias aos antimicrobianos.
8
5
=1 Gerir a notificacdo de eventos Implementar e coordenar o Sistema Nacional de Notificacdo : . . . . . . o )
3 adversos. de Incidentes e de Eventos Adversos. Favorecimento de entidades. 1 1 1 |sistema informatico de registo e notificacdo de incidentes e eventos adversos; observatério
g da seguranca do doente.
o S . -
wQ . - . . = ~ . . = - . _ 2
2 . . . o . ~ ,|Gerir e monitorizar o Sistema de Gestdo de Sugestdes e Discricionariedade na cgnducao Sistema de informacéo de acesso reservado e com perfil previamente definido por area de
= Gerir o sistema nacional ‘Sim Cidadao ~ dos processos; favorecimento de 1 1 1 ~
8 Reclamagdes (SGSR). entidades actuacao.
Coordenar sistemas de monitorizagdo
e vigilancia da doenga, que permitam |Monitorizagdo e acompanhamento. N&o identificado.
a gestao integrada da doenca.
3 Coordenar a gestédo de projectos de
g prestacdo de cuidados de satde . . ~ Criagéo de comité de peritos; envolvimento de sociedades cientificas e Ordens Proissionais;
g . . <. . Discricionariedade na condugéo = = N o P © ~ : . o
3 complexos, com elevada Proposicdo de projectos de gestdo integrada da doenca; dos processos: favorecimento de 1 3 P segregacéo de funcdes, também ao nivel da gestéo financeira/gestédo operacional; definicdo
£ diferenciagdo ou inovadores, acompanhamento e monitorizacéo; validacdo de facturas. entidpades ’ de normas de boa prética clinica e organizacional; sistema de informacéo de acesso
: acompanhando e avaliando a sua . reservado e com perfil previamente definido por area de actuacgao.
o execucao.
Q
o
a
_rg Promover a racionalizacdo de
utilizacéo dos recursos da saude . o ~ P U .
8 ¢ . o Andlise e emissdo de recomendagdes técnicas. N&o identificado.
I propondo medidas de melhoria no
& controlo e tratamento da doenga.
3
£
o
]
i validar, divulgar e planear a Discricionariedade na condugao
4} expanséo de experiéncias inovadoras . " < Validagdo por comité de peritos; controlo financeiro externo; gestéo transparente da
Y Acompanhamento e monitorizagdo de experiéncias. dos processos e medidas 1 3 2
°
b
a
2
a

Avaliar os resultados em saude,
através do acompanhamento de
centros de observagéo especificos,
criados pela comunidade cientifica e
ou académica nacional.

Monitorizagdo e acompanhamento.

Néo identificado.




Plano de Prevengdo de Riscos de Corrupcdo e Infracgdes Conexas da Direcgdo-Geral da Satide

Unidade: |Departamento da Qualidade em Satde (3)
Divisdes Competéncias Funcdes Identificagéo do risco  |PO®|GC® [GR® Medidas de Prevengéo
Instrugio, apreciagio e autorizagio de pedidos de Definicdo legal prévia; normalizagdo de procedimentos de controlo com separacdo clara
Acompanhar e emitir pareceres assisténciya médica no estrangeiro, formulado pelos entrg as fung6e§ dos varios pa.rticipantes e. instituicdes envolvidas no processo; definicao
técnicos no processo de prestacé@o de|Hospitais do SNS, ao abrigo da legislagdo nacional e da previa .de critérios para apreclaca.o. € d_eclsao fundémentada do processo.De ao_ de
cuidados de saude a doentes legislacdo europeia . . B procedimentos de controlo administrativo e gestdo de todo o processo: registo,
portugueses no estrangeiro & a . Discricionariedade na conducédo identificacéo e registo dos pareceres emitidos; clara segregagéo de fungdes.
9 N 9 dos processos de avaliagdo; 2 3 3
doentes estrangeiros em Portugal, : o . . L o
incluind lacao imi t favorecimento. Normalizagdo de procedimentos desde o pedido de assiténcia médica por parte das
|ncl|1.|n ga pop.u aca(t) |m|gr§nte © d Coordenacéo técnica de processos de assisténcia médica autoridades de salde do PALOP até a alta definitiva do doente da unidade hopsitalar do
av?:‘r 0 seu Impacto no sistema de prestada a doentes dos PALOP, ao abrigo dos Acordos de SNS que prestou os cuidados; informatizagdo e registo clinico electrénico do processo;
saude. Cooperagédo no dominio da Saude. identificacdo e separagdo clara de fungdes; monitorizagdo e avaliacdo periodica das
medidas tomadas e consequente correcgao.
Assegurar a divulgacéo de
informacdo sobre a prestacdo de
0 cu{dados de saude transfror'lfelngos Analisar e divulgar informacéo. N&o identificado.
g existentes no espago da Unido
S Europeia e Espago Econémico
8 Europeu.
Q
E Gerir a informagéo respeitante a
g - oo
© Fentros qe rgferenua, nacionals e Analisar e divulgar informacéo. Néo identificado.
] internacionais, na prestacéo de
'_g cuidados de salde.
>
o Acompanhar o desenvolvimento da
'g politica internacional no dominio da Estudo e monitorizagéo de informagéo. Né&o identificado.
o mobilidade de doentes.
2
o
Instrugo, apreciagio e autorizagio de pedidos de Definicdo legal prévia; normalizacdo de procedimentos de controlo com separagédo clara
- R P . . . ~ entre as funcbes dos varios participantes e instituices envolvidas no processo; definicédo
e e o o o i e et Pole|Dcrdonnriodede e oondueto | 5 | 0| 3 [orivia e haros para aprecardo o tecin hdamantads o processo e de
cuidados depsaude 2 doe‘?'\tes ¢ e ispla 20 euro eila 9 gislag p gao- procedimentos de controlo administrativo e gestdo de todo o processo: registo,
portugueses no estrangeiro e a gislag peia. identificacdo e registo dos pareceres emitidos; clara segregacéo de funcdes.
doentes estrangeiros em Portugal,
incluindo a populagéo imigrante e
avaliar do seu impacto no sistema de Normalizagdo de procedimentos desde o pedido de assiténcia médica por parte das
salde. Coordenacdo técnica de processos de assisténcia médica autoridades de salde do PALOP até a alta definitiva do doente da unidade hopsitalar do
prestada a doentes dos PALOP, ao abrigo dos Acordos de 2 3 3 [SNS que prestou os cuidados; informatizacdo e registo clinico electrénico do processo;
Cooperagdo no dominio da Satde. identificacdo e separagdo clara de funcdes; monitorizagdo e avaliacdo periodica das|
medidas tomadas e consequente correcgao.

Missdo: coordenar e avaliar as actividades e programas de melhoria continua da qualidade clinica e organizacional; coordenar o sistema de qualificagdo das unidades de saude. Criar e coordenar actividades e programas de promogédo da seguranca
do doente. Desenvolver e manter a vigilancia de doencas abrangidas pelo sistema de gestédo integrada da doenca. Coordenar os fluxos de mobilidade de doentes portugueses no estrangeiro e de doentes estrangeiros em Portugal e avaliar o seu

impacte no sistema de saude.
(1) Probalidade de Ocorréncia:

1 - Baixa;2 - Média;3 - Alta.

(2) GC - Gravidade da Consequéncia: 1 - Baixa; 2 - Média; 3 - Alta.
(3) GR - Graduagéo do Risco: 1 - Fraco; 2 - Moderado; 3 - Elevado
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Plano de Prevencdo de Riscos de Corrupgdo e Ges Conexas da Direcga | da Saude
Unidade: |Direc¢do de Servigos de Epidemiologia e Estatisticas da Saude
Divisdes Competéncias Funcées Identificacédo do risco PO®|GCc® |GR® Medidas de Prevencéo
Conceber e seleccionar indicadores e indices o B .
a ser utilizados com caracter epidemiolégico. Concepgao/seleccdo de indicadores. Nao identificado.
Orientar tecnicamente metodologias de ~ N . ~
. ! ~ |coordenacao e emissao de instrucges . -
recolha, tratamento e analise de informacéo A Né&o identificado.
. - metodolégicas.
< epidemiolégica.
°
£ Orientar tecnicamente a realizagéo de Coordenacéo e emisséo de instrugées U .
] : PP ~ N : P Nao identificado.
% estudos epidemiolégicos de ambito nacional. |metodolégicas.
[m)
o
°
o
bl Validar resultados de estudos realizados por Favorecimento de entidades: enviesamento
2 entidades ou investigadores, de molde a Analise da congruéncia e da validade h " " y A1 Aprovagéo prévia de manual de procedimentos, tipo "check list"; envolvimento de varios niveis
B . ! (intencional ou negligente) na analise dos 1 2 1 R N
serem oficialmente reconhecidos com externa. hierarquicos.
- . resultados
representatividade nacional.
Assegurar a analise evolutiva de taxas de Coordenacio de trabalhos e emissdo de
morbilidade e mortalidade e de fenémenos h ¢ Nao identificado.
- instrugdes.
de salde.
Assegurar as fun¢des de 6rgédo delegado do
Instituto Nacional de Estatistica para a Representacédo do INE. Nao identificado.
codificagdo das causas de morte.
@ Recolner e tratar ldados € analisar Recolha e tratamento de dados. N&o identificado.
o indicadores estatisticos.
3
4]
3
a Desenvolver sistemas de informagao
L2 apropriados para conhecer a procura ou a Concepcédo e acompanhamento de bases de . .
g L ~ . - P . A Né&o identificado.
2 utilizacdo de servigos de saude, publicos ou |dados e respectivos métodos de recolha.
g privados.
w
o
©
'g Uniformizar conceitos, nomenclatura e Uniformizacéo de conceitos, nomenclatura e N . . - - . N . L L
S N N ~ N = Enviesamento (intencional ou negligente) Comparagdo com congéneres internacionais; uma vez que as «definicbes» e as
3 metodologia conducentes a codificagédo de metodologia conducentes a codificacédo de 1 1 1

doencas, traumatismos ou lesdes funcionais.

doencas, traumatismos ou lesdes funcionais.

na adopg¢do de nomenclatura

«operacionaliza¢cdes» sdo realizadas conjuntamente com o INE o risco reputa-se de fraco.

Assegurar fungdes de garantia de qualidade
da certificagdo de 6bitos.

Definicdo de conceitos e procedimentos.

N&o identificado.

Misséo: Assegurar a representacédo da DGS no Conselho Superior de Estatistica. Cooperar na normalizacdo e na harmonizacdo dos métodos de recolha e tratamento de dados e coordenar a divulgagédo de informacgéo sobre salde, particularmente da que é
inserida no Sistema Estatistico Nacional ou divulgada a entidades supranacionais, assegurando as representacdes institucionais, nacionais, europeias e internacionais, inerentes a informagado em satde. Promover a qualidade da produgéo de informacao
epidemiolégica relevante e, em especial, garantir a fiabilidade e comparabilidade da informacéo sobre causas de morte.




Plano de Prevencdo de Riscos de Corrupgdo e Infracgdes Conexas da Direcgdo-Geral da Saude

Unidade: |Direc¢do de Servigos de Administragdo (1)
DivisGes Competéncias Funcdes Identificagéo do risco PO®|Gc® |GR® Medidas de Prevengéo
Racionalizar e monitorizar a gestédo do . _ _
pessoal com vista ao aumento da Propor metodologias de afectagéo e gestédo Nao identificado.
produtividade, qualidade do trabalho e dos recursos humanos.
satisfacéo dos profissionais.
Elaborar o Balango Social. Coligir e tria\tar F’?dOS de acordo com o Né&o identificado.
o modelo pra-definido pela DGAEP.
3
E Planear e gerir os orcamentos de
8 funcionamento e de investimento, Elaboracéo dos orcamentos anuais e controlo|, . . N
I = = N&o identificado.
assegurando a sua execucéo, e elaborar a da sua execugéo.
% conta de geréncia.
o
'«; Desenvolver métodos, instrumentos e
3 programas que promovam o recurso a formas|Anélise de fungdes e proposicdo de medidas Nio identificado
) inovadoras de organizagéo, gestéo e de melhoria. .
'g funcionamento internos.
fiss
2 P .
2 . — Ause_n_cl_a c_ie equidade do~s colaboradores 1 1 1 Rotatividade necessaria de formandos e formadores (quando internos).
a U Levantamento de necessidades; aquisicdo de|nas iniciativas de formacédo
Planear a formagao interna. N
servigos externos. . . . i i - .
Favorecimento na contratagdo 1 2 2 Opgéo preferencial por entidades publicas; adopgdo das medidas gerais propostas.
Planificar e gerir os recursos informaticos e Controlo, acompanhamento e gestédo dos . ~ " ~ " .
e . P o Favorecimento na contratagdo 1 2 2 Fornecedores "central de compras"; adop¢do das medidas gerais propostas.
de comunicagdes internos. recursos informaticos e de comunicagdes.
Organizar e manter actualizados os . . ~ . .
9 S B Arquivamento de informacao. Néo identificado.
processos individuais do pessoal.
Abert d di t B Quebra dos deveres de isencéo, 1 3 > Publicitagdo dos critérios de admissdo previamente ao desencadear dos respectivos
ertura de procedimentos concursais. transparéncia e imparcialidade. procedimentos.
Acompanhamento e actualizacdo do cadastro |Discricionariedade na conducéo dos ~ " . "
de pessoal. processos. 1 2 2 Aprovacdo de "Manual de procedimentos™.
Executar os procedimentos administrativos
relativos a constituicdo, modificacdo e Acompanhamento dos processos de Incumprimento de prazos em matéria de . - ~ PO P
A PO A, o . = 1 2 2 Duplo controle interno; parametrizagéo da aplicagédo informatica.
] extingdo da relagéo juridica de emprego mobilidade interna. gestdo de contratos.
S publico do pessoal.
° . . = Incumprimento de prazos de prestagéo de . R . = A .
:i"' Seguimento dos pedidos de aposentacéo. informagao a entidades oficiais. 1 3 2 Duplo controle interno; parametrizagéo da aplicagéo informatica.
w
; Aptxtuallza;;ag,fnos pefldzs flxado§ na~le|,ddo Falha no registo e analise da informacao 1 3 > \dentificacdo d tilizad R treabilidade dos i "
g sistema de informacéo de organizagao do das bases de dados de RH. entificacéio dos utilizadores; rastreabilidade dos inputs.
2 SIOE.
&
% Efectuar os processamentos das Inconsisténcia do processamento de Conferéncia de procedimentos e revalidagéo por amostragem.
2 remuneragdes e outros abonos, e assegurar [Processamento de vencimentos e outras remuneracdes e abonos face ao
S e p : 1 3 3 e - . - ;
g o processamento e liquidagdo dos descontos |funcdes relacionadas. enquadramento legal, regulamentar e de Identificacéo dos utilizadores; rastreabilidade dos inputs.
$ devidos. gestdo; quebra do dever de sigilo
Definicdo de mecanismos de acesso a informacéo.
Assegurar o funcionamento do sistema Registo diario d trad idad
informético de registo, controlo, distribuicdo e egisto diario de entrada e saida de Favorecimento na contratagdo 1 2 2 Identificacdo dos utilizadores; rastreabilidade dos inputs.

pesquisa de correspondéncia.

correspondéncia e sua distribuigéo.

Executar as tarefas inerentes ao arquivo
intermédio da DGS.

Arquivamento de informacéo.

N&o identificado.

Supervisionar o trabalho de reprografia, da
central telefénica e de outros assistentes
operacionais.

N&o identificado.




Plano de Prevengdo de Riscos de Corrupgdo e Infracgdes Conexas da Direcgdo-Geral da Satide

Unidade: |Direcg¢ao de Servigos de Administragdo (2)
Divisdes Competéncias Fungdes Identificagéo do risco PO®|GCc® |GR® Medidas de Prevencgéo
Promover a preparacéo, execucéo e gestdo [Elaboragéo de proposta de orcamentos ~ N . ~ . R N
do orcamento da DGS. PIDDAC e de funcionamento e sua execucao. Gestédo inadequada das disponibilidades 1 2 2 Conferéncia e acompanhamento por superiores hierarquicos; auditoria externa.
Processar e liquidar as despesas Cabimento, compromisso e pagamento das Erro intencional de liquidagéo;
autorizadas, organizar e manter a di d X P pag favorecimento de prestadores ou 1 3 3 Introducédo de mecanismos de duplo controle; adopgdo das medidas gerais propostas.
contabilidade da DGS. lversas despesas. fornecedores
o Preparar os pedidos de libertagédo de crédito
S PR N .
c por conta das dotagdes inscritas no ~ Favorecimento de prestadores ou ~ . . ~ N N
g Orcamento do Estado ou das despesas com Introducéo no SIC dos PLC. fornecedores 1 2 2 Introducéo de mecanismos de duplo controle; adopgédo das medidas gerais propostas.
g compensacao em receita.
o2
7]
% Assegurar o tratamento dos processos de Facturacédo indevida; auséncia/atraso na ~ . . ~ N N R
° ~ B . R ~ " N Introducdo de mecanismos de duplo controle; adopcdo das medidas gerais propostas;
o arrecadacdo de receitas e promover a Registo das receitas e seu depésito; gestdo [facturacdo com o intuito de beneficiar 1 2 2 rastreabilidade dos inputs; verificacio periodica, por amostragem, da facturacio. Controlo diario do
< constituicdo, reconstituicéo e liquidagédo do do fundo de maneio. terceiros; utilizacdo indevida do fundo de N ’ ’ ’ .
[} . . : saldo de caixa.
° fundo de maneio. maneio (desvio de fundos).
S
g
= Elaborar os processos de despesa, verificar a . . L . .
3 N e ~ ~ Erro intencional de liquidacao;
[ sua legalidade e proceder ao processamento,|Verificacdo de e condugado/gestdo dos ~ ~ N B
= N ~ favorecimento de prestadores ou 1 2 2 Introducéo de mecanismos de duplo controle; adopgdo das medidas gerais propostas.
c registo, liquidacdo e pagamento das processos.
S fornecedores
o despesas dos orcamentos da DGS.
3
2 Executar os procedimentos para a aqu:
g de bens e servigos e assegurar a gestéo dos : . N ~
o) P Cumprimento rigoroso da legislacéo referente - . . N " .
2] bens consumiveis, bem como preparar e N ~ A Descritos nas medidas gerais 1 3 3 Descritos nas medidas gerais .
: a contratagdo publica.
executar os contratos de fornecimento de
servigos.
Manter actualizado o cadastro e inventario
dos bens do patriménio afecto e assegurar Realizagéo do inventéario Falhas no registo dos activos, aquisicdes, 1 2 2 Verificagdo por entidade externa. Controlo regular de auditores.

as actividades de manutencéo e conservagao
das instalagdes e dos equipamentos.

transferéncias e abates

Misséo: apoiar a definicdo de normas, metodologias e procedimentos que visam a melhoria continua do desempenho global da DGS, especialmente em matérias de modernizacgédo e simplificacdo administrativas, bem como promover e assegurar a organizagéo e

o funcionamento das areas de recursos humanos, financeiros e patrimoniais e ainda das areas de formacao, informatica e de expediente.

(1) PO - Probabilidade de Ocorréncia: 1 - Baixa; 2 - Média; 3 - Alta.
(2) GC - Gravidade da Consequéncia: 1 - Baixa; 2 - Média; 3 - Alta.
(3) GR - Graduacao do Risco: 1 - Fraco; 2 - Moderado; 3 - Elevado




Plano de Prevengdo de Riscos de Corrupgdo e Infracgdes Conexas da Direcgdo-Geral da Satide

Unidade: |Unidade de Apoio a Autoridade de Satde Nacional
Divisdes Competéncias Funcdes Identificag&o do risco ‘Po(l) GC®@ |GR® Medidas de Prevengéo
T Apoiar ci Dl_rector-GeraI no exerciclo da's Assegurar a representagéo internacional da
c competéncias como Autoridade de Saude : =
5 ~ L implementacéo do RSI. Acompanhar os - N
5 Nacional, incluindo a supervisédo da actividade ~ Nao identificado.
S das autoridades de saude e a aplicagédo do planos de execugao do RSI nos portos e
z O N aeroportos designados.
[} regulamento sanitario internacional (RSI).
s
T
0
@
°
S Em situa¢Ges de grave emergéncia apoiar a Assegurar a ligacdo operacional da
8 aplicagio das medidas previstas na lei autondadg de_saude com as autoridades de |N&o identificado.
= saude regionais e locais.
2
3
<
s
o
S Analisar os recursos de juntas médicas para
&L avaliacdo de incapacidade de pessoas com - o x
() deficiéncia para efeitos de acesso as medidas Analise dos recursos de avaliacdo de Andlise efectuada por médicos externos, nomeados fora da area de jurisdi¢do das Autoridades de
° . N . incapacidade de pessoas com deficiéncia e de|Consideracéo/valorizacéo de elementos - N h ~ y . A ~ H 1
o e beneficios previstos na lei, bem como de A1 . : 1 1 1 Saude recorridas. Normalizagdo de metodologias/padronizacdo dos procedimentos de analise de
S N . condutores. Andlise de recursos de outros inapropriados. . - N N .
T recursos de condutores. Apoiar a comiss@o N A recursos de Juntas Médicas. Analise multidisciplinar de outros actos das Autoridades de Saude.
3 . actos das Autoridades de Salde.
g de normalizacdo e acompanhamento das
=) avaliacdes de incapacidade.

Miss&o: Apoiar o Director-Geral no exercicio das competéncias como Autoridade de Satde Nacional

(1) PO - Probabilidade de Ocorréncia: 1 - Baixa; 2 - Média; 3 - Alta.
(2) GC - Gravidade da Consequéncia: 1 - Baixa; 2 - Média; 3 - Alta.
(3) GR - Graduacéao do Risco: 1 - Fraco; 2 - Moderado; 3 - Elevado




Plano de Prevengdo de Riscos de Corrupgdo e Infracgdes Conexas da Direcgdo-Geral da Satide

Unidade:

Unidade de Apoio as Emergéncias de Saude Publica

Divisbes

Competéncias

GC® |GR®

Funcdes Identificacéo do risco |PO(1)

Medidas de Prevengéo

Unidade de Apoio as Emergéncias de

Saude Publica

Assegurar a manutencdo permanente da
recolha de dados através de multiplas fontes
informativas sobre situa¢des de morbilidade,
mortalidade e fenémenos de saltde
inesperados;

Recolha sistematica de informagédo; produgdo
diaria de relatério de alerta em sadde N&o identificado.
publica.

Assegurar a plataforma de comunicagdo nas
situactes de identificacdo de crise de saude
publica face a alertas nacionais ou
internacionais.

Assegurar a articulacdo entre as diversas
entidades e autoridades, nacionais e N&o identificado.
internacionais.

Misséo: Apoiar o Director-Geral em matérias de emergéncias em Saude Publica.

(1) PO - Probabilidade de Ocorrénci:

: 1 -Baixa; 2 - Média; 3 - Alta.

(2) GC - Gravidade da Consequéncia: 1 - Baixa; 2 - Média; 3 - Alta.
(3) GR - Graduacao do Risco: 1 - Fraco; 2 - Moderado; 3 - Elevado
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Plano de Prevengdo de Riscos de Corrupgdo e Infracgdes Conexas da Direcgdo-Geral da Saude

Unidade: Unidade de Apoio ao Centro de Atendimento do Servigo Nacional de Saude
Divisdes Competéncias FuncGes Identificagdo do risco |PO‘1) GC@|GR® Medidas de Prevencédo
0
< Monitorizagéo e acompanhamento da
E execucdo da actividade, através da analise Favorecimento do adjudicatario. Valorizacao 1 3 > Monitorizagdo com audicdo de amostra aleatdria e presencial. Monitorizagdo dos contetidos dos
%) do respectivo volume e conteldos e da de elementos inapropriados. contactos.
3 Gerir e acompanhar a execugéo das avaliagdo do encaminhamento.
o] actividades prestadas no ambito do CASNS.
5 Avaliagdo do desempenho da Operadora:
g Avaliagédo dos niveis de servigo conforme Negligéncia no acompanhamento. 1 3 2 Duplo controlo, com segregacéo de fungdes e analise baseada em check list previamente aprovada.
'g % Contrato Prestagéo de Servigos.
g3
<3
% o Determinar a realizacdo de inspecgdes e Monitorizagdo através de equipa interna, com|Favorecimento do adjudicatario. 1 3 > Duplo controle, com segregacédo de fun¢des e analise baseada em check list previamente
o E auditorias a actividade realizada pelo CASNS. |caracter multidisciplinar. aprovada.
s
T
£c
09
o . . - . A .
8 z Prorr'lover a articulagéo e incentivar a Garan_tlr a existéncia de conteudgs ~ o — Designar responsaveis, regionais e locais, para garantia da informacéo; promover reuniées
o qualidade da resposta dos prestadores de actualizados da rede de referenciacéo e Falhas/negligéncia na referenciagéo. 3 1 2 e .
2 . - N B . P, periédicas de avaliagéo.
8. cuidados de saude do SNS. normalizar a informacéo disponibilizada.
<
3
o Assegurar a articulagdo com os
3 - . AP . . " T
o servios/estruturas centrais do Ministério da |Garantir a articulagdo com outras instituicdes |\~ ijentificado.
el Salde responsaveis por intervengdes do SNS.
g directas no CASNS.

Miss&o: Gerir e acompanhar a execugéo das actividades prestadas no ambito do CASNS.

(1) PO - Probabilidade de Ocorréncia: 1 - Baixa; 2 - Média; 3 - Alta.
(2) GC - Gravidade da Consequéncia: 1 - Baixa; 2 - Média; 3 - Alta.
(3) GR - Graduagéo do Risco: 1 - Fraco; 2 - Moderado; 3 - Elevado



Plano de Prevengdo de Riscos de Corrupgdo e Infracgdes Conexas da Direcgdo-Geral da Saude

Gabinete de Assuntos Juridicos, Etica e Responsabilidade

Unidade:
Divisdes Competéncias Funcdes Identificagdo do risco |PO(1) GC® [GR® Medidas de Prevengao
Prestar assessoria juridica, divulgar
!nforrrlagap Ieg|§lat|va M foord?nar o Consultoria e assessoria juridicas. N&o identificado
intercambio de informacéo juridica com os
servigos centrais.
Col_aborar na elab.oragao de projectos " ~ _|Elaboracéo de projectos de diplomas com a N -
legislativos e apoiar e acompanhar a aplicagdo S . g Incumprimento de prazos na transposicéo P
N . N A % |necesséaria articulagéo, institucional e da . . 1 3 2 Agenda electrénica/alerta.
de diplomas legais que atribuam competéncias de directivas.
N tutela.
a DGS.
3
&
E Coordenar a elaboragédo de protocolos de Elaboracéo de draft de protocolo, Elaboracdo (intencional ou negligente) de
g objecto técnico-cientifico a outorgar pela DGS |negociacdo, conducao juridica do processo protocolos que lesem os interesses da 1 2 1 Controle interno por area de actuacdo/equipa independente a posterior execucdo do protocolo.
2 e centralizar o seu arquivo. até a celebragédo do acordo. DGS/Estado
=
@
Q
14
) Instrui d &0 do titul Preparagéo do despacho do Director-Geral e
‘g dr;scLuI:rSSIStO}urrocessos € concessao do titulo envio da declaragéo de interesses ao Valorizagédo de elementos inapropriados 1 1 1 Grelha objectiva prévia de valorizagdo de elementos.
b ° consultor. Preparacéo do titulo.
@
8
k] Ocultacdo da matéria de facto ou
‘,g' Promover a instrugédo de processos de contra- preparagéo de fundamentacéo 1 3 2 Revisdo do trabalho por jurista distinto daquele que conduziu a instrucdo/analise.
2 ordenacdo e acompanhar os processos Instrucéo de facto e parecer juridico. insustentavel.
= contenciosos em que a DGS seja parte. 5 ep—, - i r o d
2 rescn@_ao |n e_nclona (gu_ neg !gen e)de 1 3 2 Agenda electrénica/alerta.
3 prazos judiciais ou administrativos.
%) Promover o respeito pelos principios éticos da . ~ .
g pessoa humana e pelos direitos e deveres dos !Estluf:lo e divulgacdo de normas éticas e Né&o identificado
g . . juridicas.
® utentes do sistema de saude.
c
2
(4} Promover e difundir o conhecimento em Estud divulgaco d i
matéria de ética e responsabilidade no ambito |. S ; 0 € divulgagao de normas €ticas e Né&o identificado
da prestagédo de cuidados de salde. Juridicas.
Identificar necessidades e prioridades em . ~ -
P P o Estudo e divulgacéo de normas éticas e - -
matéria de ética e responsabilidade, propor a juridicas N&o identificado
emissdo de orientagdes técnicas. J .

Misséo: prestar assessoria juridica, divulgar informacéo legislativa e coordenar o intercambio de informacéo juridica com os servicos centrais, promovendo ainda o respeito pelos principios éticos da pessoa humana e direitos e deveres dos utentes do sistema de

saude.

(1) PO - Probabilidade de Ocorréncia: 1 - Baixa;
(2) GC - Gravidade da Consequéncia: 1 - Baixa;

2 - Média; 3 - Alta.
2 - Média; 3 - Alta.

(3) GR - Graduacgéo do Risco: 1 - Fraco; 2 - Moderado; 3 - Elevado




