D.R. DE ORGANIZAGAO E ADMINISTRAGAO PUBLICA
Acordo Coletivo de Trabalho n.° 1/2012 de 26 de Julho de 2012

Acordo Coletivo de Trabalho da carreira especial médica, entre as entidades
empregadoras publicas e o Sindicato Independente dos Médicos e o Sindicato dos
Médicos da Zona Sul

Na sequéncia da entrada em vigor da Lei n.° 59/2008, de 11 de setembro, que aprovou o
Regime do Contrato de Trabalho em Fung¢des Publicas (RCTFP), e do Decreto-Lei n.°
177/2009, de 4 de agosto, que estabeleceu o regime da carreira especial médica, o presente
Acordo Coletivo de Trabalho de Entidade Empregadora Publica para a Carreira Especial
Médica (ACT) constitui o primeiro instrumento de regulamentagéo coletiva celebrado do setor
da saude na Regido Autbnoma dos Acores.

O presente ACT responde a varias necessidades que o setor tem vindo a identificar ao longo
dos anos, nao tendo esgotado, no entanto, o espago permitido por lei a contratacéo coletiva.

Ainda que nao constando do presente ACT por ndo poderem ser alvo de instrumento de
regulamentagao coletiva, existe um conjunto de normas que regula o exercicio de fungbes
médicas, quer enquanto trabalhadores em fung¢des publicas, quer no que respeita a aspetos
especificos do exercicio das fungdes médicas.

Nao sendo possivel esgotar o elenco do referido conjunto de normas, interessa referir as mais
importantes. Assim, a Lei n.° 12-A/2008, de 27 de fevereiro, regula, entre outras matérias, a
mobilidade geral e a alteracdo do posicionamento remuneratério. No RCTFP encontram-se
previstas, entre outras, as seguintes matérias: feriados, férias, faltas, suspensao do contrato,
licencas e o direito a greve.

O Decreto-Lei n.° 177/2009, de 4 de agosto regulamenta aspetos especificos do exercicio da
carreira, como sejam o conteudo funcional e as posi¢cdes remuneratodrias.

Nos termos da Lei n.° 12-A/2008, de 27 de fevereiro, o referido decreto-lei remete para
portaria a regulamentagdo do procedimento concursal, nomeadamente, dos requisitos de
candidatura e a respetiva tramitagao.

Procede-se no presente ACT a adogéo do regime semanal do periodo normal de trabalho de
40 horas, o qual sera a modalidade tipica, em substituicdo do periodo normal de trabalho de 35
horas, apos a determinacédo de nova grelha salarial, sem prejuizo da manutencéo dos regimes
de trabalho de 35 e 42 horas semanais, vindos do Decreto-Lei n.° 73/90, de 6 de margo, nos
termos do previsto no Decreto-Lei n.° 177/2009, de 4 de agosto.

Os suplementos remuneratérios devidos pela prestagao de trabalho noturno, extraordinario e
pelos regimes de prevencdo e chamada s&o regulados pela legislagdo especial aplicavel ao
regime de trabalho do pessoal hospitalar do Servico Nacional de Saude, nomeadamente o
Decreto-Lei n.° 62/79, de 30 de margo.

Mantém-se em vigor o conjunto de apoios a fixagado de pessoal médico na Regido Autonoma
dos Acores, para a especialidade de medicina geral e familiar, e é criado um conjunto de
incentivos para os médicos desta especialidade, no sentido de alargar a sua lista de utentes.

E, igualmente, criado o regime de disponibilidade no ambito do servigo de urgéncia e que
depende de acordo entre a entidade empregadora publica e o trabalhador médico.



E acordada também a adaptagdo do sub-sistema de avaliagdo do desempenho dos
trabalhadores da Administracao Publica da Regidao Auténoma dos Acores (SIADAPRA 3)
aprovado pelo Decreto Legislativo Regional n.° 41/2008/A, de 27 de agosto, alterado e
republicado pelo Decreto Legislativo Regional n.° 33/2010/A, de 18 de novembro, aos
trabalhadores integrados na carreira especial médica.

I — Area, ambito, vigéncia, dentincia e revisdo
Clausula 1.2
Area e ambito

1 - O presente acordo coletivo de trabalho de entidade empregadora publica da carreira
especial médica (doravante, ACT) aplica-se no territorio da Regidao Auténoma dos Agores.

2 - O ACT aplica-se a todos os trabalhadores médicos filiados nas associagdes sindicais
outorgantes que, vinculados em regime de trabalho em fungdes publicas por tempo
indeterminado e integrados na carreira especial médica (doravante trabalhador médico),
exercem fung¢des nas entidades empregadoras publicas abrangidas pelo dmbito de aplicacédo
objetivo definido no artigo 3.° da Lei n.° 12-A/2008, de 27 de fevereiro (doravante entidade
empregadora publica).

3 - O ACT aplica-se ainda aos trabalhadores que, nas circunstancias referidas no namero
anterior, exercem fun¢des em entidades excluidas do ambito de aplicagdo do artigo 3.° da Lei
n.° 12-A/2008, de 27 de fevereiro.

4 - Para os efeitos do disposto na alinea g) do artigo 350.° do Regime do Contrato de
Trabalho em Fungdes Publicas (doravante RCTFP), aprovado pela Lei n.° 59/2008, de 11 de
setembro, as entidades celebrantes estimam que serdo abrangidos pela presente convencéo
coletiva 13 entidades empregadoras publicas e 390 trabalhadores.

Clausula 2.2
Vigéncia, sobrevigéncia, denuncia e revisdao

1 - O ACT entra em vigor no primeiro dia do més seguinte ao da sua publicagdo em Jornal
Oficial da Regido Auténoma dos Acores e vigora pelo prazo de quatro anos.

2 - Decorrido o prazo de vigéncia previsto no numero anterior, € ndo havendo denudncia por
qualquer das partes, o ACT renova-se por periodos sucessivos de dois anos.

3 - A denuncia pode ser feita por qualquer das partes, com a antecedéncia de seis meses, e
deve ser acompanhada de proposta de revisdo, total ou parcial, bem como da respetiva
fundamentacgao.

4 - Havendo denuncia, o ACT renova -se por um periodo de 18 meses.

5 - As negociagbes devem ter inicio nos 15 dias Uuteis posteriores a recegdo da
contraproposta, e ndo podem durar mais de 12 meses, tratando-se de proposta de revisao
global, nem mais de 6 meses, no caso de renovagao parcial.

6 — Decorrido o prazo de 12 meses previsto no numero anterior, inicia-se a conciliacdo ou a
mediacéo.

7 - Decorrido o prazo de trés meses desde o inicio da conciliagdo ou mediagdo e no caso
destes mecanismos de resolugdo se terem frustrado, as partes acordam em submeter as
questbes em diferendo a arbitragem voluntaria, nos termos da lei.



8 - A revisao prevista no n.° 3 da clausula 33.2 do ACT deve ser desencadeada 30 dias apds a
entrada em vigor do decreto regulamentar que identifique os niveis remuneratérios da carreira
médica e segue a tramitacao prevista nos n.°s 5 a 6 com os prazos ai previstos reduzidos para
um tercgo.

Il — Carreira profissional e definicao de fungoes
Clausula 3.2
Perfil profissional

1 - Considera-se trabalhador médico o profissional legalmente habilitado ao exercicio da
medicina, capacitado para o diagnéstico, tratamento, prevengado ou recuperagcdo de doencgas
ou outros problemas de saude, e apto a prestar cuidados e a intervir sobre individuos,
conjuntos de individuos ou grupos populacionais, doentes ou saudaveis, tendo em vista a
protecdo, melhoria ou manutengao do seu estado e nivel de saude.

2 - A integracdo na carreira especial médica determina o exercicio das correspondentes
funcoes.

3 - O trabalhador médico exerce a sua atividade com plena responsabilidade profissional e
autonomia técnico-cientifica, através do exercicio correto das fungdes assumidas, coopera com
outros profissionais cuja acao seja complementar a sua e coordena as equipas
multidisciplinares de trabalho constituidas.

Clausula 4.2
Integracao na carreira médica

Os trabalhadores médicos abrangidos pelo presente ACT sdo obrigatoriamente integrados
numa carreira profissional, designada carreira especial médica, nos termos do diploma legal
que define o regime legal da carreira especial médica que se aplica, a médicos trabalhadores
com contrato de trabalho em fungdes publicas.

Clausula 5.2
Estrutura da carreira
A carreira especial médica é pluricategorial e estrutura-se nas seguintes categorias:
a) Assistente;
b) Assistente graduado;
c) Assistente graduado sénior.
Clausula 6.2
Qualificagdao médica

1 - A qualificacdo médica tem por base a obtengdo das capacidades e conhecimentos
técnicos adquiridos ao longo da formacgao profissional dos médicos na carreira especial médica
e compreende 0s seguintes graus:

a) Especialista;
b) Consultor.

2 - A qualificacdo dos trabalhadores médicos estrutura-se em graus enquanto titulos de
habilitacdo profissional atribuidos pelo Ministério da Saude e reconhecidos pela Ordem dos



Médicos em funcao da obtencdo de niveis de competéncia diferenciados e sujeitos a
procedimento concursal.

Clausula 7.2
Aquisicao e utilizacao do grau

1 - O grau de especialista adquire-se com a obtencdo do titulo de especialista, apds
conclusdo, com aproveitamento, do internato médico da especialidade.

2 - O grau de consultor adquire-se ap6és habilitagdo efetuada por procedimento concursal, que
tenha por base, cumulativamente:

a) Avaliacéo curricular;
b) Prova de verificacdo de aprofundamento de competéncias;
c) Exercicio efetivo, durante cinco anos, de fungdes com o grau de especialista.

3 - Os trabalhadores médicos integrados na categoria de assistente da carreira especial
meédica que obtenham o grau de consultor na sequéncia de aprovagdo no procedimento
concursal a que se refere o numero anterior sao providos na categoria de assistente graduado.

4 - No exercicio e publicitagdo da sua atividade profissional o trabalhador médico deve
sempre fazer referéncia ao grau detido.

Clausula 8.2
Atividade privada e incompatibilidades

1 — Nos termos do n.° 3 da Base XXXI| da Lei de Bases da Salde, aos trabalhadores médicos
€ permitido exercer a atividade privada, em regime de trabalho auténomo, mediante a mera
apresentacdo a entidade empregadora publica de compromisso de honra de que por esse
motivo ndo resulta qualquer condicdo de incompatibilidade.

2 - A acumulacao com fungdes privadas, em regime de trabalho subordinado, depende de
autorizagdo da entidade empregadora publica e ndo pode determinar para o Servigo Regional
de Saude qualquer responsabilidade pelos encargos resultantes dos cuidados por esta forma
prestados aos seus beneficiarios.

3- A autorizacdo para a acumulacao de fungbes privadas, em regime de trabalho
subordinado, é concedida a requerimento do trabalhador médico interessado, nos termos
legais, devendo mediar um intervalo de tempo nao inferior a uma hora entre o exercicio das
funcdes a acumular.

4 - Nao depende de autorizagdo da entidade empregadora publica, o exercicio pelo
trabalhador médico, em regime de trabalho auténomo, a titulo remunerado ou nao, das
seguintes atividades:

a) Criacao de obras do dominio literario, cientifico e artistico;
b) Realizacédo de conferéncias, palestras e cursos breves;
c) Elaboragao de estudos e pareceres médicos.

5 - Sao consideradas atividades privadas e condigbes incompativeis, nomeadamente, o
exercicio de fungdes de direcdo técnica de entidades da area da saude, convencionadas ou
ndo, bem como a titularidade de participagdo superior a 10 % no capital social de entidades
convencionadas, por si ou por conjuge e pelos ascendentes ou descendentes do 1.° grau.



6 — O disposto no numero anterior ndo é aplicavel, por motivos de interesse publico e em
casos excecionais, devidamente fundamentados, quando exista para o efeito despacho do
membro do Governo com competéncia em matéria de saude, respeitando, para o efeito, o
regime legal de contratagao publica vigente.

Clausula 9.2
Areas de exercicio profissional

1 - A carreira especial médica organiza-se por areas de exercicio profissional,
considerando-se desde ja as areas hospitalar, medicina geral e familiar, saude publica,
medicina legal e medicina do trabalho.

2 - Cada area prevista no numero anterior tem formas de exercicio adequadas a natureza e
conteudo da atividade que desenvolve, nos termos das clausulas seguintes.

Clausula 10.2

Area hospitalar
1 - Ao assistente compete, nomeadamente:
a) Prestar as fungdes assistenciais e praticar atos médicos diferenciados;
b) Registar no processo clinico os atos, diagndsticos e procedimentos;
c¢) Participar na formagao dos médicos internos;
d) Integrar e chefiar as equipas de urgéncia, interna e externa;
e) Participar em projetos de investigagao cientifica;
f) Integrar programas de melhoria continua da qualidade;
g) Desempenhar fun¢des docentes;
h) Responsabilizar-se por unidades médicas funcionais;
i) Articular a prestagao e a continuidade dos cuidados de saude com os médicos de familia;
j) Participar em juris de concurso;

I) Assegurar as fungdes de assistente graduado ou de assistente graduado sénior, quando
nao existam ou nas suas faltas e impedimentos.

2 - Ao assistente graduado sao atribuidas as fungdes de assistente e ainda as de:

a) Coordenar o desenvolvimento curricular dos médicos internos e dos médicos assistentes;
b) Coordenar programas de melhoria continua da qualidade;

¢) Coordenar a dinamizagao da investigagao cientifica;

d) Coordenar a dinamizacao de projetos de bioética;

e) Coordenar a dinamizacao de projetos de informatizacao clinica e de telemedicina;

f) Coordenar os protocolos de diagndstico, terapéuticos e de acompanhamento, bem como a
gestao dos internamentos e da consulta externa;

g) Coadjuvar os assistentes graduados séniores da sua area de especialidade.

3 - Ao assistente graduado sénior sdo atribuidas as fungbes de assistente e de assistente
graduado, cabendo-lhe ainda:



a) Coordenar atividades assistenciais de investigacao cientifica e de formagdo médica na
area da sua especialidade;

b) Coordenar os processos de acreditagao;
c) Exercer cargos de diregao e chefia;
d) Coadjuvar o diretor de servigo nas atividades de gestao;

€) Substituir o diretor de servigco da respetiva area nas suas faltas e impedimentos.

Clausula 11.2
Area de medicina geral e familiar
1 - Ao assistente sao atribuidas, nomeadamente, as seguintes fungoes:

a) Prestar cuidados de saude globais e continuados aos inscritos em lista nominativa, sendo
obrigatoria a aceitacdo da inscricdo até 1550 utentes, por quem é responsavel, individualmente
e em equipa, bem como desenvolver atividades de prevencio das doengas e, ainda, promover
a gestéo da sua lista;

b) Exercer nos centros de saude fungdes de apoio, de carater transitério, aos utentes sem
médico de familia;

c) Registar no processo clinico os atos, diagnésticos e procedimentos;

d) Orientar e seguir os doentes na utilizagdo de servigos de saude a que entenda referencia
-los para adequada assisténcia, nomeadamente quanto a cuidados hospitalares, mediante
relatorio escrito confidencial;

e) Promover a articulagdo com outros niveis de prestacdo de cuidados com o objetivo de
proceder a sua adequada continuidade;

f) Responsabilizar-se por unidades funcionais do Centro de Saude;
g) Participar na formagéo dos médicos internos;

h) Participar em projetos de investigagao cientifica;

i) Integrar programas de melhoria continua da qualidade;

j) Desempenhar fungdes docentes;

I) Participar em juris de concurso;

m) Exercer nos centros de saude fungbes integradas nos programas de saude publica,
designadamente as de assisténcia global as populagdes.

2 - Ao assistente graduado sao atribuidas as fungdes de assistente e ainda as de:

a) Coordenar o desenvolvimento curricular dos médicos internos e dos medicos assistentes;
b) Coordenar a dinamizagao da investigagao cientifica;

¢) Coordenar a dinamizagao de projetos de bioética;

d) Coordenar a dinamizacao de projetos de informatizacao clinica e de telemedicina;

e) Coordenar os protocolos de diagnostico, terapéuticos e de acompanhamento;

f) Coadjuvar os assistentes graduados seniores.



3 - Ao assistente graduado sénior sédo atribuidas as fungbes de assistente e de assistente
graduado, cabendo-lhe ainda:

a) Coordenar atividades assistenciais de investigacao cientifica e de formagdo médica na
area da sua especialidade;

b) Coordenar os processos de acreditagao;
c) Desempenhar cargos de dire¢ao e chefia, nomeadamente de membro do conselho clinico;
d) Coadjuvar a direcédo clinica dos centros de saude nas atividades de gestao;
€) Substituir o coordenador de unidade da respetiva area nas suas faltas e impedimentos.
Clausula 12.2
Area de satude publica
1 - Ao assistente sao atribuidas, nomeadamente, as seguintes fungoes:

a) Assegurar as atividades de promogao da saude e prevencgédo da doenga na populagdo em
geral ou em determinados grupos que a integram;

b) Identificar necessidades de saude;
¢) Monitorizar o estado de saude da populagao e seus determinantes;

d) Promover e participar na formacao dos médicos internos e na formacgao pré -graduada, pos
-graduada e continua dos diversos grupos profissionais que integram;

e) Participar na articulagdo das atividades de saude publica com as da medicina geral e
familiar e hospitalar;

f) Gerir programas e projetos nas areas de defesa, protecdo e promogdo da saude da
populagdo, no quadro dos planos nacionais de saude ou dos respetivos programas ou planos
regionais ou locais de saude, nomeadamente vacinagao, saude ambiental, saude escolar,
saude ocupacional e saude oral;

g) Responsabilizar-se por unidades funcionais de saude publica;

h) Exercer os poderes de autoridade de saude;

i) Cooperar com a autoridade de saude;

j) Desempenhar fungdes docentes;

I) Participar em projetos de investigagao cientifica;

m) Integrar programas de melhoria continua da qualidade;

n) Participar em juris de concursos;

o) Praticar atos médicos assistenciais nos limites do seu perfil profissional.

2 - Ao assistente graduado sao atribuidas as fun¢des de assistente e ainda as de:
a) Coordenar o desenvolvimento curricular dos médicos internos e dos medicos assistentes;
b) Coordenar programas de melhoria continua da qualidade;

c) Promover a investigacao e a vigilancia epidemioldgicas;

d) Desenvolver a investigagdo em saude publica;



e) Coordenar a dinamizacdo de projetos de informatizacdo relativos as areas da saude
publica;

f) Coadjuvar os assistentes graduados séniores.

3 - Ao assistente graduado sénior sao atribuidas as fungdes de assistente e assistente
graduado e ainda:

a) Coordenar atividades de investigagao e de formagao médica em saude publica;
b) Avaliar o impacte das varias interven¢des em saude;
¢) Coordenar os processos de acreditagao;
d) Desempenhar cargos de diregéo e chefia.
Clausula 13.2

Area de medicina legal
1 - Ao assistente sao atribuidas, nomeadamente, as seguintes fungdes:
a) Prestar as fungdes médico-legais e praticar atos periciais diferenciados;
b) Elaborar relatorios e pareceres médico-legais;
c¢) Participar na formagao dos médicos internos;
d) Integrar a escala de exames periciais médico-legais urgentes;

e) Orientar o pessoal técnico de diagndstico e terapéutica e o pessoal técnico-ajudante de
medicina legal na realizacéo das suas tarefas;

f) Participar em projetos de investigacao cientifica;

g) Integrar programas de melhoria continua da qualidade;

h) Desempenhar fungbes docentes;

i) Responsabilizar-se por unidades funcionais médico-legais;

j) Articular a prestacdo e a continuidade da intervengdo médico-legal com os médicos das
restantes areas de exercicio profissional;

I) Participar em juris de concurso;

m) Assegurar as fungbes de assistente graduado ou de assistente graduado sénior, quando
nao existam ou nas suas faltas e impedimentos.

2 - Ao assistente graduado sao atribuidas as fungdes de assistente e ainda as de:

a) Coordenar o desenvolvimento curricular dos médicos internos e dos médicos assistentes;
b) Coordenar programas de melhoria continua da qualidade;

c¢) Coordenar projetos de investigagao cientifica;

d) Coordenar projetos de bioética;

e) Coordenar projetos de informatizagdo médico-legal e de telemedicina;

f) Coordenar os protocolos de intervengcao médico-legal bem como a gestdo e gabinetes
médico-legais e outras unidades funcionais;

g) Coadjuvar os assistentes graduados séniores da sua area de especialidade.



3 - Ao assistente graduado sénior sédo atribuidas as fungbes de assistente e de assistente
graduado, cabendo -lhe ainda:

a) Coordenar atividades de investigacao cientifica e de formagcao médica na area da sua
especialidade;

b) Coordenar os processos de acreditagao;
¢) Coadjuvar o diretor de servico nas atividades de gestéo;
d) Exercer as fun¢des de diretor de servico;

e) Substituir o diretor de servigo nas suas faltas e impedimentos, quando para tal designado.

Clausula 14.2
Area de medicina do trabalho
1 - Ao assistente sao atribuidas, nomeadamente, as seguintes fungdes:

a) Realizar a vigilancia médica dos trabalhadores da entidade empregadora publica, emitindo
as respetivas fichas de aptidao, bem como desenvolver atividades de prevencao dos acidentes
de trabalho e das doencgas profissionais;

b) Registar no processo clinico os atos, diagndsticos e procedimentos, garantindo a sua
confidencialidade perante terceiros, nomeadamente a entidade empregadora publica;

c) Tomar decisbes de intervengdo médica que, na sua avaliagdo, se imponham em cada
caso;

d) Orientar e seguir os trabalhadores doentes ou sinistrados na utilizagdo de servigcos de
salude a que entenda referencia-los para adequada assisténcia, mediante relatorio escrito
confidencial, bem como proceder e acompanhar os processos de notificagdo obrigatéria de
doenca profissional ou a sua presungao fundamentada;

e) Responsabilizar-se por servigos de saude ocupacional;
f) Promover a articulagdo com as outras areas da saude ocupacional,

g) Desenvolver programas de promocgdo, prevencao e vigilancia da saude nos locais de
trabalho, bem como de avaliagédo das condi¢cdes de trabalho e o seu impacto na saude dos
trabalhadores, e avaliagdo e gestao dos riscos profissionais;

h) Participar nas atividades de informagao e formacéo dos trabalhadores e prestar informacao
técnica, na fase de projeto e de execugdo, sobre as medidas de prevencao relativas as
instalagdes, locais, equipamentos e processos de trabalho;

i) Participar na formag&o dos médicos internos;

j) Participar em projetos de investigacao cientifica;

I) Integrar programas de melhoria continua da qualidade;
m) Desempenhar fungdes docentes;

n) Participar em juris de concurso;

0) Colaborar em programas de saude publica.

2 - Ao assistente graduado sao atribuidas as fungdes de assistente e ainda as de:



a) Coordenar o desenvolvimento curricular dos médicos internos e dos médicos assistentes;

b) Coordenar os programas de promogao, prevencgao, vigilancia da saude, de avaliagao das
condicbes de trabalho e riscos profissionais e do seu respetivo impacto na saude dos
trabalhadores;

¢) Coordenar programas de melhoria continua da qualidade;
d) Desenvolver a investigagdo em medicina do trabalho e saude ocupacional;

e) Coordenar e dinamizar projetos de informatizagéo relativos a medicina do trabalho e a
saude ocupacional;

f) Coadjuvar os assistentes graduados séniores.

3 - Ao assistente graduado sénior sdo atribuidas as fungbes de assistente e de assistente
graduado, cabendo-lhe ainda:

a) Coordenar atividades de investigacao e de formagédo médica em medicina do trabalho;
b) Coordenar os processos de acreditagao;
c) Desempenhar cargos de direcao e chefia;
d) Coadjuvar o diretor de servico nas atividades de gestao;
e) Substituir o diretor de servigo nas suas faltas e impedimentos.
Clausula 15.2
Independéncia das funcgoes de gestao

O desenvolvimento da carreira profissional previsto nas clausulas 4.2 e 5.2 ¢ independente do
exercicio de cargos de direcdo e chefia, os quais dependem exclusivamente de decisdo e
escolha do 6rgao de administracado da entidade empregadora publica.

Clausula 16.2
Normas especificas de organizacao e diregao técnica

Os médicos estao adstritos ao cumprimento das normas especificas de organizacao e diregao
técnica no ambito do Servigo Regional de Saude.

Clausula 17.2
Subordinagao

1 - Sem prejuizo do disposto na lei e das orientagbes e principios emanados da autoridade
legalmente competente, os poderes de autoridade e diregao proprios do empregador, incluindo
o poder disciplinar, sdo da competéncia do 6rgao de administracdo da entidade empregadora
publica e podem ser delegados nos termos do disposto nos niumeros seguintes.

2 - O o¢rgao de administracdo pode delegar, total ou parcialmente, nos responsaveis
hierarquicos de nivel adequado, os poderes referidos no nimero anterior, tendo em vista,
nomeadamente, a articulagdo das fungdes essenciais da prestacdo de cuidados e a gestédo
integrada dos recursos.

3 - O estabelecido nos numeros anteriores ndo pode prejudicar as competéncias técnica e
cientifica atribuidas por lei, nem o nexo funcional de primeira linha, de cada profissional, ao
responsavel da unidade organica a que se encontre adstrito.



Clausula 18.2
Processo biografico individual

1 - A cada trabalhador médico corresponde um processo biografico individual de que
constam, pelo menos, os elementos relativos ao nome, datas de nascimento e admisséo,
modalidades dos contratos, carreira profissional, niveis de remuneragado, outros abonos e
incentivos recebidos, fungbes desempenhadas, datas de inicio e termo das férias, licencas,
faltas que impliquem perda de remuneracdo ou diminuicdo dos dias de férias, sancgbes
disciplinares e outros elementos relativos a biografia profissional relevantes para efeitos fiscais
e de seguranca social.

2 - O processo biografico individual € organizado e mantido pelos servigos de pessoal da
entidade empregadora publica e s6 pode ser consultado pelo proprio trabalhador médico a que
respeite ou por outrem por mandato escrito deste, nos termos da lei, podendo este copiar e
solicitar certiddes gratuitas, mediante requerimento prévio a entidade empregadora publica,
mesmo apos a cessagao do contrato de trabalho, sem prejuizo da competéncia propria das
autoridades de inspecéo e judiciarias.

3 - O processo biografico individual pode ser organizado e mantido em suporte digital, ficando
sujeito a legislacdo em vigor relativa a protecdo de dados pessoais.

lll — Admissao e periodo experimental
Clausula 19.2
Condicoes de admissao
1 - Para a admissao a categoria de assistente, € exigido o grau de especialista.
2 - Para a admissao a categoria de assistente graduado, é exigido o grau de consultor.

3 - Para a admissé&o a categoria de assistente graduado sénior € exigido o grau de consultor e
trés anos de exercicio efetivo com a categoria de assistente graduado.

Clausula 20.2
Reconhecimento de graus e categorias

Os graus atribuidos pelo Ministério da Saude e reconhecidos pela Ordem dos Médicos no
ambito das carreiras médicas existentes a data da entrada em vigor do Decreto-Lei n.°
177/2009, de 4 de agosto, ou ao abrigo da respetiva conversao, operada nos termos da Lei n.°
12-A/2008, de 27 de fevereiro, bem como as categorias, sdo oponiveis para a elegibilidade
necessaria aos procedimentos de recrutamento previstos no presente ACT.

Clausula 21.2

Periodo experimental



1 - O periodo experimental corresponde ao tempo inicial de execugdo do contrato e
destina-se a comprovar se o trabalhador médico possui as competéncias exigidas pelo posto
de trabalho que vai ocupar.

2 - O periodo experimental comecga a contar-se a partir do inicio da execucéo da prestacao de
trabalho, nela se incluindo as agdes de formagdo ministradas pela entidade empregadora
publica ou frequentadas por determinagdo desta, desde que n&do excedam metade daquele
periodo.

3 - Para efeitos da contagem do periodo experimental sdo considerados os dias de descanso
semanal e feriados, mas nao sao tidos em conta os dias de faltas, ainda que justificadas, de
licenga e de dispensa, bem como de suspensdo do contrato.

4 - Nos contratos de trabalho por tempo indeterminado, o periodo experimental tem a duracao
de 90 dias.

5 - Considera-se cumprido o periodo experimental a que se referem os niumeros anteriores
sempre que o contrato por tempo indeterminado tenha sido imediatamente precedido da
constituicdo de um vinculo, nas modalidades de contrato a termo resolutivo ou em comisséo de
servico, para o exercicio da formacdo médica especializada, com a mesma entidade
empregadora publica.

6 - Durante o periodo experimental, qualquer das partes pode, por qualquer forma, denunciar
o contrato de trabalho, sem aviso prévio nem necessidade de invocagdo de causa, nao
havendo direito a indemnizacéo.

7 - Em caso de denuncia do contrato no periodo experimental, presume-se apenas que a
parte denunciante perdeu o interesse na manutengao do contrato em resultado da experiéncia.

IV — Direitos, deveres e garantias das partes
A)  Disposicdes gerais
Clausula 22.2
Principio geral

1 - As entidades empregadoras publicas e os trabalhadores médicos, no cumprimento das
respetivas obrigacdes, assim como no exercicio dos correspondentes direitos, devem proceder
de boa fé.

2 - Na execucdo do contrato de trabalho devem as partes colaborar na obtencdo da maior
produtividade, eficacia e eficiéncia bem como na promog¢ado humana, profissional e social do
trabalhador.

Clausula 23.2
Deveres da entidade empregadora publica
1 - Sem prejuizo de outras obrigacdes, a entidade empregadora publica deve:
a) Respeitar e tratar com urbanidade e probidade o trabalhador médico;

b) Pagar pontualmente a remuneragdo e outras prestagdes pecuniarias, de forma justa e
adequada;

¢) Proporcionar boas condigbes de trabalho, tanto do ponto de vista fisico como moral;



d) Promover e facilitar a formagao profissional dos trabalhadores nos termos da lei e do
presente acordo afetando para o efeito os recursos financeiros necessarios;

e) Respeitar a autonomia e competéncia técnica e cientifica, bem como a deontologia
profissional do trabalhador médico;

f) Nao se opor nem de qualquer forma impedir, o exercicio de cargos em organizagées
representativas dos trabalhadores médicos;

g) Prevenir riscos e doengas profissionais, tendo em conta a protecdo da seguranga e saude
do trabalhador médico, e indemniza-lo dos prejuizos resultantes de acidentes de trabalho;

h) Adotar, no que se refere a seguranga, higiene e saude no trabalho, as medidas que
decorram da aplicagao das prescrigdes legais e convencionais vigentes;

i) Fornecer aos trabalhadores médicos uniformes e outro vestuario para uso profissional, nos
termos definidos em regulamento préprio e providenciar pela sua limpeza e higienizagao;

j) Fornecer ao trabalhador médico a informagao e a formagdo adequadas a prevengao de
riscos de acidente e doenga;

I) Manter permanentemente atualizado o processo biografico do trabalhador médico;

m) Dar publicidade as deliberagbes que diretamente respeitem aos trabalhadores médicos,
designadamente afixando-as nos locais préprios e divulgando-as através de correio eletronico
interno, de modo a possibilitar o seu conhecimento, em tempo oportuno, pelos interessados,
sem prejuizo do estabelecido no n.° 2 da presente clausula;

n) Em geral, cumprir e fazer cumprir o ACT e a lei.

2 - O dever de publicidade, a que se refere a alinea m) do numero anterior, tem como limite
os termos em que a entidade empregadora publica se encontra legalmente obrigada a prestar
informagdes as estruturas de representagdo coletiva dos trabalhadores, ndo abrangendo,
nomeadamente, as informagdes que possam ser prestadas a estas com mencgao expressa de
confidencialidade, nem aquelas cuja natureza ou divulgacao geral seja suscetivel de prejudicar
ou afetar gravemente o funcionamento da entidade empregadora publica ou de algum dos
seus servicos, nos termos previstos nos artigos 296.° e 297.° do RCTFP.

Clausula 24 .2
Deveres do trabalhador médico

1 - Os trabalhadores integrados na carreira médica estdo obrigados ao cumprimento dos
deveres gerais estabelecidos para os trabalhadores que exercem fungdes publicas.

2 - Sem prejuizo de outras obrigagdes, o trabalhador médico deve:

a) Respeitar e tratar com urbanidade e probidade a entidade empregadora publica, os
superiores hierarquicos, os colegas de trabalho, e as demais pessoas que estejam ou entrem
em relacdo com aquela, nomeadamente utentes, doentes e acompanhantes ou visitas

b) Comparecer ao servigo com assiduidade e pontualidade;
c) Realizar o trabalho com zelo e diligéncia;

d) Cumprir as ordens e instrucdes da entidade empregadora publica em tudo o que respeite a
execugao e disciplina do trabalho, salvo na medida em que se mostrem contrarias aos seus
direitos e garantias, a deontologia profissional e as boas praticas;



e) Guardar lealdade a entidade empregadora publica, nomeadamente nao divulgando
informacodes referentes a sua organizagao, métodos de produgao ou atividade;

f) Guardar rigoroso sigilo de acordo com as normas deontolégicas, as boas praticas e ética
profissional quanto a quaisquer factos e informagdes relativos aos doentes, salvo quando
instado pelas entidades judiciais competentes;

g) Comparecer espontaneamente, e logo que possivel no local de trabalho em caso de
catastrofe ou grave emergéncia, mesmo fora do horario de trabalho, respeitando o plano de
emergéncia da entidade empregadora publica;

h) Velar pela conservagao e boa utilizagdo dos bens relacionados com o seu trabalho que Ihe
forem confiados pela entidade empregadora publica;

i) Aceitar e desempenhar ativamente incumbéncias e fungées em grupos ou comissdes para
que seja nomeado, no dmbito da sua atividade profissional, salvo motivo justificado;

j) Cooperar para a melhoria do sistema de seguranca, higiene e saude no trabalho,
nomeadamente por intermédio dos representantes dos trabalhadores eleitos para esse fim;

I) Cumprir nos termos da lei as prescricbes de seguranca, higiene e saude no trabalho
aplicaveis, designadamente sujeitando-se, sempre que para tal solicitado, aos exames de
saude, iniciais, periddicos ou ocasionais;

m) Em geral, cumprir e fazer cumprir o ACT e a lei.

3 - O dever de obediéncia, a que se refere a alinea d) do numero anterior, respeita tanto as
ordens e instrugdes dadas diretamente pela entidade empregadora publica como as emanadas
dos superiores hierarquicos do trabalhador, dentro dos poderes que por aquela lhes tiverem
sido atribuidos.

4 - Sem prejuizo do conteudo funcional inerente a respetiva categoria, os trabalhadores
integrados na carreira médica estdo obrigados, no respeito pelas leges artis, com observéancia
pela autonomia e carateristicas técnico-cientificas inerentes a cada especialidade médica, ao
cumprimento dos seguintes deveres profissionais:

a) Exercer a sua profissdo com respeito pelo direito a protegdo da saude dos utentes e da
comunidade;

b) Esclarecer devidamente o utente sobre os cuidados a prestar e prestados, assegurando a
efetividade do consentimento informado;

c) Exercer as suas fungdes com zelo e diligéncia, assegurando o trabalho em equipa, tendo
em vista a continuidade e garantia da qualidade da prestacdo de cuidados e a efetiva
articulacao de todos os intervenientes;

d) Participar em equipas para fazer face a situagdes de emergéncia ou catastrofe;
e) Observar o sigilo profissional e todos os demais deveres éticos e principios deontoldgicos;

f) Atualizar e aperfeigoar conhecimentos e competéncias na perspetiva de desenvolvimento
pessoal, profissional e de aperfeicoamento do seu desempenho;

g) Colaborar com todos os intervenientes no trabalho de prestagdo de servigcos de saude,
favorecendo o desenvolvimento de relagcdes de cooperagao, respeito e reconhecimento mutuo.

Clausula 25.2

Garantias do trabalhador médico



E proibido & entidade empregadora publica:

a) Opor-se, por qualquer forma, a que o trabalhador médico exerga os seus direitos, bem
como despedi-lo, aplicar-lhe outras sangdes, ou trata-lo desfavoravelmente por causa desse
exercicio;

b) Obstar, injustificadamente, ao normal exercicio da atividade profissional nomeadamente,
mantendo o trabalhador médico inativo;

c) Exercer pressdo sobre o trabalhador médico para que atue no sentido de influir
desfavoravelmente nas condigdes de trabalho dele ou dos companheiros;

d) Diminuir a remuneragao, salvo nos casos previstos na lei ou neste ACT;
€) Baixar a categoria do trabalhador médico, salvo nos casos previstos na lei ou neste ACT;

f) Transferir o trabalhador médico para outro local de trabalho, salvo nos casos previstos na
lei ou neste ACT ou quando haja acordo escrito do trabalhador médico;

g) Obrigar o trabalhador médico a adquirir bens ou a utilizar servigcos fornecidos pela entidade
empregadora publica ou por terceiro por ela indicado;

h) Fazer cessar o contrato e readmitir o trabalhador médico, mesmo com o seu acordo,
havendo o propésito de o prejudicar em direitos ou garantias decorrentes da antiguidade;

i) Explorar com fins lucrativos quaisquer cantinas, refeitérios, economatos ou outros
estabelecimentos diretamente relacionados com o trabalho, para fornecimento de bens ou
prestacao de servigcos aos trabalhadores médicos.

B) Formagéo profissional
Clausula 26.2
Principio geral

1 - A entidade empregadora publica deve proporcionar ao trabalhador médico agdes de
formacao profissional adequadas a sua qualificacao.

2 - O trabalhador médico deve participar nas ag¢des de formagao profissional que lhe sejam
proporcionadas, salvo se houver motivo atendivel.

3 - A formacgao profissional realizada em cumprimento do disposto na lei ou do presente ACT,
bem como a autorizada pela entidade empregadora publica, em qualquer das suas
modalidades, ndo pode prejudicar outros direitos, regalias ou garantias do trabalhador médico
e conta como tempo de servico efetivo.

4 - A formagcdao dos trabalhadores integrados na carreira médica assume carater de
continuidade e prossegue objetivos de atualizagao técnica e cientifica ou de desenvolvimento
de projetos de investigagao.

5 - A formagao prevista no numero anterior deve ser planeada e programada, de modo a
incluir informacao interdisciplinar e desenvolver competéncias de organizagao e gestdo de
Servigos.

6 - Nos casos em que a formacgdo seja realizada fora do local de trabalho habitual ou
ultrapasse os limites dos periodos normais de trabalho, sdo definidas as condi¢cdes da
deslocacdo e do pagamento das horas que excedam aqueles limites pela entidade
empregadora publica, em regulamento préprio, aplicando-se, na falta de definicdo, as normas
sobre deslocagdes em servico, bem como sobre pagamento de trabalho extraordinario se este
exceder duas horas diarias.



7 - A formacao profissional dos trabalhadores médicos da entidade empregadora publica pode
ser ministrada pelas organizacgdes sindicais, desde que certificada nos termos legais.

Clausula 27.2
Formacgao continua

1 - A entidade empregadora publica deve elaborar planos de formagao, anuais ou plurianuais,
com base no diagnéstico das necessidades de qualificacdo dos trabalhadores médicos, com
observancia das disposi¢cdes legais aplicaveis.

2 - A entidade empregadora publica deve, com a antecedéncia minima de 30 dias
relativamente ao inicio da sua execugao, dar conhecimento do projeto de plano de formagao
aos trabalhadores médicos, na parte que a cada um diga respeito e as associagdes sindicais
outorgantes, que podem emitir parecer no prazo de 15 dias.

3 - A formagdo continua de ativos deve abranger, em cada ano, pelo menos 10 % dos
trabalhadores médicos com contrato sem termo de cada entidade empregadora publica e dos
gue nesta prestem servico por periodo, superior a 18 meses, ininterruptos, ao abrigo de um
contrato celebrado com o respetivo empregador.

4 - Ao trabalhador médico deve ser assegurada, no ambito da formagao continua, um numero
minimo de horas anuais de formacao certificada equivalente ao respetivo periodo normal de
trabalho semanal.

5 - O crédito de horas para formacao refere-se ao periodo normal de trabalho, confere direito
a remuneracgao e conta, para todos os efeitos, como tempo de servico efetivo.

6 - Cessando o contrato de trabalho, o trabalhador médico tem direito a receber a
remuneracdo correspondente ao crédito de horas que n&o tinha utilizado nos ultimos dois
anos.

Clausula 28.2
Formacgao por iniciativa dos trabalhadores médicos

1 - Os trabalhadores médicos que por sua iniciativa frequentem cursos, agdes de formacgao
complementar especifica da respetiva area profissional ou acbes de formacdo profissional
certificada de duragcdo inferior a seis meses, tém direito a uma reducido de horario
correspondente ao tempo necessario para as suas deslocagdes, sem prejuizo da remuneragéo
e demais regalias, nos termos dos numeros seguintes.

2 - A frequéncia de cursos de formagao complementar ou de atualizagdo profissional, com
vista ao aperfeicoamento, diferenciacdo técnica ou projetos de investigacdo, pode ser
autorizada mediante licenca sem perda de remuneracao por um periodo nao superior a 18 dias
Uteis, por ano.

3 - A dispensa de trabalho para os efeitos do numero anterior deve ser solicitada, por escrito,
com a antecedéncia minima de 15 dias, e € concedida desde que seja garantido o normal
funcionamento do servigo ou unidade organica a que pertence o trabalhador.

4 - O membro do Governo responsavel pela area da saude pode atribuir, com faculdade de
delegar, a licenga prevista nos termos do numero anterior, por um periodo superior a 18 dias
Uteis, desde que a proposta se encontre devidamente fundamentada e a formacao se revista
de interesse para os servicos.



5 - Sem prejuizo do disposto na lei sobre o direito do trabalhador a licengas sem remuneragao
de longa duracdo para frequéncia de cursos de formacdo, a entidade empregadora publica
pode conceder aquele, a seu pedido, outras licengcas sem remuneragao para formacao e
aperfeicoamento.

6 - A utilizagdo da faculdade referida nos numeros anteriores é definida a nivel de
estabelecimento, desde que observados os principios da igualdade de tratamento de
oportunidade dos trabalhadores e os requisitos e tramitagédo fixados em regulamento préprio.

Clausula 29.2
Obrigacao de permanéncia

1 - O trabalhador médico que, por escrito, acorde com a entidade empregadora publica na
realizagdo, por conta desta, de despesas avultadas com a sua formacgdo, vincula-se a nao
denunciar o contrato de trabalho por um periodo n&o superior a trés anos.

2 - Deve constar da convencdo o exato montante correspondente as despesas envolvidas na
formacgao a ser tidas em conta, o qual cabe ao trabalhador médico repor proporcionalmente ao
tempo em falta, caso nao respeite o acordado.

V — Prestacéo de trabalho
A) Disposicdes gerais
Clausula 30.2
Poder de diregao

Cabe a entidade empregadora publica fixar os termos em que deve ser prestado o trabalho,
dentro dos limites decorrentes da lei, do ACT, das normas deontologicas da profissdo médica e
do contrato de trabalho em fungdes publicas de cada trabalhador médico.

Clausula 31.2
Fungbdes desempenhadas

1 - O trabalhador médico deve exercer fungbes correspondentes a atividade para que foi
contratado de acordo com as categorias profissionais previstas neste ACT.

2 - A atividade contratada compreende as fungbdes que lhe sejam afins ou funcionalmente
ligadas, para as quais o trabalhador médico detenha a qualificagdo profissional adequada e
que nao impliquem desvalorizagao profissional, sem prejuizo do permanente respeito dos
limites proprios da cada especialidade médica.

3 - Consideram-se afins ou funcionalmente ligadas, designadamente, as atividades
compreendidas na mesma area de exercicio profissional.

4 - O disposto nos numeros anteriores confere ao trabalhador médico, sempre que o exercicio
das funcbes acessoérias exigir especiais qualificacbes, o direito a formagao profissional
adequada, nao inferior a 10 horas anuais.



5 - A entidade empregadora publica deve procurar atribuir a cada trabalhador, no ambito da
atividade para que foi contratado, as fungbes mais adequadas as suas aptiddes e qualificacado
profissional.

6 - A determinacdo pela entidade empregadora publica do exercicio das fun¢des a que se
refere o n.° 2, confere ao trabalhador médico o direito a auferir pelo nivel remuneratério
imediatamente superior aquele que se encontre previsto para a categoria a que correspondem
aquelas fungoes.

Clausula 32.2
Regulamento interno

1 - Sem prejuizo da lei e do ACT, cada entidade empregadora publica deve elaborar, no prazo
maximo de 180 dias a contar do inicio da vigéncia do ACT, o seu regulamento interno,
contendo normas particulares de organizagao e disciplina do trabalho médico.

2 - O regulamento interno € obrigatoriamente objeto de negociagdo com os representantes
dos trabalhadores e é publicado nos termos da lei e afixado em local visivel do local de
trabalho e na intranet da entidade empregadora publica, de modo a possibilitar o seu pleno
conhecimento pelos trabalhadores médicos.

B) Local de trabalho
Clausula 33.2
Nocao e ambito

1 - O trabalhador médico realiza a sua prestacdo no estabelecimento da entidade
empregadora publica identificado no contrato de trabalho.

2 - O local de trabalho compreende ainda qualquer outro estabelecimento da entidade
empregadora publica situado na mesmai ilha.

3 - O trabalhador encontra-se adstrito as deslocacbes inerentes as suas fungdes ou
indispensaveis a sua formacao profissional.

4 - Considera-se compreendido no periodo normal de trabalho como tempo de trabalho
efetivo o tempo despendido pelo trabalhador médico nas deslocacdes previstas no n.° 3.

5 - O disposto no numero anterior ndo abrange as deslocagbes entre o domicilio do
trabalhador médico e o seu local de trabalho.

C) Tempo de trabalho
Clausula 34.2
Periodo normal de trabalho

1 - O periodo normal de trabalho é de oito horas diarias e quarenta horas semanais,
organizadas de segunda a sexta-feira, sem prejuizo dos numeros seguintes.

2 - O trabalho em servigos de urgéncia, externa e interna, unidades de cuidados intensivos,
unidades de cuidados intermédios e prolongamentos de horario nos centros de saude é
organizado de segunda-feira a domingo.

3 - Mantém-se o periodo normal de trabalho de sete horas diarias e de trinta e cinco horas
semanais e as demais regras constantes dos numeros anteriores, durante o periodo
compreendido entre o inicio da vigéncia do ACT e a sua primeira revisdo negocial posterior a
identificagcdo dos novos niveis remuneratorios da carreira especial médica.



4 - Sem prejuizo da organizagdo do horario de trabalho na modalidade de horario flexivel,
entende-se, para efeitos de cdmputo do tempo de trabalho, que a semana de trabalho tem
inicio as zero horas de segunda-feira e termina as 24 horas do domingo seguinte.

5 - A entidade empregadora publica deve manter um registo que permita apurar o niumero de
horas de trabalho prestadas pelo trabalhador, por dia e por semana, com indicagdo das horas
de inicio e de termo do trabalho.

Clausula 35.2
Horario de trabalho

1 - Cabe a entidade empregadora publica a determinagdo das horas de inicio e termo do
periodo normal de trabalho diario, bem como dos intervalos de descanso, precedido de
consulta do trabalhador médico.

2 - Os horarios de trabalho sao organizados, nomeadamente segundo um dos seguintes
tipos:

a) Horario fixo;

b) Horario flexivel,

c¢) Horario desfasado;
d) Jornada continua;
e) Isencgéo de horario;

3 - As regras especificas de cada tipo de horario nao sdo observadas sempre que se
mostrem pontualmente inconvenientes para o trabalho prestado em servico de urgéncia,
cirurgias e situagdes analogas.

Clausula 36.2
Horario fixo

1 - No horario fixo, a duragdo semanal do trabalho esta repartida diariamente por dois
periodos de trabalho separados por um intervalo de descanso, com duragdo minima de trinta
minutos e maxima de duas horas, ndo podendo as horas de inicio e termo de cada periodo ser
alteradas.

2 - Quando se observem dois periodos de trabalho diarios, nenhum deles pode exceder seis
horas consecutivas.

Clausula 37.°
Horario flexivel

1 - Entende-se por horario flexivel aquele que permite ao trabalhador gerir os seus tempos de
trabalho e a sua disponibilidade, escolhendo as horas de entrada e saida.

2 - A adocdo da modalidade de horério flexivel e a sua pratica ndo podem afetar o regular
funcionamento do érgéao ou servigo.

3 - A adocao de horario flexivel esta sujeita a observancia das seguintes regras:

a) Devem ser previstas plataformas fixas, da parte da manha e da parte da tarde, as quais
nao podem ter, no seu conjunto, a duragao inferior a quatro horas;

b) Nao podem ser prestadas, por dia, mais de nove horas de trabalho;



¢) O cumprimento da duracao do trabalho deve ser aferido por referéncia a periodos de um
més.
4 - No final de cada periodo de referéncia ha lugar:

a) A marcagao de falta, a justificar, por cada periodo igual ou inferior & duragdo média diaria
do trabalho;

b) A atribuigdo de crédito de horas, até ao maximo de periodo igual & duragdo média diaria do
trabalho.

5 - Relativamente aos trabalhadores médicos portadores de deficiéncia, o débito de horas
apurado no final de cada um dos periodos de afericdo pode ser transposto para o periodo
imediatamente seguinte e nele compensado, desde que nao ultrapasse o limite de dez horas
para o periodo do més.

6 - Para efeitos do disposto no n.° 4.°, a duracdo média do trabalho é de sete horas.

7 - A marcacao de faltas prevista na alinea a) do n.° 4 é reportada até ao ultimo dia ou dias do
periodo de afericdo a que o débito respeita.

8 - A atribuicdo de créditos prevista na alinea b) do n.° 4 ¢é feita no periodo seguinte aquele
que conferiu ao trabalhador o direito a atribuicdo dos mesmos.

Clausula 38.2
Horario desfasado

1 - Horério desfasado é aquele em que, embora mantendo inalterado o periodo normal de
trabalho diario, permite estabelecer, servico a servigco, ou para determinados grupos de
trabalhadores médicos, horas fixas diferentes de entrada e ou de saida ao longo do dia, ou
durante a semana.

2 - Os horarios em regime de trabalho fixo ou de horario flexivel, podem ser organizados de
forma desfasada.

Clausula 39.2
Jornada continua

1 - A jornada continua consiste na prestagao ininterrupta de trabalho, excetuando um unico
periodo de descanso nao superior a trinta minutos que, para todos os efeitos, se considera
tempo de trabalho.

2 - A jornada continua deve ocupar, predominantemente, um dos periodos do dia e
determinar uma redugéo do periodo normal de trabalho diario ndo superior a uma hora.

3 - A jornada continua pode ser autorizada nos seguintes casos:

a) Trabalhador médico progenitor com filhos até a idade de doze anos, ou,
independentemente da data, com deficiéncia ou doencga croénica;

b) Trabalhador médico adotante, nas mesmas condi¢des dos trabalhadores progenitores;

c) Trabalhador médico que, substituindo-se aos progenitores, tenha a seu cargo neto com
idade inferior a 12 anos;

d) Trabalhador médico adotante, ou tutor, ou pessoa a quem foi deferida a confianga judicial
ou administrativa do menor, bem como cénjuge ou a pessoa em unido de facto com qualquer
daqueles ou com progenitor que viva em comunh&o de mesa e habitagdo com o menor;



e) Trabalhador estudante;

f) No interesse do trabalhador médico, sempre que outras circunstancias relevantes,
devidamente fundamentadas o justifiquem;

g) No interesse do servi¢o, quando devidamente fundamentado.
Clausula 40.2
Isencgao de horario

1 - Por escrito, o trabalhador médico e a entidade patronal podem acordar na isengao do
horario de trabalho para o exercicio de:

a) Cargos de direcao e chefia;

b) Tarefas que obriguem a prestacao de trabalho fora do periodo normal de funcionamento do
estabelecimento;

c) Atividade regular fora do estabelecimento, sem controlo direto da hierarquia.

2 - A isencdo de horario de trabalho sé pode revestir a modalidade da observancia dos
periodos normais de trabalho acordados, prevista na alinea c), do n.° 1, do artigo 140.°, do
RCTFP.

3 - O acordo sobre isengao de horario de trabalho nao prejudica o direito a gozar os dias de
descanso semanal obrigatorio ou complementar, os dias feriados e os intervalos de doze horas
de descanso entre jornadas diarias de trabalho.

Clausula 41.2
Trabalho a tempo parcial

1 - Considera-se trabalho a tempo parcial o que corresponde a um periodo normal de trabalho
semanal inferior ao praticado a tempo completo.

2 - O trabalho a tempo parcial, salvo estipulagdo em contrario, pode ser prestado em todos ou
alguns dias da semana, sem prejuizo do descanso semanal, devendo o numero de dias de
trabalho ser fixado por acordo.

3 - Na admissdo de trabalhador médico a tempo parcial deve ser dada preferéncia a

trabalhadores médicos com responsabilidades familiares, a trabalhadores médicos com
capacidade de trabalho reduzida, a pessoa com deficiéncia ou doenca crénica e a
trabalhadores médicos que frequentem estabelecimentos de ensino superior.

Clausula 42.2
Trabalho noturno

1 - Considera-se periodo de trabalho noturno o compreendido entre as 22 horas de um dia e
as sete horas do dia seguinte, sem prejuizo do disposto no numero seguinte.

2 - Para os trabalhadores médicos integrados em servicos de urgéncia, externa e interna,
unidades de cuidados intensivos, unidades de cuidados intermédios e prolongamentos de
horario nos centros de saude, considera-se periodo de trabalho noturno o compreendido entre
as 20 horas e as oito horas do dia seguinte.



3 - Entende-se por trabalhador noturno aquele que execute, pelo menos, trés horas de
trabalho normal noturno em cada dia ou que possa realizar durante o periodo noturno uma
parte do seu tempo de trabalho anual correspondente a trés horas por dia.

4 - No caso de trabalhadores médicos com fungdes assistenciais, sempre que devam exercer
a sua atividade por mais de oito horas num periodo de vinte e quatro horas em que executem
trabalho noturno durante todo o periodo referido no n.° 1, fica garantido, no periodo diario de
trabalho seguinte, um descanso compensatorio correspondente ao tempo de trabalho que, nas
vinte e quatro horas anteriores, tiver excedido as oito horas.

5 - A partir da data em que perfagam 50 anos de idade, os trabalhadores médicos, se o
declararem, ficam dispensados da prestagao de trabalho no periodo compreendido entre as 20
horas e as oito horas do dia seguinte.

Clausula 43.2
Trabalho extraordinario

1 - Considera-se trabalho extraordinario todo o que é prestado fora do horario normal de
trabalho.

2 - Nos casos em que tenha sido limitada a isencao de horario de trabalho a um determinado
numero de horas de trabalho, diario ou semanal, considera-se trabalho extraordinario o que
seja prestado fora desse periodo.

3 - Quando tenha sido estipulado que a isencao de horario de trabalho ndo prejudica o
periodo normal de trabalho diario ou semanal considera-se trabalho extraordinario aquele que
exceda a duracao do periodo normal de trabalho diario ou semanal.

4 - Nao se considera extraordinario o trabalho prestado por trabalhador médico isento de
horario de trabalho em dia normal de trabalho, sem prejuizo do previsto nos numeros
anteriores.

5 - O trabalhador médico é obrigado a realizar a prestagdo de trabalho extraordinario, salvo
quando, havendo motivos atendiveis e inadiaveis, expressamente solicite e obtenha a sua
dispensa pelo tempo indispensavel.

6 - O limite anual da duragao de trabalho extraordinario é de duzentas horas.

7 - Para os trabalhadores médicos a tempo parcial, os limites previstos no nimero anterior
sdo os proporcionais ao trabalho parcial, podendo o limite anual ser superior, até as duzentas
horas, mediante acordo escrito entre a entidade empregadora publica e o trabalhador.

Clausula 44.2
Trabalho no servigo de urgéncia

1 - Considera -se servico de urgéncia o servico de acdo médica, em regra com instalagbes
proprias, destinado a prestacdo de cuidados assistenciais a individuos provenientes do
exterior, ou ndo, com alteragdo subita ou agravamento do seu estado de saude, podendo
dispor de unidade de internamento de curta duracdo para doentes que necessitem de
observagao por periodo de tempo inferior a 24 horas.

2 - No servigo de urgéncia, os trabalhadores médicos exercem fungdes no regime presencial,
no regime de prevencao, no regime de chamada e no regime de disponibilidade.

3 - O trabalho no servigo de urgéncia é assegurado pelos trabalhadores médicos da entidade
empregadora publica com as competéncias técnicas adequadas.



4 - O periodo normal de trabalho integra, sempre que necessario, um periodo semanal unico
até 12 horas de servigo de urgéncia interna ou externa, em unidades de cuidados intensivos e
em unidades de cuidados intermédios.

5 - Os trabalhadores médicos devem prestar, quando necessario, um periodo semanal Unico
até 12 horas de trabalho extraordinario no servigo de urgéncia, em unidades de cuidados
intensivos e em unidades de cuidados intermédios.

6 - Os trabalhadores médicos, a partir da data em que perfagam 55 anos de idade, se o
declararem, sao dispensados de trabalho em servico de urgéncia, em unidades de cuidados
intensivos e em unidades de cuidados intermédios, com efeitos a partir de 30 dias da data de
apresentacao da declaracgao.

7 - O regime de trabalho no servigo de urgéncia previsto na presente clausula é objeto de
desenvolvimento em regulamento interno.

Clausula 45.2
Regime de prevencao e de chamada

1 - Regime de prevencdo € aquele em que os trabalhadores médicos, encontrando-se
ausentes do local de trabalho, sdo obrigados a permanecer contactaveis e a comparecer ao
servico dentro de um lapso de tempo inferior a 30 minutos, para o desempenho de um ato
médico assistencial de urgéncia.

2 — Regime de chamada é aquele em que os trabalhadores médicos, encontrando-se em
periodo de descanso, se comprometem a comparecer nas instalagbes da entidade
empregadora publica para a realizagdo de um ato médico assistencial de natureza ocasional,
inadiavel e de especial complexidade.

3 — Qualquer dos regimes previstos na presente clausula deve ser objeto de acordo escrito
entre a entidade empregadora publica e o trabalhador médico, podendo este fazer cessar a
respetiva pratica, mediante declaragéo, feita a8 entidade empregadora publica, a qual produz
efeitos a partir de 30 dias da data de apresentagao da declaragao.

Clausula 46.2
Regime de disponibilidade

1 - Regime de disponibilidade é aquele em que os trabalhadores médicos, encontrando-se
ausentes do local de trabalho, sdo obrigados a permanecer contactaveis e a comparecer ao
servico dentro de um lapso de tempo inferior a 60 minutos, para o desempenho de um ato
médico assistencial de urgéncia.

2 — O regime previsto na presente clausula deve ser objeto de acordo escrito entre a entidade
empregadora publica e o trabalhador médico, onde se define, entre outros aspetos, o horario
programado, bem como o procedimento de solicitagcdo de comparéncia, podendo ambas as
partes fazer cessar a respetiva pratica, mediante declaracdo dirigida a outra parte, a qual
produz efeitos a partir de 30 dias da data de apresentacao da declaragao.

D)  Suplementos remuneratorios
Clausula 47.2

Suplementos remuneratoérios



1- Os suplementos remuneratérios devidos aos trabalhadores médicos pela prestacéo de
trabalho noturno e extraordinario s&o regulados pela legislagéo especial aplicavel ao regime de
trabalho de pessoal hospitalar do Servico Nacional de Saude nas seguintes modalidades:

a) Prevencao;

b) Chamada;

c) Trabalho em servigos de urgéncia, externa e interna;

d)  Trabalho em unidades de cuidados intensivos e em unidades de cuidados intermédios;
e) Prolongamentos de horario nos centros de saude.

2- O suplemento devido ao trabalhador médico pela prestagdo de trabalho em regime de
disponibilidade é no valor fixo mensal de €1.000,00.

3- Sempre que o trabalhador médico acorrer ao servigo, no ambito do regime de
disponibilidade, além do valor mensal referido no numero anterior, é-lhe devido o pagamento
em horas extraordinarias pelo tempo que permanecer no servigo.

4- Quando o valor pago mensalmente ao trabalhador médico no regime de disponibilidade
atingir 75% das importancias que seriam devidas caso o trabalhador estivesse em regime de
prevengao, deve ser reavaliado o regime de disponibilidade acordado, sendo que o valor pago
mensalmente ao trabalhador médico, no regime de disponibilidade, tem como limite o valor que
seria devido se o trabalhador estivesse em regime de prevencgéo, para os mesmos periodos de
tempo.

5- As areas profissionais, as especialidades e o niumero de trabalhadores médicos em

regime de disponibilidade, em cada 6rgao operativo do Servico Regional de Saude, sdo
definidos em portaria conjunta dos membros do Governo Regional com competéncia em
matérias de financas e de saude.

6- O trabalhador médico da area de medicina geral e familiar beneficia de apoios a
fixagdo em vigor no Servico Regional de Saude, nos termos do Decreto Regulamentar
Regional n.° 25/2007/A, de 19 de novembro.

Clausula 48.2
Regime remuneratério especial de aumento da lista de utentes

1 - Aos trabalhadores médicos da area de medicina geral e familiar que praticam um periodo
normal de trabalho 35 horas, sem prejuizo do previsto no n.° 3 da clausula 34.°, e que gerem
uma lista de utentes a partir de 1550 até ao maximo de 2.550 utentes, é atribuido um
suplemento remuneratorio, calculado da seguinte forma:

IM = x 2600

Em que:

IM = Incentivo remuneratorio mensal

NU = (Numero de utentes da lista de utentes atualizada mensalmente) — 1.550

2600 = Valor aproximado expresso em euros correspondente a diferenga entre a retribuicao
mensal auferida pelo trabalhador médico com a categoria de assistente graduado sénior,
posicionado no escaldo 4, indice 200, com horario de 42 horas com dedicacédo exclusiva, e a



retribuicdo mensal auferida pelo trabalhador médico com igual categoria, escalédo e indice, com
horario de 35 horas, tempo completo.

2 - Os trabalhadores médicos que pretendam aderir a este regime devem manifestar essa
intengdo por escrito junto da entidade empregadora publica.

3 - A adesdo a este regime implica a assumpgdo de compromisso pelo trabalhador
médico nos termos do numero anterior e assumpcédo de gestdo de uma lista de utentes
superior a 1550 utentes, por periodo nao inferior a dois anos, devendo ainda dar cumprimento
aos tempos maximos de resposta definidos para o Servigo Nacional de Saude.

4- O trabalhador médico que tenha a seu cargo uma lista de utentes de 2550 é afeto
exclusivamente, em termos de periodo normal de trabalho, a gestdo daquela lista, sendo que
para uma lista de utentes entre 1551 e 2549 essa afetacdo é feita proporcionalmente, em
termos de periodo normal de trabalho, sem prejuizo das horas nao assistenciais.

5- O regime previsto na presente clausula é monitorizado anualmente, tendo em
consideracdo, nomeadamente, 0 aumento proporcional da consulta programada.

VI — Segurancga, higiene e saude no trabalho
A)  Principios gerais
Clausula 49.2
Principios gerais

1 - O trabalhador médico, nos termos da lei, tem direito a prestacéo de trabalho em condicdes
de segurancga, higiene e saude asseguradas pela entidade empregadora publica.

2 - A entidade empregadora publica é obrigada a organizar as atividades de seguranga,
higiene e saude no trabalho que visem a prevencgao de riscos profissionais e a promog¢ao da
saude do trabalhador médico.

3 - A execucdo de medidas em todas as vertentes da atividade da entidade empregadora
publica, destinadas a assegurar a segurancga, higiene e saude no trabalho, assenta nos
seguintes principios de prevengao:

a) Planificacao e organizagao da prevencgao de riscos profissionais;
b) Eliminacao dos fatores de risco e de acidente;
c) Avaliagao e controlo dos riscos profissionais;

d) Informacdo, formagdo, consulta e participagdo dos trabalhadores médicos e seus
representantes;

e) Promocao e vigilancia da saude dos trabalhadores médicos.

4 - A entidade empregadora publica obriga-se a prestar informagbes adequadas em prazo
nao superior a 20 dias uteis, contado do pedido que, por escrito, Ihe seja formulado com essa
finalidade, pelas associagcbes sindicais outorgantes, sobre todas as matérias respeitantes a
organizagao das atividades de seguranca, higiene e saude no trabalho, bem como sobre todas
as acbes de prevencdo de riscos e acidentes profissionais e de promogdo e vigilancia da
saude, asseguradas pela entidade empregadora publica, que devam envolver os trabalhadores
meédicos.

VII — Servigos Minimos



Clausula 50.2
Obrigatoriedade de prestacado de servicos minimos

Os trabalhadores médicos durante a greve médica estdo obrigados a prestacao de servigos
minimos indispensaveis para acorrer a satisfacdo das necessidades sociais impreteriveis que
sdo satisfeitas pelos servicos médicos e hospitalares integrados no Servico Regional de
Saude, nos termos das clausulas seguintes.

Clausula 51.2
Servigos minimos a prestar

1 - Durante a greve médica, 0s servigos minimos € 0S meios necessarios para o assegurar
sao 0s mesmos que em cada estabelecimento de saude se achem disponibilizados durante 24
horas aos domingos e feriados, na data da emissao do aviso prévio.

2 - Durante a greve médica, os trabalhadores médicos devem também garantir a prestagao
dos seguintes cuidados e atos:

a) Quimioterapia e radioterapia;

b) Dialise;

¢) Urgéncia interna;

d) Indispensaveis para a dispensa de medicamentos de uso exclusivamente hospitalar;

e) Imunohemoterapia com ligagdo aos dadores de sangue, recolha de érgaos e transplantes;
f) Cuidados paliativos em internamento;

g) A puncao folicular que, por determinacdo médica, deva ser realizada em mulheres cujo
procedimento de procriacdo medicamente assistida tenha sido iniciado e decorra em
estabelecimento do SRS.

Clausula 52.2
Fixagao especial de servigos minimos

1 - Em caso de greve com duragdo superior a trés dias Uteis consecutivos ou com duragao
igual ou superior a dois dias uteis consecutivos, intercalados ou imediatamente seguidos ou
antecedidos de dois, ou mais, dias n&o Uteis, os servicos minimos e 0s meios necessarios para
0s assegurar sao os previstos na clausula anterior.

2 - Sempre que o regime instituido pelo numero anterior ndo acautele os interesses dos
utentes do SRS, devem ser definidos servicos complementares, mediante negociacao
especifica, nos termos da lei, por iniciativa da entidade empregadora publica destinataria do
aviso prévio ou da associac¢ao sindical que declarou a greve.

Clausula 53.2
Interpretacao e integragao de lacunas

A partir da data da apresentagao do aviso prévio e durante todo o periodo de duracdo da

greve médica, a Comissao Paritaria pode reunir e deliberar sobre matéria pertinente, com
dispensa de convocacao formal e de antecedéncia, por iniciativa de qualquer dos seus
membros, desde que esteja presente, pelo menos, um representante de cada uma das
entidades outorgantes, e todos entendam que existem condicbes para validamente reunir e
deliberar.



VIl — Disposigoes finais e transitérias
Clausula 54.2
Comissao paritaria

1 - As partes outorgantes do ACT obrigam-se a constituir uma comissido paritaria com
competéncia para interpretar as suas disposi¢des, bem como para integrar as lacunas que a
sua aplicagao suscite ou revele e ainda deliberar sobre as matérias referidas na clausula 22.2
do seu Anexo |.

2 - A comissao é composta por quatro elementos nomeados pelas entidades empregadoras
publicas e quatro elementos nomeados pelas associagdes sindicais outorgantes.

3 - Cada uma das partes deve comunicar, por escrito, a outra e a Direcdo Regional de
Organizacdo e Administragdo Publica, no prazo maximo de 30 dias a contar da assinatura
deste ACT, a identificacdo dos seus representantes na comissao.

4 - As partes podem proceder a substituicdo dos seus representantes mediante comunicagcao
a outra parte e a Direcdo Regional de Organizagdo e Administracdo Publica, com a
antecedéncia de 15 dias sobre a data em que a substituicao produz efeitos.

5 - A comissao paritaria funciona mediante convocagcdo de qualquer das entidades
empregadoras publicas ou qualquer das associagbes sindicais outorgantes, com a
antecedéncia minima de 20 dias e com a indicac&o do local, data e hora da reunido, bem como
da respetiva ordem de trabalho.

6 - A comissao paritaria s6 pode deliberar desde que estejam presentes, pelo menos, dois
representantes de cada uma das partes.

7 - As deliberagbes sao vinculativas, constituindo parte integrante deste ACT, quando
tomadas por unanimidade, devendo ser depositadas e publicadas no Jornal Oficial da Regido
Auténoma dos Agores, nos termos legais.

8 - Cada uma das partes pode fazer-se acompanhar nas reunides por assessores sem direito
a voto.

9 - Na sua primeira reunido, a comissao elabora o seu regulamento de funcionamento, em
desenvolvimento do estabelecido na presente clausula.

Clausula 55.2
Comissao arbitral

1 - As partes signatarias podem constituir uma comisséo arbitral com a finalidade de dirimir os
conflitos, individuais ou coletivos, entre as entidades empregadoras publicas e os
trabalhadores médicos, desde que nao versem sobre direitos indisponiveis.

2 - Das deliberacbes da comissao cabe recurso para o tribunal competente.

3 - O funcionamento da comissao arbitral é definido por regulamento préprio, subscrito pelas
partes outorgantes do ACT.

Clausula 56.2
Avaliagao do Desempenho

A avaliagdo do desempenho dos trabalhadores médicos é efetuada nos termos do Anexo |,
fazendo este parte integrante do presente ACT.



Clausula 57.2
Norma Transitoria

No periodo que medeia a entrada em vigor do Decreto-Lei n.° 177/2009, de 4 de agosto, e até
a entrada em vigor da Portaria n.° 207/2011, de 24 de maio, os médicos detentores da
categoria de assistente graduado sdo providos, na sequéncia de procedimento concursal
aberto pelas entidades empregadoras publicas, na categoria de assistente graduado.

22 de junho de 2012. - Pelas entidades empregadoras publicas: Miguel Fernandes Melo de
Sousa Correia, Secretario Regional da Saude. - Sérgio Humberto Rocha Avila, Vice-Presidente
do Governo Regional.

Pelas associagoes sindicais:

Pelo Sindicato Independente dos Médicos: Jorge Paulo Seabra Roque da Cunha, Maria Luisa
Pascoalinho Pereira Ferraz; Pelo Sindicato dos Médicos da Zona Sul:Maria do Pilar Ferreira
Vicente da Silva, Rui Manuel Cabral Suzan

ANEXO |
CAPITULO |
Objeto e ambito
Clausula 1.2
Objeto

O presente Anexo, nos termos do disposto no artigo 26.° do Decreto-Lei n.° 177/2009, de 4 de
agosto, procede a adaptacao do subsistema de avaliagdo do desempenho dos trabalhadores
da Administragdo Publica Regional (SIADAPRA 3), aprovado pelo Decreto Legislativo Regional
n.° 41/2008/A, de 27 de agosto, alterado e republicado pelo Decreto Legislativo Regional n.°
33/2010/A, de 18 de novembro, aos trabalhadores integrados na carreira especial médica,
instituida e regulamentada pelo Decreto-Lei n.° 177/2009, de 4 de agosto.

Clausula 2.2
Ambito
1 - O presente Anexo aplica-se a avaliacao do desempenho dos trabalhadores filiados nas
associacoes sindicais outorgantes que, vinculados mediante contrato de trabalho em fungdes
publicas por tempo indeterminado e integrados na carreira especial médica, exergam fungdes

nas entidades empregadoras publicas abrangidas pelo d&mbito de aplicagao objetivo definido no
artigo 3.° da Lei n.° 12-A/2008, de 27 de fevereiro.

2 - O presente Anexo aplica-se igualmente a avaliagdo do desempenho dos trabalhadores
médicos que, nas circunstancias referidas no numero anterior, exercam fungdes em entidade
excluida do ambito de aplicacao objetivo da Lei n.° 12-A/2008, de 27 de fevereiro.

3 - O presente Anexo aplica-se ainda a avaliagdo do desempenho dos trabalhadores médicos
vinculado mediante contrato de trabalho em fungbes publicas a termo resolutivo com duragao



igual ou superior a seis meses, que exercam fungdes nas entidades a que se referem os
numeros anteriores.

4 - Sem prejuizo do disposto no nimero anterior, o presente Anexo nao se aplica a avaliagao
do desempenho dos trabalhadores médicos internos que se encontrem a frequentar o
processo unico de formacao médica especializada.

CAPITULO Il
Principios, objetivos e estrutura do processo de avaliagao
Clausula 3.2
Principios

O processo de avaliagdo do desempenho dos trabalhadores médicos obedece,
designadamente, aos seguintes principios:

a) Principio da coeréncia e integragdo, alinhando a ag¢do dos servigos, dirigentes e
trabalhadores na prossecug¢ao dos objetivos e na execucgéo das politicas publicas para o setor
da saude;

b) Principio da transparéncia e imparcialidade, assegurando a utilizagdo de critérios objetivos
e publicos;

c¢) Principio da eficacia, orientando a avaliagdo de desempenho dos médicos para a obtencao
dos resultados contratualizados com a equipa de avaliagéo;

d) Principio da eficiéncia, relacionando os bens produzidos e os servigos prestados com a
melhor utilizacdo dos recursos;

e) Principio da orientacédo para a melhoria continua da qualidade da prestacdo dos cuidados
de saude;

f) Principio da confrontagéo entre objetivos fixados e resultados obtidos.
Clausula 4.2
Objetivos do processo de avaliagao

Constituem objetivos do processo de avaliagdo do desempenho dos trabalhadores médicos,
designadamente:

a) Contribuir para a melhoria da gestdo e do desempenho das unidades prestadoras de
cuidados de saude;

b) Promover a eficiéncia e eficacia dos servicos;

c) Desenvolver uma cultura de gestdo orientada para resultados com base em objetivos
previamente estabelecidos, promovendo também o trabalho em equipa;

d) Identificar as necessidades de formac&o e desenvolvimento profissional com vista a
melhoria do desempenho dos trabalhadores médicos;

e) Promover a motivacdo e o desenvolvimento das competéncias comportamentais e
qualificagdes dos trabalhadores médicos, bem como o conhecimento cientifico e a sua partilha
pelos membros das equipas e da comunidade cientifica;



f) Reconhecer o mérito, assegurando a diferenciagcdo e valorizagdo dos niveis de
desempenho.

Clausula 5.2
Planeamento do processo de avaliagao

1 - O processo de avaliagao do desempenho dos trabalhadores médicos articula-se com o
sistema de planeamento da Secretaria Regional da Saude, constituindo um instrumento de
avaliagdo do cumprimento dos objetivos estratégicos plurianuais determinados superiormente e
dos objetivos anuais e planos de atividades, baseado em indicadores de medida dos
resultados a obter pelos servicos.

2 - O planeamento do processo de avaliagao, definicdo de objetivos e fixacdo dos resultados

a atingir obedece as regras definidas no artigo 62.° do Decreto Legislativo Regional n.°
41/2008/A, de 27 de agosto, alterado e republicado pelo Decreto Legislativo Regional n.°
33/2010/A, de 18 de novembro.

Clausula 6.2
Periodicidade e requisitos funcionais

1 - A avaliacdo do desempenho dos trabalhadores médicos é de carater anual e respeita ao
desempenho do ano civil anterior, nos termos do artigo 41.° do Decreto Legislativo Regional n.°
41/2008/A, de 27 de agosto, alterado e republicado pelo Decreto Legislativo Regional n.°
33/2010/A, de 18 de novembro.

2 - A avaliagdo dos trabalhadores médicos aplicam -se os requisitos funcionais previstos no
artigo 42.° do Decreto Legislativo Regional n.° 41/2008/A, de 27 de agosto, alterado e
republicado pelo Decreto Legislativo Regional n.° 33/2010/A, de 18 de novembro.

Clausula 7.2
Ponderagao curricular

Nos casos em que a avaliacdo se efetue por ponderacao curricular, nos termos dos artigos
42.° e 43.° do Decreto Legislativo Regional n.° 41/2008/A, de 27 de agosto, alterado e
republicado pelo Decreto Legislativo Regional n.° 33/2010/A, de 18 de novembro, deve
observar-se o seguinte:

a) A proposta de avaliacdo a apresentar ao conselho coordenador da avaliagdo a que se
refere o n.° 7 do artigo 42.° do Decreto Legislativo Regional n.° 41/2008/A, de 27 de agosto,
alterado e republicado pelo Decreto Legislativo Regional n.° 33/2010/A, de 18 de novembro,
deve ser elaborada por uma equipa de avaliagdo constituida, por dois trabalhadores médicos
com o grau de consultor da carreira especial médica, designados pelo dirigente ou 6rgao
maximo de gestdo do estabelecimento ou servigo de saude, ou, quando tal ndo for possivel,
por um trabalhador médico da carreira especial médica com maior antiguidade, e se
necessario, recorrendo-se a trabalhador médico de outro estabelecimento ou servigo de salde;

b) Os critérios e procedimentos a aplicar na realizagdo da ponderagao curricular regem-se
pelo disposto no artigo 43.° do Decreto Legislativo Regional n.° 41/2008/A, de 27 de agosto,
alterado e republicado pelo Decreto Legislativo Regional n.° 33/2010/A, de 18 de novembro, e
pelo Despacho Normativo n.° 57/2010, de 23 de agosto, publicado no Jornal Oficial, 1.2 série,
n.° 137, de 23 de agosto de 2010.

Clausula 8.2

Parametros da avaliagao



A avaliacdo do desempenho dos trabalhadores médicos integra-se no ciclo de gestdo do
estabelecimento ou servico de saude e, tendo por referéncia os padroes de qualidade dos
cuidados médicos, efetua-se com base nos seguintes parametros:

a) «Obijetivos individuais», estabelecidos em articulagdo com os objetivos da respetiva
unidade organica, tendo por base indicadores de medida fixados para a avaliagdo dos
resultados obtidos;

b) «Competéncias de desempenho», que visam avaliar a adequacdo da conduta as boas
praticas médicas e comportamentais compativeis com o exercicio das fungdes do avaliado,
tendo por base critérios de avaliacdo e padrbes de desempenho profissional previamente
fixados pelo conselho coordenador da avaliagao.

Clausula 9.2
Objetivos individuais

1 - Os «objetivos individuais» devem ser fixados de modo a abranger, pelo menos, trés dos
seguintes ambitos:

a) Assistencial ou produtividade - conjunto de atividades desenvolvidas pelos trabalhadores
meédicos nos estabelecimentos ou servigos de saude e em outros organismos publicos no
ambito da carreira médica e ajustadas pelos respetivos graus, podendo ser repartidas por um
ou mais servigos internos de acordo com o respetivo exercicio profissional;

b) Formagdo - acbes de formacgdo, quer as realizadas, quer as frequentadas pelos
trabalhadores médicos, incluindo as agdes de orientacido de internos e a formagao especifica
decorrente de projetos dos servigos, bem como atividades na area da garantia da qualidade
dos servicos;

c) Investigacdo - participacdo em atividades de investigacdo realizadas no ambito do
estabelecimento ou servico de saude em cujo quadro o trabalhador médico se encontre
integrado, com exclusdo das atividades exercidas em contexto exclusivamente académico ou
em outro n&o reconhecidas ou participadas por protocolo celebrado com aquele
estabelecimento ou servico;

d) Organizagao - exercicio de fungdes de gestdo em unidades ou servicos de saude, bem
como o desenvolvimento de atividades relacionadas com o planeamento em saude, normativas
e de regulagdo, com exclusao do exercicio de cargo dirigente;

e) Atitude profissional e comunicagdo — atitudes desenvolvidas pelo trabalhador médico
relativamente aos membros da equipa em que se integre, em relacdo aos superiores
hierarquicos e em relacdo aos doentes ou utentes.

2 - Os objetivos individuais concretamente a contratualizar sao:

a) De qualidade da atividade médica, tendo em conta, designadamente, a atitude profissional
e a comunicagao médica no exercicio das funcoes;

b) De quantificacdo de atos meédicos, atendendo ao conjunto de atividades desenvolvidas
pelos trabalhadores médicos e considerando o conteudo funcional legalmente fixado para a
respetiva categoria;

c) De aperfeicoamento e de desenvolvimento profissional, no quadro de agbes de formagao
planeadas;

d) De atividade de investigacdo médica, realizada no ambito do servico ou unidade de saude
em cujo quadro de pessoal o trabalhador médico se encontre integrado.



3 - A fixagao dos objetivos individuais deve obedecer as seguintes regras:

a) Sem prejuizo do disposto nas alineas seguintes, a contratualizacdo dos objetivos rege-se
pelo disposto no artigo 67.° do Decreto Legislativo Regional n.° 41/2008/A, de 27 de agosto,
alterado e republicado pelo Decreto Legislativo Regional n.° 33/2010/A, de 18 de novembro;

b) A definicdo dos objetivos, dos seus indicadores de medida e dos respetivos critérios de
superagao é da competéncia conjunta da equipa de avaliagdo e de cada trabalhador médico a
avaliar, mediante proposta do superior hierarquico e tendo em consideragao as orientagdes do
conselho coordenador da avaliacao;

c¢) A fixagao de objetivos sem o acordo do avaliado deve ser objeto de fundamentagao escrita,
da qual deve ser dado conhecimento ao avaliado;

d) Os objetivos devem enquadrar-se nos objetivos da respetiva unidade orgénica e da equipa
médica em que o avaliado se integre, os quais devem ser previamente analisados em reunido
com todos os avaliados que integram essa unidade organica ou equipa;

e) No conjunto de objetivos contratualizados anualmente devem, obrigatoriamente, ser
abrangidos os ambitos previstos nas alineas a) e €) do n.° 1 e ser estabelecidos objetivos de
qualidade da atividade desenvolvida e de quantificacdo de atos médicos;

f) Os objetivos e critérios de superagdo devem ser elaborados de forma clara e ser
amplamente divulgados aos trabalhadores médicos a avaliar;

g) Os objetivos contratualizados devem ser objeto de quantificacdo e de fixacdo de
ponderacgao para cada um dos avaliados;

h) A ponderacao a atribuir a cada um dos objetivos sera fixada pelo conselho coordenador de
avaliagdo, ndo podendo a ponderacdo dos objetivos inseridos no dmbito a que se refere a
alinea a) do n.° 1 ser inferior a 60 %, nem superior a 85 %;

i) Sem prejuizo do disposto na alinea anterior, a ponderagdo a atribuir aos objetivos de
quantificagdo de atos médicos n&o pode ser inferior a 50 % da avaliagao final do parametro
«Objetivos individuaisy;

j) Por cada objetivo devem ser estabelecidos no minimo dois e no maximo cinco indicadores
de medida;

I) Podem ser fixados objetivos de responsabilidade partihada sempre que impliquem o
desenvolvimento de um trabalho em equipa ou esfor¢o convergente para uma finalidade
determinada.

Clausula 10.2
Avaliagao dos resultados

1 - A avaliagdo do grau de cumprimento de cada objetivo efetua-se de acordo com os
respetivos indicadores de medida, previamente estabelecidos, e expressa-se em trés niveis:

a) «Objetivo superado», a que corresponde uma pontuagao de 5;
b) «Objetivo atingido», a que corresponde uma pontuacéo de 3;
c¢) «Objetivo ndo atingido», a que corresponde uma pontuacéo de 1.

2 - A pontuacao final a atribuir ao parametro «Obijetivos individuais» € a média aritmética
ponderada das pontuacdes atribuidas a todos os objetivos.



3 - A avaliacdo dos resultados obtidos em objetivos de responsabilidade partilhada aplica-se o
disposto no n.° 4 do artigo 47.° do Decreto Legislativo Regional n.° 41/2008/A, de 27 de
agosto, alterado e republicado pelo Decreto Legislativo Regional n.° 33/2010/A, de 18 de
novembro.

Clausula 11.2
Competéncias de desempenho

1 - O parametro relativo a «Competéncias de desempenho» assenta em padrbes de atividade
observaveis, previamente escolhidas para cada trabalhador médico em numero nao inferior a
cinco.

2 - As competéncias referidas no numero anterior sdo escolhidas de entre as aprovadas pelo
Conselho Coordenador de Avaliagdo, as quais ndo podem sobrepor-se ao contelido funcional
das categorias que integram a carreira especial médica.

Clausula 12.2
Autoavaliacao

1 - A autoavaliagdo tem como objetivo envolver o trabalhador médico no processo de
avaliagdo, promovendo a reflexdo sobre a sua pratica médica, desenvolvimento profissional e
condi¢des de melhoria do desempenho.

2 - A autoavaliagdo é obrigatdria e concretiza-se através do preenchimento da ficha de auto
-avaliacao a entregar a equipa de avaliagao.

3 - A ficha de autoavaliagdo constitui elemento essencial a considerar na avaliagdo do
desempenho e a sua elaboragao deve ser clara e sucinta.

4 - A ficha de autoavaliagdo aborda, obrigatoriamente, os seguintes aspetos:
a) Os objetivos individuais e as competéncias de desempenho contratualizados;
b) Descricdo da atividade profissional desenvolvida pelo avaliado no periodo em avaliagao;

c) Resultados que o avaliado considera ter alcangado face aos parametros da avaliagao
contratualizados;

d) Contributo do avaliado para a prossecucao dos objetivos e metas do servigo;

€) Analise pessoal e balango sobre a atividade desenvolvida pelo servigo, tendo em conta os
objetivos e padrées de desempenho estabelecidos para esse mesmo servigo;

f) Formacao frequentada e seus beneficios para o exercicio da atividade do avaliado;
g) Elementos que o avaliado considere essenciais ao seu desenvolvimento profissional;
h) Identificacao de necessidades de formagao para o desenvolvimento profissional;

i) Eventual proposta de projetos a desenvolver no ambito do servico.

5 - A ficha de autoavaliagdo é acompanhada, em Anexo, dos documentos relevantes para a
apreciacao do desempenho do médico que n&do constem do seu processo individual.

6 - Nos casos em que o avaliado exerca fungdes em 6rgaos ou servicos da Administracao
Pudblica, em regime de acumulagdo com as desempenhadas em estabelecimento ou servigo de
saude, a ficha de autoavaliacdo é obrigatoriamente acompanhada de uma informagao do
respetivo responsavel ou dirigente maximo sobre aquele exercicio de fungdes.



7 - A equipa de avaliagdo aprecia a ficha de autoavaliacdo, ponderando o respetivo conteudo
no sentido de uma avaliagdo objetiva do desempenho do avaliado no ciclo de avaliagéo e
considerando os parédmetros de avaliagdo contratualizados, com vista a determinacdo do
respetivo grau de cumprimento.

Clausula 13.2
Avaliacao final

1 - A avaliagdo final é o resultado da média aritmética ponderada dos resultados das
avaliagoes dos dois parametros da avaliacao.

2 - Para o parametro «Objetivos individuais» € atribuida uma ponderagdo minima de 60 % e
para o parAmetro «Competéncias de desempenho» uma ponderacdo maxima de 40 %.

CAPIiTULO Ill
Intervenientes no processo de avaliagao
Clausula 14.2
Sujeitos

1 - Intervém no processo de avaliagao do desempenho no ambito de cada estabelecimento ou
servico de saude:

a) Equipa de avaliacao;

b) Avaliado;

c) Conselho Coordenador da Avaliacao;

d) Comissao paritaria da avaliagao;

e) Dirigente ou 6érgao maximo de gestdo do estabelecimento ou servigo de saude.

2 - Podem ser chamados a intervir no processo de avaliagéo, a solicitacdo do avaliado, outros
médicos dotados de especiais conhecimentos técnicos e experiéncia no exercicio de fungdes
analogas as do avaliado por periodo nao inferior a um ano, ndo integrados no servico do
avaliado, com a vista a emitir parecer sobre aspetos relacionados com o exercicio da atividade
pelo avaliado.

Clausula 15.2
Equipa de avaliagao

1 - A avaliagdo do desempenho dos trabalhadores médicos é feita por uma equipa de
avaliagdo, com as competéncias e os deveres fixados no artigo 56.° do Decreto Legislativo
Regional n.° 41/2008/A, de 27 de agosto, alterado e republicado pelo Decreto Legislativo
Regional n.° 33/2010/A, de 18 de novembro.

2 - A equipa de avaliagdo é constituida por quatro trabalhadores médicos, nos seguintes
termos:

a) O superior hierarquico direto do avaliado, que preside;

b) Dois trabalhadores médicos com o grau de consultor da carreira especial médica,
designados pelo dirigente ou 6rgdo maximo de gestdo do estabelecimento ou servico de
saude, e



¢) Um trabalhador médico eleito, por votagao secreta, de entre e pelos trabalhadores médicos
da mesma equipa ou, sendo esta reduzida, sucessivamente, da unidade orgénica, servigo ou
estabelecimento.

3 - Nos casos em que o numero de médicos do servico ou da unidade de saude onde o
avaliado exerce fungdes seja reduzido, a equipa de avaliagao pode ser constituida apenas pelo
trabalhador médico a que se refere a alinea a) do numero anterior e por mais outro trabalhador
médico designado pelo dirigente ou 6rgdo maximo de gestado do estabelecimento ou servigo de
saude.

4 - A elaboracido da proposta de avaliacido final compete ao trabalhador médico a que se
refere a alinea a) do n.° 2, o qual deve, designadamente:

a) Recolher e registar, por escrito, sendo o caso, os contributos dos demais membros da
equipa de avaliacao relativos ao desempenho dos avaliados que lhe cumpra avaliar;

b) Reunir todos os demais elementos que permitam formular uma apreciagao objetiva e justa
sobre o avaliado, sendo da sua exclusiva responsabilidade as informacbes que venha a
prestar.

5 - Pelo menos, sempre que possivel, um dos membros da equipa de avaliagdo deve possuir
o contacto funcional com o avaliado pelo tempo minimo legal exigivel para efeitos de atribuicao
da avaliacédo.

6 - Caso nao seja possivel constituir a equipa de avaliagdo nos termos dos numeros 2 e 3 da
presente clausula, a avaliacdo do trabalhador médico é efetuada pelo respetivo superior
hierarquico ou na sua auséncia ou impossibilidade, por trabalhador médico designado para o
efeito pelo dirigente ou 6érgdo maximo de gestdo do estabelecimento ou servico de saude,
podendo se necessario, recorrer a trabalhador meédico integrado noutro estabelecimento ou
servigo de saude, sendo que aqueles podem solicitar a emissao do parecer a que se refere n.°
2 da clausula 14.2,

7 - No caso da area de exercicio profissional de saude publica, dado o reduzido nimero de
trabalhadores médicos em estabelecimento ou servico de saude, a avaliagdo do seu
desempenho € efetuada a nivel regional por trabalhador médico detentor da especialidade de
saude publica, designado para o efeito, anualmente, no ultimo trimestre da cada ano civil, por
despacho do membro do governo regional com competéncia em matéria de saude, sendo o
avaliador coadjuvado por médico de igual especialidade, designado pelo conjunto de
profissionais da area médica.

8 - O trabalhador médico designado nos termos do niumero anterior pode solicitar a emissao
do parecer a que se refere o n.° 2 da clausula 14.2.

9 - A avaliacao de cada parametro a que se refere a clausula 8.2 é a que resultar da votagao
da maioria dos elementos da equipa de avaliagdo, prevalecendo, em caso de empate, a
apreciagcao efetuada pelo avaliador a que se refere a alinea a) do n.° 2, o qual deve
fundamentar, por escrito, a sua discordancia face aos demais elementos da equipa.

10 - No caso de ser inviavel a escolha ou a votacdo a que se refere a alinea c) do n.° 2, a
equipa de avaliagao é constituida apenas pelos avaliadores a que se referem as alineas a) e
b).

11- A avaliacdo de cada parametro a que se refere a clausula 8.2, nos casos em que a
avaliagdo seja efetuada nos termos dos n.°s 6 e 7, compete ao avaliador.

Clausula 16.2



Avaliacao dos membros da equipa de avaliacao

1 - O desempenho dos trabalhadores médicos que integram a equipa de avaliagédo é avaliado
por trés trabalhadores médicos do servigo, equipa ou unidade, dois dos quais escolhidos pelo
respetivo corpo clinico ou eleitos pelo método de votacdo secreta e o outro designado pelo
dirigente ou 6érgdo maximo de gestdo do estabelecimento ou servico de saude.

2 - Os avaliadores a que se refere o numero anterior devem recolher informagao qualitativa
complementar relativamente a avaliagdo sobre os respetivos avaliados efetuada pelos demais
médicos do corpo clinico, mediante questionario padronizado a aprovar pelo conselho
coordenador da avaliacao.

3 - O disposto nos n.°s 1 e 2 aplica-se a avaliacdo do desempenho dos trabalhadores
médicos que exercem fungdes de coordenagao de unidades funcionais ou chefes de equipa.

4 - A avaliagdo do desempenho dos trabalhadores médicos que exergam funcdes de diretor
clinico, quando ndo acumuladas com as de presidente ou vogal do respetivo conselho de
administracdo, bem como de diretores de departamento ou de servigo, opera-se nos termos do
subsistema de avaliagdo do desempenho dos dirigentes intermédios da administragdo publica,
abreviadamente designado SIADAPRA 2.

5 - No caso de ser inviavel a escolha ou a votagdo a que se refere o n.° 1 da presente
clausula, todos os avaliadores ali previstos sao designados pelo dirigente ou 6rgdo maximo de
gestdo do estabelecimento ou servigo de saude, que designa também o responsavel pela
elaboracdo da proposta de avaliagao final, o qual assume as competéncias previstas para o
trabalhador médico a que se refere a alinea a) do n.° 2 da clausula anterior.

6- A avaliacdo de cada parametro a que se refere a clausula 8.2 é a que resultar da
votacdo da maioria dos elementos da equipa de avaliagao.

7- Quando nao seja possivel avaliar os membros da equipa de avaliagao ou avaliador nos
termos da presente clausula, o dirigente ou 6rgdo maximo de gestdo do estabelecimento ou
servico de saude designa um avaliador para o efeito, podendo recorrer, se necessario, a
trabalhador médico integrado noutro estabelecimento ou servigo de saude.

Clausula 17.2
Avaliacao do desempenho com efeitos na carreira de origem

Em sede de carreira, é aplicavel aos membros do conselho de administragdo, bem como ao
diretor clinico e a outros trabalhadores médicos que exergam fungdes dirigentes ou analogas,
quando integrados na carreira especial médica, com as devidas adaptacdes, a avaliagdo por
ponderagao curricular prevista nos termos do disposto dos artigos 42.° e 43.° do Decreto
Legislativo Regional n.° 41/2008/A, de 27 de agosto, alterado e republicado pelo Decreto
Legislativo Regional n.° 33/2010/A, de 18 de novembro.

Clausula 18.2
Conselho coordenador da avaliagao

1 - Junto do dirigente ou 6rgdo maximo de gestdo do estabelecimento ou servico de saude
funciona um conselho coordenador da avaliagdo do desempenho dos trabalhadores médicos,
ao qual compete, sem prejuizo das demais competéncias previstas na lei ou no presente
Anexo, definir a politica e os critérios gerais de avaliacdo dos trabalhadores médicos, de
acordo com os objetivos e metas em saude previamente estabelecidos para o estabelecimento
ou servigo de saude e garantir a sua aplicagdo uniforme, nomeadamente:



a) Estabelecer orientagdes gerais em matéria de fixagdo dos parametros da avaliagdo a que
se refere a clausula 8.2;

b) Estabelecer orientagdes gerais em matéria de escolha de indicadores de medida, em
especial os relativos a determinagéo da superagao de objetivos individuais;

c) Aprovar a lista de «Competéncias de desempenho» a que se refere a clausula 11.2 do
presente Anexo;

d) Emitir parecer relativamente a questdes suscitadas no dmbito das suas atribuigdes, quando
solicitado;

e) Emitir recomendacobes sobre a necessidade de formagdo em servigco e ou continua para os
trabalhadores médicos, de acordo com os projetos de desenvolvimento da qualidade dos
cuidados de saude e objetivos do estabelecimento ou servigo e unidades;

f) Promover a elaboragéo dos diferentes formularios necessarios ao desenvolvimento do
processo de avaliagdo do desempenho;

g) Elaborar o relatério anual da avaliagido do desempenho dos trabalhadores médicos;
h) Elaborar o seu regulamento interno.

2 - O conselho coordenador da avaliagdo é presidido pelo diretor clinico, designado para o
efeito pelo dirigente ou érgdo maximo de gestdo do estabelecimento ou servico de saude, e
integra para além do responsavel pela gestao de recursos humanos, trés a cinco dirigentes por
aquele designados, todos integrados na carreira especial médica e detentores de categoria
igual ou superior a assistente graduado.

3 - Nos estabelecimentos ou servigos de saude em que, pela sua natureza ou condicionantes
de estrutura organica, nao seja possivel a constituigdo do conselho coordenador da avaliagao,
nos termos referidos no nimero anterior, podem as suas competéncias ser confiadas a uma
comissdo de avaliagdo a constituir a nivel regional, composta por trés a cinco trabalhadores
médicos integrados na carreira especial médica, por despacho do membro do governo regional
com competéncia em matéria da saude, que pode recorrer, quando necessario, a
trabalhadores médicos provenientes de diferentes estabelecimentos ou servicos de saude.

4 - O conselho coordenador da avaliagao pode ser assessorado por trabalhadores médicos
com grau de consultor e experiéncia na area da avaliagao do pessoal e dos cuidados médicos,
sem direito a voto.

5 - Quando as circunstancias o aconselhem, o conselho coordenador da avaliacdo pode
solicitar a participacdo nas suas reunides de outros dirigentes ou chefias, sem direito a voto,
bem como requerer junto dos servigos competentes os pareceres e demais elementos que
entender necessarios.

6 - Sempre que tenha que deliberar sobre matérias relativamente as quais os seus membros,
enquanto trabalhadores médicos, sejam parte interessada, designadamente a apreciacéo e
validagdo de propostas de atribuicio de mengdes aqueles sujeitas a diferenciacdo de
desempenhos, o conselho coordenador da avaliagdo deve funcionar com composicao restrita
aos elementos relativamente aos quais nao se verifique uma situagao de conflito de interesses.

7 - Sem prejuizo do disposto nos niumeros anteriores, ao conselho a que se refere a presente
clausula aplica-se, com as necessarias adaptagdes, o disposto no artigo 58.° do Decreto
Legislativo Regional n.° 41/2008/A, de 27 de agosto, alterado e republicado pelo Decreto
Legislativo Regional n.° 33/2010/A, de 18 de novembro.



Clausula 19.2
Comissao paritaria da avaliagao

1 - Junto do dirigente ou 6rgdo maximo de gestdo dos hospitais E.P.E. funciona uma
comissado paritaria da avaliacdo constituida por trabalhadores médicos, sendo que para o
universo das unidades de saude de ilha e Centro de Oncologia Professor José Conde funciona
uma comissao paritaria da avaliagao a nivel regional constituida por trabalhadores médicos.

2 - A comissao paritaria da avaliagao pode solicitar a equipa de avaliagcéo, ao avaliado ou ao
conselho coordenador da avaliagdo, os elementos que julgar convenientes para o exercicio das
suas competéncias.

3 - Os atos praticados pelo dirigente ou érgdo maximo de gestdo do estabelecimento ou
servico de saude em sentido diverso do relatério da comissao paritaria da avaliacdo devem
conter, expressamente, as razdes dessa divergéncia.

4 - Sem prejuizo do disposto nos numeros anteriores, a comissao a que se refere a presente

clausula aplica-se, com as necessarias adaptagdes, o disposto nos artigos 59.° e 70.° do
Decreto Legislativo Regional n.° 41/2008/A, de 27 de agosto, alterado e republicado pelo
Decreto Legislativo Regional n.° 33/2010/A, de 18 de novembro.

CAPITULO IV
Disposicodes finais e transitoria
Clausula 20.2
Casos especiais

1 - No caso dos trabalhadores médicos abrangidos pelo disposto no n.° 5 do artigo 42.° do
Decreto Legislativo Regional n.° 41/2008/A, de 27 de agosto, alterado e republicado pelo
Decreto Legislativo Regional n.° 33/2010/A, de 18 de novembro, a ultima avaliacdo do
desempenho obtida reporta-se igualmente aos anos seguintes.

2 - Apenas se encontram abrangidas pelo disposto no numero anterior as avaliagdes do
desempenho obtidas no ambito do SIADAPRA ou de um sistema dele adaptado, com fixacao
de percentagens de diferenciacdo de desempenhos.

3 - Nos casos em que n&o seja possivel a aplicagdo do n.° 1, por inexisténcia de avaliacdo ou
por esta ndo respeitar o disposto no n.° 2, bem como nos casos em que o trabalhador médico
pretenda a sua alteragdo, ha lugar a ponderagao curricular nos termos da clausula 7.2 do
presente Anexo.

Clausula 21.2
Diferenciacao de desempenhos

1 - A diferenciacdo de desempenho dos trabalhadores médicos aplica-se o disposto no artigo
75.° do Decreto Legislativo Regional n.° 41/2008/A, de 27 de agosto, alterado e republicado
pelo Decreto Legislativo Regional n.° 33/2010/A, de 18 de novembro.

2 - As percentagens maximas a que se refere o n.° 1 do artigo 75.° do Decreto Legislativo

Regional n.° 41/2008/A, de 27 de agosto, alterado e republicado pelo Decreto Legislativo
Regional n.° 33/2010/A, de 18 de novembro, aplicam-se relativamente ao numero de
trabalhadores da carreira especial médica.

3 - As percentagens a que se referem os numeros anteriores beneficiam dos aumentos
previstos na alinea a) do artigo 26.° do Decreto Legislativo Regional n.° 41/2008/A, de 27 de



agosto, alterado e republicado pelo Decreto Legislativo Regional n.° 33/2010/A, de 18 de
novembro, nos termos e condi¢des previstos na lei.

4 - As percentagens maximas para as mengoes qualitativas de Desempenho relevante e de
Desempenho excelente ndo incidem sobre os trabalhadores relativamente aos quais releve a
ultima avaliagéo atribuida, nos termos do n.° 6 do artigo 42.° do Decreto Legislativo Regional
n.° 41/2008/A, de 27 de agosto, alterado e republicado pelo Decreto Legislativo Regional n.°
33/2010/A, de 18 de novembro.

Clausula 22.2
Fichas

Os modelos das fichas de autoavaliagdo, de avaliagdo, de reformulacdo de objetivos e
respetivos indicadores e de monitorizagdo sdo os que vigoram para a carreira de técnico
superior, os quais, em resultado das especificidades constantes da carreira especial médica,
devem ser adaptados pela Comissao Paritaria do Acordo, a que se refere a clausula 54.2 do
Acordo, no prazo maximo de 60 dias a contar da respetiva data da entrada em vigor.

Clausula 23.2
Médicos em mobilidade

Os trabalhadores médicos que exercam fungdes ndo incluidas no ambito da prestacao de
cuidados de saude, em 6rgaos e servicos da Administragdo Publica e ndo desempenhem
cargos dirigentes, sdo avaliados nos termos do sistema integrado de avaliagédo do
desempenho em vigor para o pessoal da carreira de técnico superior desse 6rgao ou servigo,
com as adaptacdes que forem necessarias.

Artigo 24.°
Médicos afetos ao Quadro Regional de llha do Corvo

1- Aos médicos afetos ao Quadro Regional da Ilha do Corvo aplica-se a avaliagdo por
ponderagao curricular prevista nos termos do disposto nos artigos 42.° e 43.° do Decreto
Legislativo Regional n.° 41/2008/A, de 27 de agosto, alterado e republicado pelo Decreto
Legislativo Regional n.° 33/2010/A, de 18 de novembro, sendo o avaliador nomeado pela
comissao de avaliagao a constituir a nivel regional, prevista no n.° 3 da clausula 18.2.

2- No decurso da avaliagdo, quaisquer orientagdes que se consideram necessarias séo
emitidas pela comissado de avaliagdo a constituir a nivel regional, prevista no n.° 3 da clausula
18.2.

Clausula 25.2
Producao de efeitos

1 - O disposto no presente Anexo aplica-se a avaliagdo do desempenho prestado a partir de
2013, inclusive.

2 - A primeira eleigdo da comissao paritaria, apds a entrada em vigor do presente Acordo,
deve realizar-se nos termos do disposto no artigo 59.° do Decreto Legislativo Regional n.°
41/2008/A, de 27 de agosto, alterado e republicado pelo Decreto Legislativo Regional n.°
33/2010/A, de 18 de novembro.

Clausula 26.2



Servigo publico competente para acompanhamento do processo de avaliagao

As competéncias previstas no Decreto Legislativo Regional n.° 41/2008/A, de 27 de agosto,
alterado e republicado pelo Decreto Legislativo Regional n.° 33/2010/A, de 18 de novembro,
para cada departamento governamental quanto a competéncia de acompanhamento séo, no
caso da avaliagao do pessoal da carreira especial médica, cometidas a Secretaria Regional da
Saude.

Clausula 27.2
Aplicacao subsidiaria

Em tudo o que ndo estiver regulado no presente Anexo aplica-se o regime constante do
Decreto Legislativo Regional n.° 41/2008/A, de 27 de agosto, alterado e republicado pelo
Decreto Legislativo Regional n.° 33/2010/A, de 18 de novembro.



