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a nivel nacional e respeitando as normas legais em vigor no que ao
pagamento por trabalho extraordinario disser respeito;

2.10—O IPST, L.P., divulgara no seu sitio da internet os critérios de
distribui¢o seguidos em cada centro de transplantagio.

3—As institui¢des que pretendam beneficiar do subsidio extraor-
dinario previsto no presente despacho deverao enviar para aprovagao,
anualmente e até ao final do primeiro trimestre, ao IPST, I.P., o plano
de atividades da coordenacdo hospitalar de doacéo, tendo em conta a
avaliagdo do potencial de doagéo de cada institui¢do, bem como o plano
de atividades da area da transplantacao.

4—As instituigdes que realizem atos ao abrigo deste despacho devem
manter atualizado o reporte de atividade para fins de verificagdo por
parte do IPST, I.P., que, apds analise, os remetera a ACSS, I.P.

5—O financiamento as unidades que efetuem transplantagdes ¢
assegurado pela ACSS, I.P., da seguinte forma:

5.1—90 % com a realizagdo do transplante;

5.2 —10% com o cumprimento integral dos objetivos estabelecidos
no plano de atividades.

6—Sao objeto de financiamento especifico os transplantes realizados
a doentes do SNS e dos subsistemas de saude.

7—Caso seja necessario proceder ao transporte de 6rgaos ou tecidos
colhidos na Regido Auténoma dos Agores ¢ Madeira, assim como no ter-
ritério internacional, o custo daquele sera suportado pela ACSS, L.P.

8—0 presente despacho produz efeitos a partir do primeiro dia do
meés seguinte ao da sua publicagdo, devendo os valores previstos ser
revistoq anualmente.

9—E revogado o despacho n.° 1886/2014, publicado no Didrio da
Repuiblica, 2.2 série, n.° 26, de 6 de fevereiro de 2014.

23 de junho de 2015. — O Secretario de Estado Adjunto do Ministro
da Saude, Fernando Serra Leal da Costa.
208747315

Despacho (extrato) n.° 7216/2015

O perfil de satide e doenga das populagdes e as circunstancias que
influenciam a organizagdo e funcionamento dos servigos de satde tém
sofrido alteragdes que justificam a necessidade de proceder a uma ade-
quagdo da estrutura existente no sentido de melhorar a qualidade dos
cuidados de satude prestados assegurando em simultineo, uma gestdo
mais eficiente e racional dos recursos e a monitorizagdo e avaliagdo do
impacto na satide da populagdo de forma integrada entre os diferentes
niveis de cuidados.

Por outro lado, a melhoria da qualidade e o desempenho hospitalares
sdo inseparaveis de sistemas, fungdes e agdes transversais de promogao
da saude, prevencdo da doenga e das suas complicagdes, preparagao
na emergéncia, vigilancia epidemiolégica e promogédo da investigagdo
em saude. A relevancia da Satde Publica e da Epidemiologia Clinica
no refor¢co da missdo dos hospitais é tanto maior quanto os Cuidados
Hospitalares se corresponsabilizarem pela melhoria da saude da popu-
lacdo que servem, pelo seu desenvolvimento continuo, pela articulagido
e integragao de cuidados com os restantes prestadores e por reforgarem
o seu papel e fungdo na comunidade e junto de agentes sociais e de
governagdo local. Quanto menos alinhados, cooperantes e articulados
estiverem prestadores, instituicdes e agentes sociais com responsabilida-
des na saude, no quadro das competéncias de cada um, mais as despesas
em saude irdo aumentar e a eficiéncia de um Sistema de Saude ird ser
menor, com impacto na saude das populagdes.

Verifica-se, no entanto, que a generalidade dos Hospitais e Centros
Hospitalares néo dispde de servigos especialmente vocacionados para
apoio a Investigagdo, Epidemiologia Clinica e a Satde Publica que,
através de uma visdo e estrutura integrada, permitam reforcar o funcio-
namento daquelas unidades, contribuindo para melhorar os cuidados de
saude hospitalares, a monitorizagdo e vigilancia epidemiologica, bem
como fomentar e apoiar a formagao pré e pos-graduada e a investigacio
desenvolvida naqueles centros, promovendo a produgdo, utilizagdo e
gestdo de novos conhecimentos, através da produgdo, registo, acesso,
analise, interpretacdo e divulga¢do de informagéo.

Assim, nos termos dos artigos 11.° e 12.° do regime juridico da gestao
hospitalar, aprovado pela Lei n.° 27/2002, de 8 de novembro, determino
seguinte:

1 — O Servigo de Investigacdo, Epidemiologia Clinica e de Saude
Publica Hospitalar ¢ um servigo hospitalar que integra o Hospital, Centro
Hospitalar ou Unidade Local de Saude, em que se encontra integrado,
dispondo de autonomia técnica e cientifica.

2 — Compete ao Servigo de Investigacdo, Epidemiologia Clinica
e de Saude Publica Hospitalar, em articulagdo e colaboragdo com as
autoridades de satde, as Administragdes Regionais de Saude, IP (ARS),
a Diregdo-Geral da Saude (DGS) e o Instituto Nacional de Saude Dou-
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tor Ricardo Jorge, IP (INSA), bem como os restantes organismos do
Ministério da Satude:

2.1 — Colaborar na prestacao de cuidados de saude hospitalares e
na articulagdo entre as atividades hospitalares e a de outros prestadores
de saude e agentes da comunidade, visando a obteng@o de ganhos em
saude das populagdes, através de:

a) Apoio ao planeamento, monitorizagdo e avaliagdo da prestagdo
de cuidados de saude e da organizacdo de servicos de satde, na sua
adequagdo e resposta as necessidades de satide da comunidade servida
pelo hospital e no apoio aos restantes prestadores de cuidados de satide
com os quais o hospital se articula;

b) Apoio a participagdo do hospital nos programas de satde publica,
como sejam os programas prioritarios de satde e outros de dmbito
nacional, regional e local;

¢) Apoio as atividades de investigagdo epidemiologica, clinica, de saude
publica e de servigos de saude, através do desenvolvimento de iniciativas
de investigagdo da sua responsabilidade ou da iniciativa dos profissionais
de satde ou servigos hospitalares, da formagdo em métodos de investi-
gacdo, da disseminac@o de boas praticas, do apoio e disponibilizagdo de
capacidade humana e logistica para a investigagdo, do apoio e facilitagdo
da colaboragao do hospital em projetos de investigagdo liderados por
terceiros e da promogao da participacdo em redes de investigacao;

d) Preparacgdo dos hospitais para situagdes de emergéncia ou de con-
tingéncia, como sejam epidemias, situagdes de catastrofe ou outras
ameagas de satide publica;

e) Contribuigao para a melhoria dos sistemas de informagao, de alerta
e de comunicagdo em satde existente no centro hospitalar, com especial
relevancia para as questdoes da monitorizagdo e vigilancia epidemiolo-
gica, avaliagdo e gestdo do risco, contribuindo para a constitui¢io e
desenvolvimento de uma base de evidéncia solida de suporte a decisdo
em saude ao nivel institucional, local, regional e nacional;

f) Promogao de formas de gestdo da informagdo e do conhecimento
que potenciem a capacidade instalada em termos de comunicagdo, sis-
temas de informagdo e registo e formas de articulagdo que permitam o
desenvolvimento da base de conhecimento em satde publica e de formas
integradas de trabalho e investigagdo em saude;

2.2 — Apoiar ou assegurar o planeamento, criagdo e desenvolvi-
mento, gestdo, manutengdo e processos de melhoria da qualidade dos
seguintes dados:

a) Registos hospitalares decorrentes da atividade assistencial, in-
cluindo a participacdo do hospital em registos nacionais, como os de
investigagdo, os do registo oncoldgico, do registo de malformagdes
congénitas, do registo de acidentes, entre outros existentes ou a criar;

b) Dados clinicos, respeitante a literacia informatica e ontologica, bem
como estatistica, dos profissionais de satide que promova a utilizagao
adequada e rigorosa dos sistemas de informacéo, a interpretacdo de
dados e das suas analises estatisticas.

2.3 — Desenvolver ou promover a formagao dos profissionais de
saude do centro hospitalar em metodologia e competéncias técnicas e
cientificas de investigacdo, no ambito da investigagdo em saude, em
servicos de satide e avaliagdo de tecnologia no contexto hospitalar, e em
articulagdo com as orientagdes decorrentes da legislagdo em vigor e da
Comissao de Etica do Centro Hospitalar e de forma integrada.

2.4 — Propor, gerir e colaborar em programas de intervengdo no
ambito da prevengdo, promogao e protecdo da saude.

3 — Em consonancia com as atribuigdes e fungdes propostas em cada
hospital, o Servigo de Investiga¢do, Epidemiologia Clinica e de Satde
Publica Hospitalar podera integrar os seguintes grupos profissionais que
poderao, se o conselho de administragdo assim o determinar, acumular
fungdes com as de outros servigos:

a) Médicos especialistas com experiéncia em Investigacdo Clinica,
Epidemiologia ou Saude Publica de entre quem sera nomeado aquele
com a fun¢ao de diregdo do servigo;

b) Enfermeiros, Bioestatistas, ou outros profissionais com forte com-
ponente de formag@o em analise de dados, Engenheiros Informaticos e
de Sistemas de Informagéo;

¢) Técnicos da area Ambiental, tais como Técnicos de Satde Am-
biental, Engenheiros do Ambiente, Técnicos de Higiene e Seguranga
no Trabalho;

d) Outros profissionais tais como Nutricionistas, Psicologos, Técnicos
do Servigo Social, e outros.

4 — O Servigo de Investigagao, Epidemiologia Clinica e de Satde
Publica Hospitalar deve dispor de instalagdes e equipamentos proprios
e adequados as atribui¢des que visa prosseguir e a natureza dos dados
e da informagao recolhida e tratada, em conformidade com a lei e com
as politicas de gestdo da informagéo vigentes no hospital ou centro
hospitalar onde esta incluido.
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5 — Os centros e unidades hospitalares devem reformular o seu re-
gulamento interno para prever a existéncia do Servico de Investigagao,
Epidemiologia Clinica e de Saude Publica Hospitalar, sua responsabili-
dade, orgénica e relagdes com os 6rgaos diretivos e restantes unidades,
até 180 dias apds a entrada em vigor do presente despacho.

6 — Cada Servico de Investigagdo, Epidemiologia Clinica e de Satide
Publica Hospitalar deve entrar em funcionamento até 31 de dezembro de
2015, nos Hospitais, Centros Hospitalares ou Unidades Locais de Satde
dos Grupos III e IV, previstos na Portaria n® 82/2014 de 10 de abril, e até
30 de junho de 2016 nos restantes Grupos da mesma Portaria.

24 de junho de 2015. — O Secretario de Estado Adjunto do Ministro
da Saude, Fernando Serra Leal da Costa.
208747145

Gabinete do Secretario de Estado da Saude

Despacho n.° 7217/2015

A Servigos Partilhados do Ministério da Saude, E. P. E.
(SPMS, E. P. E.), tem por missdo centralizar, otimizar e racionalizar a
aquisi¢ao de bens e servicos e disponibilizar servigos de logistica, pos-
suindo atribui¢des em matéria de estratégia de compras, procedimentos
pré-contratuais, contratagdo publica, logistica interna, pagamentos e
monitorizagdo de desempenho.

Por forga do disposto no n.’ 5 do artigo 4.° do Decreto-Lei n.° 19/2010,
na redacdo dada pelo Decreto-Lei n.° 108/2011 de 17 de novembro, a
SPMS, E. P. E., ¢ considerada central de compras.

No ambito das suas competéncias, a SPMS, E. P. E., levou a efeito
0 concurso publico para a celebragdo de contratos piblicos de apro-
visionamento (CPA) com vista ao fornecimento de NUTRICAO PA-
RENTERICA, publicitado no Didrio da Republica, 2.* série, n.° 19,
de 28/01/2015 e no Jornal Oficial da Unido Europeia n.° 2015/S
022-035429 de 31/01/2015.

Assim, e nos termos do n.° 10 do artigo 4.° do Decreto-Lein.® 19/2010,
na redagao conferida pelo Decreto-Lein.® 108/2011, de 17 de novembro,
determina-se:

1 — A Servigos Partilhados do Ministério da Saude, E. P. E.
(SPMS, E. P. E.), divulga, através do Catalogo de Aprovisionamento
Publico da Satde (Catalogo), no site www.catalogo.min-saude.pt, todas
as caracteristicas dos produtos abrangidos por contratos publicos de
aprovisionamento (CPA), que estabelecem as condigdes de fornecimento
de NUTRICAO PARENTERICA.

2 — E obrigatoéria a aquisi¢do ao abrigo dos CPA constantes do
Anexo ao presente Despacho, para as Institui¢des e Servigos do Servigo
Nacional de Satde e Regides Autonomas, salvo dispensa conferida por
despacho do membro do Governo responsavel pela area da satde.

3 — A aquisigdo deve ser feita nos termos do artigo 259.° do Codigo
dos Contratos Publicos, com respeito do critério do mais baixo prego
unitario e das clausulas 17.* e 18.* do caderno de encargos.

4 — As instituigdes e servigos do Servigo Nacional de Saude, bem
como os fornecedores, devem registar trimestralmente, no modulo apro-
priado do Catalogo as aquisigdes e as vendas, respetivamente.

5 — Os CPA celebrados ao abrigo do CP 2015/4 tém a duracédo de
um ano, sendo prorrogados até ao limite maximo de trés anos, salvo se,
apo6s o 1.° ano, for denunciado por qualquer das partes com antecedéncia
minima de 60 dias.

6 — Todas as alteragdes as condi¢des de aprovisionamento entram em
vigor no dia seguinte ao da respetiva autorizagdo pela SPMS, E. P. E.,
que as publicam no Catalogo.

7 — O presente Despacho produz efeitos a partir da data da sua
assinatura.

24 de junho de 2015. — O Secretério de Estado da Saude, Manuel
Ferreira Teixeira.

Catalogo de Aprovisionamento Publico da Saude

ANEXO AO DESPACHO - RESUMO

Situagao dos Arligos: Passou para o Catalogo
Concurso 2015/4 - NUTRICAO PARENTERICA

Artigos Propostos

Artigo Fornecedor N°Contr.Pub.Aprov.
A5039 - AA. 10 G/L N + GLUCOSE 240 B. Braun Medical Lda / Prop.N°: 6467 2015004/13/0028
GIL + ELECTROLITOS [SOL INJ;1000
ML
AS041-AA. 129 GILN[SOLINJ; 500 Fresenius Kabi Pharma Portugal Lda / Prop.N°:  2015004/51/0001
ML] 6439
A5042 - AA. 152 15,2 G/L N [SOL INJ; B. Braun Medical Lda / Prop.N°: 6467 2015004/13/0067
100 ML) Baxter-Médico Farmacéutica Lda / Prop N 2015004/110/0062

6579
A5044 - AA. 15.4 G/L N [SOL INJ; 500 B. Braun Medical Lda / Prop.N°: 6467 2015004/13/0029
M
AS045 - AA. 158 GILN + B. Braun Medical Lda / Prop.N°: 6467 2015004/13/0030

ELECTROLITOS [SOL INJ; 500 ML]

A5075 - AA. 5.75 GIL N + GLUCOSE 50  Fresenius Kabi Pharma Portugal Lda / Prop.N®:  2015004/51/0002
GIL + ELECTROLITOS [SOL INJ; 500 ML] 6439
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Arti Pre

Artigo
A5099 - AA. 9 G/LN+GLU 110 G/L +
LIPI 40 GIL + ELECT [EMUL INJ; 1500
ML]
A5102 - A.A. 9.3 G/L N [SOL INJ; 100 ML]
A5103 - AA. 9.3 GIL N [SOL INJ; 500 ML]
A5108 - ALANINA-GLUTAMINA 200
MG/ML [SOL INJ; 100 ML]

A5144-A. A 66299IN (9,92 135gN)
+ GLUCOSE + LIPIDOS [1250 a 1500 ML]

A5145-A.A.7,9a8,19IN (39524059
N) [Sol inj; 500 mi]

A5146-A.A. 15821629/ N (7,9a8,19
N) [Sol. Inj; 500 mi]

AS147-A. A 46257 gIN(92a114g
N) + GLUCOSE + ELECT [Sol inj; 2000
ML

A5148-A.A.8a9gIN (7.89a9gN)+
GLUCOSE + LIPIDOS 986 a 1000 ML]

A5149-A. A . 8a825¢g/IN (1521659
N) + GLUCOSE + LIPIDOS [1875 a 2000
ML

A5150-A.A.8gIIN(5a7.89gN)+

GLUCOSE + LIP + ELECT [625 a 986 ML]

AS5151-A A.542669IN(66a68g
N) + GLU + LIPI + ELECT [1000 a 1250
ML)

A5152-A.A.7a8gIN(10a119gN)+
GLU + LIPI + ELECT [1250 a 1500 ML]

A5153-A.A.5,3a54 g/l N (10,12 10,9)
+GLU + LIPI + ELECT [1875 a 2053 ML]

A5154 -A. A.53a54 g/l N (13,5 a 13,6)
+GLU + LIPI + ELECT [2500 a 2566 ML]

AS155-A A 7a8GILN (13921576 G
N) + GLU + LIPI + ELECT [1875 a 2000
ML

A5156-A.A.3.75A51glN (54 26,15
gN)+G +L +E [Adm PERIF; 1206 a
1500 ML)

AS157-A.A.375A51gIN(9a115g
N)+G +L +E [Adm PERIF.; 1904 a 2500
ML

A5158 -A.A.66a99g/N(132a1359
N) + GLUCOSE + LIPIDOS [1500 a 2000
ML

A5159-A.A.3,75A 5,19l N (7,2a8,63
gN)+G +L +E [ADM PERIF.; 1448 a
2000 ML)

A5250 - AA. 152 15,2 G/L N [SOL INJ;
250 ML)

A5251-AA. 829 GILN (32245GN)+
GLU + LiPI + ELECT [400 a 500 ML]

A5252 - AA.9 GILN +GLU 110 GIL +
LIPI 40 G/L + ELECT [EMUL INJ; 1000

A5253 - AA. 9 GIL N + GLU + LIPI [2000
ML)

1560 - LIPIDOS 100 MG/ML [EMUL INJ;
500 ML]

L561 - LIPIDOS 200 MG/ML [EMUL INJ;
100 ML]

1562 - LIPIDOS 200 MG/ML [EMUL INJ;
50 ML)

1563 - LIPIDOS 200 MG/ML [EMUL INJ;
500 ML]

M1004 - MULTIVITAMINAS
HIDROSSOLUVEIS + ACIDO FOLICO
[POSOL INJ]

M1006 - MULTIVITAMINAS
LIPOSSOLUVEIS ADULTO [EMUL INJ;
10ML]

M1007 - MULTIVITAMINAS
LIPOSSOLUVEIS INFANTIL [EMUL INJ;
10 ML

M950 - MULTIVITAMINAS + ACIDO
FOLICO [IM/IV; FIAMP]

0936 - OLIGOELEMENTOS ADULTO
[SOL INJ; 10 ML]

0938 - OLIGOELEMENTOS
ADULTO/PEDIATRICO [SOL INJ; 10 ML]

0939 - OLIGOELEMENTOS
PEDIATRICO [SOL INJ; 10 ML]

P147 - PIRIDOXINA (VIT.B6) [300MG; 2
ML; IM-IV;F/AMP]

T68 - TIAMINA (VIT.B1) [100 MG; 2 ML;
FRS/AMP;IM-IV]

Fornecedor

Baxter-Médico Farmacéutica Lda / Prop.N°:
6579

Fresenius Kabi Pharma Portugal Lda / Prop.N°:
6439

Fresenius Kabi Pharma Portugal Lda / Prop.N°
6439

Fresenius Kabi Pharma Portugal Lda / Prop.NC:
6439

B. Braun Medical Lda / Prop.N°: 6467
Fresenius Kabi Pharma Portugal Lda / Prop.N°:
6439

B. Braun Medical Lda / Prop.N°: 6467
Fresenius Kabi Pharma Portugal Lda / Prop.N°:
6439

B. Braun Medical Lda / Prop.N°: 6467
Fresenius Kabi Pharma Portugal Lda / Prop.N°:
6439

Baxter-Médico Farmacéutica Lda / Prop.N°:
6579

Fresenius Kabi Pharma Portugal Lda / Prop.NC:
439

Baxter-Médico Farmacéutica Lda / Prop.N°:
6579

B. Braun Medical Lda / Prop.N°: 6467
Fresenius Kabi Pharma Portugal Lda / Prop.N°:
6439

B. Braun Medical Lda / Prop.N°: 6467

Fresenius Kabi Pharma Portugal Lda / Prop.N°:
6439

B. Braun Medical Lda / Prop.N°: 6467
Baxter-Médico Farmacéutica Lda / Prop.N°
6579

B. Braun Medical Lda / Prop.N°: 6467

Fresenius Kabi Pharma Portugal Lda / Prop.N°:
6439

Baxter-Médico Farmacéutica Lda / Prop.N°
6579

B. Braun Medical Lda / Prop.N°: 6467
Fresenius Kabi Pharma Portugal Lda / Prop.N°:
6439

B. Braun Medical Lda / Prop.N°: 6467

B. Braun Medical Lda / Prop.N°: 6467
Fresenius Kabi Pharma Portugal Lda / Prop.NC:
6439

Baxter-Médico Farmacéutica Lda / Prop.N°:
6579

B. Braun Medical Lda / Prop.N°: 6467
Fresenius Kabi Pharma Portugal Lda / Prop.N°
6439

Baxter-Médico Farmacéutica Lda / Prop.N°
6579

Fresenius Kabi Pharma Portugal Lda / Prop.NC:
6439

Baxter-Médico Farmacéutica Lda / Prop.N°
6579

B. Braun Medical Lda / Prop.N°: 6467
Fresenius Kabi Pharma Portugal Lda / Prop.NC:
6439

Baxter-Médico Farmacéutica Lda / Prop.N°:
6579

B. Braun Medical Lda / Prop.N°: 6467
Fresenius Kabi Pharma Portugal Lda / Prop.N°:
6439

Baxter-Médico Farmacéutica Lda / Prop.N°
6579

Baxter-Médico Farmacéutica Lda / Prop.N°:
6579

B. Braun Medical Lda / Prop.N°: 6467

B. Braun Medical Lda / Prop.N°: 6467
Fresenius Kabi Pharma Portugal Lda / Prop.NC:
6439

Baxter-Médico Farmacéutica Lda / Prop.N°:
6579

B. Braun Medical Lda / Prop.N°: 6467

B. Braun Medical Lda / Prop.N°: 6467
Fresenius Kabi Pharma Portugal Lda / Prop.N°
6439

Fresenius Kabi Pharma Portugal Lda / Prop.N°:
6439
Fresenius Kabi Pharma Portugal Lda / Prop.N°:
6439

Fresenius Kabi Pharma Portugal Lda / Prop.N°
6439

Baxter-Médico Farmacéutica Lda / Prop.N°
6579
B. Braun Medical Lda / Prop.N°: 6467

Fresenius Kabi Pharma Portugal Lda / Prop.NC:
6439

Fresenius Kabi Pharma Portugal Lda / Prop.N°:
6439

Labesfal-Laboratorios Almiro SA / Prop.N°
6574

Labesfal-Laboratorios Almiro SA / Prop.N°:
6574

N°Contr.Pub.Aprov.
2015004/110/0059
2015004/51/0003
2015004/51/0004
2015004/51/0005

2015004/13/0032
2015004/51/0006

2015004/13/0033
2015004/51/0007

2015004/13/0034
2015004/51/0008

2015004/110/0063
2015004/51/0009
2015004/110/0058

2015004/13/0035
2015004/51/0010

2015004/13/0037

2015004/13/0036
2015004/51/0011

2015004/13/0038
2015004/110/0053

2015004/13/0039
2015004/51/0012

2015004/110/0056
2015004/13/0041
2015004/13/0040
2015004/51/0013
2015004/13/0042
2015004/13/0043
2015004/51/0014
2015004/110/0057
2015004/13/0044
2015004/51/0015

2015004/110/0054

2015004/51/0016

2015004/110/0060

2015004/13/0045
2015004/51/0017
2015004/110/0055
2015004/13/0068

2015004/51/0024

2015004/110/0069

2015004/110/0061
2015004/13/0047
2015004/13/0048
2015004/51/0018

2015004/110/0064

2015004/13/0049
2015004/13/0050

2015004/13/0051
2015004/51/0019

2015004/51/0020

2015004/51/0021

2015004/51/0022

2015004/110/0065
2015004/13/0052
2015004/51/0023
2015004/51/0025
2015004/107/0026

2015004/107/0027
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