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Definigoes e Acronimos

Descricao

Beneficiario Intermediario, nos termos do
estabelecido no artigo 9.2 do Decreto-Lei n.2
29-B/2021.

Beneficiario  Final, nos termos do
estabelecido no artigo 9.2 do Decreto-Lei n.2
29-B/2021.

ccp Cddigos dos Contratos Publicos

EMRP ou Recuperar Portugal Estrutura de missdo Recuperar Portugal,
criada pela Resolugao do Conselho de

Ministros n.2 46-B/2021.

Orientacdo Técnica, estabelecida pela ACSS,
tendo em vista assegurar a execu¢ao mais
eficaz e eficiente dos Investimentos - artigo

6.2 do Decreto-Lei n.2 29-B/2021.

Plano de Recuperacgao e Resiliéncia

Plano Nacional de Saude Mental

Servigos Locais de Saude Mental

Servigo Nacional de Saude

Unido Europeia
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Preambulo

A 29 de julho de 2022, a Administracdo Central do Sistema de Saude, I.P. procedeu a publicacao
da Orientagdo Técnica n? 06/C01-i03/2022, na qualidade de Beneficidrio Intermediario do
Investimento RE-C01-i03 — Conclusdo da Reforma da Saude Mental e implementacdo da
Estratégia para as Deméncias, que se enquadra na meta i3.03 —Requalificar as instalacdes dos
Servigos Locais de Saude Mental existentes intervindo na 82, 92 e 102 entidade; , prevista no

Plano de Recuperacgado e Resiliéncia (doravante PRR).

Sucede que, para efeitos de incremento da execucdo dos projetos do PRR, verificou-se a
necessidade de alterar a metodologia de pagamento do apoio financeiro do Beneficiario
Intermediario aos Beneficidrios Finais, nomeadamente quanto a modalidade do pedido de

pagamento a titulo de adiantamento, prevista no ponto 9 da Orientacdo Técnica.

A suprarreferida alteragdo consubstancia-se num aumento do limite maximo de 13% do valor
total do apoio PRR previsto no contrato de financiamento para 25%, sendo processado apds a

aceitacao dos Termos da decisdo comunicada, conforme descrito no ponto 9

REPUEBLICA Financiado pela
4 PORTUGUESA - Unido Europeia
NextGenerationEU

SAUDE



Plons de Ascuperagds
o Busibiincie

Sumario Executivo

A presente Orientacdo Técnica (OT) insere-se no ambito da Reforma da Saude Mental cuja
concretizacdo se pretende implementada através do Investimento RE-C01-i03 — Conclusdo da
Reforma da Saude Mental e implementagdo da Estratégia para as Deméncias, mais precisamente
na submedida i3.03: Requalificar as instalagGes dos Servicos Locais de Saude Mental existentes
enquadrados na Componente 1 do Plano de Recuperagdo e Resiliéncia (PRR), negociado entre o
Estado Portugués e a Comissdo Europeia e aprovado em 16 de junho de 2021. Neste contexto,

e considerando que:

e Nos termos do disposto na alinea b) do n.2 5 do artigo 9.2 do Decreto-Lei n.2 29-B/2021,
de 4 de maio, a Administracdo Central do Sistema de Salde, I.P. (ACSS, I.P.) constitui-se
como «Beneficiario Intermedidrio», porquanto é a entidade publica globalmente
responsdvel pela implementacao fisica e financeira de diversas reformas e investimentos
inscritos na Componente 1 do PRR;

e Foi assinado o contrato de financiamento entre a ACSS, I.P. e a Estrutura de Missdo
Recuperar Portugal no dia 24 de agosto de 2021, no qual se prevé a concessdo do apoio
financeiro destinado a financiar a realizacdo da reforma com o cédigo RE-r02 designada
por “Reforma da Saude Mental” e do Investimento com o cddigo RE-C01-i03 designado
por “Conclusdo da Reforma de Saude Mental e implementacdo da Estratégia para as
Deméncias”; a ACSS, I.P. procede a publicacdo da presente OT, nos termos do disposto no

n.2 3 da cladusula 2.2 do contrato de financiamento assinado entre a EMRP e a ACSS, I.P., a fim de
dar integral cumprimento do principio da transparéncia e prestacdo de contas, que determina a
aplicacdo a gestdo dos fundos europeus das boas praticas de informacdo publica dos apoios a

conceder e concedidos de avaliagdo dos resultados obtidos.

Assim, determina-se o seguinte:

1. Enquadramento Legal

No ambito do Next Generation EU, um instrumento extraordinario e temporario de recuperacgdo
elaborado pelo Conselho Europeu para mitigacdo dos graves impactos da pandemia nas
economias europeias, foi criado o Mecanismo de Recuperagdo e Resiliéncia no Regulamento

(UE) 2021/241, de 12 de fevereiro, e que enquadra o Plano de Recuperagio e Resiliéncia (PRR).
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A Componente 1 do Plano de Recuperacdo e Resiliéncia pretende reforcar a capacidade do
Servigo Nacional de Saude (SNS) para responder as mudancgas demograficas e epidemioldgicas
do pais, a inovagao terapéutica e tecnoldgica, a tendéncia de custos crescentes em salde e as

expetativas de uma sociedade mais informada e exigente.

No decorrer do ano de 2008, Portugal elaborou o Plano Nacional de Saude Mental (PNSM), que
dizia respeito a reforma dos servicos da saude mental. O referido plano procurava o
desenvolvimento de servigos de proximidade na comunidade, o encerramento de hospitais
psiquiatricos e desinstitucionalizacdo dos doentes crénicos residentes, a criacdo de equipas
comunitarias, a reconfiguracdo do sistema forense, a reabilitacdo e continuidade de cuidados e
a promocao e prevencgdo. Este plano necessita de uma forte implementagdo. A par deste facto,
a emergéncia da pandemia, provocada pela doenga COVID-19, veio agravar e reforgar de forma
muito significativa a necessidade urgente da implementac¢do da reforma da salde mental. E
nesse sentido, o PRR prevé a RE-r02: Reforma da saude mental, com a finalidade da sua

conclusdo.

Como suporte desta reforma, sera implementado um Investimento para a Conclusdo da Reforma
de Saude Mental e implementagdo da Estratégia para as Deméncias, com o objetivo de
contribuir para enfrentar os desafios com que o Pais se confronta no setor da Saude, agudizados
pelo impacto da pandemia COVID-19, e que exigem um SNS cada vez mais robusto, resiliente e

eficaz na resposta as necessidades em saude da populacdo, na saude mental em particular.

O Investimento RE-C01-i03 Conclusdo da Reforma de Saude Mental e implementacdo da

Estratégia para as Deméncias prevé, entre outras, a submedida, a saber:

¢ Meta i3.03 — Requalificar as instalagdes dos Servigos Locais de Saude Mental existentes

intervindo na 8¢, 92 e 102 entidade;

A submedida i3.03 visa aumentar a homogeneidade entre as instalagdes dos Servigos Locais de
Salde Mental em Portugal. Existem algumas unidades em boas condi¢Ges logisticas, mas grande
parte dos servigos tem condi¢des de qualidade e seguranca significativamente abaixo dos
restantes servicos dos hospitais gerais. Em 2008 foi langcado um programa de apoio a
requalificacdo de SLSM, nomeadamente para apoio ao desenvolvimento de servigos
comunitdrios, que teve um impacto aprecidvel em todo o territério nacional. No entanto, as
estruturas localizadas nos hospitais (ou em instalagdes fora dos perimetros hospitalares, como
ainda existem alguns servicos em Portugal) nunca foram alvo de um plano de requalificagdo,

pelo que existem sinais de deterioragao importantes, que afetam diretamente a prestagdo de
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cuidados. Simultaneamente, existe necessidade de realizar obras para a adequacgao dos servigos
as necessidades dos doentes. Assim, justifica-se plenamente um investimento na requalificacdo
de vdérios SLSM, que apresentam condi¢des inadequadas a uma prestacdo de cuidados dentro

dos padrdes atualmente exigiveis.

O objetivo da meta suprarreferida consiste na requalificagdo de 20 dos Servigos Locais de Saude
Mental existentes. Esta OT diz respeito a 82, 92 e 102 intervencdo a realizar, tendo sido
selecionados, em conjunto com a Coordenacdao Nacional das Politicas de Saude Mental, estes
projetos cujo estado de desenvolvimento e maturagao se encontram mais avanc¢ados, sendo que

as 10 requalificagcbes em falta serdo oportunamente objeto de nova OT.

Atente-se que o investimento em causa se encontra em linha com o recentemente aprovado

Decreto-Lei n.2113/2021, de 14 de dezembro, que estabelece os principios gerais e as regras da

organizacao e funcionamento dos servigos de saude mental.

2. Beneficiarios Finais

Os Beneficidrios Finais foram definidos tendo presente o Plano Nacional de Saude Mental
(PNSM), com o objetivo de requalificar instalacées dos Servicos Locais de Saude Mental
existentes em todo o pais, melhorando as condicGes logisticas e de humanizagdo. Este
investimento competira as E. P. E., integradas no SNS, enquanto pessoas coletivas de direito
publico de natureza empresarial, dotadas de autonomia administrativa, financeira e patrimonial,
operacionalizar todos os procedimentos que permitam concretizar, no ambito das
circunscricbes territoriais respetivas. Este investimento prevé a intervencdo em 20 SLSM. A
presente OT identifica a 82, 92 e 102 intervencgdo cujos projetos, como ja referido, se encontram

com estado de desenvolvimento e maturagdo mais avangado.

Assim, constitui-se como Beneficiarios Finais a presente OT:

* Centro Hospitalar de Setubal, E.P.E;
* Centro Hospitalar do Médio Tejo, E.P.E.;
* Hospital Garcia de Orta, E.P.E..

3. Operagoes a financiar

O Investimento RE-C01-i03 — Conclusdao da Reforma de Sadde Mental e implementacdo da

Estratégia para as Deméncias visa suportar a concretizacdo da Reforma da Saude Mental. A
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medida elencada na presente OT vai de encontro aos desafios que a Saude Mental enfrenta e

aos quais o PRR contribuira para dar resposta.

Os Beneficidrios Finais foram identificados com base num levantamento efetuado pela
Coordenacdo Nacional das Politicas de Satide Mental, prevista no Decreto-Lei n.2 113/2021, de

14 de dezembro, sendo que a justificacdo pode ser resumida da seguinte forma:

* Centro Hospitalar de Setubal, E.P.E.;

A Unidade de Ambulatério de Psiquiatria da Infancia e da Adolescéncia (UAPIA) do Centro
Hospitalar de Setubal, E.P.E. constitui uma unidade de referéncia de Psiquiatria da Infancia e da
Adolescéncia no distrito de Setubal, tornando-se essencial dispor de recursos necessarios para
assegurar uma resposta adequada a populacdo da sua drea de influéncia. Para tal é necessério
ampliar e melhorar os espacos dedicados ao atendimento de criancas e adolescentes,
segregando-os do atendimento de adultos do Servico de Psiquiatria do CHS, E.P.E., devido as
carateristicas e necessidades diferenciadas dos dois segmentos populacionais. A area da
implantac3o da intervenc3o é de 717,4 m? com um custo de construcdo de 1250€/m?, quanto a
remocdo do amianto do edificio haverd um custo de 100€/m?. Em termos globais estima-se um
investimento de 1.218.425,00€ (sem IVA), para a construgdo e equipamentos do edificio da nova

UAPIA, sendo que este valor inclui dotagdo financeira para estudos, projetos e fiscalizacdo.

* Centro Hospitalar do Médio Tejo, E.P.E.;

O projeto do Centro Hospitalar do Médio Tejo, E.P.E. tem por objetivo aumentar a capacidade
de resposta na area dos cuidados de saude mental de adultos, mas também na infancia e
adolescente, sendo para tal necessdario executar uma intervengao nas instalagdes da unidade de
Tomar que passa, em primeiro lugar, por ampliar a drea do atual espago de internamento,
aumentado a capacidade de resposta, garantindo uma melhor prestacdo de cuidados
assistenciais em saude mental ao doente agudizado, em condi¢Ges de acessibilidade e de
seguranca. Em segundo lugar é necessdria a criagdo de instalagdes apropriadas para o
desenvolvimento do Servico de Salde Mental para a Infancia e Adolescéncia, em estrutura

modelar anexa a unidade principal.

A intervencdo a efetuar consistird assim, na criacdo de 2 gabinetes individuais resultante da
divisdo de um gabinete existente, com porta fuga entre ambas as salas e remoc¢do de uma

parede divisdria, permitindo a ampliacdo da zona de internamento, acomodando mais 2 camas.
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O aumento de 2 camas permitira tratar, em média, mais 40 doentes por ano, considerando uma
demora média de 18,5 dias, o que permitira uma adequada capacidade de resposta as
necessidades do Centro Hospitalar do Médio Tejo, E.P.E.. A melhoria do espacgo cria também
condicbes para no futuro, se assim se justificar, alargar a capacidade de internamento para 28

camas.

A estimativa orcamental para a adaptacdao e ampliacdo das instalacdes de ambulatério e

internamento é de 43.062,50€.

O que se pretende com o reforco da capacidade de resposta na Psiquiatria da Infancia e
Adolescéncia é a criacdo de um espaco dedicado a Pedopsiquiatria que assegure toda a vertente
de ambulatdrio. A infraestrutura a construir tem uma érea Util de 265,80m? o que perfaz uma
drea bruta de 473,04m?, tendo um valor global de 591.300,00€ para a empreitada e cerca de

162.601,63€ para equipamentos.

Estima-se ainda um valor de 56.910,57€ para projetos e fiscalizagcdo da obra. Esta infraestrutura

permite realizar um total de 8.000 consultas por ano.

* Hospital Garcia de Orta, E.P.E.;

Na vertente da Psiquiatria da Infancia e Adolescéncia, o edificio apresenta limitacGes de
estrutura, de conservacdo e adequacdo para a prestacdo de cuidados de saude. As instalagGes
serdo requalificadas e nessa beneficiagdo os equipamentos e mobilidrio necessarios terdo um

valor estimado de 30.000,00€, sem IVA.

Ao nivel do Internamento do Servico de Psiquiatria e Saide Mental de Adultos o numero de
camas tem sido exiguo para os utentes com indica¢do para internamento psiquiatrico. Situacdo
agravada no atual contexto de pandemia, sendo necessario o internamento de doentes em
camas contratadas pelo Hospital. Assim, pretende-se proceder ao aumento de 8 camas no

internamento, passando das 27 camas atuais para 35 camas.

Por outro lado, a capacidade instalada do Servico ao nivel do ambulatério também se mostra
diminuta, sendo necessario dotar o Servico com mais 4 gabinetes de consulta, passando para 13

gabinetes, e a criagdo de Hospital de Dia de Psiquiatria.

Para a elaboragdo do projeto das intervencbes a realizar (Internamento, Consulta Externa e
Hospital de Dia), bem como a execu¢do da empreitada e aquisicdo de equipamento e mobilidrio

estima-se um custo de 1.015.000,00€.
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Em termos de resposta na comunidade no Concelho de Almada prevé-se a abertura de um novo
Hospital de Dia de Psiquiatria na Comunidade — Cuidados Integrados Reabilitativos de Almada
(CIRA). Para este efeito, a CdAmara Municipal de Almada procedeu a aquisicdo de 3 lojas que
foram cedidas ao HGO, E.P.E. através de contrato de comodato. Foi realizado projeto de
intervencdo nas 3 lojas com vista a sua adaptacdo e reconversao para as atividades de Hospital
de Dia na Comunidade, seguindo-se o langamento do processo de contratacdo da empreitada e

aquisicdo de equipamento, orcamentado em 325.568,00€, valor sem IVA.

Por fim, através da aquisicdao de uma antiga clinica de imagiologia, Clinica Oceano, pela Camara
Municipal do Seixal, e posterior contrato de comodato a favor do HGO, E.P.E., o PRR ird financiar
a elaboracdo de projeto de reconversdo e aquisicdo de equipamento e mobilidrio num valor

estimado de 155.000,00€ sem IVA.

4. Despesas elegiveis e nao elegiveis

Dando cumprimento ao disposto no artigo 17.2 do Regulamento (UE) 2021/241 do Parlamento
Europeu e do Conselho, de 12 de fevereiro, sdo elegiveis as despesas associadas a

procedimentos de contratacdo publica iniciados apds 1 de fevereiro de 2020.

Constituem despesas elegiveis todas as que se destinem exclusivamente a concretiza¢do dos
projetos e que se rejam pelos principios da boa administracdo, da boa gestdo financeira e da

otimizagdo dos recursos disponiveis, designadamente as realizadas com:

e Estudos e projetos;

e Trabalhos de empreitadas de obras publicas;

e Equipamento basico/clinico;

¢ Equipamento administrativo; o Mobilidrio e equipamento administrativo para equipar
gabinetes, zonas de receg¢do de utentes e sala de espera.

e Equipamento para a melhoria de sistemas de iluminag¢do e eficiéncia energética das
unidades de saude: o Substituicdo de equipamentos menos eficientes;

e Equipamentos médicos, hoteleiros e informaticos.

e Trabalhos de recuperacao:

o Pinturas, substituicdes de material e substitui¢cdes do sistema de chamada.
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O custo estimado apresentado para a presente OT resulta do custo da requalificagcdo dos 3
Servigos Locais de Saude Mental das entidades referidas no ponto 2, com uma area média de

1.200m? por cada servico, tendo em conta um preco médio de construc¢do de 1.250,00 € por m2.

O valor médio de construcdo estimado de 1.250,00€/m? para obras de requalificagdo em
servicos de salde mental, resulta do valor médio das intervencdes que tém chegado para analise
da ACSS, I.P., no ambito dos pedidos de autorizacdo para a realizacdo de investimento que
resultam do determinado pelo Despacho n.2 10220/2014, de 8 de agosto de servicos com
idénticos niveis de exigéncia e requisitos, em termos de obra, infraestruturas e caracteristicas
técnicas de revestimento. Resulta igualmente da evidéncia comparativa e know-how acumulado
da Unidade de Instalagcbes e Equipamentos (UIE) da ACSS, I|.P. relativamente a outras
intervencdes em servicos hospitalares mais exigentes em termos de infraestruturas técnicas e

requisitos de construcdo e que, por isso, tém um valor por m? mais elevado.

Sé podem ser consideradas elegiveis as despesas efetivamente pagas pelo Beneficiario Final e

validadas pela ACSS, I.P., na qualidade de Beneficidrio Intermediario.

Os procedimentos de contratacdao publica e contratos para construcdo nova e renovacgdo dos
edificios deverdo acautelar, a necessidade de cumprimento dos seguintes requisitos previstos
no ponto 7 e no contrato de financiamento estabelecido com a EMRP para o investimento

C01i03.

Por outro lado, constituem despesas nao elegiveis:

1. As despesas realizadas pelos Beneficidrios Finais no ambito de operagdes de locagao
financeira, de arrendamento ou de aluguer de longo prazo;

2. As despesas associadas a procedimentos de contratacdo publica anteriores a 1 de
fevereiro de 2020;

3. Custos normais de funcionamento dos Beneficiarios Finais, ndo previstos no
investimento contratualizado, bem como custos de manutencgdo e substituicdo e custos
relacionados com atividades de tipo periddico ou continuo;

4. Pagamentos em numerdrio, exceto nas situacdes em que se revele ser este o meio de
pagamento mais frequente, em fung¢do da natureza das despesas, e desde que num

quantitativo unitdrio inferior a 250 euros;

5. Despesas pagas no ambito de contratos efetuados através de intermedidrios ou
consultores, em que o montante a pagar é expresso em percentagem do montante

financiado pelo PRR ou das despesas elegiveis da operagao;
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6. Aquisicdo de bens em estado de uso;

7. Imposto sobre o Valor Acrescentado (IVA), recuperavel ou ndo pelos Beneficiarios Finais,
ndo obstante o disposto no artigo 16.2 do Decreto-Lei n.2 53-B/2021, de 23 de junho,
guando aplicavel;

8. Juros e encargos financeiros;

9. Fundo de maneio;

10. Despesas previstas no PRR que tenham sido objeto de financiamento por outros fundos

comunitarios.

5. Condigdes de atribuicao do financiamento

A taxa de financiamento do investimento é de 100% do valor global elegivel, até ao limite
maximo indicado no ponto 12. Considera-se valor global elegivel a soma dos valores das
despesas consideradas elegiveis, excluindo o imposto sobre o valor acrescentado (IVA) aplicavel,

sem prejuizo do disposto no artigo 16.2 do Decreto-Lei n.2 53-B/2021, de 23 de junho.

Os apoios a conceder revestem a forma de incentivo ndo reembolsavel.

6. Condi¢Oes de operacionalizagao do investimento

O investimento abrangido pela presente OT, que se destina ao reforgo dos servigos do SNS, ndo
esta sujeito ao normal procedimento concorrencial que caracteriza muitos dos investimentos do
PRR portugués. De acordo com o disposto do n.2 1 do artigo 14.2 do Decreto-Lei n.2 124/2011,
de 29 de dezembro, que aprova a lei organica do Ministério da Saude, a ACSS, I.P., tem por
missdo assegurar a gestdo dos recursos financeiros e humanos do Ministério da Saude e do SNS,
bem como das instalagdes e equipamentos do SNS, proceder a definicdo e implementagao de
politicas, normaliza¢do, regulamentagdo e planeamento em salde, nas dreas da sua
intervengdo, em articulagdo com as Entidades Publicas Empresariais supra referidas, integradas

no SNS.

As E. P. E., integradas no SNS, ao abrigo do disposto no artigo 18.2 do Decreto-Lei n.2 18/2017,
de 10 de fevereiro, sdo pessoas coletivas de direito publico de natureza empresarial dotadas de
autonomia administrativa, financeira e patrimonial, nos termos do regime juridico do setor

publico empresarial.
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Neste sentido, no respeitante a submedida i3.03 - Requalificar as instala¢des dos Servigos Locais
de Saude Mental existentes, identificou-se aquando da elaboracdo desta medida da
Componente 1 do PRR, as referidas E.P.E., como entidades publicas empresariais para
operacionalizar a submedida i3.03 — Requalificar as instala¢gdes dos Servicos Locais de Saude

Mental existentes, atendendo ao enquadramento previsto no Plano Nacional da Salide Mental.

Nado estando a mencionada submedida sujeita a abertura de concurso, os Beneficidrios Finais,
entenda-se, a referida E. P. E. estd dispensada da apresentacao de candidatura ao presente
apoio. Este mesmo apoio formaliza-se através da assinatura de contrato de financiamento entre
a ACSS, I.P. e as mencionadas E. P. E., que intervém na qualidade de Beneficiarios Finais, onde
se encontra acauteladas todas as obrigacOes e responsabilidades das partes conducentes ao

cumprimento dos objetivos do investimento.

7. Cumprimento do Principio de “nao prejudicar significativamente”

As operacdes apoiadas pelo PRR, no ambito da presente OT, devem respeitar requisitos previstos
no principio de «ndo prejudicar significativamente», ndo incluindo atividades que causem danos
significativos a qualquer objetivo ambiental na acecdo do disposto no artigo 17.2 do
Regulamento (UE) 2020/852 do Parlamento Europeu e do Conselho ex vi artigo 5.2 e 17.2 ambos
do Regulamento (UE) 2021/241 do Parlamento Europeu e do Conselho, de 12 de fevereiro,
assegurando o cumprimento da legislacdo ambiental aplicavel a nivel nacional e da Unido

Europeia, nas suas varias expressées, a saber

* Requisitos relativos as categorias de intervencdo definidas no ambito da Dimensdo
Verde. Neste sentido, a renovacado de infraestruturas de satde tera de dar cumprimento
ao Decreto-Lei n.2 101-D/2020, de 7 de dezembro, que estabelece os requisitos
aplicaveis a renovacdo de edificios, com o objetivo de assegurar e promover a melhoria
do respetivo desempenho energético, através do estabelecimento de requisitos
aplicaveis a sua modernizagdo e renovacdo. Este enquadramento legal implica que os
edificios intervencionados melhorem o seu comportamento térmico e a eficiéncia
energética. Atente-se que, de acordo com a Componente 1 do PRR e com Regulamento
(UE) 2021/241, de 12 de fevereiro de 2021, do Parlamento Europeu e do Conselho, os
requisitos de eficiéncia energética visam alcancar, em média, uma reducdo de pelo

menos 30% do consumo de energia primaria dos edificios existente.

REPUEBLICA Financiado pela
13 PORTUGUESA - Unido Europeia
NextGenerationEU

SAUDE



Plono de Ascupeoragda
« Busibinge

Saliente-se que os requisitos supra indicados, relativamente a melhoria do desempenho
energético dos edificios, deverdo ser incorporados nos procedimentos de adjudicacao
de contratos e ser assegurados nos cadernos de encargos.

Requisitos relativos a “economia circular”, incluindo a prevencao e a reciclagem de
residuos, devendo as obras ser promovidas nos termos do novo regime geral da gestao
de residuos e do novo regime juridico e do novo regime juridico da deposicao de
residuos em aterro aprovados pelo Decreto-Lei n.2 102-D/2020, de 10 de dezembro, que
transpds para a legislacdo nacional as Diretivas (UE) 2018/849, 2018/850, 2018/851 e
2018/852.

Nestes termos, deve ser assegurada a elaboracdo de um plano de prevencao e gestao
de residuos de construcgdo e demolicdo (RCD), que constitui condicdo de rececdo da obra
e cujo cumprimento, é demonstrado através da vistoria. Os operadores econdmicos
responsaveis pela intervencdo devem garantir que, pelo menos 70% (em peso) dos
residuos de construcdo e demolicdo ndo perigosos (excluindo os materiais naturais
referidos na categoria 17 05 04 na Lista Europeia de Residuos pela Decisdo
2000/532/CE) produzidos serdo preparados para reutilizacdo, reciclagem e recuperagio
de outros materiais, incluindo operagGes de enchimento usando residuos para substituir
outros materiais, de acordo com a hierarquia de residuos, recorrendo para o efeito a
operadores de gestdo de residuos devidamente licenciados, sempre que a legislagdo

nacional assim o exija.

8. Contratualizagao do apoio com os Beneficiarios Finais

Na sequéncia da publicacdo da presente OT, sera celebrado um contrato de financiamento de

concessao do apoio financeiro com os Beneficiarios Finais mencionados no ponto 2, em que se

estabelecerdo as obrigacGes e responsabilidades das partes.

9. Metodologia de pagamento do apoio financeiro do Beneficidrio

Intermediario aos Beneficiarios Finais

Os pagamentos do apoio financeiro a cada Beneficiarios Finais sdo processados pela ACSS, I.P., de

acordo com a seguinte sequéncia:

14

1) Processamento de um primeiro pagamento a titulo de adiantamento, apds a assinatura
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do contrato de financiamento.
2) Processamento de pagamentos a titulo de reembolso, contra a apresentacgdo de fatura.
3) Processamento de um ultimo pagamento a titulo de saldo final.

Estes pedidos de pagamento serdo validados pela ACSS, |.P. apés verificacdo da sua
conformidade face aos objetivos mencionados no ponto 1 e as despesas elegiveis mencionadas

no ponto 4.
9.1. CondigGes para os pagamentos a titulo de adiantamento (PTA)

Com a celebragdo do contrato de financiamento com o Beneficiario Final, no qual é formalizada a
concessao do apoio financeiro, é processado o primeiro pagamento a titulo de adiantamento, no
montante correspondente a 25% do valor total do apoio PRR previsto no contrato de
financiamento, sendo transferido para a conta do IBAN identificado no contrato e pertencente ao

Beneficiario Final.

Uma vez observadas as condi¢Ges legais e regulamentarmente aplicaveis, a avaliacdo das
condicbes de processamento do adiantamento é efetuada pela ACSS, I.P., tendo em conta
ferramenta eletrdnica para o efeito de processamento do adiantamento, que automaticamente
fica disponivel logo que o o contrato de financiamento se encontre assinado. Nessa avaliagdo da
ACSS, I.P. é assegurada a regularidade das situacdes do Beneficiario Final para receber os fundos

PRR.

Em situagdes de natureza excecional justificadas pelo cumprimento das condi¢cdes de
fornecimento dos bens e servicos contratados ou de outras condi¢Ges especificas de execucdo
dos projetos, o limite maximo de 25% pode ser ultrapassado, mediante pedido devidamente
fundamentado apresentado pelo Beneficiario Final a ACSS, I.P. e aprovado pelo Conselho Diretivo.

Para este efeito, é disponibilizado um formulario eletrénico aos Beneficiarios Finais.

9.2. CondigGes para os pagamentos a titulo de reembolso (PTR) e pagamentos a
titulo de saldo final

Os pagamentos a titulo de reembolso sdo realizados com base em pedidos de pagamento
apresentados pelos Beneficidrios Finais, através do preenchimento de formuldrio eletrénico
disponibilizado para o efeito. Estes pedidos de pagamento serao validados pela ACSS, I.P. apds
verificacdo da sua conformidade face aos objetivos mencionados no ponto 1 e as despesas

elegiveis mencionadas no ponto 5.
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Os pagamentos a titulo de reembolso processam-se da seguinte forma:

a) No prazo de 30 dias Uteis, a contar da data de recec¢do do pedido de reembolso, a ACSS,
I.P. analisa o pedido de pagamento, delibera e emite a correspondente ordem de
pagamento ou comunica os motivos da recusa, salvo quando a ACSS, I.P. solicite
esclarecimentos adicionais relativos ao pedido de reembolso em analise, caso em que se
suspende aquele prazo;

b) Se, por motivos ndo imputaveis aos Beneficidrios Finais, seja impossivel proceder a
emissao do pedido de reembolso no prazo fixado na alinea anterior, a ACSS, I.P. emite um
pagamento a titulo de adiantamento;

c) O pagamento efetuado a titulo de adiantamento, nos termos da alinea anterior, é
convertido em pagamento a titulo de reembolso, através da validacdo do correspondente

pedido de pagamento em prazo ndo superior a 60 dias Uteis.

Os pagamentos sdo efetuados até ao limite de 95% do montante da decisdo de financiamento,
ficando o pagamento do remanescente (5%) condicionado a apresentagdo por parte dos
Beneficiarios Finais, do pedido de pagamento de saldo final e relatério final, confirmando a

execucdo da operac¢do nos termos da presente OT.

A identificacdo do pedido como final, e da respetiva modalidade, é da responsabilidade dos
Beneficiarios Finais, por preenchimento de um campo especifico constante do formulario do

pedido de pagamento.

Todos os pedidos de pagamento sao objeto de verificagdes administrativas efetuadas pela ACSS,
I.P., envolvendo tanto a verificacdo de aspetos formais como a verificagdo de documentos de

suporte a despesa apresentada.

De forma complementar as verificagbes administrativas serdo realizadas pela ACSS, I.P.
verificacGes no local com base na avaliagdo de risco e proporcionais face aos riscos identificados.

Estas estardo estruturadas da seguinte forma:

e Definicdo de uma amostra representativa do universo de operagdes;

e Verificagdes no local no encerramento de operagbes com investimentos
maioritariamente de natureza corpdrea;

e Elaboracdo do relatério técnico de visita;

e Comunicacdo dos resultados/conclusGes do Relatério aos Beneficiarios Finais,
estabelecendo, sempre que existam, recomendagdes e um prazo para regularizacao das

anomalias detetadas;
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e Demonstracdo pelos Beneficidrios Finais do cumprimento das recomendacbes e das

medidas adotadas para a corre¢ao das anomalias detetadas.

10.Redugdes e revogacoes

O pagamento pode ser suspenso até a regularizacdo ou a tomada de decisdo decorrente da

analise da situacdo subjacente, com os seguintes fundamentos:

a) Superveniéncia ou falta de comprovacdo de situagdo regularizada perante a
administracdo fiscal e a seguranca social, bem como de restituicdes no ambito dos
financiamentos;

b) Existéncia de deficiéncias no processo comprovativo da execucdo do investimento,
designadamente de natureza contabilistica ou técnica;

c) Nao envio, no prazo determinado, de elementos solicitados, salvo se for aceite a

justificacdo que venha, eventualmente, a ser apresentada pelo Beneficidrio Final;

d) Mudanga de conta bancaria do Beneficiario Final, sem comunicagdo prévia ao
Beneficiario Intermediario;

e) Superveniéncia das situacGes decorrentes de averiguacdes promovidas por autoridades
administrativas sustentadas em factos cuja gravidade indicie ilicitude criminal,

envolvendo a utilizagdo indevida dos apoios concedidos.

11.0brigac¢des dos Beneficiarios Finais

Na execugdo da submedida prevista na presente OT devem ser respeitados, em especial, os
principios da legalidade, da prossecu¢dao do interesse publico, da imparcialidade, da
proporcionalidade, da boa-fé, da tutela da confianca, da sustentabilidade e da responsabilidade,
bem como os principios da concorréncia, da publicidade e da transparéncia, da igualdade de
tratamento e da ndo discriminagdo, sem prejuizo do que sera acautelado pelas entidades no

contrato de financiamento entre a ACSS, I.P. e os Beneficiarios Finais.

As regras de contratagdo publica deverdo ser integralmente cumpridas na aquisicdo de bens ou

prestacdo de servigos junto de entidades terceiras.

De acordo com o disposto no n.2 2 do artigo 34.2 do Regulamento (UE) 2021/241 do Parlamento
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Europeu e do Conselho, de 12 de fevereiro, que criou o Mecanismo de Recuperagdo e Resiliéncia,

bem como Orientagdo Técnica n.2 5/2021, de 24 de agosto, emitida pela EMRP, designada por

“Guia de Informacdo e Comunicagdo para os Beneficiarios do PRR”, o Beneficidrio Final deve dar

cumprimento aos requisitos de informag¢do, comunicacao e publicidade relativamente a origem

do financiamento.

Devem ainda ser observadas as seguintes obrigacdes pelos Beneficidrios Finais:

a)

b)

g)

18

Executar as operacdes nos termos e condicdes definidos nesta OT até a data-limite de
31 de dezembro de 2023;

Prosseguir os objetivos e prioridades enunciadas no ponto 1, bem como as metas
guantitativas enunciadas no ponto 12;

Permitir o acesso aos locais de realizagdo do investimento bem como o acesso a
elementos e documentos necessarios ao acompanhamento e controlo da execugao;
Respeitar as despesas elegiveis previstas no ponto 4;

Conservar a totalidade dos dados e documentos relativos a realizacdo do investimento,
em suporte digital, durante o prazo fixado na legislacdo nacional e comunitaria
aplicaveis;

Manter as condicGes legais necessarias ao exercicio da sua atividade, bem como a sua
situacdo regularizada perante a ACSS, |.P., enquanto Beneficidrio Intermediario;
Denunciar acGes que ja tenham obtido financiamento por outro qualquer tipo de apoio,
devendo ser garantida inexisténcia de sobreposicdo de financiamentos comunitarios e
assegurada a devida pista de auditoria que permita identificar a necessaria segregacao
das a¢Oes apoiadas por outros financiamentos;

Cumprir os normativos em matéria de contratagdo publica;

Comunicar as alteragdes ou ocorréncias relevantes que ponham em causa os
pressupostos relativos a realizagdo do projeto;

Disponibilizar, nos prazos estabelecidos, os elementos que |he forem solicitados pelas
entidades com competéncias para o acompanhamento, avaliacdo de resultados,
controlo e auditoria;

Permitir o acesso aos locais de realizagdo das operagdes e aqueles onde se encontrem
os elementos e documentos necessarios ao acompanhamento e controlo do projeto

aprovado;
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I) Repor os montantes indevidamente recebidos e cumprir as san¢des administrativas
aplicadas;

m) Manter a sua situagao tributaria e contributiva regularizada perante, respetivamente, a
administracao fiscal e a seguranca social, a qual é aferida até ao momento de assinatura
do termo de aceitacdo ou de outorga do contrato, bem como na altura do pagamento
dos apoios;

n) Ter um sistema de contabilidade organizada ou simplificada, de acordo com o
legalmente exigido;

o) Dispor de um processo relativo a operagdo, preferencialmente em suporte digital, com
toda a documentacado relacionada com a mesma devidamente organizada, incluindo o
suporte de um sistema de contabilidade para todas as transac¢des referentes a operagao;
p) Assegurar o fornecimento de elementos necessarios as atividades de monitorizagdo
e de avaliacdo das operacgdes e participar em processos de inquiricdo relacionados com

as mesmas.

12.Dotagao indicativa

A dotacdo do PRR alocada a presente OT é de 3.597.867,70€, distribuida pelos Beneficiarios

Finais do seguinte modo:

* Centro Hospitalar de Setubal, E.P.E. —1.218.425,00€; « Centro
Hospitalar do Médio Tejo, E.P.E. —853.874,70¢;
* Hospital Garcia de Orta, E.P.E. —1.525.568,00 €.

Esta atribuicdo foi elaborada com recurso ao levantamento das necessidades da entidade, tendo
por base o custo médio de construcdo por m? como detalhado no ponto 3, bem como os estudos
e planos funcionais tecnicamente validados pela Coordenagdo Nacional das Politicas de Saude

Mental, a qual incumbe o acompanhamento da execu¢do do Plano Nacional de Saude Mental.

13.Tratamento de Dados Pessoais

Todos os dados pessoais serdo processados de acordo com o Regulamento (UE) n.2 2016/679 do
Parlamento Europeu e do Conselho, de 27 de abril de 2016, relativo a protecdo das pessoas
singulares no que diz respeito ao tratamento de dados pessoais (RGPD) e com a Lei n.2 58/2019,

de 8 de agosto, que procede a sua execucao”.

REPUEBLICA Financiado pela
19 PORTUGUESA - Unido Europeia
NextGenerationEU

SAUDE



PRR

Plons de Ascuperagds
o Bsvibamvin

14.Pontos de contacto para informacgdes e esclarecimentos

A presente oT encontra-se disponivel nos seguintes sites:

https://recuperarportugal.gov.pt/candidaturas-prr/ e

http://www.acss.minsaude.pt/category/lista-da-homepage/prr-plano-de-recuperacao-

eresiliencia/#ttab _componente-1-sns.

A obtencdo de informacGes e o esclarecimento de duvidas sobre a presente OT sdo realizados,

em exclusivo, pelo contacto com a ACSS, I.P., através do e-mail prr@acss.min-saude.pt ou

contacto telefénico 217 925 800.

Victor Emanuel Marnoto Herdeiro, Presidente do Conselho Diretivo da ACSS, I.P.
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