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Definigoes e Acronimos

Descricao

Administracdo Central do Sistema de Saude,

I.P.

Ministério da Saude

Servico Nacional de Saude

Administracdo Regional de Saude, I.P.

Unidade Local de Saude, E.P.E.

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.

Estrutura de Missdo Recuperar Portugal,criada

EMRP ou Recuperar Portugal pela Resolugdo do Conselho de Ministros n.2

46-B/2021.

Nearly Zero Energy Building, é uma norma
estabelecida pela Diretiva (UE) 2018/844 do
Parlamento Europeu e do Conselho, de 30 de
maio de 2018, sobre o Desempenho

Energético dos Edificios.

Agrupamento de Centros de Saude

Unido Europeia

Sistema de Informacao
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A 16 de junho de 2023, a ACSS, I.P. procedeu a publicagdo do Aviso Convite n.2 13/C01-

Preambulo

i01/2023, na qualidade de Beneficiario Intermediario do Investimento C01-i01 — “Cuidados
de saude primdrios com mais respostas”, no qual se enquadra a meta i1.07 — Contruir novas
unidades/polos de satide, com necessidade de energia primdria pelo menos inferiores em 20%
ao padrdo NZEB, para substituir edificios desadequados, prevista no Plano de Recuperacdo e
Resiliéncia.

Atente-se que diversos Beneficidrios Finais identificados no AC n.2 11/C01-i01/2022 n3o
procederam a apresentacdo de candidatura, ou ndo obtiveram decisdo favoravel da
candidatura apresentada por parte da ACSS, I.P., porquanto ndo reuniam todas as condi¢des
necessarias para a sua aprovagdao, nomeadamente por ndo se encontrarem em estado de
maturidade suficiente, por ndo cumprirem todos os critérios de selegao previstos no referido
AC, entre outros. Neste sentido, procede-se, novamente, a identificacdo destas entidades
como Beneficiarios Finais no presente AC, por forma a permitir a apresentacdo de uma nova
candidatura, e a concretiza¢cdo da operacdo que se encontra identificada no PRR. Nesta senda,
e a fim de garantir o integral cumprimento das metas contratualizadas com a Comissdo
Europeia, procede-se a abertura da 2.2 fase do procedimento de analise e decisdo de

candidaturas dos Beneficiarios Finais identificados no presente Aviso Convite.

A 17 de agosto de 2023, a Administra¢do Central do Sistema de Salde, I.P. procedeu a primeira
republicacdo da presente Orientacdo Técnica n.2 13/C01-i01/2023, para altera¢cdo dos pontos

2,9,16 e anexo Il.

Sucede que ap0s a republicacdo do presente Aviso Convite, verificou-se necessario proceder a

reafectacdo de verbas, designadamente dos seguintes Beneficiarios Finais:

e Municipio de Braga - alteracdo da dotagao financeira para o projeto “Construcdo da

Unidade de Saude de Campus Vilar”;

e  Municipio de Arouca - alteragao da dotacdo financeira para o projeto “Construgdo da

Unidade de Saude de Arouca”;

e Municipio de Olhdo - alteracdo da dotacdo financeira para o projeto “Construcdo da

UCSP de Olhdo”;

e Municipio da Batalha - alteracdo da dotacdo financeira para o projeto “Constru¢éo do

Centro de Saude da Batalha”;
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e Municipio de Armamar - alteracdo da dotacdo financeira para o projeto “Construcdo

da Unidade de Saude de Armamar”;

e Municipio de Penafiel - alteracdo da dotacdo financeira para os projetos “Construgdo
da Unidade de Saude de Penafiel” e “Construgdo da Unidade de Saude das Termas de

S. Vicente”;

e Municipio do Porto - alteracdo da dotacdo financeira para o projeto “Construcdo da

Unidade de Saude de Azevedo Campanhd”.

Com a presente republicacdo, procede-se também a anulag¢do do projeto de construcdo da
nova Unidade de Saude de Anta, previsto para o Municipio de Espinho, no valor de
1.070.000,00¢€.

Deste modo, as alteracGes supramencionadas implicam a alteragdo da dotac¢do financeira
indicativa total do presente Aviso Convite, que passa a ser de 69.756.235,51 € ao invés de
61.286.697,95 €.

Adicionalmente, procede-se a prorrogacao do prazo para a apresentacao das candidaturas, até
ao dia 30 de outubro de 2023.

A presente republicacdo visa dar cumprimento ao principio da transparéncia e prestacdo de
contas, que determina a aplicacdo a gestdo dos fundos europeus das boas praticas de
informacéo publica dos apoios a conceber e concedidos e de avaliagdo dos resultados obtidos,

que se encontra previsto no Decreto-Lei n.2 29-B/2021, de 4 de maio.

Sumario Executivo

O presente Aviso Convite insere-se no ambito da Reforma dos Cuidados de Saude Primarios cuja
concretizacgdo se pretende implementada através do Investimento RE-C01-i01 — “Cuidados de
saude primarios com mais respostas”, enquadrado na Componente 1 do Plano de Recuperacédo
e Resiliéncia (doravante PRR), negociado entre o Estado Portugués e a Comissdo Europeia e
aprovado em 16 de junho de 2021.

Neste contexto, e considerando que:

e Nostermos 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 Saude, I.P. (doravante ACSS, I.P.)
constitui-se como «Beneficidrio Intermedidrio», porquanto é a entidade publica

globalmente responsavel pela implementacdo fisica e financeira de diversas reformas e
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de investimentos inscritos na Componente 1 do PRR;

e Foi assinado o contrato de financiamento entre a ACSS, I.P. e a Estrutura de Missao
«Recuperar Portugal» (doravante EMRP) no dia 17 de agosto de 2021, no qual se prevé
a concessao de um apoio financeiro destinado a financiar a realizacdo do Investimento
RE-C01-i01 designado por “Cuidados de Saude Primarios com Mais Respostas” e da
Reforma RE-r01 “Reforma dos Cuidados de Saude Primarios”;
A ACSS, I.P. procede a publicacdo do presente Aviso Convite, o qual é elaborado nos termos do
disposto no n.22 da cldusula 2.2 do contrato de financiamento assinado entre a EMRP e a ACSS,
I.P..
A operacionalizagdo do presente investimento sera realizada em diversas fases de execucgao.
A publicacdo do presente Aviso Convite é realizada no ambito da segunda fase de execucgao,
no qual sdo identificados os projetos de construcdo de novas unidades de saude que, a
presente data, se encontram em avangado estado de maturidade, a fim de dar integral
cumprimento as metas contratualizadas com a Comissdo Europeia.
Deste modo, e considerando que a meta i1.07 — Construir novas unidades/polos de saide, com
necessidades pelo menos inferiores em 20% ao padrdo NZEB, para substituir edificios
desadequados visa apoiar financeiramente a construcdo total de 100 novas unidades de saude,
no ambito do presente Aviso Convite encontra-se prevista a concretiza¢cdo de 30 projetos de

construcdo de novas unidades de saude.

Assim, determina-se o seguinte:

1. Descricao dos objetivos e prioridades do investimento

No ambito do Next Generation EU, um instrumento extraordindrio e temporario de recuperacao
elaborado pelo Conselho Europeu para mitigacdo dos graves impactos da pandemia nas
economias europeias, foi criado o Mecanismo de Recupera¢do e Resiliéncia através do

Regulamento (UE) 2021/241, de 12 de fevereiro, e que enquadra o PRR.

A Componente 1 do PRR pretende reforcar a capacidade do Servico Nacional de Saude (SNS)
para responder as mudancas demograficas e epidemioldgicas do pais, a inovacdo terapéutica
e tecnoldgica, a tendéncia de custos crescentes em salude e as expetativas de uma sociedade
mais informada e exigente.
Atualmente, o sistema de saude portugués enfrenta importantes desafios associados a
evolucdo das necessidades em salide e ao aumento das exigéncias e expectativas da populacéo,
nos quais se destacam os seguintes desafios:
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Il. Alteracdo dos padrdes de doenga;

I. Transicao demografica;

I1l. Mortalidade evitavel;

IV. Niveis de bem-estar e qualidade de vida;

V. Oinvestimento na promocdo da salde e na prevencgao da doenca;
VI. Fragmentacgado dos cuidados prestados;

VIl. Pagamentos diretos na saude.

A fim de responder a estes desafios, encontra-se em curso a reforma dos Cuidados de Saude
Primarios, que assenta na Lei de Bases da Saude, e segue uma abordagem transversal,
abrangente e integrada. Esta reforma pretende reforcar a resposta dos Cuidados de Saude
Primarios em todas as suas vertentes de intervencdo, designadamente, na promog¢ao da salde,
prevencdo da doenca, no diagndstico precoce, no tratamento adequado e na reabilitagdo. A
reforma dos Cuidados de Saude Primarios constitui um fator chave de moderniza¢do e um pilar
de sustentacdo de todo o SNS.

Como suporte desta reforma serd implementado o Investimento RE-C01-i01 - “Cuidados de
Saude Primarios com mais respostas”, contribuindo 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
populagdo. O objetivo do Investimento supra identificado é alargar os cuidados de saude
primarios e reforcar o seu papel central na resposta as necessidades da populagdo em matéria

de saude, no ambito da arquitetura global do Servigco Nacional de Saude.

O Investimento RE-CO1-i01 “Cuidados de Saude Primarios com mais respostas” prevé a seguinte

meta:

e {1.07 — Construir novas unidades/polos de saude, com necessidades pelo menos

inferiores em 20% ao padrdao NZEB, para substituir edificios desadequados.

Esta meta permite a renovac¢ao das instalagdes e dos equipamentos das unidades de saude,
aumentando a eficiéncia energética, assegurando condi¢Ges de acessibilidade, qualidade,
conforto e seguranca para utentes e profissionais, e adaptando-os aos novos modelos de
prestacdo de cuidados de satude. Encontrando-se prevista a meta para pedido de desembolso
de construcdo de 20 novas unidades de salde até 31 de dezembro de 2023, e 100 novas
unidades de saude (em acumulado) até 30 de junho de 2026.

As novas infraestruturas destinam-se a diferentes tipos de unidades funcionais dos Cuidados
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deSalde Primarios, ou abarcando diversas tipologias no mesmo espac¢o, podendo ainda
abranger os ACES e os demais servigos de salde neste ambito. Estas poderao vir a substituir

infraestruturas existentes, colmatar caréncias identificadas ou reforgar a rede atual.

2. Beneficiarios Finais

Para o efeito, constituem-se como Beneficiarios Finais:

e Municipio de Albufeira;

e Municipio de Almada;

e Municipio de Alpiarca;

e Municipio de Armamar;

e Municipio de Arouca;

e Municipio do Barreiro

e Municipio da Batalha;

e Municipio de Braga;

e Municipio do Cartaxo;

e Municipio de Gondomar;

e Municipio de Faro;

e Municipio de Lagos;

e Municipio de Leiria;

e Municipio de Loures;

e Municipio de Montemor-o-Novo;

e Municipio de Odivelas;

e Municipio de Olhdo;

e Municipio de Pagos de Ferreira;

e Municipio de Penafiel,

e Municipio do Porto;

e Municipio de Setubal;

e Municipio de Tavira;

e Municipio de Torres Vedras;

e Municipio de Vila do Conde;

e Unidade Local de Saude do Norte Alentejano.
Este investimento é coordenado a nivel nacional pela ACSS, I.P. e compete as ARS, I.P.,
enquantoinstitutos publicos integrados na administragdo indireta do Estado, dotados de
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autonomia administrativa, financeira e patriménio prdprio, ULS, E.P.E., enquanto pessoas
coletivas de direito publico de natureza empresarial, dotadas de autonomia administrativa,
financeira e patrimonial, bem como as Autarquias Locais, supra identificados, enquanto
pessoas coletivas territoriais dotadas de patriménio e finangas préprias, bem como as
Empresas Locais, acima identificadas, enquanto pessoas coletivas constituidas ou participadas
por municipios e associa¢des de municipios, os quais podem exercer, direta ou indiretamente,
uma influéncia dominante, que visam a prossecucdo de interesses das respetivas populaces,
operacionalizar todos os procedimentos que permitam concretizar, no ambito das
circunscricBes territoriais respetivas, a meta i1.07 — Construir novas unidades/polos de saude,
com necessidades pelo menos inferiores em 20% ao padrdao NZEB, para substituir edificios
desadequados, que integra o respetivo Investimento RE- C01-i01: “Cuidados de Saude

Primarios com mais respostas”.

3. Area geografica de aplicagio

O presente investimento tem aplicagdo em Portugal Continental.

Cada ULS, E.P.E., supra identificadas, atua na area em que sdo territorialmente competentes.
As Autarquias e Empresas Locais, supra identificados, atuam igualmente na 4drea

correspondente ao respetivo territério.

4. Objetivos Estratégicos

O Investimento RE-C01-i01: “Cuidados de Saude Primarios com mais Respostas” visa suportar
a concretiza¢do da Reforma dos Cuidados de Saude Primdrios.
Deste modo, a implementacdo do presente investimento, mediante a constru¢dao de novas
unidades de saude, visa contribuir para o cumprimento dos objetivos estratégicos da
Componente 1 do PRR, nomeadamente:
e Qualificar as instalacGes e os equipamentos dos centros de saude;
e Assegurar condi¢Oes de acessibilidade, qualidade, conforto e seguranca para utentes e
profissionais;
e Adaptar as instalagdes e equipamentos dos centros de salide aos novos modelos de
prestacdo de cuidados de saude;

e Corrigir assimetrias regionais e locais.

5. Despesas elegiveis e nao elegiveis
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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 realizadas pelos
Beneficidrios Finais, desde que contratualizadas com contratos assinados, apds 1 de fevereiro
de 2020.

Constituem-se despesas elegiveis todas as que se destinem exclusivamente a concretizagado dos
projetos e que se rejam pelos principios da boa administracdo, da boa gestao financeira e da
otimizacdo dos recursos disponiveis, designadamente:

a) Trabalhos de empreitada de obras publicas;

b) Trabalhos e fornecimentos necessarios as solucdes de acessibilidades e ao cumprimento
de critérios de eficiéncia energética e de consumo de energia primaria inferior em, pelo
menos, 20 % ao requisito NZEB, incluindo a respetiva certificagao;

c) PrestacGes de servicos conexas com as empreitadas, em especial relacionadas com a
elaboracdo de projetos, revisao de projetos, fiscalizacdo e coordenacgdo de seguranca da
obra;

d) Aquisicdo de equipamentos de saude no ambito dos cuidados de saude primarios, que
permitam adaptar e adequar as infraestruturas a um modelo de cuidados prestados por
equipas multidisciplinares, nomeadamente:

e Equipamento basico/ clinico;
e Equipamento administrativo (onde se inclui mobiliario);
e Equipamento informatico e de comunicagao.

e) Encargos com a publicitacdo do financiamento ao abrigo do PRR, no local das obras de
construgao do edificio financiado e, apds a conclusdo das obras, no préoprio edificio;

f) Atos notariais e de registo de que dependa a regular contratacao e garantia dos apoios.
Todos os investimentos apoiados tém em consideragdo os custos histdricos em intervengdes
similares em outras Unidades de Saude, bem como os custos estimados por m?, em cada regido.
Sé podem ser consideradas elegiveis as despesas efetivamente pagas pelo Beneficiario Final e
validadas pela ACSS, I.P., na qualidade de Beneficiario Intermediario, até a data-limite de 30
de junho de 2026.

Constituem despesas nao elegiveis:

1. As despesas realizadas pelos beneficiarios finais no ambito de operacGes de locagdo

financeira, de arrendamento ou de aluguer de longo prazo;

2. As despesas realizadas antes de 1 de fevereiro de 2020;

3. Custos normais de funcionamento do beneficidario, ndo previstos no investimento
contratualizado, bem como custos de manutencgdo e substituicdo e custos relacionados
com atividades de tipo periddico ou continuo;
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4. As despesas associadas a manutencgao de infraestruturas;

5. Os pagamentos em numerario, exceto nas situagdes em que se revele ser este o meio
de pagamento mais frequente, em fungao da natureza das despesas, e desde que num
quantitativo unitdrio inferior a 250 euros;

6. As despesas pagas no ambito de contratos efetuados através de intermediarios ou
consultores, em que o montante a pagar é expresso em percentagem do montante
financiado pelo PRR ou das despesas elegiveis da operacdo;

7. Aaquisicao de bens em estado de uso;

8. O Imposto sobre o Valor Acrescentado (IVA), recuperavel ou ndo pelo Beneficiario Final;

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

guando aplicavel;
9. Osjuros e encargos financeiros;
10.0 fundo de maneio;
11.As despesas que tenham sido objeto de financiamento por outros fundos

europeus.

6. Condig¢oes de atribuicdao do financiamento

A taxa de financiamento a conceder as operagdes aprovadas no ambito do presente Aviso é
de 100% do valor global elegivel, até ao limite maximo indicado no ponto 16. Considera-se
valor global elegivel a soma dos valores das despesas consideradas elegiveis, nos termos do
ponto anterior.

Os apoios a conceder no ambito do presente Aviso revestem a natureza de subvenc¢do nao
reembolsavel, assumindo a modalidade de reembolso de custos elegiveis efetivamente

incorridos e pagos pelo Beneficiario Final.

7. Condi¢Oes de operacionalizagao do investimento

O investimento abrangido pelo presente Aviso Convite, na sua segunda fase, destina-se ao
reforco dos servicos do SNS. De acordo com o disposto do n.2 1 do artigo 14.2 do Decreto-Lei

n.2124/2011, de 29 de dezembro, na sua atual redacdo, que aprova a Lei Orgéanica do

Ministério da Saude, a ACSS, I.P. tem por missdo assegurar o planeamento e gestdo dos
recursos financeiros do MS e do SNS, o planeamento dos recursos humanos e da malha de
instalacbes e equipamentos na area da saude, bem como a contratacdo da prestagdo de

cuidados em articulagdo com a Direcdo Executiva do Servico Nacional de Saude, I. P. (DE-SNS,
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As ARS, I.P. ao abrigo do disposto no artigo 1.2 do Decreto-Lei n.222/2012, de 30 de janeiro, na

I. P.).

sua atual redacdo, sdoinstitutos publicos integrados na administracdo indireta do Estado,
dotados de autonomia administrativa, financeira e patriménio préprio, cujas atribui¢des estao
consagradas no artigo 3.2 do mesmo Decreto-Lei. As ARS, |.P. tém por missdo assegurar o
planeamento regional dos recursos, numa ética de coordenacgdo intersectorial, promovendo a
coesdo territorial na drea da saude e desenvolvendo atividades no ambito da saude publica e
dos comportamentos aditivos e dependéncias.

As ULS, E.P.E., ao abrigo do disposto do artigo 63.2 do Decreto-Lei n.2 52/2022, de 4 de agosto,

sdo pessoas coletivas de direito publico de natureza empresarial dotada de autonomia
administrativa, financeira e patrimonial, nos termos do regime juridico do setor publico
empresarial.

As Autarquias Locais sdo pessoas coletivas territoriais dotadas de 6rgdos representativos,que
visam a prossecucdo de interesses préprios das respetivas populagées, conforme o dispostono
artigo 235.2 da Constituicdo da Republica Portuguesa (CRP). Estas entidades possuem
patrimdnio e finangas préprias, e as suas atribui¢cdes e organizagdo, bem como a competéncia
dos seus drgdos, sdo reguladas por lei, em harmonia com o principio da descentralizacdo
administrativa.

Nesse sentido, atente-se ao disposto na Lei n.2 50/2018, de 16 de agosto, que estabelece o

quadro da transferéncia de competéncias para os Municipios e para as entidades
intermunicipais, concretizando os principios da subsidiariedade, da descentralizacdo
administrativa e da autonomia do poder local. De acordo com o artigo 13.2 da Lei-quadro da
transferéncia de competéncias para os Municipios e para as entidades intermunicipais, é da
competéncia dos érgdos municipais participar no planeamento, na gestdo e na realizacdo de
investimentos relativos a novas unidades de prestacdo de cuidados de saude primarios,
nomeadamente da sua construgdo, equipamentos e manutengdo. Assim, e nos termos do

Decreto-Lei n.2 23/2019, de 30 de janeiro, que concretiza o quadro de transferéncia de

competéncias para os 6rgaos municipais e para as entidades intermunicipais no dominio da
saude, encontra-se a decorrer o processo de transferéncia destas competéncias.
Desta forma, no respeitante a meta i1.07 — Construir novas unidades/polos de satide, com
necessidades de energia primaria pelo menos inferiores em 20% ao padrao NZEB, para substituir
edificios desadequados, identificou-se aquando da elaborag¢do desta medida da Componente
1 do PRR, as ULS, E.P.E. e os Municipios e as Empresas Locais como as entidades responsaveis
por operacionalizar o referido Investimento no ambito da respetiva circunscricao territorial.
Os Beneficiarios Finais devem garantir que cada processo de candidatura a financiamento
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contém a informacdo e os elementos necessarios que constam no presente Aviso Convite.

A formalizacdo do apoio financeiro realiza-se através da assinatura de contrato de
financiamento entre a ACSS, I.P. e os Beneficiarios Finais, onde se encontram acauteladas
todas as obrigagGes e responsabilidades das partes conducentes ao cumprimento dos

objetivos do investimento.

8. Principio de “nao prejudicar significativamente”
As operagOes apoiadas pelo PRR, no ambito do presente AC, devem respeitar os
requisitos previstos no principio de “ndo prejudicar significativamente”, em

conformidade com o disposto no artigo 17.2 do Regulamento (UE) 2020/852 do

Parlamento Europeu e do Conselho ex vi artigo5.2 e 17.2 ambos do Regulamento (UE)

2021/241 do Parlamento Europeu e do Conselho, de 12 de fevereiro, nas suas varias
expressoes, a saber:

e Requisitos relativos as categorias de intervencdo definidas no ambito da
Dimensao Verde. Neste sentido, a construcdo de novas infraestruturas de saude
pressupde o cumprimento de elevados padrées de eficiéncia energética, que
irdo potenciar necessidades de energia primaria inferiores em, pelo menos, 20%

ao requisito NZEB, i.e., ao padrdo definido no Decreto-Lei n.2 101-D/2020, de 7

de dezembro. Este diploma legal estabelece os requisitos aplicaveis a concecdo
e renovacgao de edificios, com o objetivo de assegurar e promover a melhoria
do respetivo desempenho energético através do estabelecimento de requisitos
aplicdveis a sua modernizacdo e renovacdo, transpondo a Diretiva (UE)
2018/844 do Parlamento Europeu e do Conselho, de 30 de maio de 2018,
(Diretiva EPBD) relativa ao desempenho energético dos edificios;

e  Requisitos relativos a “economia circular”, incluindo a prevencdo e a reciclagem
de residuos, devendo as obras ser promovidas nos termos do novo regime geral
da gestaode residuos e do novo regime juridico da deposicdo 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 elaboragdo de um plano de prevencao e gestdo

de residuos de construcdo e demoli¢do (RCD), que constitui condicdo de rece¢do da obra

e cujo cumprimento é demonstrado através da vistoria, a promover nos termos do

artigo 394.2 do CCP. Os operadores econdmicos responsaveis pela intervencdo devem
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garantir que pelo menos 70% (em peso) dos residuos de construcdo e demolicdo nao

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 recuperacdo de outros materiais, incluindo operagdes 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 legislacdao nacional assim o exija.

9. Prazo, modo de submissao e procedimentos para apresentacao

das candidaturas

A apresentacdo das candidaturas, uma por cada construcdo é efetuada mediante o

preenchimento de formulario eletrénico préprio disponibilizado para o efeito, na plataforma

https://benef.recuperarportugal.gov.pt/siga-bf/app/Login.php, acompanhada dos seguintes

documentos:

14

1. Projeto (no minimo Projeto de Arquitetura, em fase de Estudo Prévio), apresentando

todas as pecas, escritas e desenhadas, tidas por necessarios a clarificagdo de:

1.1. Estabilizacdo do objeto de intervengao;

1.2. Limite da parcela a intervir;

1.3. Limite daintervencao;

1.4. Localizacdo especifica dos trabalhos a realizar (sobre peca desenhada),
acompanhada de respetiva legenda elucidativa;

1.5. Condicionantes ou constrangimentos que incidam sobre o local a intervir.

Em alternativa ao projeto de arquitetura na fase de estudo prévio, e a titulo excecional,

pode ser apresentado o estudo funcional, acompanhado de uma declaracdo de honra

subscrita pelo Beneficiario Final, que ateste que se encontram a ser encetadas ou

desenvolvidas as necessdrias diligéncias com vista a elaboragcdo do projeto de

arquitetura.

. Estimativa do custo da obra e prazo de execugao (calendarizagao);

. Pré-certificado energético valido, emitido por-Perito Qualificado, que ateste que a

construcao do edificio novo assegura as necessidades de energia primaria de pelo
menos, 20% superiores aos requisitos dos edificios com necessidades de energia quase
nulas ou Declaragdo sob compromisso, subscrita por técnico habilitado, em como o
projeto de execugdo observard os critérios 20% superiores aos requisitos dos edificios

com necessidades de energia quase nulas;

REPUBLICA Financlado pela
PORTUGUESA “ Unido Europeia

MextGenemtionEU

SAUDL



Plans da Aeuperag-Ss
L CTITE e

4. Documentacdo atualizada que comprove a situagao de titularidade do terreno ou do
edificio a intervencionar, ou outro titulo bastante, que permita afetar edifica¢des,
instalacdes e equipamentos objeto do financiamento aos fins e objetivos do respetivo
projeto;

5. Protocolo assinado entre o Beneficiario Final e respetiva ARS e/ou ULS (se aplicavel)
sobre o projeto a ser realizado que regula os termos da cooperac¢do entre as entidades,
designadamente a definicdo do Programa Funcional (o qual, caso ja exista, deve ser
anexo ao Protocolo), a aprovagdo técnica do Projeto e as modalidades de
acompanhamento de obra, bem como sobre o seu apetrechamento e sustentabilidade
apos a realizagcdo do investimento.

Ao abrigo deste Aviso Convite o prazo para a apresentacao das candidaturas decorre entre o

dia 19 de junho de 2023 e as 19h do dia 30 de outubro de 2023.

10. Critérios de sele¢ao

As candidaturas sdo avaliadas tendo por base os seguintes critérios de selegao:

a) Qualidade da Candidatura (CA)

b) Impacto da Candidatura (CB)
Cada critério de selecdo é pontuado em 1 (valoracdo insuficiente), 2 (valoragdo fraca), 3
(valoragdo bom), 4 (valoracdo muito bom) ou 5(valoragdo excelente), conforme referencial
de avaliacao infra.
A Classificacdo Final (CF) da candidatura é determinada de acordo com as seguintes
ponderagdes:

CF=CA*0,50+CB*0,50

Referencial de avaliagao:

o, Ponderagao
Critérios de . ¢
~ . Parametros de dos
Selegdo Descrigao . o s
avaliacao critérios
(%)
CA - Avalia a coeréncia, | 1- Insuficiente 50%
Qualidade da | racionalidade e | 2- Fraca

candidatura sustentabilidade econdmica da | 3- Bom
candidatura, bem como os | 4- Muito Bom
recursos da operacdo e | 5- Excelente
consequente adequagdo do
esforco de financiamento ao
impacto esperado em | 1- Insuficiente: A
resultado, através dos seguintes | candidatura ndo aborda
o critério ou ndo pode
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critérios:
e Adequacdo das
construcdes a
pertinéncia das

necessidades locais;

e Adocdo das melhores
tecnologias e boas
praticas,
nomeadamente em
termos de eficiéncia
energética e utilizacdo

sustentavel dos
recursos naturais, em
cumprimento do

principio de  “ndo
prejudicar
significativamente”.

ser avaliada devido a
informacgdes
incompletas.

2 - Fraca: A candidatura
aborda o critério, mas
existem fraquezas
significativas.

3 - Bom: A candidatura
aborda bem o critério,
mas verificam-se
algumas fraquezas.

4 - Muito Bom: A
candidatura aborda
muito bem o critério,
mas verifica-se um
pequeno nimero de
fraquezas.

5 - Excelente: A
candidatura aborda com
sucesso todos os aspetos
relevantes do critério.
Quaisquer fraquezas sdo
menores.

CB — Impacto
da
candidatura

Avalia o contributo global da
candidatura para a qualificacao
das novas unidades prestadoras
de cuidados de salde, para o
conforto e seguranca dos
utentes e dos profissionais de
salde e para a adaptacdo aos
novos modelos de prestacdo de
cuidados de saude, através dos
seguintes critérios:

e Mais-valia para as
populagdes, em termos
de melhoria do acesso e
reducdo de
desigualdades;

e Demonstragao do
contributo para os
objetivos estratégicos
do Plano de

1- Insuficiente
2- Fraca

3- Bom

4- Muito Bom
5- Excelente

1 - Insuficiente: A
candidatura n3o aborda
o critério ou ndo pode
ser avaliada devido a
informacgdes
incompletas.

2 - Fraca: A candidatura
aborda o critério, mas
existem fraquezas
significativas.

3 - Bom: A candidatura

50%
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Recuperagao e | aborda bem o critério,
Resiliéncia. mas verificam-se
algumas fraquezas.

4 - Muito Bom: A
candidatura aborda
muito bem o critério,
mas verifica-se um
pequeno nimero de
fraquezas.

5 — Excelente: A
candidatura aborda com
sucesso todos os aspetos
relevantes do critério.
Quaisquer fraquezas sao
menores.

Serdo selecionadas para financiamento as candidaturas que obtenham uma classifica¢do final
de mérito absoluto igual ou superior a 2,50 pontos (valoracdo suficiente) e que tenham

enquadramento no montantemaximo fixado no ponto 16 do presente Aviso Convite.

Em caso de empate sera utilizado como critério de desempate a data e hora da submissao das

candidaturas.

11. Procedimentos de andlise e decisdao das candidaturas

As candidaturas sao selecionadas de acordo com os critérios de selecdo previstos no presente

Aviso Convite.

Os Beneficiarios Finais sdo notificados das correspondentes propostas de decisdo das
candidaturas, designadamente quanto a eventual intengdo de indeferimento e aos respetivos
fundamentos, sendo o mesmo ouvido no procedimento, nos termos legais, efeito para o qual
éconcedido um prazo maximo de 10 dias Uteis, contado a partir da data da notificagdo atras

referida, para apresentar eventuais alega¢des em contrario.

A decisdo fundamentada sobre as candidaturas, que pode ser favoravel, desfavoravel ou
favoravel, mas condicionada a satisfacdo de determinados requisitos, é proferida pela ACSS,
I.P.até ao prazo 60 dias, prorrogaveis por mais 30 dias, a contar da data de encerramento do Aviso

Convite.

O mencionado prazo de decisdo suspende-se quando sejam solicitados ao Beneficidrio Final
quaisquer esclarecimentos, informagdes ou documentos, o que sé pode ocorrer uma vez. Em
casos excecionais, podera solicitar-se informacdo adicional sobre os esclarecimentos prestados, ou
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documentos apresentados, quando estes colidam com pressupostos da candidatura previamente
estabilizados — o que devera ser suprido num prazo maximo de 5 dias Uteis. A ndoapresenta¢do no
prazo de 15 dias Uteis dos esclarecimentos, informa¢des ou documentos solicitados,
determina que a andlise da candidatura prossegue apenas com os elementos disponibilizados,
podendo determinar o seu indeferimento, quando os elementos em falta sejam considerados
determinantes para uma decisdo favoravel, salvo motivo justificdvel ndo imputdvel ao

Beneficiario Final e aceite pela ACSS, I.P..

A decisdo é notificada ao Beneficidrio Final no prazo de 10 dias Uteis a contar da data da sua

emissao, conforme diagrama no Anexo |.

12. Metodologia de pagamento do apoio financeiro ao

Beneficiario Final

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

de acordo com a seguinte sequéncia:

1) Processamento de um primeiro pagamento a titulo de adiantamento, apés a assinatura

do contrato de financiamento.

2) Processamento de pagamentos a titulo de reembolso de despesas incorridas com a
realizacdo dos projetos, mediante informacdo relativa a execugdo financeira das
operagoes.

3) Processamento de um ultimo pagamento a titulo de saldo final, em sede de
encerramento do projeto, confirmando a execugdo da operag¢do nos termos do presente

Aviso Convite.

12.1. CondicOes para os pagamentos a titulo de adiantamento (PTA)

Com a celebragdo do contrato de financiamento com o Beneficiario Final, no qual é formalizada
a concessdo do apoio financeiro, conforme ponto 14 do presente AC, 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.

O pagamento do referido adiantamento é processado apds aceitacdo dos termos de decisao,
conforme previsto no ponto 14 do presente Aviso Convite e sera transferido para a conta do
IBAN identificado no contrato de financiamento e pertencente ao Beneficiario Final. Uma vez
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observadas as condic¢des legais e regulamentarmente aplicaveis, a avaliacdo das condi¢cées de
processamento do adiantamento é efetuada pela ACSS, I.P., tendo em conta a ferramenta
eletréonica para o efeito de processamento do adiantamento, que automaticamente fica
disponivel logo que o Beneficidrio Final tenha aceite a decisdo. Nessa avaliagdo da ACSS, I.P. é

assegurada a regularidade das situa¢des do Beneficiario Final para receber os fundos PRR.

Em situagGes de natureza excecional justificadas pelo cumprimento das condi¢des de
fornecimento dos bens e servigos contratados ou de outras condi¢Ges especificas de execucao
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 Beneficidrios Finais.

12.2. Condig¢Ges 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 Beneficiarios Finais, através do preenchimento de formulario eletrdnico
disponibilizado para o efeito. Estes pedidos de pagamento serdo 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.

Serdo concedidos pagamentos, mediante apresentacdo de listagens das despesas realizadas e
pagas, por rubrica, na qual constem nimero de conta e lancamento na contabilidade geral, a
descricdo da despesa, o tipo de documento e o documento justificativo do pagamento, o
numero do documento, o valor do documento, o valor imputado ao projeto, a data de emissao,

a identificacdo do fornecedor e o seu NIF, nos seguintes termos:

I. Os pedidos a titulo de reembolso, devem ter em anexo cdpias dos documentos de
despesa realizada e paga pelo Beneficidrio Final bem como cépias dos autos de medicdo
de trabalhos realizados, devidamente validados pela direcao de fiscalizacdo de
empreitada;

Os PTR devem processar-se da seguinte forma:

a) No prazo de 30 dias Uteis, a contar da data de rece¢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 andlise, caso em que
se suspende aquele prazo;
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b) Se, por motivos ndo imputaveis ao Beneficiario Final, seja impossivel proceder a emissdo
do pedido de reembolso no prazo fixado na alinea anterior, a ACSS, I.P. emite um
pagamento a titulo de adiantamento;

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

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

4) Atitulo de saldo final.

Os PTR sdo efetuados até ao limite de 95% do montante da decisdo de financiamento, ficando
0 pagamento do remanescente (5%) condicionado a apresentagao por parte do Beneficiario
Final do pedido de pagamento de saldo final e relatdriofinal, em sede de encerramento do
projeto, confirmando a execucao da operacdo nos termos do presente Aviso Convite.

Cada tipologia de pagamento (reembolso ou saldo final) corresponde a um pedido auténomo
a realizar pelo Beneficiario Final, através da plataforma SIPRR.

Os pedidos de PTR podem ser apresentados a todo o tempo, sendo obrigatéria a apresentacdo
de pelo menos um pedido PTR por semestre.

Os pedidos de PTR ndo podem ser inferiores a 10% do investimento elegivel total, exceto em
situagdes devidamente fundamentadas e autorizadas pelo Conselho Diretivo da ACSS, I.P.

Os pagamentos serao efetivados apds a verificacdo oficiosa da situagao tributdria e contributiva

regularizada perante, respetivamente, a administracdo fiscal e a seguranca social.

O projeto esta concluido, do ponto de vista fisico e financeiro, quando a despesa relativa a
componente de investimento estd totalmente executada e devidamente justificada e os
elementos exigidos ao Beneficidrio Final, em sede de encerramento do projeto, nomeadamente:

1. Ultimo pedido de reembolso;
2. Auto de rececdo proviséria da empreitada de obra publica ou documento equivalente;
3. Auto de aceitagdo para exploragdo por parte da ARS, |.P. respetiva, se aplicavel;

4. Certificado energético vélido, emitido por perito qualificado, que demonstre o
cumprimento da NZEB+20%;
5. Conta final da empreitada validada pela fiscalizacdo, nos termos do disposto no Cédigo
dos Contratos Publicos;
6. Licengca ou autorizacdo de utilizacdo, emitida pela respetivo Municipio, quando
aplicavel;
7. Certiddo de teor matricial do imével devidamente atualizada;
8. Certiddo de teor predial do imével devidamente atualizada ou, em alternativa, codigo
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de certiddo permanente para consulta;

Relatdrio de encerramento do projeto com a seguinte informacao:

9.1. Todo o historial do desenvolvimento do projeto e respetivo faseamento da
execucao;

9.2. Os desvios de desempenho face aos objetivos de desenvolvimento previstos
nacandidatura aprovada;

9.3. A descricdo exaustiva de todas as componentes de investimento e respetiva

quantificacdo, em termos fisicos e financeiros.

Os documentos supramencionados sao sujeitos a uma analise técnica, por parte do Beneficidrio

Intermediario, tomando por base o contrato de financiamento e os documentos que

testemunhem a evolugdo da execug¢do, com vista a formulagdo de proposta de encerramento

do projeto.

O projeto é encerrado apds analise da documentagdo prevista no presente ponto do Aviso

Convite e parecer final do Beneficidrio Intermediario e pagamento do saldo final.

13.

Redugao, Revogacao e Rescisao

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

analise da situacdo subjacente, com os seguintes fundamentos:

a)

f)

g)

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

Inexisténcia ou deficiéncia grave da organiza¢do processual dos projetos;

Deficiéncia grave apurada na verificagdo dos documentos de despesa;

Deficiéncia grave detetada nos indicadores do projeto;

Realizacdo de auditoria contabilistico-financeira, com base em indicios de nao
transparéncia ou rigor das despesas;

Deficiéncia grave apurada em visitas de acompanhamento e fiscaliza¢do as empreitadas
financiadas;

Superveniéncia de situacGes decorrentes de averiguacdes promovidas por autoridades
administrativas sustentadas em factos cuja gravidade indicie ilicitude criminal,
envolvendo a utilizacdo indevida dos apoios concedidos ou o desvirtuamento da

candidatura.

A suspensdo do financiamento ao Beneficiario Final efetua-se mediante notificacdo na qual se

fixa o prazo para a sanagdo, do motivo que originou a suspensao.
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O projeto de investimento pode ser alvo de redugdo do financiamento nas seguintes situacdes:

a) Em sede de analise dos pedidos de reembolso, o financiamento pode ser reduzido com
base na inclusdo de despesas ndo elegiveis, analisadas quanto a sua natureza, a validade
e a classificacdo dos documentos de despesa;

b) Em sede de andlise dos pedidos de adiantamento ou reembolso se verifique que o
somatério dos valores adjudicados, relativos a cada rdbrica, é inferior ao estimado
aquando da apresentagao da candidatura;

¢) No caso de incumprimento na aplicagao das regras previstas no regime de realizacdao de
despesas, conforme o disposto no ponto 5 do presente aviso;

d) Em sede de encerramento do projeto, se detetadas quaisquer situacbes de
incumprimento face ao disposto no presente aviso.

O contrato de financiamento pode ser rescindido com base nas seguintes causas:

a) N3o execucdo do projeto nos termos previstos, por causa imputavel ao Beneficiario
Final;

b) Ndo cumprimento das obrigacdes legais e fiscais;

¢) Viciagcdo de dados na fase de candidatura, em sede de celebragdo do contrato e no
decorrer da execucdo do projeto, nomeadamente elementos justificativos de despesas;

d) N3do cumprimento da obrigacdao de contabilizar o financiamento;

e) Ndo cumprimento de quaisquer das obrigacdes emergentes do presente Aviso.

A decisdo de rescisdo do contrato é da competéncia do Beneficidrio Intermediario.

A decisdo de rescisdao do contrato implica a restituicdo do financiamento concedido, sendo o
Beneficiario Final obrigado, no prazo de 90 dias a contar da data de recebimento da respetiva
notificacdo, a repor as importancias recebidas acrescidas de juros calculados a taxa aplicavel a

operac0es ativas de idéntica duragao.

14. Aceitagao da decisao

A aceitacdo da decisdo da concessao do apoio financeiro é formalizada mediante a assinatura

do contrato de financiamento.

O contrato de financiamento devera ser devolvido no prazo maximo de 10 dias contados desde

a data da rece¢do da notificacdo da decisdo de aprovacdo, por via eletrdnica e assinado

digitalmente por quem tenha poderes para obrigar a entidade beneficiaria.

A decisao de aprovacao da candidatura caduca, caso o contrato de financiamento nao seja

devolvido devidamente assinado no prazo previsto, maximo de dez dias Uteis, contado desde

a data da modificagdo, salvo motivo justificado, ndo imputdvel a entidade e devidamente
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aceite pelo Beneficidrio Intermediario.
A decisdo de aprovacdo da candidatura é revogada, no caso de adiamento do inicio do
investimento superior a 90 dias face a data prevista ou a data de conhecimento da decisdo de

aprovacao, salvo autorizacdo do Beneficidrio Intermediario, devidamente formalizado.

15. Obrigac¢oes dos Beneficiarios Finais

Na execucao da meta prevista no presente Aviso Convite devem ser respeitados, em especial,
os principios da legalidade, da prossecucdo do interesse publico, da imparcialidade, da
proporcionalidade, da boa-fé, da tutela da confiangca, da sustentabilidade e da
responsabilidade,bem como os principios da concorréncia, da publicidade e da transparéncia,
da igualdade de tratamento e da nao discriminagao.

As regras de contratacdo publica deverdo ser integralmente cumpridas na aquisicao de bens
ouprestacdo de servicos, bem como, para a celebracdo de contratos de empreitadas de obras
publicas junto de entidades terceiras.

De acordo com o disposto no n.2 2 do artigo 34.2 do Regulamento (UE) 2021/241 do Parlamento
Europeu e do Conselho, de 12 de fevereiro, que criou o Mecanismo de Recuperacdo e
Resiliéncia, bem como Orientacdo Técnica n.2 5/2021, de 24 de agosto, emitida pela EMRP,
designada por “Guia de Informagdo e Comunicacdo para os Beneficiarios do PRR”, o Beneficiario
Final deve dar cumprimento aos requisitos de informag¢dao, comunicacdo e publicidade
relativamente a origem do financiamento.

Devem ainda ser observadas as seguintes obrigacGes pelos Beneficiarios Finais:

a) Executar as operagdes nos termos e condi¢des aprovados;

b) Executar aobra no prazo maximo de 24 meses, contados da consignacdo da empreitada,
o qual ndo se pode prolongar para além de 30 de junho de 2026, e desde que
salvaguardada que a despesa se encontra realizada até essa data-limite, salvo situagdo
excecional ndo imputdvel ao Beneficidrio Final;

¢) Permitir o acesso aos locais de realizacdo das operagdes e aqueles onde se encontrem
os elementos e documentos necessdrios ao acompanhamento e controlo do projeto
aprovado;

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

e) Conservar os documentos relativos a realizacdo da operagdo, sob a forma de
documentos originais ou de cdpias autenticadas, em suporte digital, quando legalmente
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g)

h)

i)
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admissivel, ou em papel, durante o prazo de trés anos, a contar da data do
encerramento;

Cumprir os normativos em matéria de contratagdo publica, no que diz respeito aos
promotores do setor publico;

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

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

Dispor de um processo relativo a operacdo, preferencialmente em suporte digital, com
toda a documentacao relacionada com a mesma devidamente organizada, incluindo o
suporte de um sistema de contabilidade para todas as transa¢des referentes a operacéo;
Assegurar o fornecimento de elementos necessarios as atividades de monitorizagdo e
de avaliacdo das operacdes e participar em processos de inquiricdao relacionados com as
mesmas;

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

Garantam o cumprimento do principio de «ndo prejudicar significativamente», nao
incluindo atividades que causem danos significativos a qualquer objetivo ambiental na
acecdo do Artigo 17.2 do Regulamento (UE) 2020/852 do Parlamento Europeu e do
Conselho ex vi artigos 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 legislacao

ambiental aplicavel a nivel nacional e da Unido Europeia.

Dota¢ao Indicativa

Considerando que se trata da 2.2 fase de execugao da presente meta, a dotagdo do PRR alocada

@dpresente Aviso Convite é de 69.756.235,51 € e a distribuicdo pelos Beneficiarios Finais é a

seguinte:

24

Municipio de Albufeira —3.136.500,00 €
(1 nova construcgao)

Municipio de Almada —2.821.000,00 €

(1 nova construcao)

Municipio de Alpiarca — 1.600.000,00 €

(1 nova construcao)

Municipio de Armamar — 1.500.000,00 €
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Municipio de Arouca — 3.500.000,00 €

(1 nova construcgao)

(1 nova construcgao)

Municipio do Barreiro — 2.000.000,00 €
(1 nova construcgao)

Municipio da Batalha — 4.550.000,00 €
(1 nova construcgao)

Municipio de Braga — 6.500.000,00 €

(1 nova construcao)

Municipio do Cartaxo — 3.069.616,00 €
(1 nova construcao)

Municipio de Gondomar —1.700.000,00 €
(1 nova construcgao)

Municipio de Faro —3.136.500,00 €

(1 nova construcgao)

Municipio de Lagos —4.797.000,00 €

(1 nova construcao)

Municipio de Leiria — 1.248.968,00 €

(1 nova construcgao)

Municipio de Loures —2.611.233,43 €
(1 nova construcgao)

Municipio de Montemor-o-Novo — 242.000,00 €
(2 novas construgdes)

Municipio de Odivelas — 4.755.673,88 €
(2 novas construgdes)

Municipio de Olhdo — 1.400.000,00 €

(1 nova construcgao)

Municipio de Pacos de Ferreira — 4.500.000,00 €
(1 nova construcgao)

Municipio de Penafiel — 3.700.000,00 €
(2 novas construgdes)

Municipio do Porto — 600.000,00 €

(1 nova construcgao)

Municipio de Setubal —3.500.000,00 €
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e Municipio de Tavira—4.243.500,00 €

(1 nova construcgao)

(1 nova construcgao)
e Municipio de Torres Vedras — 1.371.949,89€
(1 novas construgdes)
e Municipio de Vila do Conde —2.600.000,00 €
(1 nova construcgao)
e Unidade Local de Saude do Norte Alentejano —672.294,31 €
(2 novas construgdes)
A distribuicdo regional da dotacdao do Investimento foi elaborada com recurso ao
levantamentode necessidades efetuado junto das ARS, I.P. e ULS, E.P.E., em articulagdo com
os 6rgdos municipais e as entidades intermunicipais, tendo por base os custos histdricos
existentes em intervengbes similares em outras Unidades de Saude, bem como os custos
estimados por regido.
Estas construgGes destinam-se a diferentes tipos de unidades prestadoras de cuidados de salde
primarios, com missdes e perfis assistenciais diferenciados, servindo uma populacdo com
caracteristicas especificas, fatores que influenciam as regras e diretrizes existentes nas regioes
de saude para a elaboracdo de programas funcionais para a construcdo da unidade. Também
0 preco base de construcdo é varidvel em funcdo de fatores como: (i) a localizagdo; (ii) as

caracteristicas do terreno; (iii) os projetos de construcdo e de especialidade.

17. Identificagao dos indicadores de realizacao e resultado

S3do objeto de contratualizacdo e monitorizagdo os objetivos previstos na candidatura em
matéria de realizacdo e de resultados:
a) Indicadores de realizagdo:
e Unidades de saude construidas;
b) Indicador de resultado:
e Populacao potencialmente abrangida.
Prosseguindo uma orientacdo para resultados, a operacdo devera contemplar a recolha de
informacdo necessaria que permita a afericdo destes indicadores até ao seu encerramento,
momento em que se afere a concretizacdo dos objetivos e condi¢Ges subjacentes a aprovacao.
Uma avaliacdo positiva possibilitard o pagamento integral do apoio financeiro, conforme ponto

16 do presente Aviso Convite.
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18. 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 prote¢do das pessoas

singulares no que diz respeito ao tratamento de dados pessoais (RGPD) e com a Lei n.258/2019,

de 8 de agosto, que procede a sua execugao.

19. Divulgacao de resultados e pontos de contacto

O presente Aviso Convite encontra-se disponivel nos seguintes sites:

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

http://www.acss.min-saude.pt/category/lista-da-homepage/prr-plano-de-

recuperacao-e- resiliencia/#tab _componente-1-sns.

A obtencdo de informac0es e o esclarecimento de duvidas sobre o presente Aviso Convite 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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ANEXO |
Diagrama indicativo sobre os procedimentos de andlise e decisao dascandidaturas

CANDIDATURA Submissao de
candidatura

Data de
encerramento do
Aviso Convite

RESPOSTA A PEDIDOS

DE ESCLARECIMENTO
Quando solicitados

esclarecimentos -
prazo de 15 dias
Uteis para resposta
da entidade

°
.g
=
O
E
v
.E
S
=)
)

ACSS, I.P. PREPARA (Suspensio do prazo
PROPOSTA DE U nres

DECISAO de decisao)

uteis

v 4

Comunica¢ao da
decisao

NOTIFICACAO DA
DECISAO

10 dias
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ANEXO Il
Distribuicao do Financiamento pelos Beneficiarios Finais

Final Concelho Designagao Investimento Total
Municipio de o =
Alentejo | Montemor-o- Montemor-o- Co?strugaq da‘Extensao de 175 000,00 €
Novo Saude de Silveiras
Novo
MIREAD CE Montemor-o- Construcao da Extensao de
Alentejo | Montemor-o- , ¢ o e 67 000,00 €
Novo Saude de Sao Cristévao
Novo
Unidade Local
de Saude do o ~
Alentejo | Norte Portalegre Co/nstruga(') d;? Extens.ao de 352732,52 €
. Saude da Ribeira de Nisa
Alentejano,
E.P.E.
Unidade Local
de Saude do o ~
Alentejo | Norte Portalegre CormstrugaoNda E).('Eensao de 319561,79 €
. Saude de S3o Julido
Alentejano,
E.P.E.
Municipio de . Construgdo do Edificio de
Algarve Albufeira Albufeira Servigos de Saude em Albufeira 3136500,00 €
e Municipio de Faro Cons:trugao dolEd|f|C|o de 3136 500,00 €
Faro Servicos de Saude em Faro
Algarve Municipio de Lagos Consjtrugao dO’EdIfICIO de 4 797 000,00 €
Lagos Servicos de Saude em Lagos
Algarve C'\;'I;‘]g'oc'p'o 9 oo Construgdo da UCSP de Olhdo 1400 000,00 €
Algarve Mut.‘nuplo de Tavira Consjtrugao doIEd|f|C|o de. 4243 500,00 €
Tavira Servigos de Saude em Tavira
Centro Municipio da Batalha Construcao do Centro de Saude 4550 000,00 €
Batalha da Batalha
Centro M%JI?ICIpIO de Leiria Constru?ao da Unldadelde'Saude 1248 968,00 €
Leiria da Boavista e Santa Eufémia
VT Municipio de Almada Const.rntfgao da Unidade de Saude 282100000 €
Almada do Feijo
VT Murnupm de Alpiarca CorTstrugao Unidade de Saude 1600 000,00 €
Alpiarca Alpiarca
VT Munlc?lplo do Barreiro C'onstrtfgao Unidade de Saude 2 000 000,00 €
Barreiro Fidalguinhos
VT Municipio de Cartaxo Construcao da Unidade de Saude 3060 616,00 €
Cartaxo do Cartaxo
VT Municipio de Loures Construcao da Unidade de Saude 261123343 €
Loures de Camarate
LT Municipio de Torres Vedras Construgao da Unidade de Saude 1371949,89 €
Torres Vedras de Runa - Torres Vedras
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LT Mu.n|C|p|o de Odivelas Construgac? da Unidade de Saude 2377836,94 €
Odivelas Nova Pontinha

VT ML{n|C|p|o de Odivelas Constr'ugao da Unidade de Saude 2377836,94 €
Odivelas de Odivelas Poente

LT MUI:HCIpIO de Setdbal Construg.ao da Unidade de Saude 3500 000,00 €
Setubal de Belavista

Norte Municipio de Armamar Construgao da Unidade de Saude 1500 000,00 €
Armamar de Armamar

Norte Municipio de Braga Construga.o da Unidade de Saude 6 500 000,00 €
Braga Campus Vilar

Norte Munlc_|p|o de Penafiel Construg.ao da Unidade de Saude 2 000 000,00 €
Penafiel de Penafiel

Norte Mum(?lplo de Penafiel Construcao da Unu‘jade de Saude 1700 000,00 €
Penafiel das Termas de S. Vicente

Norte Municipio de Arouca Construgao da Unidade de Saude 3500 000,00 €
Arouca de Arouca
Municiol = - ;

Norte unicipio Gondomar Construcao c!a Unidade de Saude 1700 000,00 €
Gondomar de Sete Caminhos
Municipio de ~ . .

Norte Pacos de Pacos de Ferreira Construcgo da Un'ldade de Sadde 4 500 000,00 €

. de Pagos de Ferreira

Ferreira

Norte Municipio do Porto Construgado da UnldadNe de Saude 600 000,00 €
Porto de Azevedo Campanha

Norte Municipio Vila Vila do Conde Constru‘gao da Unidade de Saude 2 600 000,00 €
do Conde das Caxinas

Total de novas construgoes 29 novas construgoes 69 756 235,51€
REPUBI.ICA Fi1'|_£_|m:|adn pg!a
30 PORTUGUESA “ Uik Ekcieia

SAUDL




