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Definigoes e Acronimos

Descricao

BF

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

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

CccP ‘ Cddigos dos Contratos Publicos

CNPSM ‘ Coordenacdo Nacional das Politicas de Saude Mental

CRSM ‘ Coordenacgdes Regionais de Saude Mental

269,78 Equipa comunitdria de salide mental

¢

ECSM-IA ‘ Equipa comunitaria de salde mental para a infancia e adolescéncia

26597879 Equipa comunitdria de saude mental para a populagdo adulta

EMRP ou
Recuperar
Portugal

Estrutura de missao Recuperar Portugal, criada pela Resolugdo do Conselho de Ministros
n.2 46-B/2021.

Orientacdo Técnica, estabelecida pela ACSS, tendo em vista assegurar a execu¢do mais
eficaz e eficiente dos Investimentos - artigo 6.2 do Decreto-Lei n.2 29-B/2021.

PNSM Plano Nacional de Saude Mental

oT

1+ i

PRR ‘ Plano de Recuperacdo e Resiliéncia

RNCCISM ‘ Rede Nacional de Cuidados Continuados e Integrados de Saude Mental

SLSM ‘ Servigos Locais de Saude Mental

SNS ‘ Servigo Nacional de Sadde

V] 3 ‘ Unido Europeia
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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 implementacdo da Estratégia para as Deméncias, mais
precisamente na submedida i3.04: Criar equipas comunitarias de saide mental (ECSM) para
adultos, infancia e adolescéncia, 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 Saude, I.P. (ACSS, |.P.) constitui-se
como «Beneficiario Intermedidrio», porquanto é a entidade publica globalmente
responsdvel pela implementacdo fisica e financeira das reformas e de alguns
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 concessao do apoio
financeiro destinado a financiar a realizagdo da reforma com o cddigo RE-r02 designada

Ill

por “Reforma da Saude Mental” e do Investimento com o cédigo RE-C01-i03 designado
por “Conclusdo da Reforma de Saude Mental e implementagao da Estratégia para as
Deméncias”;

a ACSS, I.P. procede a publicagdo da presente OT, nos termos do disposto no n.2 3 da cldusula

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 avaliagao dos resultados obtidos.

Assim, determina-se o seguinte:

1. Enquadramento Legal

No ambito do Next Generation EU, instrumento extraordindrio e tempordrio de recuperagao
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, que enquadra o Plano de Recuperacgdo e Resiliéncia (PRR).

REPUBLICA Financiado pela
g PORTUGUESA - Uniao Europeia
NextGenerationEU

SAUDE



\ R
peragd

Plans de Retup

A Componente 1 do Plano de Recuperacao e Resiliéncia pretende reforcar a capacidade do

Servigco Nacional de Saude (SNS) para responder as mudancgas demograficas e epidemioldgicas

do pais, a inovagdo terapéutica e tecnoldgica, a tendéncia de custos crescentes em salde e as

expetativas de uma sociedade mais informada e exigente.

O Plano Nacional de Saude Mental (PNSM), tem como objetivos:

Assegurar o acesso a servicos de salude mental de qualidade;

Promover e proteger os direitos dos doentes;

Reduzir o impacto das perturba¢cdes mentais e contribuir para a promog¢do da saude
mental das populagdes;

Promover a descentralizacdo dos servicos de saude mental, de modo a permitir um

melhor acesso e a participacdao das comunidades, utentes e familias;

O Decreto-Lei 113/2021 de 14 de dezembro, que cria a Coordenacdo Nacional das Politicas de

Saude

Mental e estabelece os principios gerais e as regras da organizacdo e funcionamento dos

servicos de salde mental, introduz, na reforma, os seguintes aspetos inovadores:

i)

iii)

iv)

v)

Consagracao do principio geral segundo o qual a organizacao e funcionamento dos
servicos de salde mental devem orientar -se para a recuperacgdo integral das
pessoas com doenga mental;

Consagracdo do principio geral de acordo com o qual a execucdo das politicas e
planos de salde mental deve ser avaliada, devendo incluir a participacdo de
entidades independentes, nomeadamente representantes de associa¢gdes de
utentes e de familiares;

Planeamento da politica de saude mental através de trés instrumentos
fundamentais, a saber, o Plano Nacional de Saude, o Plano Nacional de Saude
Mental e Planos Regionais de Saude Mental;

Organizagdo dos servigos de saude mental segundo um modelo que inclui érgdos
consultivos de ambito nacional, regional e local, estruturas de coordenac¢do de
ambito nacional e regional e servicos de salide mental de nivel regional e local;
Coordenacdo das politicas de saide mental a nivel nacional, por uma equipa de
elementos, incluindo um coordenador nacional das politicas de salide mental, a qual
incumbe, especificamente, promover e avaliar a execu¢do das mencionadas
politicas, nomeadamente através do acompanhamento da execug¢do do Plano

Nacional de Saude Mental;
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vi) Prestacdo de cuidados de saude mental em hospitais e centros hospitalares
psiquidtricos de forma marcadamente residual, tendo em vista a
desinstitucionalizagdo e a reinsercdo na comunidade das pessoas com doenga
mental neles residentes, bem como o processo de integracao dos cuidados de nivel
local ai prestados nos servigos locais de saude mental; e

vii) Integragdo dos servigos de saide mental com os cuidados de sadde primarios e com
os cuidados continuados integrados e servicos de reabilitacdo psicossocial,
assegurando a necessaria continuidade de cuidados.

Como suporte desta reforma, estd a ser implementado o Investimento para a Conclusdo da
Reforma de Saude Mental e implementacdo da Estratégia para as Deméncias, com o objetivo de
contribuir para enfrentar os desafios com que o Pais se confronta no setor da Saude Mental,
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 e na saide mental em
particular.
O Investimento RE-CO1-i03 Conclusdo da Reforma de Saude Mental e implementacdo da
Estratégia para as Deméncias prevé, entre outras, a seguinte submedida:

e Meta i3.04 — Criar equipas comunitarias de saude mental (ECSM) para adultos, e para a

infancia e adolescéncia;

As ECSM sdo equipas multidisciplinares que asseguram cuidados diferenciados de saide mental
a uma determinada populacdo, numa darea geodemografica definida, e assumem essa
responsabilidade clinica, em estreita ligacdo com as pessoas, familias e comunidade onde
atuam. Estas equipas, de natureza multiprofissional, sdo responsaveis pela articulacdo com os
Cuidados de Saude Primarios (CSP), com a Rede Nacional de Cuidados Continuados Integrados
(RNCCI), com as Unidades Forenses, assim como com outros parceiros e estruturas da sua zona
de responsabilidade geografica assistencial, de que sdo exemplo as Camaras Municipais, as
Juntas de Freguesia, as organiza¢des da sociedade civil (e.g. Instituicdes Particulares de
Solidariedade Social), as associa¢des de doentes e de familiares.
As ECSM surgiram na sequéncia da evolu¢do e investigacdo de varios modelos de intervencdo
em saude mental, decorrentes dos processos de desinstitucionalizagdo e de desenvolvimento
comunitario que ocorreram na Europa Ocidental, nos Estados Unidos da América e noutros
paises industrializados. Estes modelos consideram fundamental o entendimento do contexto,
da estrutura e do meio onde as pessoas vivem e adoecem, bem como dos fatores

biopsicossociais que contribuem para a causa e manutencao da doen¢a mental, com particular

REPUBLICA
PORTUGUESA

SAUDE

Financiado pela
Unido Europeia
NextGenerationEU



) ' RR
Plans de Retuperacd
* Resibincie

atencdo as populagdes com maior risco e vulnerabilidade. Nesse sentido, esta abordagem nao
se limita ao tratamento sintomatoldgico da doenca, contribuindo para promover a recuperacgao
e integracdo familiar e social através da prestacdao de cuidados multidisciplinares, em que a
participacdo e envolvimento das pessoas sdo particularmente valorizadas.

A presente submedida prevé a criacdo de 40 ECSM, 20 equipas para a Populacdo Adulta e 20
equipas para a Infancia e Adolescéncia, com o objetivo de implementar projetos-piloto que
intervenham junto dos doentes e das suas familias, alterando assim o atual paradigma de
intervencdo ainda muito focada nos hospitais e fomentando as respostas de proximidade e
focadas no ambiente comunitario onde os doentes vivem, conforme recomendam as boas
praticas internacionais referentes a esta area.

Assim, a submedida i3.04 destina-se a dotar as ECSM dos recursos necessarios para o seu
funcionamento, sendo que o PRR garante o financiamento dos recursos humanos de 20 equipas,
(as restantes 20 ja foram criadas em 2021 e 2022) bem como o financiamento com a aquisicao
de uma viatura elétrica por cada equipa (total 40 viaturas elétricas).

A implementacdo e operacionalizacdo desta submedida é realizada em 4 fases distintas,
mediante a publicacdo de OT, duas das quais ja se encontram publicadas, a saber:

e 1.2 fase: que corresponde a OT n.2 2/C01-i03/2022, publicada a 25 de margo de 2022,
por forma a dotar as 10 ECSM criadas pelo Despacho n.2 2753/2020, de 28 de fevereiro,
com uma viatura elétrica;

e 2.2fase: que corresponde a OT n.2 7/C01-i03/2022, publicada a 9 de agosto de 2022, de
modo a dotar as 10 equipas criadas pelo Despacho n.2 8455/2022, de 11 de junho, com
uma viatura elétrica.

Nesta senda, e correspondendo a 3.2 fase de implementagdo e operacionalizagdo, a presente
OT visa proceder ao alargamento do mencionado projeto-piloto de saide mental, com a criacdo
de mais 10 ECSM em 2023, com duracdo de 12 meses, garantindo o financiamento dos recursos
humanos e a aquisicdo de uma viatura elétrica por cada equipa criada.

A continuac¢do da implementacdo dos projetos-piloto previstos no PRR, referente as restantes
10 ECSM, serd realizada com a publicacdo de uma nova OT, que correspondera a 4.2 fase de
implementacao e operacionalizagdo da submedida.

Acreditando numa avaliacdo positiva destas experiéncias-piloto, em linha com o que se verifica
noutros paises da europa, os custos futuros com o funcionamento destas equipas serdo
assegurados pelo orcamento de funcionamento do SNS, conforme resulta do marco PRR r2.11

— “previsdo anual, na Lei do Orcamento do Estado, da integragdo/recrutamento de recursos
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humanos para ECSM”. Atente-se que, para este efeito, e correspondendo ainda a uma meta do
PRR, sera apresentado um estudo de custo-efetividade sobre o modelo de interven¢do em saude
comunitaria, que diz respeito ao estudo de avaliacdo econdmica sobre a implementa¢do de um

modelo de intervencdo baseado em equipas comunitarias de saude mental (ECSM).

2. Beneficiarios Finais

Os Beneficiarios Finais foram definidos, pela Coordenacao Nacional das Politicas de Saude
Mental em conjunto com as Coordenacdes Regionais de Salude Mental. Considere-se que, nos
termos do artigo 12.2 do citado Decreto-lei n.2 113/2021, de 14 de dezembro, a Coordenacéo
Nacional das Politicas de Saude Mental incumbe participar na definicdo, promover e avaliar a
execucao e apresentar propostas para a revisdo das politicas de saide mental, nomeadamente
através do acompanhamento da execug¢do do Plano Nacional de Saude Mental.
Assim, constituem-se como Beneficiarios Finais a presente OT:

e Hospital de Braga, E.P. E.;

e Centro Hospitalar Entre o Douro e Vouga, E. P. E.;

e Unidade Local de Saude da Guarda, E. P. E.;

e Centro Hospitalar Tondela-Viseu, E. P. E.;

e Hospital de Loures, E. P. E,;

e Centro Hospitalar Barreiro-Montijo, E. P. E.;

e Hospital de Vila Franca de Xira, E. P. E.;

e Unidade Local de Saude do Litoral Alentejano, E. P. E;

e Unidade Local de Saude do Norte Alentejano, E. P. E.;

e Centro Hospitalar Universitario do Algarve, E. P. E.
Competird aos estabelecimentos de saude E.P.E., integrados 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 este

investimento, no ambito das respetivas circunscri¢des territoriais.

3. Operagoes a financiar

As ECSM-PA e as ECSM-IA sdo criadas nos respetivos Servigos Locais de Saude Mental, sendo

responsaveis pela prestagao dos cuidados globais de saide mental, a nivel ambulatdrio.
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As ECSM-PA e ECSM-IA promovem a reabilitacdo e reintegracdo das pessoas, desenvolvem

estratégias de promoc¢do da saude mental e prevencdo da doenca e dinamizam e participam,

em articulagdo com outras entidades da comunidade, no desenvolvimento de programas de

promocado da saude e prevencdo e tratamento da doenca.

As equipas referenciadas na presente OT tém as seguintes tipologias e distribuicao pelas

diferentes Administracdes Regionais de Saude:

a)

Administracdo Regional de Saude do Norte, I. P.:

i. ECSM-PA: Hospital de Braga, E. P. E;

ii. ECSM-IA: Centro Hospitalar Entre o Douro e Vouga, E. P. E.;
Administracdo Regional de Saude do Centro, I. P.:

i.  ECSM-PA: Unidade Local de Saude da Guarda, E.P. E.;

ii. ECSM-IA: Centro Hospitalar Tondela-Viseu, E. P. E;
Administracdo Regional de Salde de Lisboa e Vale do Tejo, I. P.:

i. ECSM-PA: Hospital de Loures, E. P. E.;

ii. ECSM-PA: Centro Hospitalar Barreiro-Montijo, E. P. E.;

iii. ECSM-IA: Hospital de Vila Franca de Xira, E. P. E;
Administracdo Regional de Saude do Alentejo, I. P.:

i. ECSM-PA: Unidade Local de Saude do Litoral Alentejano, E. P. E.;
ii. ECSM-IA: Unidade Local de Saude do Norte Alentejano, E. P. E.;
Administragdo Regional de Saude do Algarve, |. P.:

i.  ECSM-PA: Centro Hospitalar Universitario do Algarve, E. P. E.

As ECSM-PA e ECSM-IA funcionam em instalagGes localizadas na sua area de intervencao,

preferencialmente em estruturas da comunidade, com condi¢des para a atividade da equipa

multiprofissional.

As ECSM-PA e ECSM-IA asseguram um conjunto de servigos e intervenc¢des, designadamente:

a)
b)
c)
d)

e)

Consulta externa desenvolvida pelos varios profissionais;

Psicoterapias e acompanhamento psicoldgico individual;

Terapias e intervengdes de grupo;

Visita domiciliaria;

Articulacdo com outras estruturas comunitarias com o objetivo de promover a saude
mental na vertente da promog¢do da saude, prevencdo da doenca, intervencgdo
terapéutica e reabilitacdo;

Articulagdo com os Cuidados de Saude Primarios;
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g) Intervencdo social;
h) Intervengdes comunitdrias centradas no utente;
i) Intervengdes estruturadas, nomeadamente interveng¢des psicoeducativas, intervengao
neuropsicolégica, terapias de mediagdo corporal, terapia ocupacional.
Por forma a assegurar os servicos referidos, sdao constituidas equipas com uma composicdo
multidisciplinar, designadamente:

Equipa Comunitaria de Saude Mental para a populacdo adulta:

a) Um médico com a especialidade de psiquiatria;

b) Dois enfermeiros, sendo um enfermeiro especialista em saide mental e psiquiatrica;

c) Um psicdlogo clinico;

d) Um técnico superior de servico social;

e) Um técnico superior de diagndstico e terapéutica, com a profissdo de terapeuta
ocupacional;

f)  Um assistente técnico.

Equipa comunitaria de saude mental para a infancia e adolescéncia:

a) Um médico com a especialidade de psiquiatria da infancia e adolescéncia;

b) Um enfermeiro especialista em salide mental e psiquiatrica;

c) Dois psicélogos clinicos;

d) Um técnico superior de servigo social;

e) Um técnico superior de diagndstico e terapéutica, com a profissdo de terapeuta

ocupacional;

f)  Um assistente técnico.
No ambito da execugdo da presente meta encontra-se previsto o financiamento dos recursos
humanos, para a constituicdo das ECSM supra indicadas, com a duragdo de 12 meses, periodo
de duragdo do respetivo projeto-piloto.
Nos termos do artigo 15.2 do Decreto-Lei n.2 53-B/2021, de 23 de junho, na sua atual redacéo,
a abertura dos procedimentos concursais para a contratacdo de trabalhadores para a
constituicdo de relagbes juridicas de emprego a termo resolutivo certo é autorizada por
despacho dos membros do Governo responsaveis pelas areas das finangas, da administracdo
publica e do planeamento, através da fixacdo de um contingente maximo de postos de trabalho
a preencher.
Atente-se que o recrutamento dos trabalhadores médicos segue um regime préprio, com

abertura de vagas a nivel nacional, pelo que ndo serdo financiados pelo PRR.
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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 contratagdo publica iniciados apds 1 de fevereiro de 2020.

Constituem despesas elegiveis todas as que se destinem exclusivamente a concretizacao dos
projetos e que se rejam pelos principios da boa administracao, da boa gestao financeira e da
otimizacdo dos recursos disponiveis, designadamente as realizadas com:

e Recursos Humanos, no que diz respeito aos encargos com remuneragdes fixas, encargos
sociais da entidade empregadora, outros suplementos e abonos, designadamente
subsidio de refei¢do e subsidio de férias;

e Aquisicdo de veiculo automaével elétrico ligeiro com lugar para 5 passageiros, com 4 ou
5 portas dedicados as ECSM, para apoio ao trabalho comunitdrio, de visitacdo
domicilidria e de articulagdo com as estruturas comunitdrias- uma viatura por equipa.

Os procedimentos de aquisicdo de veiculos deverdo acautelar a necessidade de cumprimento
dos requisitos previstos no contrato de financiamento estabelecido com a EMRP para o
investimento C01-i03, referentes ao Principio de “ndo prejudicar significativamente”,
determinados no ponto 7 da presente Orientagdo Técnica.

Sé podem ser consideradas elegiveis as despesas efetivamente pagas pelo Beneficidrio Final e
validadas pela ACSS, I.P., na qualidade de Beneficiario Intermediario.

Por outro lado, constituem despesas ndo elegiveis:

1. As despesas realizadas com Recursos Humanos para além da vigéncia do projeto-piloto
(com duracdo prevista de 12 meses);

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

3. As despesas associadas a procedimentos de contratagdo publica anteriores a 1 de
fevereiro de 2020;

4. Custos normais de funcionamento do Beneficiario Final, ndo previstos no investimento
contratualizado, bem como custos de manutenc¢ado e substitui¢ao e custos relacionados
com atividades de tipo periddico ou continuo;

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

quantitativo unitdrio inferior a 250 euros;
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6. 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 operacao;

7. Aquisicdo de bens em estado de uso;

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

9. Juros e encargos financeiros;

10. Fundo de maneio;

11. 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. CondigOes de operacionaliza¢ao do investimento

O investimento abrangido pela presente OT, que se destina ao reforco dos servicos do SNS, ndo
estd 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, |.P. tem por missdo
assegurar o planeamento e gestao dos recursos financeiros do Ministério da Saude e do Servigo
Nacional de Saude, o planeamento dos recursos humanos e da malha de instalacGes e
equipamentos na drea da saude, bem como a contratacdo da prestacdo de cuidados em
articulagdo com a Diregdo Executiva do Servigo Nacional de Salde, I.P..

Os Hospitais, Centros Hospitalares e Unidades Locais de Saude sdo unidades de saide do SNS e
integram o setor empresarial do Estado, conforme resulta do disposto no artigo 63.2 do Decreto-

Lei n.2 52/2022, de 4 ade agosto. Estas entidades sdo pessoas coletivas de direito publico de

natureza empresarial dotadas de autonomia administrativa, financeira e patrimonial.
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Nesta senda, os estabelecimentos de saude, E.P.E., identificados no ponto 2 desta OT, sdo as
entidades responsaveis por executar fisica e financeiramente a submedida i3.4 — Criar equipas
comunitarias de salde mental para adultos, infancia e adolescéncia — 3.2 fase, no ambito da
respetiva circunscricdo territorial, tendo o objetivo de criar as ECSM, atendendo ao
engquadramento previsto na presente OT.

A formalizagao do apoio realiza-se através da assinatura de contrato de financiamento entre a
ACSS, I.P. e os estabelecimentos de saude, E.P.E. mencionados na presente OT, onde se
encontram acauteladas todas as obrigacdes e responsabilidades das partes conducentes ao

cumprimento dos objetivos do investimento.

7. Principio de “nao prejudicar significativamente”
As operacdes apoiadas pelo PRR, no ambito da presente OT, devem respeitar os requisitos do
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 artigo 5.2 e
17.2 ambos do Regulamento (UE) 2021/241 do Parlamento Europeu e do Conselho, de 12 de
fevereiro, nas suas varias expressées, a saber:

e Requisitos relativos as categorias de intervencdo definidas no ambito da Dimensdo

Verde,

Visando a aquisi¢cao de veiculos 100% elétricos, inserindo-se no cddigo de intervengdo 074, com
um coeficiente para o célculo de apoio ao objetivo climatico de 100%, dando um contributo
positivo para a reducdo da emissdo de gases com efeito de estufa de um dos setores com maior
peso nestas emissdes, contribuindo para mitigar as alteragdes climaticas.
A gestdo das baterias e dos residuos de baterias deverd ser efetuada de acordo com as regras
nacionais aplicaveis, designadamente a sua entrega a um operador de gestdo de residuos
autorizados para o efeito. Tratando-se de veiculos novos de zero emissdes, devera ser dado
cumprimento a todos os requisitos legais aplicdveis na Unido Europeia, designadamente os
relativos a ndo utilizagdo de chumbo, mercurio e cromio hexavalente, exceto no que respeita ao
previsto no anexo |l da Diretiva 2000/53/EC do Parlamento Europeu e do Conselho, quando

aplicavel.
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8. Contratualizacao do apoio com o Beneficidrio Final

Na sequéncia da publicacdo da presente OT, serd 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 ao Beneficiario Final

Os pagamentos aos Beneficiarios Finais sdo efetuados pela ACSS, I.P., com base em pedidos de
pagamento apresentados, através do preenchimento de formuldrio eletrénico 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 4.

Os pagamentos sdo processados nas seguintes modalidades:

1) Atitulo de adiantamento até ao limite de 50% do valor do apoio previsto no contrato de
financiamento;

1.1) Em situagGes de natureza excecional, justificadas pelo cumprimento das condi¢Ges
de fornecimento dos bens e servigos contratados ou de outras condi¢des especificas
de execuc¢do dos Investimentos, o limite maximo referido na alinea anterior pode ser
ultrapassado, mediante proposta devidamente fundamentada apresentada pelo
Beneficidrio Final a ACSS, I.P. e aprovada pelo Conselho Diretivo;

2) Atitulo de reembolso, contra a apresentacdo de fatura;

3) Atitulo de saldo final.

O Beneficiadrio Final devera solicitar, apds a celebracdo do contrato de financiamento com a
ACSS, I.P., um primeiro pagamento a titulo de adiantamento através do preenchimento de
formulario eletrénico disponibilizado para o efeito. O montante do pagamento a titulo de
adiantamento corresponde até 50 % do valor do apoio previsto no contrato supra mencionado,
sem prejuizo do referido na alinea 1.1. do presente ponto.

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 andlise, caso em que se

suspende aquele prazo;
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b) Se, por motivos ndo imputaveis ao Beneficiadrio 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;

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 sao efetuados até ao limite de 95% do montante da decisdo de financiamento,
ficando o pagamento do remanescente (5%) condicionado a apresentacdo por parte do
Beneficiario Final, do pedido de pagamento de saldo final e relatério final, confirmando a
execucdo da operagdo nos termos da presente OT.

A identificacdo do pedido como final, e da respetiva modalidade, é da responsabilidade do
Beneficidrio Final, por preenchimento de um campo especifico constante do formulario do
pedido de pagamento.

Todos os pedidos de pagamento sdo objeto de verificagdes administrativas efetuadas pela ACSS,
I.P., envolvendo tanto a verificacdo de aspetos formais como a verificacdo de documentos de
suporte a despesa apresentada.

De forma complementar as verificagdes administrativas serdo realizadas pela ACSS, I.P.
verificagdes no local com base na avaliacdo de risco e proporcionais face aos riscos identificados.
Estas estardo estruturadas da seguinte forma:

e Definicdo de uma amostra representativa do universo de operacdes;

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 ao Beneficidrio Final,
estabelecendo, sempre que existam, recomendag¢des e um prazo para regularizacdo das
anomalias detetadas;

e Demonstracdao pelo Beneficidrio Final do cumprimento das recomendac¢des e das

medidas adotadas para a corre¢ao das anomalias detetadas.
10. Reducgdes e revogacoes

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

analise da situagao subjacente, com os seguintes fundamentos:
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OZER.

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

b) Existéncia de deficiéncias no processo comprovativo da execuc¢do 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 Beneficiario Final;

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

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

envolvendo a utilizacdo indevida dos apoios concedidos.

11. Obrigacoes dos Beneficiarios Finais

Na execucdo da submedida prevista na presente OT devem ser respeitados, em especial, os
principios da legalidade, da prossecucdo 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 contratacdo publica deverdo ser integralmente cumpridas na aquisicao 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

Europeu e do Conselho, de 12 de fevereiro, que criou o Mecanismo de Recuperagao e

Resiliéncia, bem como Orientacdo Técnica n.2 5/2021, de 24 de agosto, emitida pela EMRP,
designada por “Guia de Informacdo e Comunicacdo para os Beneficiarios do PRR”, o Beneficiario
Final deve dar cumprimento aos requisitos de informacdo, comunicacdo e publicidade
relativamente a origem do financiamento.
Devem ainda ser observadas as seguintes obrigacdes pelos Beneficidrios Finais:

a) Executar as operagles, designadamente iniciar a atividade das ECSM, nos termos e

condicOes definidos nesta OT até a data-limite de 31 de dezembro de 2023;
b) Prosseguir os objetivos e prioridades enunciadas no ponto 1, bem como as metas

guantitativas enunciadas no ponto 12;
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f)

g)

m)

PR

de Astuperagds

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

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

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

Cumprir os normativos em matéria de contratacao 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 realizacdo das operacées e aqueles onde se encontrem
os elementos e documentos necessarios ao acompanhamento e controlo do projeto
aprovado;

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

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

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 transacdes referentes a operacao;
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p) Assegurar o fornecimento de elementos necessdrios as atividades de monitorizacdo e

de avaliagdo das operacdes e participar em processos de inquiricdo relacionados com as

mesmas.

12. Dotagao do investimento

Deste modo, a dotacdo do PRR alocada a presente OT é de 1.842.734,10 €, distribuida pelos

Beneficiarios Finais, segundo a tipologia de equipa, do seguinte modo:

Hospital de Braga, E. P. E. —ECSM-PA: 175.903,47 €

Centro Hospitalar Entre o Douro e Vouga, E. P. E. — ECSM-IA: 196.828,32 €
Unidade Local de Saude da Guarda, E. P. E. - ECSM-PA: 175.903,47 €

Centro Hospitalar Tondela-Viseu, E. P. E. - ECSM-IA: 196.828,32 €

Hospital de Loures, E. P. E. - ECSM-PA: 175.903,47 €

Centro Hospitalar Barreiro-Montijo, E. P. E. - ECSM-PA: 175.903,47 €

Hospital de Vila Franca de Xira, E. P. E. - ECSM-IA: 196.828,32 €

Unidade Local de Saude do Litoral Alentejano, E. P. E. - ECSM-PA: 175.903,47 €
Unidade Local de Saude do Norte Alentejano, E. P. E. - ECSM-IA: 196.828,32 €

Centro Hospitalar Universitario do Algarve, E. P. E. - ECSM-PA: 175.903,47 €

O apoio financeiro que sera atribuido aos Beneficidrios Finais supra identificado visa a

contratagao dos recursos humanos necessdrios para a constituicdo das equipas, bem como a

aquisicdo de um veiculo elétrico por cada ECSM. Deste modo, o financiamento atribuido a cada

Beneficiadrio Final é determinado consoante a tipologia de ECSM criada:
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ECSM-PA - sera atribuido um apoio financeiro total de 145.903,47 € para os encargos
com os recursos humanos destas equipas, com as remuneragdes fixas, encargos sociais
da entidade empregadora e outros suplementos, designadamente subsidio de refei¢ao
e subsidio de férias, acrescido de 30.000,00 € para a aquisicdo de uma viatura elétrica;

ECSM-IA — serd atribuido um apoio financeiro total de 166.828,32 € para os encargos
com os recursos humanos destas equipas, com as remuneragoes fixas, encargos sociais
da entidade empregadora e outros suplementos, desighadamente subsidio de refeicdo

e subsidio de férias, acrescido de 30.000,00 € para a aquisicdo de uma viatura elétrica.
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PRR

Plans de Retuperagds
* Resibincie

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 protecao 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 execucdo”.

14. Pontos de contacto para informagoes e esclarecimentos

A presente oT 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 informacdes 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 telefdnico 217 925 800.

O Presidente do Conselho Diretivo, Victor Emanuel Marnoto Herdeiro
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