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Descricao

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

Beneficiario Intermedidrio, nos termos do estabelecido no artigo 9.2 do Decreto-Lei n.2 29-
B/2021.
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Preambulo
A 1 de outubro de 2024, a Administra¢do Central do Sistema de Saude, I.P. procedeu a publicacdo
da orientagdo Técnica n.2 14/C01-i03/2024, na qualidade de Beneficiario Intermediario do
Investimento RE-C01-i03 - “Conclusdo da Reforma de Salude Mental e implementagdo da
Estratégia para as Deméncias”, mais precisamente na submedida i3.04 — Criar equipas
comunitarias de saide mental (ECSM) para adultos, infancia e adolescéncia, prevista no Plano de
Recuperacdo e Resiliéncia.
Sucede que apods a publicacdo da presente Orientagdo Técnica, verificou-se necessario proceder
as seguintes correcdes:
- O Beneficiario é Unidade Local de Saude da Cova da Beira, e ndo a “Unidade Local de Saude da
Beira Interior “;
- Na Unidade de Saude do Algarve a equipa referenciada estd como ECSM- PA, mas devera ser
corrigida para ECSM- |A;
- Correcdo de valores em todas as Unidade de Saude com exce¢do da Unidade de Saude do

Algarve;

Atente-se que, face a alteracdo supramencionada, a dotacdo financeira indicativa total

para o presente Orientacdo Técnica passa a ser de 1.796.430,22 € ao invés de 1.802.923,10 €.

S3o elegiveis as despesas realizadas pelos Beneficidrios Finais associadas a procedimentos de

contratacdo iniciados apds 1 de fevereiro de 2020 até ao limite de 31 de dezembro de 2025.

Sumario Executivo

A presente Orientacdo Técnica (OT) insere-se no ambito da Reforma da Saude Mental cuja
concretizagdo se pretende implementada através do Investimento RE-C01-i03 — Conclusdo da
Reforma da Saude Mental e implementagdo da Estratégia para as Deméncias, maisprecisamente
na submedida i3.04: Criar equipas comunitarias de saide mental (ECSM) para adultos, infancia
e adolescéncia, enquadrados na Componente 1 do Plano de Recuperac¢do e Resiliéncia (PRR),
negociado entre o Estado Portugués e a Comissao Europeia e aprovado em 16de junho de 2021.

Neste contexto, e considerando que:

e A Administracdo Central do Sistema de Saude, I.P. (ACSS, |.P.) constitui-se como

«Beneficiario Intermedidrio», nos termos e para os efeitos do disposto na alinea b) do
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n.2 5 do artigo 9.2 do Decreto-Lei n.2 29-B/2021, de 4 de maio, porquanto, ¢ a entidade
globalmente responsdvel pela implementacdo fisica e financeira das reformas e de
alguns investimentos inscritos na Componente 1 do PRR;

e AACSS, I.P. e a Estrutura de Missao «Recuperar Portugal» outorgaram um contrato de
financiamento, no dia 24 de agosto de 2021, no qual se prevé a concessdao do apoio
financeiro destinado a financiar a realiza¢cdo 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

Demeéncias”;

Entendeu a ACSS, |.P. proceder a publicagao da presente OT, nos termos do disposto no n.2 3 da
clausula 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 agestao 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, instrumento extraordindrio e temporario de recuperacdo
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 Recuperacdo e Resiliéncia (PRR).

A Componente 1 do Plano de Recuperacdo e Resiliéncia pretende reforcar a capacidade do
Servico Nacional de Salude (SNS) para responder as mudancas demograficas e epidemioldgicas
do pais, a inovacdo terapéutica e tecnolégica, a tendéncia de custos crescentes em saude e as
expetativas de uma sociedade mais informada e exigente.
O Plano Nacional de Saude Mental (PNSM), tem como objetivos:

e Assegurar o acesso a servicos de saide mental de qualidade;

e Promover e proteger os direitos dos doentes;

e Reduzir o impacto das perturbagdes mentais e contribuir para a promoc¢do da saude

mental das populacgdes;
e Promover a descentralizacdo dos servicos de saude mental, de modo a permitir um

melhor acesso e a participacdo das comunidades, utentes e familias;
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O Decreto-Lei n.2 113/2021 de 14 de dezembro, que cria a Coordenagdo Nacional das Politicas

de Saude Mental e estabelece os principios gerais e as regras da organiza¢do e funcionamento

dosservicos de saude mental, introduz, na reforma, os seguintes aspetos inovadores:

i)

ii)

iii)

iv)

v)

vi)

vii)

Consagracdo do principio geral segundo o qual a organiza¢do e funcionamento dos
servicos de salde mental devem orientar -se para a recuperacdo integral daspessoas
com doenca mental;

Consagragao do principio geral de acordo com o qual a execugdo das politicas e
planos de saude mental deve ser avaliada, devendo incluir a participagdo de
entidades independentes, nomeadamente representantes de associagbes 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;

Organizacdo dos servicos de saude mental segundo um modelo que inclui érgaos
consultivos de ambito nacional, regional e local, estruturas de coordenacdo de
ambito nacional e regional e servigos de saude mental de nivel regional e local;
Coordenacgdo das politicas de saude mental a nivel nacional, por uma equipa de
elementos, incluindo um coordenador nacional das politicas de saide mental, a qual
incumbe, especificamente, promover e avaliar a execucdo das mencionadas
politicas, nomeadamente através do acompanhamento da execucdo do Plano
Nacional de Saude Mental;

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

Integracao dos servicos de saude mental com os cuidados de salde primarios e com
os cuidados continuados integrados e servicos de reabilitagdo psicossocial,

assegurando a necessdria 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 salde da populagdo e na saude mental em
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particular.
O Investimento RE-CO1-i03 Conclusdo da Reforma de Saude Mental e implementagcdo da
Estratégia para as Deméncias prevé, entre outras, a seguinte submedida:

e Metai3.04 — Criar equipas comunitarias de saide mental (ECSM) para adultos, e para a

infancia e adolescéncia;

As ECSM sao equipas multidisciplinares que asseguram cuidados diferenciados de saide mental
a uma determinada populacdo, numa area geodemografica definida, e assumem essa
responsabilidade clinica, em estreita ligagdo 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 zonade
responsabilidade geografica assistencial, de que sdao exemplo as Camaras Municipais, as Juntas
de Freguesia, as organiza¢Oes da sociedade civil (e.g. Instituicdes Particulares de Solidariedade
Social), as associacdes de doentes e de familiares.
As ECSM surgiram na sequéncia da evolucdo e investigacdo de varios modelos de intervencado
em saude mental, decorrentes dos processos de desinstitucionalizacdo 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 manutenc¢do da doenga mental, com particular
atengdo as populagdes com maior risco e vulnerabilidade. Nesse sentido, esta abordagem nao
se limita ao tratamento sintomatoldgico da doencga, contribuindo para promover a recuperagao
e integracdo familiar e social através da prestacdo de cuidados multidisciplinares, em que a
participacdo e envolvimento das pessoas sdo particularmente valorizadas.
A presente submedida prevé a criagdo de 40 ECSM, 20 equipas para a Populagdo 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,bem como, o
financiamento com a aquisicdo de uma viatura elétrica por cada equipa.

A implementagdo e operacionalizacdo desta submedida é realizada em 4 fases distintas,
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mediante a publicagdo de OT, a saber:
e 1.2 fase: que corresponde a OT n.2 2/C01-i03/2022, publicada a 25 de marco de 2022,
com as correspondentes republicagdes, por forma a dotar as 10 ECSM criadas pelo

Despacho n.22753/2020, de 28 de fevereiro,com uma viatura elétrica;

e 2.2fase:quecorresponde a 0T n.27/C01-i03/2022, publicada a9 de agosto de 2022, com
as correspondentes republica¢des, de modo a dotar as 10 equipas criadas pelo Despacho
n.2 8455/2022, de 11 de junho, com uma viatura elétrica;

e 3.2fase: que corresponde a 0T n.211/C01-i03/2022, publicada 02 de setembro de 2023,
com as correspondentes republicacdes, de modo a dotar as 10 equipas criadas com uma
viatura elétrica;

Nesta senda, e correspondendo a 4.2 fase de implementacdo e operacionalizacdo, a presente OT
visa proceder ao alargamento do mencionado projeto-piloto de saiide mental, com a criagdode
mais 10 ECSM em 2024, com duracao de 12 meses, garantindo o financiamento dos recursos
humanos e a aquisicdo de uma viatura elétrica por cada equipa criada.

Os custos futuros com o funcionamento destas equipas serdo assegurados exclusivamente pelo
financiamento decorrente do PRR.

Atente-se que, para este efeito, e correspondendo ainda a uma meta do PRR, podera ser
apresentado um estudo de custo-efetividade sobre o modelo de intervencdo em saudde
comunitaria, que diz respeito ao estudo de avaliagdo econdmica sobre a implementagdo de um

modelo de interveng¢do baseado em equipas comunitarias de saide mental (ECSM).

2. Beneficiarios Finais

Os Beneficidrios Finais foram definidos, pela Coordenacdo Nacional das Politicas de Saude
Mental em conjunto com as Coordenagdes Regionais de Saude Mental. Considere-se que, nos
termos do artigo 12.2 do citado Decreto-lei n.2 113/2021, de 14 de dezembro, a Coordenacdo
Nacional das Politicas de Saude Mental incumbe participar na defini¢do, promover e avaliar a
execucdo e apresentar propostas para a revisao das politicas de saide mental, nomeadamente
através do acompanhamento da execucdo do Plano Nacional de Saude Mental.

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

e Unidade Local de Saude do Alto Ave
e Unidade Local de Saude de Castelo Branco

e Unidade Local de Saude de Almada-Seixal
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e Unidade Local de Saude de Lisboa Ocidental
e Unidade Local de Saude de Loures-Odivelas
e Unidade Local de Saude do Alentejo Central
e Unidade Local de Saude do Algarve

e Unidade Local de Saude do Médio Ave

e Unidade Local de Saude do Tamega e Sousa

e Unidade Local de Saude da Cova da Beira

Competird aos estabelecimentos de saude E.P.E., integrados no SNS, enquanto pessoas coletivasde 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 circunscrigdes territoriais.

3. Operagoes a financiar

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

responsaveis pela prestacdo dos cuidados globais de saide mental, a nivel ambulatério.

As ECSM-PA e ECSM-IA promovem a reabilitacdo e reintegracdo das pessoas, desenvolvem
estratégias de promocdo da saude mental e prevencdo da doenca e dinamizam e participam, em
articulacdo com outras entidades da comunidade, no desenvolvimento de programas de
promocgao da saude e prevencao e tratamento da doenga.

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

diferentes Administracdes Regionais de Saude:

a) Administracdo Regional de Saude do Norte, I. P.:
i. ECSM-IA: Unidade Local de Saude do Alto Ave
ii. ECSM-PA: Unidade Local de Saude do Médio Ave
iii. ECSM-PA: Unidade Local de Saude do Tamega e Sousa

b) Administracdo Regional de Sadde do Centro, I. P.:
i. ECSM-IA: Unidade Local de Saude de Castelo Branco
ii. ECSM-PA: Unidade Local de Saude da Cova da Beira

c¢) Administracdo Regional de Saude de Lisboa e Vale do Tejo, I. P.:
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i. ECSM-PA: Unidade Local de Saude de Almada-Seixal
ii. ECSM-IA: Unidade Local de Saude de Lisboa Ocidental
iii. ECSM-IA: Unidade Local de Saude de Loures-Odivelas

d) Administracdo Regional de Saude do Alentejo, I. P.:

i.  ECSM-PA: Unidade Local de Saude do Alentejo Central

e) Administracdo Regional de Saude do Algarve, I. P.:

i.  ECSM-PA: Unidade Local de Saude do Algarve

As ECSM-PA e ECSM-IA funcionam em instalagGes localizadas na sua drea de intervencao,
preferencialmente em estruturas da comunidade, com condicGes para a atividade da equipa
multiprofissional.

As ECSM-PA e ECSM-IA asseguram um conjunto de servigos e intervengdes, designadamente:

a) Consulta externa desenvolvida pelos vérios profissionais;

b) Psicoterapias e acompanhamento psicoldgico individual;

¢) Terapias e intervengdes de grupo;

d) Visita domiciliaria;

e) Articulagdo com outras estruturas comunitarias com o objetivo de promover a saude
mental na vertente da promocdo da saude, prevencdo da doenca, intervencao
terapéutica e reabilitagao;

f)  Articulagdo com os Cuidados de Saude Primarios;

g) Intervencdo social;

h) IntervengGes comunitdrias centradas no utente;

i) Intervengdes estruturadas, nomeadamente intervenc¢des psicoeducativas, intervengado

neuropsicoldgica, terapias de mediacao corporal, terapia ocupacional.

Por forma a assegurar os servicos referidos, sdo constituidas equipas com uma composi¢do

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 salide mental e psiquiatrica;

¢) Um psicdlogo clinico;
10
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d) Um técnico superior de servigo social;
e) Um técnico superior de diagnéstico e terapéutica, com a profissdo de terapeuta
ocupacional;

f) Um assistente técnico.

Equipa comunitdria 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 salde mental e psiquiatrica;

c) Daois psicélogos clinicos;

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.

No ambito da execucdo da presente meta encontra-se previsto o financiamento dos recursos
humanos, para a constituicdo das ECSM supra indicadas, com a duragao de 12 meses, periodo
de duragao do respetivo projeto-piloto.

Atente-se que o recrutamento dos trabalhadores médicos segue um regime prdéprio, com

abertura de vagas a nivel nacional, pelo que n3do serdo financiados pelo PRR.

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 concretizagdo dos
projetos e que se rejam pelos principios da boa administracdo, da boa gestdo 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 refeicdo e subsidio de férias;

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

Os procedimentos de aquisicdo de veiculos deverdo acautelar a necessidade de cumprimento
11
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dos requisitos previstos no contrato de financiamento estabelecido com a EMRP para o

investimento CO01-i03, referentes ao Principio de “ndo prejudicar significativamente”,

determinados no ponto 7 da presente Orientacdo 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.

10.
11.

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

As despesas realizadas pelos Beneficidrios Finais no ambito de operagbes de locacao
financeira, de arrendamento ou de aluguer de longo prazo;

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

Custos normais de funcionamento do Beneficiario Final, ndo previstos no investimento
contratualizado, bem como custos de manutengao e substituicdo e custos relacionados
com atividades de tipo peridédico ou continuo;

Pagamentos em numerario, exceto nas situagdes em que se revele ser este o meio de
pagamento mais frequente, em funcdo da natureza das despesas, e desde que num
quantitativo unitario inferior a 250 euros;

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;

Aquisicao de bens em estado de uso;

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,
quando aplicavel;

Juros e encargos financeiros;

Fundo de maneio;

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

comunitarios.

5. Condig¢Oes de atribuigao 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,
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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 operacionalizacao do investimento

O investimento abrangido pela presente OT, que se destina ao reforgo dos servigos do SNS, nao
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 missdao
assegurar o planeamento e gestdo dos recursos financeiros do Ministério da Saude e do Servico
Nacional de Saude, o planeamento dos recursos humanos e da malha de instalacdes e
equipamentos na drea da saude, bem como a contratagdo da prestagdo de cuidados em
articulagdo com a Dire¢do Executiva do Servico Nacional de Saude, I.P..

Os Hospitais, Centros Hospitalares e Unidades Locais de Salde sdo unidades de saude 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.

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
enguadramento previsto na presente OT.

A formalizag¢do 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 operacgdes 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 expressoes, a saber:
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e Requisitos relativos as categorias de intervencdo definidas no ambito da Dimensdo
Verde, visando a aquisicdo de veiculos 100% elétricos, inserindo-se no cédigo de
intervengdo 074, comum coeficiente para o cdlculo 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 maiorpeso nestas emissdes, contribuindo para mitigar as
alteracgdes climaticas.

e A gestdo das baterias e dos residuos de baterias deverd ser efetuada de acordo com as
regras nacionais aplicdveis, designadamente a sua entrega a um operador de gestdo de
residuos autorizados para o efeito.

e Tratando-se de veiculos novos de zero emissdes, devera ser dado cumprimento a todos
os requisitos legais aplicaveis na Unido Europeia, designadamente os relativos a nao
utilizacdo de chumbo, mercurio e cromio hexavalente, exceto no que respeita aoprevisto
no anexo |l da Diretiva 2000/53/EC do Parlamento Europeu e do Conselho, quando

aplicavel.

8. Contratualiza¢dao do apoio com o Beneficidrio Final
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 obrigacdes e responsabilidades das partes.

9. Metodologia de pagamento do apoio financeiro do Beneficiario
Intermedidrio ao Beneficiario Final

Os pagamentos aos Beneficiarios Finais sdao 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, |.P. apds verificacao 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 situagdes de natureza excecional, justificadas pelo cumprimento das condi¢Ges
de fornecimento dos bens e servicos contratados ou de outras condicdes
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especificas de execu¢do dos Investimentos, o limite maximo referido na alinea
anterior pode ser ultrapassado, mediante proposta devidamente fundamentada
apresentada pelo Beneficiario Final a ACSS, I.P. e aprovada pelo Conselho Diretivo;
2) Atitulo de reembolso, contra a apresentacgdo de fatura;
3) Atitulo de saldo final.
O Beneficiario 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
formuldrio eletrdnico 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 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;

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;

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 nao 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 do
Beneficiario Final, do pedido de pagamento de saldo final e relatério final, confirmando a
execu¢do 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 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.
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De forma complementar as verificagdes administrativas serdo realizadas pela ACSS, I.P.

verificagdes no local com base na avaliagdo de risco e proporcionais face aos riscos identificados.

Estas estardo estruturadas da seguinte forma:

Definicdo de uma amostra representativa do universo de operagoes;

Verificagbes no local no encerramento de operagdes com investimentos
maioritariamente de natureza corpoérea;

Elaboragdo do relatdrio técnico de visita;

Comunicacdo dos resultados/conclusGes do Relatério ao Beneficiario Final,
estabelecendo, sempre que existam, recomendacdes e um prazo para regularizagdo das
anomalias detetadas;

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

medidas adotadas para a corregdo das anomalias detetadas;

10. Detecao de Irregularidades, Reduc¢ao, Revogacao e Rescisao

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

situacdo subjacente, com os seguintes fundamentos:
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a) Superveniéncia ou falta de comprovacao de situacdo regularizada perante a

administracdo fiscal e a seguranca social, bem como de restituicées no ambito dos
financiamentos;

b) Inexisténcia ou deficiéncia grave da organizagao processual dos projetos;

c) Deficiéncia grave apurada na verificacdo dos documentos de despesa;

d) Deficiéncia grave detetada nos indicadores do projeto;

e) Realizacdo de auditoria contabilistico-financeira, com base em indicios de falta de

transparéncia ou de rigor das despesas;

f) Deficiéncia grave apurada em visitas de acompanhamento e de fiscalizagdo as empreitadas

financiadas;

g) Superveniéncia das situacGes decorrentes de averiguagbes promovidas por
autoridades administrativas sustentadas em factos cuja gravidade indicie ilicitude criminal,
envolvendo a utilizagdo indevida dos apoios concedidos;

h) Ndo envio, no prazo determinado, de elementos solicitados, salvo se for aceite a

justificacdo que venha, eventualmente, a ser apresentada pelo Beneficidrio Final;
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i) Mudanga de conta bancaria do Beneficidrio Final, sem comunicagdo prévia ao

Beneficiario Intermediario;

A suspensdo do financiamento ao Beneficiario Final efetua-se mediante notificagdo na qual se fixa o

prazo para a sanagdo, do motivo que originou a suspensao.

O projeto de investimento pode ser alvo de reducdo do financiamento nas seguintes situacdes:

a) Em sede de andlise dos pedidos de reembolso, o financiamento pode ser reduzido com base
na inclusdo de despesas ndo elegiveis, analisadas quanto a sua natureza, validade e
classificagdo 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 rubrica, é inferior ao valor estimado para o efeito;

c) No caso de incumprimento das regras previstas no regime de realizacdo de despesas,
conforme o disposto no ponto 4 da presente Orientagdo Técnica;

d) Em sede de encerramento do projeto, se detetadas quaisquer situacées de incumprimento

face ao disposto na presente Orientacdo Técnica;

O contrato de financiamento pode ser rescindido com base nas seguintes causas:
a) Ndo execucdo do projeto nos termos previstos, por causa imputavel ao Beneficiario Final;
b) N&o cumprimento das obrigac¢des legais e fiscais;
c) Viciacdo de dados em sede de celebragdo do contrato e no decorrer da execugdo do projeto,
nomeadamente, elementos justificativos de despesas;
d) N3o cumprimento da obrigacdo de contabilizar o financiamento;
e) Nao cumprimento de quaisquer das obrigacGes emergentes da presente Orientacdo Técnica;
f) Ocorréncia de situacbes de conflitos de interesses, de fraude, de corrupcdo ou duplo

financiamento;

A decisdo de rescisdo do contrato é da competéncia do Beneficidrio Intermediario e implica a restituicdo
do financiamento concedido. Por sua vez, o Beneficidrio Final é 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 aplicdvel a operagdes ativas de idéntica duragao.

11. Obrigacoes dos Beneficiarios Finais

Na execucdo da submedida prevista na presente OT devem ser respeitados, em especial, os
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principios da legalidade, da prossecugdao do interesse publico, da imparcialidade, da
proporcionalidade, da boa-fé, da tutela da confianga, da sustentabilidade e da responsabilidade,
bem como os principios da concorréncia, da publicidade e da transparéncia, da igualdade de
tratamento e da ndo discriminacdo, sem prejuizo do que serd 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 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

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 Informacdo e Comunicacdo para os Beneficidrios do PRR”, o Beneficidrio
Final deve dar cumprimento aos requisitos de informagcdo, comunicacdo e publicidade
relativamente a origem do financiamento.

Devem ainda ser observadas as seguintes obrigacdes pelos Beneficidrios Finais:

a) Executar as operagdes, designadamente iniciar a atividade das ECSM, nos termos e
condicBes definidos nesta OT até a data-limite de 31 de dezembro de 2024;

b) Prosseguir os objetivos e prioridades enunciadas no ponto 1, bem como as metas
guantitativas enunciadas no ponto 13;

c) Permitir o acesso aos locais de realizacdo do investimento bem como o acesso a
elementos e documentos necessarios ao acompanhamento e controlo da execucdo;

d) Respeitar as despesas elegiveis previstas no ponto 4;

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

f) Manter as condicBes legais necessarias ao exercicio da sua atividade, bem como a sua
situacdo regularizada perante a ACSS, I.P., enquanto Beneficiario Intermediario;

g) Denunciar acGes que ja tenham obtido financiamento por outro qualquer tipo de apoio,
devendo ser garantida inexisténcia de sobreposicao de financiamentos comunitdrios e
assegurada a devida pista de auditoria que permita identificar a necessaria segregacao
das a¢Oes apoiadas por outros financiamentos;

h) Cumprir os normativos em matéria de contratac¢do publica;

i) Comunicar as alteragdes ou ocorréncias relevantes que ponham em causa os

pressupostos relativos a realizagao do projeto;
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j)

k)

o)

p)

q)
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Disponibilizar, nos prazos estabelecidos, os elementos que |he forem solicitados pelas
entidades com competéncias para o acompanhamento, avaliagdo 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 situacdo tributdria e contributiva regularizada perante, respetivamente, a
administragao fiscal e a seguranga social, a qual é aferida até ao momento de assinatura
do termo de aceitagdao 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 operacao, 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 transagGes referentes a operacao;
Assegurar o fornecimento de elementos necessarios as atividades de monitorizagdo e
de avaliacdo das operacdes e participar em processos de inquiricao relacionados com as
mesmas;

Respeitar os principios da legalidade, da prossecucdo do interesse publico, da igualdade
de oportunidades, da imparcialidade, da proporcionalidade, da boa-fé, da
sustentabilidade e da responsabilidade, bem como, os principios da publicidade e da
transparéncia, da concorréncia e da boa gestao dos dinheiros publicos, de modo a, entre
outros aspetos, prevenir situacées suscetiveis de configurar conflito de interesses;
Zelar pelo cumprimento das normas relativas a informacgdo, comunicac¢ao e publicidade
institucional relativamente a origem do financiamento;

Garantir o cumprimento do principio de «ndo prejudicar significativamente», ndo
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, bem como, nos termos e para

os efeitos do disposto na Orientacdo Técnica n.2 9/2023 - Metodologia para
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cumprimento dos requisitos sobre “Ndo prejudicar significativamente” (DNSH) e
contributo para a “Transicdo Ecoldgica”, de 27 de julho de 2023, emitida pela EMRP,
qguando aplicavel;

t) Aceitar a utilizacdo pelo Primeiro Outorgante, da ferramenta de data mining ARACHNE,
desenvolvida e disponibilizada pela Comissdo Europeia, nos termos definidos na
Orientagdo Técnica n.2 8/2023 de 27 de julho, emitida pela EMRP;

u) Preencher, no prazo definido pelo Primeiro Outorgante, os questionarios e declaracdes
de compromisso de inexisténcia de duplo financiamento, de acordo com o estabelecido

na Orientacdo Técnica n.2 11, de 28 de julho, emitida pela EMRP;

12. Recuperagao dos financiamentos

Os montantes indevidamente recebidos pelo BF, nomeadamente por incumprimento das obriga¢Oes
legais ou contratuais assumidas com o Bl pela ocorréncia de qualquer irregularidade, bem como pela
inexisténcia ou perda de qualquer requisito de concessao do apoio, constituem-se como divida dos BF,

devendo ser objeto de um procedimento de recuperacdo pelos respetivos BI.

Cabe ao BI notificar o BF do montante da divida e da respetiva fundamentagao, nos termos do Cédigo do

Procedimento Administrativo.

A recuperacgdo é, sempre que possivel e na falta de pagamento voluntario no prazo fixado, efetuada por
compensacdo com montantes devidos ao BF, seja qual for a sua natureza ou fonte de financiamento, nos

termos gerais do direito.

O BF devera restituir os financiamentos previstos no prazo de 30 dias Uteis a contar da respetiva

notificacao.

Os tramites da supramencionada recuperacao sao realizados de acordo com o disposto na Orientacao
Técnica n.2 13/2023 - Irregularidades e recuperacdo dos financiamentos no dmbito da execucdo dos

investimentos do PRR, datada de 25 de julho de 2023, emitida pela EMRP.
13. Dotacao do investimento

Deste modo, a dotacdo do PRR alocada a presente OT é de 1.796.430,22 € distribuida pelos

Beneficiarios Finais, segundo a tipologia de equipa, do seguinte modo:
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e Unidade Local de Saude do Alto Ave —183.538,75€

e Unidade Local de Saude de Castelo Branco — 183.538,75€
e Unidade Local de Saude de Almada-Seixal —177.045,87€

e Unidade Local de Saude de Lisboa Ocidental — 183.538,75€
e Unidade Local de Saude de Loures-Odivelas — 183.538,75€
e Unidade Local de Saude do Alentejo Central— 177.045,87€
e Unidade Local de Saude do Algarve —177.045,87€

e Unidade Local de Saude do Médio Ave— 177.045,87€

e Unidade Local de Saude do Tamega e Sousa— 177.045,87€
e Unidade Local de Saude da Cova da Beira — 177.045,87€

O apoio financeiro que serd atribuido aos Beneficidrios Finais supra identificado visa a
contratacdo dos recursos humanos necessdrios para a constituicdo das equipas, bem como a
aquisicao de um veiculo elétrico por cada ECSM. Deste modo, o financiamento atribuido a cada

Beneficiario Final é determinado consoante a tipologia de ECSM criada:

e ECSM-PA — sera atribuido um apoio financeiro total de 147.045,87 € para os encargos
com os recursos humanos destas equipas, com as remuneracoes fixas, encargos sociais
da entidade empregadora e outros suplementos, designadamente subsidio de refei¢do
e subsidio de férias, acrescido de 30.000,00 € para a aquisicdo de uma viatura elétrica;

e ECSM-IA — sera atribuido um apoio financeiro total de 153.538,75 € para os encargos
com os recursos humanos destas equipas, com as remuneracgdes fixas, encargos sociais
da entidade empregadora e outros suplementos, designadamente subsidio de refeicdo

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

14. Tratamento de Dados Pessoais

Todos os dados pessoais serdao processados em cumprimento das disposicdes legais aplicaveis em matéria
de tratamento de dados pessoais, designadamente, as disposi¢des contidas no Regulamento (UE)
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 e a livre circulagdo desses dados,
Regulamento Geral sobre a Protecdo de Dados (RGPD), e na Lei n.2 58/2019 de 8 de agosto, em relacdo

aos dados pessoais a que acedam no ambito da presente OT.
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A politica de privacidade da ACSS,IP encontra-se disponivel para ser consultada em

https://www.acss.min-saude.pt/2023/06/05/politica-de-privacidade-e-de-protecao-de-dados-

pessoais/?lang=en.

Os dados pessoais serao transmitidos a Estrutura de Missao “Recuperar Portugal” e a Comissao Europeia,
e tratados com o fim de avaliagdo do cumprimento satisfatério dos marcos e metas bem como controlo
sobre a legalidade e regularidade dos pagamentos de modo a assegurar uma protecdo adequada dos
interesses financeiros da Unido Europeia e do Estado Portugués, como por exemplo, através da
ferramenta FENIX, podendo ser consultada a politica de privacidade

emhttps://ec.europa.eu/economy finance/recovery-and-resilience-

scoreboard/assets/RRF Privacy Statement.pdf

A «Recuperar Portugal» disponibiliza as informagdes sobre o tratamento de dados pessoais que realiza na
sua Politica de Protecdo de Dados disponivel no seu site institucional na Internet em

https://recuperarportugal.gov.pt/wp-content/uploads/2023/07/EMRP-Politica-de-Protecao-de-

Dados publicacao-20230717.pdf

Os dados pessoais serdo também tratados, com o fim de identificar riscos de fraude, conflitos de interesses
ou irregularidades, através da ferramenta ARACHNE disponibilizada pela Comissdo Europeia, de acordo
com o processo e a sua finalidade, melhor explicados em
https://ec.europa.eu/social/main.jsp?catld=325&intPageld=3587&Ilangld=pt, e na politica de privacidade,

em https://ec.europa.eu/social/BlobServiet?docld=25704&langld=en

15. Pontos de contacto para informacgoes 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-recuperacaoeresiliencia/#tab _componente-1-sns.

A obtencdo de informagOes e o esclarecimento de dividas 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.

Presidente do Conselho Diretivo da ACSS, I.P

André Filipe de Sousa da Trindade Ferreira
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