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dos quais 1125 (49,3 %) auferem retribui¢des inferiores
as da tabela salarial das convengdes. Sdo as empresas do
escaldo entre 50 e 249 trabalhadores que empregam o
maior numero de trabalhadores com retribui¢des inferiores
as das convengdes.

As convengdes actualizam, ainda, o abono para falhas
e o valor das diuturnidades, em 2,7 %, as compensagdes
nas deslocagdes, entre 3,6 % e 4,8 %, o subsidio de frio,
em 2,2 %, e o subsidio de refei¢do, em 3,5 %. Nao se dis-
poe de dados estatisticos que permitam avaliar o impacte
destas prestagdes. Considerando a finalidade da extensao
e que as mesmas prestagdes foram objecto de extensdes
anteriores, justifica-se inclui-las na extensao.

Com vista a aproximar os estatutos laborais dos traba-
lhadores e as condigdes de concorréncia entre as empresas
do sector de actividade abrangido pelas convengdes, a ex-
tensdo assegura para as tabelas salariais e para as clausulas
de contetido pecuniario uma retroactividade idéntica a das
convengdes. No entanto, as compensagoes das despesas
de deslocagdo previstas na clausula 43.* ndo sdo objecto
de retroactividade, uma vez que se destinam a compensar
despesas ja feitas para assegurar a prestagdo do trabalho.

Atendendo a que o primeiro contrato colectivo de tra-
balho regula diversas condi¢des de trabalho, procede-se
a ressalva genérica de clausulas que sejam contrarias a
normas legais imperativas.

A convengdo outorgada pelo Sindicato dos Trabalhado-
res da Industria e Comércio de Carnes do Sul apenas se
aplica, quanto aos trabalhadores filiados neste Sindicato,
nos distritos de Castelo Branco, Leiria, Santarém, Lisboa,
Setubal, Portalegre, Evora, Beja e Faro, pelo que a presente
extensdo tem em conta os poderes de representacdo das
diversas associagdes outorgantes.

Tendo em consideragdo que ndo ¢ viavel proceder a
verificagdo objectiva da representatividade das associa-
¢Oes outorgantes e, ainda, que os regimes das referidas
convencdes sdo substancialmente idénticos, procede-se a
respectiva extensao conjunta.

A extensdo das convengdes tem, no plano social, o
efeito de uniformizar as condi¢Ges minimas de trabalho
dos trabalhadores e, no plano econémico, o de aproximar
as condi¢des de concorréncia entre empresas do mesmo
sector.

Embora as convengdes tenham area nacional, a extensao
de convengdes colectivas nas Regides Autdnomas compete
aos respectivos Governos Regionais, pelo que a presente
extensdo apenas € aplicavel no territorio do continente.

Foi publicado o aviso relativo & presente extensdo no
Boletim do Trabalho e Emprego, n.° 28, de 29 de Julho
de 2009, ao qual ndo foi deduzida oposigdo por parte dos
interessados.

Assim:

Manda o Governo, pelo Ministro do Trabalho e da So-
lidariedade Social, ao abrigo do artigo 514.°e¢ don.’ 1 do
artigo 516.° do Cédigo do Trabalho, o seguinte:

Artigo 1.

1 — As condig¢des de trabalho constantes das alteragoes
do contrato colectivo de trabalho entre a ANCAVE — As-
sociagdo Nacional dos Centros de Abate e Industrias Trans-
formadoras de Carne de Aves e a FESAHT — Federagdo
dos Sindicatos da Agricultura, Alimentago, Bebidas, Hote-
laria e Turismo de Portugal e outras e do contrato colectivo
de trabalho entre a mesma associagdo de empregadores e
o Sindicato dos Trabalhadores da Industria e Comércio de
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Carnes do Sul e outro, ambos publicados no Boletim do
Trabalho e Emprego, n.° 17, de 8 de Maio de 2009, sdo
estendidas, no territorio do continente, de acordo com os
poderes de representacdo das associagdes outorgantes:

a) As relagdes de trabalho entre empregadores nio
filiados na associagdo de empregadores outorgante que
se dediquem as actividades de abate, desmancha, corte,
preparagdo e qualificacdo de aves, bem como a sua trans-
formagdo e comercializacdo, e trabalhadores ao seu ser-
vico das profissdes e categorias profissionais previstas
nas convengaes;

b) As relagdes de trabalho entre empregadores filiados
na associagdo de empregadores outorgante que prossigam
as actividades mencionadas na alinea anterior e trabalhado-
res ao seu servigo das profissdes e categorias profissionais
previstas nas convengdes ndo representados pelas associa-
¢des sindicais outorgantes.

2 — Nao sdo objecto de extensao as clausulas contrarias
a normas legais imperativas.

Artigo 2.°

1 — A presente portaria entra em vigor no 5.° dia apos
a sua publicagdo no Didrio da Republica.

2 — As tabelas salariais e as clausulas de contetdo
pecuniario, a excepg¢ao da clausula 43.%, relativa a despe-
sas de deslocacdo, produzem efeitos desde 1 de Janeiro
de 2009.

3 — Os encargos resultantes da retroactividade podem
ser satisfeitos em prestagdes mensais de igual valor, com
inicio no més seguinte ao da entrada em vigor da presente
portaria, correspondendo cada prestagdo a dois meses de
retroactividade ou frac¢do e até ao limite de quatro.

O Ministro do Trabalho e da Solidariedade Social, José
Antonio Fonseca Vieira da Silva, em 3 de Setembro de
2009.

MINISTERIO DA SAUDE

Decreto-Lei n.° 279/2009
de 6 de Outubro

O Decreto-Lei n.° 13/93, de 15 de Janeiro, que regula
a criacdo e fiscalizacdo das unidades privadas de satde,
regulamentado pelo Decreto Regulamentar n.° 63/94, de 2
de Novembro, que estabelece os requisitos relativos a insta-
lagdes, organizacdo e funcionamento das unidades privadas
de satde, teve como objectivo garantir que a prestagdo de
cuidados de saude pelo sector privado se realizava com
respeito pelos parametros minimos de qualidade, quer no
plano das instalagdes, quer no que diz respeito aos recursos
técnicos e humanos utilizados.

Aquele objectivo, que ainda hoje se mantém, veio a
verificar-se ser de dificil implementagdo por forga das
regras estabelecidas no seu articulado, que se pautavam, a
luz da informatizacdo e crescente simplificagdo de proce-
dimentos hoje existente, por serem demasiado burocraticos
e complexos, pelo que os seus 16 anos de vigéncia vieram
a revelar aquele diploma como quase inoperacional.

A esta dificuldade acresceu a recente reforma da Admi-
nistracdo Publica, que, com a reorganizagdo organica dos
servigos e organismos, veio introduzir uma nova logica
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de funcionamento e de relacionamento com os cidaddos
€ as empresas, a0 mesmo tempo que alterou as competén-
cias, no ambito do Ministério da Satde, relativamente ao
licenciamento.

Por toda a conjuntura acima exposta tornou-se inevitavel
construir um novo modelo de licenciamento de unidades
privadas de servigos de saude, que permita, efectivamente,
garantir que se verificam os requisitos minimos necessarios
para que seja assegurada a qualidade dos servigos prestados
no sector privado, com ou sem fins lucrativos.

O procedimento previsto no presente decreto-lei é sim-
plificado, assumindo os agentes a responsabilidade pelo
cumprimento dos requisitos técnicos exigidos para cada
tipologia.

No caso das unidades mais simples que estejam regis-
tadas junto da Entidade Reguladora da Satde, ndo sao
necessarios procedimentos especificos, considerando-se
aquelas como licenciadas, bastando preencher uma decla-
racdo electronica na qual se responsabilizam pelo cumpri-
mento dos requisitos de funcionamento exigiveis para a
actividade a que se propdem.

A existéncia de um procedimento simplificado ndo
significa que haja uma facilitagdo no cumprimento dos
requisitos técnicos, ou que a Administracdo seja menos
rigorosa na exigéncia de qualidade. Trata-se, apenas, de
reconhecer a existéncia de menor complexidade tecno-
logica relativamente a algumas tipologias de unidades
privadas de servigos de satde, que, por isso, implicam um
procedimento administrativo mais leve.

Prevé-se, pois, que o regime agora aprovado venha, ver-
dadeiramente, a cumprir o objectivo que sempre esteve nas
orientagdes do Ministério da Satide: um sector privado de
prestagdo de servicos de satide, complementar ao Servico
Nacional de Saude, que garanta qualidade e seguranca. Pre-
cisamente por este motivo, o decreto-lei devera ser revisto
no prazo de dois anos, a fim de garantir que o desiderato
que o norteia é efectivamente prosseguido.

Foram ouvidos os 6rgdos de governo proprio das Re-
gides Autonomas e a Associa¢do Nacional de Municipios
Portugueses.

Assim:

Nos termos da alinea a) do n.° 1 do artigo 198.° da Cons-
tituicdo, o Governo decreta o seguinte:

SECCAO I

Disposicoes gerais

Artigo 1.°
Objecto

1 — O presente decreto-lei estabelece o regime juridico
a que ficam sujeitos a abertura, a modificacao e o funciona-
mento das unidades privadas de servigos de satide, com ou
sem fins lucrativos, qualquer que seja a sua denominacao,
natureza juridica ou entidade titular da exploracdo, adiante
designadas por unidade privada de servigos de satde.

2 — Para efeitos do presente decreto-lei, entende-se
por unidade privada de servigos de satde qualquer esta-
belecimento, ndo integrado no Servigo Nacional de Saude
(SNS), no qual sejam exercidas actividades que tenham
por objecto a prestag@o de servigos de satde.

3 — O regime juridico aplicavel as unidades privadas
de servigos de satide cuja titularidade seja de instituigdes
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particulares de solidariedade social com objectivos de
saude ¢ objecto de diploma proprio.

4 — A listagem das tipologias de unidades privadas de
servigos de satide é aprovada por portaria do membro do
Governo responsavel pela area da saude.

Artigo 2.°
Abertura e funcionamento

1 — A abertura ou funcionamento de uma unidade pri-
vada de servicos de satide depende da obtengdo de licenga
emitida pela administracdo regional de satde (ARS) territo-
rialmente competente, nos termos previstos na seccdo 11 do
presente decreto-lei, e do registo na Entidade Reguladora
da Sauade (ERS), nos termos do Decreto-Lei n.° 127/2009,
de 27 de Maio.

2 — As unidades privadas de servigos de saude que
pretendam funcionar com mais de uma tipologia devem
requerer apenas uma licenga de funcionamento, que segue a
tramitagdo prevista para a tipologia sujeita ao procedimento
de controlo mais exigente.

3 — Para efeitos do disposto no ntimero anterior, as
unidades privadas de servicos de satide devem respeitar
os requisitos estipulados para cada tipologia, podendo a
ARS emitir licenca de funcionamento por tipologia, no
caso de ndo serem verificados os requisitos para todas as
tipologias.

SECCAO II

Procedimento de licenga

Artigo 3.°
Procedimento de licenciamento simplificado

1 — Asunidades que prestem servi¢os enquadrados nas
tipologias identificadas na portaria a que se refere o n.° 4
do artigo 1.° como sujeitas ao procedimento de licencia-
mento simplificado apenas estdo obrigadas a preencher a
declaracdo prevista no numero seguinte.

2 — As tipologias identificadas nos termos do niumero
anterior devem respeitar os respectivos requisitos de fun-
cionamento, definidos nos termos do artigo 9.°, devendo
preencher electronicamente declaragdo disponivel nos
sitios da Internet da ERS e da ARS, na qual se respon-
sabilizam pelo cumprimento integral dos requisitos de
funcionamento exigiveis para a actividade que se propdem
exercer ou que exercem.

3 — A licenga corresponde ao recibo de entrega da
declaracdo, que ¢ disponibilizado quando aquela ¢ vali-
damente submetida.

4 — Sem prejuizo de outras que assim possam ser iden-
tificadas na portaria a que se refere o n.° 4 do artigo 1.°,
consideram-se como estando sujeitas ao procedimento de
licenciamento simplificado as seguintes tipologias:

a) Os consultorios médicos e dentarios;

b) Os centros de enfermagem;

¢) As unidades de medicina fisica e reabilitagdo;

d) Os laboratérios de anatomia patoldgica e patologia
clinica.

Artigo 4.°
Pedido de licenca

1 — Para as unidades ndo previstas no artigo anterior, a
licenga ¢é requerida pelo interessado através da submissao



Didrio da Republica, 1.“série—N.° 193—6 de Outubro de 2009

electronica de formulario disponivel nos sitios da Internet
da ERS e das ARS, no qual aquele se responsabiliza pelo
cumprimento integral dos requisitos de funcionamento
exigiveis para a actividade a que se propoe, e identifica os
elementos constantes do titulo de utilizagdo do prédio ou
frac¢do, ou do pedido de autorizacdo de utilizagdo apre-
sentado a cdmara municipal territorialmente competente,
e acompanhado dos elementos instrutérios definidos na
portaria referida no n.° 4.

2 — A ARS indefere liminarmente o pedido de licenga
se 0 mesmo ndo estiver acompanhado de todos os elemen-
tos instrutérios cuja jungdo ¢ obrigatoria.

3 — Considera-se que a data do pedido de licenga ¢ a
data aposta no respectivo recibo comprovativo de entrega
do formulario referido no n.° 1 que a ARS emite através
de dispositivo do sistema de informagao.

4 — Sem prejuizo de outros elementos instrutorios,
definidos na portaria a que se refere o artigo 9.°, o reque-
rimento € acompanhado de:

a) Memoria descritiva e justificativa e telas finais dos
projectos de arquitectura, instalagdes e equipamentos eléc-
tricos, instalagdes e equipamentos mecénicos e instalagdes
e equipamentos de aguas e esgotos relativos as instalagoes
em que a unidade deve funcionar, assinados por técnicos
devidamente habilitados;

b) Autorizagdo de utilizagdo para comércio, servicos,
industria ou outra finalidade mais especifica pela cimara
municipal competente;

¢) Certificado da Autoridade Nacional de Protecgao
Civil ou equivalente, que comprove o cumprimento do
regulamento de seguranca contra incéndios.

5 — O modelo de declaragdo previsto no n.° 1 € apro-
vado na portaria a que se refere o artigo 9.°

Artigo 5.°
Vistoria

1 — As unidades privadas de servigos de saude sdo
sujeitas a vistoria, que deve ter lugar dentro dos 30 dias
subsequentes a data de apresentag@o do pedido de licenga.

2 — A data da realizagdo da vistoria é comunicada, com
a antecedéncia minima de 10 dias, ao requerente.

3 — Osresultados da vistoria sdo registados em relato-
rio, em formato electrénico ou em papel, do qual devem
constar os seguintes elementos:

a) A conformidade ou desconformidade da unidade
privada de servigos de satide com condicionamentos legais
e regulamentares, com o projecto aprovado e as pretensdes
constantes do pedido de licenga;

b) Medidas de correc¢ao necessarias;

¢) Posigdo sobre a procedéncia ou improcedéncia de
reclamagdes apresentadas na vistoria.

4 — O relatoério de vistoria ¢ comunicado ao requerente
no prazo maximo de 10 dias a contar da data de realizagdo
da vistoria.

Artigo 6.°

Consultas no ambito do regime juridico
da urbanizacao e da edificacio

1 — As unidades privadas de servicos de satide devem
dar prévio cumprimento aos procedimentos previstos no
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regime juridico da urbanizacdo e da edificagdo (RJUE),
aprovado pelo Decreto-Lei n.° 555/99, de 16 de Dezem-
bro, sempre que se realizem intervengdes abrangidas pelo
mesmo.

2 — Nos termos e para os efeitos previstos no artigo 13.°
do RJUE, devem ser objecto de consulta externa as se-
guintes entidades:

a) ARS, para verificacdo das normas legais e regula-
mentares aplicaveis a unidades privadas de servigos de
saude e em matéria de higiene e saude;

b) Autoridade Nacional de Proteccdo Civil, no que res-
peita a medidas de seguranga contra riscos de incéndio, nos
termos do Decreto-Lei n.° 220/2008, de 12 de Novembro,
e da Portaria n.° 1532/2008, de 29 de Dezembro, sempre
que ndo seja obrigatdria no ambito do processo de licen-
ciamento camarario.

Artigo 7.°
Decisao de licenca

1 — A ARS decide o pedido de licenga no prazo de
30 dias contados a partir da data da realizacao da vistoria.

2 — O pedido de licenca ¢ indeferido com fundamento
na existéncia de desconformidades da unidade privada
de servigos de satide face aos condicionamentos legais
e regulamentares aplicaveis a sua tipologia, desde que
a ARS, com base no relatério de vistoria, devidamente
fundamentado, lhe atribua relevo suficiente.

3 — Decorrido o prazo para decisdo sem que esta seja
proferida, considera-se tacitamente deferida a pretensdo do
requerente, sendo esta informagao automaticamente dispo-
nibilizada no sistema informatico previsto no artigo 12.°

4 — A licenca ou a informagao referida no nimero
anterior constituem titulo bastante e suficiente para efeitos
de identificag@o da unidade privada de servigo de satde e
de legitimidade de funcionamento.

5 — Sendo o requerimento a que se refere o n.° 1 do
artigo 4.° instruido com copia do pedido de autorizagdo de
utilizacdo, o efectivo funcionamento da unidade privada
de servigo de saude s6 pode ter lugar apos a obtengao
daquela autorizagao.

Artigo 8.°

Informacio relativamente as unidades
privadas de servicos de satide

1 — E criado um sistema de informagao através do qual
as ARS disponibilizam, nos respectivos sitios da Internet,
informacdo actualizada sobre a firma ou a denominacao
social e 0 nome ou insignia das unidades privadas de servi-
¢os de saude, os respectivos enderecos, servigos prestados
e datas de abertura.

2 — Para efeitos do numero anterior, a ERS comunica
de forma imediata e automatica a ARS territorialmente
competente as informagdes constantes do seu registo de
entidades legalmente estabelecido, necessarias & perma-
nente actualizag¢ao dos seus sistemas de informagao sobre
as unidades privadas de servi¢os de satide abrangidas pelo
artigo 3.°

3 — Relativamente as unidades privadas de servigos
de saude ndo abrangidas pelo artigo 3.°, a ARS territorial-
mente competente comunica de forma imediata e automa-
tica a ERS todas as informagdes constantes do sistema de
informac@o, para efeitos do registo obrigatdrio junto desta
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ultima e de emissdo de nota de liquidagdo da taxa prevista
no artigo 13.°

SECCAO III

Funcionamento das unidades privadas
de servicos de saude

Artigo 9.°
Requisitos de funcionamento

1 — O funcionamento das unidades privadas de servigos
de saude deve cumprir requisitos de higiene, seguranca e
salvaguarda da satde publica.

2 — As unidades privadas de servicos de satide devem
funcionar de acordo com as regras de qualidade e seguranga
definidas pelos codigos cientificos e técnicos aplicaveis.

3 — No desenvolvimento da sua actividade, devem os
profissionais das unidades privadas de servigos de saude
observar o cumprimento das regras deontoldgicas apli-
caveis.

4 — Na prestagdo de servicos de satide no ambito das
unidades privadas de servigos de saude deve ser respei-
tado o principio da liberdade de escolha por parte dos
doentes.

5 — Os requisitos de funcionamento das unidades pri-
vadas de servigos de saude sdo definidos por portaria do
membro do Governo responsavel pela area da satde.

Artigo 10.°
Obrigacoes

As unidades privadas de servigos de satide devem afixar
nas suas instala¢des, em local bem visivel, para os utentes
e visitantes, a identificagdo dos servigos prestados ¢ a
licenga.

Artigo 11.°
Modificagoes a licenga

1 — Sempre que se verifiquem modificagdes aos ele-
mentos constantes da licenga, incluindo a ampliagdo ou
altera¢do da unidade, a modificacdo da entidade titular
da exploragdo, bem como a modificagdo de qualquer dos
elementos essenciais a licenga, devem as mesmas ser co-
municadas, no prazo de 30 dias, a ERS ou ARS, consoante
se trate, respectivamente, de unidades privadas de servigos
de satude indicadas no artigo 3.° ou das restantes unidades.

2 — Na sequéncia da comunicagdo referida no numero
anterior, a ARS pode, sem prejuizo dos poderes de fisca-
lizagdo e sancionatorios da ERS, decidir proceder a uma
vistoria a unidade, nos termos do artigo 14.°, aplicando-se
o disposto nos n.”*3 e 4 do artigo 5.° aos seus resultados,
com as devidas alteragoes.

SECCAO IV
Sistema informatico e taxas
Artigo 12.°

Sistema informatico

1 — A tramitagdo dos procedimentos previstos no pre-
sente decreto-lei é realizada informaticamente, com re-
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curso a um sistema informatico proprio, o qual permite,
nomeadamente:

a) A entrega de requerimentos e comunicagdes;

b) O pagamento de taxas;

¢) A consulta pelos interessados do estado dos proce-
dimentos;

d) A disponibiliza¢do de informagdo relativa aos pro-
cedimentos de licenca.

2 — A apresentacdo de requerimentos, de outros ele-
mentos e a realizagdo de comunicagdes por via electronica
devem ser instruidos com assinatura digital qualificada.

Artigo 13.°
Taxas

1 — A emissdo da licenca e sua manutencdo esta depen-
dente do pagamento, nos termos legais, das taxas estabe-
lecidas para o registo obrigatorio junto da ERS.

2 — Para efeitos do numero anterior, a ERS compensa
as ARS, mediante procedimento a definir por portaria do
membro do Governo responsavel pela area da saude, com
40 % do montante a cobrar a titulo de taxa de inscri¢do das
unidades privadas de servigos de satde, bem como com
10 % do montante a cobrar a titulo das subsequentes taxas
de manutenc¢ao dos seus registos obrigatdrios junto da ERS.

SECCAOV
Vistoria, monitorizagao e regime sancionatoério

Artigo 14.°
Vistoria e monitorizacio

1 — Sem prejuizo das competéncias e poderes regula-
mentares, de supervisdo e sancionatorios da ERS, compete
a ARS territorialmente competente, em articulagdo com
as autoridades de satide de dmbito regional, vistoriar as
unidades privadas de servigos de satde e, em articulagdo
com a Administragdo Central do Sistema de Saude, I. P.
(ACSS, 1. P.), proceder a monitorizagdo e avaliagdo peri-
odicas da observancia dos requisitos de funcionamento e
de qualidade dos servigos prestados.

2 — A vistoria, monitorizac¢do e avaliagdo periodicas
podem ser realizadas por empresas contratadas para o
efeito, desde que registadas na ACSS, I. P., nos termos
a fixar em portaria do membro do Governo responsavel
pela area da saude.

3 — O registo a que se refere o numero anterior fica
dependente da existéncia, nas empresas, de equipas téc-
nicas multidisciplinares, com formagdo adequada dada
pela ACSS, 1. P, nos termos a fixar na portaria referida
no numero anterior.

Artigo 15.°
Suspensio e revogacao de licenca

A ARS pode determinar a suspensdo ou a revogacao
da licenca de funcionamento sempre que deixem de se
verificar os requisitos exigidos para a sua obtencdo ou
mediante requerimento do interessado.

Artigo 16.°
Contra-ordenacdes

1 — Sem prejuizo da responsabilidade criminal, dis-
ciplinar, civil e das san¢des ou medidas administrati-
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vas a cuja aplicagdo houver lugar, constituem contra-
-ordenacgdo:

a) As infracgdes ao disposto no artigo 2.°, nos n.*2
e 3 do artigo 3.° e no artigo 4.°, puniveis com coima de
€ 2000 a € 3740,98, no caso de se tratar de pessoa singular,
e de € 4000 a € 44 891,81, no caso de se tratar de pessoa
colectiva;

b) O incumprimento dos requisitos de funcionamento,
definidos na regulamentacéo prevista no artigo 9.°, punivel
com coima de € 2000 a € 3740,98, no caso de se tratar de
pessoa singular, e de € 4000 a € 44 891,81, no caso de se
tratar de pessoa colectiva;

¢) As infrac¢des ao disposto nos artigos 10.° e 11.°,
puniveis com coima de € 1000 a € 3740,98, no caso de se
tratar de pessoa singular, e de € 2500 a € 35 000, no caso
de se tratar de pessoa colectiva.

2 — A negligéncia e a tentativa sdo puniveis, sendo
reduzidos a metade os montantes minimos € maximos da
coima fixados no niimero anterior.

3 — A competéncia para determinar a instauragdo dos
processos de contra-ordenagdo, para designar o instrutor
e para aplicar as coimas e as sangdes acessorias pertence
a ERS, sem prejuizo do disposto no n.° 8.

4 — O produto das coimas aplicadas reverte:

a) Em 60 % para o Estado;
b) Em 20% para a ERS;
¢) Em 20% para a ARS.

5 — Pode ser determinada a publicidade da aplicacdo da
sang¢do por contra-ordenac¢do mediante, nomeadamente, a
afixacdo de copia da decisdo no proprio estabelecimento,
em lugar bem visivel, por um periodo de 30 dias.

6 — Em funcdo da gravidade das infrac¢des e da culpa
do agente, as contra-ordenagdes previstas nas alineas b) e
¢) don.° 1 podem ainda determinar a suspensao da activi-
dade da unidade privada de servicos de saude, pelo periodo
maximo de dois anos.

7 — Aunidade privada de servigos de satude ¢ encerrada
se, decorrido o periodo de suspensdo a que se refere o
numero anterior, se mantiverem as infraccoes que deter-
minaram aquela suspensdo.

8 — A competéncia para determinar a suspensio ¢ o
encerramento da unidade privada de servigos de satde,
referida nos niumeros anteriores, cabe a ARS, mediante
proposta da ERS.

9 — As contra-ordenagdes previstas no presente arti-
go prevalecem sobre quaisquer outras que sancionem as
mesmas condutas.

SECCAO VI

Disposigoes transitorias e finais

Artigo 17.°
Processos pendentes

Os titulares dos processos de licenciamento de unidades
privadas de servicos de satde que, a data de entrada em
vigor do presente decreto-lei, estejam pendentes podem op-
tar pelo regime previsto no presente decreto-lei, mediante
requerimento dirigido a entidade junto da qual decorre o
respectivo processo.
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Artigo 18.°

Unidades privadas de servicos de satide licenciadas

1 — As licengas de unidades privadas de servigos de
saude emitidas ao abrigo de legislagdo anterior mantém-
-se validas, desde que ndo ocorram modificagdes, nos
termos do artigo 11.°, ou até serem objecto de vistoria
pela ARS.

2 — No caso de serem objecto da vistoria referida no
namero anterior, a ARS, ap6s andlise e caso se verifiquem
desconformidades, notifica a unidade privada de servigos
de satde do prazo concedido, nunca inferior a 180 dias,
para se adaptar aos requisitos exigiveis ou para a requali-
ficacdo da unidade.

3 — No prazo de 30 dias a contar da notificagdo, pode
o requerente solicitar 2 ARS a reapreciacdo da sua deci-
sdo, apresentando todos os meios de prova que entender
adequados, decidindo a ARS no prazo de 30 dias, apds
parecer da ACSS, L. P.

4 — No mesmo prazo previsto no nimero anterior, pode
o interessado solicitar a ARS a dispensa do cumprimento de
requisitos de funcionamento nos termos do artigo 21.°

5 — Os prazos estabelecidos nos numeros anteriores
podem ser prorrogados por uma vez pela ARS, através de
requerimento devidamente fundamentado do interessado,
sempre que se verifiquem circunstancias supervenientes e
indeterminaveis na data da sua fixagdo.

Artigo 19.°
Unidades privadas de servicos de satide nio licenciadas

As unidades privadas de servigos de satde em funcio-
namento, que ndo se encontrem licenciadas ao abrigo de
legislacdo anterior, dispdem de um ano desde a entrada
em vigor do presente decreto-lei para se adequarem ao
que nele esta disposto.

Artigo 20.°
Centros de procriacio medicamente assistida

Os centros de procriagdo medicamente assistida au-
torizados nos termos da Lei n.° 32/2006, de 26 de Julho,
consideram-se licenciados.

Artigo 21.°

Dispensa de requisitos

1 — As unidades privadas de servigos de satde ja exis-
tentes podem solicitar a dispensa dos requisitos de fun-
cionamento, no prazo de 30 dias a contar da notificacdo
prevista non.° 2 do artigo 18.°, quando, por questdes estru-
turais ou técnicas, a sua estrita observancia seja impossivel
ou possa inviabilizar a continuidade da actividade, desde
que a dispensa ndao ponha em causa a seguranga ¢ a saude
dos utentes ou de terceiros.

2 — Para efeitos do niimero anterior, consideram-se
susceptiveis de criar condicionantes estruturais ou técnicas,
nomeadamente, o funcionamento de unidades privadas
de servigos de satide em zonas classificadas, em edificios
classificados a nivel nacional, regional ou local, bem como
em edificios de reconhecido valor historico, arquitectonico,
artistico ou cultural.

3 — Compete a ARS decidir, no prazo de 30 dias a
contar da apresentacdo do requerimento, sobre a dispensa
do cumprimento de requisitos, apds parecer da ACSS, 1. P.
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Artigo 22.°
Regime transitorio de vistoria

1 — O prazo de vistoria a que se refere o artigo 5.° ¢
dilatado para 120 dias nos primeiros dois anos de vigéncia
do presente decreto-lei.

2 — A contratagdo das empresas a que se refere o ar-
tigo 14.° pode ser feita, no 1.° ano de vigéncia do presente
decreto-lei, mediante concurso publico urgente, nos termos
dos artigos 155.° a 161.° do Coédigo dos Contratos Pu-
blicos, aprovado pelo Decreto-Lei n.° 18/2008, de 29 de
Janeiro.

3 — A partir da entrada em vigor do presente decreto-lei,
a ACSS, I. P, pode ministrar a formac¢ao a que se refere
o artigo 14.°

Artigo 23.°
Regides Autonomas

O presente decreto-lei aplica-se as Regides Autonomas
dos Acores e da Madeira, com as devidas adaptacgdes, nos
termos da respectiva autonomia politico-administrativa,
cabendo a sua execuc¢do administrativa aos servigos e
organismos das respectivas administragdes regionais au-
tonomas com atribuigdes e competéncias no ambito da
satde, sem prejuizo das atribui¢des das entidades de am-
bito nacional.

Artigo 24.°
Norma revogatéria
Sdo revogados:

a) O Decreto-Lei n.° 32 171, de 29 de Julho de 1942;

b) O Decreto-Lei n.° 13/93, de 15 de Janeiro;

¢) O Decreto-Lei n.° 217/99, de 15 de Junho;

d) O Decreto-Lei n.° 492/99, de 17 de Novembro;

e) O Decreto-Lei n.° 500/99, de 19 de Novembro;

) O Decreto-Lei n.° 505/99, de 20 de Novembro;

g) O Decreto-Lei n.° 534/99, de 11 de Dezembro;

h) O Decreto-Lei n.° 240/2000, de 26 de Setembro;

i) O Decreto-Lei n.° 241/2000, de 26 de Setembro;

7) O Decreto-Lei n.° 176/2001, de 1 de Junho;

/) O Decreto-Lei n.° 233/2001, de 25 de Agosto;

m) Os artigos 18.°a22.°,24.°,26.°,30.°a34.°¢ 39.°do
Decreto-Lei n.° 180/2002, de 8 de Agosto;

n) O Decreto-Lei n.° 111/2004, de 12 de Maio;

0) O Decreto Regulamentar n.° 63/94, de 2 de Novembro;

p) A Portaria n.° 45/99, de 21 de Janeiro;

q) A Portaria n.° 19 219, de 4 de Junho de 1962;

r) O despacho n.° 891/2001, de 17 de Janeiro;

s) O despacho n.° 893/2001, de 17 de Janeiro;

£) O despacho n.° 8836/2001, de 27 de Abril;

1) O despacho n.° 8837/2001, de 27 de Abril;

v) O despacho n.° 597/2002, de 10 de Janeiro.

Artigo 25.°
Regulamentacio

A regulamentagdo prevista no presente decreto-lei é apro-
vada no prazo de 90 dias a partir da sua entrada em vigor.

Diario da Republica, 1.“ série—N.° 193—6 de Outubro de 2009

Artigo 26.°

Relatoério anual

As ARS e a ACSS, I. P, apresentam ao membro do
Governo responsavel pela area da satide um relatério anual
de verificacdo da aplica¢do do presente decreto-lei.

Artigo 27.°
Producao de efeitos

O presente decreto-lei produz efeitos, para cada tipolo-
gia, com a publicacdo da portaria que aprove os respectivos
requisitos técnicos.

Visto e aprovado em Conselho de Ministros de 30 de
Julho de 2009. — José Socrates Carvalho Pinto de Sou-
sa — Fernando Teixeira dos Santos — Rui Carlos Pe-
reira — Alberto Bernardes Costa — Ana Maria Teodoro
Jorge.

Promulgado em 22 de Setembro de 2009.
Publique-se.

O Presidente da Republica, ANiBAL CAVACO SILVA.
Referendado em 23 de Setembro de 2009.

O Primeiro-Ministro, José Socrates Carvalho Pinto
de Sousa.

Decreto-Lei n.° 280/2009
de 6 de Outubro

De acordo com o Programa do XVII Governo Constitu-
cional e com o Programa de Estabilidade e Crescimento,
o Decreto-Lei n.° 233/2005, de 29 de Dezembro, iniciou
o processo de transformac@o dos hospitais em entidades
publicas empresariais (E. P. E.), o qual tem vindo a ser con-
cretizado a medida que os estabelecimentos hospitalares
relinem 0S requisitos necessarios e sempre que opgoes de
reorganizagdo tendentes a obtengdo de economia, eficicia
e eficiéncia o justificam.

De acordo com a prioridade da politica de saude relativa
a efectiva articulagdo entre as diversas unidades de satide
e considerando as complementaridades existentes entre o
Hospital de Nossa Senhora do Rosario, E. P. E., e 0 Hos-
pital do Montijo, e tendo em vista potenciar a articulagdo
entre ambos, procede-se agora a criacdo do Centro Hos-
pitalar Barreiro Montijo, E. P. E., modelo mais adequado
a gestdo das unidades de cuidados de satide em causa, de
forma a obter a maximizacdo dos recursos envolvidos, a
redugdo dos custos de funcionamento, bem como ganhos
de produtividade e de eficiéncia.

A criagdo do novo Centro Hospitalar Barreiro
Montijo, E. P. E., ndo determina qualquer reducdo de va-
1éncias de cada um dos estabelecimentos de satide objecto
da presente transformagao nem altera o planeamento dos
cuidados de saude ja efectuado, mas visa apenas poten-
ciar o efeito da gestdo comum de dois estabelecimentos
hospitalares que se complementam em termos da resposta
as necessidades de cuidados a populagdo da sua area de
influéncia.

Assim:

Nos termos do n.° 3 do artigo 18.° do regime juridico da
gestdo hospitalar, aprovado pela Lei n.° 27/2002, de 8 de
Novembro, do artigo 24.° do Decreto-Lei n.° 558/99, de
17 de Dezembro, alterado pelo Decreto-Lei n.° 300/2007,





