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O Relatorio de Execucao do Plano de Prevencao dos Riscos de Corrupgao e Infracoes
Conexas efetua uma avaliacao do grau de implementacao das medidas preventivas
assinaladas no referido Plano, aprovado pelo Conselho Diretivo em Maio de 2010, bem
como apresenta algumas sugestdes de melhoria /adequacao do Plano, dado o seu
caracter dinamico.
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Nota Introdutoria

A 4 de Setembro de 2008 foi publicada a Lei n.°© 54/2008, de 04/09, que criou o
Conselho de Prevencao da Corrupcao, entidade administrativa independente, a
funcionar junto do Tribunal de Contas, para o desenvolvimento de uma atividade de

ambito nacional no dominio da prevencao da corrupcao e infragdes conexas.

No ambito das suas competéncias, o CPC emitiu uma Recomendacdao em 1 de Julho de
2009 a todos os 6rgaos dirigentes maximos das entidades gestoras de dinheiros,
valores ou patrimonio publicos, no sentido da elaboracdo de um Plano de Gestdo dos
Riscos de Corrupcao e Infragdes Conexas.

O Plano de Prevengao dos Riscos de Corrupgao e Infracoes Conexas da ARS Alentejo
foi elaborado em consonancia pelo guido sugerido pelo CPC e foi aprovado pelo
Conselho Diretivo da ARS Alentejo, IP em 11 de Maio de 2010, tendo sido
posteriormente publicitado no stio da Web institucional desta ARS, conforme
determinado por nova Recomendacao do CPC, de 7 de Abril de 2010.

O presente Relatdrio vem, em cumprimento da Recomendagao de 1 de Julho de 2009,
apresentar uma avaliagdo do grau de implementacdo das medidas preventivas
assinaladas no referido Plano da ARS Alentejo, IP, ao longo de 2014 e anos anteriores,

embora esteja ja a decorrer uma revisao ao Plano, face as reestruturagdes ocorridas.

Medidas Preventivas

No Plano de Prevencao dos Riscos de Corrupgao e Infragdes Conexas da ARS Alentejo
foram assumidas a adopcao de medidas preventivas para ser implementadas pelos
respetivos Departamentos/Servicos.

De seguida sao descritas, de forma sucinta, as acdes desenvolvidas pelos varios
Departamentos/Servigos que contribuiram para a diminuicdo dos riscos associados as
funcbes desempenhadas por cada Departamento/Servico. De notar que, face as
alteracdes organicas ocorridas, o presente relatério difere do Plano aprovado na
designacdo e competéncias de alguns Departamentos/Servicos, mas que sao
identificadas ao longo do documento (Cfr. Organograma em anexo).
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Departamento de Gestao e Administracao Geral

Responsavel: Dr. Luis Silva Pereira (dirigente intermédio de 1° grau)

Principais competéncias:

« Elaborar o orgamento de investimento e funcionamento da regidao e acompanhar e
controlar a sua execugao orcamental;

» Promover a constituicao de fundos de maneio, bem como assegurar o controlo da
sua gestao;

» Assegurar a conferéncia dos elementos relativos a faturacdo de terceiros,
nomeadamente das prestagOes indiretas, farmacias, convengdes e transportes;

» Arrecadar as receitas, efetuar o pagamento das despesas e controlar a tesouraria;
» Preparar os processos de atribuicao de apoios financeiros;

« Analisar a viabilidade econémica e o impacto financeiro de acordos com entidades
privadas, com ou sem fins lucrativos, que se revelem necessarios a nivel regional;

« Acompanhar a execucao orcamental e a situagdo econdmico-financeira das unidades
prestadoras de cuidados de saude integradas no SNS, a nivel regional;

« Instruir os processos na area de convencoes internacionais e na area da deslocagao
para assisténcia médica no estrangeiro;

« Desenvolver todas as agOes de gestao econdmico-financeira, efetuar estudos e
elaborar os relatdrios econdmico-financeiros que se mostrem necessarios, que |lhe
forem solicitados ou determinados pelo conselho diretivo;

« Gerir 0os bens patrimoniais afetos a ARSA, I.P., organizar e manter atualizado o
cadastro e inventario destes bens e providenciar pela sua manutencdo e seguranca;

» Assegurar a gestao de stocks e o aprovisionamento da ARSA, I.P.;
« Organizar e gerir os arquivos documentais da ARSA, I.P.;

« Assegurar a rececao, registo, distribuicdo e expedicao de toda a correspondéncia,
bem como o registo da informacao interna;

« Proceder a difusdo das normas e orientagOes técnicas e de outros instrumentos de
apoio técnico a atividade dos estabelecimentos de salde, apoiar a sua
implementagao e monitorizar a sua execugao.
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Riscos mais relevantes:

Risco de deficiente integracao ou nao integracao de informacao entre diferentes
ficheiros e aplicacOes informaticas;

Risco de manipulacao dos ficheiros de integracago de documentos para
processamento contabilistico;

Risco de desvio de fundos: ndo correspondéncia com o NIB da
instituicao/fornecedor correto e/ou transferéncia/pagamento de montante diferente
do autorizado;

Risco das demonstracdes financeiras nao refletirem o valor real do patriménio da
ARSA, por inexisténcia de comunicacdo ao DGAG de factos que tenham produzido
alteragdes patrimoniais relevantes;

Risco de desatualizacdo do inventario, por inexisténcia de informacao de retorno do
ACES e restantes servigos centrais ao DGAG;

Risco de incumprimento da legislacdo em matéria de contratagdo publica e/ou
auséncia deliberada de rigor, isencdo e objetividade na tramitacao das fases dos
procedimentos concursais;

Risco de conflito de interesses; risco de existéncia de situagbes de conluio entre os
concorrentes e os elementos do juri dos procedimentos concursais.
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Medidas Preventivas
aprovadas no PPRCIC

Execucdo

Executado/
Concluido

Em execucdo

Nao
executado

N3o aplicavel

Criacdo por parte da
ACSS/SPMS de um
sistema centralizado
para a conferéncia de
facturagao das
prestacdes indirectas,
farmacias, convencoes,
transportes,
oxigenoterapia e
hemodialise, a nivel
nacional (CCF).

X
(falta
Saulde Oral
e
Transporte
de Doentes
nao
urgentes)

Licenciamentos de UPS:
revisao da constituicao
das ComissOes de
Verificagdo Técnica,
face a existéncia de
conflitos de interesse.

X
(alteracao da
legislacao sobre esta
matéria;
responsabilidade da
ERS - eliminagao de
risco associado aos
licenciamentos)

Alteragdo periddica de
palavras-chave dos

sistemas informaticos
em uso nesta unidade

Dinamizagao da equipa
de inventariagdo, com a
afetacdo de mais
elementos de areas
diferentes.

Recurso da plataforma
electronica de
contratagao publica

Implementagao de um
sistema de codificacao
digital para as entradas
e saidas de bens do
armazém

Elaboracao de um
Manual de
Procedimentos da area
do Aprovisionamento

Atualizacao do registo
do Parque Automovel
na Agéncia Nacional de
Compras Publicas.

Elaboracdao de um
Regulamento da Gestdo
do Parque Automovel
da ARSA
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Outras medidas implementadas pelo DGAG:

Adocao do Manual de Controlo Interno da ARSA;

Inventariacao dos bens modveis de toda a area de influéncia direta da ARSA, através
de subcontratacao externa;

Circularizagao da informacao/confirmacao dos saldos devedores da ARSA;

Segregacao de funcoes e definicdo clara dos diferentes niveis de responsabilidade
no ambito dos pagamentos e cobrancgas;

Controlos de seguranca do homebanking (é obrigatério inserir o NIF do
fornecedor/entidade; para NIB's inexistentes, o sistema bloqueia a transferéncia);

Limites de responsabilidade bem definidos de todos os intervenientes no processo
de autorizacdes de pagamento (delegacdes de competéncia);

Revisdo e aprovacao da folha de caixa por superior hierarquico competente;
Fundo fixo de caixa;
Emissao de cheques quase nula;

Apresentacao de memorandos e relatérios de acompanhamento e avaliagdo dos
processos ao nivel da aquisicao, distribuicdo e logistica;

Plataforma eletronica para registo, gestdo e atribuicdo de viaturas aos
colaboradores;

Mais de 90% das aquisicOes sao efetuadas através de acordos-quadro.
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Departamento de Contratualizag¢do

Responsavel: Dr. Antdnio Duarte (dirigente intermédio de 1° grau)

Principais competéncias:

Propor a afetacdo de recursos financeiros as instituices ou servigos integrados ou
financiados pelo SNS ou entidades de natureza privada com ou sem fins lucrativos,
que prestem cuidados de saude, que atuem no ambito das areas dos cuidados
continuados integrados e dos programas de intervencao local nos comportamentos
aditivos e nas dependéncias;

Preparar e acompanhar o processo de contratualizacao e revisao de contratos no
ambito das parcerias publico-privadas, e propor a afetacdo dos respectivos recursos
financeiros;

Preparar e acompanhar a celebracdao e a execucao dos contratos, protocolos e
convengoes de ambito regional, bem como efetuar a respetiva avaliacdo no ambito
da prestacao de cuidados de saude, dos cuidados continuados integrados e dos
programas de intervencao local nos comportamentos aditivos e nas dependéncias;

Assegurar a avaliagao de desempenho das instituicOes e servicos prestadores de
cuidados de saude, de acordo com as politicas definidas e com as orientagOes e
normativos emitidos pelos servigos e organismos centrais competentes nos diversos
dominios de intervencao;

Propor a realizacao de auditorias administrativas e clinicas;

Proceder a difusao das normas e orientacOes técnicas e de outros instrumentos de
apoio técnico a atividade dos estabelecimentos de salde, apoiar a sua
implementagao e monitorizar a sua execugao.
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Riscos mais relevantes

Risco de favorecimento de determinadas entidades prestadoras de cuidados de
saude; violacdo dos principios de equidade, isen¢do e imparcialidade;

Risco de favorecimento de determinadas entidades do setor privado, em cedéncia
das pressOes exercidas pelas mesmas. Risco de flexibilizagdo da validagdo técnica
dos critérios para afetacao dos recursos financeiros a entidades privadas.

Risco de auséncia deliberada de independéncia, integridade e objetividade;

Risco de conflito de interesses.
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Medidas preventivas implementadas pelo DC

Execucao
Medidas Preventivas

aprovadas no PPRCIC Executado/

, Em execucdo Nao executado
Concluido

Reforcar o acompanhamento
da producao na vertente
clinica face aos critérios de
remuneracao das varias X
linhas de produgao
(nomeadamente sobre a lista
de inscritos para cirurgia)

Realizar o acompanhamento
dos sistemas de gestdo de
qualidade implementados
nos hospitais, bem como a
analise da informacado X
constante nas bases de
dados dos inquéritos de
satisfacdo dos utentes e dos
profissionais

Realizacao de estudos X
especializados, analises
custo-beneficio que
fundamentem a celebragao
de novos acordos, protocolos
e convengbes com
instituicoes de saude
privadas
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Outras medidas implementadas pelo DC:

« Submissdo de pareceres e informacdes a escrutinio hierarquico;

« Implementacao de instrumentos de controlo do acompanhamento e sua
monitorizacao sobre o contratualizado;

» Aplicagao das metodologias de Contratualizagao da ACSS e racionais de metas
inerentes;

« No ambito do SIGIC, verificacao dos episddios faturados, com recurso a check-list e
de acordo com o Manual de Procedimentos.

10
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Unidade de Gestdo de Recursos Humanos

Responsavel: Dra. Carmen Mendes Ramos (dirigente intermédio de 2° grau)

Principais competéncias:

» Assegurar o planeamento, a gestdo e a administracdo dos recursos humanos a nivel
regional;

« Assegurar a coordenacao do sistema de avaliacao de desempenho a nivel regional;

« Promover a qualificacao e valorizacdo profissional dos recursos humanos da area da
salude da regido, identificando necessidades, propondo planos de formacao
profissional e organizando agdes de formacao;

« Emitir parecer sobre os projetos de mapas de pessoal das instituicdes do SNS da
regiao;

« Promover, nos servicos publicos prestadores de cuidados de salde, a aplicagdo de
instrumentos de avaliagdo da prestacao da actividade profissional, propondo
medidas para a adequacao de distribuicdo de recursos humanos;

« Assegurar, ao nivel regional, uma base de dados de recursos humanos atualizada e
desenvolver estudos de gestao previsional de recursos humanos do SNS;

« Propor os mapas de vagas para os internatos médicos, bem como para as restantes
profissbes de saude de acordo com a previsao de necessidades em recursos
humanos para a regiao;

« Elaborar, propor e acompanhar as candidaturas, no ambito dos programas
cofinanciados para a area da formacao profissional;

« Assegurar os procedimentos relativos a gestdo e administracdo de pessoal da ARSA,
L.P..

11
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Riscos mais relevantes

» Risco de quebra dos deveres de transparéncia, isengao e imparcialidade;
» Risco de conflito de interesses;

« Risco de favorecimento de candidatos (recrutamento) e trafico de influéncias;
violacdo dos principios de equidade;

» Risco de realizacdo de pagamentos indevidos e favorecimento no processamento
das remuneragdes, abonos e comparticipacoes de despesas;

» Risco de nado ser solicitada autorizacdo para acumulacdo de fungbes por parte dos
funcionarios e de prestacao de falsas declaracoes.

12
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Medidas Preventivas
aprovadas no PPRCIC

Execucao

Executado/
Concluido

Em execugao Nao executado

Implementagao de uma
aplicagao informatica para
gestdo, controlo e
acompanhamento do
processo de SIADAP

Rotagdo de pessoal no
processamento das
remuneracdes e outros
abonos do pessoal

Alteracao periodica das
palavras-chaves de acesso
ao sistema informatico de
processamento das
remuneracdes no RHV, a
gerir pelo responsavel da
Unidade.

13
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Outras medidas implementadas pela UGRH:

Implementagao do Manual de Controlo Interno;

Apreciacdo/revisao de todos os pareceres técnicos e estudos pelo superior
hierarquico e, sempre que possivel, a rotacao dos colaboradores na emissao dos
pareceres;

Apoio juridico;

Pedido anual de entrega de declaragdo de rendimentos anual e declaragdes de
renuincia, dirigido aos médicos em dedicacdo exclusiva, nos termos da lei e pedido
anual a todos os profissionais de informacgao sobre acumulacao de fungoes;

A extensao do registo biométrico de assiduidade a todos os colaboradores;

O trabalho extraordinario obedece a um Plano (contratualizado anualmente na Carta
de Compromisso assinada pelo ACES e CD). A Unidades Funcionais do ACES
efetuam, numa aplicagao informatica interna, designada PHE, a previsao-mensal de
trabalho extraordinario, para autorizacdo da Diretora Executiva do ACES;

E dado cumprimento ao disposto no artigo 19° da Lei n.2 55-A/2010, de 31 de
Dezembro e normativos das sucessivas LOE nas situacOes, conhecidas, de
acumulagao de fungdes entre duas ou mais Entidades Publicas.

14
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Gabinete Juridico e do Cidadao

Responsavel: Dr. Nuno Mota Campos (dirigente intermédio de 2° grau)

Principais competéncias:

Emitir pareceres e prestar informacdes sobre as questdes de natureza juridica,
suscitadas no ambito da atividade da ARSA, bem como acompanhar a instrucdo dos
respetivos processos administrativos;

Participar na andlise e preparar projetos de diplomas legais relacionados com a
atividade da ARSA, procedendo aos necessarios estudos juridicos, bem como na
elaboracao de minutas de contratos, protocolos, regulamentos, circulares ou outros
documentos de natureza normativa que Ihe sejam solicitados pelo conselho diretivo;

Emitir parecer sobre reclamagdes ou recursos administrativos que sejam dirigidos
aos o6rgaos da ARSA, bem como sobre exposicoes ou peticdes respeitantes a atos ou
procedimentos dos mesmos 6rgaos;

Assegurar a instrucdo de processos de averiguacoes, de inquérito ou disciplinares;

Assegurar, por si ou em articulacgdo com mandatdrio judicial quando a sua
constituicdo seja obrigatoria, o patrocinio judicial nas accdoes propostas pela ARSA,
ou em que esta seja demandada;

Assegurar o apoio a instrucdo dos processos de contraordenacao nos termos
previstos na lei;

Prestar apoio técnico as diferentes unidades organicas da ARSA, I.P.;

Assegurar, em cooperacao com o Observatério Regional de Salde, a gestao das
reclamagOes/sugestoes apresentadas pelos utentes do SNS, diretamente dirigidas
ou encaminhadas para a ARSA, 1.P.;

Assegurar as fungOes inerentes a existéncia de um Observatério Regional de Apoio
ao Sistema Sim-Cidadao, com acompanhamento e monitorizacao das exposicoes e
reclamagdes dos utentes do Servico

Nacional de Saide no ambito da ARSA, apresentando propostas corretivas.

Produzir indicadores que permitam avaliar a qualidade dos servicos prestados ao
utente final pelos servicos de saude, designadamente o grau de satisfacdo e a
participacao dos cidadaos;

Promover acdes de formacdao, em articulagdio com o DGAG, destinadas a
responsaveis e profissionais dos gabinetes do utente e do cidaddo dos servigos das
unidades de saude do da area de influéncia da ARSA, I.P..

15
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Riscos mais relevantes

« Risco de falta de rigor técnico e/ou cientifico; risco de perda de qualidade dos
estudos/pareceres e informagdes concedidas, em virtude de investigacao
insuficiente ou inexisténcia/ inacessibilidade a informacdo completa e integra;

« Risco de auséncia deliberada de independéncia, integridade e objetividade; risco de
violagao dos deveres de isencao e imparcialidade; risco de conflito de interesses.

« Risco de ndo acautelar a conveniéncia e o interesse publico do ponto de vista da
gestao.

16
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Medidas Preventivas

Execucao

Executado N N Nao aplicavel
aprovadas no PPRCIC , / Em execugdao | Nao executado P
Concluido
Solicitagdo de pareceres X
a técnicos superiores .
com formagcao juridica, (afetagao
de mais 1

apostando na
rotatividade de assuntos, | €lemento)
face ao grau de
complexidade, pelo
pessoal existente nesta
area.

Propor a ACSS/DGS a
revisao do sistema
informatico com a
introducdo de
ferramentas de ligacao
aos varios e diferentes
organismos, de forma a
optimizar a informagao e
torna-la mais célere, face
as mudancas estruturais
em curso.

X

(extingdo do
SIM-Cidadao;
dependéncia da
ERS)

Implementagdo de
normas obrigatorias
orientadoras a nivel
central, para que sejam
registadas todas as
ocorréncias relativas a
reclamacdes quer do
utente quer das UPPCS
relativas a assisténcia e
ao funcionamento das
nossas estruturas de
salde, através da criacdo
de um manual de
procedimentos.

(Dependéncia
da ERS)

17
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Gabinete de Instalagcdes e Equipamentos

Responsavel: Arg. Manuela Macedo (dirigente intermédio de 2° grau)

Principais competéncias:

Promover a aplicacdo das normas, especificacdes e requisitos técnicos aplicaveis a
instalacbes e equipamentos de unidades de salude integradas ou financiadas pelo
SNS;

Elaborar programas funcionais e projetos-tipo para estabelecimentos de salde e
adequa-los a situacdes concretas;

Assegurar a atualizagdo de uma base de dados relativa as instalacdes e
equipamentos dos servicos e instituicdes prestadores de cuidados de salude da
regido, monitorizando o respetivo estado de conservacdo e, quando necessario,
apresentar propostas para a sua reparagao;

Emitir parecer sobre a aquisicdo e a expropriacdo de terrenos e edificios para a
instalacdo de servicos de salde, bem como sobre projetos das instituicoes
prestadoras de cuidados de salde no ambito da regido;

Proceder a elaboracao de cadernos de encargos para a adjudicacdo de empreitadas
e fornecimento de bens e servigos, no ambito das instalacdes e equipamentos;

Acompanhar e fiscalizar a execucdo de empreitadas e fornecimentos cuja
responsabilidade Ihe seja atribuida;

Elaborar e acompanhar a carta de instalacdes e equipamentos de saide da ARSA.

18
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Riscos mais relevantes

Risco de auséncia deliberada de independéncia, integridade e objetividade; risco de
violagao dos deveres de isengao e imparcialidade; risco de conflito de interesses;

Risco de deficiente estimativa de custos; risco de definicao inadequada e/ou
incompleta das especificagbes técnicas no caderno de encargos;

Risco de recurso excessivo a figura do ajuste direto, em detrimento do concurso
publico; risco de concentracdo de convites num reduzido e repetido n° de
empresas;

Risco de existéncia de situacdes de conluio entre os concorrentes e os elementos do
juri dos procedimentos concursais.
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Medidas Preventivas aprovadas no
PPRCIC

Execucao

Executado/
Concluido

Em execucdo

Nao executado

Os programas funcionais e projectos
para estabelecimentos de salide s3ao
sempre submetidos a aprovacao
superior antes da implementagao.

As solicitacOes e propostas de
eventuais reparacdes sao analisadas
pela GIE e submetidas a
consideracgdo superior.

Cumprimento da tramitagao do
licenciamento municipal de obras
particulares.

Caderno de encargos conforme
modelos definidos na legislacao em
vigor.

Os procedimentos de concurso s sao
iniciados apds aprovacao e
autorizacdo do Conselho Diretivo e
respetivo cabimento.

A liquidacdo ao empreiteiro s6 ocorre
apods a elaboracdo de autos de
medicdo, correspondentes ao
trabalho executado pelo empreiteiro
e verificado/aprovado ou ndo pela
fiscalizacdo.

20
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Nucleo de Apoio Técnico para a drea do Planeamento, Investimentos e

Es

tatistica

Responsavel: Dra. Anabela David (sem estatuto de dirigente)

Principais competéncias:

Elaborar e acompanhar a execugao dos instrumentos de gestao da ARSA (QUAR,
Plano de Atividades e Relatdrio de Atividades);

Promover a elaboracdo de estudos e analises sobre tematicas fundamentais para a
tomada de decisdo do érgao de gestdo;

Desenvolver e ajustar o Sistema de Informagao Estatistica as atividades dos
servigos da ARSA;

Acompanhar e monitorizar a implementagdao das medidas previstas pelo
“Memorandum of Understanding on Specific Economic Policy Conditionality” (MoU) a
nivel regional;

Gerir a recolha e tratamento de informagao relativa aos pedidos de informacao
institucionais;

Propor, acompanhar e emitir pareceres sobre as candidaturas no ambito dos
programas co-financiados;

Desenvolver e acompanhar projetos nao co-financiados no ambito da salde;

Colaborar no planeamento dos recursos materiais, designadamente na execugao
dos projectos de investimento das instituicdes e servigos do SNS da regiao;

Acompanhar trimestralmente a execucdo fisica e financeira dos projetos
desenvolvidos pelas ULS e Hospitais da regido;

Acompanhar e monitorizar a execucdao dos projectos inscritos em Despesas de
Investimento;

Desenvolver e acompanhar os procedimentos necessarios a implementacao das
accoes previstas no ambito dos projetos em curso.
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Riscos mais relevantes:

Risco de violagao dos deveres de isencao e imparcialidade;
Risco de conflito de interesses;

Risco de favorecimento de determinados servigos/unidades funcionais.

ars
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Execucao
Medidas Preventivas aprovadas
Executado o o
no PPRCIC , / Em execugao Nao executado
Concluido
Sempre que possivel e desde
que existam meios humanos
adequados, introduzir o
principio da rotatividade do X

pessoal técnico pelos varios
projectos em execugao.
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Além da medida acima implementada, o NATAPIE promoveu inda ae
seguintes medidas:

» Realizacdo de reunides periddicas com os departamentos/servicos responsaveis e
Conselho Diretivo e producao conjunta de medidas/formas de atuagao;

» Levantamento exaustivo das necessidades da Regido (redes de referenciacao) e
apresentacao de um documento estratégico regional ao Conselho Diretivo.
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Niicleo de Apoio Técnico para a darea dos Sistemas de Informacdo

Responsavel: Dr. Paulo Basilio (sem estatuto de dirigente)

Principais competéncias:
« Assegurar a implementacao dos sistemas de informagao e comunicagdoes de
utilizacao comum;

« Gerir e assegurar a manutencao de sistemas e das infraestruturas tecnoldgicas, em
articulagao com as entidades competentes;

« Assegurar o apoio técnico aos utilizadores no ambito dos sistemas e infraestruturas
tecnoldgicas.
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Riscos mais relevantes:

» Risco de acesso indevido aos sistemas de informacao e consequente perda,
modificacdo ou adulteracao de informacgao por intrusao;

« Risco de violagao das regras de seguranga aplicaveis a atribuicdo de acessos a rede
informatica, com o fim de obtencao de vantagens indevidas;

« Risco de inexisténcia de uma politica de seguranca suficientemente eficaz, que
previna situagdes de fuga de informacao/uso e fornecimento de informacdao nao
autorizada a outrem.
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Medidas Preventivas

Execucao

aprovadas no PPRCIC EXGCUt?dO/ Em execugdo Nao executado
Concluido

Criacdo de um sistema de

informacado para gestao de

pedidos de intervengao em

equipamentos informaticos,

integrado com o inventario e X

com o servico de
aprovisionamento, com
acessos individuais,
tipificados por perfis e
sujeitos a autenticagao.
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Outras medidas adotadas pelo NATASI:

Implementagao do Manual de Controlo Interno;
Implementagao do sistema informatico de gestao documental;

O sistema de cdpias de seguranca permite a salvaguarda de dados dentro e fora
das instituicdes na algada da ARSA;

Definigao clara da cadeia de responsabilizacdo para atribuicao de acessos;

Possibilidade de consulta dos ficheiros de registo de acontecimentos no sistema
para todos os acessos concedidos;

Utilizacao exclusiva da plataforma de "reservas de espagos/equipamentos" para
requisicao e controlo dos equipamentos; guarda dos equipamentos em sala propria
e de acesso restrito;

Atualizacdo dos inventarios de hardware/software e verificagdes aleatérias dos
inventarios.
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Avaliagdo Final

A andlise do ponto anterior permite constatar que, apesar da maioria das medidas
preventivas se encontrarem implementadas, o trabalho desenvolvido nesta tematica
carece de reformulacdo, ja que o PPRCIC esta desatualizado face a realidade orgéanica
atual da ARSA, espelhada no Regulamento Interno aprovado pela Deliberagao do
Conselho Diretivo, datada de 05 de dezembro de 2014 e nos respetivos Estatutos,
aprovados pela Portaria n.° 157/2012, de 22 de maio, com as alteragdes constantes da
Portaria n.© 210/2013, de 27 de junho.

De facto ja se encontra a decorrer uma revisao do PPRCIC, a nivel da definicdo de
responsaveis, atividades e identificacdo de novos riscos, por forca das novas
competéncias adquiridas. Veja-se o exemplo da Divisdo de Intervencao nos
Comportamentos Aditivos e nas Dependéncias no organograma da ARSA, que resulta
da transicao das competéncias para a ARSA, face a extincao do Instituto da Droga e da
Toxicodependéncia, IP, no ambito do PREMAC, cujos riscos necessitam de ser

identificados e mitigados.

No entanto, apesar da manifesta desatualizacao, o saldo global é positivo, porquanto o
referido Plano, desde a sua aprovacao em 2010, possibilitou ndo s a tomada de
algumas iniciativas de cariz preventivo, como também significou alteracdes
comportamentais e a tomada de consciéncia por parte dos interlocutores neste
processo. Disso é exemplo, a adocdo do Manual de Controlo Interno, o qual tem como
finalidade explicitar as melhores praticas ao nivel de controlo interno, para os
processos que se encontram em ambito, promovendo a melhoria e uniformizacao de
processos e procedimentos na ARS Alentejo, nas areas que também sdo as de maior
risco de corrupgao e infragdes conexas, nomeadamente compras e contas a pagar,
contabilidade e reporte, gestao de existéncias, faturagdo e contas a receber,
tesouraria, gestao de imobilizado, recursos humanos e sistemas de informacao e cujos

responsaveis de servigo se mostraram recetivos a sua adogao.

Fevereiro de 2015
Auditoria e Controlo Interno

Sandra Gongalves
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Administragho Regional de Sadde do Alentejo,LP.

Anexo

Organograma ARS Alentejo, IP

r==1 Conselho Consultivo J
Conselho Diretivo I H
1

1 Fiscal Unico J

Secretariado

(T I D
Nucleo de Apoio Técnico na

Gabinete Juridico e do
Cidaddo

drea dos Sistemas de
Informagdo )

P
Nucleo de Apoio Técnico nas

Gabinete de Instalagdes e
Equipamentos

Areas de Planeamento,

Investimento e Estatistica

Departamento de Saude
Publica e Planeamento

Departamento de
Contratualizagdo

Departamento de Gestdo e
Administragdo Geral

Unidade de Gest3o J Divisdo de Intervengdo Unidade de
Econdémico-Financeira nos Comportamentos Gestdo de
Aditivos e nas Recursos
Dependéncias (DICAD) Humanos

30



