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Exmo. Senhor

S - ; PR nEos
‘ o Diretor Geral do Tribunal 8¢ Contasd [ 2500
Ldo DAV
2576-0% ~ 1) Jor —<
SUA REFERENCIA SUA COMUNICAGAO DE NOSSA REFERENCIA DATA
Oficio n.® B360 23-03-2016 Ent. 1798/2016

Proc. 12.01

ASSUNTO: Auditoria de seguimento das Recomendac¢des formuladas no Relatério de Auditoria ao
Sistema de Protegdo Social aos Trabalhadores em Funcdes Plblicas - Relatério n®
12/2015 - 2* Secgao.

\ y -
Exmo. Senhor, k\cul»» .

Por referéncia ao assunto em epigrafe, e especificamente no que diz respeito as
recomendagoes dirigidas ao Ministro das Financas e da Saude, constantes do ponto 3.6. e 3.7.,
que preconizam a reversao, através da dotagao or¢amental do Servico Nacional de Satde, dos
montantes pagos pela ADSE-DG ao Servico Regional de Salde da Madeira e, bem assim, a
garantia de que a ADSE nao suporta, no futuro, encargos com os Servicos Regionais de Satide da
Madeira e dos Acores, transmite-se a V.® Ex.® o seguinte:

No ambito do exercicio do direito de contraditério relativo a “Auditoria de Seguimento das
Recomendacoes formuladas no relatério de Auditoria ao Sistema de Protecio Social dos
Trabalhadores em Fungdes Publicas” o Ministério da Saude expressou o entendimento, que
fundamentou, de que o valor pago ao Servico Regional de Saide da Madeira era devido pela
ADSE-DG, pelo que, naturalmente, ndo cabe ao Ministério das Finangas tomar qualquer
iniciativa, seja em matéria orgamental ou outra, que pressuponha a invalidade do
Memorando de Entendimento que suportou o pagamento em causa.

Mais se transmite, no que se refere a recomendagao de que a ADSE-DG nao suporte, no
futuro, encargos com os Servigos Regionais de Salude da Madeira e dos Acores, que a matéria
em causa dependera da definicao do modelo institucional, de gestdo e de financiamento
daquela entidade o qual se julga incumbird, em primeira linha, ao Senhor Ministro da Salde
que, nos termos do seu despacho n.° 3177-A/2016, publicado no Didrio da Republica, 2.°
Série, 1.° Suplemento, de 1 de Marco, e para esse mesmo efeito, constituiu uma Comissao de
Reforma do Modelo de Assisténcia na Doenca aos Servidores do Estado, a qual nio deixara de
tomar em conta as recomendagdes desse Tribunal nos trabalhos que esta a desenvolver.

Ainda no mesmo sentido, refere-se que as recomendagdées efetuadas constam,
expressamente, dos termos de referéncia a observar no estudo solicitado pelo Sr. Ministro da
Saltde a Entidade Reguladora da Sadde.

Com os melhores cumprimentos, A= Cum~rdaan [~

O Chefe do Gabinete

G

André Caldas

C/c: SEO
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2. MINISTRO DA SAUDE

Oficio N.: 3543
Data: 08-04-2016
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GABINETE DO MINISTRO DA SAUDE

Exmo. Senhor

Juiz Conselheiro José Fernandes Farinha Tavares
Diretor-Geral do Tribunal de Contas

Av. Barbosa du Bocage, 61

1069-045 Lisboa

SUA REFERENCIA SUA COMUNICAGAO DE NOSSA REFERENCIA DATA 24.03.2016
Oficio n.° 8375 23.03.2016 N°:

Processo n.° 25/2015-Audit ENT.: 4698/2016

DAVI - UAT 1 PROC. 233/2014

ASSUNTO: Auditoria de seguimento das Recomendag¢des formuladas no Relatério
de Auditoria ao Sistema de Protecao Social aos Trabalhadores em
Fungodes Publicas - Relatorio n.° 12/2015 - 2.° secgao

Relativamente ao assunto em epigrafe, encarrega-me o Ministro da Salide de apresentar
as seguintes alegacoes referentes ao salientado no supra citado relato de auditoria, no
que concerne as Conclusoes e Recomendacoes ai contidas:

Na generalidade:

| - Quanto a falta de implementacao das recomendag¢des ja anteriormente
formuladas pelo Tribunal de Contas

1. A alteracao do modelo de financiamento do sistema de Assisténcia na Doenca aos
Servidores do Estado (ADSE) nao foi, ao tempo, acompanhada de uma alteracao da
estrutura juridica e do modelo de funcionamento da Direcao Geral de Protecao Social
aos Trabalhadores em Fung¢oes Publicas, decisao que se tera radicado, por um lado, na
dificil situacao econdémico-financeira que se enfrentava e, por outro lado, na
complexidade de que se reveste a matéria em presenca.

Q95
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2. No entanto, a matéria em apreco tem merecido especial atencao deste XXI Governo
Constitucional, sendo sua missao assegurar que as medidas que, em concreto, venham
a ser implementadas garantem a racionalidade do modelo adotado, a sua adequacao
aos objetivos prosseguidos e, sobretudo, a sustentabilidade do sistema, atendendo a
que a adocao das medidas preconizadas nas propostas de recomendacoes depende de
uma profunda reformulacao da ADSE, nas vertentes juridica, institucional e financeira,
e apresenta evidente impacto no seu funcionamento.

3. Na verdade, a estrutura da ADSE manteve-se quase inalterada desde a sua criacao, em
1963, altura em que assentava numa comparticipacao exclusivamente publica do
sistema, situacao que nao €, no entanto, a verificada desde 1 de janeiro de 1980, data
em que o sistema passou a contar também com a comparticipacao dos beneficiarios
titulares.

4. Nesse sentido e sem prejuizo da perspetiva deste Ministério da Saude, oportunamente
comunicada a esse Tribunal de Contas, foi solicitada em 14 de janeiro do corrente ano
a elaboracao de um estudo a Entidade Reguladora da Salde, considerando, entre
outros, as Recomendacoes do Tribunal de Contas contidas no Relatério de Auditoria ao
Sistema de Protecao Social dos Trabalhadores em Fungoes Publicas, bem como na
Auditoria de seguimento das recomendacoes formuladas no Relatério n.°12/2015-22
seccao-Proc® n.°11/2014-Audit, que é devido observar, bem como o disposto no
Programa do XXI Governo relativamente a mutualizacao progressiva da ADSE, abrindo a
sua gestao a representantes legitimamente designados pelos seus beneficiarios,
pensionistas e familiares, que é devido cumprir.

5. Foi entretanto ainda criada a Comissao de Reforma do Modelo de Assisténcia na Doenca
aos Servidores do Estado (ADSE), através do Despacho n.° 3177-A/2016, publicado no
Diario da Republica, 2.7 série, 1.° suplemento, de 1 de marco, a qual foi cometida a
apresentacao, até 30 de junho de 2016, de uma proposta de projeto de enquadramento
e regulacao que contemple a revisao do respetivo modelo institucional, estatutario e
financeiro, de acordo com o previsto no Programa do XXI Governo e, tendo em conta,
as Recomendacoes em apreco, as quais serao ponderadas quanto ao seu alcance, efeitos
e implicacoes, sobretudo considerando as consequéncias, também financeiras, da sua

implementacao.
'/&W
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Na especialidade:
Il - Quanto ao projeto de Recomendagées

Sao dirigidas ao Ministro das Financas e ao Ministro da Saude as seguintes recomendacoes:
A) Reverter, através da dotacao orcamental do Servico Nacional de Salde, os
montantes pagos ilegalmente pela ADSE-DG ao Servico Regional da Madeira,
eliminando o prejuizo ja quantificado.
B) Garantir que a ADSE nao suporta, futuramente, encargos com os Servicos Regionais
de Salde da Madeira e dos Acores, relativos a servicos prestados aos beneficiarios
da ADSE, aos quais estes ja tém direito, enquanto cidadaos beneficiarios e
contribuintes do Servico Nacional de Saude constitucionalmente previsto, nem
qualquer outra despesa publica.

Sao dirigidas ao Ministro da Salde as seguintes recomendacoes:

- Diligenciar pelo acolhimento das recomendacoes formuladas no anterior relatorio
de auditoria, ainda nao acolhidas, nomeadamente as recomendacoes n.° 1.1 (, 1.2,
1.3; 1.4, 1.5, 1.6,:1:7,;:1.:851:9;1:10; 11412, 3;:4,5,:6:1; 6:2; 6:3; 6:4, 6.5, 6.7,
6.8,7,8,9,11,13.1,13.2, 13.3, 13.4, 14, 15, 18, 19.1, 19.2, 19.3, 19.4, bem como
as restantes nao avaliadas no ambito deste relato.
Garantir a exclusao do sistema ADSE relativamente a objetivos de contexto (v.g.,
orcamentais, de coesao social, de concertacao social, entre outros) que sao
responsabilidade do Estado na prossecucao das suas funcoes sociais e de soberania
e tém de ser financiados por impostos.
Zelar para que a sustentabilidade da ADSE nao seja prejudicada por conflitos de
interesses com os objetivos do Ministério da Satde no ambito do SNS.
Assegurar que a integracao da ADSE no Ministério da Saude nao se traduz na
nivelacao dos servicos da ADSE com os do SNS, dado que a capacidade da ADSE atrair
quotizados, dispostos a contribuir financeiramente para o sistema, depende de a
mesma prestar um servico diferenciado face ao SNS.
Diligenciar no sentido de as analises a efetuar, quanto a cenarios de alargamento
da ADSE a outras populacoes, nao serem limitadas em relacao a algumas das opcoes
de alargamento possiveis, nomeadamente a de alargamento a generalidade dos
cidadaos, sendo que a decisao sobre o alargamento da ADSE e sobre a abrangéncia
deste alargamento deve ser decisao integral dos quotizados.

Estas recomendacoes incluem assim, decisoes, adotadas no ambito do atual quadro
juridico - mas que se reportam aos pagamentos realizados as Regioes Autonomas -
e matérias que dependem da alteracao do atual enquadramento juridico/funcional
da ADSE, que cumpre distinguir.

Gabinete do Ministro da Saude W
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Nestes termos:

A. Reversao através do Orcamento do SNS dos montantes pagos pela ADSE ao
Servico Regional da Madeira e quanto a responsabilidade da ADSE pelos encargos
com trabalhadores das Regides Autonomas

6. Relativamente a recomendacao de “reverter, através da dotacdo orcamental do
Servigo Nacional de Saude, os montantes ilegalmente pagos pela ADSE-DG ao Servico
Regional da Madeira, eliminando o prejuizo ja quantificado”, e tendo a mesma como
fundamento a conclusao do Relatorio de que se teria verificado “a apropriacao, pelo
Governo da Republica, dos excedentes da ADSE, provenientes do aumento da taxa de
desconto para 3,5% para financiar o Servico Nacional de Satde da Madeira, tendo assim
sido utilizados €28,9 milhoes dos excedentes da ADSE consignados aos quotizados da
ADSE, para financiar necessidades publicas, descapitalizando a ADSE. Foram ainda
suportados pela ADSE encargos que devem ser suportados pelo Estado, tal como o faz
para os restantes cidadaos”, nao se concorda que se tenha verificado a alegada
apropriacao identificada pelo Relatorio e consequentemente as alegadas ilegalidades.

7. Em causa esta o Memorando celebrado em 29 de setembro de 2015 pelos representantes
do XIX Governo da Republica com representantes do Governo Regional da Madeira, que
de acordo com o Relatorio, comprometeu “dinheiros da ADSE-DG para fazer face a uma
despesa que é do Estado e que devia ter sido satisfeita pela dotacdo orcamental do
Servico Nacional da Satde”, a que acresce o facto de que “sabendo que a ADSE-DG ndo
era, desde 2010, responsdvel pelo pagamento daqueles servicos, o Diretor-Geral
autorizou e procedeu ao pagamento de uma despesa no montante de 29.751.800,63,
em 16.10.2015, que ndo se enquadra na missao e atribuicoes da ADSE-DG, utilizando
dinheiros que estavam afetos a outros fins”, sendo que, nos termos do Relatério, ambas
as situacoes poderao configurar eventuais infracoes financeiras susceptiveis de gerar
responsabilidade reintegratoria e sancionatoria.

8. A proposta de recomendacao em causa resulta do entendimento de que a ADSE, desde
2010, nao é responsavel pelo financiamento dos cuidados de saude prestados aos seus
beneficiarios nas Regioes Autonomas. Acontece contudo que, conforme ja explanado
na Resposta remetida a esse Tribunal de Contas através do oficio n.° 14, de 4 de janeiro,
cuja copia se anexa (Anexo 1), aquelas conclusoes nao tém, desde logo, respaldo no
teor do Memorando de Entendimento celebrado em 2010 entre o Ministério das
Financas, o Ministério da Defesa Nacional, o Ministério da Administracao Interna e o
Ministério da Satde, na medida em que o mesmo quando transferiu a responsabilidade
pelo pagamento das despesas feitas no ambito do SNS pelos beneficiarios da ADSE, para
o Ministério da Salide, nao teve como objeto, nem poderia ter tido, as despesas
referente aos servicos prestados pelas Regioes Autonomas aos beneficiarios da ADSE.

7 4a
Gabinete do Ministro da Saude W
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Desde logo porque, de acordo com a Base Xl da Lei n.° 48/90, de 24 de agosto, que
aprova a Lei de Bases da Saude (alterada pela Lei n.° 27/2002, de 8 de Novembro), o
“Servico Nacional de Saude abrange todas as instituicées e servicos oficiais prestadores
de cuidados de saude dependentes do Ministério da Saide”, sendo que o n.° 1 da Base
VIII que estabelece que “(...) nas Regiées Auténomas dos Acores e da Madeira a politica
de saude é definida e executada pelos 6rgaos do governo préprio, em obediéncia aos
principios estabelecidos pela Constituicao da Republica e pela presente lei”.

Assim sendo, e face a autonomia reconhecida aos Governos Regionais dos Acores e da
Madeira relativamente a definicao e execucao da respetiva politica da saude, qualquer
Memorando que tivesse como ambito de aplicacao a responsabilidade pelas despesas
no ambito dos servicos de saude das Regides Auténomas a beneficiarios da ADSE,
determinaria obrigatoriamente a intervencao de um representante dos Governos
Regionais dos Acores e da Madeira na sua celebracao, o que como, resulta claro do teor
do Memorando de 2010, nao aconteceu.

Mas mais, e ainda tendo em conta a referida autonomia, da mesma forma que, nos
termos do Memorando de 2010, e em execucao do mesmo, a dotacao orcamental do
Ministério da Salde foi reforcada para satisfazer as despesas de satide dos beneficiarios
da ADSE, dos beneficiarios do subsistema de assisténcia na doenca das forcas de
seguranca e dos beneficiarios do sistema de assisténcia na doenca dos militares, caso o
mesmo Memorando tivesse tido como ambito de aplicacao, também, as despesas de
saude dos beneficiarios daqueles subsistemas nas Regioes Autonomas, entao a dotacao
da ADSE teria consequentemente sido reduzida e aumentado na exata medida o valor
das transferéncias do Orcamento do Estado de 2010 para as Regides Auténomas, o que
também nao aconteceu.

B. Garantir que a ADSE nao suporta encargos com os Servicos Regionais de Saude
da Madeira e dos Agores

No que tange ao projeto de recomendacao no sentido de “garantir que, a ADSE nao
suporta, futuramente, encargos com os Servicos Regionais de Satde da Madeira e dos
Acores, relativos a servicos prestados aos beneficidrios da ADSE, aos quais estes jd tém
direito, enquanto cidadaos beneficidrios e contribuintes do Servigo Nacional de Satide
constitucionalmente previsto, nem qualquer outra despesa publica”, o mesmo parece

partir de premissas juridicas com as quais nao se concorda.
w4
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Em primeiro lugar, esta pressuposto no projeto de relatério que do facto de as
cotizagoes dos trabalhadores em funcoes publicas serem, neste momento, a Unica fonte
de financiamento da ADSE-DG, decorre a natureza privada dos respetivos fundos,
passando a missao da ADSE-DG a ser de natureza privada. Este entendimento contende,
desde logo, com atual configuracao juridica da ADSE, a qual é de uma Direccao Geral,
cujas competéncias legalmente estabelecidas sao para prosseguir atribuicées do Estado
e nao de quaisquer interesses privados, mesmo que de expressao coletiva.

Assim sendo, e até que exista uma alteracao legislativa, nao é possivel retirar, do ponto
de vista do principio da legalidade, qualquer implicacao quanto aos fins publicos
prosseguidos pela Direccao Geral da ADSE.

Finalmente, também nao pode deixar de se notar que o projeto de relatério do Tribunal
de Contas desconsidera a existéncia de diferentes Administracoes Publicas e diferentes
empregadores publicos e diferentes tipos de trabalhadores em funcgées publicas, tendo
esta perspetiva implicacoes no que diz respeito ao financiamento das prestacoes de
salude. Mais uma vez, a previsao constitucional de um Servico Nacional de Saide (no
sentido funcional) nao impoe que o financiamento do Servico Publico de Saude seja
feito através da parcela do orcamento de Estado afeta ao Servico Nacional de Saude
em sentido orcamental.

Na verdade, e do ponto de vista da organizacao administrativa, importa distinguir a
Administracao Estadual Direta e Indireta da Administracao Auténoma e da
Administracao Regional Autonoma.

Por outro lado, a interpretacao das normas relativas a ADSE como abrangendo
indistintamente a Administracao Estadual, a Administracao Auténoma ou a
Administracao Regional Autonoma nao favorece a determinacao das responsabilidades
financeiras e determinacao da afetacao orcamental dos descontos efetuados no ambito
da ADSE.

Deve sublinhar-se que, no atual quadro juridico e como se afirmou, a ADSE nao é uma
entidade privada, nem prossegue interesses privados pois integra a Administracao
Estadual Direta e vige em relacao a ela o principio da legalidade financeira das
respetivas receitas e despesas, podendo o legislador estabelecer o destino das referidas
receitas e despesas, independentemente das formas legalmente impostas de
financiamento.

Gabinete do Ministro da Saude
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As consideracoes feitas sobre as diferentes formas de organizacao do Estado Portugués
tem igualmente impacto na interpretacao propugnada no Anexo 9 do projeto do
Relatorio na medida em que se procede a uma interpretacao extensiva para incluir a
Administracao Regional Autéonoma no Artigo 4.° do Decreto-lei n.° 118/83 destinado a
Administracao Estadual e consequentemente quanto a conclusao de que qualquer nao
entrega de descontos a ADSE se configura como ilegal.

Esta, portanto, em causa tornar as Regides Autéonomas em entidades equivalentes a
entidades da Administracao Indireta do Estado, mediante interpretacao extensiva e
considerando determinadas normas relativas as autarquias locais (artigo 5.° do Decreto-
Lei n.° 118/83) como prescindiveis. Assim e como se disse anteriormente, fazer,
equivaler as Regides Autonomas, enquanto empregadores Publicos a entidades
estaduais para efeitos do regime da ADSE nao se afigura correto, tendo em conta a
natureza de Direcao Geral da ADSE que pertence a Administracao Estadual e nao a
Administracao Regional Autonoma. Por outro lado, as Regides Autonomas estao, do
ponto do vista da sua natureza, mais proxima da Administracao Auténoma do que da
Administracao Estadual contrariamente ao sugerido na interpretacao do regime da
ADSE.

De igual modo, a situacao dos trabalhadores publicos das Regides Autonomas, mas em
particular das autarquias locais, tem previsao constitucional especifica, no artigo 243.°
da Lei Fundamental. Com efeito, o regime juridico aplicavel aos trabalhadores das
Administracées Publicas nao € unitario: deve, por isso, distinguir-se, em matéria de
responsabilidade pela saude, o regime aplicavel aos trabalhadores em fun¢ées plblicas
em razao do empregador pUblico, o que tem reflexos no que ao regime legal da ADSE
diz respeito.

Na verdade, a ADSE foi configurado inicialmente como um subsistema previsto para os
trabalhadores da Administracao Direta e Indireta do Estado. Esta sua missao original
justifica a natureza de direcao geral e o regime de relacoes diferenciadas com outros
empregadores publicos, nomeadamente as Regides Autonomas e as autarquias locais,
na medida em que os trabalhadores destes Gltimos nao se inserem nas atribuicoes
originais da ADSE. Por esta razao, quer as responsabilidades dos empregadores, quer a
titularidade dos descontos efectuados deve ser diferenciado. Ora, as Recomendacoes
do Tribunal de Contas e os pressupostos juridicos das suas conclusoes desvalorizam
estas diferencas, propugnando um regime financeiro igual para todas as situacoes, o
que nunca aconteceu na vigéncia do Decreto-Lei n.° 118/83.
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Acresce que o argumento da prescindibilidade das normas que diferenciam a situacao
dos empregadores publicos e dos respetivos trabalhadores em funcdao do tipo da
Administracao a que pertencem afronta diretamente a regra interpretativa contida no
artigo 9.°, n.° 3 do Codigo Civil a qual preceitua que “na fixacdo do sentido e alcance
da lei, o intérprete presumird que o legislador consagrou as solucées mais acertadas e
soube exprimir o seu pensamento em termos adequados”.

O financiamento da ADSE através de verbas do Orcamento de Estado, como aconteceu
até 2010, ou através de contribuicoes do empregadores publicos e dos trabalhadores
beneficiarios como aconteceu até 2015, ou através de contribuicées exclusivamente a
cargo dos trabalhadores como acontece desde de 2015 nao altera a responsabilidade
deste organismo quanto as prestacées de saude sem que exista ato normativo que o
determine.

Por outro lado, retirar da existéncia de um Servico Nacional de Salde financiado pelos
impostos a consequéncia da complementaridade das atribuicoes da ADSE e a sua
desresponsabilizacao pelo pagamento dos cuidados de saude sem alteracao legislativa
nao tem respaldo normativo e nao se afigura conforme ao principio da legalidade que
deve nortear a atividade administrativa.

Deste modo, a responsabilidade da ADSE pelas prestacoes de saude realizadas pelos
Servicos Regionais de Salide e bem assim a afetacao das contribuicoes dos trabalhadores
deve manter-se nos termos em que foram plasmadas no Decreto-Lei n.° 118/83 até que
se verifique uma alteracao legislativa, sendo irrelevante a forma de financiamento de
cada uma das estruturas, mormente a ADSE- DG integrada na Administracao Estadual
Direta.

C. Desenho do modelo de governacao:

Nao obstante o atras referido e considerando as recomendacoes que, em concreto, sao
formuladas nesta matéria, reitera-se que a generalidade das alteracoes
propostas/recomendacoes formuladas se inserem no ambito de atribuicoes da Comissao
de Reforma nomeada e serao por ela analisadas e, previsivelmente, incorporadas na
proposta que apresentara.
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Nestas condicoes estarao todas as matérias que se prendem com a alteracao do modelo
de funcionamento da ADSE, salientando que o Programa do XXI Governo Constitucional
prevé a mutualizacao progressiva deste sistema, abrindo a sua gestao a representantes
legitimamente designados pelos seus beneficiarios, pensionistas e familiares, modelo
que certamente também sera tido em conta na proposta a elaborar pela Comissao de
Reforma.

Do modelo de funcionamento que, em concreto, venha a ser adotado depende todo um
conjunto de medidas que, com todo o respeito devido a esse Tribunal de Contas,
poderao ou nao aconselhar a adogao das Recomendacoes em apreco.

Com efeito, as Recomendacoes projetadas assentam num modelo de inscricao opcional
e totalmente dependente das quotizacoes dos beneficiarios, sem intervencao direta ou
indireta do Estado.

Caso seja esse o modelo por que se venha a optar, a final, justificar-se-a plenamente
que a governacao do sistema seja atribuido aos quotizados e dai decorrerao as
alteracoes que estes decidirem implementar, sem prejuizo de ter de ser associado um
sistema de regulacao especifico, ja existente ou a criar de novo.

Neste caso, tornar-se-a necessario adotar um conjunto de medidas, nomeadamente, as
ora preconizadas no sentido de autonomizar a gestao da ADSE e o Governo deixara de
ter intervencao direta nas decisoes a adotar pela nova entidade, nomeadamente quanto
a um eventual alargamento do elenco de beneficiarios, quanto aos mecanismos de
solidariedade do sistema, quanto ao valor e destinatarios das quotizagoes, quanto ao
estabelecimento de acordos com estabelecimentos do Servico Nacional de Salide ou das
Regioes Autonomas, quanto a comparticipacao de medicamentos e tratamentos, etc.

Pelo contrario, caso o modelo que venha a ser preconizado assente em contribuicoes
mistas publicas (Or¢camento de Estado) e privadas (quotizacoes dos beneficiarios), com
ou sem possibilidade de op¢ao dos beneficiarios, com ou sem alargamento aos
respetivos familiares e aos demais trabalhadores do setor empresarial do Estado,
regressando ao modelo anterior, a ADSE nao perdera a natureza de subsistema, a sua
sustentabilidade sera subsidiariamente garantida pelo Estado e poderao manter-se
inalterados os elencos de competéncias daquela estrutura e a intervencao do Estado
em moldes idénticos aos atuais, sem violacao dos direitos dos quotizados.
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Do que se expOs decorre, assim, que nao € pretendido o incumprimento das
Recomendacoes, alias, ja formuladas pelo Tribunal de Contas, mas garantir que o
sistema a ser desenhado cumpre os objetivos que acima ja foram enunciados,
nomeadamente de garantia do equilibrio e da sustentabilidade do sistema de beneficios
da ADSE.

Do modelo que, em concreto, venha a ser adotado dependem as op¢oes que,
posteriormente, se venham a revelar possiveis ou necessarias, na governacao do
sistema.

Salienta-se, ainda, que algumas das Recomendacoes nao dependem diretamente do
Governo e seus membros, porquanto correspondem a matérias inseridas na reserva de
competéncia legislativa da Assembleia da Republica e, sem prejuizo da apresentacao
de propostas no sentido preconizado, a sua aprovagao nao podera nunca ser garantida.

Por outro lado, qualquer iniciativa legislativa sobre esta matéria devera, ainda, ser
precedida de consultas aos interessados, sendo que um modelo que assente na
autonomizacao da ADSE requer que estejam reunidas condicoes para que os quotizados
aceitem e tenham condicoes para assegurar a gestao da estrutura que venha a ser
criada.

Assim a concordancia visando o acolhimento das determinagoes/recomendacoes do
Tribunal de Contas, carece de tempo de reflexao e ponderacao das conclusées da
Comissao de Reforma, bem como das conclusoes do estudo oportunamente solicitado a
Entidade Reguladora da Satde, cuja copia se anexa (Anexo 2), pelo que solicitamos que
também a conclusao de Auditoria tenha em consideracao tal circunstancia até serem
conhecidos os correspondentes trabalhos finais.

D. Revogacdo das competéncias da ADSE em matéria de controlo de faltas ou
responsabilizar as entidades empregadoras pelos custos suportados com a
prestacao deste servico:

Nada ha a objetar a esta Recomendacao, estando ja em preparacao a aprovacao de
medidas legislativas que responsabilizarao as entidades pablicas pela prestacao deste

Servico.
i
W
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40. Importa ponderar que sem alteracoes legislativas nao é possivel acolher no imediato as
Recomendacoes. Com efeito, a intervencao da ADSE na verificacao domiciliaria da
doenca € ainda uma atribuicao desta entidade nos termos do artigo 22.° da Lei n.°
35/2014, de 20 de junho, para os trabalhadores com o regime de protecao social
convergente e consequentemente, por questoes de legalidade, deve continuar a ser
feita por esta entidade. No que diz respeito ao financiamento desta atividade, a sua
imputacao aos empregadores, por razoes de legalidade financeira, exige uma norma
legal que imponha o respetivo pagamento, sob pena de o mesmo se considerar ilegal
face ao disposto na norma citada.

41. Este € um aspeto que demonstra que a alteracao da forma de financiamento da
atividade da ADSE nao altera a sua natureza juridica, nem as suas competéncias
legalmente estabelecidas.

E. Utilizagao dos excedentes da ADSE:

42. No atual sistema juridico de enquadramento da ADSE, os excedentes produzidos
mantém-se na esfera publica e sao como tal tratados contabilistica e orcamentalmente.

43. Essa situacgao sera diversa caso venha a ser adotado um modelo de autonomizacao da
ADSE, nos termos supra referidos.

Em conclusao:
Il - Sintese

A transformacao da missao da ADSE com alteracao do seu escopo inicial e
consequentemente de toda a sua estrutura, nao aconselha que a estruturacao de um novo
modelo se faca através de medidas administrativas que colidam com o principio da
legalidade que enforma a decisao administrativa e financeira.

As vicissitudes verificadas na legislacao da ADSE de natureza pontual (como aconteceu com
a Lei que aprovou o Or¢camento para 2016) e a alteracao da tipologia das receitas da ADSE
nao modifica a sua natureza juridica de subsistema publico de saide nem pode determinar,
sem alteracao legislativa, um modificacao imediata das relacoes financeiras e
administrativas.

Para a ponderacao de todas as recomendacoes do Tribunal de Contas importa criar um novo
quadro legislativo estruturado e claro para a ADSE.
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O Ministério da Saude solicitou a Entidade Reguladora da Satde um estudo de ponderacao
e conexao, nesta matéria, entre as Recomendacoes do Tribunal de Contas e o Programa do
XXI Governo, e constituiu uma Comissao de Reforma do Modelo de Assisténcia na Doenca
aos Servidores do Estado (ADSE), através do Despacho n.° 3177-A/2016, publicado no Diario
da Republica, 2.% série, 1.° suplemento, de 1 de marco.

Neste contexto, é firme propdsito do Ministério da Salde acatar todas as Recomendacoes
do Tribunal de Contas que se enquadrem no novo modelo que venha a ser legislativamente
definido para a ADSE e que resultara das conclusoes do referido estudo da Entidade
Reguladora da Salde e da referida Comissao de Reforma.

Reitera-se o pedido de que a conclusao da Auditoria tenha em consideracao a
circunstancia de aguardarmos tais trabalhos finais.

Com os melhores cumprimentos,

A Chefe do Gabinete
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Exmo. Senhor

Juiz Conselheiro José Fernandes Farinha Tavares
Diretor-Geral do Tribunal de Contas

Av. Barbosa du Bocage, 61

1069-045 Lisboa

Sua referéncia Sua comunicagao Nossa referéncia

DA VI - UAT.1 - Of. n.2 19374 30.11.2015 Entrada - 15425-16236(2015
Proc. n.? 25/2015 - Audit Processo - 233|2014

Fax 20095 17.12.2015

ASSUNTO:Exercicio do direito de contraditério no ambito da “Auditoria de Seguimento
das Recomendacdes formuladas no relatorio de Auditoria ao sistema de
protecao Social aos Trabalhadores em Funcoes Publicas - Relatério n.2
12/2015 - 2.2 Secgao

Relativamente ao assunto identificado em epigrafe encarrega-me Sua Exceléncia o Ministro da
Satide de transmitir o seguinte:

1. Nas conclusoes e observacdes da “Auditoria de Seguimento das Recomendacoes
formuladas no Relatério de Auditoria ao Sistema de Prote¢ao Social aos Trabalhadores
em Funcoes Pablicas”, o Tribunal de Contas refere o seguinte:

Apesar de ndo dispor de transferéncias do Orcamento do Estado para o efeito, a ADSE
financiou o orcamento da Regido Auténoma da Madeira, através do seu Servico Regional

de Saude.

De facto, em setembro de 2015, a ADSE utilizou os excedentes gerados em 2014 para
efetuar um pagamento no valor de € 29,8 milhdes ao Servico Regional de Satde da
Madeira, resultante da utilizagdo das unidades de satide deste Servigo pelos beneficidrios

da ADSE entre 2010 e 2015.

O financiamento dos cuidados de satide dos cidaddos da Regido é uma obrigacdo
constitucional do Servigo Regional de Satide da Madeira, independentemente de serem ou
ndo beneficidrios da ADSE. Assim esta decisdo coloca os excedentes da ADSE, que devem
ser utilizados em beneficio dos seus quotizados, a financiar o orcamento da
Administragdo Regional da Madeira, sendo um exemplo de instrumentalizacdo da ADSE
pelo Governo da Republica.
Pagina|l
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Note-se que a ADSE, a partir de 2010, deixou de receber transferéncias do Orcamento do
Estado para pagar cuidados de saude prestados aos seus beneficidrios no Servico
Nacional e nos Servicos Regionais de Satde. Por este motivo, a ADSE, por decisdo do
anterior Diretor-Geral, nunca havia reconhecido, desde essa data, qualquer obrigacdo
perante o Servico Regional de Satide da Madeira decorrente da utilizacdo da rede publica
da Regido pelos beneficidrios da ADSE".

Salvo o devido respeito entende-se que as conclusdes alcangadas na Auditoria do
Tribunal de Contas referida em assunto ndo encontram acolhimento na verdade dos
factos nem enquadramento no direito vigente. Importa por isso ter presente os factos
relevantes e, bem assim, a evolucdo legislativa que a matéria controvertida teve ao
longo do tempo.

Em 18 de janeiro de 2010, foi celebrado entre o Ministério das Finangas, o Ministério
da Defesa Nacional, o Ministério da Administragao Interna e o Ministério da Saude, o
Memorando de Entendimento constante do Anexo I.

Em execu¢do deste Memorando a dotagdo org¢amental do Ministério da Sadde foi
reforcada para satisfazer despesas de saude dos beneficiarios da ADSE, dos
beneficiarios do subsistema de assisténcia na doenga das forgas de seguranca e dos
beneficiarios do sistema de assisténcia na doenga dos militares.

0 Memorando no seu ponto 2 refere que doravante a ADSE, o IASFA e 0 SAD da GNR e
da PSP ficam isentos de quaisquer pagamentos por conta dos servigos de satide ou de
outros beneficios prestados pelo Servico Nacional de Saide (SNS) aos trabalhadores
beneficiarios daquelas institui¢des (sublinhado nosso).

Importa notar desde ja que nao foi celebrado entre o Governo da Republica e as Regides
Autonomas da Madeira e dos A¢ores nenhum memorando com contetido idéntico.

Claramente a ter-se seguido a mesma metodologia, isto €, a ter-se celebrado um
memorando com as Regides Autonomas ter-se-ia reduzido a dotacdao da ADSE e
aumentado na exata medida as transferéncias do Orcamento do Estado de 2010 para

as Regioes Autonomas.

Importa, ainda acrescentar que o subsistema de saide da GNR em relacao ao
estabelecido no Memorando de 2010, continuou a reconhecer as dividas pela prestagao
de servigos do Servigco Regional de Satde dos Agores e da Madeira realizada aos seus
beneficiarios e a paga-las, ao contrario da ADSE que teve um comportamento distinto,
e do nosso ponto de vista sem enquadramento legal.
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9. Com o devido respeito e tendo em consideracao este facto adicional, ndo se

10.

11

12.

13.

14.

15.

16.
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compreende a posi¢ao agora transmitida pelo Tribunal de Contas de considerar ilegal
a assun¢ao e pagamento da despesa pela ADSE em relacdo aos servicos prestados pelas
entidades integradas no Servigo Regional de Satide da Madeira.

Por outro lado, a Lei n.2 48/90, de 24 de agosto (Lei de Bases da Saide), alterada pela
Lei n.2 27/2002, de 8 de Novembro, define claramente na Base XII que o “Servico
Nacional de Saude abrange todas as instituicoes e servicos oficiais prestadores de
cuidados de satide dependentes do Ministério da Satide”.

0 mesmo diploma prevé no n.2 1 da Base VIII que “(...) nas Regides Auténomas dos
Acores e da Madeira a politica de satde é definida e executada pelos érgdos do governo
proprio, em obediéncia aos principios estabelecidos pela Constituicdo da Reptblica e pela
presente lei”.

Estabelece ainda a Lei de Bases da Satide, na Base IX e no que toca as Autarquias Locais
o seguinte: “(...) sem prejuizo de eventual transferéncia de competéncias, as Autarquias
Locais participam na agdo comum a favor da satide coletiva e dos individuos, intervém na
defini¢cdo das linhas de atuacdo em que estejam diretamente interessadas e contribuem
para a sua efetivagdo dentro das suas atribuigoes e responsabilidades”.

Do articulado transcrito resulta, ndo temos qualquer duvida em o afirmar, que o SNS
nao se confunde com os Servicos Regionais de Satude ou com as Autarquias Locais.

A letra da lei é clara ndo sendo geradora de duvidas ou confusoes interpretativas.

A Lei n.2 3-B/2010 de 28 de abril, que aprovou o Or¢amento do Estado para 2010,
prevé, no seu artigo 154.2 a forma como o novo modelo iria funcionar, estabelecendo
que “(...) as autarquias locais transferem diretamente para o orcamento do servico
nacional de satde da Administracdo Central do Sistema de Saude, I. P., o valor
correspondente aos encargos suportados pelos respetivos orcamentos proprios com
despesas pagas a ADSE em 2009 respeitantes a servigos prestados por estabelecimentos
do SNS”.

De facto para as autarquias locais poder-se-ia ter procedido a redu¢ao da transferéncia
que recebem do Or¢camento do Estado sendo o montante correspondente a essa
reducdo reafectado no mesmo montante ao SNS.
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Nao foi essa a opcao legislativa. Note-se que norma com o mesmo alcance tem sido
prevista em todas as Leis do Orcamento de Estado de 2010 até 2015.

Quanto as Administragoes Regionais o legislador nao previu qualquer norma,
pelo que, é essa a nossa convic¢do, a responsabilidade pelo pagamento
permanece na ADSE.

O Diretor da ADSE ao identificar a dotagdo orcamental que deveria passar para o SNS
nao pode ter confundido o SNS com o Servigo Regional de Satde, pelo que nio tem, em
nossa opiniao, fundamento qualquer decisao por parte do entio Diretor-Geral de nio
reconhecer a obrigacao perante o Servi¢o Regional de Satide da Madeira.

E tanto assim € que credor e devedor assumiram a existéncia da divida a qual se
encontra documentada até ao céntimo. Ou seja, existia a plena conviccao dos
outorgantes do memorando em face da informa¢ao prestada e documentada nos
servigos e que esteve na base do memorado que a divida existia e era exigivel.

Naturalmente que de outra forma nao teria sido autorizado o seu pagamento.

Em conclusao é incontrovertido e absolutamente isento de divida que a divida em
referéncia € uma divida que face a lei é da ADSE. Se ndo fosse essa a convic¢do repete-
se nao teria sido autorizado o seu pagamento.

Mais, o montante da divida foi rigorosamente apurado estando documentado até ao
céntimo sendo que a sua existéncia e apuramento foi feito pelos servi¢os competentes
quer do lado do Ministério da Satde quer do lado da Regiao Autonoma da Madeira.

A afirmagao que consta do ponto 9 da Auditoria do Tribunal de Contas de que a
partir de 2010, a ADSE deixou de receber transferéncias do Or¢amento do Estado
para pagar cuidados de saude prestados aos seus beneficiarios no Servico
Nacional e nos Servigos Regionais de Satide, também nao é correta.

De fato a Lei do Or¢amento do Estado de 2011 veio a consagrar no que se refere ao
assunto mencionado no ponto anterior o principio de que os custos devem estar
associados aos orcamentos das entidades que os geram no caso vertente aos servicos
relativamente aos seus trabalhadores.

Paginal4

Gabinete do Ministro da Saude
Av. Joao Crisostomo, 9 - 6°, 1049-062 Lisboa, PORTUGAL
TEL + 351 21 330 50 00 FAX + 351 21 330 51 61 EMAIL gms@ms.gov.pt www.portugal.gov.pt

(T

21



22

Auditoria de seg de rec dagdes formuladas no Relatério de Auditoria n.° 12/2015 - 2°S
REPUBLICA
PORTUGUESA
GABINETE DO MINISTRO DA SAUDE
26. Assim, o financiamento do Orcamento do Estado deixou de ser feito centralmente para
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passar a ser feito pelos orcamentos dos servicos em que os beneficiarios exercem
fungoes.

Mas continua a tratar-se de verbas do Orcamento do Estado ou de receitas préprias dos
servicos, que, entre 2010 e 2014, foram entregues a ADSE destinando-se ao
financiamento do sistema de beneficios assegurados pela ADSE.

De facto, o artigo 163.2 da Lei n.2 55-A/2010, de 31 de dezembro, alterou o Decreto-Lei
n.2 118/83, de 25 de fevereiro, nos seguintes termos:
«Artigo 47.2 -A

Contribuicdo para a ADSE da entidade patronal ou equiparada
1 — Os servicos integrados e os servigos e fundos auténomos, enquanto entidades
empregadoras, pagam uma contribuicdo de 2,5 % das remuneragoes sujeitas a desconto
para a CGA, I. P, ou para a seguranga social dos respetivos trabalhadores que sejam
beneficidarios titulares da ADSE.
2 — A contribuicdo prevista no niumero anterior € receita propria da ADSE e destina -se
ao financiamento do sistema de beneficios assegurados pela ADSE, incluindo os regimes
livre e convencionado.»

A leitura do n.2 2 do artigo acima referido, torna claro que a contribuigdo se destina ao
financiamento do sistema de beneficios assegurados pela ADSE.

Nestas condigdes, a afirmagao de que a ADSE deixou de receber transferéncias do
Orcamento do Estado para pagar cuidados de satide prestados aos seus beneficidrios
no Servico Nacional e nos Servicos Regionais de Satde, ndo é correta, uma vez que
como ja foi demonstrado a responsabilidade pelo pagamento aos Servigos Regionais de
Saude permaneceu na ADSE.

Convém ressaltar que, mais uma vez, as entidades que ficaram obrigadas aos
pagamentos da contribui¢do da entidade patronal foram apenas as pertencentes a
Administracio Central, deixando-se ao livre arbitrio das Regides Aut6nomas
implementar esta contribui¢do ou continuar a financiar através de verbas centralizadas
do seu orcamento. O mesmo é valido para as autarquias locais que continuaram a pagar
as despesas com verbas do seu orgamento.

Face ao que antecede concluiu-se que:

a) A divida paga a RA Madeira era uma divida exigivel a ADSE no ambito do
ordenamento juridico existente;

A

£
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b) Que o seu pagamento foi realizado com o produto da quotizacio/reembolsos
das entidades patronais ptiblicas e como tal verbas do Orcamento do Estado
ou de receita propria daquelas entidades ! .

¢) Acresce que o proprio Memorando de 29 de setembro (Anexo II) autorizava
a integragao do saldo de geréncia de 2014 no valor necessario para realizar
0 pagamento.

Nestas condi¢oes considera-se que nao tem fundamento nem sustentacao legal o
que é mencionado no ponto 10 que os representantes do Governo da Republica,

o Secretario de Estado Adjunto e do Or¢gamento e o Secretario de Estado da Sauide,
que outorgaram o Memorando celebrado em 29 de setembro de 2015, com
representantes do Governo Regional da Madeira, comprometeram dinheiros da
ADSE-DG para fazer face a uma despesa que é do Estado e que devia ter sido
satisfeita por receitas gerais do Or¢amento do Estado, situacao que pode
configurar uma eventual infracdo financeira suscetivel de gerar
responsabilidade financeira reintegratoria.

. Na “Auditoria de Seguimento das Recomendagdes, formuladas no Relatério de

Auditoria ao Sistema de Protecdo Social aos Trabalhadores em Fung¢des Publicas, o
Tribunal de Contas apresenta, ainda, as seguintes conclusoes:

“A ADSE-DG continua e pretende continuar a desenvolver a atividade do controlo
de faltas dos trabalhadores em fungdes publicas em situagcdo de doenga
(verificacdo domicilidria da doenga e realizagdo de juntas médicas), alheia ao
esquema de beneficios da ADSE e ao seu financiamento com o dinheiro
proveniente dos descontos dos seus quotizados, em sentido contrdrio ao
recomendado pelo Tribunal de Contas.

0 Tribunal de Contas recomendou que a atividade fosse remunerada, enquanto se
mantivesse, transitoriamente, na ADSE. No entanto, apesar de o Diretor-Geral da
ADSE ter proposto tal remunerag¢do, a recomendagdo ndo foi ainda implementada
por inagdo das sucessivas tutelas da ADSE (Finangas e Sadde).

Continua a ndo existir uma responsabilidade uniforme das diferentes entidades
empregadoras no financiamento do sistema, ao contrdrio do recomendado pelo
Tribunal de Contas. Nao foram, nomeadamente, revistas as responsabilidades
atuais da Administracdo Regional e Local, que continuam a ser responsaveis pelo
pagamento do regime livre e convencionado dos seus trabalhadores.

A inagdo do Estado, enquanto atual gestor da ADSE, nos eventuais ajustamentos
aos mecanismos de solidariedade determina a sua responsabilidade por qualquer

"Segundo o Relatério n.° 12/2015 —2° Secgdo, do Tribunal de Contas, “Auditoria o sistema de prote¢do social
dos trabalhadores em fungées piblicas™, pag. 14, paragrafo 20, é referido “o financiamento da ADSE-DG com

origem em receitas provenientes dos impostos ...foi de €123,9 milhoes ™.

MSs*
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insustentabilidade futura da ADSE no longo prazo, que dai possa decorrer.
Destacam-se, neste dmbito, a existéncia de 438 831 beneficidrios sem qualquer
obrigagdo de contribuir para o esquema de beneficios da ADSE: 42 186 titulares
isentos e respetivos 4 518 familiares, e 392 127 familiares de quotizados titulares
ndo isentos. Esta situagdo traduz-se num rdcio nimero total de beneficidrios /
nimero de quotizados, de 1,58, que, ao ndo ser reduzido, pode revelar-se
insustentdvel no médio e longo prazo.

A ndo alteracdo do estatuto juridico-financeiro da ADSE-DG implica que esta
continua a ndo dispor de autonomia para poder utilizar livremente os excedentes
gerados, com os descontos dos seus quotizados, em beneficio destes.”

Sobre este conjunto de conclusoes cabe referir que vai ser criado um Grupo de Trabalho
com vista a alteracdo do Estatuto organico da ADSE e a apresentacao de medidas que
permitam solucionar os constrangimentos indicados.

Sobre a conclusao do Tribunal de Contas que abaixo se reproduz, ha que clarificar que
a afirmacao sobre “a maquilhagem da conta consolidada do Ministério da Satide com a
inclusdo das contas da ADSE”, ndo tem justificacao.

De facto, a ADSE insere-se no Programa da Satde cuja conta consolidada nao é
calculada, nem publicada. O que é divulgado mensalmente é a conta consolidada do SNS
em SEC 2010, nao estando a ADSE incluida neste perimetro. Acresce referir que mesmo
com um novo estatuto orgdnico, a decisdo de inclusao da ADSE no perimetro das
Administracdes Publicas é do INE, estando o Estado obrigado a aplicar o universo
definido pelo INE por forcadon.24 doartigo 2°da Lein.2 151/2015, de 11 de setembro.

A integracdo da ADSE no Ministério da Satde e a sua participacao no Colégio de
Governo dos Subsistemas Publicos de Saude, realizadas pelos Decretos-Lei n.°
152/2015en.2154/2015, de 7 de agosto, afastaram-se totalmente das recomenda¢tes
do Tribunal de Contas, aumentando ainda mais o risco de instrumentalizacao da ADSE
face as politicas do Governo, designadamente pela:
+ da autonomia para a escolha das convencdes e dos termos em que as mesmas
sao celebradas;
s imposigao de precos administrativos;
» maquilhagem da conta consolidada do Ministério da Satde com a inclusao das
contas da ADSE.
Pagina|7_
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A preocupacdo do Tribunal de Contas com a redugao da autonomia da ADSE para a
escolha das convencoes e dos termos em que as mesmas sao celebradas, nao se justifica
ja que na alinea d) do artigo 6.° do Decreto-Lei 154/2015, de 7 de agosto, se determina
que “... 0 Colégio deve deliberar sobre a celebragdo de convengées em territorio nacional,
vinculativas para todos ou apenas para alguns subsistemas ptiblicos de satide, consoante
as necessidades identificadas por cada subsistema.”

A afirmacdo que a participa¢ao da ADSE no Colégio de Governo aumenta o risco de
instrumentalizacdo da mesma por parte do Governo, também parece excessiva, porque
de facto o objetivo do Colégio de Governo é que as quatro institui¢Ges publicas, a saber,
a ADSE, a ADM, a SAD da PSP e a SAD da GNR, venham a poder desfrutar de um modelo
enquadrador que lhes permita vir a obter:
e Melhores condigdes de negociagdo e celebracgao de convengoes;
e Melhorias nos sistemas de informagao, pela partilha e integragao do sistema em
uso na ADSE, com a respetiva reparti¢cao proporcional dos encargos;
e Definicao de um modelo estatistico nico;
e A adocao de medidas de combate a fraude e a realizacdo de auditorias
conjuntas.

Neste contexto, conclui-se que, ao contrario do sugerido, que a ADSE extrai vantagens
de dimensao similares a dos restantes subsistemas publicos de satde, pelo que deve
participar no Colégio de Governo.

Contudo, o proprio Tribunal reconhece que existem vantagens claras para os outros
subsistemas resultantes da sua participa¢do. Ou seja a posi¢ao do Tribunal de Contas,
é que é despicienda a majoragao do interesse ptiblico geral (o dos quatros subsistemas)
porque o mesmo sera de grau inferior para a ADSE.

Nas conclusoes e observacoes da “Auditoria de Seguimento das Recomendagoes
formuladas no relatdrio de Auditoria ao Sistema de Prote¢ao Social aos Trabalhadores
em Funcdes Piblicas”, o Tribunal de Contas refere ainda o seguinte:

“Através do Memorando celebrado em 29 de setembro de 2015 com representantes do
Governo Regional da Madeira, os representantes do Governo da Reptblica, o Secretdrio
de Estado Adjunto e do Orgamento e o Secretdrio de Estado da Satide, e o Diretor Geral
da ADSE sancionaram a prdtica da Administragdo Regional da Madeira de ndo entrega
dos descontos a Direcdo Geral de Protegdo Social aos Trabalhadores em Fungées Puiblicas,
receita prépria desta Dire¢io-Geral, situagdo que pode configurar uma eventual infragao
financeira suscetivel de gerar responsabilidade financeira reintegratoria e

sancionatoria.”
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44. De facto, as Administracdes Regionais dos Acores e da Madeira nao tém procedido a

entrega a ADSE do desconto feito aos seus trabalhadores, beneficiarios titulares da
ADSE.

45. Contudo, como expressamente referido pelos representantes do Governo Regional da

MS*

Madeira o montante objeto de desconto e nao entregue a ADSE foi integralmente
utilizado no pagamento de beneficios recebidos pelos beneficiarios da ADSE.

A situacdo atual, detalhada no quadro infra, é a seguinte:

e Dos 24.848 beneficiarios titulares da ADSE na Regiao dos Acores, apenas sao
entregues descontos relativos a 9.928 beneficiarios titulares (40%), nao sendo
entregue descontos dos restantes 60%, ou seja 14.920 beneficidrios titulares;

e Dos 30.109 beneficiarios titulares da ADSE na Regido da Madeira, apenas sdo
entregues descontos relativos a 20.265 beneficiarios titulares (67%), ndo
sendo entregue descontos dos restantes 33%, ou seja 9.840 beneficiarios

titulares.

e
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NUMERO DE BENEFICIARIOS ADSE - REG. AUTONOMA MADEIRA

COM ENTREGA DE SEM ENTREGA DE TOTALR.A.

DESCONTO DESCONTO MADEIRA
ATIVOS 22.940] 16.164 39.104
BENEFICIARIOS TITULARES 13.360 9.844 23.204
BENEFICIARIOS FAMILIARES 9.580] 6.320 15.900
APOSENTADOS 7.500 0 7.500
BENEFICIARIOS TITULARES 6.905 0 6.905!
BENEFICIARIOS FAMILIARES 595 0 595
TOTAL BENEFICIARIOS R.A.MADEIRA 30.440 16.164 46.604
BENEFICIARIOS TITULARES 20.265 9.844 30.109,
BENEFICIARIOS FAMILIARES 10.175 6.320) 16.495
65,32% 34,68% 100,00%

NUMERO DE BENEFICIARIOS ADSE - REG. AUTONOMA ACORES

COM ENTREGA DE SEM ENTREGA DE TOTAL R.A.

DESCONTO DESCONTO MADEIRA
ATIVOS 5.815 24,505 30.320
BENEFICIARIOS TITULARES 3.306) 14.920 18.226
BENEFICIARIOS FAMILIARES 2.509 9.585 12.094
APOSENTADOS 7.962, 0| 7.962
BENEFICIARIOS TITULARES 6.622 0l 6.622
BENEFICIARIOS FAMILIARES 1.340 0 1.340
TOTAL BENEFICIARIOS R.A.ACORES 13.777 24.505! 38.282
BENEFICIARIOS TITULARES 9.928 14.920 24.848
BENEFICIARIOS FAMILIARES 3.849 9.585 13.434
35,99% 64,01% 100,00%

Fonte: dados ADSE Julho de 2015

46. Esta situacdo decorre da desatualiza¢do e falta de clareza dalegislagao em vigor, ou seja
o artigo 3.2, conjugado com os artigos 4.2,5.2,6.2,47.2-A e 64.°, todos do Decreto-Lei n.?

118/83.

47. No contexto legislativo relativo a esta concreta matéria deve referir-se que em 2015,
procedeu-se a revogacao do artigo 47.°-A pela Lei n.? 82-B/2014, de 31 de dezembro,
que terminou com a contribui¢ao da entidade empregadora, passando nessas situacoes
a ADSE a ser financiada apenas pelo desconto dos seus beneficidrios titulares.

Gabinete do Ministro da Saude
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Nessa altura e com a extin¢do da contribui¢do da entidade empregadora, deveria ter
sido reequacionado o financiamento da ADSE por parte das entidades empregadoras
integradas na Administragdo Local e Regional, até por questoes de equidade entre os
subsectores das Administragoes Publicas.

E importante ter em consideracdo que a legislacao aplicavel no que respeita a
Administracao Regional e a sua responsabilidade financeira, conforme o estabelecido
na alinea b) do artigo n.° 3, da alinea b) do nimero 4.° do artigo n.® 6 e do artigo 64.°
todos do mesmo Decreto-Lei n.2 118/83, ndo contem um preceito especifico que defina
os encargos que devem ser suportados pelas entidades empregadoras das Regides
Auténomas do Acores e da Madeira, como tem para os organismos dotados de
autonomia administrativa e financeira e para as Autarquias Locais, sendo que o
ribunal de Con nsidera que por i idade de raza nsider s
ioes tém verbas propri ara o pagament despesas com pessoal, este

regime lhes é aplicdvel (sublinhado nosso).

Deste modo o Tribunal de Contas ao identificar esta situacao que pode configurar uma
eventual infracdo financeira suscetivel de gerar responsabilidade financeira
reintegratéria e sancionatéria, baseia-se nao no que esta expresso na Lei, mas numa
identidade de razdo (sublinhado nosso) como o proprio Tribunal o reconhece na
pagina 77 do seu relatorio.

Ainda se pode dizer que os representantes do Governo da Repiblica, o Secretario de
Estado Adjunto e do Orcamento e o Secretario de Estado da Satde, e o Diretor Geral da
ADSE sancionaram a pratica da Administracao Regional da Madeira de nao entrega dos
descontos a ADSE, os quais nos termos da Lei “sdo afetos ao financiamento dos
beneficios estabelecidos neste diploma”.

No entanto, tal também se verificou ja que no Memorando se estabelece que os
descontos serviram para o Governo da Regido pagar os respetivos encargos que teve
com o Regime Livre, como se demonstra no quadro seguinte:

COMPARTICIPACAO REGIME LIVRE E VALOR DO DESCONTO NAO ENTREGUE A ADSE

ATE 31.12.2013 2014 TOTAL ATE 31.12.2014

COMPARTICIPAGAO REGIME LIVRE 16.519.996,00 € 5.753.038,29 € 22.273.034,29 €
REGIAO AUTONOMA DA MADEIRA 16.519.996,00 € 5.753.038,29 € 22.273.034,29 €
DESCONTO RETIDO E NAO ENTREGUE A ADSE 10.718.752,00 € 7.977.256,83 € 18.696.008,83 €
REGIAQ AUTONOMA DA MADEIRA 10.718.752,00 € 7.977.256,83 € 18.696.008,83 €

Também pelo estabelecido no Memorando celebrado, a divida relativa ao pagamento
do reembolso que deveria ser suportado pelas entidades empregadoras da Regido
Auténoma da Madeira, foi efetivamente considerado e liquidado a ADSE.

/
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54. De facto as Administracoes Regionais dos Acores e da Madeira, mas neste caso

55.

ms*

especifico a da Madeira tem assumido a sua responsabilidade pelos encargos
resultantes do regime livre, sendo até que tém financiado encargos do regime livre de
beneficiarios cujo desconto é entregue a ADSE, como é o caso dos beneficiarios
aposentados residentes nessas Regides, como alids é salientado no proprio Relatério
do Tribunal de Contas.

Adicionalmente os Servicos Regionais de Satide da Regidao Auténoma da Madeira além
dos € 29.751.800,63, faturados a ADSE (valor detalhado no anexo | ao referido
Memorando) e que dizem respeito aos servigos prestados aos beneficidrios da ADSE
cujo desconto foi entregue e recebido pela Dire¢ao-Geral, suportaram ainda, entre 2010
e 2014, o valor de € 75.980.032,93 (como se discrimina no quadro seguinte) relativos
a encargos por servicos prestados aos outros beneficidrios da ADSE (classificados pelo
prefixo RM) cujos descontos foram retidos por instrugdes do Governo Regional e nido
entregues a Diregdo-Geral, encargos estes que ndo poderiam ser faturados a ADSE.

| ENCARGOS SUPORTADOS PELO SRS DA MADEIRA COM BENEFICIARIOS DA ADSE COM

Consultas CSP +

Medicagio
Urgéncias CSP + Consultas Exames . z .
< 2 Internamentos RERR Fornecdda em Actos Clinicos TOTAL
Urgénaas Hospitalares Imagiologicos e
" Ambulatorio
Hospitalares

ANO DE 2010 9.182.030,31 € 982.361,10€| 3.824.95968€ 266.053,10 € 69381600 €| 2761.253,73€ | 17.710473,92 €

ANO DE 2011 8.325.923,66 € | 158867820 € 3.380.769.86 € 383.826,30 €| 1033.95324€| 4519.674.05€ | 19.232.825,31 €

ANO DE 2012 387039738 € 938.11030 € 3.112.57539¢€ 308.687,50€ | 1.172.42037€| 4687961,76 € | 14.090.152,70 €

ANO DE 2013 3.458.448,05 € 903.81570 € 3.131.72857 € 41402570 € | 142099098 €| 4.071.673,44 € | 13.400.682,44 €

ANO DE 2014 4.336.946,92 € 933.920,78 € 1.029.099,96 € 303.85538€ | 1.300.101,75€] 3641.973,77 €] 11,545.898,56 €

= | SRR A TR ; E B R B U S B
__TotAIs | 29173738 608 €| 1607913346 ¢ | 167640798 € | 562128233 ¢ 1

fonte: dados SESARAM

Este pormenor podera ndo ter sido detetado pelo Tribunal de Contas, na avaliagao
sobre o Memorando celebrado a 29 de setembro de 2015, ou seja, o valor apurado em
relacao a divida da ADSE a SESARAM pelos servigos prestados a totalidade dos
beneficiarios do subsistema é de € 29.751.800,63 (calculados até 31 de agosto de 2015)
ao qual acresce o valor de € 75.980.032,93 (valor calculado até 31 de dezembro de
2015).

Deste modo, ao se assumir no Memorando celebrado a 29 de setembro de 2015, que “...
com estas operacées ficam igualmente saldadas as verbas devidas pelos descontos
efetuados pelas entidades da RegiGo Auténoma da Madeira, aos seus beneficidrios, e que
ndo foram entregues a ADSE ...” foi também considerado que por ndo terem sido
entregues esses mesmos descontos a ADSE ndo seria exigivel pela SESARAM a esta

Direcdo-Geral o pagamento relativo a faturacao destes cerca de 75 milhdes de euros.
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Portanto e tendo em consideracio estes elementos adicionais, s6 poderemos concluir
que ndo existiu uma pratica por parte dos subscritores do Memorando que implicou a
nio entrega de receitas a Direcao-Geral dos Trabalhadores em Fungdes Publicas, mas
a0 se assumir esta compensacao entre receitas e despesas fica demonstrado de forma
clara e inequivoca que em caso algum a ADSE saiu prejudicada como argumenta o
Tribunal de Contas, pelo que é totalmente incompreensivel que tal seja classificado
como uma eventual infracao financeira e se identifiquem responsabilidades financeiras
reintegratdrias e sancionatorias.

De salientar ainda que no caso dos Servigos Regionais de Saude da Regidao Autonoma
dos Acores, a divida reclamada e identificada pelo Tribunal de Contas (pagina 86 do
Relatério de Auditoria de seguimento) e que atinge o valor de € 60.589.616.97 (relativa
a 31 de dezembro de 2015) diz respeito aos servicos prestados a totalidade dos
beneficiarios da ADSE na regido dos Agores (38.282) sendo que a ADSE nunca podera
aceitar assumir qualquer tipo de responsabilidade no que respeita aos servigos
prestados aos beneficidrios cujo desconto nunca lhe foi entregue, beneficiarios esses
que na regiao dos Agores totalizam os 24.505 e sao cerca de 64% desse universo de
beneficidrios da ADSE.

A desatualizacao e falta de clareza da legislagdo aplicavel leva a que no ano de 2015, a
ADSE em relacdo aos beneficiarios afetos as entidades empregadoras da Administragao
Local e Regional receba o desconto feito aos trabalhadores de 3,5% e nao suporte
qualquer tipo de encargo com as suas despesas de satde, ja que é ressarcida pelos
cuidados de saude daqueles beneficiarios pelas entidades empregadoras através da
faturagio do reembolso, pela utilizagdo dos servicos disponibilizados pela rede
convencionada e adicionalmente é também a entidade empregadora que paga as
despesas do regime livre.

Esta desatualizacio e falta de clareza da legislagdao determina um enriquecimento da
ADSE suportado em critérios de justica muito duvidosos e numa falta de equidade de
tratamento entre os subsectores das Administragdes Publicas.

Como ficou demonstrado de forma clara e absolutamente inequivoca nao ha lugar a
responsabilidade reintegratéria e sancionatdria até, para alem do referido, nao ter
havido qualquer prejuizo para o Estado ou para os beneficiarios da ADSE o que
constitui fundamento face ao quadro legal vigente para ndo haver lugar a
responsabilidade reintegratéria e sancionatoria.

Com os melhores cumprimentos,

A Chefe do Gabinete
Y &

— 7 b " 8 o
e {'L%'&- e
(Paula Maia Fernandes)
Pagina|13
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Exmo. Senhor
Prof. Doutor Jorge Simdes
Presidente do Conselho Diretivo da
Entidade Reguladora da Saide
Rua Jodo de Brito, n.? 621 - L 32
4100-455 Porto
Sua referéncia Sua comunicagio Nossa referéncia

ASSUNTO:Sistema de Protegéo Social dos Trabalhadores em Fungoes Piblicas

Encarrega-me Sua Exceléncia o Ministro da Satde de solicitar a elaboracio de um estudo a
essa Entidade Reguladora, nos termos da alinea a) do art.? 15.° dos seus estatutos
aprovados pelo Decreto-Lei n.2 126/2014, de 22 de agosto, considerando, relativamente
a0 assunto em epigrafe, os seguintes aspectos:

- As Recomendagcdes do Tribunal de Contas, contidas no Relatério da Auditoria ao Sistema
de Protegdo Social dos Trabalhadores em Fungoes Publicas, bem como na Auditoria de
seguimento das Recomendagoes formuladas nesse Relatério n.® 12/2015-2.* Secgao-
Proc.? n.2 11/2014-Audit,, que é devido observar;

- 0 disposto no Programa do XXI Governo relativamente a mutualizagdo progressiva da
ADSE, abrindo a sua gestdo a representantes legitimamente designados pelos seus
beneficiarios, pensionistas e familiares, que é devido cumprir;

- Os objetivos nucleares das alteracdes a introduzir ao regime de concessdo de beneficios
de satde regulado pelo Decreto-Lei n® 118/83 de 25 de fevereiro, preconizado pelo
Governo, no sentido de:

a) Alargar a possibilidade de inscricio na ADSE aos trabalhadores com contrato de
trabalho por tempo indeterminado do setor empresarial do Estado, da administragdo
local e da administragdo regional, das entidades administrativas independentes, das
fundacdes e associagoes publicas e da Santa Casa da Misericordia de Lisboa e ainda aos
conjuges e unidos de facto dos beneficiarios da ADSE ainda que se encontrem
abrangidos por outro sistema de seguranga social de inscricdo obrigatéria em
decorréncia de atividade tributavel ou remunerada, a designar por beneficidrios
associados;

Gabinete do Ministro da Saude
Av. Jodo Crisostomo, 9 - 6°, 1049-062 Lisboa, PORTUGAL
TEL + 351 21 330 50 00 FAX + 351 21 330 51 61 EMAIL gms@ms.gov.pt www.portugal.gov.pt
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Com os melhores cumprimentos,

A Chefe do Gabinete

(Paula Maia Fernandes)

Gabinete do Ministro da Saude
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Resposta ao Oficio de 8 de janeiro

’ R Oficio N.: 485
X Data: 15-01-2016
TRIBUNAL DE CONTAS
@ REPGBLICA 905/2016
A E’QRTUGEFSA 2016/1/19
GABINETE DO MINISTRO DA SAUDE
Exmo. Senhor
Juiz Conselheiro
Eurico Manuel Ferreira Pereira Lopes
Tribunal de Contas
Av. Barbosa du Bocage, 61
1069-045 Lisboa
Sua referéncia Sua comunicagdo Nossa referéncia
Fax 08.01.2016 Entrada - 4482016
DAVI Processo - 233]|2014

Processo n.2 25/2015-Audit.

Assunto: Auditoria de Seguimento das Recomendacdes formuladas no Relatério de
Auditoria ao Sistema de Protecgido Social aos Trabalhadores em Funcgées
Piblicas - Relatério n.2 12 /2015 - 2.2 Sec¢do

Em resposta ao vosso fax de 8 de janeiro sobre a prontncia sobre a exequibilidade e
oportunidade das recomendagdes propostas na Auditoria de Seguimento supra referida,
encarrega-me Sua Exceléncia o Ministro da Satde de transmitir o seguinte:

O Governo estd a desenvolver esforcos para acolher as Recomendagbes do Tribunal
relativas as situages em que se verifica que a ADSE se encontra a financiar despesas que
nao se justifica serem pagas com as contribui¢Ges dos seus beneficiarios.

No que toca as Recomendagbes que apontam solugdes para o futuro da ADSE, cabe
informar que foi solicitado um estudo a Entidade Reguladora da Satide, que propora
solugdes sobre o estatuto juridico da ADSE e o seu modelo de financiamento. Este estudo
serd objeto de posterior consulta piiblica. Com base nos resultados o Ministério da Saide
desencadeara a agdo legislativa necessaria para consagrar a alteracdo dos estatutos da
ADSE.

Neste enquadramento, reserva-se o Ministério da Satide para se pronunciar pelo
acolhimento das Recomendagdes produzidas pelo Tribunal de Contas, logo que estejam
estabilizadas as solugdes que vierem a ser adotadas para corresponder aquelas
recomendacgées.

Com os melhores cumprimentos,

A Chefe do Gabinete

(Paula Maia Fernandes)
Anexo: Carta enviada a ERS a 14.janeiro.2016

AM
Gabinete do Ministro da Saude

Av. Jodo Cris6stomo, 9 - 6°, 1049-062 Lisboa, PORTUGAL
TEL + 351 21 330 50 00 FAX + 351 21 330 51 61 EMAIL gms@ms.gov.pt www.portugal.gov.pt
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Oficio N.: 382
Data: 14-01-2016

#9 REPUBLICA
%~ PORTUGUESA

GABINETE DO MINISTRO DA SAUDE

Exmo. Senhor

Prof. Doutor Jorge Simdes
Presidente do Conselho Diretivo da
Entidade Reguladora da Satdde

Rua Jodo de Brito, n.2 621 - L 32
4100-455 Porto

Sua referéncia Sua comunicagdo Nossa referéncia

ASSUNTO:Sistema de Protecdo Social dos Trabalhadores em Funcdes Piblicas

Encarrega-me Sua Exceléncia o Ministro da Satide de solicitar a elaboragdo de um estudo a
essa Entidade Reguladora, nos termos da alinea a) do art.? 15.2 dos seus estatutos
aprovados pelo Decreto-Lei n.2 126/2014, de 22 de agosto, considerando, relativamente
ao assunto em epigrafe, os seguintes aspectos:

- As Recomendagdes do Tribunal de Contas, contidas no Relatério da Auditoria ao Sistema
de Protecgdo Social dos Trabalhadores em Fun¢des Publicas, bem como na Auditoria de
seguimento das Recomendagdes formuladas nesse Relatério n.? 12/2015-2.2 Seccao-
Proc.2n.2 11/2014-Audit., que é devido observar;

- O disposto no Programa do XXI Governo relativamente a mutualiza¢do pregressiva da
ADSE, abrindo a sua gestdo a representantes legitimamente designados pelos seus
beneficidrios, pensionistas e familiares, que é devido cumprir;

- Os objetivos nucleares das alteragdes a introduzir ao regime de concessdo de beneficios
de satide regulado pelo Decreto-Lei n® 118/83 de 25 de fevereiro, preconizado pelo
Governo, no sentido de:

a) Alargar a possibilidade de inscrigio na ADSE aos trabalhadores com contrato de
trabalho por tempo indeterminado do setor empresarial do Estado, da administragdo
local e da administragdo regional, das entidades administrativas independentes, das
fundagdes e associagdes puiiblicas e da Santa Casa da Misericérdia de Lisboa e ainda aos
conjuges e unidos de facto dos beneficidrios da ADSE ainda que se encontrem
abrangidos por outro sistema de seguranca social de inscricio obrigatéria em
decorréncia de atividade tributidvel ou remunerada, a designar por beneficiarios
associados;

Gabinete do Ministro da Saide
Av. Joao Criséstomo, 9 - 6°, 1049-062 Lisboa, PORTUGAL
TEL + 351 21 330 50 00 FAX + 351 21 330 51 61 EMAIL gms@ms.gov.pt www.portugal.gov.pt
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b) Estabelecer a possibilidade de os descendentes maiores (ou equiparados) poderem
manter a inscrigdo até aos trinta anos, finda a frequéncia de curso de ensino, desde que
ndo tenham rendimentos e mantenham a coabita¢do com o beneficidrio.

Com os melhores cumprimentos,

A Chefe do Gabinete

Pt

(Paula Maia Fernandes)

Gabinete do Ministro da Saude
. Jodo Criséstomo, 9 - 6°, 1049-062 Lisboa, PORTUGAL
TEL + 351 21 330 50 00 FAX + 351 21 330 51 61 EMAIL gms@ms.gov.pt www.portugal.gov.pt
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3. MINISTRO DA SAUDE DO XIX GOVERNO CONSTITUCIONAL

Contraditorio de Dezembro

Exmo. Senhor

Diretor Geral do Tribunal de Contas 373/2016
Dr. José Tavares 201641711
Avenida Barbosa do Bocage, n° 61

1069-045 Lisboa

Lisboa, 8 de janeiro de 2016

Assunto: “Auditoria de Seguimento das RecomendacgSes formuladas no Relatério de
Auditoria ao sistema de protegdo Social aos Trabalhadores em Fungbes Piblicas —
Relat6rio n.° 12/2015 — 2° Secc¢do”.

Os comentdrios em anexo, conforme solicitado, visam contribuir para o esclarecimento
de algumas conclusGes e observagdes contidas no relat6rio supra.

Face ao ndo exercicio atual de fungSes governativas, da ADSE ter estado no XIX
Governo sobre a tutela do Ministério da Satide pouco mais de 2 meses e ao facto de nio
ter acesso a documentos ou a apoio técnico, as observagdes a efetuar sfo
necessariamente breves e sucintas incidindo apenas sobre 4 aspetos do presente
relatdrio.

Melhores cumprimentos, @iy~ o um Jz( B sl

Ay s\\___LJ\J
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ASSUNTO: Comentdrios e observac#o a alguns aspetos da “Auditoria de Seguimento
das Recomendagdes formuladas no relatério de Auditoria ao sistema de proteggo Social
aos trabalhadores em FungGes Piblicas — Relatério n.° 12/2015 — 2* Secgdo”

1. No ponto I 1, Principais conclusdes da auditoria de seguimento das
recomendagdes formuladas ao Relatério de Auditoria ao Sistema de Protecdo
Social aos Trabalhadores em FungGes Publicas, o Tribunal de Contas refere o
seguinte:

“Praticamente nenhumas das recomendacdes formuladas pelo Tribunal de
Contas no anterior Relatério de Auditoria foram acolhidas”.

2. Esta conclusdo parece pressupor inagdo do Ministério da Saide que 2 data da
aprovagdo do Relat6rio de Auditoria N.° 12/2015 — 2* sec¢do, néo tinha qualquer
responsabilidade sobre a tutela da ADSE. Nido refletindo o texto que a
transferéncia da tutela do Ministério das Finangas para o Ministério da Saide
apenas ocorreu com a publicacio do Decreto-Lei 152/2015, de 7 de Agosto, a
pouco mais de dois meses do “términus” da legislatura, em plenas férias de
verdo de parte significativa dos servicos do Ministério e no decurso da pré-
campanha e campanha eleitoral com as habituais limitagdes ao processo
legislativo inerentes ao final de legislatura.

3. Refere ainda o relatério no mesmo ponto I 1 que, “A exclusdo do cendrio-de
alargamento da ADSE aos cidaddos portugueses que manifestassem interesse em
aderir, enquanto hipétese de estudo, pelo entdo Ministro da Satdde, prejudicou a
ADSE, uma vez que este seria o cendrio que, em principio, conferiria 8 ADSE
maiores garantias de sustentabilidade”.

4. Ora, a ndo solicitagdo do estudo do alargamento aos cidaddos portugueses da
ADSE néo provocou, nem poderia ter provocado. qualquer prejuizo j4 que a
qualquer momento poderdo ser solicitados estudos e andlises adicionais com
diferentes cendrios e anélises de sensibilidade totalmente compagindveis com os
calenddrios previstos para a 2° fase de restruturacdo da ADSE que se prevé
venha a ocorrer ao longo do ano de 2016, pelo que esta conclusdo néo parece ter
base factual.

5. Por outro lado no ponto I 3.50 & referida a expressdo “reserva mental”
relativamente 2 ndo inclusdo no primeiro estudo solicitado quanto a
2
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possibilidade de abertura da ADSE 2 generalidade dos cidaddos. Esta expressdo
¢ de natureza totalmente subjetiva, pressupde um juizo de cardcter (sendo
ofensiva), ndo tem qualquer base factual, nem se entende num relatério de
Auditoria do Tribunal de Contas.

Acresce que foi o XIX Governo que inequivocamente decidiu manter a ADSE e
as suas coberturas sem hesitagdes e colocou na agenda politica e legislativa a
necessidade da sua sustentabilidade, ao contrdrio de diversas opinides veiculadas
no perfodo entre 2011 a 2014 por corporagdes, partidos politicos da oposi¢do na
altura e da prépria Troika que questionaram de diferentes formas a sua
subsisténcia.

Concordando desde jd que a abertura da ADSE a ndo funciondrios ptblicos deve
ser equacionada e analisados os seus impactos, € preciso ter em conta que a
mesma passa pela alteragdo juridica e identitdria da ADSE, a qual. nesse
contexto, teria de servir os novos aderentes com uma “légica” de seguro
comercial, com condicOes de preco e outras diferenciadas por aderente, com
limitacdo de idade 2 entrada, ndo vitalicio, com exclusdo de alguns interessados
e capitais mdximos garantidos sob pena de se registar um fenémeno de selecéo
adversa que prejudicaria o atual universo coberto pela ADSE.

Deste modo a “nova ADSE”, passaria a gerir diferentes tipos de planos de
“beneficios” para os seus “quotizados” a semelhanca de uma seguradora
privada, havendo que delinear um plano de negdcio, uma estrutura comercial e
de  marketing para angariar clientes que  ‘“gerassem”  novos

quotizadores/associados/clientes “lucrativos™ para a ADSE.

Este tipo de alteracdo e filosofia a ser equacionada em simultdneo com a
alteragfo juridica, gestiondria, estrutural e organizativa da ADSE parece ter mais
riscos que a consideracdo faseada e gradual de, numa primeira fase, abrir a
ADSE aos restantes empregados do setor publico com contrato individual de
trabalho ou de empresas publicas, cOnjuges e filhos até determinada idade
vivendo com os pais, com uma mesma filosofia, a qual é claramente apelativa
para estes grupos de cidadios se devidamente explicada.

10. De facto a atual cobertura da ADSE € uma cobertura de satde diferenciada do

SNS com vantagens semelhantes a um seguro privado, mas sem limite de idade,

3
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exclusdo de patologias, perfodos de caréncia, capitais maximos, possibilidade de
recusa de adesdio e com cardcter vitalicio, (beneficio que as seguradoras ndo
disponibilizam).

11. Por dltimo refere ainda o relatério no seu ponto I 3.10 que “ Os representantes
do Governo da Reptiblica, o Secretdrio de Estado Adjunto e do Orcamento € o
Secretério de Estado da Satide, que outorgaram o memorando, celebrado em 29
de Setembro de 2015, com representantes do Governo Regional da Madeira,
comprometeram dinheiros da ADSE-DG para fazer face a uma despesa que € do
Estado e que devia ter sido satisfeita por receitas gerais do Or¢amento do
Estado, situagdo que pode configurar uma eventual infragfo financeira suscetivel
de gerar responsabilidade financeira reintegrat6ria e sancionatéria”.

12.Esta conclusdo de acordo com a informagfo fornecida pelos servigos ao
governo, designadamente pela ADSE, ndo € correta, j4 que segundo esta
entidade a divida existia e era exigivel, tendo a mesma sido confirmada apés
conciliagfo de contas entre a ADSE e a Regifio Auténoma da Madeira.

13. Por outro lado foi ainda o governo informado que o valor pago pela ADSE 2
Regifio Auténoma da Madeira encontrava-se coberto por saldos provenientes do
or¢camento de Estado, ndo afetando os saldos de quotizagdo dos trabalhadores.

14. De acordo com estas informagdes ndo houve assim prejuizo para o Estado ou
para os beneficidrios da ADSE, pretendendo-se sim resolver um dos muitos
assuntos pendentes hd anos entre Institui¢Ges Piiblicas.

15. Concordando com a grande maioria das recomendacdes do Tribunal de Contas e
registando com aprego as propostas estruturadas sobre a sustentabilidade da
ADSE apenas focamos quatro aspetos cuja substancia/redagdo ndo nos parece
justa e rigorosa.
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4, EECRETARIO DE ESTADO DA SAUDE DO XIX GOVERNO CONSTITUCIONAL E SECRETARIO DE
STADO ADJUNTO E DA SAUDE DO XX GOVERNO CONSTITUCIONAL

Exmo. Sr. Diretor-Geral TRIBUNAL DE CONTAS

Tribunal de Contas

5361/2016
Dr. José Tavares 2016/4/8

Avenida Barbosa do Bocage, n2 61

1069-045 Lisboa

Assunto “Auditoria de Seguimento das Recomendacgdes formuladas no relatério de
Auditoria ao sistema de protegdo Social aos Trabalhadores em Funcdes Publicas —
Relatério n.2 12/2015 — 2.2 Secgdo - Processo N225/2015 - Audit” — Referéncia: DA VI —

UAT.I - Exercicio do direito de contraditério

€. D\rvl/ﬂ\ - Gueak ’

Con~s DA }o—-l‘ TQ\IW.
Recebi nova versdo do Relatério em epigrafe que, suponho, nio reflete ainda o

exercicio de contraditério anteriormente remetido.

Atualizo assim o exercicio de contraditério anteriormente enviado, incorpprando
novos aspetos que parecem relevantes. Anexo ao documento principal de exercicio de
contraditério, uma nota mais técnica, exclusivamente centrada nas questdes que o
Relatério suscita em relagdo ao Memorando de janeiro de 2010 entre os Ministérios
das Financas e da Administracdo Publica, da Defesa, da Administracdo Interna e da
SaGde e o Memorando de novembro de 2010 entre os Ministérios das Financas e da

Administracdo Publica.

Ambos os documentos procuram trazer evidéncia adicional que melhor fundamente as
posi¢Bes antes defendidas e demonstrem a iniquidade do grave quadro sancionatorio °

previsto no Relatério.

Volto a reiterar a esperanga de que os esclarecimentos prestados ajudem 2 melhor

interpretagdo dos factos e das atuagoes.
Com os melhores cumprimentos s 6 X P 1,...& ;

Manuel Teixeira

T
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Exmo. Sr. Diretor-Geral do Tribunal de Contas
Dr. José Tavares

Avenida Barbosa du Bocage, n.2 61

1069-045 Lisboa

Assunto: Auditoria de Seguimento das Recomendagdes formuladas no relatério
de Auditoria ao sistema de protec¢io Social aos Trabalhadores em
Fungdes Publicas - Relatério n.2 12/2015 - 2.2 Secgdo: Exercicio do
direito de contraditério

Em resposta ao V. Oficio com referéncia DA VI - UAT.1, Proc. N.2 25/2015 - AUDIT,
e relativamente ao contetido da Auditoria acima referida cumpre-me informar o

Tribunal de Contas do seguinte:

Enquanto Secretario de Estado da Saude do XIX Governo Constitucional e
Secretério de Estado Adjunto e da Satde do XX Governo Constitucional e no que, ao
que agora importa, se refere na Auditoria mencionada em assunto gostaria de
notar desde ja que a minha atuagdo teve por base a informagdo que me foi

transmitida pelos servigos competentes.

De acordo com aquela premissa e tanto quanto foi do meu conhecimento, através

da informagio veiculada pelos servicos, os factos sdo os seguintes:

1- O Memorando de Entendimento celebrado em 2010 entre o Ministério das
Finangas, o Ministério da Defesa Nacional, o Ministério da Administragao
Interna e o Ministério da Satide refere-se apenas aos subsistemas publicos

de saiide que o subscreveram e ao Servigo Nacional de Satde.

2- Fora do seu ambito ficaram as Regides Auténomas e as Autarquias.
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Com este enquadramento factico e jurfdico é indiscutivel a existéncia de
uma divida da Diregdo Geral de Protegdo Social aos Funcionérios e Agentes
da Administragdo Publica (ADSE) a Regido Auténoma da Madeira, a qual
veio a ser regularizada através do Memorando de Entendimento subscrito
pelo Ministério das Finangas, Ministério da Satide, ADSE e a Regido

Auténoma da Madeira, assinado a 29 de setembro de 2015.

Toda a Informagdo prestada neste dominio pela ADSE foi no sentido de que
a divida existia e que tinha sido feita a conciliagdo necessédria com a Regido
Auténoma da Madeira. Tal significa que a divida em referéncia era uma

divida certa, liquida e exigfvel.

Foi-me ainda garantido, pela ADSE, que existia um saldo de contribui¢des da
entidade patronal e/ou de reembolsos processados por entidades patronais

que cobria o valor a ser pago a Regido Auténoma da Madeira.

Alias, tal decorre também de forma expressa e incontrovertida do Relatério
n.2 12/2015 - 2.2 Secgdo do Tribunal de Contas “Auditoria ao sistema de

protegdo social dos trabalhadores em fungdes publicas”.

Neste enquadramento a operagdo de pagamento dos €29,8 milhdes de
euros, nio envolveu qualquer verba com origem em quotizagdes dos
trabalhadores, antes das entidades empregadoras publicas. Dito de outra

forma provenientes do Orgamento do Estado.

Face ao que antecede é claro e incontrovertido que ndo existe

qualquer responsabilidade reintegratéria que me possa ser imputada.

Relativamente ao eventual sancionamento de uma pratica da Administragdo
Regional da Madeira de ndo entrega dos descontos a ADSE, a qual poderia
implicar responsabilidade reintegratéria, parece-me que a mesma é

equivoca.

10-Conforme consta do processo, e o Senhor Secretédrio Regional das Finangas e

da Administragio Publica da Madeira atestou a existéncia das dividas e
prestou toda a informagdo necessaria para demonstrar que os descontos

dos trabalhadores que haviam sido retidos pela Regido Auténoma se
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destinaram exclusivamente ao financiamento do sistema de beneficios

assegurados aos beneficiarios da ADSE.

11-De igual forma a ADSE reconheceu os factos invocados pela Regido
Auténoma da Madeira. Mais, a ADSE reconheceu que os encargos
suportados pela Regido Auténoma da Madeira sao superiores ao montante

dos descontos retidos.

12-Ora, havendo de acordo com as informagdes prestadas um cendrio em que
os montantes se equivaliam (com um ligeiro prejuizo para a Regido
Aut6noma da Madeira), em que devedor e credor se confundem na mesma
entidade, entendeu-se que a divida e o crédito se poderiam extinguir por

recurso a figura juridica da confusao.

13-Neste contexto, ndo estd em causa a aplicagdo de valores para fim diverso
do previsto na lei, mas apenas o facto de ter sido uma entidade diferente da

ADSE a efetuar os pagamentos.

14-Também aqui se deve concluir que ndo existe qualquer responsabilidade

reintegratoéria.

15-Ndo obstante, ter ficado demonstrado de forma clara e absolutamente
inequivoca que ndo ha lugar a responsabilidade reintegratéria porquanto
me parece que a atuagao foi sempre escudada na lei em vigor e ndo causou
qualquer prejufzo para o Estado ou beneficidrios da ADSE o que, como se
sabe, é fundamento face ao quadro legal vigente para ndo haver lugar a

responsabilidade reintegratéria, importa ainda atentar ao seguinte.

16-Nos termos do artigo 61.2 da Lei de Organizagéo e Processo do Tribunal de
Contas a “(...) a responsabilidade pela reposi¢do dos respectivos montantes

recai sobre o agente ou agentes da acgdo”.

17-Refere o n.2 2 do mesmo artigo que a “(...) responsabilidade prevista no
niimero anterior recai sobre os membros do Governo nos termos e condigdes
fixados para a responsabilidade civil e criminal no artigo 36.° do Decreto n.?

22257, de 25 de fevereiro de 1933".
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18-Nos termos do mencionado artigo 36.2 do Decreto n.2 22257, de 25 de

fevereiro de 1933, sdo civil e criminalmente responsaveis por todos os atos
que praticarem, ordenarem, autorizarem ou sancionarem, referentes a
liquidagdo de receita, cobrangas, pagamentos, concessdes, contratos ou
quaisquer outros assuntos sempre que deles resulte ou possa resultar dano

para o Estado:

“1.2 Os Ministros quando tenham ouvido as estagées competentes ou quando
esclarecidos por estas em conformidade com as leis, hajam adoptado

resolugdo diferente”.

19-Conforme se demonstrou nao houve qualquer prejufzo para o Estado pelo

que ndo pode haver responsabilidade reintegratéria.

20-Mais, a informagdo prestada no caso em apreco pelos servigos competentes

vai no sentido de que as dividas existiam, eram liquidas e exigiveis, isto &, as
decisdes tomadas foram ao encontro do que foi informado, pelo que néo

pode haver lugar a responsabilidade reintegratéria.

21-Para além do j4 referido importa ter presente o disposto no artigo 14.°

da Lei do Or¢amento do Estado para 2016, com a seguinte redagio:
“Fica o membro do Governo responsdvel pela drea da saiide autorizado
(...) a proceder ao encontro de contas entre a Diregdo-Geral da ADSE e as
regides auténomas relativamente a dividas resultantes de
comparticipagées pagas pelas regiées auténomas a beneficidrios da
ADSE neles domiciliados”.

22-Resulta claro, parece-me, que é também entendimento da Assembleia

da Repiiblica que existiam e porventura podem existir, algumas
situacbes de “encontro de contas entre a ADSE e as Regides
Auténomas” precisamente idénticas as regularizadas e objeto de

auditoria.

23-Se subsistissem diividas quanto a operagio de encontro de contas

realizada e objeto de auditoria do Tribunal de Contas elas
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desaparecem de forma clara e incontrovertida com a disposigio legal

constante da Lei do Or¢camento do Estado para 2016.

24-Se nada mais houvesse a norma supra transcrita serviria para deixar
claro que na situa¢do em apreg¢o ndo existe lugar a responsabilidade
reintegratéria pois é a Assembleia da Republica que de forma
expressa reconhece haver lugar a encontro de contas nos termos em

que as mesmas foram efetuadas.

25-Mais e sem condescender observe-se o que se encontra previsto nos
n.%s 2 a 5 do artigo 111.2 da Lei do Or¢amento do Estado para 2016:

“2 — A responsabilidade financeira na prestagdo de cuidados de satide pelo
SNS aos utentes dos SRS das regides auténomas e a destes para com os

utentes do SNS rege-se pelo principio da reciprocidade.

3 — 0 disposto no nimero anterior ndo se aplica aos subsistemas de saude,
que sdo responsdveis financeiramente pelos cuidados de satde prestados aos

respetivos beneficidrios.

4 — As dividas liquidadas a presente data e derivadas da prestagdo de
cuidados de satide pelo SNS aos utentes dos SRS, e destes aos utentes do SNS
sdo regularizadas nos termos a acordar entre o Governo da Republica e os
respetivos Governos Regionais, que, para o efeito, constituirdo um grupo de

trabalho conjunto.

5 — As normas previstas no presente artigo produzem efeitos a partir da data
da entrada em vigor dos diplomas aprovados pelas Assembleias Legislativas
das Regides Auténomas que estabelecam a reciprocidade dos cuidados

prestados pelos SRS, ou entidades neles integrados, aos utentes do SNS".

26-Também o articulado acima transcrito permite a regularizacdo de
dividas mediante acordo a celebrar entre o Governo da Repiiblica e os
Governos Regionais. Dividas essas apuradas por um grupo de trabalho

constituido para o efeito.
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27-Acresce referir que o n.2 3 do artigo acima transcrito reconhece de
forma inequivoca que os subsistemas puiblicos sido responsaveis pelo
pagamento dos servigos prestados pelo Servico Regional de Satide aos

seus beneficiarios.

28-Ora, o pagamento que a ADSE efetuou a Regido Auténoma da Madeira
refere-se justamente a dividas que foram reconhecidas por aquela,

decorrentes de servigos prestados pelo SRS aos beneficidrios da ADSE.

29-Em suma, por tudo o que foi referido é por demais evidente que a
atuagio objeto de auditoria teve apenas por objetivo a salvaguarda do
interesse piiblico mediante a resolugio de uma situacdo em que 0s
servigos responsaveis - mediante informacio presencial que me foi
transmitida - atestaram que existia naqueles precisos termos, pelo

que néo ha lugar a qualquer responsabilidade reintegratoria.

Lisboa, 7 de abril de 2015

Manuel Teixeira

N\ o " 1
}
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ANEXO

O presente documento tem como objetivo aprofundar um dos aspetos constantes
do exercicio de contraditdrio relativo aos Memorandos de janeiro e novembro de

2010, em particular na questdo relativa a divida da ADSE as Regides Auténomas.

1 - O Relatério em anélise centra o entendimento da inexisténcia de uma divida da

ADSE para com a Regido Auténoma da Madeira na seguinte premissa “compdsita”:

0 Memorando de Entendimento celebrado em 2010 entre o Ministério das
Finangas, o Ministério da Defesa Nacional, o Ministério da Administrag¢do Interna e
o Ministério da Saude, abrange a totalidade dos funciondérios ptiblicos beneficiarios
da ADSE e dos sistemas de assisténcia na doenga das forgas de seguranga e das

forgas armadas (que por simplicidade, no conjunto, denominaremos de ADSE).

As responsabilidades financeiras da ADSE para com os Servigos Regionais de
Satide (SRS), passou para o Servigo Nacional de Saide (SNS).

Nota: no presente documento entende-se Servigo Nacional de Satide de acordo com a Lei n.2 48/90, de
24 de agosto (Lei de Bases da Satide), alterada pela Lei n.2 27/2002, de 8 de Novembro, que na Base Xl
que o “Servico Nacional de Saude abrange todas as instituicbes e servicos oficiais prestadores de

cuidados de satide dependentes do Ministério da Satide”. Os estabelecimentos dos Servicos Regionais de

Sadde ndo dependem do Ministério da Saude.

2 - Penso que a premissa ndo é verdadeira no contexto histérico, ainda que possa
resultar de uma interpretagdo aprioristica desenquadrada da realidade histérica

(de forma Kantiana, dirfamos).

3 - 0 Relatério em anélise cita o Memorando de Entendimento de 18 de Janeiro de

2010 no seu nimero 1, alinea a):

“ a dotagdo orgamental do Ministério da salide seré acrescida de 470 M€ para

satisfazer despesas de saide dos beneficidrios da ADSE”

Cita igualmente o Memorando de novembro de 2010:
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“a) reconhecimento da dfvida ao SNS por servigos prestados a beneficiarios dos
subsistemas ptblicos até dezembro de 2010 no montante de 400 milhdes de

euros”

A interpretagdo que o Relatério faz dos dois Memorandos parece ser geral no

seguinte sentido:

-todas as despesas de satide dos beneficidrios da ADSE, geradas por presta¢des de
satide no SNS e nos SRS, passam a ser da responsabilidade financeira do SNS. Ou
seja o SNS, em fungdo da dotagdo acrescida, ficou responsavel pela totalidade das
responsabilidades financeiras que a ADSE tinha em relagdo aos servi¢os antes
faturados pelos estabelecimentos do SNS e dos SRS aos beneficidrios da ADSE.
Generalizando teria ficado também financeiramente responsavel pelos servigos de

satde prestados a funciondrios das Autarquias e beneficiarios da ADSE.

-a divida reconhecida ao SNS (400 M€) inclui a divida dos subsistemas de saide

aos estabelecimentos dos Servigos Regionais de Satde.

Nota: ainda que em relagio a segunda premissa, relativa a divida, alguma divida se possa suscitar.
De facto em relagio a0 Memorando de novembro o Relatério parece considerar que o Servigo
Nacional de Satide é apenas constitufido pelos estabelecimentos do Continente, dado que na pagina
98 refere que “ A divida reclamada pelos servigos publicos do Continente foi objeto de um novo
Memorando, de novembro de 2010...”. Contudo o Memorando citado refere Servigo nacional de
Satide nos mesmos termos que o Memorando de janeiro. Enquanto em relagdo ao Memorando de
janeiro o Relatério interpreta a afirmagao constante do niimero 2: “doravante a ADSE ... fica isenta
de quaisquer pagamentos por conta dos servigos de satide ou outros beneficios prestados pelo SNS
aos trabalhadores beneficidrios daquela instituigio” de forma geral (ou seja o SNS inclui os SRS e
portanto doravante a ADSE deixa de ser financeiramente responsavel pelos servicos de satide
prestados pelos Servigos Regionais de Satide), j& em relagdo ao Memorando de novembro parece

nao ser assim.

4. Admite-se contudo que a interpretagdo geral enunciada possa ser uma

interpretagio aprioristica possivel, mas penso que historicamente inadequada.

Atente-se nestes aspetos historicamente relevantes:
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A -os SRS faturavam a ADSE antes de 2010, tal como sucedia com as institui¢ées do

continente do SNS, os servigos prestados aos beneficidrios da ADSE.

B -de igual forma os servigos do SNS faturavam aos SRS, antes de 2010 e até a

atualidade, os servigos de satide prestados a residentes das Regides Auténomas.

C -ap6s 2010 os servigos do SNS deixaram de faturar a ADSE os servigos prestados

aos seus beneficiarios, mas os SRS continuaram a faturar esses servigos a ADSE.

D -os servigos do SNS continuaram a faturar aos SRS os servigos de satde

prestados a residentes das Regides Auténomas.

E - Os servicos do SNS viram regularizadas dividas da ADSE existentes até

dezembro de 2009 (ainda que parcialmente), ao contrério dos servigos dos SRS.

Para dar légica aos factos histéricos referidos a primeira constatagdo é que o

Memorando ndo pode ser geral.

Desde logo, a relagio entre a ADSE e as Autarquias ndo é abrangida pelo
Memorando e portanto os servigos de satide prestados pelo SNS aos beneficidrios
da ADSE funcionérios ptblicos das Autarquias, que antes eram faturados a ADSE,
continuaram a ser responsabilidade financeira das Autarquias. Ou seja, deixando o
SNS de faturar esses servigos a ADSE, os mesmos continuaram a ser

responsabilidade das Autarquias.
Atente-se no artigo 161 da Lei do Or¢amento de Estado de 2011:

“As Autarquias Locais transferem diretamente para o orgamento da Administragao
Central do Sistema de Saude o valor correspondente a média dos encargos
suportados pelos respetivos orgamentos préprios com despesas pagas, nos anos
2008 e 2009, respeitante aos servigos prestados por estabelecimentos do SNS aos

seus trabalhadores”.
Norma “idéntica” se encontra nas Leis dos Orgamento de Estado dos anos

seguintes.

Ou seja a dotagdo orgamental acrescida do SNS (470 M€ - nimero 1 a) do
Memorando de 18 de Janeiro de 2010) ndo substituiu a responsabilidade das

Autarquias.
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12 Conclusio: O Memorando ndo é geral, ndo abrangendo a relagdo com as

Autarquia.

5. Mas dir-se-4: ndo abrange a relagdo com as Autarquias mas abrange as relagdes
com as Regides Auténomas. Dito de outro modo agora: a dotagdo orgamental
acrescida do SNS destina-se igualmente a que este substitua orcamentalmente a
ADSE na sua responsabilidade para com os estabelecimentos dos Sistemas

Regionais de Satde.

Neste caso os factos histéricos anteriormente citados (C, D, E) ficam sem sentido
ou entdo constituem uma sucessdo de omissoes e erros administrativos que os
servigos foram cometendo ao longo do tempo. Omissdes e erros aos quais se deve
adicionar o facto de em nenhum ano o orgamento do Ministério da Saide ter
prevista uma transferéncia para os orgamentos das Regides Auténomas para
pagamento de servigos prestados pelos estabelecimentos dos SRS aos beneficiarios
da ADSE. De igual forma os orgamentos das Regides Auténomas nunca previram tal
transferéncia com origem no orcamento do Ministério da Sadde. Os
estabelecimentos de satide dos SRS nunca tiveram nos seus contratos programas a
previsio de que essa atividade seria financiada pelo Ministério da Sadde.
Adicionalmente a dotagdo recebida pelo Ministério da Saide para regularizagao
das dividas da ADSE aos hospitais do SNS nunca incorporaram qualquer previsao

de pagamento de dividas aos estabelecimentos dos SRS.

Repito, nunca o orgamento do Ministério da Satde teve prevista uma transferéncia
para as Regides Auténomas destinada ao pagamento de servigos prestados pelos
estabelecimentos dos SRS a beneficidrios da ADSE residentes nas RegiGes
Auténomas. Nunca os contratos programas dos estabelecimentos dos SRS (ao
contrario dos contratos programas dos estabelecimentos do SNS) previram tal
regime. Nunca o esquema de conferéncia de faturas inerente ao pagamento dos
contratos programas previu tal linha de verificagdo. A conta e o orcamento do SNS
nio incluem as responsabilidades e os direitos dos estabelecimentos dos SRS. A
conta do SNS ndo consolida com a conta dos SRS. Sem a necessaria previsao no
Orgamento de Estado de uma transferéncia para os orcamentos das Regides

4
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Auténomas como se concretizaria o regime que a interpretagio expressa no

Relatério pressupoe?

6. Penso que a interpretagdo dos Memorandos de janeiro e novembro de 2010,
expressa no Relatério, obrigaria a existéncia de uma longa sucessdo histérica de
omissdes e erros administrativos e orgamentais, apenas assim considerados a
posteriori através de uma interpretagio que, volto a referir, julgo ser

descontextualizada.

A ser verdadeira a interpretagdo do Relatério, o Memorando de setembro de 2015
sobre o qual o Relatério me imputa possfveis responsabilidades sancionatérias
graves, seria apenas um elo adicional a cadeia de erros e omissdes. De facto o
Memorando de Entendimento de 29 de setembro de 2015 expressa no seu

preambulo (excerto):

“Em 18 de janeiro de 2010, foi assinado entre os Ministérios das finangas e o
Ministério da Satide um Memorando de Entendimento ...Este Memorando referia-
se apenas ao SNS ndo tendo nele sido inclufdos os servigos prestados pelas Regides

Auténomas aos beneficiarios da ADSE...”

7. Tentemos contextualizar:

O facto D parece ser sustentado em termos legais por interpretagdo expressa em
despachos, circulares da ACSS e normas constantes nas Leis do Orgamento de
Estado. Atente-se, por exemplo, no artigo 1492 da Lei do Or¢amento do Estado de
2013:

“ 0 pagamento de prestagdes de servigos efetuadas pelas entidades do SNS a
pessoas singulares fiscalmente residentes nas Regides Auténomas ¢é da

responsabilidade do Servigo Regional de Satde respetivo”

Desde logo a norma néo exclui deste regime os beneficidrios da ADSE residentes
nas Regides Auténomas. Em qualquer caso a prética histérica dos servigos do SNS

nunca teve em conta esse aspeto. A faturagdo emitida pelos estabelecimentos do
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SNS é disso prova. Nunca o facto de se ser beneficidrio da ADSE nas Regides
Auténomas foi motivo de exclusdo da faturagdo pelos estabelecimentos do SNS aos
SRS.

O facto C apenas é entendivel porque a relagdao com as Regides Auténomas estava
excluida do Memorando. Se a dotagdo acrescida, referida no Memorando, visasse
substituir a ADSE pelo orcamento do Ministério da Saude na relagdo com os
estabelecimentos dos SRS, a prética or¢amental subsequente nunca concretizou
esse fim. Nem a prética orcamental nem a pratica administrativa (por exemplo,
processo de conferéncia de faturas) que permitiria estabelecer uma relagio
financeira entre o Ministério da Saide e, por exemplo, os hospitais das Regides
Auténomas, apenas no caso em que os utentes eram residentes nas Regides

Auténomas e beneficiarios da ADSE.

22 Conclusdo: a dotagdo acrescida do SNS referida no Memorando nao visava
passar a responsabilidade financeira da ADSE para com as Regidoes Auténomas
para o Ministério da Saide. A divida reconhecida da ADSE ao SNS ndo inclufa a
divida da ADSE as Regides Auténomas. A relagdo da ADSE com as Regides

Autdénomas estava excluida do Memorando.

8. Penso que a conclusio é reforgada pelos seguintes factos:

-as Regides Aut6nomas nao participaram nos trabalhos preparatérios do
Memorando e na sua assinatura, ndo tendo sido celebrado entre o Governo da
Reptiblica e as Regides Auténomas da Madeira e dos Agores nenhum memorando com
conteudo idéntico.

Suponho que, caso tivesse sido celebrado um memorando com as RegiSes Auténomas, a

consequéncia deveria ter sido uma reducdo da dotacdo da ADSE e um acréscimo das

transferéncias do Orcamento do Estado de 2010 para as RegiGes Auténomas.

-néo tendo as Regides Auténomas participado nos trabalhos técnicos preparatérios
do Memorando, a divida da ADSE aos SRS e a relagdao financeira futura era

impossivel ser considerada. Em relagdo aos servigos do SNS foi feito um

6
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levantamento exaustivo dos seus créditos em relagdo a ADSE e reconciliados com
os débitos reconhecidos pela ADSE. Tal trabalho foi desenvolvido pela ACSS, DGO e
ADSE. Idéntico trabalho ndo foi feito em relagao aos SRS.

-prova adicional que a dfvida da ADSE as Regides Auténomas ndo foi considerada é
o facto de que ndo foi estabelecido um mecanismo de regularizagio de dividas com

as Regides Auténomas idéntico ao estabelecido para com o SNS;

-alids ndo tendo a dfvida da ADSE aos SRS sido considerada como poderia ter
entrado na determinagdo do montante de regularizagio ao SNS? E se foi

considerada porque nenhum montante foi pago? Omisséo e erro histérico?

-porque razdo os SRS continuaram a faturar os servigos de satiide a ADSE ao

contrario do que sucedeu com o SNS? Erro dos servigos?

-porque razdo o subsistema piblico de saide (SAD da GNR) continuou a
reconhecer as dfvidas pela prestagdo de servigos realizadas pelos estabelecimentos

dos Servigos Regionais de Satide da Madeira e dos Agores? Erro dos servigos?

9. Parece assim ser indiscutivel, em termos da concretizagdo histérica dos
Memorandos em analise, a existéncia de uma divida da ADSE aos estabelecimentos
dos Servigos Regionais de Saude. Tal como existe uma divida dos estabelecimentos

dos SRS aos servigos do SNS.

Foi esta dfvida, em relagio a Regido Auténoma da Madeira, que veio a ser
regularizada através do Memorando de Entendimento subscrito pelo Ministério
das Finangas, Ministério da Saide, ADSE e a Regido Auténoma da Madeira,
assinado a 29 de setembro de 2015. Foi nesse momento enfrentado o problema da
divida da ADSE ao Servigo Regional de Satde da Regido Auténoma da Madeira e o
problema da divida do Servigo Regional de Satde da Regido Auténoma da Madeira

ao Servigo Nacional de Saide.

Problema idéntico se verificard em relagdo a Regido Auténoma dos Agores, a

necessitar de solugdo.

53
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10. Em conclusio, dada a confirmagdo dos Servigos e a pratica histérica, no
momento da assinatura do Memorando de setembro de 2015, ndo era para mim
objeto de consciéncia nenhuma das duvidas que o Relatério agora suscita e que

supostamente implicam a possibilidade de um quadro sancionatério grave.

Lisboa, 6 de abril de 2016,

(\AWJP /1’
"

Manuel Teixeira
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Exmo. Sr. Diretor-Geral S —
Tribunal de Contas Eew -
20596 /2915 & 33
Dr. José Tavares B2015/ hdll 15 i

Avenida Barbosa do Bocage, n2 61

1069-045 Lisboa

Assunto “Auditoria de Seguimento das Recomendagdes formuladas no relatério de
Auditoria ao sistema de protecdo Social aos Trabalhadores em Fung¢des Publicas —
Relatério n.2 12/2015 — 2.2 Secg¢do - Processo N225/2015 - Audit” - Exercicio do direito

de contraditério
G Kada - tesd
(an®  Da. rx‘ r&\/wdn 5

O documento em anexo pretende fornecer informac3o e tentar esclarecer os aspetos

sobre os quais o Relatério em assunto refere a possivel existéncia de responsabilidade
financeira reintegratdria.

Espero que os esclarecimentos agora prestados sejam suficientemente justos e
tecnicamente fundados por forma a ajudarem na prova de auséncia de fundamento

para a sangdo.

Com os melhores cumprimentos ¢ .Y oo Yo a At
e
AT - ; “ )

55



56

Auditoria de

de rec dagdes formuladas no Relatério de Auditoria n.° 12/2015 - 2°S

4

Assunto “Auditoria de Seguimento das Recomendagées formuladas no relatério de
Auditoria ao sistema de protegio Social aos Trabalhadores em Fungées Publicas —

Relatério n.? 12/2015 - 2.2 Secgdo “ - Exercicio do direito de contraditério

Relativamente ao contetido da Auditoria acima referida penso ser relevante

informar o Tribunal de Contas do seguinte:

Enquanto Secretério de Estado da Satde do XIX Governo Constitucional e no que se
refere a Auditoria mencionada em assunto gostaria de enfatizar que a minha
atuacdo teve por base a informagio que me foi transmitida pelos servios

competentes.

De acordo com aquela premissa e tanto quanto foi do meu conhecimento através

da informagao veiculada pelos servigos os factos sio os seguintes:

1- 0 Memorando de Entendimento celebrado em 2010 entre o Ministério
das Finangas, o Ministério da Defesa Nacional, o Ministério da
Administragao Interna e o Ministério da Satde refere-se apenas aos
subsistemas publicos de satde que o subscreveram e ao Servigo

Nacional de Satide.
2- Fora do seu dmbito ficaram as Regides Auténomas e as Autarquias.

3- De facto, apenas a titulo ilustrativo e complemento de informagio, a
Gnica divida que foi apurada nos trabalhos técnicos que suportaram o
Memorando referido no ponto 1 referiram-se as dividas da Diregao
Geral de Protegdo Social aos Funcionarios e Agentes da Administragio
Piblica (ADSE) ao SNS acumuladas até 2010. Neste sentido a extingao
do processo de faturagio do SNS a ADSE pelos servigos de satde
prestados (processo que prevalecia anteriormente ao Memorando),
por contrapartida da inscrigio de uma dotagio no Org¢amento de
Estado a transferir para o SNS, apenas visou este universo e nio as

relagées da ADSE com os Servigos Regionais.
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Parece assim ser indiscutivel a existéncia de uma divida da ADSE a
Regido Auténoma da Madeira, a qual veio a ser regularizada através do
Memorando de Entendimento subscrito pelo Ministério das Financas,
Ministério da Satide, ADSE e a Regido Auténoma da Madeira, assinado a
29 de setembro de 2015.

Considero absolutamente relevante que toda a Informagio prestada
neste domfnio pela ADSE foi no sentido de que a divida existia e que
tinha sido feita a conciliagdo necessaria com a Regido Auténoma da
Madeira. Tal significa que ndo existiam dividas que a divida em

referéncia era uma divida certa, liquida e exigivel.

Foi-me, ainda, garantido pela ADSE que existia um saldo de
contribui¢es da entidade patronal e/ou de reembolsos processados
por entidades patronais que cobria o valor a ser pago a Regido

Auténoma da Madeira.

Alids, tal decorre também de forma expressa do Relatério n.2 12/2015
- 2.2 Secgdo do Tribunal de Contas “Auditoria ao sistema de protegio

social dos trabalhadores em fungées publicas”.

Neste enquadramento a operagdo de pagamento dos €29,8 milhdes de
euros, ndo envolveu qualquer verba com origem em quotizagées dos
trabalhadores, antes das entidades empregadoras piblicas. Dito de

outra forma, provenientes do Orgamento do Estado.

Relativamente ao eventual sancionamento de uma pratica da
Administragdo Regional da Madeira de ndo entrega dos descontos a
ADSE, penso ser de enfatizar que, conforme consta do processo, o
Senhor Secretdrio Regional das Finangas e da Administragio Publica da
Madeira atestou a existéncia das dividas e prestou toda a informagio
necessaria para demonstrar que os descontos dos trabalhadores que
haviam sido retidos pela Regido Auténoma se destinaram
exclusivamente ao financiamento do sistema de beneficios

assegurados aos beneficidrios da ADSE.
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10-De igual forma a ADSE reconheceu os factos invocados pela Regido
Auténoma da Madeira. Alids a ADSE reconheceu que os encargos
suportados pela Regido Auténoma da Madeira sio superiores ao

montante dos descontos retidos.

11-Ora, havendo de acordo com as informagGes prestadas, um cendario em
que os montantes se equivaliam (com um ligeiro prejuizo para a Regiao
Auténoma da Madeira), em que devedor e credor se confundem na
mesma entidade, entendeu-se que a divida e o crédito se poderiam

extinguir.

12-Neste contexto, ndo estd em causa a aplicagdo de valores para fim
diverso do previsto na lei, mas apenas o facto de ter sido uma entidade

diferente da ADSE a efetuar os pagamentos.

13-Penso que ficou demonstrado que a atuagdo se pautou pelo esfor¢o do
respeito da Lei e dos interesses do Estado, nio causou qualquer
prejuizo aos beneficiarios da ADSE e foi baseada na melhor informagao

disponibilizada pelos servigos.

14-Em conclusdo, dado que a informagio prestada no caso em aprego
pelos servigos competentes vai no sentido que as dividas eram liquidas
e exigiveis, que as decisdes tomadas ndo causaram qualquer prejuizo
ao Estado e foram ao encontro do que foi informado pelos servigos
competentes, ndo pode haver lugar a responsabilidade reintegratoéria.
Confesso que, a ndo ser assim, a atividade governativa seria um inferno
para la de toda a descrigdo de Dante. Mas acredito que uma solugdo

justa sera encontrada.
Lisboa, 20 de dezembro de 2015,

Manuel Teixeira

/
|V, S _—
o )
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5. SECRETARIO DE ESTADO ADJUNTO E DO ORCAMENTO DOS XIX E XX GOVERNOS
CONSTITUCIONAIS

TRIBUNAL DE CONTAS

= 7N worfrmiol Exmo. Sr. Diretor-Geral do Tribunal de Contas
pas N v Dr. José Tavares
Avenida Barbosa du Bocage, n.2 61
Crzs - . Ry 1069-045 Lisboa

-

Assunto: Auditoria de Seguimento das Recomendacdes formuladas no relatério

de Auditoria ao sistema de prote¢io Social aos Trabalhadores em
Fung¢des Publicas - Relatorio n.2 12/2015 - 2.2 Seccao: Exercicio do
direito de contraditério

Em resposta ao V. Oficio com referéncia DA VI - UAT.1, Proc. N.2 25/2015 - autid, e
relativamente ao conteido da Auditoria acima referida cumpre-me informar o

Tribunal de Contas do seguinte:

Enquanto Secretério de Estado Adjunto e do Or¢amento nos XIX e XX Governos
Constitucionais e no que, ao que agora importa, se refere na Auditoria mencionada
em assunto gostaria de notar desde ja que a minha atuagido teve por base a

informacgado que me foi transmitida pelos servigos competentes.

De acordo com aquela premissa e tanto quanto foi do meu conhecimento, através

da informagao veiculada pelos servigos, os factos sdo os seguintes:

1- 0 Memorando de Entendimento celebrado em 2010 entre o Ministério das
Finangas, o Ministério da Defesa Nacional, o Ministério da Administracio
Interna e o Ministério da Salde refere-se apenas aos subsistemas ptblicos

de satide que o subscreveram e ao Servico Nacional de Satude.
2- Forado seu ambito ficaram as Regides Auténomas e as Autarquias.

3- Com este enquadramento factico e juridico é indiscutivel a existéncia de

uma divida da Diregao Geral de Protegio Social aos Funcionéarios e Agentes
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da Administragio Pablica (ADSE) a Regido Auténoma da Madeira, a qual
veio a ser regularizada através do Memorando de Entendimento subscrito
pelo Ministério das Finangas, Ministério da Saude, ADSE e a Regido

Auténoma da Madeira, assinado a 29 de setembro de 2015.

Toda a Informagcdo prestada neste dominio pela ADSE foi no sentido de que
a divida existia e que tinha sido feita a conciliagdo necessaria com a Regiao
Auténoma da Madeira. Tal significa que a divida em referéncia era uma

divida certa, liquida e exigivel.

Foi-me ainda garantido, pela ADSE, que existia um saldo de contribuigoes
da entidade patronal e/ou de reembolsos processados por entidades

patronais que cobria o valor a ser pago a Regiao Auténoma da Madeira.

Alias, tal decorre também de forma expressa e incontrovertida do Relatério
n.2 12/2015 - 2.2 Secgdo do Tribunal de Contas “Auditoria ao sistema de

prote¢do social dos trabalhadores em fungdes publicas”.

Neste enquadramento a operagdo de pagamento dos €29,8 milhdes de
euros, nio envolveu qualquer verba com origem em quotizagdes dos
trabalhadores, antes das entidades empregadoras publicas. Dito de outra
forma provenientes do Or¢amento do Estado.

7

Face ao que antecede é claro e incontrovertido que nao existe

qualquer responsabilidade reitegratéoria que me possa ser imputada.

Relativamente ao eventual sancionamento de uma pratica da Administragao
Regional da Madeira de ndo entrega dos descontos a ADSE, a qual poderia
implicar responsabilidade reitegratéria, parece-me que a mesma ¢

equivoca.

Conforme consta do processo, e o Senhor Secretario Regional das Finangas
e da Administragio Pablica da Madeira atestou a existéncia das dividas e
prestou toda a informagdo necessaria para demonstrar que os descontos
dos trabalhadores que haviam sido retidos pela Regiao Auténoma se
destinaram exclusivamente ao financiamento do sistema de beneficios

assegurados aos beneficidrios da ADSE.
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11-De igual forma a ADSE reconheceu os factos invocados pela Regido
Auténoma da Madeira. Mais, a ADSE reconheceu que os encargos
suportados pela Regido Auténoma da Madeira sdo superiores ao montante

dos descontos retidos.

12-Ora, havendo de acordo com as informagdes prestadas um cendrio em que
0os montantes se equivaliam (com um ligeiro prejuizo para a Regiao
Auténoma da Madeira), em que devedor e credor se confundem na mesma
entidade, entendeu-se que a divida e o crédito se poderiam extinguir por

recurso a figura juridica da confusao.

13-Neste contexto, ndo estd em causa a aplicagdo de valores para fim diverso
do previsto na lei, mas apenas o facto de ter sido uma entidade diferente da

ADSE a efetuar os pagamentos.

14-Também aqui se deve concluir que nao existe qualquer responsabilidade

reitegratoria.

15-Nado obstante, ter ficado demonstrado de forma clara e absolutamente
inequivoca que ndo hd lugar a responsabilidade reitegratéria porquanto me
parece que a atuagao foi sempre escudada na lei em vigor e ndo causou
qualquer prejuizo para o Estado ou beneficidrios da ADSE o que, como se
sabe, é fundamento face ao quadro legal vigente para nao haver lugar a

responsabilidade reitegratéria, importa ainda atentar ao seguinte.

16-Nos termos do artigo 61.2 da Lei de Organizagao e Processo do Tribunal de
Contas a “(...) a responsabilidade pela reposi¢do dos respectivos montantes

recai sobre o agente ou agentes da acgao”.

17-Refere o n.? 2 do mesmo artigo que a “(...) responsabilidade prevista no
niimero anterior recai sobre os membros do Governo nos termos e condigées
o

fixados para a responsabilidade civil e criminal no artigo 36.2 do Decreto n.°

22257, de 25 de fevereiro de 1933”.

18-Nos termos do mencionado artigo 36.2 do Decreto n.2 22257, de 25 de
fevereiro de 1933, sdo civil e criminalmente responsaveis por todos os atos

que praticarem, ordenarem, autorizarem ou sancionarem, referentes a
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liquidagdo de receita, cobrangas, pagamentos, concessoes, contratos ou
quaisquer outros assuntos sempre que deles resulte ou possa resultar dano

para o Estado:

“1.2 Os Ministros quando tenham ouvido as estagées competentes ou quando
esclarecidos por estas em conformidade com as leis, hajam adoptado

resolugdo diferente”.

19-Conforme se demonstrou ndo houve qualquer prejuizo para o Estado pelo

que nao pode haver responsabilidade reitegratoéria.

20-Mais, a informagdo prestada no caso em aprego pelos servicos competentes

vai no sentido de que as dividas existiam, eram liquidas e exigiveis, isto ¢, as
decisoes tomadas foram ao encontro do que foi informado, pelo que nao

pode haver lugar a responsabilidade reitegratoéria.

21-Para além do ja referido importa ter presente o disposto no artigo 14.°

da Lei do Or¢amento do Estado para 2016, com a seguinte redagao:
“Fica o membro do Governo responsavel pela area da satude autorizado
(.-.) a proceder ao encontro de contas entre a Dire¢do-Geral da ADSE e as
regioes autéonomas relativamente a dividas resultantes de
comparticipagées pagas pelas regioes auténomas a beneficiarios da

ADSE neles domiciliados”.

22-Resulta claro, parece-me, que é também entendimento da Assembleia

da Republica que existiam e porventura podem existir, algumas
situagoes de “encontro de contas entre a ADSE e as Regioes
Autonomas” precisamente idénticas as regularizadas e objeto de
auditoria.

\

23-Se subsistissem duvidas quanto a operag¢ao de encontro de contas

realizada e objeto de auditoria do Tribunal de Contas elas
desaparecem de forma clara e incontrovertida com a disposic¢ao legal

constante da Lei do Or¢amento do Estado para 2016.

24-Se nada mais houvesse a norma supra transcrita serviria para deixar

claro que na situagao em apre¢o nao existe lugar a responsabilidade
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reitegratoria pois é Assembleia da Republica que de forma expressa
reconhece haver lugar a encontro de contas nos termos em que as

mesmas foram efetuadas.

25-Mais e sem condescender observe-se o que se encontra previsto nos

n.%s 2 a 5 do artigo 111.2 da Lei do Or¢amento do Estado para 2016:

“2 — A responsabilidade financeira na prestagdo de cuidados de satide pelo
SNS aos utentes dos SRS das regioes auténomas e a destes para com 0s

utentes do SNS rege-se pelo principio da reciprocidade.

3 — 0 disposto no niimero anterior ndo se aplica aos subsistemas de satide,
que sdo responsdveis financeiramente pelos cuidados de satide prestados aos

respetivos beneficidrios.

4 — As dividas liquidadas a presente data e derivadas da prestagdo de
cuidados de satide pelo SNS aos utentes dos SRS, e destes aos utentes do SNS
sdo reqularizadas nos termos a acordar entre o Governo da Reptblica e os
respetivos Governos Regionais, que, para o efeito, constituirdo um grupo de

trabalho conjunto.

5 — As normas previstas no presente artigo produzem efeitos a partir da data
da entrada em vigor dos diplomas aprovados pelas Assembleias Legislativas
das Regioes Auténomas que estabelecam a reciprocidade dos cuidados

prestados pelos SRS, ou entidades neles integrados, aos utentes do SNS”.

26-Também o articulado acima transcrito permite a regularizacao de
dividas mediante acordo a celebrar entre o Governo da Republica e os
Governos Regionais. Dividas essas apuradas por um grupo de trabalho

constituido para o efeito.

27-Acresce referir que o n.° 3 do artigo acima transcrito reconhece de
forma inequivoca que os subsistemas publicos sdo responsaveis pelo
pagamento dos servigos prestados pelo Servico Regional de Saude aos

seus beneficiarios.
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28-0ra, o pagamento que a ADSE efetuou a Regiao Autonoma da Madeira
refere-se justamente a dividas que foram reconhecidas por aquela,

decorrentes de servigos prestados pelo SRS aos beneficiarios da ADSE.

29-Em suma, por tudo o que foi referido é por demais evidente que a
atuacao objeto de auditoria teve apenas por objetivo a salvaguarda do
interesse publico mediante a resolucdao de uma situacao em que os
servicos responsaveis - mediante informac¢ao presencial que me foi
transmitida - atestaram que existia naqueles precisos termos, pelo

que nao ha lugar a qualquer responsabilidade reitegratoria.

Lisboa, 7 de abril de 2015

sy
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Contraditério de Dezembro

Assunto:

TRIBUNAL DE CONTAS
=i

20598/2015 X4
2015/12/21

Exmo. Sr. Diretor-Geral do Tribunal de Contas
Dr. José Tavares

Avenida Barbosa du Bocage, n.2 61

1069-045 Lisboa

Auditoria de Seguimento das Recomendag¢des formuladas no relatério

de Auditoria ao sistema de protecdo Social aos Trabalhadores em
Fungdes Publicas - Relatério n.2 12/2015 - 2.2 Seccdo: Exercicio do
direito de contraditério

Em resposta ao V. Oficio com referéncia DA VI - UAT.1, Proc. N.° 25/2015 - Audit,

de 9\12\2015, e relativamente ao contetido da Auditoria acima referida cumpre-

me informar o Tribunal de Contas do seguinte:

Enquanto Secretdrio de Estado Adjunto e do Orgamento nos XIX e XX Governos

Constitucionais e no que, ao que agora importa, se refere na Auditoria mencionada

em assunto gostaria de notar desde jid que a minha atuagdo teve por base a

informagao que me foi transmitida pelos servicos competentes.

De acordo com aquela premissa e tanto quanto foi do meu conhecimento, através

da informacéo veiculada pelos servigos, os factos sio os seguintes:

1- O Memorando de Entendimento celebrado em 2010 entre o Ministério das

Financas, o Ministério da Defesa Nacional, o Ministério da Administragao

Interna e o Ministério da Satude refere-se apenas aos subsistemas publicos

de satide que o subscreveram e ao Servi¢o Nacional de Saude.

2- Fora do seu ambito ficaram as Regides Auténomas e as Autarquias.

3- Com este enquadramento fictico e juridico é indiscutivel a existéncia de

uma divida da Diregao Geral de Protegdo Social aos Funcionarios e Agentes

‘/[LI“V]
f
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da Administragdo Puablica (ADSE) a Regido Auténoma da Madeira, a qual
veio a ser regularizada através do Memorando de Entendimento subscrito
pelo Ministério das Financas, Ministério da Satde, ADSE e a Regido

Auténoma da Madeira, assinado a 29 de setembro de 2015.

Toda a Informagdo prestada neste dominio pela ADSE foi no sentido de que
a divida existia e que tinha sido feita a conciliagio necesséria com a Regiao
Aut6noma da Madeira. Tal significa que a divida em referéncia era uma

divida certa, liquida e exigivel.

Foi-me, ainda, garantido pela ADSE que existia um saldo de contribuigoes
da entidade patronal e/ou de reembolsos processados por entidades

patronais que cobria o valor a ser pago a Regido Auténoma da Madeira.

Alids, tal decorre também de forma expressa e incontrovertida do Relatério
n.2 12/2015 - 2.2 Secgdo do Tribunal de Contas “Auditoria ao sistema de

protecao social dos trabalhadores em fungées publicas.

Neste enquadramento a operagdo de pagamento dos €29,8 milhdes de
euros, ndo envolveu qualquer verba com origem em quotizagoes dos
trabalhadores, antes das entidades empregadoras publicas. Dito de outra

forma provenientes do Orcamento do Estado.

Face ao que antecede é claro e incontrovertido que ndo existe

qualquer responsabilidade reitegratéria que me possa ser imputada.

Relativamente ao eventual sancionamento de uma pratica da Administracao
Regional da Madeira de nio entrega dos descontos a ADSE, a qual poderia
implicar responsabilidade reitegratéria, parece-me que a mesma é

equivoca.

Conforme consta do processo e o Senhor Secretério Regional das Financas e
da Administragao Puablica da Madeira atestou a existéncia das dividas e
prestou toda a informagdo necessaria para demonstrar que os descontos
dos trabalhadores que haviam sido retidos pela Regido Auténoma se
destinaram exclusivamente ao financiamento do sistema de beneficios

assegurados aos beneficidrios da ADSE.

|
Vg
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11-De igual forma a ADSE reconheceu os factos invocados pela Regido
Auténoma da Madeira. Mais, a ADSE reconheceu que os encargos
suportados pela Regido Auténoma da Madeira sdo superiores ao montante

dos descontos retidos.

12-Ora, havendo de acordo com as informagdes prestadas um cendrio em que
0s montantes se equivaliam (com um ligeiro prejuizo para a Regido
Aut6noma da Madeira), em que devedor e credor se confundem na mesma
entidade, entendeu-se que a divida e o crédito se poderiam extinguir por

recurso a figura juridica da confusao.

13-Neste contexto, ndo estd em causa a aplicagdo de valores para fim diverso
do previsto na lei, mas apenas o facto de ter sido uma entidade diferente da

ADSE a efetuar os pagamentos.

14-Também aqui se deve concluir que ndo existe qualquer responsabilidade

reitegratéria.

15-N@o obstante, ter ficado demonstrado de forma clara e absolutamente
inequivoca que ndo ha lugar a responsabilidade reitegratéria porquanto me
parece que a atuagdo foi sempre escudada na lei em vigor e ndo causou
qualquer prejuizo para o Estado ou beneficiarios da ADSE o que, como se
sabe, é fundamento face ao quadro legal vigente para nio haver lugar a

responsabilidade reitegratéria, importa ainda atentar ao seguinte.

16-Nos termos do artigo 61.2 da Lei de Organizacgio e Processo do Tribunal de
Contas a “(...) a responsabilidade pela reposi¢do dos respectivos montantes

recai sobre o agente ou agentes da acgdo”.

17-Refere o n.? 2 do mesmo artigo que a “(...) responsabilidade prevista no
numero anterior recai sobre os membros do Governo nos termos e condigées
fixados para a responsabilidade civil e criminal no artigo 36.2 do Decreto n.°
22257, de 25 de fevereiro de 1933,

18-Nos termos do mencionado artigo 36.2 do Decreto n.2 22257, de 25 de
fevereiro de 1933, sdo civil e criminalmente responséaveis por todos os atos

que praticarem, ordenarem, autorizarem ou sancionarem, referentes a
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liquidagdo de receita, cobrangas, pagamentos, concessdes, contratos ou
quaisquer outros assuntos sempre que deles resulte ou possa resultar dano

para o Estado:
“1.2 Os Ministros quando tenham ouvido as estagées competentes ou quando

esclarecidos por estas em conformidade com as leis, hajam adoptado

resolugao diferente”.

19-Conforme se demonstrou ndo houve qualquer prejuizo para o Estado pelo

que ndo pode haver responsabilidade reitegratéria.

20-Mais, a informacdo prestada no caso em aprego pelos servicos competentes
vai no sentido é que as dividas existiam eram liquidas e exigiveis, isto é, as
decisdes tomadas foram ao encontro do que foi informado, pelo que nao

pode haver lugar a responsabilidade reitegratéria.

Porto Salvo, 17 de dezembro de 2015, /
D)
& \///(ﬁ/ o

Hélder Reis
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6. DIRETOR-GERAL DE PROTECAO SOCIAL AOS TRABALHADORES EM FUNGOES PUBLICAS

> DS@ MINISTERIO DA SAUDE

. - Direcao-Geral de Protegao Social aos
Trabalhadores em Fungoes Publicas

TRIBUNAL DE CONTAS

5373/2016
2016/4/8

Exmo. Senhor

Conselheiro José Fernandes F. Tavares
Diretor-Geral do Tribunal de Contas
Avenida da Republica, 65

1050-189 LISBOA

Sua Referéncia Sua Comunicagdo Nossa Referéncia N° Registo Data
8405/2016 2016-03-23 GDS-1043677 2016-04-07

Assunto: Auditoria de seguimento das Recomendac¢ées formuladas no Relatério de
Auditoria ao Sistema de Protec¢io Social aos Trabalhadores em Fung¢des Publicas -
Relatério n.” 12/2015 - 2" Secgio

No ambito da Auditoria de Seguimento das Recomendagoes formuladas no Relatério de
Auditoria ao Sistema de Protegdo Social aos Trabalhadores em Fungdes Publicas, junto envio em
anexo, na dupla qualidade, quer pessoal, quer de Diretor-Geral da ADSE, documento no qual
consta o exercicio do direito do contraditorio, bem como os respetivos sete anexos, em resposta ao
constante na V/referéncia.

Com os melhores cumprimentos.

O Diretor-Geral

Carlos Liberato Baptista

17 : 257 |

Praga de Alvalade,18 1748-001 LISBOA Fax: 210 059 990 Linha de Atendimento: 218 431 881 Atendimento Online em: www adse pt
Ref. GDS-1043677 | 1 de 1
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: Dg@ MINISTERIO DA SAUDE

744 t Direcao-Geral de Protegao Social aos W‘/

Trabalhado

s em FungoesPublicas

Exercicio do direito de contraditério no ambito da “Auditoria de Seguimento das

Recomendacgdes formuladas no relatério de Auditoria ao sistema de protegdo Social aos

Trabalhadores em Fungdes Publicas — Relatério n.2 12/2015 — 2.9 Secgéo”

1. Quanto ao esquema de beneficios e sustentabilidade do sistema, constatou o Tribunal de

Contas no seu relatério de Auditoria de Seguimento das Recomendagdes formuladas no

relatério de Auditoria ao sistema de protegdo social aos trabalhadores em fungdes publicas,

os seguintes aspetos:

a)

A existéncia de beneficiarios titulares que ndo contribuem para o financiamento do

sistema.

De facto a legislacdo prevé que os beneficiarios titulares devem ficar isentos de
contribuirem para o financiamento do sistema, pela ndo entrega do respetivo desconto,
se o valor da pensdo de aposentagdo apds a aplicagdo da taxa de desconto for inferior
ao valor da retribuicdo minima mensal garantida, o que consubstancia uma politica

social do Estado que incumbe ao Governo e ndo a ADSE prosseguir.

No sentido de procurar vir a corrigir essa situagao, o Diretor-Geral da ADSE, propos em
maio de 2015 ao membro do Governo que a tutelava, que fosse estabelecido um

financiamento publico que viesse a compensar esta, pela inexisténcia dessa receita.

No entanto essa proposta ndo veio ainda a merecer por parte do Governo a
consagracao legislativa proposta ou qualquer outra que a viesse a substituir, pelo que
cautelarmente deve a Dire¢do-Geral nos documentos de prestacao de contas relativos
ao exercicio de 2015, vir a refletir a divida do Estado para com a ADSE, valorizando-a em
3,5% do valor de 85% da remuneracdo minima garantida (a 31 de dezembro de 2015),
valor esse multiplicado pelo nimero de beneficiarios titulares isentos da contribuicdo

do desconto nessa mesma data, conforme recomendado pelo Tribunal de Contas.

Neste ambito, é relevante e importa ter presente que a ADSE teve na sua génese uma
funcdo redistributiva de cariz social traduzida na isencdo de pagamento de descontos

por parte dos beneficidrios de menores rendimentos, sendo que o que agora se
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recomenda é, a semelhancga do que acontece com as seguradoras do setor privado, que
todos contribuam de igual forma para o sistema. Tal alteragdo de paradigma ndo se

enquadra no complexo de atribui¢des cometidas a ADSE nem ao seu Diretor-Geral.

b) A renincia de quotizados de escaldes de rendimento mais elevados com a

consequente degradacdo da base per capita de incidéncia do desconto.

No seu relatério de auditoria n.2 12/2015, o Tribunal de Contas refere que “entre 2011
e 2014 registaram-se 4.009 renuncias & condi¢do de quotizado da ADSE, 74% das quais
em 2014, ano em que a taxa de desconto foi aumentada de 2,5% para 3,5%. Apesar do
numero de renuncias ser, ainda, pouco significativo face ao universo de quotizados,
estas tém sido mais frequentes nos quotizados com rendimentos mais elevados, que sdo
contribuintes liquidos do sistema, situacdo que a continuar e a prazo, poderd por em

causa a sua sustentabilidade.”

No entanto, apesar do Tribunal de Contas ter manifestado esta preocupacdo, a
realidade, felizmente, mostra-se ser distinta, ndo se verificando um crescimento do
numero de rentncias que, em 2015 caiu para 1.265 beneficiarios, ou seja verificou-se

uma reducdo de 57,34% em relagdo ao valor verificado em 2014 (2.965).

De salientar ainda que esta reducdo se continua a verificar em 2016, no primeiro
trimestre, tendo-se apenas verificado a existéncia de 210 renincias, ou seja menos
60,08% que no periodo homdlogo de 2015 (526), tendo no primeiro trimestre de 2014
sido de 1.251, o que é interessante tendo em atencdo que o aumento do valor do

desconto de 2,5% para 3,5% apenas se concretizou no més de maio desse ano.

No quadro seguinte, disponibiliza-se os elementos sobre as rentncias de beneficiarios
titulares e respetivos familiares, verificadas nos anos de 2012, 2013, 2014, 2015 e no

primeiro trimestre de 2016:
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TIPO DE BENEFICIARIOS 2012 2013 dif % 2014 dif % 2015 dif % 2016 (*) dif %

BENEFICIARIOS TITULARES 200 319 59,50% 1.614 405,96% 664 -58,86% 119 -82,08%
BENEFICIARIOS FAMILIARES 140 109 -22,14% | 1.351 |1139,45% 601 -55,51% 91 -84,86%
N.2 TOTAL DE BENEFICIARIOS 340 428 25,88% | 2.965 592,76% | 1.265 -57,34% 210 -83,40%

(*) 1.2 trimestre de 2016

De salientar ainda que as renuncias que se tém verificado se repartem pelos diversos

escaldes de desconto, como se evidencia no quadro seguinte (sendo que no quadro

apenas se reflete os casos em que existe informagdo sobre o valor do ultimo desconto

do beneficiario titular antes da rendncia).

Média Ultimo Desconto

Escaldo do ultimo desconto| 2014 2015 2016 (1T)
0,01€ a 20,00€ 304 75 12
20,01€ a 40,00€ 297 108 24
40,01€ a 60,00€ 270 95 23
60,01€ a 80,00€ 230 93 15
80,01€ a 100,00€ 110 56 9
+de 100,00€

Da analise destes elementos resulta que as preocupagdes manifestadas pelo Tribunal de

Contas no seu relatdrio ndo sdo aderentes com a realidade dos factos, apesar de que

este aspeto necessita de ser continuamente monitorizado pela ADSE. As conclusdes que

a auditoria do Tribunal de Contas retira parece serem baseadas em leituras e juizos de

valor subjetivos que a realidade dos factos ndo confirma.
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¢) A execugdo de atividades que sdo alheias as finalidades e ao esquema de beneficios, a
verificagdo domicilidria da doenca e a realizagdo de juntas médicas, no ambito do
controlo de faltas aos trabalhadores em fungdes publicas.

De facto esta atividade apesar de ser alheia as finalidades e ao esquema de beneficios
da ADSE é importante que continue a ser prestada por esta Direcao-Geral, desde que
devidamente renumerada pelas entidades empregadoras publicas.

A remuneracdo (ou o reembolso das despesas com esta atividade) carece de adequada
consagracdo e regulamentagcdo legal, ja proposta as respetivas tutelas.

Realcamos a importancia desta atividade nos casos de acidentes em servico dos
trabalhadores em fung@es publica, ja que esses sinistrados utilizam sempre o cartdao de
beneficiario da ADSE quando, para reparagdo da situagdo clinica provocada pelo
sinistro, recorrem as entidades convencionadas com a ADSE.

Se a ADSE ndo receber atempadamente a respetiva participagdo do sinistro, as despesas
em que esses trabalhadores vdo incorrer, passam a ser custeadas pela ADSE no ambito
dos seus beneficios, quando devem representar um encargo da respetiva entidade
empregadora nos termos da lei.

Ora, sendo a ADSE um sistema financiado apenas pelos descontos dos seus quotizados,
ndo se justifica que estes encargos sejam por si custeados, mas sim pelas respetivas
entidades empregadoras. Para que a ADSE consiga apresentar as diferentes entidades
empregadoras os respetivos encargos com cuidados de sadde relacionados com a
recuperacdo clinica do sinistrado e que com o sinistro tenham nexo de casualidade, a
intervencdo da junta médica é uma ferramenta relevante e indispensavel.

De salientar que foi desenvolvido um aplicativo de forma a poder faturar esses encargos
3s entidades financeiramente responsdveis, sendo que estimamos que 0S mMesmos
venham a representar alguns milhdes de euros por ano, valores que se traduzem em
menos custos para o sistema de beneficios da ADSE.

£ também esta a justificacdo para que o Diretor-Geral da ADSE tenha ainda proposto as
respetivas tutelas, a atribuicdo de novas competéncias, pretendendo desenvolver a
atividade de acompanhamento da situagdo clinica dos trabalhadores vitimas de
acidente em servico, ja que através desta competéncia se poderia melhor identificar e
com mais facilidade os encargos dai decorrentes e que atualmente penalizam as contas

da ADSE.
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d)

Cauterlarmente e conforme recomendado pelo Tribunal de Contas vai a ADSE, nos
documentos de prestacdo de contas relativos ao exercicio de 2015, refletir a divida das
entidades empregadoras resultantes da prestagdo do servico de verificagdo domicilidria
da doenca e da realizagdo de juntas médicas, no ambito do controlo de faltas aos
trabalhadores em funcdes publicas, pela ADSE, com base nos precos constantes da

proposta apresentada.

Continuam a verificar-se situagdes de discriminagdo dos quotizados da ADSE pelas
instituicdes e servigos do Servigo Nacional de Saude.

No Relatério de Auditoria o Tribunal de Contas refere-se que “Apesar dos quotizados da
ADSE terem, antes de mais, os mesmos direitos que qualquer outro utente do Servico
Nacional de Satde, na prdtica, continuam a ser tratados de forma discriminatoria, o que
se traduz na transferéncia de encargos financeiros do SNS para a ADSE e por vezes
diretamente para o quotizado, por exemplo quando um utente do SNS e beneficiario da
ADSE retne condi¢ées de isencé@o de taxas moderadoras no SNS, mas tal direito ndo lhe
é reconhecido por ser beneficidrio da ADSE, ou quando um utente do SNS (e beneficidrio
da ADSE) ndo pagaria nada pelo transporte ou cuidados respiratorios domiciligrios e
tem de pagar o servico para ser parcialmente reembolsado pela ADSE. Nestas situagoes
para além da discriminagé@o financeira do beneficidrio da ADSE como utente do SNS,
verifica-se também um tratamento diferenciado do mesmo, no acesso aos
servicos/cuidados de salide relativamente aos restantes utentes do SNS”.

A nossa convicgdo atual é que neste ponto existe ja uma mudanca de atitude por parte
das instituicdes e servicos do Servico Nacional de Saude, que face a passagem da
Direcio-Geral para a tutela do Ministério da Saude e ao excelente dialogo que se tem
vindo a estabelecer, essas atitudes discriminatérias que de facto existiam tém vindo a
ser paulatinamente eliminadas.

Assim e apesar da recomendagdo do Tribunal de Contas da total eliminacdo do cadastro
do utente do SNS da identificacdo da condigdo de beneficidrio da ADSE, ndo ter ainda
sido acolhida, temos assistido a uma redugdo progressiva dessa discriminagdo, sendo

que se estdo a dar passos nesse sentido, por parte das instituicdes e servicos do SNS.

Lo
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e) Refere ainda o Tribunal de Contas que do conjunto de recomendagdes que visam
promover a relagdo direta entre a ADSE e os quotizados e um maior controlo da
cobranga do desconto, verifica-se de um modo geral o respetivo nao acolhimento.
Neste ambito, foi desenvolvida pela ADSE uma aplicagdo que agrega a informagao sobre
a entrega do desconto, por quotizado, que a partir de abril de 2016 esta disponivel na
ADSE Direta na area do beneficiario, sendo que nos servigos disponiveis existe uma
opcdo “os meus descontos”, na qual o beneficiario pode verificar:

e A entidade processadora do desconto,
e 0 valordo salario sobre o qual incide o desconto,
e 0O desconto efetuado mensalmente,

e Ataxade desconto aplicével.

Com a informacdo disponibilizada o beneficiario pode controlar diretamente o calculo
do desconto e a entrega atempada do desconto retido a ADSE pela entidade

empregadora ou processadora de pensoes.

De referir ainda que, desde o més de margo, a ADSE comegou a regularizar as situagdes
identificadas de beneficiarios que ndo procedem a entrega do desconto, repondo-o se
for esse o caso, requerendo ainda a reposi¢do de valores suportados pela ADSE de

encargos ocorridos no momento em que o beneficidrio ndo entregava o desconto.

Este mecanismo apenas foi disponibilizado nesta data, quer face aos inimeros testes
que tiveram de se realizar, quer aos niveis de acesso controlado a esta aplicagdo que foi
necessario introduzir, de modo a que a mesma ndo fosse acedivel por qualquer pessoa
estranha a essa atividade, face a informacdo confidencial que este aplicativo

disponibiliza.

Refere ainda o Tribunal de Contas que o Diretor-Geral da ADSE tem sido perentério no
sentido do no acolhimento da instituicio de uma conta corrente de cada quotizado. A
posi¢do manifestada pelo Diretor-Geral é que a disponibilizacdo dessa informacdo
podera ter repercussdes negativas promovendo o acréscimo de encargos por parte dos

beneficiarios.

0 exposto no exemplo apresentado pelo Tribunal de Contas do “MY SAMS” ndo é uma
situacdo compagindvel com a situagdo da ADSE, ja que nos SAMS cerca de 80% da

receita é financiada pela entidade empregadora e nessa aplicagdo apenas €

6
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disponibilizada ao beneficiario desse sistema o valor do seu financiamento (cerca de
20%). Deste modo, a conta corrente apresenta sempre (ou quase sempre) despesas

superiores as receitas, 0 que ndo é o caso da ADSE.

No entanto, uma coisa é a opinido do Diretor-Geral, que a reafirma, mas, atenta a
recomendacdo do Tribunal de Contas, o mesmo promoveu o desenvolvimento da
disponibilizagdo dessa informagdo, estando a mesma em desenvolvimento pelos

servigos, prevendo-se venha a estar disponivel num prazo de dois a trés meses.

Encargos que a Diregdo-Geral da ADSE continuou (e continua) a suportar e que sao
responsabilidades do SNS/SRS para a generalidade das situacbes
e A assisténcia médica no estrangeiro;
e A comparticipacdo no prego dos medicamentos dispensados nas farmdcias das
Regides Autonomas;
e Os cuidados respiratdrios domicilidrios, prescritos por entidades do SNS;
e O transporte de doentes de e para entidades do SNS;
e 0Os meios complementares de diagndstico e terapéutica prescritos em entidades
do SNS/SRS;

e O internamento psiquiatrico.

Na situacdo da assisténcia médica no estrangeiro a ADSE, comegou ja a devolver a
faturagio que a ACSS, I.P. Ihe apresentava no ambito dos Regulamentos
Comunitérios de Coordenacdo dos Sistemas de Segurancga Social (regulamentos n.°
883/2004 e n.2 987/2009) referindo que deve ser a ACSS, I.P. a assumir a
responsabilidade por essa faturagdo, responsabilidade essa que lhe é atribuida pelo

Tribunal de Contas nas suas recomendacoes.

No entanto vai cautelarmente a ADSE propor a sua tutela que nos documentos de
prestagdo de contas relativos ao exercicio de 2015, venha a Diregao-Geral a refletir
a eventual divida do SNS e dos SRS das Regides Autéonomas, resultantes dos
encargos assumidos pela ADSE em 2015, decorrentes das restantes situagdes acima
referidas, e propor que a tutela solicite ou venha a autorizar a ADSE a solicitar ao
Conselho Consultivo da Procuradoria Geral da Republica, parecer sobre se, atento

todo o enquadramento legislativo existente, esses encargos deverao ser suportados

7
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pelos Servicos Regionais de Saude ou pelo Servico Nacional de Saude, como

recomenda o Tribunal de Contas ou em alternativa pela ADSE.

2. Nas conclusdes e observacdes da “Auditoria de Seguimento das Recomendagées formuladas
no Relatério de Auditoria ao Sistema de Protegdo Social aos Trabalhadores em Fungoes

Publicas”, o Tribunal de Contas refere o seguinte:

Apesar de ndo dispor de transferéncias do Or¢camento do Estado para o efeito, a ADSE
financiou o or¢amento da Regido Auténoma da Madeira, através do seu Servigo

Regional de Saude.

De facto, em setembro de 2015, a ADSE utilizou os excedentes gerados em 2014 para
efetuar um pagamento no valor de € 29,8 milhGes ao Servico Regional de Saude da
Madeira, resultante da utilizagdo das unidades de saude deste Servigo pelos

beneficiarios da ADSE entre 2010 e 2015.

0 financiamento dos cuidados de saide dos cidaddos da RegiGo é uma obrigagdo
constitucional do Servico Regional de Saude da Madeira, independentemente de serem
ou ndo beneficidrios da ADSE. Assim esta decisdo coloca os excedentes da ADSE, que
devem ser utilizados em beneficio dos seus quotizados, a financiar o or¢amento da
Administracdo Regional da Madeira, sendo um exemplo de instrumentaliza¢do da ADSE

pelo Governo da Republica.

Note-se que a ADSE, a partir de 2010, deixou de receber transferéncias do Or¢camento do
Estado para pagar cuidados de saude prestados aos seus beneficidrios no Servico
Nacional de Saude e nos Servicos Regionais de Saude. Por este motivo, a ADSE, por
decisdo do anterior Diretor-Geral, nunca havia reconhecido, desde essa data, qualquer
obrigacéo perante o Servico Regional de Saude da Madeira decorrente da utilizagGo da

rede publica da Regido pelos beneficidrios da ADSE”.

a) Mais e sem condescender entende-se que as conclusdes alcancadas na auditoria do
Tribunal de Contas referida, ndo encontram acolhimento na verdade dos factos nem
enquadramento no direito vigente. Importa por isso ter presente os factos relevantes e,

bem assim, a evolucdo legislativa que a matéria controvertida teve ao longo do tempo.
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b)

c)

d)

e)

f)

g)

h)

Em 18 de janeiro de 2010, foi celebrado entre o Ministério das Finangas, o Ministério da
Defesa Nacional, o Ministério da Administragdo Interna e o Ministério da Saude, o

Memorando de Entendimento constante do Anexo IV.

Em execucdo deste Memorando a dotagdo orcamental do Ministério da Saude foi
reforcada para satisfazer despesas de saude dos beneficiarios da ADSE, dos
beneficiarios do subsistema de assisténcia na doenca das forcas de seguranca e dos

beneficiarios do sistema de assisténcia na doenga dos militares.

0 Memorando no seu ponto 2. refere que doravante a ADSE, o IASFA e o SAD GNR e
PSP ficam isentos de quaisquer pagamentos por conta dos servicos de satide ou de

outros beneficios prestados pelo Servico Nacional de Saude (SNS) aos trabalhadores

beneficiarios daquelas instituicdes (sublinhado nosso).

Importa notar, desde ji, que ndo foi celebrado entre o Governo da Republica e as
Regides Autonomas da Madeira e dos Agores nenhum memorando com conteudo

idéntico.

Claramente a ter-se seguido a mesma metodologia, isto é, a ter-se celebrado um
memorando com as Regides Auténomas ter-se-ia reduzido a dotacdo da ADSE e
aumentado na exata medida as transferéncias do Orcamento do Estado de 2010 para as

Regides Autonomas.

Implica ainda acrescentar que o subsistema de saide (SAD da GNR) em relacdo ao
estabelecido no Memorando de 2010, continuou a reconhecer as dividas pela prestacdo
de servicos do Servico Regional de Satude dos Acores e da Madeira realizada aos seus

beneficiarios e a paga-las.

Com o devido respeito e tendo em consideragdo este facto adicional, ndo se
compreende a posicdo agora transmitida pelo Tribunal de Contas de considerar ilegal a
assun¢do e pagamento da despesa pela ADSE em relagdo aos servicos prestados pelas

entidades integradas no Servigo Regional de Saide da Madeira.

Por outro lado, a Lei n.2 48/90, de 24 de agosto (Lei de Bases da Saide), alterada pela
Lei n.2 27/2002, de 8 de Novembro, define claramente na Base Xll que o “Servigo
Nacional de Satude abrange todas as instituicbes e servicos oficiais prestadores de

cuidados de satde dependentes do Ministério da Saude”.
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i) O mesmo diploma prevé no n.2 1 da Base VIl que “(..) nas Regides Auténomas dos

k)

m

n)

o)

p)

q)

)

-

Acores e da Madeira a politica de salide é definida e executada pelos 6rgdos do governo
préprio, em obediéncia aos principios estabelecidos pela Constituicdo da Republica e

pela presente lei”.

Estabelece ainda a Lei de Bases da Satde, na Base IX e no que toca as Autarquias Locais
o seguinte: “(...) sem prejuizo de eventual transferéncia de competéncias, as Autarquias
Locais participam na agdo comum a favor da saude coletiva e dos individuos, intervém
na definicdo das linhas de atuagcdo em que estejam diretamente interessadas e

contribuem para a sua efetivagdo dentro das suas atribuicées e responsabilidades”.

Do articulado transcrito resulta, ndo temos qualquer pejo em o afirmar, que o SNS ndo

se confunde com os Servicos Regionais de Saude ou com as Autarquias Locais.
A letra da lei é clara ndo sendo geradora de duvidas ou confusGes interpretativas.

No que se refere ao Servigo Regional de Saude e as Autarquias Locais a Lei n.2 3-B/2010,
de 28 de abril, que aprovou o Orgamento do Estado para 2010, prevé, no seu artigo
1542 a forma como o novo modelo iria funcionar, estabelecendo que “(..) as
autarquias locais transferem diretamente para o or¢camento do servico nacional de
saude da Administracdo Central do Sistema de Saude, I. P., o valor correspondente aos
encargos suportados pelos respetivos orcamentos proprios com despesas pagas a ADSE

em 2009 respeitantes a servicos prestados por estabelecimentos do SNS”.

De facto para as autarquias locais poder-se-ia ter procedido a reducdo da transferéncia
que recebem do Orgamento do Estado sendo o montante correspondente a essa

reducdo reafectado no mesmo montante ao SNS.

Nio foi essa a opgdo legislativa. Note-se que norma com o mesmo alcance tem sido

prevista em todas as Leis do Orgamento de Estado de 2010 até 2015.

J4 quanto as Administracdes Regionais o legislador ndo previu qualquer norma, pelo

que, é essa a nossa convicgao, a responsabilidade pelo pagamento permanece na ADSE.

0 Diretor da ADSE ao identificar a dotacdo orgamental que deveria passar para o SNS
ndo pode ter confundido o SNS com o Servigo Regional de Saude, pelo que ndo tem, em
nossa opinido, fundamento qualquer decisdo por parte do entdo Diretor-Geral de ndao

reconhecer a obrigacéo legal perante o Servico Regional de Saide da Madeira.

10
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w

x)

y)

7)

E tanto assim é que, credor e devedor, assumiram a existéncia da divida, a qual se
encontra documentada até ao céntimo. Ou seja, existia a plena convic¢do dos

outorgantes do memorando de que a divida existia e era exigivel.

Consequentemente de outra forma ndo seriam definidos os procedimentos de

pagamentos estabelecidos pelos membros do governo.

Em conclusio é incontrovertido e absolutamente isento de duvida que a divida em
referéncia é uma divida que face a lei é da ADSE. Se ndo fosse essa a convic¢ao, repete-

se, ndo teria sido autorizado o seu pagamento.

Mais, o montante da divida foi rigorosamente apurado estando documentado até ao
céntimo sendo que a sua existéncia e apuramento foi feito pelos servicos competentes,

quer do lado do Ministério da Saude, quer do lado da Regido Autonoma da Madeira.

A afirmacdo da auditoria do Tribunal de Contas de que a partir de 2010, a ADSE deixou
de receber transferéncias do Orcamento do Estado para pagar cuidados de salde
prestados aos seus beneficidrios no Servigo Nacional e nos Servigos Regionais de Saude,

também ndo é correta.

De facto a Lei do Orcamento do Estado de 2011 veio a consagrar, no que se refere ao
assunto mencionado no ponto anterior, o principio de que os custos devem estar
associados aos orgamentos das entidades que os geram no caso vertente aos servicos

relativamente aos seus trabalhadores.

Assim, o financiamento do Orgamento do Estado deixou de ser feito centralmente para
passar a ser feito pelos orcamentos dos servicos em que os beneficiarios exercem

fungoes.

Mas continua a tratar-se de verbas do Orcamento do Estado ou de receitas proprias dos
servicos que, entre 2010 e 2014, foram entregues a ADSE destinando-se ao

financiamento do sistema de beneficios assegurados pela ADSE.

De facto, o artigo 163.2 da Lei n.2 55-A/2010, de 31 de dezembro, alterou o Decreto-Lei

n.2 118/83, de 25 de fevereiro, nos seguintes termos:
«Artigo 47.2 -A

Contribuigcdo para a ADSE da entidade patronal ou equiparada

11
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1 — Os servicos integrados e 0s servicos e fundos auténomos, enquanto entidades
empregadoras, pagam uma contribuigdo de 2,5 % das remuneragdes sujeitas a desconto para a
CGA, I. P., ou para a seguranga social dos respetivos trabalhadores que sejam beneficiarios
titulares da ADSE.

2 — A contribuiciio prevista no numero anterior é receita prépria da ADSE e destina-se ao
financiamento do sistema de beneficios assegurados pela ADSE, incluindo os regimes livre e
convencionado.»

A leitura do n.2 2 do artigo acima referido, torna claro que a contribui¢do se destina ao
financiamento do sistema de beneficios assegurados pela ADSE.

Nestas condicdes a afirmacdo de que a ADSE deixou de receber transferéncias do
Orcamento do Estado para pagar cuidados de saide prestados aos seus beneficidrios no
Servico Nacional e nos Servigos Regionais de Saude, ndo é correta, uma vez que como ja
foi demonstrado a responsabilidade pelo pagamento aos Servicos Regionais de Saude
permaneceu na ADSE.

Convém ressaltar que, mais uma vez, as entidades que ficaram obrigadas aos
pagamentos da contribui¢do da entidade patronal foram apenas as pertencentes a
Administragdo Central, deixando-se ao livre arbitrio das Regides Auténomas
implementar esta contribuicdo ou continuar a financiar através de verbas centralizadas
do seu orcamento. O mesmo é valido para as autarquias locais que continuaram a pagar

as despesas com verbas do seu orgcamento.

Face ao que antecede concluiu-se que:

e A divida paga a RA Madeira era uma divida exigivel a ADSE no ambito do

ordenamento juridico existente;

e Que o seu pagamento foi realizado com o produto da quotizagdo/reembolsos
das entidades patronais publicas e como tal dinheiro do Orgamento do Estado

ou de receita propria daquelas entidades 1

e Acresce que o proprio Memorando de 29 de setembro (Anexo ) autorizava a
integracdo do saldo de geréncia de 2014 no valor necessario para realizar o

pagamento.

' Segundo o Relatério n.2 12/2015 — 22 Secgao, do Tribunal de Contas, “Auditoria ao sistema de protegdo social dos
trabalhadores em funcées publicas”, pag. 14, paragrafo 20, é referido “o financiamento da ADSE-DG com origem
em receitas provenientes dos impostos ...foi de €123,9 milhGes”.
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Nestas condi¢des ndo tem fundamento, nem sustentacdo legal o que é dito, que os

representantes do Governo da Republica, o Secretdrio de Estado Adjunto e do
Orcamento e o Secretario de Estado da Saide, que outorgaram o Memorando
celebrado em 29 de setembro de 2015, com representantes do Governo Regional da
Madeira, comprometeram dinheiros da ADSE-DG para fazer face a uma despesa que é
do Estado e que devia ter sido satisfeita por receitas gerais do Orcamento do Estado,
situacdo que pode configurar uma eventual infracdo financeira suscetivel de gerar

responsabilidade financeira reintegratoria.

Adicionalmente e reforcando este entendimento, é o expresso na legislagdo recentemente
aprovada, com a publicagdo da Lei n.2 7-A/2016, de 30 de margco, Lei do Orcamento do Estado

para 2016, onde esta contrariado o entendimento do Tribunal de Contas.
Deste modo permitimo-nos transcrever o disposto no artigo n.2 111 da referida Lei:

“Artigo 111.°
Responsabilidade financeira do Estado e das regidoes autonomas
na prestagéo dos cuidados de saude

1 — Os utentes dos servicos regionais de saude (SRS) das regiées auténomas tém direito aos
cuidados de satde prestados pelas instituicées do SNS nas mesmas condi¢Ges dos utentes deste
servico e estes tém direito a prestagdo de cuidados de saude pelas instituicoes do SRS nas
mesmas condi¢bes dos respetivos utentes.

2 — A responsabilidade financeira na prestagdo de cuidados de saude pelo SNS aos utentes dos
SRS das regies autonomas e a destes para com os utentes do SNS rege — se pelo principio da
reciprocidade.

3 — O disposto no numero anterior ndo se aplica aos subsistemas de saude, que s@o
responsdveis financeiramente pelos cuidados de satde prestados aos respetivos beneficiarios.

4 — As dividas liquidadas a presente data e derivadas da prestacdo de cuidados de saude pelo
SNS aos utentes dos SRS, e destes aos utentes do SNS s@o regularizadas nos termos a acordar
entre o Governo da Republica e os respetivos Governos Regionais, que, para o efeito,
constituirdo um grupo de trabalho conjunto.

5 — As normas previstas no presente artigo produzem efeitos a partir da data da entrada em
vigor dos diplomas aprovados pelas Assembleias Legislativas das RegiGes Autéonomas que
estabelecam a reciprocidade dos cuidados prestados pelos SRS, ou entidades neles integrados,
aos utentes do SNS.”

13
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Realca-se que o estabelecido no n.2 3 deste artigo n.2 111 da Lei n.2 7-A/2016, contraria como ja
foi referido, o entendimento do Tribunal de Contas, reforcando que os subsistemas de saude

sdo responsaveis financeiramente pelos cuidados de saude prestados aos seus beneficiarios.

Assim de acordo com o estabelecido no n.2 1 do artigo n.2 106 da mesma Lei n.2 7-A/2016, de
30 de margo, tal ndo se aplica se as prestagdes de saude forem prestadas no SNS, ja que esse
preceito legal refere que as prestagdes de saude realizadas por estabelecimentos e servigos do
SNS aos beneficiarios da ADSE sdo suportadas pelo orcamento do SNS, restando por exclusdo de
partes, que os subsistemas de satde apenas ficam responsaveis financeiramente pelos cuidados

prestados aos seus beneficiarios pelas institui¢des e servicos dos SRS.

“Artigo 106.°
Encargos com prestagdes de saude no Servi¢o Nacional de Saude

1 — Sdo suportados pelo orgamento do SNS os encargos com as prestagées de saude realizadas
por estabelecimentos e servicos do SNS aos beneficiarios:
a) Da ADSE, requlada pelo Decreto -Lei n.® 118/83, de 25 de fevereiro;...”

A ADSE vai cautelarmente propor a sua tutela que nos documentos de prestagdo de contas
relativos ao exercicio de 2015, venha a Direcdo-Geral a refletir uma eventual divida do SNS,
resultantes dos encargos assumidos no valor de € 29.751.800,63 pela ADSE por forgca do
estabelecido no Memorando de 29 de setembro de 2015, decorrentes da prestacdo de cuidados
de saude aos beneficiarios da ADSE desde 2010 e até 2015 pelos servigos e instituicdes do SRS
da Regido Autonoma da Madeira, e propor que a tutela solicite ou autorize a ADSE a solicitar ao
Conselho Consultivo da Procuradoria Geral da Republica, parecer sobre se atento todo o
enquadramento legislativo existente, esses encargos deverdo ser suportados pela ADSE ou pelo

orcamento do Servigo Nacional de Saude, como refere o Tribunal de Contas.

3. Nas conclusdes e observacdes da “Auditoria de Seguimento das Recomendagées formuladas
no relatério de Auditoria ao Sistema de Prote¢do Social aos Trabalhadores em Fungées

Publicas”, o Tribunal de Contas refere ainda o seguinte:

“Através do Memorando celebrado em 29 de setembro de 2015 com representantes do
Governo Regional da Madeira, os representantes do Governo da Republica, o Secretario

de Estado Adjunto e do Or¢amento e o Secretdrio de Estado da Saude, e o Diretor-Geral
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a)

b)

da ADSE sancionaram a pratica da Administragdo Regional da Madeira de ndo entrega
dos descontos @ Diregdo-Geral de Protecdo Social aos Trabalhadores em Funcoes
Publicas, receita propria desta Direcio-Geral, situagdo que pode configurar uma
eventual infracio financeira suscetivel de gerar responsabilidade financeira

reintegratoria e sancionatéria.”

De facto, as Administragdes Regionais dos Acores e da Madeira ndo tém procedido a
entrega a ADSE do desconto feito aos seus trabalhadores, beneficiarios titulares da
ADSE.

Contudo, como expressamente referido pelos representantes do Governo Regional da
Madeira o montante objeto de desconto e ndo entregue a ADSE foi integralmente

utilizado no pagamento de beneficios recebidos pelos beneficiarios da ADSE.

A situagao atual é a seguinte:

e Dos 24.848 beneficidrios titulares da ADSE na Regido dos Agores, apenas sao
entregues descontos relativos a 9.928 beneficiarios titulares (40%), ndo sendo
entregue o desconto dos restantes 60%, ou seja 14.920 beneficiarios titulares;

e Dos 30.109 beneficiarios titulares da ADSE na Regido da Madeira, apenas sao
entregues descontos relativos a 20.265 beneficiarios titulares (67%), nao sendo

entregue o desconto dos restantes 33%, ou seja 9.844 beneficiarios titulares.

15
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LA

NUMERO DE BENEFICIARIOS ADSE - REG

.AUTONOMA MADEIRA

COM ENTREGA DE SEM ENTREGA DE TOTAL R.A.
DESCONTO DESCONTO MADEIRA
ATIVOS 22.940) 16.1 39.1
BENEFICIARIOS TITULARES 13.360 9.844 23.204
BENEFICIARIOS FAMILIARES 9.580 6.320 15.900!
APOSENTADOS 7.500) 0 7.500)
BENEFICIARIOS TITULARES 6.905] 0] 6.905
BENEFICIARIOS FAMILIARES 595 0 595
TOTAL BENEFICIARIOS R.A.MADEIRA 30.440 16.1 46.
BENEFICIARIOS TITULARES 20.265 9.844 30.109
BENEFICIARIOS FAMILIARES 10.175| 6.320 16.495
65,32% 34,68% 100,00%

NUMERO DE BENEFICIARIOS ADSE - REG. AUTONOMA ACORES

COM ENTREGA DE SEM ENTREGA DE TOTAL R.A.

DESCONTO DESCONTO MADEIRA
ATIVOS 5.815 24.505 30.320
BENEFICIARIOS TITULARES 3.306 14.920| 18.226
BENEFICIARIOS FAMILIARES 2.509 9.585 12.094
APOSENTADOS 7.962 0 7.962
BENEFICIARIOS TITULARES 6.622 0 6.622
BENEFICIARIOS FAMILIARES 1.340, 0 1.340
TOTAL BENEFICIARIOS R.A.ACORES 13.777, 24.505 38.282
BENEFICIARIOS TITULARES 9.928 14.920 24.848
BENEFICIARIOS FAMILIARES 3.849 9.585 13.434
35,99% 64,01% 100,00%

Fonte: dados ADSE Julho de 2015

c) Estasituacdo decorre da desatualizagdo e falta de clareza da legislagdo em vigor, ou seja

o artigo 3.2, conjugado com os artigos 4.2, 5.2, 6.2, 47.2-A e 64.2, todos do Decreto-Lei

n.2 118/83.
d)

No contexto legislativo relativo a esta matéria em concreto, deve referir-se que em

2015, procedeu-se a revogagdo do artigo 47.2-A pela Lei n.2 82-8/2014, de 31 de

dezembro, que terminou com a contribuicdo da entidade empregadora, passando

nessas situacdes a ADSE a ser financiada apenas pelo desconto dos seus beneficidrios

titulares.

e)

Nessa altura e com a extingdo da contribuigdo da entidade empregadora, deveria ter

sido reequacionado o financiamento da ADSE por parte das entidades empregadoras
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integradas na Administragdo Local e Regional, até por questdes de equidade entre os
subsectores das Administragdes Publicas.

£ importante ter em consideracdo que a legislagdo aplicavel no que respeita a
Administracdo Regional e a sua responsabilidade financeira, conforme o estabelecido na
alinea b) do artigo n.2 3, da alinea b) do numero 4.2 do artigo n.2 6 e do artigo 64.2,
todos do mesmo Decreto-Lei n.2 118/83, ndo contém um preceito especifico que defina
os encargos que devem ser suportados pelas entidades empregadoras das Regides
Autonomas dos Acores e da Madeira, como tem para 0S organismos dotados de

autonomia administrativa e financeira e para as Autarquias Locais, sendo que o Tribunal

de Contas considera que por identidade de razdo, considerando que as Regides tém

verbas proprias_para_o pagamento das despesas com pessoal, este regime lhes é

aplicavel (sublinhado nosso).

Relevante e de salientar ainda, é que a posicdo do Tribunal de Contas tem por base uma
interpretacio extensiva do artigo n.2 4 do Decreto-Lei n.? 118/83, para incluir os érgaos
da Administracio Regional, ja que essa legislagio apenas contém disposicGes
especificas para os organismos dotados de autonomia administrativa e financeira
(artigo n.2 4) e para as autarquias locais (artigo n.2 5), sendo que no anexo 9 do seu
relatério o Tribunal de Contas faz essa interpretagdo extensiva, com a qual com o
devido respeito, temos duvidas em considerar validas, atentas ainda as posi¢ces sempre
manifestadas pelos respetivos governos regionais.

Deste modo o Tribunal de Contas ao identificar esta situagdo que pode configurar uma
eventual infragdo financeira suscetivel de gerar responsabilidade financeira
reintegratoria e sancionatoria, baseia-se nd@o no que estd expresso na Lei, mas numa

identidade de razdo (sublinhado nosso) ja como o proprio Tribunal o reconhece na

pagina 77 da versao anterior do seu relatério.

Ainda se pode dizer que os representantes do Governo da Republica, o Secretario de
Estado Adjunto e do Orgcamento e o Secretario de Estado da Saude, e o Diretor-Geral da
ADSE sancionaram a pratica da Administragdo Regional da Madeira de ndo entrega dos
descontos a ADSE, os quais nos termos da Lei “sGo afetos ao financiamento dos

beneficios estabelecidos neste diploma”.
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i) No entanto, tal também se verificou ja que no Memorando se estabelece que os
descontos serviram para o Governo da Regido pagar os respetivos encargos que teve

com o Regime Livre, como se demonstra no quadro seguinte:

COMPARTICIPAGAO REGIME LIVRE E VALOR DO DESCONTO NAO ENTREGUE A ADSE
ATE 31.12.2013 2014 TOTALATE 31.12.2014
COMPARTICIPACAO REGIME LIVRE 16.519.996,00 € 5.753.038,29 € 22.273.034,29 €
REGIAO AUTONOMA DA MADEIRA 16.519.996,00 € 5.753.038,29 € 22.273.034,29 €
DESCONTO RETIDO E NAO ENTREGUE A ADSE 10.718.752,00 € 7.977.256,83 € 18.696.008,83 €
REGIAO AUTONOMA DA MADEIRA 10.718.752,00 € 7.977.256,83 € 18.696.008,83 €

j)  Também pelo estabelecido no Memorando celebrado, a divida relativa ao pagamento
do reembolso que deveria ser suportado pelas entidades empregadoras da Regido
Auténoma da Madeira, foi efetivamente considerado e liquidado a ADSE.

k) De facto as Administragdes Regionais dos Acores e da Madeira, mas neste caso
especifico a da Madeira tem assumido a sua responsabilidade pelos encargos
resultantes do regime livre, sendo até que tém financiado encargos do regime livre de
beneficirios cujo desconto é entregue a ADSE, como € o caso dos beneficiarios
aposentados residentes nessas Regides, como alids é salientado no anterior Relatorio
do Tribunal de Contas.

I) Adicionalmente os Servicos Regionais de Satude da Regido Autonoma da Madeira além
dos € 29.751.800,63, faturados a ADSE (valor detalhado no anexo | ao referido
Memorando) e que dizem respeito aos servicos prestados aos beneficiarios da ADSE
cujo desconto foi entregue e recebido pela Dire¢do-Geral, suportaram ainda, entre 2010
e 2014, o valor de € 75.980.032,93 (como se discrimina no quadro seguinte) relativos a
encargos por servicos prestados aos outros beneficidrios da ADSE (classificados pelo
prefixo RM) cujos descontos foram retidos por instrucoes do Governo Regional e ndao

entregues a Diregdo-Geral, encargos estes que nao poderiam ser faturados a ADSE.

18
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L=l

ENCARGOS SUPORTADOS.

i
ooy b TARK

Consultas CSP +

A Exames Med
Urgéndas F‘.SP + Consultas Internamentos [ T lol Fornecidaem Actos Clinicos TOTAL
Urgéncias Hospitalares meglolPsh Ambulatério
Hospitalares

ANO DE 2010 9.182.030,31 € 982.361,10 € 3.824.959,68 € 266.053,10 € 693.816,00 € 2.761.253,73 € | 17.710473,92 €

ANO DE 2011 8.325923,66€ | 1.588.678,20 € 3.380.769,86 € 383.826,30 € | 1.033.953,24 € 4.519.674,05 € | 19.232.82531¢€

ANO DE 2012 3.870.397,38¢€ 938.110,30 € 3.112.575,39 € 308.687,50 € | 1.172.420,37 € 4.687.961,76 € | 14.090.152,70 €

ANO DE 2013 3.458.448,05 € 903.815,70 € 3.131.728,57 € 414.025,70 € | 1.420.990,98 € 4,071.673,44 € | 13.400.682,44 €

ANO DE 2014 4.336.946,92 € 933.920,78 € 1.029.099,96 € 303.855,38 € | 1.300.101,75 € 3.641.973,77 € | 11.545.898,56 €

TOTAIS 2917374632 € | 5346.886,08¢ | 14.479.133,46 ¢ | 1676.4a7,98¢ | 562128234 €| 196825536,75 € | 7598003293 €

m)

fonte: dados SESARAM

Este pormenor podera ter escapado ao Tribunal de Contas, na avaliagdo sobre o
Memorando celebrado a 29 de setembro de 2015, ou seja, o valor apurado em relagdo a
divida da ADSE a SESARAM pelos servicos prestados a totalidade dos beneficidrios do
subsistema é de € 29.751.800,63 (calculados até 31 de agosto de 2015) ao qual acresce
o valor de € 75.980.032,93 (valor calculado até 31 de dezembro de 2014).

Deste modo ao se assumir no Memorando celebrado a 29 de setembro de 2015, que “..
com estas operacdes ficam igualmente saldadas as verbas devidas pelos descontos
efetuados pelas entidades da Regido Autonoma da Madeira, aos seus beneficidrios, e
que ndo foram entregues a ADSE ...” foi também considerado que por ndo terem sido
entregues esses mesmos descontos a ADSE ndo seria exigivel pela SESARAM a esta
Direcdo-Geral o pagamento relativo a faturagdo destes cerca de 75 milhGes de euros.
Portanto e tendo em consideracdo estes elementos adicionais, s6 poderemos concluir
que ndo existiu uma pratica por parte dos subscritores do Memorando que implicou a
ndo entrega de receitas a Diregdo-Geral dos Trabalhadores em Fungdes Publicas, mas ao
assumir-se esta compensacao entre receitas e despesas fica demonstrado de forma
clara e inequivoca que em caso algum a ADSE saiu prejudicada, como argumenta o
Tribunal de Contas, pelo que é totalmente incompreensivel que tal seja classificado
como uma eventual infracdo financeira e se identifiquem responsabilidades financeiras
reintegratorias e sancionatorias.

De salientar ainda que no caso dos Servicos Regionais de Saide da Regido Auténoma
dos Acores, a divida reclamada e identificada pelo Tribunal de Contas (pagina 86 do
Relatério de Auditoria de seguimento) e que atinge o valor de € 60.589.616.97 (relativa
a 31 de dezembro de 2014) diz respeito aos servigos prestados a totalidade dos

beneficiarios da ADSE na regido dos Agores (38.282) sendo que a ADSE nunca podera
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aceitar assumir qualquer tipo de responsabilidade no que respeita aos Servigos
prestados aos beneficiarios cujo desconto nunca lhe foi entregue, beneficidrios esses
que na regido dos Agores totalizam os 24.505 e sdo cerca de 64% desse universo de
beneficiarios da ADSE.

A desatualizagdo e falta de clareza da legislagao aplicavel leva a que no ano de 2015, a
ADSE em relacdo aos beneficiarios afetos as entidades empregadoras da Administracao
Local e Regional receba o desconto feito aos trabalhadores de 3,5% e ndo suporte
qualquer tipo de encargo com as suas despesas de salde, ja que é ressarcida pelos
cuidados de satide daqueles beneficiarios pelas entidades empregadoras através da
faturacdo do reembolso, pela utilizagdo dos servicos disponibilizados pela rede
convencionada e adicionalmente é também a entidade empregadora que paga as

despesas do regime livre.

Esta desatualizacdo e falta de clareza da legislagdo determina um enriquecimento da
ADSE suportado em critérios de justica muito duvidosos e numa falta de equidade de
tratamento entre os subsectores das Administragoes Publicas.

No entanto e como ja foi referido atras, se em relagdo as entidades da Administracdo
Local existe preceito legal que regula esta pratica, ainda que a mesma seja criticavel, em
relagdo aos o6rgdos da Administracdo Regional s6 uma interpretacdo extensiva da
legislacdo (interpretacdo esta com a qual ndo estamos totalmente de acordo) permite
que o Tribunal de Contas considere que existe responsabilidade financeira e

reintegratoria.

Alis, os critérios invocados pelo Tribunal de Contas sdo contraditorios em si mesmo ao
considerar que existe prejuizo para o Estado por ter sido subscrito o memorando de 29
de setembro de 2015, face ao “perddo” da receita da ADSE dos descontos retidos em
relacdo ao caso da Regido Auténoma da Madeira e nada ter sido referido em relacdo ao
caso da Regido Auténoma dos Acores, sendo que nesta situacdo os valores nao
entregues a ADSE sdo significativamente mais elevados. De salientar ainda, como é alias
referido pelo Tribunal de Contas no seu relatério, que na decorréncia desse
memorando o Governo da Regido Auténoma da Madeira passou a fazer a entrega dos
respetivos descontos a ADSE, a partir de janeiro de 2016, tendo-se portanto conseguido

resolver uma situacdo que se arrastava ha anos e que também contou com a

permissividade do Tribunal de Contas que permitiu, como alias permite ainda, a
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manutencdo da situagdo de “prejuizo para o Estado” no caso da Regido Autonoma dos
Acores, ja que ndo é credivel que o respetivo Governo Regional venha a regularizar
perante a ADSE o valor dos descontos retidos “ilegalmente” desde 2010 até ao
momento.

Deste modo e como ficou demonstrado de forma clara e absolutamente inequivoca,
consideramos que ndo deve haver lugar a responsabilidade reintegratoria e
sancionatéria até porque, para além do referido, ndo ter havido qualquer prejuizo para
o Estado ou para os beneficiarios da ADSE, o que constitui fundamento face ao quadro
legal vigente para ndo haver lugar a responsabilidade reintegratoria e sancionatoria.
Para além do ja referido importa ter presente o disposto no artigo 14.2 da Lei do
Orcamento do Estado para 2016, com a seguinte redacdo: “Fica o membro do Governo
responsavel pela drea da satde autorizado (...) a proceder ao encontro de contas entre a
Direcdo-Geral da ADSE e as regides auténomas relativamente a dividas resultantes de
comparticipagées pagas pelas regiées auténomas a beneficiarios da ADSE neles

domiciliados”.

1- Resulta claro, parece-me, que é também entendimento da Assembleia da
Republica que existiam e porventura podem existir, algumas situacdes de
“encontro de contas entre a ADSE e as Regides Auténomas” precisamente idénticas

as regularizadas e objeto de auditoria.

2- Se subsistissem dividas quanto a operagdo de encontro de contas realizada e
objeto de auditoria do Tribunal de Contas, elas desaparecem de forma clara e
incontrovertida com a disposicdo legal constante da Lei do Orcamento do Estado

para 2016.

3- Se nada mais houvesse, a norma supra transcrita serviria para deixar claro que na
situagdo em aprego ndo existe lugar a responsabilidade reintegratdria, pois € a
Assembleia da Republica que, de forma expressa reconhece haver lugar a encontro

de contas nos termos em que as mesmas foram efetuadas.

No entanto vai cautelarmente a ADSE, propor a sua tutela que nos documentos de

prestacdo de contas relativos ao exercicio de 2015, venha a Diregdo-Geral a refletir uma

eventual divida do Governo Regional da Madeira, resultantes dos descontos retidos €

6.161.316 e ndo entregues a ADSE por forca do estabelecido no Memorando de 29 de
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setembro de 2015, e propor que a tutela solicite ou autorize a ADSE a solicitar ao Conselho
Consultivo da Procuradoria Geral da Republica, parecer sobre se atento todo o
enquadramento legislativo existente, esse valor deve ser responsabilidade do Governo

Regional como refere o Tribunal de Contas, ou da ADSE.

4. No entanto e complementarmente como resulta do teor do texto, o memorando de 29 de

setembro de 2015 visava:

e Fixar, a data de 31 de agosto de 2015, as dividas cruzadas existentes entre a ADSE, o
SNS e os servicos regionais de saide da Regides Auténoma da Madeira a cidaddos
fiscalmente residentes na RAM e a utentes do SNS;

e E estabelecer a forma de pagamento dos saldos apurados das dividas, apos

compensacao.

a) Como forma de liquidagdo dos saldos apurados entre a ADSE e a RAM, previa-se o
pagamento por aplicagdo do saldo de geréncia da ADSE de 2014, o que sem a assinatura
dos respetivos membros do Governo da Republica, nem teria sido aceite pela DGO.

b) O documento tem expressamente em consideragao um memorando anterior, assinado
em 18 de janeiro de 2010 pelos Senhores Ministros das Financas e da Administragao
Publica, da Saude, da Defesa Nacional e da Administracdo Interna, nos termos do qual
“(...) a responsabilidade pelo pagamento das despesas feitas no ambito do SNS pelos
beneficidrios da ADSE (Direg¢do-Geral de Protecdo Social aos Funciondrios e Agentes da
Administracdo Publica) passou a ser do Ministério da Saude, tendo para o efeito sido
transferidas para o SNS as correspondentes dotagées orcamentais”.

¢) No documento em andlise é salientado que tal memorando “(...) referia-se apenas ao
SNS, néo tendo nele sido incluidos os servicos prestados pelas regioes auténomas aos
beneficidrios da ADSE. Neste enquadramento a RegiGo Auténoma da Madeira (e
também a dos Acores) manteve a pratica de faturacdo a ADSE pelos servigos prestados
aos respetivos beneficidrios pelos servigos regionais de saude da Madeira, ndo tendo

recebido qualquer pagamento por estes servicos desde 2010 até ao presente.”2

? cfr Memorando anexo como doc. I1.
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d)

e)

f)

g)

h)

Acresce considerar que as solugdes constantes do presente memorando estabelecem
uma regularizagdo de dividas e de créditos computados até 31 de agosto de 2015,
sendo pressuposto que num momento futuro outra seja a forma de responsabilizagao
pelos encargos considerados.

Nos termos do Decreto-Regulamentar n.2 44/2012, de 20 de junho®, com a redagdo que
Ihe foi dada pelo Decreto-Lei n.2 152/2015, de 7 de agosto, a ADSE € um servico central
da administracdo direta do Estado, dotado de autonomia administrativa, funcionando
na dependéncia do Ministério da Satude”

Enquanto servico integrado na administragao direta do Estado, a ADSE esta sujeita, em
conformidade com o disposto no artigo 2.2 da Lei n.? 4/2004, de 15 de janeiro,” ao
poder de direcdo do respetivo membro do Governo, traduzindo-se este poder na
faculdade de emissdo de instrugdes ou ordens atinentes a forma de prossecucdo das
atribui¢des do organismo.

0 poder de direcdo e a consequente vinculacdo hierdrquica dos dirigentes encontra
ainda expressa consagragdo no artigo 3.2 da Lei n.2 2/2004, de 15 de janeiro®, nos
termos do qual é missdo do pessoal dirigente garantir a prossecugao das atribuicoes
cometidas ao respetivo servico, assegurando o seu bom desempenho através da
otimizagdo dos recursos humanos, financeiros e materiais e promovendo a satisfagdo
dos destinatarios da sua atividade, de acordo com a lei, as orientagdes contidas no
Programa do Governo e as determinagdes recebidas do respetivo membro do Governo.’
A ADSE dispde, no essencial, das receitas provenientes dos descontos sobre o
vencimento dos seus beneficiarios, dos reembolsos de despesas com cuidados de saide
prestados aos trabalhadores das autarquias locais e das regiées auténomas e dos

acordos de capitagao efetuados com entidades empregadoras”.

* Diploma orgéanico da ADSE.

“ pelo Decreto-Lei n.2 152/2015 a ADSE deixou de estar integrada no Ministério das Finangas, passando a depender hierdrquica
e funcionalmente do Ministério da Saude.

® Diploma que estabelece o regime da organizacao da administracdo direta do Estado.

® Estatuto do Pessoal Dirigente.

o) poder de direcdo do membro do Governo tem consagragao constitucional na Constituicdo da Republica Portuguesa (CRP),
nos termos da qual ao governo, enquanto 6rgdo superior de administragdo publica compete, no exercicio da funcdo
administrativa, entre outros, dirigir a atividade da administracdo direta do Estado (cfr. artigos 182.2 e 199.2, alinea d).

® Cfr artigo 72 do Decreto-Regulamentar n® 44/2012
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A

i) O desconto dos beneficidrios constitui ainda, atento o que reza o artigo 46.2, n.2 2, do
Decreto-Lei n.2 118/83, de 25 de fevereiro’, receita consignada ao pagamento dos
beneficios concedidos pela ADSE aos seus beneficiarios nos dominios da promogao da
saude, prevengdo da doenga, tratamento e reabilitacao.

j) Sédo despesas da ADSE as que resultam dos encargos decorrentes da prossecugdo das
atribuicdes que lhe estdo cometidas’’.

i.  Enquanto entidade da administracdo direta do Estado dotada de simples autonomia
administrativa, a ADSE encontra-se vinculada a disciplina de gestdo orcamental e
financeira que resulta da Lei de Bases da Contabilidade Publica'’, do regime da
administracdo financeira do Estado”, do regime de tesouraria do Estado® e da Lei

1", entre outros.

de Enquadramento Orgcamenta
k) A autonomia administrativa caracteriza-se pela competéncia dos dirigentes para
autorizar a realizacdo de despesas e o respetivo pagamento nos atos de gestdo
corrente, isto é, naqueles que integram a atividade que os servicos normalmente
desenvolvem.
|) Sdo da competéncia do Governo os atos que excedem a gestdo corrente do servico,
entendendo-se como tal os que envolvem opgdes fundamentais de enquadramento da
atividade do servico, nomeadamente a aprovagao de planos e programas e a assungao
de encargos que ultrapassem a sua normal execucio™.
m) Em conformidade com o artigo 152.2 do Lei n.2 82-B/2014, de 31 de Dezembro®, o

saldo apurado na execugdo orcamental de 2014 da ADSE transitou automaticamente

para o orgamento de 2015.

? Diploma que aprova o regime de beneficios de satde gerido pela ADSE, com a redacdo atual resultante do Com a redagao
dada pelos Decretos-Lei n.2s 90/98, de 14 de abril, 279/99, de 26 de julho, e 234/2005, de 30 de dezembro, pelas Leis n.%s
53-D/2006, de 29 de dezembro, 64-A/2008, de 31 de dezembro, 3-B/2010, de 28 de abril, 55-A/2010, de 31 de dezembro,
64-8/2011, de 30 de dezembro, pelos Decretos-Leis n.2s 105/2013, de 30 de julho, e 161/2013, de 22 de novembro, e
pelas Leis n.2s 30/2014, de 19 de maio, e 82-B/2014, de 31 de dezembro.

19 Cfr. artigo 82 do Decreto-Regulamentar n® 44/2012.

! Lei ne 8/90, de 20 de fevereiro.

2 pecreto-Lei n? 155/92, de 28 de julho.

3 pecreto-Lei n? 191/99, de 5 de junho.

1% | ei n 91/2001, de 20 de agosto.

' Cfr. artigo 22 da Lei n? 8/90, de 20 de fevereiro, artigo 22 e 32 do Decreto-Lei n? 155/92, de 28 de julho, e artigo 462 da Lei
n? 91/2001.

'® (Lei do Orgamento do Estado para 2015 - 0E/2015).
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n) Tal saldo, e como corolario do principio da unidade de tesouraria do Estado®, é
depositado na tesouraria do Estado em execucdo do comando contido no n.2 1 do
artigo 8.2 do Decreto-Lei n.2 36/2015, de 9 de margo™®

0) Aaplicagdo em despesa do saldo é da competéncia do membro de Governo da tutela,
atento o disposto no n.2 10 do artigo 8.2 do Decreto-Lei n.2 36/2015.

p) Como anteriormente ficou ja referido, com o acordo em causa pretendeu-se regularizar
globalmente os créditos e 0s débitos existentes entre as diversas entidades decorrentes
da reciproca prestagdo de cuidados de saude, procedendo-se ao apuramento dos
diversos valores com consequente fixacao, ap6s compensagdo, dos valores liquidos a
pagar pelas varias entidades.

q) No caso da ADSE, o valor pago foi efetuado mediante recurso a parte do saldo de
geréncia de 2014.

r) A solugdo encontrada, até porque envolve a intervencdo e ponderagdo de interesses de
entidades de ministérios distintos e até de uma entidade da administragdo regional,
releva naturalmente de uma opgdo politica do Governo (e também do Governo
Regional), no uso dos seus superiores poderes de gestdo da administracdo publica.

s) Por isso, s6 a intervengdo conjunta dos membros do Governo (para além do 6rgdo
proprio do Governo Regional) era vélida e eficaz para formalizar o acordo global obtido.

t) Para além disso, é de considerar que este acordo surgiu na sequéncia de um anterior
também ajustado e formalizado entre diversos membros do Governo e parece também
pressupor uma solugdo que, de futuro, estabelece-se um diferente regime de
responsabilizagdo das despesas com cuidados de saude prestados entre as diversas
entidades o qual, como é evidente, s6 por iniciativa do Governo podera ser definido por

carecer de adequada consagragdo normativa.

® Principio base do regime da tesouraria do Estado, visa a gestdo integrada da tesouraria do Estado e consequente otimizacao
da utilizagdo dos dinheiros publicos, pelo que toda a movimentagdo de fundos dos organismos publicos dotados de autonomia
administrativa (e ndo so) é efetuada por recurso a conta especificas abertas no Instituto de Gestdo do Crédito Publico (IGCO,
EPE), através das quais se efetua a movimentagdo das receitas e o pagamento das despesas.

Cfr. também artigo 1252 da Lei n? 82-B/2014, de 31 de Dezembro (Lei do Orgamento do Estado para 2015 — 0E/2015), nos
termos do qual “Os servicos integrados do Estado e os servicos e fundos autonomos mencionados (..) promovem a sua
integracdo na rede de cobrancas do Estado, prevista no regime da tesouraria do Estado, (...) mediante a abertura de contas
bancarias junto do IGCP, E. P. E., para recebimento, contabilizagdo e controlo das receitas proprias.”

a Diploma que estabelece as normas de execugdo orcamental para 2015.
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O ambito e abrangéncia das matérias reguladas no acordo permitiu também considera-
las excluidas do conceito de gestdo corrente e, por isso, exclusivamente da competéncia
dos membros do Governo no uso do seu poder de direcao.

Acresce que, como resulta dos normativos ja citados, a utilizagdo do saldo de geréncia
para liquidacdo da divida apurada pela ADSE so6 foi legalmente possivel com a
intervencdo dos membros do Governo.

A ADSE, e em conformidade com os principios subjacentes ao poder de direcdo e de
hierarquia a que esta submetida, cumpriu a decisdo tomada e diligenciou pelo
cumprimento das formalidades e pela pratica dos atos consequentes para concretizagdo
do acordo *.

Tendo em consideracdo a natureza, o ambito e a abrangéncia do acordo em analise,
bem como a especialidade das suas solugdes e decisées, sao os membros do Governo
identificados, as entidades exclusivamente competentes em razdo da matéria, ndo
sendo assim necessaria a intervencdo formal (assinatura) do Diretor-Geral da ADSE, que
no entanto foi considerado pelo grupo de trabalho como importante estar no
Memorando, mas de facto a assinatura do Diretor-Geral da ADSE, sendo embora
desnecessaria, ndo afeta porém a validade e eficacia do acordo, e ndao pode ter a
virtualidade de atribuir a este a responsabilidade pela pratica de atos legitimos e legais

mas para os quais nao tinha competéncia legalmente definida.

Como ficou demonstrado de forma clara e absolutamente inequivoca cremos nao haver
lugar a responsabilidade reintegratoria e sancionatéria até por, para além do referido,
nio ter havido qualquer prejuizo para o Estado ou para os beneficidrios da ADSE o que
constitui fundamento face ao quadro legal vigente para ndo haver lugar a

responsabilidade reintegratoria e sancionatoria.

Q b

Lisboa, 7 de abril de 2016.

19 M " - i ®
Nomeadamente fazendo refletir adequadamente no seu orgamento e respetiva execugdo orgamental a discriminacao dos

valores pagos e recebidos, em obediéncia, nomeadamente, aos principios da ndo compensacdo e da especificagao,
nomeadamente constantes da Lei de Enquadramento Orcamental (cfr. artigos 62 e 82).
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Memorando de Entendimento
Entre

O Ministério das Finangas, através da Secretaria de Estado do Orgamento, o Ministério da
Salide, através da Secretaria de Estado da Satide e a Diregdo Geral de Protegdo Social aos
Funciondrios e Agentes da Administragdo Piblica

a Regidio Auténoma da Madeira, através da Secretaria Regional das Finangas e da
Administragio Piblica e da Secretaria Regional da Salide

Em 18 de janeiro de 2010, foi assinado entre os Ministérios das Finangas e da Saide um
Memorando de Entendimento nos termos do qual a responsabilidade pelo pagamento das
despesas feitas no dmbito do SNS (Servico Nacional de Satide) pelos beneficiarios da ADSE
(Direciio-Geral de Protecdo Social aos Funciondrios e Agentes da Administragdo Publica)
passou a ser do Ministério da Satide, tendo para o efeito sido transferidas para o SNS as

correspondentes dotagdes orgamentais.

‘Este Memorando de Entendimento referia-se apenas ao SNS, ndo tendo nele sido incluidos os

servigos prestados pelas Regides Autonomas aos beneficidrios da ADSE.

Neste enquadramento, a Regido Auténoma da Madeira manteve a prética de faturagdo a ADSE
pelos servigos prestados aos respetivos beneficidrios pelo Servico Regional de Saude da
Madeira, ndo tendo recebido qualquer pagamento por estes servicos desde 2010 até ao

presente.

Por outro lado, os hospitais do SNS faturam as Regides Auténomas os servigos prestados aos
cidad3os fiscalmente residentes naquelas Regifes, 0s quais ndo tém sido pagos pela Regido
Auténoma da Madeira, no caso em concreto pelo Servico de Saude da Regido Auténoma da
Madeira, E.P.E. (SESARAM, E.P.E.), em virtude da existéncia da divida referida no paragrafo

anterior.

Igualmente, a Regido Auténoma da Madeira, através do SESARAM, E.P.E., presta cuidados de
satide a cidaddos com domicilio fiscal no Continente, emitindo a correspondente faturagéo,

que, igualmente, n3o tem sido paga.

Com referéncia a 31 de agosto de 2015, a situagdo € a seguinte:
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i)

i)

i)

iv)

A Regido Auténoma da Madeira, através do SESARAM, E.P.E., é credora perantela
ADSE no montante de 29.751.800,63€ referente a servigos prestados a beneﬁc.iérios da
ADSE, conforme mapa em anexo (ANEXO 1);

A ADSE ¢ credora perante entidades sedeadas na Regido Auténoma da Madeira no
montante de 4.945.500,17€, referente a cuidados de satide prestados por prestadores
convencionados com a ADSE a trabalhadores daquelas entidades e por estes fatu rados
3 ADSE, conforme mapa em anexo (ANEXO 11);

A Regido Auténoma da Madeira, através do SESARAM, E.P.E., é credora perante o SNS
no montante de 3.465.509,96€, referente a servigos prestados a beneficiarios do SNS,
de acordo com o0 mapa em anexo (ANEXO IIl);

0 SNS é credor perante o SESARAM, E.P.E., no montante de 28.861.782,87€, referente
a servios prestados a utentes com domicilio fiscal na Regido Auténoma da Madeira
(ANEXO IV).

Importando eliminar estas dividas cruzadas e regularizar uma situagdo que se arrasta desde

2010, sdo acordados os seguintes procedimentos:

a)

b)

0

d)

e)

A ADSE paga ao SESARAM, E.P.E., 0 montante de 24.806.300,46€, valor obtido pela
diferenca entre o montante a pagar (ponto i) e o valor a receber de entidades
sedeadas na Regido Auténoma da Madeira (ponto ii);

0 Ministério das Finangas e o Ministério da Salide autorizam a aplicagdo em despesa
do saldo de geréncia de 2014 da ADSE no valor referido na alinea anterior e o
respetivo pagamento;

O montante de 25.396.272,89€ é obtido pela diferenca entre o montante a pagar
(ponto iv) e o valor a receber (ponto iii). O SESARAM paga ao SNS, através de
transferéncia para a Administragdo Central do Sistema de Salide (ACSS), o valor de
24.806.300,46€, a qual assegura o pagamento as entidades credoras do SNS;

Sem prejuizo do disposto na alinea g) a Regi&o Auténoma da Madeira declara-se como
ressarcida de toda a divida existente até 31 de agosto de 2015, decorrente dos
servigos a que se referem os pontos i) e i) supra;

Sem prejuizo do disposto na alinea g) o Ministério da Salide/SNS declara-se ressarcido
de todas as dividas da Regido Auténoma da Madeira existentes até 31 de agosto de
2015. O Ministério da Satde e a Regido Auténoma da Madeira diligenciam no sentido
das acdes judiciais relativas as dividas regularizadas pelo presente Memorando de

Entendimento serem dadas como findas;
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f) A ADSE e a Regido Auténoma da Madeira declaram que com estas operagdes ficam
igualmente saldadas as verbas devidas pelos descontos efetuados pelas entidades da
Regido Auténoma da Madeira, aos seus beneficidrios, e que néo foram entregues a
ADSE para fazer face aos encargos com as comparticipagdes do regime livre assumidas

pela Regido Auténoma da Madeira;

-

g) O presente Memorando ndo inibe os seus signatérios de desenvolver as diligéncias

necessarias a cobranga das verbas que |he sejam devidas por terceiros, ndo vinculados
pelo presente Memorando, e, bem assim, a ressarcir as entidades credoras dos

pagamentos que eventuaimente lhes sejam devidos, nomeadamente o SESARAM,
E.P.E..

Lisboa e Funchal, aos 29 de setembro de 2015.
0 Secretario de Estado Adjuntg,e do Orgamento,
(Hélder Reis)

0 Secretdrio de Estado da Satde,

=

AP 2

(Manuel Teixeira)
0O Secretario Regional das Finangas e da Administragdo Piblica,
/ & —

ui Manuel Teixeira Gongalves)

0 Secretario Regional da Salde,

(Jodo Farfa Nunes)

0 Diretor-geral de Protecdo Social aos Funciondrios e Agentes da Administragdo Publica,

LA,

(Carlos Baptista)
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7 Anexo | - Créditos da RAM sobre a ADSE a 31/08/2015 0%% ;
. “cbbico | ENTIDADE. . _ M L”
000021 |ADSE-DIREC.GERAL PROTEC.SOCIAL _|i/729:751:800,63
TOTAL ADSE - T AR 7729.751.800,63 -

(Un.: euros)
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- ENTIDADE_ 3 “DIVIDA'A 31/08/2015
APEL - Assaciagdo Promotora do Ensino Livre 2.182,15 ML
Apram - Administrago dos Portos da Regido Auténoma da Madeira, S.A. 39.266,65
Arm - Aguas e Residuos da Madeira, S.A. 60.054,62
Assembleia Legislativa da Regido Auténoma da Madeira 35.219,68 M
CARAM:- Centro de Abate da Regido Auténoma da Madeira 210,34
Cartério Notarial de Ernesto Clemente Santos 6,25
CELFF - Centro de Estudos, Linguas e Formagdo do Funchal, S.A. 211,81
Conservatorio - Escola Profissional Artes da Madeira 7.285,71
Creche A Caixa Magica. Lda. 5.521,00
Creche O Snoopy 3.484,31
Diregdo Regional da Administragdo de Justica da Madeira 22.527,05
Direg8o Regional da Administragdo Plblica do Porto Santo 13.702,47
Diregdo Regional de Qualificagdo Profissional da Madeira 21.620,80
Diregdo Regional Educagéo Especial Reabilitagdo da Madeira 79.776,13
EB 123 PE Bartolomeu Perestrelo 54.106,99
EB123/PE do Curral das Freiras 24.545,33
Escola Bésica 12, 2 © e 32 Ciclos Professor Francisco Manuel Santana Barreto 79.841,45
Escola Bésica 22 e 32 Ciclos Conego Jodo Jacinto Gongalves Andrade 38.265,73
Escola Basica 22 e 32 Ciclos da Torre 40.090,91
Escola Bésica 22 e 32 Ciclos de S. Jorge - Cardeal D. Teodésio Gouveia 2.124,65
Escola Bésica 22 e 32 Ciclos de Santo Antdnio 37.933,97
Escola Bésica 22 e 32 Ciclos do Canigal 22.026,47
Escola Bésica 22 e 32 Ciclos do Canigo 29.556,35
Escola Bésica 22 e 32 Ciclos do Estreito da Camara de Lobos 81.904,33
Escola Bésica 22 e 32 Ciclos dos Louros 39.414,14
Escola Bésica 22 e 32 Ciclos Dr. Alfredo Ferreira Nobrega Jinior 32.175,08
Escola Basica 22 e 32 Ciclos Dr. Eduardo Brazdo de Castro 37.099,05
Escola Bésica 22 e 32 Ciclos Dr. Horacio Bento de Gouveia 82.447,15
Escola Bésica 3 Ciclo do Funchal 2.349,04
Escola Basica do Porto Cruz 60.777,73
Escola Bésica e Secunddria Bispo D. Manuel Ferreira Cabral 26.254,43
Escola Bésica e Secunddria da Calheta 23.514,57
Escola Bésica e Secundéria da Ponta do Sol 29.943,61
Escola Bésica e Secunddria de Machico 64.143,21
Escola Bdsica e Secunddria de Santa Cruz 40.530,96
Escola Bésica e Secunddria do Porto Moniz 29.103,91
Escola Bésica e Secunddria Dona Lucinda Andrade 27.498,24
Escola Bésica e Secunddria Dr. Luis Maurilio da Silva Dantas 52.424,70
Escola Bdsica e Secunddria Gongalves Zarco ) 76.068,35
Escola Bésica e Secunddria Padre Manuel Alvares 52.173,45
Escola Bésica e Secundéria Prof. Dr. Francisco Freitas Branco 62.341,47
Escola Profissional de Hotelaria e Turismo da Madeira 26.330,19
Escola Profissional Dr. Francisco Fernandes 3.225,67
Escola Secunddria de Francisco Franco ‘ 65.170,33
Escola Secundéria Dr. Angelo Augusto da Silva 58.135,47
Escola Secunddria Jaime Moniz 96.669,38
Externato Lisbonense 6.031,98
Externato Nuno Alvares 8.533,21
EXTERNATO S FRANCISCO SALES PRAZERES C EDUC. APRES MARIA 942,13
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\/jF’

: . ENTIDADE - - o o “DIVIDA"A'31/08/2015]
Freguesia da Calheta 7,2
Freguesia da Camacha - Santa Cruz 10,00
Freguesia da Faj& da Ovelha - Calheta 42,05
Freguesia da Ponta do Pargo - Calheta 1,25
Freguesia da Quinta Grande - Cimara de Lobos 6,25
Freguesia de Agua Pena - Machico 1,26
Freguesia de Boaventura - Sdo Vicente 1,25
Freguesia de Jardim da Serra - Camara de Lobos 38,94
Freguesia de Ponta Delgada - Sdo Vicente 28,94
Freguesia de Porto da Cruz - Machico 15,00
Freguesia de Prazeres - Calheta 2,50
Freguesia de Santa Luzia - Funchal 59,10
Freguesia de Santo Antdnio da Serra - Machico 1.364,97
Freguesia de S3o Gongalo - Funchal 12,50
Freguesia de S3o Jorge - Santana 12,50
Freguesia de Sio Martinho - Funchal 15,41
Freguesia de S3o Roque - Funchal 374,59
Freguesia Seixal - Porto Moniz 5.129,77
Gabinete de Gestdo da Loja do Cidaddo da Madeira 94,56
Infantério Rainha Santa Isabel Unipessoal Lda. 9.262,44
Instituto de Emprego da Madeira, |.P.- RAM 23.344,95
Instituto de Administraciio da Satde e Assuntos Saciais, |.P. - RAM 16.378,81
Instituto de Desenvolvimento Empresarial da Madeira 2.024,40
Instituto de Desenvolvimento Regional da Madeira, [.P. - RAM 24.238,95
Instituto de Seguranga Social da Madeira, I.P.- RAM 208.278,19
Instituto do Vinho do Bordado e do Artesanato da Madeira 19.693,24
Investimentos Habitacionais da Madeira, E.P.E.- RAM 46.095,92
Jardim de Infincia das Capuchinhas, Lda. 2.018,89
Municipio da Ribeira Brava 1.306,41
Municipio de Machico 486,37
Municipio de Porto Moniz 186,83
Municipio de Porto Santo 1.208,88
Municipio de Santa Cruz 7.591,15
Municfpio de Sdo Vicente 8.921,83
Municipio do Funchal 34.925,47
Parque Natural da Madeira 9.298,95
Presidéncia do Governo Regional da Madeira 102.831,01
Secretaria Regional da Economia, Turismo e Cultura 49.289,13
Secretaria Regional da Educagdo e Recursos Humanos 1.346.788,96
Secretaria Regional do Ambiente e dos Recursos Naturais da Madeira 365.549,86
Secretaria Regional do Plano e Finangas da Madeira 153.625,20
SECRETARIA REGIONAL DOS ASSUNTOS PARLAMENTARES E EUROPEUS 228.909,71
Secretaria Regional dos Assuntos Sociais da Madeira 6.391,93
Servigo de Satide da Regido Autonoma da Madeira, E.P.E. 560.942,53
Servigo Regional de Protecgdo Civil, I.P. - RAM 1.130,71
SIPE - Sindicato Independente de Professores e Educadores 2.395,14
Sociohabitafunchal - Empresa Municipal de Habitagdo, E E.M. 402,42

1,25
*.74.945:500,17
(Un.: euros)
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Anexo Il - Créditos da RAM sobre o SNS a 31/08/2015

PN % |
C000010 |ARS ALENTEJO 72.470,43
C000020 [SECR. GERAL MINISTERIO JUSTICA 58.088,35
C000022 |ARS ALGARVE 148.802,84
C000343 |U.L.S. GUARDA, E.P.E. 1.826,05
C000361 [U.L.S. DO ALTO MINHO, E.P.E. 2.256,92
C000362 |U.L.S. BAIXO ALENTEJO, E.P.E. 37.025,47
C000409 |JARS LISBOA E VALE DO TEJO 1.740.832,40
C000410 |ARS CENTRO 701.676,88
C000414 |ARS NORTE 702.530,64

TOTAL:SNS "5 £3:465.509,98
(Un.: euros)
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Anexo IV - Créditos do SNS sobre a RAM a 31/08/2015

ntl IC
Administracao Regional de Saude de Lisboa e Vale do Tejo 50.526,98
Administracao Regional de Saude do Centro 12.915,91

Administracao Regional de Saude do Norte 12.643,14
Centro Hospitalar Cova da Beira, EPE 115.127,47
Centro Hospitalar de Entre o Douro e Vouga, EPE 26.902,79
Centro Hospitalar de Leiria-Pombal, EPE 91.814,44
Centro Hospitalar de Lisboa - Zona Ocidental, EPE 4.836.099,47
Centro Hospitalar de Lisboa Central, EPE 6.858.792,86
Centro Hospitalar de Sdo Jodo, EPE 1.162.382,83
Centro Hospitalar de Setubal, EPE 98.508,39
Centro Hospitalar do Baixo Vouga, EPE 106.585,41
Centro Hospitalar do Oeste 32,553,15
Centro Hospitalar do Porto, EPE 2.117.798,61
Centro Hospitalar do Tamega e Sousa, EPE 43.165,81
Centro Hospitalar e Universitdrio de Coimbra, EPE 1.273.735,95
Centro Hospitalar Lisboa Norte, EPE 5.063.254,39
Centro Hospitalar Médio Ave, EPE 5.648,73
Centro Hospitalar Medio Tejo, EPE 78.997,02
Centro Hospitalar Pévoa Varzim / Vila do Conde, EPE 14.640,24
Centro Hospitalar Tondela-Viseu, EPE 61.729,30
Centro Hospitalar Trds-os-Montes e Alto Douro, EPE 100.013,15
Centro Hospitalar Vila Nova Gaia/Espinho, EPE 430.364,32
Centro Psiquiétrico de Lisboa, SPA 2.147,30
Hospital da Senhora da Oliveira Guimardes, EPE 34.197,48
Hospital Distrital Figueira da Foz, EPE 22.272,68
Hospital Distrital S.Maria Maior, EPE - Barcelos 10.855,60
Hospital Distrital Santarem, EPE 57.260,21
'|Hospital Espirito Santo de Evora, EPE 38.554,94
Hospital Fernando da Fonseca, EPE 106.292,08
Hospital Garcia de Orta, EPE - Aimada 270.792,74
Hospital Rovisco Pais 53.714,32
Instituto Nacional Saude Dr. Ricardo Jorge - Lisboa 465.456,70
Instituto Portugues de Oncologia de Coimbra, EPE 76.180,58
Instituto Portugues de Oncologia de Lisboa, EPE 3.777.850,39
Instituto Portugues de Oncologia do Porto, EPE 644.041,83
Instituto Portugués do Sangue e da Transplantagdo, |.P. 457.023,62
Unidade Local da Guarda, EPE 29.790,64
Unidade Local de Satide Alto Minho, EPE 14.409,29
Unidade Local de Saude de Castelo Branco, EPE 35.236,43
Unidade Local de Satude de Matosinhos, EPE 83.940,42
Unidade Local de Satde do Litoral Alentejano, EPE 3.632,86
Unidade Local de Saude do Nordeste, EPE 29.693,07
Unidade Local do Baixo Alentejo, EPE 24.571,43
Unidade Local Satide Norte Alentejano, EPE 29.667,90
otaliGeral 28:8613782187,

(Un.: euros)
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ANEXO Il

Recomendacdes do Grupo de Trabalho
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Recomendacdes do Grupo de Trabalho

O Grupo de Trabalho (GT) constituido pelos signatarios recebeu das tutelas

respetivas o mandato para:

a) Estudar os mecanismos operacionais para proceder & regularizagao das
dividas cruzadas existentes entre a ADSE e a Regido Auténoma da
Madeira (RAM) por um lado e, por outro, entre a RAM e os hospitais do
SNS.

b) Estudar e apresentar propostas para o futuro tendo como objetivo evitar
a criagdo novas dividas, tendo em consideragdo, também, o novo
contexto da ADSE em que a receita é proveniente, exclusivamente, das

contribuigdes dos trabalhadores.

Sobre a primeira questdo, o GT propds o Memorando incluido no Anexo,
baseado no principio da regularizacdo de divida cruzada entre as entidades
referidas na alinea a), propondo-se a extingdo de parte da divida por confuséo,
nos termos dos artigos 868.° a 873.° do Cadigo Civil.

Sobre a segunda questdo, pela sua dimensdo, complexidade e limitagoes
proprias do mandato que lhes foi cometido, o GT considerou enunciar de
forma geral os problemas que carecem de maior pondera¢ao e

desenvolvimento.

Nesse ambito considera-se necessario proceder a alteracdo do estatuto
organico da ADSE em primeira instancia. Considera-se também que &
necessario redefinir as responsabilidades financeiras da ADSE, das Regioes
Auténomas e do Estado, o que poderd ser equacionado no ambito dos

trabalhos de elaboragdo do préximo Orcamento do Estado para 2016.

Sem prejuizo do referido supra, de entre os principais problemas que carecem

de defini¢édo foram identificados como importantes os seguintes:

1. No Continente, a responsabilidade pelo pagamento da comparticipagao
dos medicamentos foi transferida dos subsistemas publicos de saude
para o SNS, reforcando-se a dotagdo orgamental deste para acolher
aquela despesa. O pressuposto base é que os impostos pagos pelos
cidaddos suportam a comparticipagdo do Estado nos medicamentos

1
i
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com cobertura universal. No momento atual a ADSE paga no ambito da
Regido Auténoma da Madeira a comparticipagao medicamentosa dos
seus beneficiarios, o que se propde seja alterado no novo modelo. Do
ponto de vista da RAM havera que reforcar o orgamento da Regiao, de
forma a compensar esta nova despesa.

2. Existem isencdes de descontos dos beneficiarios, dadas pelo Estado
através de diplomas legais. No novo contexto da ADSE, sera de
ponderar se esta auséncia de desconto deve, ou nao, ser mantida, pelo
que, e dependendo da resposta, deverdo encontrar-se solugdes de
financiamento para estas isengdes.

3. A RAM nao entrega a4 ADSE a totalidade dos descontos dos
beneficiarios, pagando diretamente o regime livre. Esta situagao deve
ser corrigida a partir de 2016, devendo a ADSE receber a totalidade dos
descontos e assegurar a totalidade das coberturas.

4. A despesa da ADSE com prestadores convencionados sediados na RAM
tem uma expressdo ainda reduzida, sobretudo no que toca a cobertura
no ambito dos cuidados hospitalares. Neste contexto propde-se o
seguinte:

a) Que a ADSE elabore um plano de expansio das convencoes na
Regido Auténoma da Madeira, que deve abranger todas as
prestacbes de cuidados de saude previstas nas tabelas do regime
convencionado;

b) Que enquanto a rede de convencionados, especialmente as
convencdes na area dos cuidados hospitalares, néo apresentar uma
cobertura minima, os encargos resultantes dos cuidados de saude
prestados a todos os beneficiarios da ADSE
(AO/CA/RM/AM/SS/AP/AA/OM) pelo Hospital Nélio Mendonga,
entidade integrada no Servico de Saiude da Regido Auténoma da
Madeira E.P.E (SESARAM EPE), possam vir a ser financiados pela
ADSE. Esta situacdo provisbria requer ainda que a ADSE
convencione com o SESARAM a prestagdo destes Servigos,
clarificando a questio do acesso dos beneficiarios aos servigos
disponibilizados, bem como as regras aplicaveis e ainda a respetiva
tabela de pregos, que deve ser semelhante & aplicavel a todos os
restantes convencionados da ADSE.

5. A RAM paga aos hospitais do SNS a prestagao de servigos que por eles €

feita a cidadios fiscalmente residentes na RAM, nos termos previstos na

2
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Lei do Orgamento do Estado. Sera de ponderar a possibilidade de, em
casos excecionais em que a RAM ndo tenha capacidade de prestar os
cuidados de satude necessarios ao doente, ser isento aquele pagamento.
A regulagéo destas situagdes podera ser feita através de um protocolo
subscrito pela RAM e pelo Ministério da Saude.

6. Caso o memorando incluido no Anexo recolha a concordancia das
tutelas sugere-se que as dividas que forem geradas entre o dia 1 de
setembro de 2015 e a data da adogdo das solugdes estruturantes acima
propostas s’lr%”ghularizadas segundo os mesmos principios previstos

naquele Memorando de Entendimento incluindo como Anexo.

Lisboa e Funchal, 29 de setembro de 2015.

Ministério das Finang

inistério da Sande

ﬁ.‘ﬁl—\

ia Eugénia Pires

Diregdo Geral de Protegdo Social aos Trabalhadores em Fungdes
Piiblica (ADSE)

QAN
Carlos Baptista

Secretarias Regionais das Finangas e da Administragio Piblica e da

Maria Emanuel Barreto Baptista

108



Auditoria de segui o0 de rec dagdes formuladas no Relatério de Auditoria n.° 12/2015 — 2°§

ANEXO Il

Carta de compromisso
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CARTA DE COMPROMISSO

O Grupo de Trabalho (GT) constituido recebeu das tutelas respetivas o M*LV

mandato para:

a) Bstudar os mecanismos operacionais para proceder a regularizagao das
dividas cruzadas existentes entre a ADSE e a Regido Auténoma da
Madeira (RAM) por um lado e, por outro, entre a RAM e os hospitais do
SNS.

b) Estudar e apresentar propostas para o futuro tendo como objetivo evitar
a geracdo de novas situagdes de divida, tendo em consideragao,
também, o novo contexto da ADSE em que a receita € proveniente,

apenas, das contribuigdes dos trabalhadores.

Sobre a primeira questdo, foi celebrado o Memorando de Entendimento

incluido como “Anexo 1” a este documento.

Sobre a segunda questdo, o GT por ndo ter possibilidade de desenvolver todo o
trabalho de detalhe que envolve realizar a uniformizacdo das coberturas dos
beneficiarios da ADSE no ambito nacional, apresentou um conjunto de
recomendagdes as respetivas tutelas, incluido como “Anexo 27 a este

documento,

No entanto, e independentemente quer do Memorando assinado quer do
conjunto de recomendagdes apresentadas as suas tutelas, o Governo Regional
da Madeira, através do Secretario Regional das Finangas e da Administragao
Publica e do Secretario Regional da Satde, e a Diregdo Geral de Protegao
Social aos Trabalhadores em Fungdes Publica (ADSE), através do Diretor

Geral, comprometem-se, a partir de 1 de janeiro de 2016, que:

1. No pressuposto da concretizagdo do disposto nos pontos 4 e S infra,
serdo dadas instrugoes as entidades incluidas no universo das
administragdes publicas da Regiao Auténoma da Madeira para que
procedam & entrega a ADSE dos descontos retidos aos seus
beneficiarios;

2. A ADSE passe a financiar a comparticipagdo das despesas em regime
livre diretamente aos seus beneficiarios da RAM, sendo que, para o
efeito, a ADSE e o IA-SAUDE comprometem-se, desde ja, a encontrar,

y 4
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de comum acordo, as solugdes mais adequadas que permitam
operacionalizar esta medida;

3. A ADSE passe a financiar o pagamento das comparticipagdes das
despesas em regime convencionado dos beneficiarios da Regido
Auténoma da Madeira;

4, Procurardo executar as solugbes técnicas que permitam que a
responsabilidade pelo pagamento da  comparticipagdo dos
medicamentos aos beneficiarios da ADSE da RAM seja transferida do
subsistema ADSE para o Servigo Regional de Satde, designadamente
em termos das necessarias verbas orgamentais, com efeitos a partir de
1 de janeiro de 2016, no pressuposto base de que os impostos pagos
pelos. cidaddos suportam a comparticipagio do Estado nos
medicamentos com cobertura universal.

5. A ADSE executa um plano de expansdo das conveng¢des na Regido
Auténoma da Madeira, procurando abranger todas as prestagoes de
cuidados de satide previstas nas tabelas do regime convencionado, de
modo a diminuir a atual sobrecarga que impende sobre o Servico
Regional de Satide, que podera passar pelo pagamento, pela ADSE, dos
transportes para que os beneficidarios tenham acesso aos
convencionados no Continente cujas especialidades nao existam na

Regido Auténoma da Madeira.

Fica ainda convencionado que as eventuais dividas que forem geradas entre o
dia 1 de setembro de 2015 e a data da adogdo das solugdes estruturantes
acima propostas serdo regularizadas segundo os mesmos principios previstos

no Memorando de Entendimento incluido como “Anexo 1”.

Lisboa e Funchal, 29 de setembro de 201S5.

O Secretario Regional das Financas e da Administragdo Piiblica

e

Rui Manuel Teixeira Gongalves
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4

O Secretédrio Regional da Satide

Joéao Faria|Nunes

O Diretor Geral da Direcdo Geral de Protegdo Social aos Trabalhadores
em Fungdes Piblica (ADSE)

Dda

Carlos Liberato Baptista

B
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ANEXO IV

Memorando de 2010
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Memorando de Entendimento

entre bﬂ ’ f‘-

a Ministério da Satide (S)
e 0s Ministérios das Finangas e da Administragéo Pablica (MFAP),
da Defesa Nacional (MDN) e da Administragéio interna (MAIT)

sobre as relagées financeiras entre o Servico Nacional de Sadide (SNS)ea
Direcgiio Geral de Protecgio Sacial nos Funciondrios e Agentes da
Administragio Piblicu (ADSE), o Instituto de Acglio Social das Forgas Armadas
(IASFA), os Servigos de Assisténcia na Doenca (SAD) da Guarda Naclonal
Republicana (GNR] e da Policla de Seguranga Piblica (PSP)

Considerando que o financiamento direto do drgamento do Estado (OE) ao SIS pela
prestagido de servigos de instituicies do SNS a trabalhadores que exercem fungbes

publicas serd uma medida de raclonallzagdo e simplificagio de procedimentos;

Considerando que o financiamento direto do OF ao SNS pela prestagdo de servigos aos
beneficiarios da ADSE e dos sistemas de assisténcla na doenga das forgas de seguranca
e das forcas armadas é uma alteracdo metodoldgica que gera poupanga, reduz os
problemas crénicos de atraso de pagamento e n#o tem qualquer interferéncia na
prestagdo de se;'vigos e nos beneficlos dos trabalhadores que exercem fungies

publicas;
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4
Sdo acordados os seguintes procedimentos: Al

1. aintroduzir no Orcamento dp Estado para 2010:
a. a dotagdo orcamental do Ministério da Satide serd acrescida de 470M€E
{quatrocentos e setenta mithdes de eurosipara satisfazer despesas de sadde
dos beneficidrios da ADSE;

b. a dotagio orgamental do Ministério da Salde serd acrescida de SOME
) (cnquenta milhdes de euros) para satisfazer despesas de salde dos

beneficidrios de sistemas de assisténcia na doenca das forgas de seguranca;

c. adotaglio orcamental do Ministério da Satide serd acrescida de 28,7ME€ {vinte
2 oito milthBes e setecentos milhares de euros) para satisfazer despesas de

salide dos beneficidrios do sistema de assisténcia na doenga dos militares;

d. as dotagSes orgamentais do MFAP, do MDN e do MAI determinadas pelo
Conselho de Ministros, de 3 de dezembro de 2009, serdo abatidas
respetivaniente de 470 (quatrocentos e setenta), 28,7 (vinte e ofto virgula

sete) e 50 (cinquenta) milhdes de euros;

2. doravante a ADSE, o JASFA ¢ 0 SAD da GNR e da PSP ficam isentos de quaisquer
Pagamentos por conta dos servigos de safide ou outros beneficios prestados pelo

SNS aos trabalhadores beneficldrios daquelas instituicGes;

3. @ estabelecido que, durante o primeiro trimestre de 2010, serdo manitorizadas as
despesas com medicamentos dos beneficlirios das quatro entidades referidas no
ponto anterior com vista a estimer o reforgo da transferéncia para o SNS

respeitante 3 compensagio por cessacdo de pagamento daquelas despesas;

i e 4t e e s e e e 3
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4. a criagdo de um grupo de trabalho constitufdo por representantes do MFAP,

MDN, MA! e MS, com o mandato de, até ao final de fevereiro, apurar os

montantes em divida ao SNS e fazer propostas para a sua regularizagio.

Lishoa, 18 de Janeiro de 2010

0 Ministro de Estado e das Financas

o Ministro da Defesa Nacional

Mk 50k SL.
o Ministro da Administragdo Interna
’." ,/:

a Ministra da Sadde

Shy
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ANEXO V

Legislagao aplicavel
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€

. DS@ MINISTERIO DA SAUDE

Dlregao-Geral de Protegao Social aos
Titabalhadores em FungdesPublicas

1. O regime de concessdo de beneficios de salde atribuidos pela Diregdo-Geral de Protecdo
Social aos Trabalhadores da Administragdo Publica (ADSE) encontra-se contemplado no Decreto-Lei
n° 118/83, de 25 de fevereiro.

Com interesse relevante para a presente resposta, dispde o Decreto-Lei n® 118/83 o que a
seguir se transcreve:

Artigo 1°
Natureza, ambito e fins

1- A Direccio-Geral de Protecdo Social aos Trabalhadores em Fungdes Publicas (ADSE) é um 6rgéo da
estrutura central do Ministério das Financas e da Administragdo Publica dotado de autonomia
administrativa que tem por objetivo a prote¢do social nos sequintes dominios:

a) Cuidados de saude;

b) Encargos familiares;

c) Outras prestacfes de seguranca social.
2- No dmbito dos cuidados de satide, a sua agdo exerce-se relativamente a:

a) Promogao e vigildncia da saude;

b) Prevengdo, tratamento e recuperagdo da doenga.
3- ().
4-(..).

Artigo 3°
Titulares
Considera-se beneficirio titular:

a) O pessoal civil do Estado, Inclusive o dos organismos dotados de autonomia administrativa
financeiramente auténomos e ainda de outros organismos que ndo sendo financeiramente autonomos
sejam dotados de verbas préprias para pagamento ao seu pessoal quer se encontre em situagdo de
exercicio de fun¢des ou aposentado;

b) O pessoal da administragdo regional e local nas condigbes da alinea anterior;

c)(.).

d)(..).

Artigo 4°
Autonomia administrativa e financeira ou equiparada

! com a redacdo dada pelos Decretos-Lei n.0s 90/98, de 14 de abril, 279/99, de 26 de julho, e 234/200S, de 30 de
dezembro, pelas Leis n.9% 53-D/2006, de 29 de dezembro, 64-A/2008, de 31 de dezembro, 3-B/2010, de 28 de abril, 55-
A/2010, de 31 de dezembro, 64-B/2011, de 30 de dezembro, pelos Decretos-Leis n.%s 105/2013, de 30 de julho, e
161/2013, de 22 de novembro, e pelas Leis n.%s 30/2014, de 19 de maio, e 82-B/2014, de 31 de dezembro.
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1- Os funciondrios e agentes dos organismos dotados de autonomia administrativa e financeira e ainda
de outros organismos que n3o sendo financeiramente autonomos sejam dotados de verbas préprias
para pagamento do seu pessoal podem adquirir a qualidade de beneficidrio titular se,
cumulativamente:

a) (..);

b) Os respetivos organismos assegurarem pelas verbas inscritas nos seus orgamentos privativos os
encargos resultantes dos beneficios concedidos pela ADSE;

¢) (..)
2- Os encargos decorrentes dos beneficios concedidos pela ADSE sdo suportados pelos respetivos
organismos nos termos do preceituado no artigo seguinte.

Artigo 5¢

Autarquias
1- Os funcionérios e agentes das autarquias locais gozam dos beneficios concedidos pela ADSE nos
mesmos termos que o pessoal da administragdo central do Estado.
2- Os encargos resultantes do previsto no ndmero anterior sdo satisfeitos por conta dos orgamentos
proprios.
3- As verbas despendidas pela ADSE, em produtos farmacéuticos adquiridos pelos trabalhadores das
autarquias e seus familiares sdo compensadas pelo desconto legal efetuado nos vencimentos daqueles,
o qual constitui receita do Orcamento Geral do Estado.
4- Devem ainda as autarquias reembolsar a ADSE das despesas por estas suportadas em
consequéncia de acordos celebrados ou a celebrar com entidades de cuidados de saude.
5- As autarquias devem concorrer a favor da ADSE, a titulo de comparticipacdo, nas despesas da
Administracdo com o quantitativo anual por beneficidrio inscrito, titular ou familiar, fixado por
despacho do membro do Governo responséavel pelas dreas das finangas e da Administracdo Publica.

Artigo 199
Conc do de b ficio.

1- A concessdo de beneficios depende da inscrigdo nos termos da seccdo IV do capitulo II do presente
decreto-lei e das contribuicBes legalmente estabelecidas para o efeito.

2- Os beneficios a conceder, bem como o modo e a forma como sdo atribuidos, vém indicados nas
correspondentes sec¢des do presente capitulo.

3- 0 pagamento pela ADSE dos cuidados prestados assenta nas técnicas do reembolso ao beneficirio
e do pagamento direto & entidade prestadora de servigos, de conformidade com o legalmente
estabelecido.

4- Quando seja a ADSE a pagar diretamente as entidades prestadoras dos cuidados de saude por forga
de acordos estabelecidos, é reembolsada:

a) Pelos beneficidrios da parte que exceder os limites legalmente estabelecidos;

b) Pelas Regides e organismos auténomos, bem como pelas autarquias locais, da totalidade dessas
despesas, competindo a estes reaver as comparticipagées eventualmente devidas pelos beneficiarios.
5- Nos acordos a celebrar pela ADSE pode vir a ser consagrado o principio de o beneficidrio pagar
diretamente & entidade prestadora dos cuidados de saude a comparticipacdo que lhe couber.

Artigo 21°

Da prevencgéo, tr e recuperacao da di ca
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A protegdo na doenga é assegurada no Pais, tanto no regime ambulatério como no de internamento,
através de comparticipagées em:

a) Cuidados médicos;

b) Cuidados hospitalares;

c) Enfermagem;

d) Tratamentos termais;

e) Transportes e aposentadoria;

f) Produtos medicamentosos;

g) Meios de corregdo e compensagdo;

h) Lares e casas de repouso;

i) Outros cuidados de saude.

Artigo 23°
Cuidados hospitalares

1- No dominio dos cuidados hospitalares, a protegdo € garantida, nas modalidades por eles praticadas
e nos termos de acordos celebrados, em:

a) Hospitais do Estado, incluindo qualquer unidade de cuidados primarios;

b) (..);

€)G)e
2- Quando o beneficiario recorrer a qualquer unidade hospitalar com a qual a ADSE ndo tenha acordo,
esta concorre para as despesas efetuadas pelo beneficidrio com as importdncias resultantes da
aplicagdo do previsto no n° 3 do artigo 19° deste diploma.

Artigo 37°

Acordos
O diretor-geral da ADSE pode celebrar acordos com instituicdes hospitalares do sector publico, privado
ou cooperativo, bem como com quaisquer outras entidades singulares ou coletivas, em ordem a obter
e a oferecer, com a necessdria prontiddo e continuidade, as prestagées que interessam ao
prosseguimento dos seus fins.

Artigo 46°
Descontos nas remuneragoes

1 - A remuneracdo base dos beneficidrios titulares fica sujeita ao desconto de 3,50% nos termos do
n.° 1 do artigo 8.°-A da Lei n.° 53-D/2006, de 29 de dezembro, alterado pela Lei n.? 3-B/2010, de 28
de abril, e pelos Decretos-Leis n.% 29-A/2011, de 1 de margo, e 105/2013, de 30 de julho.

2 - A receita proveniente dos descontos referidos no nimero anterior é consignada ao pagamento dos
beneficios concedidos pela ADSE aos seus beneficiarios nos dominios da promogdo da saude,
prevencdo da doencga, tratamento e reabilitacdo.

Artigo 47°
D tos nas p

1 - As pensbes de aposentagdo e de reforma dos beneficiarios titulares, quando o seu montante for
superior ao valor correspondente & retribuicdo minima mensal garantida, ficam sujeitas ao desconto
de 3,50 %.
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Artigo 48°
Destino das importéncias descontadas
As importancias descontadas nos termos dos artigos anteriores constituem receita da Direccao-Geral
de Protegdo Social aos Funciondrios e Agentes da Administragdo Publica, afeta ao financiamento dos
beneficios estabelecidos no presente diploma.

2. Com interesse importa também considerar o artigo 47°-A do Decreto-Lei n® 118/83, cuja
redagdo foi introduzida pelo artigo 163° da Lei n® 55-A/2010, de 31 de dezembro (OE/2011),
posteriormente revogado pelo artigo 260° da Lei n°® 82-B/2014, de 31 de Dezembro (OE/2015),

com efeitos desde 1 de janeiro de 2015

Artigo 47.° -A
Contribuicdo para a ADSE da entidade patronal ou equiparada

1 — Os servicos integrados e os servigos e fundos auténomos, enquanto entidades empregadoras, pagam
uma contribuigdo de 2,5 % das remuneragdes sujeitas a desconto para a CGA, 1. P., ou para a seguranga
social dos respetivos trabalhadores que sejam beneficidrios titulares da ADSE.

2 — A contribuigdo prevista no numero anterior é receita prépria da ADSE e destina -se ac financlamento
do sistema de beneficios assegurados pela ADSE, incluindo os regimes livre e convencionado.»

3. No que se refere as atribuigbes da ADSE, importa ter em conta as normas do Decreto-
Regulamentar n® 44/2012, de 20 de junho, que estabelece a respetiva organica:

Artigo 1.°

Natureza
A Diregao -Geral de Protecao Social aos Trabalhadores em Fung¢des Publicas, abreviadamente designada
por ADSE, é um servigo central da administragdo direta do Estado, dotado de autonomia administrativa.

Artigo 2.©
Missao e atribuicoes

1 — A ADSE tem por missdo assequrar a protecdo aos beneficidrios nos dominios da promog¢do da
saude, prevengdo da doenca, tratamento e reabilitagéo.
2 — A ADSE prossegue as seguintes atribuigées:
a) Organizar, implementar e controlar o subsistema de saude dos trabalhadores em fungbes publicas,
em estreita colaboragdo com a Diregcdo -Geral da Administra¢do e do Emprego Publico (DGAEP) e com
0s servicos e instituigbes dependentes do Ministério da Satde, do Ministério da Solidariedade e da
Seguranga Social e outros organismos estatais ou particulares congéneres;
b) Propor as medidas adequadas a utilizagdo dos recurso que lhe sejam atribuidos, de forma a
prosseguir os seus fins dentro dos principios de uma gestdo por objetivos;
¢) Celebrar os acordos, convengoes, contratos e protocolos que interessem ao desempenho da sua

missdo e acompanhar o rigoroso cumprimento dos mesmos;
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d) Promover o registo dos encargos familiares na Administragdo Publica e propor a definicdo de
critérios de aplicagdo do direito as respetivas prestagoes;

e) Proceder a gestdo dos beneficios a aplicar no dominio da protegdo social da Administracdo Publica;
f) Administrar as receitas decorrentes do desconto obrigatério e da contribuicdo da entidade
empregadora para a ADSE;

g) (..);

h) (.);

).

)

k) (..).
Artigo 7.°
Receitas

1 — A ADSE dispoe das receitas provenientes das dotagdes que lhe forem atribuidas no Or¢amento do
Estado.

2 — A ADSE dispde ainda das seguintes receitas proprias:

a) O desconto sobre as remuneragdes e sobre as pensoes de aposentagéo e de reforma dos beneficidrios
titulares;

b) A contribuigdo dos servigos e organismos da Administragédo Publica, enquanto entidades empregadoras,
e de outras entidades;

c) Os reembolsos respeitantes a cuidados de saude prestados aos trabalhadores em fungbes publicas e
respetivos familiares das Regibes Auténomas e das autarquias locam e aos trabalhadores de outras
entidades legalmente previstas;

d) Os recursos resultantes de acordos de capitacdo efetuados com os organismos auténomos, as Regides
Auténomas, as autarquias locais e outras entidades;

e) As receitas que advenham da venda de impressos e publicagées da ADSE;

f) Quaisquer outras receitas que por lei, contrato ou outro titulo lhe sejam atribuidas.

3 - (.)

Artigo 8.°

Despesas
Constituem despesas da ADSE as que resultem de encargos decorrentes da prossecucdo das atribuigbes
que /he estdo cometidas.

4. A organizacdo e o regime da protegado da saude em Portugal estd definido na Lei de Bases

da Salide, aprovada pela Lei n°® 48/90, de 24 de agosto,

Dispoe esta, no que jn casu interessa:

Base I

Principios gerais
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1 - A protecdo da saude constitui um direito dos individuos e da comunidade que se efetiva pela
responsabilidade conjunta dos cidaddos, da sociedade e do Estado, em liberdade de procura e de
prestagdo de cuidados, nos termos da Constituicdo e da lel.

2 - O Estado promove e garante o acesso de todos os cidaddos aos cuidados de saude nos limites dos
recursos humanos, técnicos e financeiros disponiveis.

3 - A promogdo e a defesa da satide publica so efetuadas através da atividade do Estado e de outros
entes publicos, podendo as organizagbes da sociedade civil ser associadas aquela atividade.

4 - Os cuidados de satde sdo prestados por servigos e estabelecimentos do Estado ou, sob fiscalizagdo
deste, por outros entes publicos ou por entidades privadas, sem ou com fins lucrativos.

Base 1V
Sistema de sadde e outras entidades

1 - O sistema de satide visa a efetivagdo do direito a protecdo da saude.

2 - Para efetivacdo do direjto 3 protegdo da satide, o Estado atua através de servicos préprios, celebra
acordos com entidades privadas para a prestacdo de cuidados e apoia e fiscaliza a restante atividade
privada na drea da saude.

3-(.)

Base VI
Responsabilidade do Estado

1 - O Governo define a politica de saude.

2 - Cabe ao Ministério da Satde propor a definicdo da politica nacional de satide, promover e vigiar a
respetiva execucdo e coordenar a sua acdo com a dos ministérios que tutelam areas conexas.

3-(.)

4 - Os servicos centrais do Ministério da Saude exercem, em relacdo ao Servico Nacional de Salide,
funcdes de requlamentacdo, orientagdo, planeamento, avaliagao e inspecéo.

Base VIII

Regibes auténomas
1 - Nas Regides Auténomas dos Agores e da Madeira a politica de saude € definida e executada pelos
orgdos do governo préprio, em obediéncia aos principios estabelecidos pela Constituicdo da Republica
e pela presente lei.
2 - A presente lei é aplicavel és Regies Auténomas dos Agores e da Madeira, que devem publicar
regulamentacdo propria em matéria de organizagdo, funcionamento e regionalizagdo dos servicos de

saude.
Base XII

Sistema de sadde
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1 - O sistema de saude é constituido pelo Servigo Nacional de Saude e por todas as entidades publicas
que desenvolvam atividades de promogdo, prevengdo e tratamento na érea da satde, bem como por
todas as entidades privadas e por todos os profissionais livres que acordem com a primeira a
prestagdo de todas ou de algumas daquelas atividades.

2 - O Servico Nacional de Saude abrange todas as instituigbes e servigos oficiais prestadores de
cuidados de saude dependentes do Ministério da Saude e dispée de estatuto proprio.

3 - O Ministério da Salde e as administragcdes regionais de saude podem contratar com entidades
privadas a prestagdo de cuidados de saude aos beneficidrios do Servico Nacional de Saude sempre que
tal se afigure vantajoso, nomeadamente face a consideragdo do binémio qualidade-custos, e desde
que esteja garantido o direito de acesso.

4 - A rede nacional de prestagdo de cuidados de saude abrange os estabelecimentos do Servico
Nacional de Saude e os estabelecimentos privados e os profissionais em regime liberal com quem
sejam celebrados contratos nos termos do ndmero anterior.

5=1(.)

6-(.)

Base XVIIT
Organizacéo do territorio para o sistema de saude

1 - A organizagdo do sistema de saude baseia-se na divisdo do territério nacional em regides de

saude.

Disd;
3-(.)
q-(.)

Base XXVI

Organizacdo do Servigo Nacional de Satde

1 - O Servico Nacional de Saude é tutelado pelo Ministro da Satide e é administrado a nivel de cada
regido de saude pelo conselho de administracdo da respetiva administragdo regional de saude.

2 ~(..).
Base XXVII
Administracdes regionais de saude

1 - As administracdes regionais de saude sdo responsaveis pela salde das populacées da respetiva
drea geografica, coordenam a prestacdo de cuidados de saude de todos os niveis e adequam o0s
recursos disponiveis ds necessidades, segundo a politica superiormente definida e de acordo com as
normas e diretivas emitidas pelo Ministério da Saude.

2-(.)

F=(.)
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Base XXXIII

Financiamento

1 - O Servigo Nacional de Saude é financiado pelo Orgamento do Estado.

2 - Os servicos e estabelecimentos do Servi¢o Nacional de Sadde podem cobrar as sequintes receitas,
a inscrever nos seus or¢amentos proprios:

a) (..);

b) (..);

) (.);

d) (..);

e)(.);

)

9) ()

5. O Servigo Nacional de Sadde (SNS) dispde de um estatuto aprovado pelo Decreto-Lei n.© 11/93,

de 15 de janeiro, deste se salientando o seguinte:

Artigo 1°
Natureza

0 Servigo Naclonal de Salide, adiante designados por SNS, é um conjunto ordenado e hierarquizado
de instituicbes e de servicos oficials prestadores de cuidados de saude, funcionando sob a
superintendéncia ou a tutela do Ministro da Saude.

Artigo 2.°
Objetivo

O SNS tem como objetivo a efetivagdo, por parte do Estado, da responsabilidade que Ihe cabe na

protecdo da saude individual e coletiva.

Artigo 3.9
Niveis de organizacdo

1 - O SNS organiza-se em regides de satide.

Sl

Artigo 4.°
Regides de salde

1 - As regibes de saude sdo as sequintes:
a) Do Norte, com sede no Porto;
b) Do Centro, com sede em Coimbra;
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¢) De Lisboa e Vale do Tejo, com sede em Lisboa;
d) Do Alentejo, com sede em Evora;

e) Do Algarve, com sede em Faro.

2=(.)

Artigo 23.°
Responsabilidade pelos encargos

1 - Além do Estado, respondem pelos encargos resultantes da prestacdo de cuidados de saude
prestados no quadro do SNS:

a).)

b) Os subsistemas de satde, neles incluidas as instituicées particulares de solidariedade social, nos
termos dos seus diplomas organicos ou estatutarios;
o)

a)..);

e)(..).

2=}

3-(.)

6. O sistema de salde na Regido Auténoma da Madeira dispde de um estatuto proprio, aprovado

pelo Decreto Legislativo Regional 4/2003/M, de 27 de maio.

Deste se realga o seguinte:
Artigo 2.°
Ambito e politica de protecdo social

0 Sistema Regional de Satde visa a efetivagdo do direito & protegdo da salde e é constituido pelo
Servico Regional de Salde e por todas as entidades privadas e por todos 0s profissionais em regime

liberal que acordem com este a prestagdo de cuidados de saude.

Artigo 6.°

Elementos do Sistema Regional de Sadde
Constituem elementos do Sistema, nomeadamente, os seguintes:
a) O Servigo Regional de Saide;
b) Outros servicos e organismos dependentes da secretaria regional responsével pela drea da saude;
¢) As autoridades de saude,
d) Os subsistemas de saude;
e) As instituicdes particulares de solidariedade social;
f) As entidades privadas e os profissionais em regime liberal, a que se refere o artigo 2.°

Artigo 7.°
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Natureza e regime do Servigo Regional de Saide
1 — O Servigo Regional de Satde é um conjunto ordenado de instituicées e servicos publicos, que
desenvolvam atividades de promocgdo, prevengdo, tratamento e reabilitagdo, na area da salde,
funcionando sob a superintendéncia e a tutela do Secretario Regional dos Assuntos Sociais e dispoe de
regime préprio.
2 — A Regido Auténoma da Madeira, para efeitos de organizacdo do Servico Regional de Salde,
constitui uma regido de saude, administrada pelo Instituto de Administracdo da Saude e Assuntos
Sociais IP -RAM, sob tutela do Secretario Regional dos Assuntos Sociais.
3 — Os servigos integrados no Servico Regional de Saude podem revestir a natureza de entidade
publica empresarial, nos termos da lei.

Artigo 8.°
Atribuicdes do Servico Regional de Sadde

O Servigo Regional de Saude tem por objetivo a promogdo da saude e a prestacdo de cuidados de
saude a populagdo, com atendimento de qualidade, em tempo Gtil, com eficiéncia e humanidade.

Artigo 10.°
Eriheidi dasaitd

1 — Os subsistemas de satde sdo entidades de natureza publica ou privada que por lei ou por contrato

assequram prestagoes de saude a grupos de cidad3dos, ou comparticipam financeiramente nos
correspondentes encargos.

2 — Os subsistemas de saude articulam o seu funcionamento com o Servigo Regional de Saude em
matéria de prestacdées de saude e do respetivo financiamento, podendo, para o efeito, celebrar
protocolos.

3 — Os cuidados prestados pelo Servico Regional de Salde a beneficidrios de subsistemas serdo
cobrados de acordo com a tabela de pregos a praticar pelo Servigo Regional de Saude.

4 — O Servico Regional de Satide procede a articulacdo com a ADSE para facilitar aos beneficidrios
deste subsistema o acesso aos cuidados e o apoio administrativo e financeiro de que necessitem.

5 — A articulagdo a que se refere o numero anterior é definida em protocolo estabelecido entre o
Governo Regional e os servicos competentes do Governo da Republica.

7. Os Estatutos do Servigo de Saide da Regido Autonoma da Madeira, E. P. E., abreviadamente designado por

SESARAM, E.P.E. foram aprovados pelo Decreto Legislativo Regional n® 12/2012/M, de 2 de julho.

Com interesse para a andlise, transcrevem-se os seguintes artigos:

Artigo 3.9
Objeto e atribuigcoes

Artigo 3.°

Objeto e atribuicbes

10
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1 - O SESARAM, E. P. E., tem por objeto principal a prestagéo de cuidados de saude, de cuidados e
tratamentos continuados e cuidados paliativos & populagdo, designadamente aos beneficidrios do
Servigo Regional de Saude e aos beneficidrios dos subsistemas de salde, ou de entidades externas
que com este contratem a prestagao de cuidados de saude e a todos os cidaddos em geral.

2-(.)

3=(.)

4-(.)

5-(.)
Artigo 23.0
Receitas

S&o receitas do SAESARAM, E. P. E.:

a) As dotagdes do Orgamento da Regido Auténoma da Madeira incluidas nos contratos -programa;

b) Outras dotagdes, comparticipacdes e subsidios do Estado ou de outras entidades;

c) O pagamento de servi¢os prestados, nos termos da legisfagdo em vigor e dos acordos e tabelas
aprovados;

d) O rendimento de bens préprios;

e) O produto da alienagdo de bens préprios e da constituigdo de direitos sobre 0s mesmos;

f) As doacobes, herangas ou legados;

g) Quaisquer outros rendimentos ou valores que resultem da sua atividade ou que por lei ou contrato
devam pertence-lhe.
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Parecer

Assunto: Memorando de Entendimento entre o Ministério das Financas e da
Administracio Publica (MFAP), o Ministério da Saide, a Direcéo Geral de Protecéo Social aos

Funcionarios e Agentes da Administracdo Publica (ADSE) e a Regido Auténoma da Madeira.

Foi-me solicitado parecer, sucinto, a propdsito do memorando de entendimento acima
referenciado, sobre a necessidade de intervencdo e assinatura do diretor geral da ADSE, tal como se

encontra previsto no projeto para tal elaborado’.

A este propdsito é meu parecer o seguinte:

Os factos

1. Como resulta do teor do texto, o memorando visa 1) afixar, a data de 31 de agosto de
2015, as dividas cruzadas existentes entre a ADSE, o SNS e os servicos regionais de saude da RegiGes
Auténoma da Madeira a cidaddos fiscalmente residentes na RAM e a utentes do SNS e III) estabelecer a

forma de pagamento dos saldos apurados das dividas, apés compensagao.

Releva ainda referir que no apuramento dos valores a entregar reciprocamente é considerado o

montante dos descontos ndo entregues pela RAM a ADSE.

Como forma de liquidag8o dos saldos apurados entre a ADSE e a RAM, prevé-se o pagamento

por aplicagdo do saldo de geréncia da ADSE de2014.

2 0O documento tem expressamente em consideracdo um memorando anterior, assinado
em 18 de janeiro de 2010 pelos Senhores Ministros das Finangas e da Administragdo Publica, da Satde,
da Defesa Nacional e da Administracdo Interna, nos termos do qual” (..) a responsabilidade pelo

pagamento das despesas feitas no ambito do SNS pelos beneficiarios da ADSE (Direcdo Geral de

! Cfr. documento | anexo. /éA/]
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Protegdo Social aos Funcionérios e Agentes da Administragdo Plblica) passou a ser do Ministério da

Salde, tendo para o efeito sido transferidas para o SNS as correspondentes dotagfes orcamentais”.

No documento em andlise é salientado que tal memorando " (...) referia-se apenas ao SNS, nao
tendo nele sido incluidos os servicos prestados pelas regides auténomas aos beneficidrios da ADSE.
Neste enquadramento a Regido Auténoma da Madeira manteve a pratica de faturagdo a ADSE pelos
servicos prestados aos respetivos beneficidrios pelos servigos regionais de saide da Madeira, ndo tendo

recebido qualquer pagamento por estes servicos desde 2010 até ao presente.”?

Acresce considerar que as solucdes constantes do presente memorando estabelecem uma
regularizacdo de dividas e de créditos computados até 31 de agosto de 2015, sendo pressuposto que

num momento futuro outra seja a forma de responsabilizagdo pelos encargos considerados.

I
O Direito
3. Nos termos do Decreto-Regulamentar n® 44/2012, de 20 de junho®, com a redagdo que
lhe foi dada pelo Decreto-Lei n°® 152/2015, de 7 de agosto, a ADSE é um servico central da
administracdo direta do Estado, dotado de autonomia administrativa, funcionando na dependéncia

Ministério da Sadde*

Enquanto servigo integrado na administracdo direta do Estado, a ADSE estd sujeita, em
conformidade com o disposto no artigo 2° da Lei n® 4/2004, de 15 de janeiro,® ao poder de dire¢do do
respetivo membro do governo, traduzindo-se este poder na faculdade de emissdo de instrugGes ou

ordens atinentes a forma de prossecugdo das atribuigdes do organismo.

O poder de direcdo e a consequente vinculagdo hierdrquica dos dirigentes encontra ainda
expressa consagragdo no artigo 3° da Lei n® 2/2004, de 15 de janeiro®, nos termos do qual é missdo do
pessoal dirigente garantir a prossecucdo das atribuigdes cometidas ao respetivo servigo, assegurando o

seu bom desempenho através da otimizagdo dos recursos humanos, financeiros e materiais e

2 cfr Memorando anexo como doc. Il.

? piploma organico da ADSE.

% pelo Decreto-Lei n® 152/2015 a ADSE deixou de estar integrada no Ministério das Finangas, passando a depender hierérquica e
funcionalmente do Ministério da Satde.

® Diploma que egtabelece o regime da organizagdo da administragdo direta do Estado.

® Estatuto do Pessoal Dirigente.
2 W
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promovendo a satisfagdo dos destinatarios da sua atividade, de acordo com a lei, as orientagbes

contidas no Programa do Governo e as determinagoes recebidas do respetivo membro do Governo.”

4, A ADSE dispde, no essencial, das receitas provenientes dos descontos sobre o
vencimento dos seus beneficidrios, dos reembolsos de despesas com cuidados de salde prestados aos
trabalhadores das autarquias locais e das regi6es auténomas e dos acordos de capitagdo efetuados com

entidades empregadoras®.

0 desconto dos beneficidrios constitui ainda, atento o que reza o artigo 46°, n° 2, do Decreto-lei
no 118/83, de 25 de fevereiro®, receita consignada ao pagamento dos beneficios concedidos pela ADSE
aos seus beneficidrios nos dominios da promogdo da satde, prevengdo da doenca, tratamento e

reabilitagdo.

Sdo despesas da ASSE as que resultam dos encargos decorrentes da prossecugdo das

atribuicdes que lhe estdo cometidas®®.

5. Enquanto entidade da administragdo direta do Estado dotada de simples autonomia
administrativa, a ADSE encontra-se vinculada a disciplina de gestdo orcamental e financeira que resuita
da Lel de Bases da Contabilidade Publical, do regime da administragdo financeira do Estado'?, do

regime de tesouraria do Estado!® e da lei de Enquadramento Orgamental’?, entre outros.

7 0 poder de diregio do membro do Governo tem consagracdo constitucional na Constituigdo da Republica Portuguesa (CRP), nos
termos da qual ao governo, enquanto érgdo superior de administragdo publica compete, no exercicio da fun¢do administrativa,
entre outros, dirigir a atividade da administragdo direta do Estado (cfr. artigos 1822 e 199, alinea d).

8 Cfr artigo 72 do Decreto-Regulamentar n2 44/2012

? Diploma que aprova o regime de beneficios de saide gerido pela ADSE, com a redacdo atual resultante do Com a redagdo
dada pelos Decretos-Lei n.2s 90/98, de 14 de abril, 279/99, de 26 de julho, e 234/2005, de 30 de dezembro, pelas Leis n.2s 53-
D/2006, de 29 de dezembro, 64-A/2008, de 31 de dezembro, 3-8/2010, de 28 de abril, 55-A/2010, de 31 de dezembro, 64-
B8/2011, de 30 de dezembro, pelos Decretos-Leis n.2s 105/2013, de 30 de julho, e 161/2013, de 22 de novembro, e pelas Leis
n.2s 30/2014, de 19 de maio, e 82-B/2014, de 31 de dezembro.

W chr. artigo 82 do Decreto-Regulamentar n2 44/2012.

! Lei ne 8/90, de 20 de fevereiro.

12 pecreto-tel ne 155/92, de 28 de juiho.

3 pecreto-Lel n2 191/99, de 5 de junho.

™ Lel ne 91/2001, de 20 de agosto. A’/]
3
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A autonomia administrativa caracteriza-se pela competéncia dos dirigentes para autorizar a
realizacdo de despesas e o respetivo pagamento nos atos de gestdo corrente, isto €, naqueles que

integram a atividade que os servigos normalmente desenvolvem.

S30 da competéncia do governo os atos que excedem a gestdo corrente do servigo,
entendendo-se como tal os que envolvem opgdes fundamentais de enquadramento da atividade do
servigo, nomeadamente a aprovagdo de planos e programas e a assungdo de encargos que ultrapassem

a sua normal execug&o'®,

6. Em conformidade com o artigo 152° do Lei n® 82-B/2014, de 31 de Dezembro'®, o saldo
apurado na execugdo or¢amental de 2014 da ADSE transitou automaticamente para o orgamento de

2015.

Tal saldo, e como corolario do principio da unidade de tesouraria do Estado!'’ , é depositado na
tesouraria do Estado em execucdo do comando contido no n® 1 do artigo 8° do Decreto-lei n® 36/2015,

de 9 de margo'®

A aplicacdo em despesa do saldo é da competéncia do membro de governo da tutela, atento o

disposto no n® 10 do artigo 8° do Decreto-Lei n® 36/2015.

III

Analise

'S Cfr. artigo 22 da Lei n@ 8/90, de 20 de fevereiro, artigo 22 e 32 do Decreto-Lei n® 155/92, de 28 de julho, e artigo 462 da Lel n®
91/2001.

¥ (Lei do Orgamento do Estado para 2015 — OE/2015).

L Principio base do regime da tesouraria do Estado, visa a gestdo Integrada da tesouraria do Estado e consequente otimizagdo da
utilizagdo dos dinheiros publicos, pelo que toda a movimentagdo de fundos dos organismos publicos dotados de autonomia
administrativa (e ndo s6) é efetuada por recurso a conta especificas abertas no Instituto de Gestdo do Crédito Pdblico (1GCO, EPE),
através das quais se efetua a movimentagdo das receitas e o pagamento das despesas.

Cfr. também artigo 1252 da Lei n® 82-B/2014, de 31 de Dezembro (Lei do Orgamento do Estado para 2015 ~ 0E/2015), nos termos
do qual “Os servigos integrados do Estado e os servicos e fundos auténomos mencionados (...) promovem a sua integragdo na
rede de cobrancas do Estado, prevista no regime da tesouraria do Estado, (...) mediante a abertura de contas bancdrias junto do
IGCP, E. P. E., para recebimento, contabilizagdo e controlo das receitas préprias.”

b Diploma que estabelece as normas de execu¢do orgamental para 2015.

4 /-
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7. Como anteriormente ficou ja referido, com o acordo em causa pretende-se regularizar
globalmente os créditos e os débitos existentes entre as diversas entidades decorrentes da reciproca
prestacdo de cuidados de salde, procedendo-se ao apuramento dos diversos valores com consequente

fixagdo, apbs compensagdo, dos valores liquidos a pagar pelas vérias entidades.

No caso da ADSE, o valor a pagar é efetuado mediante recurso a parte do saldo de geréncia de

2014.

A solugdo encontrada, até porque envolve a intervencdo e ponderagdo de interesses de
entidades de ministérios distintos e até de uma entidade da administracdo regional, releva naturalmente
de uma opgdo politica do governo (e também do governo regional), no uso dos seus superiores poderes

de éestéo da administracdo publica.

Por isso, so a intervengdo conjunta dos membros do governo (para além do 6rgdo préprio do

governo regional) é vélida e eficaz para formalizar o acordo global obtido.

Para além disso, é de considerar que este acordo vem na sequéncia de um anterior também
ajustado e formalizado entre diversos membros do governo e parece também pressupor uma solugdo
que, de futuro, estabelega um diferente regime de responsabilizacdo das despesas com cuidados de
salide prestados entre as diversas entidades o qual, como é evidente, sé por iniciativa do Governo
podera ser definido por carecer de adequada consagragao normativa.

O ambito e abrangéncia das matérias reguladas no acordo permite também considera-las
excluidas do conceito de gestdo corrente e, por isso, exclusivamente da competéncia dos membros do

governo no uso do seu poder de direcdo.

Acresce que, como resulta dos normativos ja citados, a utilizagdo do saldo de geréncia para
liquidagdo da divida apurada pela ADSE sé é legalmente possivel com a intervengdo do membro da

tutela, no caso o Ministro da Satde *°.

2 € de admitir que a utilizagdo do saldo de geréncia carega também da autorizagdo do Ministro das Finangas, atento o que dispde

a alinea a) do n? 3 do artigo 72 do Decreto-lei n® 36/2015.
5 /}017
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A ADSE, e em conformidade com os principios subjacentes ao poder de diregdo e de hierarquia a
que estd submetida, cumprird acatar a decisdo tomada e diligenciar pelo cumprimento das formalidades

e pela prética dos atos consequentes para concretizagdo do acordo 20,

v

Conclusdo

Nestes termos:

a) Tendo em consideragdo a natureza, o ambito e a abrangéncia do acordo em andlise, bem
como a especialidade das suas solugdes e decisdes, sdo os membros de governo
identificados as entidades exclusivamente competentes em razdo da matéria, ndo sendo

assim legalmente justificada a intervengdo formal (assinatura) do diretor geral da ADSE;

b) Uma eventual intervengdo e assinatura conjunta do diretor geral da ADSE, sendo embora

desnecessaria, ndo afeta porém a validade e eficécia do acordo.
Este é, s.m.o., 0 meu parecer
ADSE, 26 de setembro de 2015
O Diretor do Gabinete de As; ssorla)\

e 5

Arnaldo Botelho da Silva

? Nomeadamente fazendo refletir adequadamente no seu orgamento e respetiva execugdo orcamental a discriminago dos
valores pagos e recebidos, em obediéncia, nomeadamente, aos principios da ndo compensagio e da especificagdo,
nomeadamente constantes da Lei de Enquadramento Orgamental (cfr. artigos 62 e 82).

6
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Exercicio do direito de contraditério no dmbito da “Auditoria de Seguimento das
Recomendacgdes formuladas no relatério de Auditoria ao sistema de protegdo Social aos

Trabalhadores em Funcgées Publicas — Relatério n.2 12/2015 — 2.2 Secgdo”

1. Nas conclusdes e observacdes da “Auditoria de Seguimento das Recomendagées formuladas no
Relatdrio de Auditoria ao Sistema de Protegdo Social aos Trabalhadores em Fungdes Publicas”, o

Tribunal de Contas refere o seguinte:

“Apesar de ndo dispor de transferéncias do Orgamento do Estado para o efeito, a ADSE
financiou o orcamento da Regido Auténoma da Madeira, através do seu Servico Regional de

Saude.

De facto, em setembro de 2015, a ADSE utilizou os excedentes gerados em 2014 para efetuar
um pagamento no valor de € 29,8 milhées ao Servico Regional de Saude da Madeira, resultante
da utilizacdo das unidades de satude deste Servigo pelos beneficidrios da ADSE entre 2010 e

2015.

0 financiamento dos cuidados de satde dos cidaddos da Regido é uma obrigagdo constitucional
do Servico Regional de Saude da Madeira, independentemente de serem ou ndo beneficidrios da
ADSE. Assim esta decisGo coloca os excedentes da ADSE, que devem ser utilizados em beneficio
dos seus quotizados, o financiar o orgamento da Administracdo Regional da Madeira, sendo um

exemplo de instrumentalizagdo da ADSE pelo Governo da Repdblica.

Note-se que a ADSE, a partir de 2010, deixou de receber transferéncias do Orcamento do Estado
para pagar cuidados de saude prestados aos seus beneficidrios no Servico Nacional e nos
Servicos Regionais de Saude. Por este motivo, a ADSE, por decisdo do anterior Diretor-Geral,
nunca havia reconhecido, desde essa data, qualquer obrigagdo perante o Servico Regional de
Saude da Madeira decorrente da utilizacdo da rede publica da RegiGo pelos beneficiarios da

ADSE”.

2. Salvo o devido respeito entende-se que as conclusdes alcan¢adas na Auditoria do Tribunal de

Contas referido em assunto ndo encontram acolhimento na verdade dos factos nem

L\;L'L‘ 1
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enquadramento no direito vigente. Importa por isso ter presente os factos relevantes e, bem

assim, a evolugdo legislativa que a matéria controvertida teve ao longo do tempo.

Em 18 de janeiro de 2010, foi celebrado entre o Ministério das Finangas, o Ministério da Defesa
Nacional, o Ministério da Administra¢do Interna e o Ministério da Saide, o Memorando de

Entendimento constante do Anexo .

Em execucdo deste Memorando a dotagdo orgamental do Ministério da Saude foi reforcada
para satisfazer despesas de satde dos beneficiarios da ADSE, dos beneficidrios do subsistema de
assisténcia na doenca das forgas de seguranga e dos beneficidrios do sistema de assisténcia na

doenga dos militares.

O Memorando no seu ponto 2. refere que doravante a ADSE, o IASFA e o SAD GNR e PSP ficam
isentos de quaisquer pagamentos por conta dos servicos de saide ou de outros beneficios

prestados pelo Servico Nacional de Saide (SNS) aos trabalhadores beneficiarios daquelas

instituigées (sublinhado nosso).

Importa notar, desde ja, que ndo foi celebrado entre o Governo da Replblica e as Regides

Auténomas da Madeira e dos Agores nenhum memorando com conteddo idéntico.

Claramente a ter-se seguido a mesma metodologia, isto &, a ter-se celebrado um memorando
com as Regides Auténomas ter-se-ia reduzido a dotagdo da ADSE e aumentado na exata medida

as transferéncias do Orgamento do Estado de 2010 para as Regides Autonomas.

Importa, ainda acrescentar que o subsistema de saude da GNR em relagdo ao estabelecido no
Memorando de 2010, continuou a reconhecer as dividas pela prestacdo de servicos do Servico

Regional de Satide dos Acores e da Madeira realizada aos seus beneficidrios e a pagd-las.

/(/\]L‘L‘ 2
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9. Com o devido respeito e tendo em consideracdo este facto adicional, ndo se compreende a
posigdo agora transmitida pelo Tribunal de Contas de considerar ilegal a assuncdo e pagamento
da despesa pela ADSE em relagdo aos servicos prestados pelas entidades integradas no Servigo

Regional de Satide da Madeira.

10. Por outro lado, a Lei n.2 48/90, de 24 de agosto (Lei de Bases da Satde), alterada pela Lei n.2
27/2002, de 8 de Novembro, define claramente na Base Xl que o “Servico Nacional de Satde
abrange todas as instituicbes e servicos oficiais prestadores de cuidados de satde dependentes

do Ministério da Satide”.

11. O mesmo diploma prevé no n.2 1 da Base VIIl que “{...) nas Regides Auténomas dos Agores e da
Madeira a politica de satide é definida e executada pelos orgéos do governo proprio, em

obediéncia aos principios estabelecidos pela Constituicdo da Reptiblica e pela presente lei”.

12. Estabelece ainda a Lei de Bases da Satide, na Base IX e no que toca as Autarquias Locais o
seguinte: “(..) sem prejuizo de eventual transferéncia de competéncias, as Autarquias Locais
participam na agdo comum a favor da satde coletiva e dos individuos, intervém na definicdo das
linhas de atuacio em que estejam diretamente interessadas e contribuem para a sua efetivacdo

dentro das suas atribuicdes e responsabilidades”.

13. Do articulado transcrito resulta, ndo temos qualquer pejo em o afirmar, que o SNS ndo se

confunde com os Servigos Regionais de Satide ou com as Autarquias Locais.
14. A letra da lei é clara ndo sendo geradora de davidas ou confuses interpretativas.

15. No que se refere ao Servigo Regional de Satide e as Autarquias Locais a Lei n.2 3-B/2010, de 28
de abril, que aprovou o Orcamento do Estado para 2010, prevé, no seu artigo 154.2 a forma
como o novo modelo iria funcionar, estabelecendo que “(...) as autarquias locais transferem

diretamente para o orcamento do servico nacional de saide da Administragdo Central do

pki 3
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Sistema de Sadde, I. P., o valor correspondente aos encargos suportados pelos respetivos
orgamentos proprios com despesas pagas a ADSE em 2009 respeitantes a servigos prestados por

estabelecimentos do SNS”.

De facto para as autarquias locais poder-se-ia ter procedido a redugdo da transferéncia que
recebem do Orcamento do Estado sendo o montante correspondente a essa reducdo

reafectado no mesmo montante ao SNS.

N3o foi essa a opgdo legislativa. Note-se que norma com 0 mesmo alcance tem sido prevista em

todas as Leis do Orgamento de Estado de 2010 até 2015.

Ja quanto as Administracdes Regionais o legislador ndo previu qualquer norma, pelo que, é

essa a nossa convicgdo, a responsabilidade pelo pagamento permanece na ADSE.

O Diretor da ADSE ao identificar a dotacdo orcamental que deveria passar para o SNS ndo pode
ter confundido o SNS com o Servico Regional de Satde, pelo que ndo tem, em nossa opinido,
fundamento qualquer decisdo por parte do entdo Diretor-Geral de ndo reconhecer a obrigagdo

perante o Servico Regional de Saiide da Madeira.

E tanto assim é que credor e devedor assumiram a existéncia da divida a qual se encontra
documentada até ao céntimo. Ou seja, existia a plena convicgdo dos outorgantes do
memorando em face da informacso prestada e residente nos servicos e que esteve na base do

memorado que a divida existia e era exigivel.
Naturalmente que de outra forma ndo teria sido autorizado o seu pagamento.

Em conclusdo é incontrovertido e absolutamente isento de divida que a divida em referéncia é

uma divida que face a lei é da ADSE. Se ndo fosse essa a convicgdo repete-se ndo teria sido

p

autorizado o seu pagamento.
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Mais, o montante da divida foi rigorosamente apurado estando documentado até ao céntimo
sendo que a sua existéncia e apuramento foi feito pelos servicos competentes, quer do lado do

Ministério da Satde, quer do lado da Regido Auténoma da Madeira.

A afirmagio que consta do ponto 9 da Auditoria do Tribunal de Contas de que a partir de
2010, a ADSE deixou de receber transferéncias do Orgamento do Estado para pagar cuidados
de saude prestados aos seus beneficiarios no Servigo Nacional e nos Servicos Regionais de

Saude, também ndo é correta.

De facto a Lei do Orgamento do Estado de 2011 veio a consagrar no que se refere ao assunto
mencionado no ponto anterior o principio de que os custos devem estar associados aos
orgamentos das entidades que os geram no caso vertente aos servigos relativamente aos seus

trabalhadores.

Assim, o financiamento do Orgamento do Estado deixou de ser feito centralmente para passar a

ser feito pelos orgamentos dos servicos em que 0s beneficidrios exercem fungdes.

Mas continua a tratar-se de verbas do Orcamento do Estado ou de receitas proprias dos
servicos, que, entre 2010 e 2014, foram entregues 3 ADSE destinando-se ao financiamento do

sistema de beneficios assegurados pela ADSE.

De facto, o artigo 163.2 da Lei n.2 55-A/2010, de 31 de dezembro, alterou o Decreto-Lei n.2

118/83, de 25 de fevereiro, nos seguintes termos:
«Artigo 47.2 -A
Contribuigdo para a ADSE da entidade patronal ou equiparada

1 — Os servigos integrados e 0s servigos e fundos auténomos, enquanto entidades

empregadoras, pagam umna contribuigdo de 2,5 % das remuneracées sujeitas a desconto para a

A
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CGA, I. P., ou para a seguranga social dos respetivos trabalhadores que sejam beneficidrios

titulares da ADSE.

2 — A contribuicdo prevista no numero anterior é receita prdpria da ADSE e destina -se ao
financiamento do sistema de beneficios assegurados pela ADSE, incluindo os regimes livre e

convencionado.»

A leitura do n.2 2 do artigo acima referido, torna claro que a contribuigdo se destina ao

financiamento do sistema de beneficios assegurados pela ADSE.

Nestas condicBes a afirmagdo de que a ADSE deixou de receber transferéncias do Orcamento do
Estado para pagar cuidados de saide prestados aos seus beneficidrios no Servico Nacional e nos
Servigos Regionais de Saide, ndo é correta, uma vez que como jé foi demonstrado a

responsabilidade pelo pagamento aos Servigos Regionais de Salide permaneceu na ADSE.

Convém ressaltar que, mais uma vez, as entidades que ficaram obrigadas aos pagamentos da
contribuicio da entidade patronal foram apenas as pertencentes a Administracdo Central,
deixando-se ao livre arbitrio das Regides Auténomas implementar esta contribuicdo ou
continuar a financiar através de verbas centralizadas do seu orgamento. O mesmo é valido para

as autarquias locais que continuaram a pagar as despesas com verbas do seu orgamento.

32. Face ao que antecede concluiu-se que:

a) A divida paga a RA Madeira era uma divida exigivel a3 ADSE no dmbito do

ordenamento juridico existente;

b) Que o seu pagamento foi realizado com o produto da quotizagdo/reembolsos
das entidades patronais publicas e como tal dinheiro do Orgamento do Estado

ou de receita prépria daquelas entidades t,

* segundo o Relatério n.2 12/2015 — 22 Secgdo, do Tribunal de Contas, “Auditoria ao sistema de protegdo social dos
trabalhadores em funcées publicas”, pag. 14, paragrafo 20, é referido “o financiamento da ADSE-DG com origem
em receitas provenientes dos impostos ...foi de €123,9 milhGes”.
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c) Acresce que o préprio Memorando de 29 de setembro (Anexo |) autorizava a
integragdo do saldo de geréncia de 2014 no valor necessdrio para realizar o

pagamento.

Nestas condigdes ndo tem fundamento nem sustentacdo legal o que é dito no ponto 10. que

os representantes do Governo da Republica, o Secretario de Estado Adjunto e do Orgamento
e o Secretdrio de Estado da Salde, que outorgaram o Memorando celebrado em 29 de
setembro de 2015, com representantes do Governo Regional da Madeira, comprometeram
dinheiros da ADSE-DG para fazer face a uma despesa que é do Estado e que devia ter sido
satisfeita por receitas gerais do Or¢amento do Estado, situagdo que pode configurar uma

eventual infragdo financeira suscetivel de gerar responsabilidade financeira reintegratéria.

Na “Auditoria de Sequimento das Recomendagdes, formuladas no Relatério de Auditoria ao
Sistema de Protegdo Sociul wos Trubalhadores em Fungdes Publicas”, o Tribunal de Contas
apresenta, ainda, as seguintes conclusges:
“A ADSE-DG continua e pretende continuar a desenvolver a atividade do controlo de
faltas dos trabalhadores em funcées publicas em situa¢do de doenga (verificagcdo
domiciliagria da doenga e realizagdo de juntas médicas), alheia ao esquema de beneficios
da ADSE e ao seu financiamento com o dinheiro proveniente dos descontos dos seus
quotizados, em sentido contrario ao recomendado pelo Tribunal de Contas.
O Tribunal de Contas recomendou que a atividade fosse remunerada, enquanto se
mantivesse, transitoriamente, na ADSE. No entanto, apesar de o Diretor-Geral da ADSE
ter proposto tal remunerag@o, a recomendagédo ndo foi ainda implementada por inagcdo
das sucessivas tutelas da ADSE (Finangas e Saude).
Continua @ ndo existir uma responsabilidade uniforme das diferentes entidades
empregadoras no financiamento do sistema, ao contrdrio do recomendado pelo Tribunal
de Contas. Ndo foram, nomeadamente, revistas as responsabilidades atuais da
Administragc@o Regional e Local, que continuam a ser responsdveis pelo pagamento do
regime livre e convencionado dos seus trabalhadores.
A inag@o do Estado, enquanto atual gestor da ADSE, nos eventuais ajustamentos aos
mecanismos de solidariedade determina a sua responsabilidade por qualquer

insustentabilidade futura da ADSE no longo prazo, que dai possa decorrer.

2V, P
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36.

37.

38.

Diregao-Geral de Protegdo Social aos
Trabalhadores em FungdesPublicas

Destacam-se, neste dmbito, a existéncia de 438 831 beneficidrios sem qualquer
obrigagdo de contribuir para o esquema de beneficios da ADSE: 42 186 titulares isentos e
respetivos 4 518 familiares, e 392 127 familiares de quotizados titulares ndo isentos.
Esta situagdo traduz-se num récio numero total de beneficidrios / nimero de quotizados,
de 1,58, que, ao ndo ser reduzido, pode revelar-se insustentdvel no médio e longo prazo.

A ndo alterag@o do estatuto juridico-financeiro da ADSE-DG implica que esta continua a
ndo dispor de autonomia para poder utilizar livremente os excedentes gerados, com os

descontos dos seus quotizados, em beneficio destes.

Sobre este conjunto de conclusGes cabe referir que a alteragdo das situagbes requer
reafectagGes de verbas do Orgamento do Estado, pelo que a sua solugdo ird ser ponderada no

ambito do Orgamento do Estado para 2016.

Sobre a conclusdo do Tribunal de Contas que abaixo se reproduz, ha que clarificar que a
afirmagdo sobre “o maquilhagem da conta consolidada do Ministério da Satde com a inclusdo

das contas da ADSE”, ndo tem justificagdo.

De facto, a ADSE insere-se no Programa da Saude cuja conta consolidada ndo é calculada nem
publicada. O que é divulgado mensalmente é a conta consolidada do SNS em SEC 2010, ndo
estando a ADSE incluida neste perimetro. Acresce referir que mesmo com um novo estatuto
organico, a decisdo de inclusdo da ADSE no perimetro das Administragdes Publicas é do INE,
estando o Estado obrigado a aplicar o universo definido pelo INE por for¢a do n.2 4 do artigo 2¢

da Lein.2 151/2015, de 11 de setembro.

A integracdo da ADSE no Ministério da Salide e a sua participagdao no Colégio de Governo dos
Subsistemas Publicos de Saude, realizadas pelos Decretos-Lei n.2 152/2015 e n.2 154/2015, de 7
de agosto, afastaram-se totalmente das recomendag¢des do Tribunal de Contas, aumentando
ainda mais o risco de instrumentalizacao da ADSE face as politicas do Governo, designadamente
pela:

e autonomia para a escolha das convengbes e dos termos em que as mesmas sdo

celebradas;

e imposi¢do de pregos administrativos;

Jklh
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Dihregdo-Geral de Protegdo Soclal aos
Trabalhadores em FungdesPiblicas

e maquilhagem da conta consolidada do Ministério da Satde com a inclusdo das contas

da ADSE.

A preocupagdo do Tribunal de Contas com a redugdo da autonomia da ADSE para a escolha das
convengdes e dos termos em que as mesmas sdo celebradas, ndo se justifica ja que na alinea d)
do artigo 6.2 do Decreto-Lei 154/2015, de 7 de agosto, se determina que “.. o Colégio deve
deliberar sobre a celebragdo de convengdes em territdrio nacional, vinculativas para todos ou
apenas para alguns subsistemas publicos de saude, consoante as necessidades identificadas por

cada subsistema.”

A afirmagdo que a participagdo da ADSE no Colégio de Governo aumenta o risco de
instrumentalizacdo da mesma por parte do Governo, também parece excessiva, porque de facto
o objetivo do Colégio de Governo é que as quatro instituiges publicas, a saber, a ADSE, a ADM,
a SAD da PSP e a SAD da GNR, venham a poder desfrutar de um modelo enquadrador que lhes
permita vir a obter:

e Melhores condigGes de negociagdo e celebragdo de convencgdes;

e Melhorias nos sistemas de informacdo, pela partilha e integrag¢do do sistema em uso na

ADSE, com a respetiva reparti¢do proporcional dos encargos;
e Defini¢do de um modelo estatistico tnico;

e Aadocdo de medidas de combate a fraude e a realizagdo de auditorias conjuntas.

Neste contexto, conclui-se que, ao contrério do sugerido, que a ADSE extrai vantagens da sua
participagdo tal como os restantes subsistemas publicos de salde, pelo que deve continuar a

participar no Colégio de Governo.

Contudo, o préprio Tribunal reconhece que existem vantagens claras para os outros
subsistemas resultantes da sua participacdo. Ou seja a posi¢do do Tribunal de Contas, é que é
despicienda a majoragdo do interesse publico geral (o dos quatros subsistemas) porque o

mesmo sera de grau inferior para a ADSE.

W-b\.
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44.

45.

Diregao-Geral de Protegao Soclal aos
Trabalhadores em fungdesPuiblicas

. Nas conclusdes e observagGes da “Auditoria de Seguimento das Recomendacgées formuladas no

relatdrio de Auditoria ao Sistema de Protegéio Social aos Trabalhadores em Fungées Publicas”, o

Tribunal de Contas refere ainda o seguinte:

“Através do Memorando celebrado em 29 de setembro de 2015 com representantes do Governo
Regional da Madeira, os representantes do Governo da Republica, o Secretdrio de Estado
Adjunto e do Orcamento e o Secretario de Estado da Satde, e o Diretor Geral da ADSE
sancionaram a prética da Administracdo Regional da Madeira de ndo entrega dos descontos a
Diregdo Geral de Protecdo Social aos Trabalhadores em Fungées Publicas, receita prépria desta
Dire¢do-Geral, situagdo que pode configurar uma eventual infragc@o financeira suscetivel de

gerar responsabilidade financeira reintegratdria e sancionatéria.”

De facto, as Administragdes Regionais dos Agores e da Madeira ndo tém procedido a entrega a

ADSE do desconto feito aos seus trabalhadores, beneficidrios titulares da ADSE.

Contudo, como expressamente referido pelos representantes do Governo Regional da Madeira
o montante objeto de desconto e ndo entregue a ADSE foi integralmente utilizado no

pagamento de beneficios recebidos pelos beneficiarios da ADSE.

A situagdo atual é a seguinte:

e Dos 24.848 beneficiarios titulares da ADSE na Regido dos Acores, apenas sdo entregues
descontos relativos a 9.928 beneficidarios titulares (40%), nao sendo entregue o

desconto dos restantes 60%, ou seja 14.920 beneficiarios titulares;
* Dos 30.109 beneficiarios titulares da ADSE na Regido da Madeira, apenas sdo entregues

descontos relativos a 20.265 beneficidrios titulares (67%), ndo sendo entregue o

desconto dos restantes 33%, ou seja 9.844 beneficidrios titulares.

10
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Diregao-Geral de Protegao Social aos
Trabalhadores em FungdesPublicas

NUMERO DE BENEFICIARIOS ADSE - REG. AUTONOMA MADEIRA

65,32%!

COM ENTREGA DE SEM ENTREGA DE TOTAL R.A.

DESCONTO DESCONTO MADEIRA
ATIVOS 22.940; 16.1 39.104|
BENEFICIARIOS TITULARES 13.360 9.844 23.204
BENEFICIARIOS FAMILIARES 9.580) 6.320 15.900)
APOSENTADOS 7.500 0| 7.500
BENEFICIARIOS TITULARES 6.905| 0 6.905,
BENEFICIARIOS FAMILIARES 595 0 595

TOTAL BENEFICIARIOS R.A.MADEIRA 30.440 16.164, 46,
BENEFICIARIOS TITULARES 20.265 9.844 30.109
BENEFICIARIOS FAMILIARES 10.175 6.320 16.495
:68%  10000%

NUMERO DE BENEFICIARIOS ADSE - REG. AUTONOMA ACORES

Esta situagdo decorre da desatualizagdo e falta de clareza da legislagdo em vigor, ou seja o

artigo 3.2, conjugado com os artigos 4.2, 5.2, 6.2, 47.2-A e 64.2, todos do Decreto-Lei n.2 118/83.

No contexto legislativo relativo a esta concreta matéria deve referir-se que em 2015, procedeu-
se a revogacdo do artigo 47.2-A pela Lei n.° 82-B/2014, de 31 de dezembro, que terminou com a

contribuicdo da entidade empregadora, passando nessas situagdes a ADSE a ser financiada

apenas pelo desconto dos seus beneficidrios titulares.

Nessa altura e com a extingdo da contribuicdo da entidade empregadora, deveria ter sido

reequacionado o financiamento da ADSE por parte das entidades empregadoras integradas na

N“I/\- 11

Fonte: dados ADSE Julho de 2015

COM ENTREGA DE SEM ENTREGA DE TOTAL R.A.

DESCONTO DESCONTO MADEIRA
ATIVOS 5,815/ 24,505 30.320
BENEFICIARIOS TITULARES 3.306| 14.920 18.226
BENEFICIARIOS FAMILIARES 2.509 9.585 12.094
APOSENTADOS 7.962, 0 7.962
BENEFICIARIOS TITULARES 6.622 0 6.622)
BENEFICIARIOS FAMILIARES 1.340 0 1.340)
TOTAL BENEFICIARIOS R.A.ACORES 13.777 24.505 38.282
BENEFICIARIOS TITULARES 9.928 14.920 24.848
BENEFICIARIOS FAMILIARES 3.849 9,585 13.434|
35,99% 64,01% 100,00%'
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Diregdo-Geral de Protegao Social aos
Trabalhadores em FungbdesPlblicas

Administragdo Local e Regional, até por questdes de equidade entre os subsectores das

Administragdes Pablicas.

£ importante ter em consideragdo que a legislagdo aplicavel no que respeita a Administragdo
Regional e a sua responsabilidade financeira, conforme o estabelecido na alinea b) do artigo n.2
3, da alinea b) do nimero 4.2 do artigo n.2 6 e do artigo 64.2 todos do mesmo Decreto-Lei n.2
118/83, ndo contém um preceito especifico que defina os encargos que devem ser suportados
pelas entidades empregadoras das Regies Autdnomas do Acores e da Madeira, como tem para
0s organismos dotados de autonomia administrativa e financeira e para as Autarquias Locais,

sendo que o Tribunal de Contas considera que por identidade de razéo, considerando que as
Regides tém verbas préprias para o pagamento das despesas com pessoal, este reqime lhes é

aplicdvel (sublinhado nosso).

Deste modo o Tribunal de Contas ao identificar esta situacdo que pode configurar uma eventual
infracdo financeira suscetivel de gerar responsabilidade financeira reintegratéria e
sancionatdria, baseia-se ndo do que estd expresso na Lei, mas numa identidade de razédo

(sublinhado nosso) ja como o préprio Tribunal o reconhece na pégina 77 do seu relatério.

Ainda se pode dizer que os representantes do Governo da Repliblica, o Secretario de Estado
Adjunto e do Orcamento e o Secretario de Estado da Salde, e o Diretor-Geral da ADSE
sancionaram a pratica da Administragdo Regional da Madeira de ndo entrega dos descontos a
ADSE, os quais nos termos da Lei “sGo afetos ao financiamento dos beneficios estabelecidos

neste diploma”.

No entanto, tal também se verificou ja que no Memorando se estabelece que os descontos
serviram para o Governo da Regido pagar os respetivos encargos que teve com o Regime Livre,

como se demonstra no quadro seguinte:

COMPARTICIPACAO REGIME LIVRE E VALOR DO DESCONTO NAO ENTREGUE A ADSE
ATE 31.12.2013 2014 TOTAL ATE 31.12.2014
COMPARTICIPACAO REGIME LIVRE 16.519.996,00 € 5.753.038,29 € 22.273.034,29 €
REGIAO AUTONOMA DA MADEIRA 16.519.996,00 € 5.753.038,29 € 22.273.034,29 €
DESCONTO RETIDO E NAO ENTREGUEA ADSE |  10.718.752,00 € 7.977.256,83 € 18.696.008,83 €
REGIAQ AUTONOMA DA MADEIRA 10.718.752,00 € 7.977.256,83 € 18.696.008,83 €

ke
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Também pelo estabelecido no Memorando celebrado, a divida relativa ao pagamento do
reembolso que deveria ser suportado pelas entidades empregadoras da Regido Auténoma da

Madeira, foi efetivamente considerado e liquidado a ADSE.

De facto as Administracdes Regionais dos Agores e da Madeira, mas neste caso especifico a da
Madeira tem assumido a sua responsabilidade pelos encargos resultantes do regime livre,
sendo até que tém financiado encargos do regime livre de beneficidrios cujo desconto &
entregue a ADSE, como é o caso dos beneficiarios aposentados residentes nessas Regiges, como

alias é salientado no préprio Relatério do Tribunal de Contas.

Adicionalmente os Servicos Regionais de Salde da Regido Auténoma da Madeira além dos €
29.751.800,63, faturados a ADSE (valor detalhado no anexo | ao referido Memorando) e que
dizem respeito aos servigos prestados aos beneficiarios da ADSE cujo desconto foi entregue e
recebido pela Diregdo-Geral, suportaram ainda, entre 2010 e 2014, o valor de € 75.980.032,93
(como se discrimina no quadro seguinte) relativos a encargos por servigos prestados aos outros
beneficiarios da ADSE (classificados pelo prefixo RM) cujos descontos foram retidos por

instrucdes do Governo Regional e ndo entregues a Diregdo-Geral, encargos estes que nao

poderiam ser faturados a ADSE.

;ORTADOS PELO SRS DA' MADEIRA COM BENEFICIARIOS
Consultas CSP +

3 Medicagio
Urgéndas CSP + Consultas Exames
Urgéndas Hospitalares Internamentos | o giolégicos Fornecidaem Actos Clinicos TOTAL
alares Ambulatério

ANO DE 2010 9.182.03031 € 982,361,10€ | 3.824.959,68 € 266.053,10 € 693.816,00€ | 2.761.253,73€ | 17.710473,92 €
ANO DE 2011 8325923,66€| 158867820€| 3.380.769,86¢€ 383.826,30€ | 1.033.95324€| 4.519.674,05€ | 19.232.82531 €
ANO DE 2012 3.87039738€ 938.1210,30€ | 3.112.57539€ 308.687,50€ | 1.172.420,37€ | 4.687.961,76 € | 14.090.152,70 €
ANO DE 2013 3458.448,05€ 903.815,70€ | 3.131.728,57 € 414.025,70€ | 1.420990,98€ | 4.071.673.44 € | 13.400.68244 €
ANO DE 2014 4.336.946,92 € 933.920,78 € | 1.029.099,96 € 303.855,38 € | 1.300.101,75€ | 3.641.973,77 € | 11.545.898,56 €
TOTAIS 19.1737‘G.31( ,5345-'“,0. €| 1447913346 € | 1676.447,98€ | 5.621282,34 € | 19.682.536,75.€ _75.980.032,93 €
fonte: dados SESARAM

Este pormenor poderé ter escapado ao Tribunal de Contas, na avaliagdo sobre o Memorando
celebrado a 29 de setembro de 2015, ou seja, o valor apurado em relacdo a divida da ADSE a
SESARAM pelos servicos prestados a totalidade dos beneficidrios do subsistema é de €
29.751.800,63 (calculados até 31 de agosto de 2015) ao qual acresce o valor de € 75.980.032,93
(valor calculado até 31 de dezembro de 2014).

Ak ly
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Deste modo ao se assumir no Memorando celebrado a 29 de setembro de 2015, que “... com
estas operacoes ficam igualmente saldadas as verbas devidas pelos descontos efetuados pelas
entidades da Regido Auténoma da Madeira, aos seus beneficidrios, e que néo foram entregues @
ADSE ...” foi também considerado que por ndo terem sido entregues esses mesmos descontos a
ADSE ndo seria exigivel pela SESARAM a esta Diregdo-Geral o pagamento relativo a faturagdo

destes cerca de 75 milhdes de euros.

Portanto e tendo em consideracdo estes elementos adicionais, s6 poderemos concluir que ndo
existiu uma pratica por parte dos subscritores do Memorando que implicou a ndo entrega de
receitas a Direcdo-Geral dos Trabalhadores em Funcdes Publicas, mas ao se assumir esta
compensagdo entre receitas e despesas fica demonstrado de forma clara e inequivoca que em
caso algum a ADSE saiu prejudicada como argumenta o Tribunal de Contas, pelo que é
totalmente incompreensivel que tal seja classificado como uma eventual infragdo financeira e

se identifiquem responsabilidades financeiras reintegratorias e sancionatorias.

De salientar ainda que no caso dos Servicos Regionais de Salde da Regido Auténoma dos
Acores, a divida reclamada e identificada pelo Tribunal de Contas (pdgina 86 do Relatério de
Auditoria de seguimento) e que atinge o valor de € 60.589.616.97 (relativa a 31 de dezembro de
2014) diz respeito aos servigos prestados a totalidade dos beneficidrios da ADSE na regido dos
Acores (38.282) sendo que a ADSE nunca poderad aceitar assumir qualquer tipo de
responsabilidade no que respeita aos servicos prestados aos beneficidrios cujo desconto nunca
Ihe foi entregue, beneficiarios esses que na regiao dos Acores totalizam os 24.505 e sdo cerca

de 64% desse universo de beneficiarios da ADSE.

A desatualizacio e falta de clareza da legislagdo aplicavel leva a que no ano de 2015, a ADSE em
relagdo aos beneficiarios afetos as entidades empregadoras da Administragdo Local e Regional
receba o desconto feito aos trabalhadores de 3,5% e ndo suporte qualquer tipo de encargo com
as suas despesas de satde, j& que é ressarcida pelos cuidados de saude dagueles beneficidrios
pelas entidades empregadoras através da faturacdo do reembolso, pela utilizacdo dos servigos
disponibilizados pela rede convencionada e adicionalmente é também a entidade empregadora

que paga as despesas do regime livre.

/(/‘/L\'l’\ 14
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58. Esta desatualizacio e falta de clareza da legislagdo determina um enriquecimento da ADSE
suportado em critérios de justica muito duvidosos e numa falta de equidade de tratamento

entre os subsectores das Administracdes Publicas.

59. Deste modo e como ficou demonstrado de forma clara e absolutamente inequivoca ndo hd
lugar a responsabilidade reintegratéria e sancionatdria até, para além do referido, ndo ter
havido qualquer prejuizo para o Estado ou para os beneficiarios da ADSE o que constitui
fundamento face ao quadro legal vigente para ndo haver lugar a responsabilidade reintegratéria

e sancionatdria.

60. No entanto e complementarmente como resulta do teor do texto, o memorando de 29 de

setembro de 2015 visava:

i.  Afixar, 3 data de 31 de agosto de 2015, as dividas cruzadas existentes entre a ADSE, o SNS
e os servicos regionais de satde da RegiGes Autonoma da Madeira a cidaddos fiscalmente
residentes na RAM e a utentes do SNS;

ii. Festabelecer a forma de pagamento dos saldos apurados das dividas, apos compensagao.

61. Como forma de liquidagdo dos saldos apurados entre a ADSE e a RAM, previa-se o pagamento
por aplicagdo do saldo de geréncia da ADSE de 2014, o que sem a assinatura dos respetivos

membros do Governo da Republica, nem teria sido aceite pela DGO.

62. O documento tem expressamente em consideragdo um memorando anterior, assinado em 18
de janeiro de 2010 pelos Senhores Ministros das Finangas e da Administragdo Publica, da Saude,
da Defesa Nacional e da Administracdo Interna, nos termos do qual “(...) a responsabilidade pelo
pagamento das despesas feitas no Gmbito do SNS pelos beneficiarios da ADSE (Diregdo Geral de
Protegéo Social aos Funciondrios e Agentes da Administragdo Publica) passou a ser do Ministério
da Saude, tendo para o efeito sido transferidas para o SNS as correspondentes dotacées

orcamentais”.

63. No documento em analise é salientado que tal memorando “(...) referia-se apenas ao SNS, niio

tendo nele sido incluidos os servicos prestados pelas regides auténomas aos beneficidrios da

rds b
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ADSE. Neste enquadramento a Regiéo Auténoma da Madeira (e também a dos Agores) manteve
a pratica de faturagdo & ADSE pelos servicos prestados aos respetivos beneficidrios pelos
servicos regionais de saide da Madeira, ndo tendo recebido qualquer pagamento por estes

servicos desde 2010 até ao presente."2

Acresce considerar que as solugdes constantes do presente memorando estabelecem uma
regularizagdo de dividas e de créditos computados até 31 de agosto de 2015, sendo pressuposto
que num momento futuro outra seja a forma de responsabilizagao pelos encargos

considerados.

Nos termos do Decreto-Regulamentar n.2 44/2012, de 20 de junho®, com a redagdo que Ihe foi
dada pelo Decreto-Lei n.2 152/2015, de 7 de agosto, a ADSE é um servico central da
administracio direta do Estado, dotado de autonomia administrativa, funcionando na

dependéncia do Ministério da Satde

Enquanto servigo integrado na administragdo direta do Estado, a ADSE estd sujeita, em
conformidade com o disposto no artigo 2.2 da Lei n.° 4/2004, de 15 de janeiro,5 ao poder de
diregdo do respetivo membro do Governo, traduzindo-se este poder na faculdade de emissdo

de instrucdes ou ordens atinentes a forma de prossecucdo das atribuigdes do organismo.

O poder de direcdo e a consequente vinculagdo hierarquica dos dirigentes encontra ainda
expressa consagragdo no artigo 3.2 da Lei n.2 2/2004, de 15 de janeiroe, nos termos do qual é
missdo do pessoal dirigente garantir a prossecugdo das atribuigdes cometidas ao respetivo
servico, assegurando o seu bom desempenho através da otimizagdo dos recursos humanos,

financeiros e materiais e promovendo a satisfagdo dos destinatarios da sua atividade, de acordo

2 ¢fr Memorando anexo como dac. 1.

* Diplom

a organico da ADSE.

% pelo Decreto-Lei n.2 152/2015 a ADSE deixou de estar integrada no Ministério das Financas, passando a depender hierdrquica
e funcionalmente do Ministério da Saude.
¥ Diploma que estabelece o regime da organizagdo da administracdo direta do Estado.
[ Py
Estatuto do Pessoal Dirigente.
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com a lei, as orienta¢des contidas no Programa do Governo e as determinagdes recebidas do

respetivo membro do Governo.”

68. A ADSE dispde, no essencial, das receitas provenientes dos descontos sobre o vencimento dos
seus beneficidrios, dos reembolsos de despesas com cuidados de salde prestados aos
trabalhadores das autarquias locais e das regides autonomas e dos acordos de capitagdo

efetuados com entidades empregadorass.

69. O desconto dos beneficidrios constitui ainda, atento o que reza o artigo 46.2, n.2 2, do Decreto-
Lei n.2 118/83, de 25 de fevereiro’, receita consignada ao pagamento dos beneficios concedidos
pela ADSE aos seus beneficirios nos dominios da promogéo da sadde, prevengdo da doenga,

tratamento e reabilitacdo.

70. S3o0 despesas da ADSE as que resultam dos encargos decorrentes da prossecucdo das

atribuices que Ihe estdo cometidas'’.

i. Enquanto entidade da administragdo direta do Estado dotada de simples autonomia
administrativa, a ADSE encontra-se vinculada a disciplina de gestdo orgamental e financeira
que resulta da Lei de Bases da Contabilidade Pablica’’, do regime da administracdo
financeira do Estado®, do regime de tesouraria do Estado™ e da Lei de Enquadramento

1
|

Orgamental™, entre outros.

7 0 poder de diregdo do membro do Governo tem consagragdo constitucional na Constituicdo da Republica Portuguesa (CRP),
nos termos da qual ao governo, enquanto Orgao superior de administracio publica compete, no exercicio da fungao
administrativa, entre outros, dirigir a atividade da administracdo direta do Estado (cfr. artigos 182.2 e 199.2, alinea d).

8 Cfr artigo 72 do Decreto-Regulamentar n® 44/2012

? piploma que aprova o regime de beneficios de saude gerido pela ADSE, com a redagdo atual resultante do Com a redagdo
dada pelos Decretos-Lei n.2s 90/98, de 14 de abrll, 279/99, de 26 de julho, e 234/2005, de 30 de dezembro, pelas Leis n.%s
53-D/2006, de 29 de dezembro, 64-A/2008, de 31 de dezembro, 3-8/2010, de 28 de abril, 55-A/2010, de 31 de dezembro,
64-8/2011, de 30 de dezembro, pelos Decretos-Leis n.2s 105/2013, de 30 de julho, e 161/2013, de 22 de novembro, e
pelas Leis n.2s 30/2014, de 19 de maio, e 82-B/2014, de 31 de dezembro.

19 cfr. artigo 82 do Decreto-Regulamentar n2 44/2012.

% Lei ne 8/90, de 20 de fevereiro.

12 pecreto-Lei n® 155/92, de 28 de jutho.

13 pecreto-Lei n® 191/99, de 5 de junho.

1 Lei n® 91/2001, de 20 de agosto.
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A autonomia administrativa caracteriza-se pela competéncia dos dirigentes para autorizar a
realizacdo de despesas e o respetivo pagamento nos atos de gestdo corrente, isto &, naqueles

que integram a atividade que os servicos normalmente desenvolvem.

Sdo da competéncia do Governo os atos que excedem a gestdo corrente do servico,
entendendo-se como tal os que envolvem opgdes fundamentais de enquadramento da
atividade do servico, nomeadamente a aprovagdo de planos e programas e a assunc¢do de

encargos que ultrapassem a sua normal execucdo™.

Em conformidade com o artigo 152.2 do Lei n.2 82-B/2014, de 31 de Dezembro’®, o saldo
apurado na execu¢do orcamental de 2014 da ADSE transitou automaticamente para o

orcamento de 2015.

Tal saldo, e como coroldrio do principio da unidade de tesouraria do Estado’, é depositado na
tesouraria do Estado em execugdo do comando contido no n.2 1 do artigo 8.2 do Decreto-Lei n.°

36/2015, de 9 de marco™®

A aplicacdo em despesa do saldo é da competéncia do membro de Governo da tutela, atento o

disposto no n.2 10 do artigo 8.2 do Decreto-Lei n.2 36/2015.

Como anteriormente ficou ja referido, com o acordo em causa pretende-se regularizar
globalmente os créditos e os débitos existentes entre as diversas entidades decorrentes da

reciproca prestacdo de cuidados de salide, procedendo-se ao apuramento dos diversos valores

5 cfr. artigo 22 da Lel n® 8/90, de 20 de fevereiro, artigo 22 e 32 do Decreto-Lei n? 155/92, de 28 de julho, e artigo 462 da Lei
n® 91/2001.

18 (Lei do
7 princip

Orgamento do Estado para 2015 — OE/2015).
io base do regime da tesouraria do Estado, visa a gestdo integrada da tesouraria do Estado e consequente otimizagao

da utilizagdo dos dinheiros publicos, pelo que toda a movimentagdo de fundos dos organismos publicos dotados de autonomia
administrativa (e ndo s6) é efetuada por recurso a conta especificas abertas no Instituto de Gestdo do Crédito Publico (IGCO,
EPE), através das quais se efetua a movimentagdo das receitas e o pagamento das despesas.

Cfr. também artigo 1252 da Lei n? 82-B/2014, de 31'de Dezembro (Lei do Orcamento do Estado para 2015 — OE/2015), nos
termos do qual “Os servigos integrados do Estado e os servicos e fundos auténomos mencionados (...) promovem a sua
integracdo na rede de cobrangas do Estado, prevista no regime da tesouraria do Estado, (..) mediante a abertura de contas
bancérias junto do IGCP, E. P. E., para recebimento, contabilizag3o e controlo das receitas proprias.”

3 Diploma que estabelece as normas de execugdo orgamental para 2015.
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com consequente fixacdo, apds compensacdo, dos valores liquidos a pagar pelas vérias

entidades.

No caso da ADSE, o valor a pagar é efetuado mediante recurso a parte do saldo de geréncia de

2014.

A solugdo encontrada, até porque envolve a intervengdo e ponderacio de interesses de
entidades de ministérios distintos e até de uma entidade da administracdo regional, releva
naturalmente de uma opgéo politica do Governo (e também do Governo Regional), no uso dos

seus superiores poderes de gestdo da administracdo publica.

Por isso, s6 a intervengdo conjunta dos membros do Governo (para além do érgdo préprio do

Governo Regional) é vilida e eficaz para formalizar o acordo global obtido.

Para além disso, é de considerar que este acordo vem na sequéncia de um anterior também
ajustado e formalizado entre diversos membros do Governo e parece também pressupor uma
solugdo que, de futuro, estabeleca um diferente regime de responsabilizagdo das despesas com
cuidados de salde prestados entre as diversas entidades o qual, como é evidente, sé por

iniciativa do Governo poderd ser definido por carecer de adequada consagragdo normativa.

O ambito e abrangéncia das matérias reguladas no acordo permite também considera-las
excluidas do conceito de gestdo corrente e, por isso, exclusivamente da competéncia dos

membros do Governo no uso do seu poder de direcéo.

Acresce que, como resulta dos normativos ja citados, a utilizagdo do saldo de geréncia para
liquida¢do da divida apurada pela ADSE so é legalmente possivel com a intervengdo do membro

da tutela, no caso o Ministro da Satde *°.

A ADSE, e em conformidade com os principios subjacentes ao poder de direcdo e de hierarquia
a que esta submetida, cumprird acatar a decisdo tomada e diligenciar pelo cumprimento das

formalidades e pela prética dos atos consequentes para concretizagdo do acordo %°.

¥ € de admitic que a utilizagdo do saldo de geréncia careca também da autorizagdo do Ministro das Finangas, atento o que
dispde a alinea a) do n? 3 do artigo 72 do Decreto-lei n2 36/2015.

19
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84. Tendo em consideragdo a natureza, o dmbito e a abrangéncia do acordo em anélise, bem como
a especialidade das suas solugBes e decisdes, sdo os membros do Governo identificados, as
entidades exclusivamente competentes em razdo da matéria, ndo sendo assim necessdria a
intervengdo formal (assinatura) do Diretor-Geral da ADSE, que no entanto foi considerado pelo
grupo de trabalho como importante estar no Memorando, mas de facto a assinatura do Diretor-

Geral da ADSE, sendo embora desnecessaria, ndo afeta porém a validade e eficacia do acordo.

85. Como ficou demonstrado de forma clara e absolutamente inequivoca ndo hé lugar a
responsabilidade reintegratéria e sancionatdria até por, para além do referido, ndo ter havido
qualquer prejuizo para o Estado ou para os beneficidrios da ADSE o que constitui fundamento
face ao quadro legal vigente para ndo haver lugar a responsabilidade reintegratéria e

sancionatdria.

* Nomeadamente fazendo refletir adequadamente no seu orgamento e respetiva execugdo orgamental a discriminago dos
valores pagos e recebidos, em obediéncia, nomeadamente, aos principios da nSo compensagdo e da especificagdo,
nomeadamente constantes da Lei de Enquadramento Or¢camental (cfr. artigos 62 e 8¢2).

20
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Contraditério de Abril

1 TRIBUNAL DE CONTAS

ACSS | ADMINISTRAGAD CENTRAL 2overinate
DO SISTEMA DE SAUDE, IP

Exmo. Senhor

Sireferéncia:  of. 8409 Dr. José Anténio Carpinteiro
Auditor-Coordenador do Tribunal de Contas
Nireferéncia:  4352/2016/DFIIUGR Coord JACSS Rua Barbosa du Bocage, 61

1069-045 Lisboa

Assunto:  Auditoria de Seguimento das Recomendagées formuladas no Relatério de Auditoria
ao Sistema de Protegdao Social aos Trabalhadores em Fungées Publicas - Relatério
n.° 12/12015 - 2°* Secgao

Tendo sido notificada da auditoria em assunto, vem a Administragdo Central do Sistema de
Saude, IP, informar o seguinte quanto as recomendagoes dirigidas ao Conselho Diretivo deste
instituto:

“Recomendacao 52. Emitir orientagoes as unidades prestadoras de cuidados de saude do
Servigo Nacional de Saude no sentido do recomendado em 19 ao Ministro da Saude, sendo:

“19. Determinar que sejam emitidas orientagGes as unidades prestadoras de cuidados de saude
do Servigo Nacional de Satde no sentido de:

19.1. Clarificar que a entidade responsavel pelas dividas relativas a faturagdo de cuidados
prestados, até 31 de dezembro de 2009, a quotizados dos subsistemas publicos de saude, é
atualmente a Administragdo Central do Sistema de Saude, IP, determinando as necessarias
corregbes contabilisticas;

19.2. Clarificar que o financiamento da prestagao de cuidados, a partir de 1 de Janeiro de 2010, a
quotizados da ADSE, passou a estar integrado nos instrumentos de financiamento das entidades
do Servigo Nacional de Satde (v.g., contratos-programa e orgamentos das Administragées
Regionais de Saude), determinando a anulagdo da faturagdo emitida 4 ADSE-DG por atos
prestados apos essa data;

19.3. Corrigir os procedimentos de encontro de contas unilaterais efetuados pelas unidades
prestadoras de cuidados de saude do SNS relativamente as dividas e aos créditos que tinham
perante a ADSE-DG, considerando que esta Diregdo-Geral néo é entidade devedora, desde 1 de
Janeiro de 2010.

19.4. Clarificar que os quotizados da ADSE e de outros subsistemas publicos de saude sdo
utentes do Servigo Nacional de Saude nio devendo ser objeto de qualquer discriminagao
relativamente aos restantes utentes, quer quanto ao acesso quer quanto ao financiamento dos
cuidados de satde prestados, direta ou indiretamente, pelo SNS."

1/3
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Relativamente a presente recomendagéo, e tal como ja referido em comunicagoes anteriores a
esse Tribunal, a ACSS considera que o seu cumprimento tem como pressuposto a prévia
orientagao e decisdo da Tutela, inclusivamente na vertente que se relaciona com a assuncgao da
responsabilidade do SNS/ADSE sobre determinadas prestagdes de saude, como sejam o
Transporte ndo urgente de doentes, a Cedéncia de medicamentos hospitalares, a Rede de
Cuidados Continuados, os Cuidados Respiratorios Domiciliarios, o SIGIC ou a Assisténcia medica
no estrangeiro.

No ambito das suas atribuicoes, o Colégio de Governagao dos Subsistemas Publicos de Saude
(CGSPS), criado pelo Decreto-Lei n.° 154/2015, de 7 de agosto, encontra-se a preparar um
documento sobre a complementaridade entre os Subsistemas Publicos de Saude, o SNS e SRS's,
de forma a clarificar os aspetos salientados na auditoria.

De referir que o ritmo destes trabalhos verificou alguma descontinuidade em virtude da alteragao
registada na composigao do Conselho Diretivo da ACSS, IP, que preside, sendo que 0S mesmos
foram retomados neste més de abril, perspetivando-se a discussao do documento com a proposta
de clarificagao de que os quotizados da ADSE e de outros SPS sao utentes do SNS, nao devendo
ser objeto de qualquer discriminagéo relativamente aos restantes utentes, quer quanto ao acesso,
quer quanto ao financiamento dos cuidados de satde prestados, direta ou indiretamente, pelo
SNS.

Deste modo, assim que concluido o documento do CGSPS, este colégio ira apresentar a proposta
as suas tutelas e, caso estas meregam concordancia superior, esta ACSS encontrar-se-a em
condigoes de emanar Circular Normativa que oriente os estabelecimentos e servicos do SNS,
clarificando as questoes constantes da recomendagao;

Por outro lado, tendo sido criada ja pelo atual Governo, a Comissdo de Reforma do modelo de
Assisténcia na Doenga aos Servidores do Estado (ADSE), que ficou incumbida de apresentar, até
ao dia 30 de junho de 2016, uma proposta de projeto de enquadramento e regulagao que
contemple a revisao do modelo institucional, estatutario e financeiro da Assisténcia na Doenga aos
Servidores do Estado (ADSE), de acordo com o previsto no Programa do Governo e, tendo em
conta, as Recomendagdes do Tribunal de Contas, a ACSS aguarda por orientagdes que possam
também decorrer da conclusao e aprovagéo da proposta que venha a ser formulada.

No que respeita a alinea 19.3, procede-se a atualizagéo da informagao anteriormente prestada.
Assim, a ACSS informa que na sequéncia do levantamento de dados efetuado junto de 50
entidades do SNS prestadoras de cuidados de saide, no sentido de se apurar o montante das
dividas registadas até 31.12.2009 e apos esta data, procedeu-se ja a analise da informagao
reportada e a um conjunto de validagdes, em especial quanto ao stock de divida em 31.12.2009 e
aos valores indicados como recebidos da ACSS. Procedeu-se, no primeiro caso, ao confronto dos
valores agora reportados com o reporte de 2010, bem como com os valores constantes do(s)
balancete(s) da entidade (contas de terceiros), nos casos de divergéncia mais acentuada, e, no

2/3
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segundo caso, a confirmagao dos valores de transferéncias efetuadas entre 2010 e 2013 neste
ambito, que constam dos registos contabilisticos deste Instituto, com especial atengao as
situagoes em que ocorreram fusdes/integragdes entre unidades hospitalares.

Contudo, houve um conjunto de situagdes relativas aos montantes reportados que ainda
suscitaram dvidas e face aos quais se esta, neste momento, a realizar apuramento junto das
entidades respetivas. Logo que se conclua este processo, informar-se-a a Tutela, no sentido de se
obter orientagdes quanto ao acerto de contas constante da recomendagao.

“Recomendagao 54. Suprimir dos sistemas de informagéo do Servigo Nacional de Salide,
designadamente da base de dados do cartdo de utente, a identificagdo do utente como
beneficiario da ADSE, tendo em conta que a mesma nao serve, atualmente, qualquer fim."

Relativamente a presente recomendagao, e ndo obstante terem surgido duvidas quanto ao seu
efeito, foi ja elaborado oficio dirigido a0 Gabinete de Sua Exceléncia o Secretario de Estado da
Saude, com o objetivo de se obter posigao e decisdo sobre a supressao do RNU da identificagao
do utente como beneficiario da ADSE (e também dos restantes subsistemas). Caso mereca
concordancia, solicitaremos & SPMS essa tarefa de atualizagao da aplicagéo informatica.

Com os melhores cumprimentos,

A Presidente do Conselho Diretivo

(Marta Temido)
@ REPIJ‘BLICA D ADMINISTRAGAD CENTRAL DO SISTEMA DE SAUDE, IP
SAUDE
e
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Exmo. Senhor

Sireferéncia:  Of. 19380, de 30.11.2015 Dr. José Anténio Carpinteiro
Auditor-Coordenador da Diregao-Geral
Nireferéncia:  12984/2015/DFI/UGR Coord JACSS do Tribunal de Contas

Av. Barbosa du Bocage, 61
1069-045 Lisboa

Assunto:  Auditoria de Seguimento das Recomendacées formuladas no Relatério de Auditoria
ao Sistema de Protecdo Social aos Trabalhadores em Fungées Publicas (ADSE) -
Relatério n.° 12/2015 - 22 Seccio.

Tendo sido notificada da auditoria em assunto, para efeitos de prontncia na qualidade de parte
interessada ndo auditada, vem esta Administragao Central apresentar os seguintes comentarios,

em especial quanto as conclusées e recomendagdes constantes do relato:

Conclusées

3. Conclusées e observagaes de auditoria (pg. 9 do relato)
- Entendimento da ADSE como um subsistema de satde (pontos 10.6 e 10.7-B)

«5. Também nao foram emitidas, pelo Ministério da Sadde, orientagées as unidades do Servigo
Nacional de Saude no sentido de corrigirem (i) as dividas que tém contabilizadas como sendo da
ADSE-DG e (i) os procedimentos de encontro de contas unilaterais que efetuaram relativamente
as dividas e aos créditos que tinham perante a ADSE-DG, considerando que a ADSE-DG deixou,
em 2010, de ser financeiramente responsavel por quaisquer atos prestados aos seus beneficiarios
nas unidades publicas do SNS.».

Relativamente & presente conclusao’, relacionada com a alinea 19.3 da recomendagéo 52 do
anterior relatério de auditoria, procede-se a atualizagéo da informacao prestada no ambito do
Relatério n.° 12/2015 — 2.2 S, relativa ao processo de circularizag@o que nos propusemos efetuar
no seguimento da recomendagao desse Tribunal. Assim, a ACSS informa que na sequéncia da
nossa comunicagao em anexo, foi ja efetuado o levantamento de dados junto de 50 entidades do
SNS prestadoras de cuidados de saude no sentido de se apurar o montante das dividas

registadas até 31.12.2009 e apos esta data.

' Cujo desenvolvimento consta do ponto “A. Corregio dos procedimentos de encontro de contas™, pg. 95.
1/3
GOVERNO DE ADMINISTRACAD CENTRAL DO SISTEMA DE SAUDE, 1P
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Neste momento, decorre a fase de validagdo da informagao recebida, para posteriormente se

produzir informagao sintese, para conhecimento superior e tomada de decisao.

Recomendagoes

Recomendagéo 17 (antiga recomendagao 52): Emitir orientagoes as unidades prestadoras de
cuidados de sadde do Servigo Nacional de Satde no sentido do recomendado em 19 ao Ministro

da Saude.

(19. ao MS - Determinar que sejam emitidas orientagoes as unidades prestadoras de cuidados de
satide do Servigo Nacional de Saude no sentido de:

19.1. Clarificar que a entidade responsavel pelas dividas relativas a faturagéo de cuidados
prestados, até 31 de dezembro de 2009, a quotizados dos subsistemas publicos de saude, &
atualmente a Administragdo Central do Sistema de Satde, IP, determinando as necessarias
corregdes contabilisticas;

19.2. Clarificar que o financiamento da prestagéo de cuidados, a partir de 1 de janeiro de 2010, a
quotizados da ADSE, passou a estar integrado nos instrumentos de financiamento das entidades
do Servico Nacional de Saude (v.g., contratos-programa e orgamentos das Administragoes
Regionais de Satde), determinando a anulagéo da faturagdo emitida a ADSE-DG por atos
prestados apos essa data;

19.3. Corrigir os procedimentos de encontro de contas unilaterais efetuados pelas unidades
prestadoras de cuidados de satide do SNS relativamente as dividas e aos créditos que tinham

perante a ADSE-DG, considerando que esta Diregdo-Geral nao e entidade devedora, desde 1 de
Janeiro de 2010.

19.4. Clarificar que os quotizados da ADSE e de outros subsistemas publicos de saude 580
utentes do Servigo Nacional de Satde ndo devendo ser objeto de qualquer discriminagao
relativamente aos restantes utentes, quer quanto ao acesso quer quanto ao financiamento dos
cuidados de satide prestados, direta ou indiretamente, pelo SNS.)

ACSS: O CGSPS encontra-se a preparar um documento sobre a complementaridade entre 0s
Subsistemas Publicos de Satde, o SNS e SRS's, de forma a clarificar os aspetos salientados na
auditoria. Deste modo, assim que concluido 0 documento do CGSPS, este colégio ira apresentar a
proposta as suas tutelas e, caso estas meregam concordancia superior, esta ACSS encontrar-se-a
em condigoes de emanar Circular Normativa que oriente os estabelecimentos & servigos do SNS,
clarificando as questoes constantes da recomendacgao;

No que respeita ao ponto 19.3, sobre procedimentos de encontro de contas, remete-se para a

informagao prestada no ponto anterior, relativo as conclusoes.

? GOVERNO DE L ADMINISTRACAO CENTRAL DO SISTEMA DE SAUDE. IP
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Recomendagio 18 (antiga recomendacao 54): Suprimir dos sistemas de informagéo do Servigo
Nacional de Saude, designadamente da base de dados do cartdo de utente, a identificago do
utente como beneficiario da ADSE, tendo em conta que a mesma nao serve, atualmente, qualquer

fim.

ACSS: A ACSS ira propor a Tutela que se retire do Registo Nacional do Utente o campo relativo a

identificagéo do subsistema, em conformidade com esta recomendagdo Em caso de aprovagao,

sera solicitado a SPMS que diligencie no sentido da sua concretizagao efetiva.

Com os melhores cumprimentos,

GOVERNO DE
F PORTUGAL

MINISTERIO DA SAUDE

O Presidente do Conselho Diretivo

Digitaily Signed by Rui dos Santos
I

OU=Administragao Central do
Sistema de Saide IP. O=Ministério
da Saide, C=PT

vV

) DN:CN=Ruj dos Santos ivo

Reason.
Date: 2015-12-17118 26.38

(Rui Santos Ivo)
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8. PRESIDENTE DO COLEGIO DE GOVERNO DOS SUBSISTEMAS PUBLICOS DE SAUDE

Contraditorio de Abril

De: Marta Temido [mailto:mtemido@acss.min-saude.pt]
Enviada: 15 de abril de 2016 13:00

Para: Jose Carpinteiro

Cc: Sofia Mariz; Sofia Zambujo; Carla Oliveira; Salomé Estevens; M Neves Mateus

Assunto: Auditoria de Seguimento das Recomendacgdes formuladas no Relatdrio de Auditoria ao Sistema de Protegdo
Social aos Trabalhadores em Fungdes Publicas - Relatdrio n.© 2 12/2015 - 22 Secgdo

Exmo. Senhor Auditor-Coordenador
Dr. José Antonio Carpinteiro,

Na sequéncia da presente auditoria de seguimento das recomendacdes formuladas pelo Tribunal de Contas (TdC) no
Relatorio de Auditoria ao Sistema de Protegdo Social aos Trabalhadores em Fungdes Plblicas e em resposta ao
solicitado pelo V. oficio (Ref. DAVI — UAT.1, Proc. N.2 25/2015 — Audit, que se anexa), cumpre informar o seguinte:
Em virtude das altera¢fes havidas na composicdo do Conselho Diretivo desta Administragdo Central do Sistema de
Saude, I.P. (ACSS, I.P.), que preside os trabalhos do Colégio de Governo dos Subsistemas Publicos de Sadde

(doravante, designado CGSPS), desde o dia 18 de novembro de 2015, que o mesmo ndo redne.

Retomados os trabalhos, no dia 6 de abril pp., o CGSPS, na qualidade de parte interessada nido auditada, ndo dispde
de informacgdo adicional a que disponibilizou, no dmbito do contraditorio, em 21 de dezembro de 2015.

Cumprimentos,

larta Temido
Presidente do Conselho Diretivo
President, Executive Board

ACSS | ADMINISTRAGAD CENTRAL SN SERVIGO NACIONAL
DO SISTEMA DE SAUDE, IP 5 DE SAUDE

Parque de Satde de Lisboa | Edificio 16 | Avenida do Brasil, 53 | 1700-063 Lisboa | Portugal

Tel. Geral: 21 792 55 87 | Fax: 21792 58 48
Www.acss.min-saude.pt
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Exmo. Senhor
Dr. José Anténio Carpinteiro

Oficio n.° 19381/2015, 2015/11/30 Auditor Coordenador do Tribunal de

S/Referéncia Proc. N.° 25/2015-Audit Contas
DA VI-UAT.1 Av. Barbosa du Bocage, 61 TRIBUNRL, DE' CaNing
1069 - 045 Lisboa =
E20765/2015
2015/12/23

Assunto: Auditoria de Seguimento das Recomendagdes formuladas no Relatério de Auditoria ao
Sistema de Protegdo Social aos Trabalhadores em Fung¢des Publicas (Relatério n.°
12/2015 — 2.2 Secgao)

Em resposta ao solicitado pelo V/oficio supra identificado, na qualidade de parte interessada néo
auditada, cumpre-me remeter a V. Exceléncia copia das atas das reunides do Colégio de

Governo dos Subsistemas Publicos de Saude (CGSPS) e informar o seguinte:

1 — O CGSPS, no seguimento das recomendagdes constantes do Relatério de Auditoria n.°
12/2015 — 2.2 Secgéo, do Tribunal de Contas, e do Despacho n.° 167/2015, de 5 outubro, de Sua
Exceléncia o Secretario de Estado da Saude, tem desenvolvido trabalhos no sentido de clarificar
o regime de complementaridade dos Subsistemas Publicos de Saude (SPS) com o Servigo

Nacional e Saude (SNS) e os Servicos Regionais de Saude (SRS);

2 — No seguimento do determinado por Despacho de 9 de novembro de 2015, de Sua Exceléncia
o Secretario de Estado Adjunto do Ministro da Saude, o CGSPS pretende apresentar, as
respetivas tutelas, um conjunto de solugbes para as matérias identificadas nas recomendacdes
do Relatério n.° 12/2015, do TdC.

Com os melhores cumprimentos,

‘P’eTOﬁ’residente do CGSPS

( ,Z((

— RUI S)tm

Em anexo: O mencionado.

11

) GOVI:RNO DE ADMINISTRACAQ CENTRAL DO SISTEMA DE SAUDE, IP
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%> PN

Ata da 1.2 Reunido

1. Nos termos do disposto no Decreto-Lei n.° 154/2015, de 7 de agosto, conjugado com o Despacho

n.° 10011-A/2015, de 31 de agosto, publicado no DR, 2.2 serie, n.° 171, de 2 de setembro, reuniu-se
o Colégio de Governo dos Subsistemas Publicos de Satde (CGSPS), no dia 02 de outubro de 2015,
nas instalagdes da Administragdo Central do Sistema de Salde (ACSS), com a seguinte

composicéo e ordem de trabalhos:

Membros Efetivos
e Prof. Rui Santos Ivo, representante do Ministério da Saude, que preside o CGSPS;
e Dr. Carlos Liberato Baptista, representante da ADSE;
e Dra. Rita Cristovao, representante da ADM;
e Coronel Paulo Pelicano, representante da SAD/GNR;
e Superintendente Hélder Valente Dias, representante da SAD/PSP.
Membros Suplentes
e Dr. Aquilino Paulo Antunes, substituto do representante do Ministério da Salde;
e Dr. Antonio Costa Coelho, substituto do representante da ADM,;
Outros Participantes

e Dra. Sofia Mariz — Departamento de Gestéo e Financiamento de Prestagdes de Salde da
ACSS, P

e Dra. Sofia Pais Zambujo — Assessoria ao Conselho Diretivo da ACSS, |.P..

1/4
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Q/V‘t;‘ Ordem de Trabalhos

Colégio de Governo
Subsistemas Publicos de Salde

e |dentificagdo dos membros para o Gabinete de Apoio Técnico ao CGSPS
(?‘\»‘Mo a) Designagao do Secretario do CGSPS
b) Regulamentag&o necessaria a execugao do Decreto-Lei n.° 154/2015, de 7 de agosto
e Elaboragéo de Plano de Agao, com base nas recomendagdes do Relatério da Equipa Técnica
e Matérias urgentes a concretizar
a) Atuagdo dos diferentes subsistemas relativamente a celebragao de novas convengoes
b) Reunido com a Associagao Portuguesa de Hospitalizagao Privada
c¢) Outras matérias
e Outros Assuntos

2. O Presidente do CGSPS, Prof. Rui Santos Ivo, deu inicio aos trabalhos do Colégio de Governo,
comecando por apresentar cumprimentos aos membros do CGSPS, tendo efetuado uma breve
introdug@o a reunido e solicitado a apresentagao individual dos membros efetivos e suplentes
presentes na reunido do CGSPS.

3. De seguida, o Presidente do CGSPS solicitou aos membros efetivos a nomeagéo e identificagao
dos representantes no Gabinete de Apoio Técnico ao CGSPS, cuja composicao depois de aprovada
em deliberagdo do CGSPS devera ser comunicada as respetivas tutelas, tendo sido designados os
seguintes elementos:

e Dra. Sofia Mariz, representante do Ministério da Satde
e Dra. Dulce Valente, representante da ADSE;

e Dr. Antdnio Costa Coelho, representante da ADM, que foi também designado como secretario
do CGSPS;

o Tenente Bruno Martins Rosa, representante da SAD/GNR,;

e Dra. Marina Orrico Tavares, representante da SAD/PSP.
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Colégio de Governo
Subsistemas Publ|cos de Saude

Relativamente & regulamentagdo necesséria @ execugdo do Decreto-Lei n.° 154/2015 de 7 de
agosto, fico acordado entre os membros do CGSPS que o representante do Ministério da Salde
apresentaria uma proposta de Regulamento Interno do Colégio de Govemo, bem como uma
proposta de clausulado tipo dos novos acordos a celebrar entre os subsistemas publicos de saude e
as entidades privadas prestadoras de cuidados de salde na rede convencionada.

. O Presidente do CGSPS, submeteu & consideragao dos restantes membros, a aprovagéo do Plano

de Agdo do CGSPS, contante em anexo a presente Ata, tendo o mesmo sido aprovado pela
totalidade dos membros, com a indicago de que deveria ser adicionado um ponto relativo a analise
e discuss&o da responsabilidade financeira dos encargos com a prestagéo de cuidados de salde no
ambito do SNS e SRS aos beneficiarios dos subsistemas publicos, e que, esta a ser suportado
pelos Subsistemas, nomeadamente no que respeita a: Associagdo Nacional de Farméacias -
Regiées Autonomas; Rede Nacional de Cuidados Continuados Integrados; Cuidados Respiratorios
Domiciliarios — prescritos pelo SNS; Medicamentos Cedidos em Ambulatorio; Transportes em
Ambulancia; Prescrigdes de Meios Complementares de Diagnostico e Terapéutica (MCDT's) com
origem no SNS e Prestagéo de cuidados de salide no estrangeiro, ficando o SAD/GNR responsavel
por apresentar um draft de proposta de resolugéo desta questdo, para analise do CGSPS, e

possivel proposta superior.

. Os membros do CGSPS acordaram ainda que os pedidos de adeséo a rede convencionada, bem

como os aditamentos aos acordos existentes, que entretanto foram ou venham a ser rececionados
pelos diferentes subsistemas publicos de satde, deveriam ser comunicados e submetidos a
aprovagao do CGSPS, nos casos em que o procedimento ainda néo se tenha iniciado e no respeito
pelo disposto no artigo 16.% n.° 2 e 3, do Decreto-Lei n.° 154/2015, de 7 de agosto.

. O representante da ADSE, submeteu & apreciagdo do CGSPS a marcagé&o de uma reunigo com a

Associagéo Portuguesa de Hospitalizagdo Privada (APHP), tendo a mesma sido aceite e agendada
para o dia 14 de outubro de 2015, apos a realizagao da segunda reunido do CGSPS.

. A representante da ADM, submeteu & apreciagdo do CGSPS uma questao relacionada com a

possibilidade de inscrigdo na categoria de beneficiarios extraordinarios da ADM e, eventuaimente,
dos restantes subsistemas publicos de satde, de trabalhadores com vinculo de emprego publico
que, por forga do processo de criagdo da categoria de beneficiarios associados dos subsistemas,

verificou-se que estavam mal cadastrados, tendo a ADSE viabilizado a solugéo apresentada para
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resolugéo dos casos identificados pela ADM e referido que no seu caso em particular a alteragao do
modelo existente seria equacionada apos a conclusao do estudo de viabilidade da ADSE, os
restantes subsistemas n@o se opuseram a solugdo apresentada, tendo inclusivamente o
representante da SAD/GNR referido que neste momento os pressupostos subjacentes a criagéo da
categoria de beneficiarios extraordindrios ndo existem, pelo que deveria ser equacionada a
eliminagéo dessa categoria nos subsistemas, coma concomitante transigéo dos beneficiarios para a
ADSE.

9. Nada mais tendo sido tratado foi dada por encerrada a reunido.

ACSS, em Lisboa, 2 de outubro de 2015.

e

-_—

(Rui Santos Ivo)

LA\

(Carlos Joseé Lik

rato Baptista)

(Ritg c;i?mo)

Citrene

(Coronel Paulo Pelicano)
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PLANO DE AgAo

=

- CoLEGI0 DE GoverNo Dos SuBSISTEMAS PUBLICOS DE SAUDE -

P
1. ENQUADRAMENTO q@_
Na sequéncia do Relatério intitulado “Modelo de Goveragédo de Subsistemas Publicos de
Saude’, de 7 de maio de 2015, e da legislagdo subsequente, designadamente o Decreto-Lei n.°
15412015 de 7 de agosto, o Colégio de Governo dos Subsistemas Publicos de Saude (CGSPS),
contém as seguintes atribuigoes:

a) Garantir a satisfagao das necessidades dos subsistemas publicos de satide em matéria
de convengdes, em territrio nacional;

b) Disponibilizar informagao estatistica e de apoio & decisdo sobre o funcionamento dos
subsistemas publicos de satde em matéria de convengées;

¢) Promover a gradual harmonizagdo dos sistemas de informagdo dos subsistemas
publicos de saude;

d) Promover o combate a fraude e realizar auditorias, de modo a garantir o aumento da
eficiéncia e da qualidade dos servigos prestados no ambito de cada um dos subsistemas
publicos de satde.

2. PLANO DE AGOES GENERICAS
O Plano de Ago dos trabalhos a desenvolver pelo CGSPS implica:

a) Harmonizar nomenclaturas e tabelas dos atos convencionados, entre os subsistemas
publicos de saude (SPS) e, sempre que possivel, também com o Servigo Nacional de
Saude (SNS);

b) Assegurar a negociagao conjunta com as redes prestadoras de cuidados de satde;

c) Deliberar sobre a celebragao de convengbes em territério nacional, vinculativas para
todos ou apenas para alguns subsistemas publicos de saude, consoante as
necessidades identificadas por cada subsistema;

d) Selecionar os procedimentos a adotar para celebragdo de convengdes,
independentemente da forma a que obedegam;

13
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i @) Assegurar a tramitagdo de todos os procedimentos necessarios a realizagdo de
% convengdes, diretamente ou mediante o recurso a aquisicdo de servigos junto de uma
% \4“ entidade plblica especializada em matéria de procedimentos publicos de aquisi¢ao, ou

\} ainda mediante a sua realizag&o por um ou mais dos subsistemas publicos de salde;
f) Deliberar sobre a adesdo dos subsistemas publicos de salide as convengdes langadas

?eb: R pelo SNS, ao abrigo da legislagéo em vigor;
,j{_ g) Deliberar sobre a cessagao e a renegociagdo das convengdes vigentes;
h) Promover a obtengéo de sinergias com o SNS, designadamente em éreas passiveis de
harmonizagao.

3. MATERIAS CONCRETAS:

a) No tocante ao relacionamento entre os SPS e o SNS, compete ao CGSPS:

i) Elencar as situagées em que ha dividas no tocante a responsabilidade financeira
pelos encargos com os tratamentos prescritos no SNS;

iy Avaliar o impacto (designadamente, orgamental) da alteragdo do modelo de
relacionamento entre os SPS e 0 SNS;

i) Preparar proposta de resolugéo devidamente fundamentada e quantificada, &(s)
tutela(s).

b) No tocante ao relacionamento entre os SPS e os Servigos Regionais de Salde das

Regies Autonomas dos Agores e Madeira, compete ao CGSPS:

i) Elencar as situagdes em que ha duvidas no tocante & responsabilidade financeira
pelos encargos, tal como a comparticipagdo medicamentosa dos beneficiarios dos
SPS e os tratamentos prescritos no ambito dos SRS dos Agores e da Madeira;

i) Avaliar o impacto (designadamente, orgamental) da alteragdo do modelo de
relacionamento entre os SPS e os respetivos Servigos Regionais;

i) De salientar que no entanto, que o subsistema ADSE participa j& num Grupo de
Trabalho constituido por representantes do Ministério das Finangas, do Ministério da
Salde e do Governo Regional da Madeira, no ambito do programa de apoio

financeiro a esta Regido, onde as situagdes que se prevé vir a elencar em i) estao ja
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a ser discutidas, podendo o CGSPS vir eventualmente a adotar as solugdes e

propostas que se prevé venha a ser realizadas nesse ambito.

c) No tocante a area da informagao estatistica e de apoio a deciso, compete:

i)
i
il

iv)

Recolher informagao junto dos subsistemas;
Tratar a informagao;
Consolidar a informagéo na sua area de intervengéo;

Disponibilizar a informagéo relevante.

d) Na area dos sistemas de informagao, compete:

i)

i

Pronunciar-se sobre alteragées ou melhorias nos sistemas de informagéo de cada
um dos subsistemas;

Promover a articulagéo e a compatibilidade entre os sistemas de informagéo de
cada um dos subsistemas, no sentido da sua gradual harmonizagao;

Adotar estratégias e procedimentos que permitam a partilha e integragéo da

informagao produzidas pelos atuais sistemas de informagéo de cada subsistema.

e) Na area do combate a fraude e auditorias, compete:

il

iv)

v)

G- GOVERNO DE
A PORTUGAL

MINISTERIO DA SAUDE

Definir critérios e indicadores para modelos analiticos de risco, a implementar
diretamente ou através de cada subsistema, de modo a detetar potenciais
iregularidades ou fraudes;
Estabelecer critérios para analise e triagem de casos andmalos, a implementar
diretamente ou através de cada subsistema;
Analisar casos anémalos detetados por cada subsistema, na sequéncia das
conferéncias efetuadas;
Avaliar a temética da fraude na area dos meios complementares de diagnostico e
terapéutica, bem como em outras areas de prescricdo complementares com vista &
eventual adogao de agdes de melhoria;
Realizar ou promover a realizagdo de auditorias e inspegdes no ambito das
convengoes.

Lisboa, 02.10.2015
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Deliberagéo n.° 01/CGSPS/2015

0O Colégio de Governo dos Subsistemas Piblicos de Saide (CGSPS), considerando o disposto

no n.° 1 do artigo 8.° do Decreto-Lei n.° 154/2015, de 7 de agosto, e atendendo a indicagéo

efetuada por cada um dos seus membros, deliberou o seguinte:

1 - O Gabinete de Apoio Técnico (GAT) tem a seguinte composigao:

a) Dra. Sofia Mariz, representante do Ministério da Salide

b) Dra. Dulce Valente, representante da ADSE;

c) Dr. Antonio Costa Coelho, representante da ADM;

d) Tenente Bruno Martins Rosa, representante da SAD/GNR;

e) Dra. Marina Orrico Tavares, representante da SAD/PSP.

2 - A presente deliberagdo é comunicada as Tutelas dos membros do CGSPS e publicada em

Diario da Republica.
Lisboa, 2 de Outubro de 2015

0 CGSPS

A e ==

(Rui Santos Ivo)

gl

(Carlos José L}b)erato Baptista)

—

—

(Ri(la Cristovao)

SmMO

(Coronel Paulo Pelicano)

lm
4L

(Superintendente Hélger Valente Dias)
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Deliberagéo n.° 02/CGSPS/2015

0 Colégio de Governo dos Subsistemas Publicos de Salde (CGSPS), considerando o disposto
no n.° 2 do artigo 8.° do Decreto-Lei n.° 154/2015, de 7 de agosto, e atendendo & composi¢éo do
Gabinete de Apoio Técnico (GAT) nos termos da Deliberagao n.° 01/CGSPS/2015, desta mesma
data, delibera:

1 - Designar o Dr. Antonio Costa Coelho, representante da ADM no GAT, para o cargo de
secretario do CGSPS.

2 - A presente deliberago é comunicada as Tutelas dos membros do CGSPS e publicada em
Diério da Republica.

Lisboa, 2 de Outubro de 2015

0.CGSPS

) S//f =
7 &

(Rui Santos Ivo)

(Carlos Jos¢therato Baptista)
c’ |

|

(Rita Cristovao)
Comewnes

Coronel Paulo Pelicano)

(Supenntendente Helﬁr‘/alente Dias)
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43—

Ata da 2.2 Reunido !

kel

1. Nos termos do disposto no Decreto-Lei n.° 154/2015, de 7 de agosto, conjugado com o Despacho
n.° 10011-A/2015, de 31 de agosto, publicado no DR, 2.2 serie, n.° 171, de 2 de setembro, reuniu-se
o Colégio de Governo dos Subsistemas Publicos de Satde (CGSPS), no dia 14 de outubro de 2015,
nas instalagbes da Administragdo Central do Sistema de Salde (ACSS), com a seguinte

composicao e ordem de trabalhos:

Membros Efetivos

Prof. Rui Santos Ivo, representante do Ministério da Satde, que preside o CGSPS
Dr. Carlos Liberato Baptista, representante da ADSE

Dra. Rita Cristovao, representante da ADM

Coronel Paulo Pelicano, representante da SAD/GNR

Superintendente Hélder Valente Dias, representante da SAD/PSP

Membros Suplentes

Dr. Aquilino Paulo Antunes, substituto do representante do Ministério da Satde
Dr. Arnaldo Botelho da Silva, substituto do representante da ADSE
Dr. Antonio Costa Coelho, substituto do representante da ADM

Dr. Jodo Eduardo Afonso, substituto do representante da SAD/PSP

Outros Participantes

174

Dra. Dulce Valente - representante da ADSE no GAT

Dra. Sofia Pais Zambujo — Assessoria ao Conselho Diretivo da ACSS, |.P.
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Colégio de Governo
Subsistemas Publicos de Satude

Ordem de Trabalhos

Aprovagao da ata da 1.2 reunido do CGSPS;

Anélise das recomendages constantes do Relatorio de auditoria do Tribunal de Contas n.°
12/12015 — 2° S, na sequéncia do Despacho de Sua Exceléncia o Secretario de Estado da
Saude n.° 167/2015, de 5 de outubro;

Distribuigao das matérias do Plano de Agéo;

Andlise das (i) Minutas do Clausulado tipo do acordo celebrado entre o IASFA/ADM e as
entidades privadas prestadoras de cuidados de saude, no ambito do regime convencionado, (ii)
do modelo de acordo utilizado pela SAD/PSP e SAD/GNR (iii) do modelo de convengao em uso
na ADSE;

Apreciagéo e analise do projeto de portaria que homologa o regulamento de funcionamento do
CGSPS e aprova o o clausulado tipo das convengdes a celebrar pelos subsistemas plblicos de
salde, no quadro do disposto no Decreto-Lei n.° 154/2015, de 7 de agosto;

Preparagao da reunido com a APHP:
a) Apresentagéo do Colégio de Governo;

b) Apresentacdo de proposta a Diregdo da APHP de pregos compreensivos (ou fechados)
para alguns procedimentos cirtrgicos em ambulatério;

¢) Apresentagao e discussédo da questao da diaria de internamento;

d) Apresentagdo e discussdo de solugbes para o problema da discriminagéo efetuada em
algumas entidades convencionadas dos beneficiarios dos subsistemas publicos de saide
no agendamento e realizagdo de atos médicos, nomeadamente consultas de

especialidade.

2. O Presidente do CGSPS, Prof. Rui Santos Ivo, deu inicio aos trabalhos da 2.2 reunido do Colégio de

Govemno, comegando por apresentar a ordem de trabalhos da reunido e submeter a aprovagao dos

membros efetivos do CGSPS a ata da 1.2 reunido, acompanhada dos respetivos anexos.

GOVERNO

1l
PORTUGAL
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3. De seguida, o Presidente do CGSPS, submeteu a apreciagéo e discusséo do Colégio de Governo,

de forma individualizada, as recomendagGes constantes do Relatério de Auditoria do Tribunal de
Contas a ADSE, nomeadamente aquelas que foram objeto do Despacho de Sua Exceléncia o
Secretario de Estado da Salde.

. A ADSE manifestou disponibilidade para apresentar ao CGSPS, tendo os restantes membros

consensualmente aceite, um resumo das recomendagdes e das agdes a tomar, no sentido de dar
cumprimento ao Despacho de Sua Exceléncia o Secretario de Estado da Satde.

. Relativamente & recomendagdo n.° 2 do Relatério de Auditoria do Tribunal de Contas, os

representantes dos subsistemas piblicos de saide acordaram em apresentar na proxima reuni&o

do CGSPS a quantificagéo dos descontos relativos & isengdo em cada subsistema.

. No que concerne aos pontos 3., 4. e 5. da ordem de trabalhos, ficou consensualmente decidido

pelos membros do CGSPS, que o plano de agdo e as propostas de portaria que aprovam o
regulamento de funcionamento do Colégio de Governo e o clausulado tipo das convengées a
celebrar pelos SPS, ainda seriam objeto de anlise e eventuais contributos por parte dos respetivos

representantes, sendo que a discuss&o final das mesmas ocorrera na préxima reuniao do CGSPS.

. A preparagéo da reuni&o com a APHP, consistiu na discussdo das propostas a apresentar aos

representantes da APHP, nomeadamente no que respeita aos pregos compreensivos (ou fechados),
bem como relativamente a metodologia e pregos das diarias de internamento, com e sem cirurgia,
no ambito dos estudos que tém sido desenvolvidos pela ADSE.

. Dando inicio & reunido com a APHP, o Presidente do CGSPS, comegou por apresentar os membros

do Colégio de Governo, tendo apresentado, de forma sucinta, os trabalhos desenvolvidos pela
ADSE relativamente aos pregos compreensivos (ou fechados) e das didrias de internamento,
fazendo ainda uma breve referéncia ao Plano de Agéo do CGSPS que foi elaborado tendo como

suporte os termos de referéncia constantes do Relatorio da Equipa Técnica.

. O Presidente do CGSPS concedeu a palavra aos representantes da APHP, sendo que o porta voz

da Associagéo (Dr. Artur Osorio — Presidente da Diregéo) comegou por apresentar individualmente
os representantes da APHP presentes (Dr. Jodo Martins, Dr. José Lopes Martins, Dr. Tomas
Branquinho da Fonseca e Dr. Carlos Alcantara), referindo logo seguida, que a APHP pretende

manter uma relagao cordial e de proximidade com os Subsistemas Publicos de Saude, que permita

315
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Q/ 2 4 Subsistemas Publicos de Saude

uma grande transparéncia e lealdade na discussao das matérias. Referiu ainda que gostava de ver
adicionados a agenda da reunio alguns pontos de discussao, como sejam: as regras de devolugao

e encontro de contas, faturagdo dos medicamentos.

10. O Presidente do CGSPS, deu a palavra ao Dr. Carlos Liberato Baptista, que referiu, em primeiro
lugar, que as matérias identificadas pela APHP nao devem ser objeto de discusséo no CGSPS mas
sim discutidas bilateralmente entre a APHP e a ADSE, em segundo lugar, apresentou as bases do
trabatho desenvolvido e entregou aos representantes da APHP o estudo dos pregos compreensivos
(ou fechados) e, de forma resumida, identificou os principais problemas relacionados com a atual
metodologia de comparticipagéo das diarias de internamento (com e sem cirurgia), tendo a APHP

ficado de emitir contributos até final de Novembro de 2015.

11.Por altimo, o CGSPS abordou a questdao da discriminagdo dos utentes beneficiarios dos
subsistemas plblicos de salde nas entidades associadas da APHP, situagdo que tem gerado

algumas reclamagdes e desconforto por parte dos beneficiarios.

12.0 porta voz da APHP referiu que essa matéria tem sido objeto de reprovagao expressa por parte da
Diregdo da APHP e inclusivamente da aplicagdo de sangdes pela ERS. No entanto, a APHP admite
que possam subsistir alguns atos discriminatorios pontuais, situacao que sera objeto de comunicado
por parte da APHP.

13.Nada mais tendo sido tratado foi dada por encerrada a reuniao.

ACSS, em Lisboa, 14 de outubro de 2015.

(Rui Santos Ivo)

AA

(Carlos José Liberato Baptista)
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(Cqronel Paulo Pelicano)
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7 (Super@nte Hélder Valente Dias)
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Ata da 3.2 Reunido

1. Nos termos do disposto no Decreto-Lei n.° 154/2015, de 7 de agosto, conjugado com o Despacho
n.° 10011-A/2015, de 31 de agosto, publicado no DR, 2.2 serie, n.° 171, de 2 de setembro, reuniu-se
o Colégio de Governo dos Subsistemas Publicos de Saude (CGSPS), no dia 04 de novembro de
2015, nas instalagdes da Administragio Central do Sistema de Satde (ACSS), com a seguinte
composigao e ordem de trabalhos:

Membros Efetivos

o Prof. Rui Santos Ivo, representante do Ministério da Saude, que preside

o Dr. Carlos Liberato Baptista, representante da ADSE

e Dra. Rita Cristovao, representante da ADM

o Coronel Paulo Pelicano, representante da SAD/GNR
Membros Suplentes

e Dr. Aquilino Paulo Antunes, substituto do representante do Ministério da Saude
o Dr. Araldo Botelho da Silva, substituto do representante da ADSE

o Coronel Pires Mendes, substituto do representante da ADM

e Tenente-Coronel Nunes Cruz, substituto do representante da SAD/GNR

e Dr. José Eduardo Afonso, substituto do representante da SAD/PSP
Outros Participantes

e Dr. Anténio Costa Coelho, representante da ADSE no GAT e secretario do CGSPS

e Dra. Sofia Mariz — Departamento de Gestdo e Financiamento de Prestagdes de Salde da

ACSS, |.P;
@w

e Dra. Sofia Pais Zambujo — Assessoria ao Conselho Diretivo da ACSS, |.P..
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Ordem de Trabalhos
e Aprovagao da ata da 2.2 reunido do CGSPS.

e Decisao sobre o pedido de autorizagéo da Clinica S&o Jodo de Deus, para o alargamento da
convengao com a ADSE as areas e especialidades ainda ndo abrangidas pela mesma, bem
como andlise e discussao dos pedidos de acordo ou de extenséo de acordos existentes com
outros SPS, que foram formalizados.

e Complementaridade entre os SPS e o SNS/SRS, incluindo o respetivo relacionamento e
responsabilidade pelos encargos que tém de ser financiados por receitas gerais provenientes
dos impostos e que, a serem suportados pelas receitas provenientes dos descontos efetuados

aos quotizados dos SPS, os sujeita a uma dupla tributagéo do rendimento.

e Discuss&o e analise dos contributos aos (i) projeto de portaria que aprova o clausulado tipo das
convengdes e (i) projeto de portaria de homologacéo do regulamento de funcionamento do
CGSPS (enviado aos membros do Colégio a 15 de outubro p.p.).

e |dentificagdo dos membros do Colégio responsaveis por cada uma das agdes constantes do
Plano de Agao.

e Qutros Assuntos.

2. O Presidente do CGSPS, Prof. Rui Santos Ivo, deu inicio aos trabalhos da 3.% reunido do Colégio de
Governo, comegando por apresentar cumprimentos aos novos membros do CGSPS,
nomeadamente ao Sr. Coronel Pires Mendes, substituto do representante da ADM e ao Sr.
Tenente-Coronel Nunes Cruz, substituto do representante da SAD/GNR, apresentando de seguida a
ordem de trabalhos da reunio e submetendo a aprovagao a ata da reunido anterior, acompanhada
dos respetivos anexos, bem como as Deliberacoes n.%s 3 e 4 do CGSPS.

3. O Presidente do CGSPS, submeteu a analise e discussdo dos restantes membros do Colégio, o
pedido de autorizagdo para o alargamento da convengdo com a ADSE, dirigido diretamente ao
CGSPS pela Clinica Sao Joao de Deus, bem como os restantes pedidos de acordo ou de extensao
de acordos existentes apresentados pelos representantes dos SPS. %

%)
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4. O representante da ADSE, Dr. Carlos Baptista, comegou por referir que os subsistemas devem

reavaliar os acordos e valéncias existentes nas zonas de grande densidade populacional, com a
eventual definicdo de uma rede convencionada que responda de forma sustentada, propondo ainda
que, no futuro, a tabela do regime convencionado da ADSE seja designada por tabela do regime
convencionado dos subsistemas publicos de satde.

. Os membros do CGSPS, acordaram de forma consensual, que todos os pedidos de adesao a rede

convencionada dos SPS, bem como as solicitagdes de alargamento, devem ser direcionadas ao
CGSPS pelos respetivos SPS com uma avaliagéo e validagao prévias e nao aceites diretamente
pelo CGSPS. Sendo que, nos casos de recegéo direta pelo CGSPS desses pedidos, devem os
mesmos ser redirecionados aos respetivos SPS.

. Apds analise e discussdo dos pedidos de ades@o ou de extensdo de acordos formalizados, o

CGSPS deliberou favoravelmente, nos termos previstos no n.° 2 do artigo 6.° do Decreto-Lei n.°
154/2015, de 7 de agosto, autorizando os respetivos SPS a celebrar os acordos ou a aditar os

acordos existentes.

. Relativamente ao ponto 3. da ordem de trabalhos da reunido, o Presidente do CGSPS submeteu a

analise e discussdo do CGSPS o documento de trabalho apresentado pela SAD/GNR, procedendo
a uma tentativa de clarificagéo da situagédo de complementaridade entre o SPS e o SNS/SRS,

nomeadamente no que concerne ao relacionamento e responsabilizagdo pelos encargos.

. O representante da SAD/GNR, Coronel Paulo Pelicano, referiu que a complementaridade entre os

SPS e 0 SNS/SRS, deve acautelar eventuais situagoes de real prejuizo para os beneficiarios dos
SPS em relago aos beneficiarios/utentes do SNS/SRS, porquanto os beneficiarios dos SPS devem
beneficiar dos mesmos direitos e garantias relativamente aos demais cidadaos nacionais, sendo
que no caso dos beneficiarios da SAD/GNR, a sua adesao ao subsistema é obrigatdria e ndo pode
condicionar o acesso ao SNS/SRS, devendo a responsabilidade dos encargos dos servigos

prestados pelo SNS/SRS ser encargo suportado pelas receitas gerais provenientes dos impostos.

. A ADSE referiu que, no seu entendimento, compete ao SPS em articulagdo com as respetivas

tutelas e com o Ministério da Salde e das Finangas, encontrar solugdes que resolvam o problema

da responsabilizagao do financiamento dos atos médicos praticados pelas entidades integrantes do@w

SNS/SRS, aos beneficiarios dos SPS.
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10. O representante da SAD/PSP, referiu que deixaram de receber dotagdes do Orgamento do Estado
e, por isso, a discusséo das verbas necessarias para financiar os custos decorrentes da pratica de
atos médicos pelas entidades do SNS/SRS aos beneficiarios dos SPS, devem ser assegurados ao
nivel do Orgamento do Estado e n&o pelos orgamentos dos SPS, reiterando o entendimento que os
beneficiarios dos SPS ndo podem ser discriminados relativamente aos restantes
beneficiarios/utentes do SNS/SRS, sendo que essa discriminagdo, no atual modelo de
financiamento dos SPS, implica uma dupla tributagao dos beneficiarios dos SPS.

11.0 representante da ADM, reforgou a posigéo assumida pelos restantes SPS e referiu que aquele
subsistema ndo tem condigdes orgamentais para garantir o financiamento das despesas
decorrentes da prestagdo de cuidados de saide no ambito do SNS e SRS aos beneficiarios da
ADM.

12. Em face da andlise e discussao havida, o CGSPS decidiu solicitar ao Gabinete de Apoio Técnico
(GAT) a elaboragdo de um documento enquadrador da situagéo com a projegéo dos encargos
decorrentes da prestagdo de cuidados de saude no ambito do SNS/SRS aos beneficiarios dos

subsistemas publicos de salde, que continuam a ser suportados pelos SPS.

13.No que concerne ao ponto 4. da ordem de trabalhos da reuniéo, foi consensualmente acordado
pelos membros do CGSPS constituir um subgrupo juridico, nos termos do n.° 2 do artigo 9.° do
Decreto-Lei n.° 154/2015, de 7 de agosto, com a atribuigdo de apresentar ao CGSPS uma proposta

final de projeto de portaria que aprova o clausulado fipo das convengoes.

14.Relativamente 4 distribuicao das agdes previstas no Plano de Agéo, o CGSPS decidiu atribuir as

matérias nos seguintes termos:
=  As matérias constantes das alineas a) e b) do ponto 3. ao Gabinete de Apoio Técnico;
= As matérias constantes das alineas c) e d) do ponto 3. & ADSE;
= As matérias constantes da alinea e) do ponto 3. a ACSS.

15.Por (ltimo, o representante da ADSE informou os restantes membros do CGSPS que tem sido
questionado por outros subsistemas de salide e servicos sociais, da viabilidade da participagao
destes nas reunioes do CGSPS, eventualmente na qualidade de observadores, situagéo que ﬁc&z

pendente de uma avaliagéo futura por parte do CGSPS.
o)
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16.Nada mais tendo sido tratado foi dada por encerrada a reuniao.

ACSS, em Lisboa, 4 de novembro de 2015.

0 CGSPS

(Rui Santos Ivo)

N

(Carlos Liberato Baptista)

(Rita Cristovao)

@‘CMO

(Coronel Paulo Pelicano)
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Deliberagao n.° 03/CGSPS/2015

O Colégio de Governo dos Subsistemas Publicos de Saude (CGSPS), considerando o disposto
no n.° 1 do artigo 8.° do Decreto-Lei n.° 154/2015, de 7 de agosto, e atendendo 4 indicagao
efetuada por cada um dos seus membros, deliberou o seguinte:
1 - O Gabinete de Apoio Técnico (GAT) tem a seguinte composigéo:

a) Dra. Sofia Mariz, representante do Ministério da Satide

b) Dr. Anténio Coelho, representante da ADSE;

c) Tenente Coronel Rui Tavares Salvado, representante da ADM;

d) Tenente Bruno Martins Rosa, representante da SAD/GNR;

e) Dra. Marina Orrico Tavares, representante da SAD/PSP.
2 - A presente deliberagéo é comunicada as Tutelas dos membros do CGSPS e publicada em
Diario da Republica.
3 - E revogada a Deliberagao n.° 01/CGSPS/2015, de 2 de Outubro.
Lisboa, 4 de Novembro de 2015

‘. A\

(Rui Santos Ivo)

N

¢ "L&rato Baptista)

(Carlos Jost

(Rita Cristovao)

ey

—

. )

(Coronel Paulo Pelicano)

g

7'(Superintenden ) Hdider Valente Dias)
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Deliberagéo n.° 04/CGSP$S/2015

O Colégio de Governo dos Subsistemas Publicos de Saide (CGSPS), considerando o disposto
no n.° 2 do artigo 8.° do Decreto-Lei n.° 154/2015, de 7 de agosto, e atendendo a composi¢ao do
Gabinete de Apoio Técnico (GAT) nos termos da Deliberagédo n.° 03/CGSPS/2015, desta mesma
data, delibera:

1 - Confirmar o Dr. Antonio Costa Coelho, enquanto representante da ADSE no GAT, para o
cargo de secretario do CGSPS.

2 — A presente deliberagéo é comunicada as Tutelas dos membros do CGSPS e publicada em
Diario da Republica.

3 - E revogada a Deliberaggo n.2 02/CGSPS/2015, de 2 de Outubro.
Lisboa, 4 de Novembro de 2015

(Rui Santos Ivo)

(Rita Cristovao)

et
N e O

(Coronel Paulo Pelicano)

{ (Superintendente'Hélder Valente Dias)
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9. SECRETARIO REGIONAL DAS FINANCAS E DA ADMINISTRACAO PUBLICA DA MADEIRA

TRIBUNAL DE CONTA
s R. IF#
5681/2016 F&A
= - 2016/4/14
- REGIAO AUTONOMA DA MADEIRA

GOVERNO REGIGNAL
SECRETARIA REGIONAL DAS FINANCAS E DA ADMINISTRACAO PUBLICA

,‘ GABINETE DO SECRETARIO REGIONAL

CONFIDENCIAL ,_Excelentissima Senhora
Subdiretora-Geral do Tribunal de Contas
Av. Barbosa du Bocage, 61
1069-045 LISBOA

L |
Sua Referéncia Sua comunicacio de Sec. Reg. das Finangas e da
S 8515/2016 2016/3/23 Administragdo Plblica
DA VI-UAT.1 Gabinete do Secretarno
Proc. N.° 25/2015 - Audit saipa
N°:3 12-04-2016
Confidencial

assunto: Auditoria de Seguimento das Recomendagdes formuladas no Relatério de Auditoria
ao Sistema de Protecdo Social aos Trabalhadores em Fungdes Publicas — Relatério
n.° 12/2015 — 2.2 Secgao

Relativamente ao assunto em epigrafe, encarrega-me Sua Exceléncia o Secretario Regional
das Finangas e da Administragdo Publica, na qualidade de parte interessada nio auditada, de
enviar a Vossas Exceléncias as observagdes tidas por convenientes referentes ao salientado no

Relato de Auditoria, que constam em anexo.

Mais se informa, que, em consondncia com o solicitado por esse Venerado Tribunal, o

presente oficio e respetivas observagdes foram, também, remetidas em suporte eletrénico para

ab.dg@tcontas.pt.
_— Com os melhores cumprimentos,

A Chefe do Gabinete

(And Jardim)

Em anexo: O mencionado no texto.

Avenida Arriaga ® 9004-528 FUNCHAL ® Telef.: 291 212 170 ® Telefax 291 228 418 ® Contribuinte n.° 671001210 ® www. madeira.gov.pt/srf/
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Processo n.2 25/2015 - Relato de Auditoria
(18 de margo de 2016)

Auditoria de Seguimento das Recomendagdes formuladas no Relatério de Auditoria ao

Sistema de Protecdo Social aos Trabalhadores em Fungdes Publicas

Relatério n.2 12/2015 — 2.2 Secgdo

Nos termos do n.2 1 do artigo 13.2 da Lei n.2 98/97, de 26 de agosto, que aprovou a
Lei de Organizacdo e Processo do Tribunal de Contas (LOPTC), republicada pela Lei n.2
20/2015, de 9 de marco, relativamente ao assunto mencionado em epigrafe (Proc. N.2
25/2015-Audit), encarrega-me Sua Exceléncia o Secretario Regional das Financas e da
Administragdo Piblica, em representacdo da Secretaria Regional das Financas e da
Administragdo Publica, nos termos do artigo 3.2 do Decreto Regulamentar Regional n.2
3/2015/M, de 28 de maio, conjugado com o Decreto Regulamentar n.2 2/2015/M, de 12 de
maio, de, na qualidade de parte interessada ndo auditada, e no ambito das competéncias
que |he estdo adstritas, apresentar as observacdes ainda tidas por convenientes referentes
ao salientado no Relato de Auditoria cuja copia do extrato foi enviada pela Direcdo-Geral do

Tribunal de Contas, e que se quantificam nos termos seguintes:

) SNS/SRS/ADSE - reteng¢do, pelas Administracées Regionais, dos descontos dos
trabalhadores e a “regulariza¢Go” da divida de descontos - pontos 9.6.1, 9.6.2-H

e9.7-B e Cdo Relato de Auditoria.

Sem prejuizo das observacSes anteriormente apresentadas pela Secretaria Regional
das Finangas e da Administracdo Publica, através do oficio n.2 35, de 28 de dezembro de
2015, que aqui se reitera, importara acrescentar, com o devido respeito, a propésito do que
o Venerando Tribunal de Contas tende a defender (pag. 147 do Relato) que houve utilizacdo
de dinheiros em finalidade diversa da legalmente prevista, referindo-se aos descontos
efetuados pelos beneficiarios da Regido Auténoma da Madeira e que nio foram entregues a

ADSE.
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Prevé o artigo 48.2 do Decreto-lej n.o 118/83, de 25 de fevereiro, que “as
importancias descontadas (...) constituem receita (...) afeta ao financiamento dos beneficios

estabelecidos no presente diploma”.

Ora, o diploma em questdo define no capitulo Il (Das eventualidades e beneficios),
seccdo Il (Dos cuidados de satde), como beneficios concedidos pela ADSE, entre outros, os

seguintes:

- Cuidados médicos, nos quais se inclui consultas, meios complementares de
diagndstico e terapéutica (MCDT) e cirurgias, sem que seja feita qualquer excecdo ao

local onde sdo realizados (art.2 22.9);

- Cuidados hospitalares, incluindo os prestados em hospitais do Estado e unidades

de cuidados primarios (alinea a) do n.2 1 do art.© 23.9);

- Transportes em ambulancia, transportes coletivos e automdvel de aluguer, por

motivo de doenga devidamente justificada pelo médico (art.2 26.9);
- Medicamentos (art.2 28.9);

- Despesas de salide no estrangeiro (art.2 31.2 e art.2 32.9).

E, apesar de o Tribunal de Contas vir defender que a ADSE apenas deveria assumir as
despesas com os beneficios que a distinguem do SNS - os cuidados prestados em regime
livre ou convencionado -, o que é facto é que este é um entendimento recente, preconizado
na auditoria do Tribunal de Contas como o que considera correto face ao atual contexto e

evolucdo recente desta problematica.

Historicamente ndo tem sido esse o entendimento e tal advém, com o devido

respeito, do plasmado nos diplomas legais em vigor.

A prépria Lei n.2 55-A/2010 (Or¢amento do Estado para 2011), ao introduzir a
contribuicdo da entidade patronal veio referir, no artigo 47.2-A aditado ao Decreto-Lei n.2
118/83, de 25 de fevereiro (n.2 2), que esta se destina “ao financiamento do sistema de
beneficios assegurados pela ADSE, incluindo os regimes livre e convencionado”, ou seja,
claramente dizendo que os beneficios concedidos pela ADSE n3o se esgotam (apenas

incluem) nos regimes livre e convencionado. (sublinhado nosso)
2/7
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E, apesar de em 2010 terem sido assinados memorandos de entendimento entre os
Ministérios da Salde e das Finangas e da Administragdo Publica — que ignoraram totalmente
a existéncia de Regides Autonomas e de Servicos Regionais de Satde —, onde foi acordado
que deixaria de existir faturacdo entre a ADSE e o SNS em contrapartida de aumentar a
dotagdo orcamental daquele em detrimento deste, esta foi “uma medida de racionalizagdo e
simplificagdo de procedimentos”, como referido no proprio texto do memorando de
18/01/2010, que ndo vinculou a Regido (que a data nem teve conhecimento deste
memorando) nem alterou os beneficios concedidos pela ADSE aos seus beneficiarios e
previstos no Decreto-Lei n.2 118/83, cfr. ja havia sido observado no nosso oficio n.2 35, de 28
de dezembro de 2015. Alias, o proprio memorando refere que esta solugdo “ndo tem

qualquer interferéncia (...) nos beneficios dos trabalhadores”.

Este acordo teve tradugdo no Or¢camento do Estado para 2011 e seguintes onde se
consubstanciou a assuncdo das despesas realizadas em estabelecimentos e servigos do SNS
(e so apenas nestes) aos beneficiarios da ADSE, sem que, mais uma vez, se alterasse os

beneficios estabelecidos no Decreto-Lei n.2 118/83, de 25 de fevereiro.

Posto isto, sera importante verificar onde foram utilizadas as importancias
provenientes dos descontos dos beneficiarios da ADSE que ficaram na Regido Auténoma da

Madeira (RAM):

1) Reembolsos em regime livre dos beneficiarios dos servicos regionalizados no ativo e
de todos os beneficiarios aposentados residentes na RAM.
Independentemente de se recorrer a interpretacdo extensiva do art.?2 4.2 do
Decreto-Lei n.2 118/83, de 25 de fevereiro, para ai incluir a RAM, a verdade é que se
trata de um beneficio concedido pela ADSE e cuja despesa foi assumida e paga pela
Regido Autonoma da Madeira.

Entre 2011 e 2013, estas despesas ascenderam a 16.529.459,39€:

2011 7112425,18€
2012 4798 950,00 €
2013 4618 084,21 €
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TOTAIS 16 529 459,39 €

A ADSE nunca assumiu quaisquer encargos com as despesas dos beneficiarios no
ativo dos servicos regionalizados em estabelecimentos do SRS, quer antes quer
depois de 2010, tendo-lhe apenas sido faturados os cuidados prestados aos
trabalhadores aposentados e aos trabalhadores de servicos no regionalizados, ndo
obstante este ser um dos cuidados previstos no Decreto-Lei n.2 118/83 (alinea a) do
n.2 1 do art.? 23.9). Esta fatura coube sempre ao Governo Regional assumir, através
dos sucessivos contratos-programa assinados com o SESARAM, EPE, situagdo
diferente do que acontecia no continente em que estas despesas eram assumidas
pela ADSE.

A titulo exemplificativo refira-se que estas despesas atingiram, nos anos de 2011 a

2013 o montante de 46.723.660,45€:

2011 19232 825,31 €
2012 14090 152,70 €
2013 13400 682,44 €

TOTAIS 46 723 660,45 €

Da mesma forma, e ao contrario do que acontece no continente, foi sempre
assumido pela Regido Autonoma da Madeira a despesa com o transporte de
beneficiarios da ADSE (servicos regionalizados) de e para os estabelecimentos
integrados no SRS, através dos contratos-programa com o SESARAM, EPE, apesar de
este ser igualmente um cuidado previsto no Decreto-Lei n.2 118/83, de 25 de
fevereiro (art.2 26.2), mas cuja despesa coube sempre ao Governo Regional

suportar.
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Por sua vez, o Tribunal de Contas refere que as ““presta¢des de saude realizadas por

1

estabelecimentos e servicos do SNS (...)"” inclui os estabelecimentos e servicos dos Servicos
Regionais de Saude” (pag. 106), entendendo por esta razdo que os memorandos de 2010 e
as subsequentes disposicdes nas normas dos or¢amentos de Estado se aplicam as Regides

Auténomas.

No entanto, como referido pelo proprio Venerando Tribunal, o estatuto do SNS
define-o como sendo o “conjunto ordenado e hierarquizado de instituicdes e de servicos
oficiais prestadores de cuidados de saude, funcionando sob a superintendéncia ou a tutela
do Ministro da Saude”. Ora, os estabelecimentos e servicos do SRS da Madeira nio
dependem nem sdo tutelados pelo Ministério da Saide mas sim pela Secretaria Regional
que tem a tutela da saide. Tdo pouco as orientagdes que sdo emanadas por aquele
Ministério sdao, nem podiam ser, dirigidas aos Organismos da Regido Auténoma da Madeira,

distintos e autonomos daqueles.

A propria lei organica do Ministério da Saude (Decreto-Lei n.2 124/2011, de 29 de
dezembro), no seu art.2 7.2 determina que este “exerce poderes de superintendéncia e
tutela, nos termos da lei, sobre todos os servicos e estabelecimentos do SNS,

independentemente da respetiva natureza juridica”. (sublinhado nosso)

Por seu turno, a Administracdo Central do Sistema de Sadde, IP (ACSS, IP), que
prossegue as atribuigdes do Ministério da Salde, e tem a seu cargo a gestdo dos recursos
financeiros e humanos do Ministério da Saude e do SNS, bem como das instalagdes e
equipamentos do SNS, procedendo a definicdo e implementag¢do de politicas, normalizacao
e regulamentagdo, de acordo com o previsto no n.2 2 do art.2 1.2 e no n.2 1 do art.2 3.2 do
seu diploma organico (Decreto-Lei n.2 35/2012, de 15/2), apenas tem jurisdi¢do sobre todo o

territorio continental, (art.2 2.2 do citado diploma). (sublinhado nosso)

Pelo exposto, ndao nos parece exequivel concluir que os cuidados de saude prestados
nos estabelecimentos do SNS incluem os prestados nos estabelecimentos do SRS da Regido
Autonoma da Madeira, nem inferir desta forma que estes cuidados foram incluidos nos
memorandos de 2010. Concluir isso significaria que o SNS abrange as Regides Autonomas,
resultando, por exemplo, que aos utentes das Regides Auténomas ndo seria cobrada
qualquer despesa por cuidados de saude prestados nos Hospitais EPE do Continente, algo

que nao se verifica.
5/7
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Por fim, refere o Venerando Tribunal de Contas, a pag. 129 do Relato que, segundo
informacdo da ADSE, de 17 de fevereiro de 2016, algumas das entidades da RAM n3o tinham
procedido a entrega do desconto a ADSE. Ora, segundo informacao recolhida as Entidades
com os codigos da ADSE 5116 e 8213 procederam a respetiva entrega apds o dia 17 de
fevereiro, tendo vindo a cumprir com as orientagdes emanadas pela Secretaria Regional das
Financas e da Administracdo Publica, tal como se evidencia pelos documentos que se junta

em anexo (DOC. 1a 12).

Quanto as entidades com o codigo ADSE 8299, 1767, 5650 e 9335, cumpre referir
que a primeira ja ndo exerce atividade e as demais ndo estdo integradas na Administracao

Regional da Madeira.

Neste sentido, poder-se-a afirmar, que, sem qualquer excecdo, as entidades
empregadoras sediadas na Regido Auténoma da Madeira, incluidas na Administracdo
Regional, estdo a entregar os descontos a ADSE-DG desde 1 de janeiro de 2016, no
seguimento das orientacdes emanadas pela Secretaria Regional das Financas e da
Administracdo Publica da Madeira, também no escrupuloso cumprimento dos

compromissos assumidos no Memorando celebrado em 29 de setembro de 2015.

11) Conclusdes

Por tudo o exposto, contrariamente ao que propende defender o Tribunal de
Contas, com o devido respeito, reiteramos aqui as conclusdes contidas no nosso oficio n.2
35, de 28 de dezembro de 2015, ndo se vislumbrando como é que a conduta dos
responsaveis da Administracdo Publica e do Governo Regional possa acarretar
consequéncias ao nivel da responsébilidade financeira e criminal, e configurar infracdes
financeiras por parte dos mesmos quando as importancias descontadas e mantidas nos
cofres da Regido enquanto receita a consignar ao pagamento dos beneficios concedidos aos
beneficiarios da ADSE da Administragcdo Regional foram a eles afetas, cfr. previsto no n.2 2
do artigo 46.2 e no artigo 48.2 do Decreto-Lei n.2 118/83, de 25 de fevereiro, na redacio
dada pelo artigo 2.2 da Lei n.2 30/2014, de 19 de maio.

Sera de realgar que, atento o entendimento perfilhado pelo Tribunal de Contas, o
Governo Regional da Madeira envidou todos os esforcos no sentido das entidades da
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Administracdo Regional passarem a entregar o desconto a ADSE-DG, o que, de facto,
aconteceu, em conformidade com as orientacdes emanadas da Secretaria Regional das
Financas e da Administracdo Publica, decorrente da aprovagdo do Orgamento da Regido
Autonoma da Madeira para 2016, a partir de janeiro de 2016, o que denota a preocupacio
do Governo Regional da Madeira em dar acolhimento as recomendac¢des emanadas do

Venerando Tribunal de Contas.

Ora, apo6s o conhecimento do resultado da Auditoria (Relatorio n.2 12/2005 — 2.2
Seccdo, de 17 de junho de 2015), o Governo Regional pretendeu acomodar as
recomendag¢bes do Tribunal de Contas, e como tal, a sua conduta nio dissociada do
entendimento até entdo perfilhado e ndo afastado até junho de 2015, procurando
regularizar a situagdo de modo a permitir acomodar na integra as recomendacdes do
Venerando Tribunal, que implicavam alteragdes orcamentais que ndo podiam ser de

imediato solucionadas.

Nestes termos, ndo se concede que a situagdo descrita possa configurar eventuais
infracdes financeiras suscetiveis de gerar responsabilidade sancionatéria e reintegratoria,
nos termos dos preceitos aludidos da Lei n.2 98/97, de 26 de agosto, republicada pela Lei n.2
20/2015, de 9 de margo, com eventuais consequéncias criminais, porquanto a conduta
consubstanciada na alinea f) do Memorando de Entendimento e na Carta de Compromisso
ndo configura uma violagdo do artigo 46.2, n.2 2, e do artigo 48.2 do Decreto-Lei n.° 118/83,
de 25 de fevereiro, pois as importancias provenientes dos descontos dos beneficiarios da
ADSE foram a eles afetas, e, em conjugacdo, dos demais preceitos citados pelo Tribunal de

Contas, nos termos e com os fundamentos apresentados.
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Documento Unico de Cobranca

N° Documento 000349098

Entidade (008213 RM] Diregao Regional da Administragao Publica do Porto Santo
Descrigao [Desconto do Beneficiario] Descontos de 3,5% do més de Janeiro de 2016 e duodécimo do

Subsidio de Natal

2016-03-03 Certificagiio do pagamento

Data de emissao

Referéncia para pagamento 521 500 034 909 818

Montante a pagar B 3672.82C

Data limite de pagamento | 2016-03-10 ‘

O pagamento pode ser efectuado através das Caixas Automaticas Multibanco, da
Internet (utilizando o servico on-line do seu banco) e aos balcdes das Instituicbes de
Crédito aderentes a Rede de Cobrancas do Estado.

Para efectuar o pagamento através das Caixas Automaticas Multibanco e da Internet
seleccione "Pag tos ao Estado”.

O valor correspondente ao desconto para a ADSE deve ser entregue até ao dia de pagamento
das respetivas remuneracées ou pensdes, de aposentagdo ou de reforma, sendo para o efeito
emitido um DUC pela entidade empregadora ou servigo processador, em conformidade com o
disposto no n® 1 do Despacho n.° 1371/2011, do Secretirio de Estado do Orgamento, publicado
no Didrio da Republica, II Série, n.© 11, de 17/01/2011. A entrega da contribuicio devida pelas
entidades empregadoras deve ser efetuada nos mesmos termos e prazos.

Assim, a emissdo do DUC deve ser efetuada atempadamente e de modo a ser observado o prazo
de entrega do desconto legalmente fixado.

Quando o pagamento seja referente a notas de reembolso, deverd este ser efetuado no prazo
de 30 dias, contados a partir da data de emissado da nota de reembolso.
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N° Documento 000349109
Entidade [008213 RM] Diregao Regional da Administragao Publica do Porto Santo
Descrigao [Desconto do Beneficiario] Descontos de 3,5% do més de Fevereiro de 2016 e duodécimo

do Subsidio de Natal

Data de emissao 2016-03-03 Certificagdo do pagamento
Referéncia para pagamento 521 600 034 910 913

Montante a pagar 3714.55¢C

Data limite de pagamento 2016-03-10

O pagamento pode ser efectuado através das Caixas Automaticas Multibanco, da
Internet (utilizando o servico on-line do seu banco) e aos balcoes das Instituicbes de
Crédito aderentes a Rede de Cobrancas do Estado.

Para efectuar o pagamento através das Caixas Automaticas Multibanco e da Internet
seleccione “"Pagamentos ao Estado”.

O valor correspondente ao desconto para a ADSE deve ser entreque até ao dia de pagamento
das respetivas remuneragdes ou pensdes, de aposentacdo ou de reforma, sendo para o efeito
emitido um DUC pela entidade empregadora ou servigo processador, em conformidade com o
disposto no n® 1 do Despacho n.® 1371/2011, do Secretdrio de Estado do Orgamento, publicado
no Didrio da Republica, II Série, n.°© 11, de 17/01/2011. A entrega da contribuicdo devida pelas
entidades empregadoras deve ser efetuada nos mesmos termos e prazos.

Assim, a emissao do DUC deve ser efetuada atempadamente e de modo a ser observado o prazo
de entrega do desconto legalmente fixado.

Quando o pagamento seja referente a notas de reembolso, devera este ser efetuado no prazo
de 30 dias, contados a partir da data de emissao da nota de reembolso.
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Documento Unico de Cobranca

000352083

N© Documento

[008213 RM] Diregdo Regional da Administragdo Publica do Porto Santo

Entidade
Descrigao | [Desconto do Beneficiario] Descontos de 3,5% do més de Margo de 2016 e duodécimo do
Subsidio de Natal
Data de emissao | 2016-03-19 Certificacdo do pagamento
Referéncia para pagamento 1 521 700 035 208 317
Montante a pagar ‘ 3658.53C
Data limite de pagamento 2016-03-26
O pagamento pode ser efectuado através das Caixas Automaticas Multibanco, da

Internet (utilizando o servico on-line do seu
Crédito aderentes a Rede de Cobrancas do Estado.

Para efectuar o pagamento através das Caixas Automaticas Multibanco e da Internet
seleccione “Pag ao Estado”.

banco) e aos balcdes das Instituicbes de

O valor correspondente ao desconto para a ADSE deve ser entreque até ao dia de pagamento
das respetivas remuneragoes ou pensoes, de aposentagdo ou de reforma, sendo para o efeito
emitido um DUC pela entidade empregadora ou processador, em conformidade com o
disposto no n® 1 do Despacho n.° 1371/2011, do Secretario de Estado do Orgamento, publicado
no Diadrio da Republica, II Série, n.© 11, de 17/01/2011. A entrega da contribuicdo devida pelas
entidades empregadoras deve ser efetuada nos mesmos termos e prazos.

servigo

Assim, a emissao do DUC deve ser efetuada atempadamente e de modo a ser observado o prazo
de entrega do desconto legalmente fixado.

Quando o pagamento seja referente a notas de reembolso,
de 30 dias, contados a partir da data de emissao da nota de reembolso.

devera este ser efetuado no prazo
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RECIBO N°: 10845
de 04-03-2016

Foi entregue o valor 3672,82€ pela(o):

Diregdo Regional da Administragdo Publica do Porto Santo
com o nimero de identificagao fiscal 671001485.

Diretor de Servicos
/
-
Jodo Loureiro

Processado por computador

Praga de Alvalade, 18 1748-001 Lisboa Atendimento Online em www adse pl NIPC:600 000 303 IVA:Regime de Isen¢do
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Diregao-Geral de Protegao Social aos
Trabelnadores em FuncodesPublicas

RECIBO N°: 10942
de 04-03-2016

Foi entregue o valor 3714 ,55€ pela(o):

Diregdo Regional da Administragdo Publica do Porto Santo

com o nimero de identificagdo fiscal 671001485.

Diretor de Servicos

Jodo Loureiro
Processado por computador

Praga de Alvalade, 18 1748-001 Lisboa Atendimento Online emwww.adse.pt NIPC:600 000 303 IVA:Regime de Isengdo
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RECIBO N°: 12884
de 22-03-2016

Foi entregue o valor 3658,53€ pela(o):

Diregdo Regional da Administragé@o Publica do Porto Santo

com o nimero de identificagao fiscal 671001485.

Diretor de Servigos

Jodo Loureiro
Processado por computador

Praga de Alvalade. 18 1748-001 Lisboa Atendimento Online emwww.adse.pt NIPC:600 000 303 IVA:Regime de Isengio
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Auditoria de segui de rec dagdes formuladas no Relatério de Auditoria n.° 12/2015 - 2°S

Dg@ MINISTERIO DA SAUDE

Diregdo Geral de Protegao Social aos
Irabalhadores em FungdesPublicas

Documento Unico de Cobranga

N° Documento 000336076

Entidade [005116 RM] Freguesia de Prazeres - Calheta

Descrigdo [Desconto do Beneficiario] Referente ao més de Dezembro

Data de emissao 2016-01-19 Certificacdo do pagamento

Referéncia para pagamento 521 700 033 607 613

Montante a pagar 28.89C

Data limite de pagamento 2016-01-26
O pagamento pode ser efectuado através das Caixas A ati Multib da
Internet (utilizando o servico on-line do seu banco) e aos balcd das Instituicd de
Crédito aderentes a Rede de Cobrancas do Estado.
Para fect o pag através das Caixas Automaticas Multib e da Internet

R = BatadoN
e “Pag ao A

O valor correspondente ao desconto para a ADSE deve ser entrequye até ao dia de pagamento
das respetivas remuneracles ou pensGes, de aposentacdo ou de reforma, sendo para o efeito

emitido um DUC pela entidade empregadora ou servico processador, em conformidade

com o

disposto no n° 1 do Despacho n.° 1371/2011, do Secretdric de Estado do Orgamento, publicado
no Diadrio da Republica, II Série, n.® 11, de 17/01/2011. A entrega da contribuicdo devida pelas

entidades empregadoras deve ser efetuada nos mesmos termos e prazos.
Assim, a emissdo do DUC deve ser efetuada atempadamente e de modo a ser observado
de entrega do desconto legalmente fixado.

o prazo

Quando o pagamento seja referente a notas de reembolso, deverd este ser efetuado no prazo

de 30 dias, contados a partir da data de emissdo da nota de reembolso.




Auditoria de

gui 0 de rec dagdes formuladas no Relatério de Auditoria n.° 12/2015 — 2°§

I)Q)(\ MINISTERIO DA SAUDE

Ditecao -Geral de Protecdo Social aos
lTrabalhadores em FungodesPublicas
Documento Unico de Cobranga
N° Documento 000343391
[ Entidade [005116 RM] Freguesia de Prazeres - Calheta
Descrigdo [Desconto do Beneficidrio] Referente ao més de Janeiro
[
‘ [
Data de emissdo 2016-02-16 Certificagdo do pagamento |
[— |
Referéncia para pagamento 521 600 034 339 116 ’
Montante a pagar 28.89C !
|
Data limite de pagamento 2016-02-23 |

O pagamento pode ser efectuado através das Caixas Automadticas Multibanco, da
Internet (utilizando o servico on-line do seu banco) e aos balcdes das Instituicdes de
Crédito aderentes a Rede de Cobrancgas do Estado.

Para efectuar o pagamento através das Caixas Autométicas Multibanco e da Internet
seleccione “Pag tos ao Estado”.

O valor correspondente ao desconto para a ADSE deve ser entreque até ao dia de pagamento
das respetivas _remuneracdes ou pensdes, de aposentagdo ou de reforma, sendo para o efeito
emitido um DUC pela entidade empregadora ou servigo processador, em conformidade com o
disposto no n°® 1 do Despacho n.° 1371/2011, do Secretario de Estado do Orgamento, publicado
no Diario da Republica, II Série, n.® 11, de 17/01/2011. A entrega da contribuicdo devida pelas
entidades empregadoras deve ser efetuada nos mesmos termos e prazos.

Assim, a emissdo do DUC deve ser efetuada atempadamente e de modo a ser observado o prazo
de entrega do desconto legalmente fixado.

Quando o pagamento seja referente a notas de reembolso, devera este ser efetuado no prazo
de 30 dias, contados a partir da data de emissdo da nota de reembolso.
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Auditoria de
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de rec dagdes formuladas no Relatério de Auditoria n.° 12/2015 - 2°S

I )(5( y MINISTERIO DA SAUDE

DitecAo Geral de Protegaoc Social aos
1

abalhado es em FungdesPublicas

Documento Unico de Cobranga

T =SS

N° Documento | 000351212

Entidade ‘ [005116 RM] Freguesia de Prazeres - Calheta
| O .
Descrigdo | [Desconto do Beneficiario] REFERENTE AO MES DE FEVEREIRO
| |
l \
|
‘ .
—a
| Data de emissdo 2016-03-16 Certificagio do pagamento }
it o B i —— |
| Referéncia para pagamento 521 900 035 121 211
Montante a pagar 28.89C
(Data limite de pagamento 2016-03-23
O pagamento pode ser efectuado através das Caixas Aut ati Multib , da

Internet (utilizando o servico on-line do seu banco) e aos balcdes das Instituicbes de
Crédito aderentes a Rede de Cobrangas do Estado.

Para efectuar o pagamento através das Caixas Automadticas Multibanco e da Internet
lecci “Pag tos ao Estado”.

O valor correspondente ao desconto para a ADSE deve ser entreque até ao dia de pagamento
das respetivas remuneracles ou pensdes, de aposentagdo ou de reforma, sendo para o efeito
emitido um DUC pela entidade empregadora ou servico processador, em conformidade com o
disposto no n° 1 do Despacho n.© 1371/2011, do Secretario de Estado do Orgamento, publicado
no Didrio da Republica, II Série, n® 11, de 17/01/2011. A entrega da contribuicdo devida pelas
entidades empregadoras deve ser efetuada nos mesmos termos e prazos.

Assim, a emissdo do DUC deve ser efetuada atempadamente e de modo a ser observado o prazo
de entrega do desconto legaimente fixado.

Quando o pagamento seja referente a notas de reembolso, devera este ser efetuado no prazo
de 30 dias, contados a partir da data de emissdo da nota de reembolso.




Auditoria de segui ) de rec dagdes formuladas no Relatério de Auditoria n.° 12/2015 — 2°§

‘ Documento Unico Cobranga
antander Totta Comprovativo de pagamento

Balcao: Estreito da Calheta

Data pagamento: 2016/02/22
N documento: 4465768
Tipo DUC: 521 - Pagamento ADSE

Referéncia pagamento:  521700033607613

Banco cobrador Santander Tolta
N? conta debilar 060210370267710
Nome cliente: FREGUESIA DOS PRAZERES

ENTE

N® contribuinte:
Montante pagamento 2889

Perfodo / Tipo pagamento:

Assumo a intewa pelos neste

( Assinatura do diente)

2016/02/22 TMG 15:01:15 BNF0O3401 BO15WS002

SBANCO SANTANDER TOTTA S A. - Capital Social: 956.723.284 € - C.R.C. Lisboa com o NIPC 500 844 321
Secs Social: Rua do Quro, n.? 88 - 1100-062 LISBOA
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Auditoria de segui de rec dagdes formuladas no Relatério de Auditoria n.° 12/2015 - 2°S

- ”

Documento Unico Cobranca
: antander Totta Comprovativo de pagamento
-

Balcdo: Estreito da Caiheta

Data pagamento: 2016/02/22
s N* documento 4465827
Tipo DUC 521 - Pagamento ADSE

Referéncia pagamento:  521600034339116

Banco cobrador Santander Totta
N? conta debilar 060210970267710
Nome cliente: FREGUESIA DOS PRAZERES

INTE

N* contribuinte:
Montante pagamento: 28.89

Periodo / Tipo pagamento:

Assumo a inteira peios ".K neste

( Assinatura do diente)

2016/02/22 TMG 15:01:45 BNF03401 B0O15WS002

BANCO SANTANDER TOTTA S.A. - Capital Social: 956.723.284 € - C.R.C. Lisboa com o NIPC 500 844 321
Sede Social: Rua do Ouro, n.* 88 - 1100063 LISBOA




Tribunal de Contas

Auditoria de segui ) de rec dagdes formuladas no Relatério de Auditoria n.° 12/2015 — 2°§

Documento Unico Cobranca
Comprovativo de pagamento

Balcio: Fstreito ¢

Data pagamenlo 2016/04/06
N¥ documento 16823599
Tipe DUC: 521 - Pagamenlo ADSE

Referéncia pagamento:  52160003512121°

Barco codrador Santancer Totta
N® conta debitar 060210970267710
Nome cliente: FREGUESIA DOS PRAZERES

IENTE

N¥ contribuinte
Montanle pagamento. 2883

Pericdo / Tipo pagamento:

Assumo a inleira id los dadics nesta

\\ Nssicatuna co cionta) i

2015/04/05 TMG 09:10:48 BNF03401 BO15WS002

BANCO SANTANDER TOTTA S.A. - Capital Social: 856.723.284 € ~ C.R.C. Lisboa com o NIPC 500 844 321
Sede Sozal: Rua do Curo, n? 88 - 1100-063 LISBOA
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0 de rec dagées formuladas no Relatdrio de Auditoria n.° 12/2015 — 2° S

Contraditério de Dezembro

S R.

Py

REGIAO AUTONOMA DA MADEIRA
GOVERNO REGIONAL
SECRETARIA REGIONAL DAS FINANCAS E DA ADMINISTRACAO PUBLICA

TRIBUNAL DE ¥
CONTAS Excelentissimo Senhor

21035/2015 it Diretor-Geral do
2015/12/30 at
TRIBUNAL DE CONTAS
Avenida Barbosa du Bocage,61
1069-045 Lisboa
Sec. Reg. das Finangas e da
Vossa Referéncia Administragédo Pulblica
DA VI -UAT 1 Gabinete do Secretario
AfDA
Proc. N.°25/2015 - Audit anl
N.2: 35 28-12-2015
Confidencial

Assunto: Auditoria de Seguimento das Recomendagdes formuladas no Relatério de
Auditoria ao Sistema de Protegdo Social aos Trabalhadores em Fungdes Publicas-
Relatério n.°12/2015 -2.7 Secgéo

Na sequéncia do Vosso oficio n.°19383, datado de 30 de novembro passado, cujo
assunto é o mencionado em epigrafe, encarrega-me Sua Exceléncia o Secretario Regional das
Finangas e da Administragdo Publica de enviar, em anexo, as observagdes tidas por
convenientes sobre alguns pontos do Relato da Auditoria supra mencionada.

Com os melhores cumprimentos,

A Chefe de Gabinete

(Andrela Jardim)



Tribunal de Contas

Auditoria de seguimento de recomendagdes formuladas no Relatdrio de Auditoria n.° 12/2015 — 2°S

S.';{}"R.

REGIAQ AUTONOMA DA MADEIRA
GOVERNO REGIONAL

SECRETARIA REGIONAL DAS FINANGCAS E DA ADMINISTRAGAO PUBLICA

Processo n.° 25/2015 - Relato de Auditoria

Auditoria de Seguimento das Recomendacdes formuladas no Relatorio de
Auditoria ao sistema de Prote¢éio Social aos Trabalhadores em Fungdes Piiblicas

— Relatério n.® 1272015 - 2.7 Scee¢do

Nos termos do n.° 1 do artigo 13.° da Lei n.° 98/97, de 26 de agosto, que
aprovou a Lei de Organiza¢dio e Proccsso do Tribunal de Contas (LOPTC),
republicada pela Lei n.° 20/2015, de 9 de margo, relativamentc ao assunto
mencionado em cpigrafe (Proc. N.° 25/2015-Audit), Sua Exceléncia o Secretario
Regional, em representagdo da Secretaria Regional das Finangas e da Administragio
Publica, nos termos do artigo 3.° do Decreto Regulamentar Regional n.° 3/2015/M, de ‘
28 de maio, conjugado com o Decrcto Regulamentar n.° 2/2015/M, de 12 de maio,
vem, na qualidade de parte interessada nfo auditada, e no @mbito das competéncias
que lhe estfio adstritas, apresentar as observa¢des tidas por convenientes sobre alguns
pontos do Relato de Auditoria cuja cdpia do extrato foi enviada pela Diregio-Geral do

Tribunal de Contas, e que se quantificam nos termos scguintes:

)] Retenclo, pelas Administracées Regionais, dos descontos dos
trabalhadores ¢ a “Regularizacdo” da divida de descontos - pontos
10.6-A e 10.7-B do Relato de Auditoria (a pags. 72, 73, 76 a 85 ¢ 91
a93)

Em resultado da auditoria que “teve por objetivo avaliar a eficdcia, a
eficiéncia e a economia da gestido do sistema de protecdo social ADSE, na perspetiva
da sua sustentabilidade financeira”, foram tecidas diversas recomendagles ao
Governo da Republica e & ADSE-DG, no sentido de serem implementadas, até ao
final dc 2015, as medidas que pudessem refletir as alteragdes perspctivadas para o
Sistema de Prote¢fio Social aos Trabalhadores em Fungdes Piblicas inseridas no

contexto do “Memorando de Entendimento sobre as Condicionalidadcs de Politica

/11 Jz
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Auditoria de
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0 de re dagées formuladas no Relatdrio de Auditoria n.° 12/2015 — 2° S

S|%'R.

REGIAO AUTONOMA DA MADEIRA
GOVERNQO REGIONAL
SECRETARIA REGIONAL DAS FINANGAS E DA ADMINISTRACAO PUBLICA

Economica Vigente entre 2011 ¢ 2014, no qual o Governo Regional da Madeira niio

participou e, por conseguinte, nfo se vinculou.

Donde, o Governo Regional da Madeira manteve a sua atuagfio nos moldes
até entdo existentes, de suportar alguns encargos com a prestagio de cuidados de
saude aos quotizados da ADSE, sendo uma preocupacio constante dos membros do
Governo Regional, em articulagfio com os membros do Governo da Republica ¢ com
a ADSE-DG, a salvaguarda da continuidade da Prote¢fio Social dos Trabalhadores em
FungGes Puablicas integrados na Administragdo Regional, sem prejuizo das alteragdes
legais que, nestc contexto, pudessem ocorrer no regime juridico que regula o esquema
de beneficios da ADSE e, por conseguinte, na delimitacio das responsabilidades

financeiras a eles inerentes.

Todavia, qualquer alteragiio a ser feita na Regido Auténoma da Madeira,
impunha que fosse precedida de uma concertagfio, prévia, entre as partes envolvidas,
em particular, o Governo da Reptiblica e o Governo Regional da Madeira, por forma a
assegurar a inclusfio das verbas necessarias para fazer face aos respetivos encargos no
Orgamento do Estado e no Orgamento da Regifio Auténoma da Madeira, em respeito

pelas regras da contabilidade pablica.

Ora, neste contexto, tem sido uma missfio premente do Governo Regional da
Madeira encontrar uma solugdo para as questdes pendentes nestc Ambito, entre o
Governo da Republica, o Governo Regional, a ADSE-DG, o SNS ¢ o SESARAM,
alids, tal como manifestado no decurso da Auditoria ao Tribunal de Conlas (Relatério

n.° 12/2015 — 2.% Sccglo, de 17 de junho de 2015).

Neste sentido, foi constituido um grupo de trabalho para a regularizagio das
relagdes financeiras entre a ADSE e a Administragio Regional da Madeira, em
articulagdo com o Governo da Reptiblica e a ADSE-DG, no sentide das partes
conseguirem resolver as pendéncias existentes, e que se impunha fossem previamente
sanadas por forma a possibilitar a clarificagdo e transferéncia das responsabilidades
financeiras entre as partes, salvaguardando necessariamente o financiamento dos
encargos que estarfio acometidos a cada Entidade, através do Orgamento do Estado e

do Orgamento da Regifio Auténoma da Madeira.
2011




Tribunal de Contas

Auditoria de seguimento de recomendagdes formuladas no Relatdrio de Auditoria n.° 12/2015 — 2°S

S.';{}.,'Fl.

REGIAO AUTONOMA DA MADEIRA
GOVERNO REGIONAL
SECRETARIA REGIONAL DAS FINANGAS E DA ADMINISTRAGAO PUBLICA

Em resultado dos trabalhos desenvolvidos, foi celebrado um Memorando de
Entendimento cutre o Governo da Republica, a ADSE-DG e o Governo Regional da
Madeira, cm 29 de setembro de 2015, com o intuito de sancar as dividas existentes
cntre a Regido Auténoma da Madeira, a ADSE-DG, o Servi¢o Nacional de Saide e o
Servigo Regional de Saude, no seguimento das recomendagdes emanadas pelo
Tribunal de Contas, criando as condi¢Bes para que o Orgamento do Estado ¢ o
Or¢amento da Regido Autonoma da Madeira para 2016 pudessem contemplar as
verbas necessdrias a4 implementagio na Regiio Auténoma da Madeira da
reorganizacio do Sistema de Protecfio Social ADSE, garantindo, desta forma,

aquando da elaborag¢@io dos Orgamentos para 2016, a cobertura orgamental necesséria

para os devidos efeitos.

Neste contexto, o Governo Regional, em concertagdo com o Governo da
Republica e em didlogo com a ADSE-DG, diligenciou pela rcgularizagio de todas as
contendas, incluindo “as verbas devidas pelos descontos efetuados pelas entidades da
Regido Autonoma da Madeira, aos seus heneficidrios, e que ndo foram entregues i
ADSE para fazer face aos encargos com as comparticipagdes do regime livre
assumidas pela Regido Autonoma da Madeira.”, cir. alinea f) do Memorando de
Entendimento, de 29 de sctembro de 2015, para, entdo a partir de janeiro de 2016,
serem executadas as solugdes preconizadas, procurando dar acolhimento as

recomendagdcs emanadas no dmbito da Auditoria pelo Tribunal de Contas.

E de salientar que, entretanto, na proposta dc Decreto Legislativo Regional
que aprova o Or¢amento da Regido Autonoma da Madeira para 2016, aprovada em
reunido do Conselho do Governo reunido a 23 de novembro de 20135, e submetida &
Assembleia Legislativa da Madeira, cfr. Resolug@o n.° 1049/2015, publicada no Jornal
Oficial da Regido Auténoma da Madeira (JORAM), I Série, n.° 184, 2.° Suplemento,
de 26 de novembro de 2015, o Governo Regional ja nfio contemplou qualquer receita
proveniente dos descontos da ADSE!, e, por outro lado, ja considerou, na proposta de
Orgamento para 2016 do Instituto de Administragio da Saude e Assunios Sociais, IP-

RAM (IASaude, IP-RAM), a verba neccssaria para fazer face 4 comparticipagio de

! Tal como se pode verificar no Mapa 1 — Receitas da Regifio, cap 03, grupo 03, artigo 02 da proposta
de Or¢amento da RAM para 2016 (DOC. 1).

311
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REGIAC AUTONOMA DA MADEIRA
GOVERNO REGIONAL
SECRETAR{A REGIONAL DAS FINANGCAS E DA ADMINISTRAGAO PUBLICA

medicamentos aos beneficiarios da ADSE dispensados nas farmdcias sedeadas na

Regidio Auténoma da Madeira?.

Nos termos do Decreto-Lei n.° 118/83, dc 25 de fevereiro, que estabelece o
funcionamento e o esquema de beneficios da Direcgao-Geral de Protegio Social aos
Funciondrios e Agentes da Administragiio Publica, ora Direc¢fio-Geral de Protegio
Social aos Trabalhadores ¢m Funges Publicas (ADSE), com as alteracdcs
introduzidas pelo Decrcto-Lei n.° 90/98, de 14 de abril, n.° 279/99, de 26 de julho, ¢
n.° 234/2005, de 30 de Dezembro, pela Lei n.° 53-D/2006, de 29 de dezembro, n.° 64-
A/2008, de 31 de dezembro, n.° 3-B/2010, de 28 de abril, n.° 55-A/2010, de 31 de
dezembro, e n.° 64-B/2011, de 30 de dezembro, pelo Decreto-l.ei n.° 105/2013, de 30
de julho, n.° 161/2013, de 22 de novembro, pela Lei n.° 30/2014, de 19 de maio, e n.°
82-B/2014, de 31 de dezembro, a receita provenicnte dos descontos nas remuneragdes
dos beneficidrios titulares é consignada ao pagamento dos beneficios concedidos pela
ADSE aos seus beneficidrios nos dominios da promog¢do da satde, prevencdo da

doenga, tratamento e reabilitagfio, cfr. o artigo 46.° ¢ 48.°,

A este propdsito € de mencionar o disposto na alinea c¢) da Portaria n.° 98/82,
de 3 de agosto, publicada no JORAM, I Série, n.° 24, de 19 de agosto de 1982, que
estipulou diversas medidas rclacionadas com o esquema de beneficios da ADSE, na
Regido Autéonoma da Madeira, e determinou o seguinte: “c) As dedug¢des nos
vencimentos dos beneficidrios abrangidos pela presente portaria, serdo remetidas
obrigatoriamente  pelas  entidades processadoras & Secretaria  Regional do
Planeamento e Finangas, até ao dia 15 do més seguinte a que disserem respeito,

constituindo assim receita da Regido,” (sublinhado nosso).

Entrctanto, o Orgamento do Estado para 2015 (LOE), aprovado pela Lei n.°
82-B/2014, de 31 de dezembro, veio estipular que os encargos com as prestagdes de
saude realizadas por estabelecimentos e servigos do Servigo Nacional de Saude (SNS)
aos beneficidrios da ADSE, regulada pclo Decreto-Lei n.° 118/83, de 25 de fevereiro,

sfo suportados pelo orgamento do SNS, procedendo a transigfo dos saldos apurados

2 Classificagfio econdmica 02.01.10.A0 — produtos vendidos nas farmacias - ADSE (€ 4.600.000)

(DOC. 2).
411 ?
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GOVERNO REGIONAL

SECRETARIA REGIONAL DAS FINANCAS E DA ADMINISTRAGAC PUBLICA

na execugdo orcamental de 2014 da ADSE para os respetivos orgamentos de 20185,
bem como prevendo que a comparticipagio as farmédcias, por parte da ADSE,
rclativamente a medicamentos, ¢ assumida pelo SNS, cft. o artigo 151.°, n.° 1, alinea

a), artigo 152.° ¢ artigo 153.° da LOE.

Anleriormente, cm 2014, o Despacho n.° 7486-A/2014, de 16 de maio, dos
Secretarios de Estado Adjunto e do Orgamento e da Saude, publicado no Didrio da

Republica, 2.* Série, n.° 109, de 6 de junho, havia determinado o seguinte:

“I - O pagamento das comparticipa¢des do Estado na compra de
medicamentos por parte dos beneficidrios da Diregdo-Geral de Profecio Social aos
Trabalhadores em Fungdes Publicas (ADSE), doravante designado como subsistema,

constitui encargo do Sistema Nacional de Satide (SNS).

2 - Excluiu-se do previsto no miimero anterior os medicamentos dispensados
nas farmdcias localizadas nas regides auténomas, ainda que receitados por médicos
do SNS.”

E, em 2013, o Despacho n.° 4631/2013, de 22 de marco, dos Secretarios de
Estado do Orgamento e da Sadde, publicado no Diario da Reptiblica, 2.* Série, n.° 65,

de 3 de abril, determinava que:

“I. O pagamento das comparticipagdes do Estado na compra de
medicamentos dispensados a beneficidrios pela Dire¢do-Geral de Protegio Social
aos Trabalhadores em Fungdes Publicas (ADSE) passa a ser encargo do Servico ‘
Nacional de Satide (SNS) a partir do dia I de abril de 2013.

2. Exclui-se do previsto no wiimero anterior os medicamentos dispensados nas
Jarmdcias localizadas nas Regides Auténomas, ainda que receitados por médicos do

SNS.”

Porém, continua a ndo decorrer da Lei do Orgamento do Estado ou de
qualquer outro dispositivo lcgal, a desresponsabilizagdo financeira da ADSE-DG com
a comparticipagfo de encargos suportados com beneficios concedidos pelo Sistema de

Protecéio Social ADSE aos beneficidrios integrados na Administragdo Regional.

51
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GOVERNO REGIONAL .
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De facto, desde 2011, até a presente data, nfio foi contemplada qualquer
alteragfio lcgislativa para a Regifio Auténoma da Madeira, mormente quanto aos
encargos com os beneficidrios da ADSE, razio pela qual o Governo Regional
manteve a avocacdo da responsabilidade pelos encargos com despesas que deveriam
ser assumidas pela ADSE-DG, de acordo com o Decreto-Lei n.° 118/83, de 25 de

fevereiro.

Assim, as importancias provenientcs dos descontos foram sendo retidas nos
cofres da Regifio Auténoma da Madeira, por forma a acautelar que as mesmas seriam,
de facto, destinadas aos beneficidrios da ADSE integrados na Administragfio

Regional.

E, de facto, tal veio a acontecer, pois os respetivos descontos [oram sendo
consignados ao pagamento de beneficios concedidos pclo Sistema de Proteg¢do Social
ADSE aos seus beneficidrios, nos termos previstos no Decreto-Lei n.° 118/83, de 25

de fevereiro.

Foi com cstc entendimento que parte das importdncias descontadas
permaneceram nos cofres da Regido, e, consequentemcnte, permitiram garantir o
cumprimento do disposto no n.° 2 do artigo 46.° conjugado com o artigo 48.° do
Decreto-Lei n.> 118/83, de 25 de fevereiro, porquanio as importancias descontadas
foram afetas ao financiamento dos beneficios concedidos pela ADSE aos seus
benelicidrios da Administragdo Regional cuja responsabilidade dos encargos se
encontrava assumida pela Regido Auténoma da Madeira, ao invés de pela ADSE-DG,
razdo pela qual tais importdncias foram consideradas saldadas aquando da celebrago

do Memorando de Entcndimento de 29 de setembro de 2015,

Desta forma, com o devido respeito, contrariamente ao que fundamenta o
Tribunal de Contas, a atuagfio da Regifio Auténoma da Madeira visou acautelar o
destino das importincias descontadas em cumprimento das evocadas normas do
Decreto-Lei n.° 118/83, de 25 de fevereiro, na parte a que sc refere a consignagio dos
descontos ao pagamento dos beneficios concedidos pela ADSE aos seus beneficidrios
integrados na Administragdo Regional, que se impunha fosse salvaguardado, tal

como, na realidade, veio a acontecer.
6/11
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Caso tais importancias viessem a ser entregues a ADSE-DG, a titulo de
receita, scm que a mesma tivesse a contrapartida da despesa, é que poderia conduzir a
que os descontos nio fossem consignados ao pagamento dos beneficios concedidos
aos beneficidrios da ADSE integrados na Administragio Regional, pois a
responsabilidade dos encargos com o regime livre havia sido avocada pela RAM, em
detrimento da ADSE-DG, e assim se tem mantido, justificado por um quadro
legislativo que se vislumbra alterar e clarificar quanto as responsabilidades de cada

Entidade e respetivos Orgamentos.

Neste contexto de revisdo das respousabilidades atuais das entidades da
Administragdo Regional, em articulagdo com o Governo da Republica e o Governo
Regional, e com o entendimento da consighacio das verbas provenientes dos
descontos ao pagamento dos beneficios, é que alguns dos descontos sobre os
vencimentos dos funciondrios da Administragdio Publica Regional foram revertidos
para o Or¢amento Regional, exatamente para compensar o financiamento de despesas
que foram pagas pela Regido Auténoma da Madeira ao abrigo da avocacdo desta
responsabilidade pelo Governo Regional, que de outra forma estaria acometida a
ADSE-DG e ao Orgamento do Estado, permitindo assim enquadrar na lei a solugo

refletida na alinea f) do Memorando de Entendimento.

Sera ainda de real¢ar que o Governo da Republica ¢ o Governo Regional
pretendiam diligenciar pela inclusfio nos respetivos Orgamentos para 2016 das verbas
que permitissem alterar esta assun¢do de encargos por parte do Governo Regional,
procurando dar cumprimento s recomendagdes emanadas pelo Tribunal dc Contas, e

que deveriam ser providenciadas até ao final de 2015,

Nesse sentido, foi assinada uma Carta de Compromisso entre a ADSE-DG ¢ o
Governo Regional, com vista 4 definigio do relacionamento entre as partes, a partir de
1 de janeiro de 2016, sendo que as dividas geradas entre 1 de setembro de 2015 ¢ a
adogdo das solugBes preconizadas para a definigio do sobredito relacionamento

seriam regularizadas segundo 0s “mesmos principios previstos no Memorando de

Entendimento”.
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E, neste dmbito, o Tribunal de Contas interpreta que “relativamente &
comparticipagdo do Estado no prego dos medicamentos dispensados nas Regides
Auténomas, aindg suportados pela ADSE-DG, (...), os representantes do Governo
Regional da Madeira fizeram depender a entrega dos descontos dos respetivos
trabalhadores & ADSE-DG, u partir de janeiro de 2016, do refor¢o do or¢amento da
Regido para fazer fuce a essa despesa (vide ponto 1 das Recomendagies do Grupo de
Trabatho constituido para proceder as negociacdes, que tém como destinatdrios as
respetivas tutelas e pontos 1 e 4 da Carta de Compromisso), E o Diretor-Geral da
ADSE aceitou essa condigdo pois assinou a Carta de Compromisso, onde a condicdio

ficou expressa, juntamente com os represeniantes do Governo Regional da Madeira.”

Com o devido respeito, este entendimento do Tribunal de Contas nfio pode ser
perfilhado pois vem a ser contrariado pela proposta de Decreto Legislativo Regional
do Orgamento da Regifio Auténoma da Madeira para 2016, aprovada pelo Governo
Regional e pela Asscmbleia Legislativa da Madeira, que ja ndo contempla a verba
provenicnte dos descontos da ADSE?, ¢ que, por outro lado, jd considera a verba para
que o JASaude, IP-RAM, assuma a responsabilidade pela comparticipacio de
medicamentos aos beneficidrios da ADSE dispensados nas farmacias sedeadas na
Regifio Auténoma da Madeira, tendo a Regifio tdo-somente procurado ndo deixar
esquecida a necessidade de dar cobertura orgamental a uma despesa que no passado

néo era assumida pela RAM.,

Portanto, tal como estd evidenciado, as importéncias descontadas e retidas pela
Regifio Autéonoma da Madeira sempre foram consignadas ao pagamento dos encargos
por si suportados com os bencficidrios da ADSE integrados na Administragdo
Regional, e, tal como prevé a lei, as importincias descontadas nas remuneracdes dos

beneficiarios da ADSE devem ser afetas ao financiamento dos beneficios concedidos

% Com efeito, em cumprimento do ponto | da Carta de Compromisso, os servicos da Secretaria
Regional das Finangas e da Administra¢o Piblica ja remeteram uma circular a todos os servicos da
Administragdo Publica Regional para que a partir de | de janeiro de 2016 passem a entregar a
totalidade dos descontos dos trabalhadores 4 ADSE (DOC. 3).
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pelo Sistema de Protegfio Social ADSE, e ndo na realizagfio de despesas publicas, tal

como infere o Tribunal de Contas.

Contudo, na decorréncia das elei¢des legislativas realizadas, e por
conseguinte, das vicissitudes, entretanto ocorridas, no Governo da Republica, que
impossibilitaram a elaboragfo concomitante do Orgamento do Estado e do Otgamento
da Regido Auténoma da Madeira para 2016, no sentido de permitir a tomada de
medidas concertadas entre os dois Governos sobre as altcragdes preconizadas, por
forma a garantir a devida cobertura orgamental, a concretizacio de tais alteragdes
podera ser retardada, pois o Orcamento do Estado s6 deve entrar em vigor em apds o

final o primeiro trimestre de 2016.

Acresce referir que da parte da Regifio Autdnoma da Madeira nunca existiu
qualquer tentativa de instrumentalizar a ADSE, mas t80-s6 um grande empenho em
resolver um imbroglio que se arrastava ha anos, que gerou incficiéncias que trouxe
penalizagbes para todas as partes, mas sobretudo para os subscritores da ADSE
residentes na Regifio Auténoma da Madeira que ainda ndo dispdem de uma oferta
adequada de cuidados de satde convencionados em virtude da falta de clarificagdo do
relacionamento institucional entre todas as partes, o que levou a uma sobrecarga no
Sistema Regional de Sadde, que tem colocado em causa a adequada prestagio dc

cuidados de satide a populagéio em geral.
1)} Conclusdes

Por tudo o exposto, contrariamente ao que defende o Tribunal de Contas, com
o devido respeito, neste contexto a conduta dos responsdveis da Administragio
Publica ndo deverd ser censuravel, pelo que ndo se vislumbra como é que a mesma
possa acartetar consequéncias ao nivel da responsabilidade financeira e criminal, e
coufigurar infragdes financeiras por parte dos mesmos quando as importincias
descontadas e mantidas nos cofres da Regifio, cnquanto receita a consignar ao
pagamento dos beneficios concedidos aos beneficidrios da ADSE na Administragio
Regional, foram a eles afetas, cfr. previsto no n.° 2 do artigo 46.° e no artigo 48.° do
Decreto-Lei n.° 118/83, de 25 de fevereiro, na redagédo dada pelo artigo 2.° da Lei n.°

30/2014, de 19 de maio, 0 que denota uma preocupagio na protegdo dos direitos dos
9/11
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beneficidrios da ADSE integrados na Administragio Regional da Madeira, que de
modo algum foram prejudicados, nem mesmo o erario publico, anies pelo contrario,
permitiu garantir que tal receita viesse a ser afeta ao financiamento dos respetivos

beneficios.

Perante este entendimento foram consideradas saldadas as verbas devidas
pelos descontos efetuados pelas entidades da Regifio Auténoma da Madeira, e que néo
foram entregues & ADSE-DG para fazcer face aos encargos com as comparticipa¢des

assumidas pcla Regido Auténoma da Madeira.

Sera de realgar que esta receita teria de ser sempre consignada ao pagamento
dos encargos pelos beneficios concedidos pela ADSE aos seus beneficidrios da
Administragdo Rcgional, razfio pela qual, caso tais importincias tivessem sido
entregues a ADSE-DG, o respetivo encargo assumido pela RAM teria sido
contabilizado na divida da ADSE-DG a Regifio Auténoma da Madeira, para efeitos de

regularizagio no dmbito do Memorando de Entendimento de 29 de sctembro.

Desta forma, a atuagfio dos membros do Governo Regional, e de todos os
signatarios do Memorando de Entendimento, evidencia o cuidado cm garantir que as
verbas necessérias para o financiamento dos beneficios da ADSE aos seus
beneficidrios integrados na Administragio Regional, pudcssem ser afetas a finalidade
prevista na lci, o que, de facto, aconteceu, em cumprimento do disposto no artigo 46.°,
n.° 2, e no artigo 48.” do Decreto-Lei n.° 118/83, de 25 de fevereiro, sem lesar

quaisquer direitos e interesses dos beneficiarios, e em defesa do interesse piiblico.

Nestes termos, ndo se concede quc a situagio descrita possa configurar
eventuais infragdes financeiras suscetiveis de gerar responsabilidade sancionatoria e
reintegratdria, nos termos dos preceitos aludidos da Lei n.° 98/97, de 26 de agosto,
republicada pela Lei n.° 20/2015, de 9 de margo, com eventuais consequéncias
criminais, por abuso de confian¢a p.p. no artigo 205.° do Cédigo Penal, porquanto a
conduta consubstanciada na alinca f) do Memorando de Entendimento ¢ na Carta de
Compromisso nio configura uma violagéio do artigo 46.°, n.° 2, e do artigo 48.° do
Decreto-Lei n.° 118/83, de 25 de fevereiro, e, em conjugagfo, dos demais preceitos

citados pelo Tribunal de Contas, nos termos ¢ com os fundamentos apresentados.
10/11
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Contudo, atento o entendimento perfilhado pelo Tribunal de Contas, cumpre
reiterar que o Governo Regional da Madeira ird envidar todos os esfor¢os no sentido
de, em concertagdo com o atual Governo da Republica, consolidar a acomodagéo das
recomendagles tecidas por esse Venerando Tribunal, pois o Orgamento da Regido
esta dependente do Orgamento do Estado, que s6 deve entrar em vigor apés o final do

primeiro trimestre de 2016.
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DIREGAO REGIONAL DO ORGAMENTO E TESOURO

CIRCULAR
N.2 8/0RG/2015

DESTINATARIOS:  Todos os servigos da administragéo publica regional,

ASSUNTO: NOTAS DE REEMBOLSO A ADSE - PROCEDIMENTOS EM 2016.

Na sequéncia da Circular n.* 6/ORG/2015, de 9 de outubro e das recomendagdes do Grupo de
Trabalho constituido pelo Ministério das Finangas, Ministério da Salde, Diregéo Geral de Protegdo
Social aos Funcionérios e Agentes da Administragdo Publica (ADSE) e a Regidio Autbnoma da
Madeira, através da Secretaria Regional das Finangas e da Administrag&o Publica e da Secretaria
Regional da Saude, transmitem-se as seguintes instru¢des aprovadas pelo Exm.® Sr. Secretario
Regional das Finangas e da Administragdo Publica:

1. A partir de 1 de janeiro de 2016, devem ser entregues a ADSE a totalidade dos descontos dos
trabalhadores, por contrapartida da totalidade das coberturas, pelo que o disposto no n.° 1, da
Circular n.° 6/ORC/2015 deixa de produzir efeitos.

2, Os servigos devem providenciar no sentido de que em cada um dos meses, a lista de
funcionarios e beneficiarios fitulares deve estar coincidente com a lista dos fitulares constantes
na folha de processamento de vencimentos.

3. Cada Secretaria Regional devera proceder a imediata redistribuigdo da presente Circular por
todos os organismos tutelarmente dependentes, incluindo os servigos e fundos autébnomos e as
entidades publicas reclassificadas.

4. A presente Circular encontra-se disponivel na pagina da DROT, na internet, no seguinte
endereco: http://srpf.gov-madeira.pt.

Diregao Regional do Orgamento e Tesouro, 22 de dezembro de 2015.

O D egional

Avanlda Zarco - 8004-827 FUNCHAL = Telef, (+351)291212170 » Fax: (+351)291238115 « Cantrlbulnte n.° 671004310

» drotfgov-madelra.pt » http:iivaww.madelra gov ptisrff
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Tl‘ibunal de Contas Paldcio da Rua do Esmeraldo Tel.: 291 215 300
Rua do Esmeraldo, n.® 24 Fax: 291 233 686
Fpio .%Wa/ﬂ Y 9004-554 FUNCHAL E-mail: srm@tcontas.pt
Servico de Apoio
r a
Exmo. Senhor
Registado Diretor-Geral

Conselheiro José Tavares

Av. Barbosa du Bocage, n° 61
1069-045 LISBOA

& TRIBUNAL DE CONTAS
Vossa referéncia Nossa referéncia E5565/ 2016
- 2016/4/13

Assunto: Remessa de Expediente

Por se tratar de matéria atinente a “Auditoria ao Sistema de Prote¢do Social aos
Trabalhadores em Fungbes Publicas — Relatério n.° 12/2015 - 2¢ Sec¢do”, Area de
responsabilidade VI, junto anexo o expediente remetido a esta Secgdo Regional pela

Secretaria Regional da Saude.

Al .
Com os melhores cumprimentos, Touuib efA W&ccuv_)

A Subdiretora-Geral,
oy,
(A Mbatotier M Afbnse/

SS
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S. R. N
L(Q%(( SRHTE _t -4 &
REGIAO AUTONOMA DA MADEIRA
1 bOY.0¥ GOVERNO REGIONAL

SECRETARIA REGIONAL DA SAUDE

i Exm?® Senhor —I
C/ Conhet.* 3 - . )
IASAUDE, IP-RAM Diretor-Geral da Secgdo Regional da Madeira do
SESARAM, E.P.E. Tribunal de Contas
uG Pal4cio da Rua do Esmeraldo
G Rua do Esmeraldo, n.? 24
9004-554 Funchal
Secretaria Regional da Satide
Gabinete do Secretario
Sua referéncia: Sua comunicagao de: sAiDA
Proc. N.2 25/2015-Audit 2016-03-23 N.°: 878 08-04-2016

Proc.:4.15.0.0

Assunto: AUDITORIA DE SEGUIMENTO DAS RECOMENDACOES FORMULADAS
NO RELATORIO DE AUDITORIA AO SISTEMA DE PROTECAO SOCIAL
DOS TRABALHADORES EM FUNCOES PUBLICAS-RELATORIO N.° 12/2015-
2.2 SECCAO

No que concerne ao assunto mencionado em epigrafe e em relagdo a vossa solicitagdo sobre a
possibilidade da nossa prontncia, por indicagdo superior do Excelentissimo Secretério Regional da Saude,
sou a informar V.2 Exceléncia que esta Secretaria Regional ndo tem quaisquer observagdes a apresentar acerca

do contetido do supra mencionado Relatério.
Com os melhores cumprimentos,

M OCh binete
¢ lodonan @Qlc'cw aa :
LLALL LR a ETC O

.IKW foikt ,Qx%ui}{,wa :
{ \ (Miguel Stringer de Oliveira Pestana)

- %U,MZO%

Na sua resposta indique por favor a nossa referéncia. Em cada comunicagao trate apenas de um assunto.

1/1

PaGeSP-900.20.001.2-1/2

Ii :; Rua Jodo de Deus, n.° 12 E R/C C | 9050-027 Funchal | T. +351 291 001 520
f www.madeira.gov.pt  gabinete.srs@gov-madeira.pt | NIF: 600 086 623
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Contraditorio de Dezembro

1'aGeSP-800 20,001 2-1/2

sunto

as:

s de um

Na sua resposta indique por favor a nossa referéncia. Em cada comunicag#o trate aper

TRIBUNAL DE CONTAS

S: R. 4
" : 7
REGIAO AUTONOMA DA MADEIRA 20434/2015 3
GOVERNO REGIONAL 201501217 ki

SECRETARIA REGIONAL DA SAUDE

[ 3

Exm®. Senhor,

Diretor Geral do Tribunal de Contas
Avenida Barbosa du Bocage, 61
1069 — 045 LISBOA

Secretaria Regional da Salide
Gabinete do Secretario
Sua referéncia: Sua comunicacéo de: SAIDA
CONFIDENCIAL
N.°: 70 15-12-2015
Assunto: Auditoria de Seguimento das Recomenda¢des formuladas no relatério de

Auditoria ao Sistema de Protecdo Social aos Trabalhadores em FungGes Pablicas
- Relatorio n.? 12/2015 - 2.2 Sec¢do.

Na sequéncia da comunicagdo do Tribunal de Contas com a referéncia DA VI - UAT.1,
Proc. n.? 25/2015 - Audit, com a saida daquele servigo n.? 519382/2015, de 30-11-2015, importa
referir que esta Secretaria Regional no dmbito das suas competéncias e em observancia do
disposto nos pontos 2 e 4 da Carta de Compromisso assinada em 29 de setembro de 2015 pelos
Secretarios Regionais das Finangas e Administracdo Publica e da Saude e pelo Diretor-Geral da
Direcdo Geral de Protegdo Social aos Trabalhadores em Fungdes Publicas (ADSE), envidou
esforcos no sentido de, a partir de 1 de janeiro de 2016, dar cumprimento aos compromissos
assumidos pela Regido nos termos seguintes:

e Quanto ao ponto 10.7 B — “Regularizacdo das relagGes financeiras com as Administra¢des
Regionais”, o Instituto de Administracdo da Saude e Assuntos Sociais, I>-RAM, entidade
que, até a presente data, tem procedido ao reembolso das despesas de satde dos
beneficidrios da ADSE no regime livre, encetou negociagdes com a ADSE no sentido de
serem definidos os procedimentos de remessa dos processos para efeitos de reembolso
daquelas despesas, dos beneficidrios da ADSE da Regifo Auténoma da Madeira para a
ADSE, a partir de janeiro de 2016. Assim, a ADSE passara a ser a entidade responsavel
pelo pagamento da totalidade das despesas de satde referente aos beneficidrios ADSE
desta Regido (quer no regime convencionado, quer no regime livre).

e No que concerne ao ponto 10.7 B “Recomendagbes e Carta de Compromisso —
transferéncia de encargos com medicamentos dispensados em farmécias sedeadas na
Regido Auténoma da Madeira”, o Instituto de Administragdo da Satide e Assuntos
Sociais, IP-RAM, assumira, a partir de 1 de janeiro de 2016, a responsabilidade pela
comparticipacdo de medicamentos aos beneficidrios da ADSE dispensados nas farméacias
desta Regido Auténoma, , no pressuposto base de que os impostos pagos pelos cidaddos
suportam a comparticipagdo do Estado nos medicamentos com cobertura universal.
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Cumpre, ainda, mencionar que, para efeitos do acima referido, o JASAUDE, IP-RAM contemplou
no seu or¢amento para 2016, as despesas com medicamentos dos beneficiarios da ADSE e retirou
as despesas relativas ao reembolso das despesas referentes ao regime livre da ADSE, assumidas
pela Regido Auténoma da Madeira, através daquele Instituto, até a presente data.

Com os melhores cumprimentos,

2/2

Rua Jozo de Deus, n.° 12 E R/C C | 9050-027 Funchal | T. +351 291 001 520
www.madeira.gov.pt gabinete.srs@gov-madeira.pt | NIF: 600 086 623





