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PARTE | - INTRODUCAO

1. EVOLUCAO DO COMBATE A CORRUPCAO EM PORTUGAL

Pela Resolucdo do Conselho de Ministros n.” 37/2021, de 6 de abril, foi aprovada a Estratégia
Nacional Anticorrupgao 2020-2024, a qual, no que toca a sua Visdo, “prossegue, no longo prazo, os
objetivos que se passa a sintetizar: A promocao da transparéncia e da integridade como valores
comuns, integrantes de uma cultura partilhada por todos os cidaddos; O fortalecimento das
instituicoes publicas e da confianca que os cidadaos nelas devem depositar; O fomento e a garantia
de existéncia de igualdade de tratamento e de oportunidades para todos os cidadaos; A melhoria da
saude das finangas publicas, do ambiente de negdcios e do desempenho da economia; «e» O reforco

da seguranca interna quanto a ameacas externas”.

Conforme inscrito no mesmo documento, em sede de Prevenir e detetar os riscos de corrup¢do na
acdo publica (prioridade), é apontado, como medida a implementar, “Reforcar o papel a desempenhar
pelas entidades com natureza inspetiva do Estado, nomeadamente as inspegdes setoriais e regionais,
orgaos e servigos de inspec¢ao, auditoria e fiscalizacdo, que tenham por missao o exercicio do controle
interno do Estado, enquanto garantes da permanente atualizacdo dos planos de prevencio da
corrupgao e deinfragdes conexas”, visto que "O éxito das politicas anticorrupcao depende, em grande
medida, de uma articulacdo frutuosa entre um conjunto de instituicées plblicas e entre estas e as

privadas. Sao convocadas para esta articulacio, em particular:

As entidades que integram o Sistema de Controlo Interno da Administracdo Financeira do Estado (e,
dentro deste, do controlo estratégico, que estd cometido a IGF — Autoridade de Auditoria, bem como
do controlo setorial, a cargo das inspegdes setoriais), designadamente com o trabalho preventivo que
podem desenvolver relativamente ao fendémeno da corrupgdo” (como referido em Reforcar a

articulacdo entre instituicoes publicas e privadas [prioridade]);

Tal decorre do facto de que “As inspegdes-gerais, entidades equiparadas e inspecdes regionais
desempenham um papel fundamental no sistema de prevencdo da corrupgdo no interior da
Administracdo Publica. Os seus titulares podem integrar o Mecanismo e o0s seus planos de atividade
devem ter uma forte componente de identificacio de acbes ou omissdes com reflexo no
afrouxamento da agao preventiva em matéria de corrupgao. Estes organismos desenvolvem ja hoje
atividade muito relevante nessa matéria, facilitada pela acdo do CPC «Conselho de Prevencio da
Corrupcao» que emite regularmente recomendacdes incidindo sobre planos de prevencio de
corrupcdo e ferramentas conexas” (in 4 — As inspecdes-gerais, entidades equiparadas e inspecdes
regionais, campo relativo a Prevenir e detetar e detetar os riscos de corrupcdo na acdo publica

[prioridade], do diploma em causa).
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Com efeito, no que toca a evolugdo do combate a corrupgdo, em Portugal, € de assinalar que, no ano
de 2007, a Assembleia da Republica - através da Resolugdo da Assembleia da Republica n.® 47/2007,
de 21 de setembro de 2007 - aprovou a Convencao Contra a Corrupcio, adotada pela Assembleia
Geral das Nagdes Unidas, em 31 de outubro de 2003, e que, no ano seguinte, foi criado - pela Lei n.°
54/2008, de 4 de setembro - o CPC, enquanto “entidade administrativa independente, a funcionar
junto do Tribunal de Contas, que desenvolve uma atividade de dmbito nacional no dominio da

prevencao da corrupcao e infragoes conexas” (cfr. artigo 1.° daquele diploma).

No ambito da atividade desta Entidade tém sido emitidas recomendacdes dirigidas 3 generalidade das
entidades de todas as areas do setor publico, as quais se enquadram no dominio da soft faw; ie,
tratam-se de “um conjunto de normas produzidas pela administracdo que orientam a sua acao e se
caracterizam por nao serem vinculativas e por ndo estarem previstas sancdes para a atuacio
administrativa desconforme. Enquadram-se na soft /aw atos usualmente denominados de diretrizes,

recomendacdes, instrucdes, cddigo de conduta e manual de boas praticas.

Apesar da auséncia de forga vinculativa, estes atos tém relevancia juridica, uma vez que sio utilizados

para interpretacido de atos juridicos. Estes atos criam ainda alguma previsibilidade na acdo da

administracao.

O Cadigo do Procedimento Administrativo prevé este tipo de atos no artigo 136.°, n.° 4, onde se
determina que a sua aprovagao nado esta sujeita ao regime previsto nesse codigo para os atos

regulamentares, embora carecam de lei habilitante."?

Ao CPC sucede o Mecanismo Nacional Anticorrupcdo (MENAC), criado pelo Decreto-Lei n.° 109-
E/2021, de 9 de dezembro, que estabeleceu também o Regime Geral da Prevencao da Corrupcao
(RGPC), em anexo, e entrou em vigor a 7 de junho de 2022 - na sequéncia de tal, diga-se que, a supra
aludida Lei n.° 54/2008, de 4 de setembro, foi revogada por este Gltimo diploma (artigo 27.°), com
producéo de efeitos a partir da data de instalagdo do MENAC (n.® 3 do artigo 28.°), a qual sera feita
nos termos do seu artigo 26.°, que prevé que "Os termos da instalacdo do MENAC sio determinados

por portaria dos membros do Governo responsaveis pelas areas das financas e da justica.”

Por sua vez, a Portaria n.° 164/2022, de 23 de junho, que regula a instalagdo do MENAC, introduz o
conceito de instalagdo definitiva (artigo 5.°), do que se conclui que nos encontramos em periodo de
instalagdo (n.° 1 do artigo 3.°), pelo que somos de entender que ainda ndo tera passado a data de
instalacdo do MENAC a que se refere o n.° 3 do artigo 28.° do Decreto-Lei n.° 109-E/2021, de 9 de
dezembro (cfr. n.°s 2 e 3 do artigo 3.° da Portaria n.° 164/2022, de 23 de junho, onde se utiliza a

expressdo Até g instalacdo do MENAC).

x In Lexionario do Diario da Republica Eletroénico, consultavel em
https://dre.pt/dre/lexionario/termo/soft-law-direito-administrativo.
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Ainda, diga-se que, pelo artigo 6.° dessa Portaria, ela “entra em vigor no dia de inicio de funcdes do

presidente do MENAC e cessa a sua vigéncia na data da instalacido definitiva do MENAC, nos termos

do artigo anterior.”

A mesma ja terd entrado em vigor entao, considerando o n.° 2 da Resolugdo do Conselho de Conselho
de Ministros n.® 56/2022, de 5 julho, que nomeou o Presidente do MENAC, com efeitos a 23 de junho
de 2022, opcdo de legistica essa que nos parece que respeita o artigo 141.° do Cédigo do

Procedimento Administrativo.

Assim sendo, somos de parecer que, até a instalagdo definitiva do MENAC, nos termos do artigo 5.°
da Portaria n.” 164/2022, de 23 de junho, a Lei n.° 54/2008, de 4 de setembro, manter-se-a em vigor,

so depois sendo considerada revogada e, consequentemente, o CPC extinto.

O que significa que, de momento, ainda que ja tenham ocorrido nomeagdes para o MENAC, o mesmo
encontrar-se-a em periodo de instalagdo, participando os seus membros inclusive de agdes conjuntas
com os do CPC, como se  verifica no site  deste ultimo  (vide

https.//www.cpc.tcontas.pt/imprensa/noticias/2022/noticia 2022-10-07 01 cpc.himl).

Voltando ao MENAC, este trata-se, portanto, de uma entidade administrativa independente, com
personalidade juridica de direito publico e poderes de autoridade, dotada de autonomia administrativa
e financeira, que desenvolve atividade de &mbito nacional no dominio da prevencéo da corrupcio e

infracdes conexas (artigo 1.°-a daquele Decreto-Lei n.° 109-E/2021, de 9 de dezembro).

O RGPC, por sua vez, estabelece deveres cuja violacdo constitui contraordenagio (cfr. artigos 20.° e
ss. do referido Anexo, sendo que nos termos do artigo 31.°, relativo ao Direito subsididrio, este regime
devera ser conjugado com “as normas do regime do ilicito de mera ordenacao social, instituido pelo

Decreto-Lei n.° 433/82, de 27 de outubro”).

Posteriormente, pela Lei n.° 94/2021, de 21 de dezembro, foram aprovadas medidas previstas na
Estratégia Nacional Anticorrupcéo, através da alteracdo do Codigo Penal, do Cddigo de Processo

Penal e de leis conexas.

2. OREGIME GERAL DA PREVENGCAO DA CORRUPCAO E O REGIME GERAL DE PROTEGCAO DE
DENUNCIANTES DE INFRAGCOES

O RGPC aplica-se a pessoas coletivas, nos termos do seu artigo 2.° (embora possam ser

responsabilizadas pelas contraordenagbes pessoas singulares), entre as quais, entidades como o

Acdo de Controlo aos Instrumentos de Conduta e de Prevencao de Riscos de Corrupcéo e Infracoes
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Hospital de Santo Espirito da llha Terceira, EPER (doravante HSEIT, EPER), atendendo a que o mesmo
emprega mais de 50 trabalhadores (cfr. n.° 2 daquele artigo 2.°).2

Em consonancia com o artigo 5.° do RGPC, “As entidades abrangidas adotam e implementam um
programa de cumprimento normativo que inclua, pelo menos, um plano de prevencéo de riscos de
corrupgao e infragdes conexas (PPR), um cédigo de conduta, um programa de formacio e um canal
de dentncias, a fim de prevenirem, detetarem e sancionarem atos de corrupcao e infracdes conexas,
levados a cabo contra ou através da entidade” (compliance; n.° 1). Os n.°s seguintes do mesmo artigo
tratam da matéria relativa a designacdo de um responsavel pelo cumprimento normativo (compliance

officer).
Falamos, pois, de uma autorregulacao regulada.

Quanto aos elementos do programa de cumprimento normativo, sobre estes discorrem os artigos 6.°
e ss. do RGPC, sendo de salientar que, relativamente a exigéncia de um canal de denuncias, além do
artigo 8.° do RGPC, € de se ter em conta a Lei n.° 93/2021, de 20 de dezembro, que estabeleceu o
Regime Geral de Protecdo de Denunciantes de Infracdes (RGPDI), transpondo a Diretiva (UE)
2019/1937 do Parlamento Europeu e do Conselho, de 23 de outubro de 2019, relativa a protecio

das pessoas que denunciam violacbes do direito da Uniao.

Este dltimo corpo normativo, com dmbito de aplicagdo subjetivo idéntico ao do RGPC, é, como tal,

aplicavel também ao HSEIT, EPER.

Neste regime consagram-se, entre outros, os deveres de estabelecer canais de denuncia interna
(artigo 8.°; whistleblowing) - com as caracteristicas constantes do artigo 9.° e que cumpram com o
disposto no artigo 10.° - e de seguimento das dentincias em causa (artigo 11.°). Relativamente as
denuncias externas, regem os artigos 12.° e ss., sendo que essas podem ser apresentadas, /nter alia,
as “inspecoes-gerais e entidades equiparadas e outros servigcos centrais da administracdo direta do

Estado dotados de autonomia administrativa” (artigo 12.°/1-f)).

Nos artigos 18.° a 20.° do RGPDI dispbe-se sobre o que é aplicavel a ambos os tipos de dentincias, no

que toca a Confidencialidade, ao Tratamento de dados pessoaise a Conservacdo de dendncias.

Por sua vez, os artigos 21.° e 22.° do RGPDI, versam sobre Medidas de protecdo dos denunciantes,
enguanto os artigos 23.° a 27.° discorrem sobre a Tutela jurisdicional efetiva, quer dos denunciantes,
quer das pessoas que, na dentincia ou na divulgacao publica, sejam referidas como autoras da infracao

ou que a esta sejam associadas.

A violacdo dos deveres previstos no RGPDI constitui contraordenacao, nos termos dos artigos 27.° e

ss. de tal regime (gue implica coimas mais elevadas do que aquelas que constam do RGPC), sendo que

2 Cfr. Relatério de Contas 2021 do HSEIT, EPER, consultavel em:;
https://www.hseit.pt/sites/default/files/2022-05/Relatorio%20%26%20Contas% 202021 .pdf
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nos termos do artigo 30.°, relativo ao Regime subsididrio, também, em matéria contraordenacional,
aplica -se o disposto no regime geral do ilicito de mera ordenacgao social, aprovado pelo Decreto-Lei

n.°433/82, de 27 de outubro.

Voltando ao RGPC, diga-se que, além dos anteriormente referidos, podemas ainda encontrar deveres
relativos a Transparéncia administrativa (artigo 12.°), Confiitos de interesses (artigo 13.°), Acumulacéo
de fungdes (artigo 14.°), Sistema de controlo interno (artigo 15.°) e Promocdo da concorréncia na
contratagao publica (artigo 16.°), aplicaveis a entidades publicas. Ja os artigos 17.° a 19.° tratam das

Disposicdes aplicaveis a pessoas coletivas de direito privado.

Pois bem, considerando a natureza do HSEIT, EPER enquanto, como a prépria designacio o indica,
entidade publica empresarial regional - veja-se a alinea b) do n.” 1 do artigo 1.° do Decreto Legislativo
Regional n.° 22/2015/A, de 18 de setembro, que procedeu a primeira alteracio ao Decreto Legislativo
Regional n.” 2/2007/A, de 24 de janeiro, que criou os hospitais atualmente integrantes do Servico
Regional de Satde dos Acores organizados como entidades publicas empresariais e aprovou o regime
juridico aplicavel aos mesmas, bem como os respetivos estatutos -, 0 mesmo sera entdo “uma pessoa
coletiva de direito publico de natureza empresarial dotada de autonomia administrativa, financeira e
patrimonial, nos termos do Regime Juridico do Setor Publico Empresarial da Regido Auténoma dos
Acores, e do artigo 8.°-F do Estatuto do Servico Regional de Salde” (artigo 1.°/1 dos Estatutos dos
Hospitais EPER; cfr., igualmente, o artigo 32.° do Decreto Legislativo Regional n.° 7/2008/A, de 24

de marco, que estabeleceu o Regime do Setor Plblico Empresarial da Regido Autonoma dos Acores).

Assim, por contraposi¢do a uma pessoa coletiva de direito privado, somos de parecer que o HSEIT,

EPER devera cumprir, mutatis mutandis, com o disposto nos artigos 12.° a 16.° do RGPC.

Continuando, o artigo 32.° do RGPC, trata da responsabilidade disciplinar pela violacido dos deveres
previstos nesse regime ou pela ndo participacao de infracdes ou pelo prestar de informacdes falsas
ou erradas relativas ao RPGC, de trabalhadores que tenham conhecimento no exercicio ou por forca

das suas fungoes, sem prejuizo da responsabilidade civil, criminal ou contraordenacional que ao caso

couber.

De salientar, no entanto, que a responsabilidade disciplinar determinada no RGPC abrange

exclusivamente os préprios deveres previstos no diploma.

Ja o artigo 33.° do mesmo diploma, por sua vez, transmite-nos que "Para os efeitos do artigo anterior,
o MENAC ou as inspecdes-gerais ou entidades equiparadas e inspegdes regionais, consoante os casos,
comunicam a entidade com competéncia disciplinar, a violagdo, pelas entidades abrangidas, dos
deveres impostos no presente regime.”

Face a todo o anterior exposto, pode-se concluir que, com o advento do MENAC e do RGPC, verifica-

se a passagem de um regime de soft /aw para um sistema de enquadramento sancionatério publico

(através das contraordenagdes), sendo que, a rea¢do sancionatdria em causa reporta-se aos deveres
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previstos na lei e ndo as proprias regras contempladas nos programas de cumprimento normativo.
Nao obstante, sempre se diga que o RGPC ndo esgota as regras de prevengao da corrupcao, pelo que,
mesmo apods a extingdo do CPC, somos de parecer que as recomendagdes emanadas por tal érgio

serdo de ter em conta, até indicagdo em contrario, como o foram, no dmbito da presente acio de

controlo.

Nao obstante, diga-se que, ainda que o RGPC ji tenha entrado em vigor, o mesmo nao tera ocorrido
ainda quanto ao seu regime sancionatério, no que toca ao HSEIT, EPER (cfr. n.° 1 do artigo 28.° do
aludido Decreto-Lei n.° 109-E/2021, de 9 de dezembro), devendo ocorrer apenas a 7 de junho de

2023.

Por fim, acrescente-se ainda que o artigo 34.° do RGPC (artigo tnico [epigrafado Inspecdo e auditoria)
do Capitulo V, relativo as Inspecdes-gerais e entidades equiparadas e inspecdes regionais), determina
que:

“1 — Sem prejuizo do disposto no artigo 4.°, incumbe as inspecbes-gerais ou entidades equiparadas e
as inspegodes regionais a realizagdo de inspegdes e auditorias, com carater periddico, aos servicos ou
organismos da respetiva area governativa, destinadas a avaliar o cumprimento das normas

estabelecidas no presente regime relativas a existéncia de programas de cumprimento normativo.

2 — O planeamento das inspecdes e auditorias referidas no numero anterior € comunicado ao

MENAC, para efeitos de articulacao dos respetivos planos de atividades.

3 — Das inspecoes e auditorias realizadas € elaborado o respetivo relatério nos termos previstos nos

respetivos regulamentos, o qual é comunicado ao MENAC e a entidade com competéncia disciplinar,

4 — Sem prejuizo do disposto no nimero anterior, as inspecbes-gerais ou entidades equiparadas e as
inspecdes regionais comunicam ao MENAC, no prazo de 15 dias Uteis, os inicios da pratica de

contraordenacao prevista no presente regime.”

3. A INSPECAO ADMINISTRATIVA REGIONAL, DA TRANSPARENCIA E DO COMBATE A
CORRUPCAO (IARTCC)

Pelo Decreto Regulamentar Regional n.° 19/2021/A, de 23 de julho, foi aprovada a orgénica e o
guadro de pessoal dirigente e de chefia da Secretaria Regional das Financas, Planeamento e
Administracdo Publica (SRFPAP), a qual integrava a, entdo, Inspecao Regional Administrativa e da
Transparéncia (IRAT), identificada como Servico de Controlo, Auditoria e Fiscalizacao (artigo 3.°/1-c)

do Anexo | de tal diploma).

Posteriormente, pela subalinea iv) da alinea b) do n.° 3 do artigo 17.° do Decreto Regulamentar

Regional n.” 6/2022/A, de 29 de abril, que aprovou a nova orgénica do Xlll Governo Regional,
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retificado pela Declaragdo de Retificacdo n.® 3/2022/A, de 28 de junho, ficou assente que a Inspecio
Administrativa Regional, da Transparéncia e do Combate a Corrupgido (IARTCC) é parte integrante da

SRFPAP, ndo se encontrando, nestes corpos normativos, qualquer referéncia a IRAT.

Isto porque, pelo artigo 23.° daquele Decreto Regulamentar Regional n.® 6/2022/A, de 29 de abril,
para a |ARTCC, terdo sido, automaticamente, transferidas as competéncias, os direitos e as obrigacdes
de gue era titular a IRAT, consagradas, especificamente, nos artigos 67.° e ss. do Anexo | do, também

ja aludido, Decreto Regulamentar Regional n.° 19/2021/A.

Hoje, é de ter em conta, sobretudo, os artigos 76.° e ss. do Anexo | do Decreto Regulamentar Regional
n.° 14/2022/A, de 2 de setembro, que aprovou a nova organica e o quadro de pessoal dirigente e de
chefia da SRFPAP (doravante, somente Orgdnica), e procedeu 3 revogacio do aludido Decreto
Regulamentar Regional n.° 19/2021/A, de 23 de julho. Estes artigos sdo em tudo similares aqueles

67.° e ss. do Anexo | do diploma revogado.

Atendendo ao artigo 3.°/1-d) da Orgénica, a IARTCC, continua a ser reconhecida como Servico de
Controlo, Auditoria e Fiscalizacdo, o que significa que, nos termos do Decreto Legislativo Regional n.°
1/2005/A, de 9 de maio, que estabelece o Regime Juridico de Organizacdo da Administracdo Direta
da Regido Auténoma dos Agores, exerce “fungdes permanentes de acompanhamento e de avaliacdo
da execucao de politicas publicas, podendo integrar fungdes inspetivas ou de auditoria” (artigo 17.°
de tal corpo normativo, epigrafado Objetivos), cuja funcido dominante serd a inspetiva (cfr. n.° 1 do

artigo 18.° de tal diploma, a respeito dos diversos Tipos funcionais).

Dita o artigo 76.° da Organica que a IARTCC tem como natureza ser “o servico estratégico de controlo,
auditoria e fiscalizagdo da administragcdo direta e indireta da Regido Autonoma dos Acores, com
autonomia administrativa, com fungdes de coordenacdo na area da transparéncia, prevencao e
combate a corrupcao” (n.° 1), e como missdo, “assegurar o controlo transversal da administracio
financeira da administracdao regional auténoma, designadamente nos dominios administrativo,

orgamental, econdmico, financeiro e patrimonial, bem como exercer a tutela inspetiva sobre as

autarquias locais” (n.? 2).

Como tal, esta Entidade integra o SCI (relativo a abreviacdo do Sistema de Controlo Interno da
Administracao Financeira do Estado), atendendo ao artigo 3.° do Decreto-Lei n.° 166/98, de 25 de
junho, que o instituiu, e, de acordo com o artigo anterior do mesmo diploma “O SCI compreende os
dominios orcamental, econdémico, financeiro e patrimonial e visa assegurar o exercicio coerente e
articulado do controlo no dmbito da Administracdo Publica” (n.° 1) e “O controlo interno consiste na
verificagao, acompanhamento, avaliacao e informagao sobre a legalidade, regularidade e boa gestao,
relativamente a atividades, programas, projetos, ou operacdes de entidades de direito publico ou
privado, com interesse no Ambito da gestao ou tutela governamental em matéria de financas publicas,

nacionais € comunitarias, bem como de outros interesses financeiros publicos nos termos da lei” (n.°

2}
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Atentando sobre o artigo 4.°/1 daquele Decreto-Lei n.° 166/98, de 25 de junho, “O SCI considera-se
estruturado em trés niveis de controlo, designados de operacional, sectorial e estratégico, definidos
em razdo da natureza e &mbito de intervencio dos servicos que o integram”, sendo que, “O controlo
operacional consiste na verificacao, acompanhamento e informacao, centrado sobre decisdes dos
6rgaos de gestdo das unidades de execucao de agdes € constituido pelos érgdos e servigos de
inspecao, auditoria ou fiscalizagcdo inseridos no dmbito da respetiva unidade” (n.° 2); “O controlo
sectorial consiste na verificagdo, acompanhamento e informacdo perspetivados preferentemente
sobre a avaliacdo do controlo operacional e sobre a adequagao da inser¢ao de cada unidade operativa
e respetivo sistema de gestao, nos planos globais de cada ministério ou regido, sendo exercido pelos
orgédos sectoriais e regionais de controlo interno” (n.° 3); e “O controlo estratégico consiste na
verificacdo, acompanhamento e informagao, perspetivados preferentemente sobre a avaliacdo do
controlo operacional e controlo sectorial, bem como sobre a realizacdo das metas tracadas nos
instrumentos provisionais, designadamente o Programa do Governo, as Grandes Opcées do Plano e

0 Orcamento do Estado” (n.° 4).

Como ja se disse anteriormente, € este tltimo o nivel em que atua a IARTCC - falamos, pois, de um
controlo internc administrativo (por contraposicdo a controlo externo jurisdicional) de nivel
estratégico -, desempenhando, na Regido, fungdes semelhantes aquelas que estao cometidas a IGF

«Inspecao Geral de Financas» — Autoridade de Auditoria, no &mbito nacional.

Ainda, e regressando a Organica, a competéncia para a realizagdo/execucao de acdes de controlo,
como a ora em apreco, é retirada dos artigos 79.°/1-a), 2, 4 e 5-c) e 83.°/1 e 2 (estes ultimos
relacionados com as competéncias do Corpo de Inspegao e de Auditoria [CIA], o qual integra o pessoal
da carreira especial de inspegdo - incluindo a equipa inspetiva que procedeu ao desenvolvimento
deste Relatdrio Final -, dotado de autonomia técnica, que funciona na dependéncia direta do Inspetor

Regional).

Também, impde-se salientar que o Relatério Final que resulte da presente acdo serd alvo de
consideracao e tratamento pelo Gabinete de Prevencao da Corrupgao e da Transparéncia (GPCT) -
unidade organica da IARTCC, que funciona no ambito da prevencao e combate a corrupcéo, depende
diretamente do Inspetor Regional (n.°s 1 e 2 do artigo 84.° da Orgénica), e cujo Regulamento de
Funcionamento consta do Anexo (a que se refere o artigo 1.°) do Decreto Regulamentar Regional n.°
31/2021/A, de 26 de novembro -, na medida em que, em termos genéricos, compete-lhe “a
promogao da transparéncia e da integridade na agdo publica, bem como a formulacdo e execucio de
politicas de prevengao da corrupcao e de infragdes conexas, na administracdo publica regional e no
setor publico empresarial da Regido Auténoma dos Acores” (veja-se o n.° 1 do artigo 2.° daquele

Anexo do diploma relativo ao Regulamento do GPCT.

Ademais, no Plano de Atividades da IRAT para o ano de 2022, dado a conhecer aos inspetores e que

contemplava a respetiva distribuicdo das agdes, estava vertida a “Realizacdo de Acgodes Especificas
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adequacdo dos PPGRCIC «Planos Prevencao e Gestdo de Riscos de Corrupcao e Infragées Conexasy,

priorizando a aplicacio do Plano de Recuperagao e Resiliéncia «PRR» na RAA «Regido Auténoma dos

Acores»”,

Sobre esta matéria, acrescente-se ainda que, através de protocolo de colaboracdo para o
estabelecimento de medidas antifraude eficazes e proporcionais, bem como a sua monitorizac3o,
celebrado entre a Direcdo Regional de Planeamento e Fundos Estruturais (DRPFE) - que, enquanto
"érgao de coordenagio técnica e de monitorizagdo nos termos do modelo de governacao regional do
Plano de Recuperacéo e Resiliéncia (PRR), instituido pelo Decreto Regulamentar Regional (DRR) n.°
23/2021/A, de 3 de setembro e, enquanto Beneficiario Intermediario (Bl), é a entidade globalmente
responsavel pela execucado dos investimentos dos Acores no PRR, de acordo com o Contrato de
Financiamento celebrado com a Estrutura de Missao “Recuperar Portugal” (EMRP), nos termos do
gual pode recorrer a parcerias institucionais com outras entidades publicas nas respetivas areas de
competéncia - e a, entao, IRAT,® conforme a clausula quarta de tal documento, a este ultimo Servico,
“enquanto entidade com fungdes de coordenacdo na area da transparéncia, prevencao e combate 2

corrupgdo”, cabe, enquanto obrigacdes no ambito do referido trato:

“a) Estabelecer nas agbes preventivas do GPTC, prioridade no que concerne as entidades abrangidas

pelos investimentos dos Acores no PRR;

b) Realizar agdes de cardter Pedagogico junto dos Bl, BF «Beneficiarios Finais» e Entidades executoras
no ambito da sensibilizacdo para a necessidade efetiva da elaboracdo e implementacao de um sistema
de controlo interno que previna, detete e corrija irregularidades, e que estabeleca procedimentos de

prevencdo de conflitos de interesses, de fraude e de corrupcao;

c) Dar conhecimento & DRPFE dos relatdrios produzidos relativamente as acdes preventivas levadas

a cabo pela IRAT nas entidades abrangidas pelos investimentos dos Agores no PRR;
d) Disponibilizar e gerir um espago publico de dentncias relativas a esta tematica.”

O que, inter alia, implicou a realizacdo da presente agac de controlo.

3 Passivel de ser consultado em https://portal.azores.gov.pt/documents/36649/eedalf5d-369c-
03ca-08ac-f65a06fa936¢.
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PARTE Il - DA ACAO DE AUDITORIA W

CAPITULO | - DA CONDUGAO DOS TRABALHOS
1. PROCEDIMENTOS ADOTADOS E METODOLOGIA SUBJACENTE

Considerando o que anteriormente ja se expds, e em cumprimento do Plano de Atividades da IRAT
para 2022 - oportunamente homologado por S. Ex.?, o Secretario Regional das Financas, Planeamento
e Administracdo Publica -, deu-se inicio 2 Acdo de Controlo aos Instrumentos de Conduta e de
Prevencdo de Riscos de Corrupcic e Infragbes Conexas, do HSEIT, EPER (Proc. N.°
03.01.01/2022/08), comunicado a tal entidade através do Oficio N.° SAI-IARTCC/2022/246, de 21

de julho.*

O escopo da agdo a executar foi especificado pela Ordem de Servigo n.° 13/2022, de 21 de julho, nos
termos da qual, o Inspetor Regional determinou, “nos termos dos artigos 69.°, n.° 1, al. b) e 70.°, n.° 1,
al. a) do «Anexo | do» Decreto Regulamentar Regional n.” 19/2021/A, de 23 de julho”, a sua realizacio,
e indicou que a mesma devia “incidir sobre os instrumentos de Conduta e de Prevencao de Riscos de

Corrupcao e Infracdes Conexas e os demais aplicaveis 4 entidade.”®

Ainda, em tal documento foram destacados, para a realizagdo desta acdo, os Inspetores DANIELA MARIA

MATOS GOMES SOUSA, LIBANIO JOSE SEBASTIAO AZEVEDO e LUIS EDUARDO GODINHO NEVES.

Os trabalhos de campo decorreram nos dias 18 de agosto de 2022 (iniciado com uma reunido com os
membros do Conselho de Administracdo do HSEIT, EPER e alguns trabalhadores, no dmbito da qual,
a equipa inspetiva, fez uma nota introdutdria relativa ao trabalho a realizar, s matérias a observar e
aos contributos que lhe podiam ser prestados) e 23 do mesmo més (no final do qual reuniu a equipa
inspetiva com os membros do Conselho de Administracao do HSEIT, EPER, a fim de transmitir a sua
percecao quanto & forma como decorreram os trabalhos de campo e informar quanto aos tramites

posteriores conducentes a producido do Relatério Final da acéo).

No que toca a metodologia adotada, teve-se em conta o exemplo do Guido de Boas Praticas para a
Prevencdo e o Combate a Corrupgdo na Administracdo Publica, dos Organismos Estratégicos do
Controlo Interno «OECI» da CPLP «Comunidade dos Paises de Lingua Portuguesa»?® que, “para a
prevencdo e denuncia das situacdes de corrupgdo em sentido amplo, investindo na informacio
dirigida & Administracdo Publica aos diferentes sectores da sociedade”, elaborou uma “checkl/ist de
procedimentos para validacdo da adequacdo dos planos de gestdo de risco que deverao ser
elaborados por todos os servicos e organismos da administracdo publica e das entidades que recebam

dinheiros publicos”, que se destinava a “harmonizac¢do dos controlos operacionais a desenvolver por

4 Cfr. doc. afl. 1,
5 Cfr. doc. a fl. 2.
¢ Que pode ser acedido em https://www.cpc.tcontas.pt/documentos/outros/guia_cplp.pdf.
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todos os OECI no ambito das suas acbes de controlo e avaliacao das medidas de combate 4 corrupcéo

implementadas ou a implementar pelas administragdes publicas dos seus respetivos paises.”’

Assim sendo, tendo por base tal exemplo,® ao que acrescem as devidas consideracées das diversas
recomendacdes emitidas pelo CPC, desde 2009, todo o acervo legislativo relativo ao PRR, assim
como, quanto a esta Ultima matéria, as Orientagdes Técnicas elaboradas pela Estrutura de Missio
«Recuperar Portugal» - enquanto entidade responséavel pela coordenagao técnica e pela coordenacio
de gestao da execugao do PRR (cfr. n.° 1 da Resolugcao do Conselho de Ministros n.® 46-B/2021, que
criou tal entidade} -, o seu préprio Sistema de Controlo Interno? e toda a documentacio fornecida
pela DRPFE, no seu sitio eletrénico,!® utilizou-se, como instrumento de trabalho, uma checklist

adaptada e ja utilizada por anteriores equipas inspetivas da IARTCC.

O preenchimento desta checkfist decorreu das informacgdes prestadas e observagoes efetuadas pelos
interlocutores indicados pelo HSEIT, EPER - correspondendo, portanto, as suas consideragdes, pelo
que procederam a assinatura da Ficha de Verificacdo (a checklist) -, a pedido da equipa inspetiva,

durante os trabalhos de campo, na sala de reunides do edificio do HSEIT, EPER.!?

Foram interlocutores do HSEIT, EPER ¢ I (V' cs2' do Conselho de Administracdo),
G (Tccnica Superior | Membro da Comissdo de Auditoria Interna),
G (Técnica Superior | Membro da Comissdo de Auditoria Interna),
Gl (Técnica Superior | Membro da Comissdo de Auditoria
Interna), (NG < nica Superior | Membro da Comissdo de Auditoria
Interna), (I NINGGEGEEEEEEEEED (< cnico Superior | Membro da Comissdo de Auditoria
Interna) e (NG (T<cnica Superior | Membro da Comissdo de Auditoria

Interna).

Quanto as conclusdes que sejam retiradas deste Relatdrio Final, pela equipa inspetiva, além das
informagdes em causa, encontram-se igualmente alicercadas nos documentos que lhes foram

remetidos, analisados de acordo com o espirito critico, de um ponto de vista técnico, que |hes assiste.

2. COLABORACAO PRESTADA

Por correio eletrénico, datado de 25 de julho de 2022, a equipa inspetiva remeteu o Oficio N.° SAI-

IARTCC/2022/249, também de 25 de julho, destinado ao Presidente do Conselho de Administracdo

7 Ibidem, pp. 4 e 5.

8 [bidem, Anexo |.

? Constante de https://recuperarportugal.gov.pt/sistema-de-controlo-interno/.
19 fn https://portal.azores.gov.pt/web/drpfe/prr.

11 Cfr. docs. a fls. 3 a 20.
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do HSEIT, EPER, sendo que, através de tal documento, foi solicitado o envio de um conjunto de

elementos, até ao dia 18 de agosto, do corrente ano.?
Estes foram enviados, também por correio eletrénico, dentro do referido prazo.'®

Durante os trabalhos de campo foram solicitados, pela equipa inspetiva, outros documentos, visto

que constituirdo evidéncias do que foi considerado na Ficha de Verificacao.

Quanto a estes, alguns foram enviados, em anexo a correio eletrdnico, a 24 de agosto de 2022, no
qual se voltou a informar (o que ja tinha acontecido oralmente), que os restantes documentos
encontrar-se-iam na posse da (. cmbro da Comissio de Auditoria Interna (a
partir de agora CAl), sendo que o seu “envio sera prontamente atendido aguando do seu regresso."!*
De salientar que tal trabalhadora ndo foi uma interlocutora do HSEIT, EPER, como acima indicado,
por se encontrar de férias, durante os dias em que decorreram os trabalhos de campo, como foi

informada a equipa inspetiva.

Contudo, apds novo correio eletrénico da equipa inspetiva, de 5 de setembro de 2022, a estabelecer,
como prazo para a remessa dos documentos em causa, o dia 7 do mesmo més, sob pena de ndo serem
considerados em sede de Projeto de Relatorio, foi-nos entado comunicado, por e-maji/datade do dia 6,

também de setembro, que “As evidénciasa cargo da nac se encontram
disponiveis na presente data, sendo remetidas aquando do contraditério caso se justifique.”*

Nesta sede, importa assinalar que, no decurso dos trabalhos de campo, os interlocutores designados
pelo HSEIT, EPR mostraram-se colaborantes e conhecedores das matérias em causa, tendo prestado
todos os esclarecimentos necessarios e revelaram disponibilidade em fornecer toda a documentacao
necessaria. Ainda, os mesmos foram bastante interventivos, por iniciativa prépria, auxiliando no
esclarecimento cabal de todas as matérias e questionando devidamente os inspetores, demonstrando

assim um espirito de abertura, o que permitiu que os trabalhos fossem proficuos e procedessem sem

entraves a registar,

Por fim, é de se referir também que, aquando de contraditorio, a Entidade alvo da presente acdo
transmitiu-nos que “O HSEIT encontra-se sensivel e colaborante com a presente tematica e tem como
objetivo a promocao da transparéncia e melhoria continua dos instrumentos desenvolvidos. Pelo que
muito apraz iniciativas, como a presente avaliacao do trabalho desenvolvido e tomada de consciéncia

das melhorias a implementar.

12 Cfr. docs. a fls. 21 a 27.
13 Cfr. docs. a fls. 28 e 29.
4 Cfr. doc. a fl. 30.

15 Cfr. docs. a fls. 31 a 33.
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A titulo de conclusdo, o HSEIT gostaria de realcar que advoga a continua melhoria dos instrumentos /Qb}?
de Prevencéo a Corrupcéo e Infracées Conexas, comprometendo-se a agir em conformidade com a E

legislacdo em vigor.”

O gue foi tido em consideracdo pela equipa inspetiva.
3. EXERCICIO DO CONTRADITORIO

Considerando a consagracdo do Principio do Contraditorio, no artigo 12.° do Decreto Lei n.°
276/2007, de 31 de julho, que estabeleceu o “regime juridico da atividade de inspecio, auditoria e
fiscalizagcdo dos servicos da administragdo direta e indireta do Estado aos quais tenha sido cometida
a missao de assegurar o exercicio de fungdes de controlo, interno ou externo” (artigo 1.° do mesmo

diploma), aplicavel a Regido Autdnoma dos Acores pelo Decreto Legislativo Regional n.® 40/2012/A,

de 31 de junho;

Considerando ainda o artigo 12.° - epigrafado Principio da audiéncia - do Regulamento n.® 42/2006,
de 7 de novembro, do entdo Vice-Presidente do Governo Regional (Regulamento das Acdes
Inspetivas da Inspecdo Administrativa Regional [a IAR, agora IARTCC]), e o artigo 95.° do Anexo | (a
que se refere o artigo 1.°) da Orgéanica da SRFPAP.

Foi o Presidente do Conselho de Administracdo do HSEIT, EPER notificado para, querendo,
pronunciar-se sobre o referido no Projeto de Relatdrio, no prazo de 20 (vinte) dias Uteis, conforme
comunicacdo feita pelo Inspetor Regional, no dia 11 de janeiro de 2023, através de Oficio da IARTCC,

com a referéncia SAI-IRAT/2023/003, e com a mesma data.

O Presidente do Conselho de Administracao do HSEIT, EPER remeteu resposta, via Oficio n.° SAIl-
HSEIT/2023/362, de 7 de fevereiro de 2023, com o assunto Proposta de Resposta ao Projeto de
Relatorio referente a Acdo de Controlo aos Instrumentos de Conduta e de Prevengdo de Riscos de

Corrupgdo e Infragoes Conexas, do Hospital de Santo Espirito da llha Terceira, EPER, pela IARTCC.

Foi, assim, cumprido o prazo para exercicio do contraditério.

Todos os documentos apresentados em sede de contraditdrio foram analisados e anexados aos que
ja integravam a presente Acdo de Controlo, e constam do Volume Il de Documentos, o que se

encontra refletido no respetivo termo de certificacao.

O que foi dito em sede de contraditério, assim como a sua andlise, consta do presente Relatdrio Final,

destacada a letra azul.
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CAPITULO Il - CARACTERIZACAO DA ENTIDADE E ESTRUTURA ORGANIZACIONAL

1. O HSEIT, EPER

De acordo com o n.° 1 do artigo 4.° do Decreto Legislativo Regional n.° 28/99/A, de 31 de julho,
relativo ao Estatuto do Servico Regional de Salude dos Agores «SRS» (organizacido e funcionamento
dos servicos de saude da Regiao Auténoma dos Agores), retificado pela Declaracdo de Retificacio n.®
15-A/99, de 30 de setembro, os hospitais sdo servigos operativos do SRS, sobre os quais dispdem os

artigos 8.° e ss. do mesmo diploma.

Assim sendo, convém atentar especialmente sobre o artigo 8.°, o qual nos diz que: “1 - Aos hospitais
incumbe a prestacdo de cuidados de satde diferenciados aos utentes que lhes sejam referenciados

por outras entidades prestadoras de cuidados de salde, ou a eles recorram diretamente.

2 - A atividade hospitalar, desenvolvida pelos hospitais da Regido, compreende prestacdes de satide
e de acdo social, destinando-se as primeiras ao diagnéstico, tratamento e reabilitacdo dos doentes e

as Ultimas ao estabelecimento de relacdes entre as necessidades pessoais ou familiares e os casos de

doenca.

3 - Os hospitais gozam de autonomia técnica na prestacdo de cuidados de salde aos seus utentes,

sendo dotados de direcao clinica e de enfermagem proprias.

4 - As atividades de ensino, formacao profissional e investigacdo devem constituir, sempre que

possivel e necessario, responsabilidades dos hospitais.

5 - As atividades de ensino, formagdo profissional e investigacdo devem constituir, sempre que

possivel e necessario, responsabilidades dos hospitais.

6 - Os hospitais podem integrar na sua organica unidades dotadas de autonomia técnica, mesmo

quando estas nao revistam a natureza de unidades prestadoras de cuidados de satide.”

Sem prejuizo dos restantes artigos sobre tal Entidade (como o sejam o artigo 8.°-B [Articulacdo dos
hospitais com outras entidades], o artigo 8.°-C [Modalidades de prestacdo de cuidados], o artigo 8.°-
D [Regime de funcionamento dos servigos hospitalares prestadores de cuidados de salde] e o artigo
8.°-E [Exercicio da atividade]), releva ainda, especialmente, o artigo 8.°-E do mesmo corpo normativo,

de acordo com o qual:

“1 - Os hospitais integrados no SRS podem revestir a natureza juridica de entidades publicas

empresariais ou outras legalmente previstas.

2 - Os hospitais que revistam a natureza juridica de entidades publicas empresariais s3o criados por
decreto legislativo regional.
3 - Os hospitais que revistam a natureza juridica de entidades publicas empresariais regem-se pelo

respetivo diploma de criacdo, pelos seus regulamentos internos, pelas normas em vigor para os
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hospitais do SRS que ndo sejam incompativeis com a sua natureza juridica e, subsidiariamente, pelo
regime juridico aplicidvel as entidades publicas empresariais, ndo estando sujeitos as normas aplicaveis

aos institutos publicos que revistam a natureza de servicos personalizados ou de fundos auténomos.”

Como ja se aludiu anteriormente (no Ponto n.° 1.1. do presente Relatério Final), o HSEIT, EPER trata-
se de uma entidade publica empresarial, cujos Estatutos constam do ANEXO |l (a que se refere o n.°

2 do artigo 6.°) do Decreto Legislativo Regional n.® 22/2015/A, de 18 de setembro.

Também, para o que importa no Ambito da presente acdo de controlo, é de relevar que o HSEIT, EPER,
no ambito dos investimentos dos Acgores no PRR, serd ainda uma Entidade Executora (EE) do
Investimento CO1-i08-RAA Hospital Digital da Regido Auténoma dos Acores, que tem, como sub-

investimentos/medidas, a Melhoria da performance de prestagio do Servico Regional de Savde e a

Digitalizagdo do Setor de Sadde.

Diga-se, no entanto, que, contrariamente ao que sucede quanto aos conceitos de Beneficiario Direto
(BD), Beneficiario Intermediario e Beneficiario Final, os quais sdo dissecados pelo n.° 5 do artigo 9.°
do Decreto-Lei n.° 29-B/2021, de 4 de maio, que estabeleceu o modelo de governacdo dos fundos
europeus atribuidos a Portugal através do PRR,!” no Decreto Regulamentar Regional n.° 23/2021/A,
de 3 de setembro, que estabeleceu o modelo de governagao das reformas e dos investimentos do
PRR destinados a Regido Auténoma dos Acores (PRR-Acores), ndo existe qualquer referéncia ao

conceito de EE.

Deste modo, o preenchimento de tal conceito - ndo se encontrando legalmente consagrado - devera
ser feito com recurso as orientagdes que sejam emanadas pela DRPFE, a qual, sobre os investimentos
do PRR, transmite que “A implementacdo destes investimentos sera descentralizada ao nivel
adequado que garanta a sua integral execugao, quer do ponto de vista financeiro, quer sobretudo no
cumprimento dos marcos e das metas, com a contratualizacdo dos mesmos a repartir-se entre
Beneficiarios Finais e Entidades Executoras, conforme consta nas Fichas de Investimento respetivas”;
que “A DRPFE, enquanto Beneficiario Intermediario, compete a contratualizagdo com os Beneficidrios

Finais e Entidades Executoras, nos termos do Contrato de Financiamento e do Modelo de Governacio

1 Verifique-se, por exemplo, as pp. 13, 20 e o 37 e ss. (Anexo | - Ficha do Investimento em apreco)
do Relatorio Anual do Progresso do PRR-Agores 2021, da DRPFE, de 15 de marco de 2022, que pode
ser visto em https://portal.azores.gov.pt/documents/36649/41426a54-1ccc-fe81-2df8-
7d206142ad%4.

17 De acordo com o respetivo enunciado, “... entende-se por:

a) «Beneficiario direto», a entidade responsavel pela implementacdo e execucao fisica e financeira de
uma reforma e ou de um investimento inscrito no PRR e que |he permite beneficiar de financiamento:
b) «Beneficidrio intermediario», a entidade publica globalmente responsavel pela implementacio fisica
e financeira de uma reforma e ou de um investimento inscrito no PRR, mas cuja execucio é assegurada
por entidades terceiras por si selecionadas;

c) «Beneficiario final», a entidade responsavel pela implementacdo e execucio fisica e financeira de
uma reforma e ou de um investimento, beneficiando de um financiamento do PRR diretamente
enquanto «beneficiario direto», ou através do apoio de um «beneficiario intermediario».”
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do PRR-Agores”; que “As obrigagbes dos Beneficidrios Finais e das Entidades Executoras sio idénticas
a do Beneficiario Intermediario (DRPFE) e estdo vertidas em contratos e termos de aceitacio para a
execucao dos investimentos e das respetivas medidas”; e que “Os investimentos, sub-investimentos
e medidas serdo executados pelos Beneficiarios Finais, e através deles, pelas Entidades Executoras,
que foram previamente identificadas no texto do PRR apresentado e aprovado pela Comissio
Europeia. Quando a execugao for materializada em sistema de incentivos, em que as operagoes sio

escolhidas em regime de concorréncia, ha lugar a publicagdo de Avisos de Abertura de Concursos
(AAC)."8

Tudo isto sera tido em conta, mais a frente, aguando da analise do campo do PRR da checkiist.

2. ORGAOS E REPRESENTANTES LEGAIS

Em consonancia com o artigo 5.° dos Estatutos dos Hospitais EPER, sao 6rgdos do hospital EPER, o
Conselho de Administracdo, o Fiscal Unico e o Conselho Consultivo. Sobre estes, dispdem,

respetivamente, os artigos 6.° e ss., 15.° e s5. e 18.° e ss. do mesmo diploma.

Pois bem, considerando, especificamente, o artigo 12.° do diploma em causa, nos termos do qual, sem
prejuizo de vinculagdo por outros agentes, legitimados para o efeito por virtude de delegacdo de
competéncias, “O hospital EPER. obriga-se pela assinatura, com indicacdo da qualidade, de dois
membros do conselho de administracdo”, importa também ver o artigo 6.° do mesmo corpo normativo,
que determina que “O conselho de administracdo € composto pelo presidente e um maximo de seis
vogais, em funcdo da dimensdo e complexidade do hospital EPER., sendo um deles, obrigatoriamente,
o diretor clinico e outro o enfermeiro-diretor” (n.° 1); que “Os membros do conselho de administracao
sdo nomeados nos termos previstos no Estatuto do Gestor Publico Regional, sendo o diretor clinico
um médico e o enfermeiro-diretor um enfermeiro” (n.° 2); e que “O mandato dos membros do
conselho de administracdo tem a duragdo de trés anos, sendo renovavel por iguais periodos, nos

termas previstos no ndmero anterior, permanecendo aqueles no exercicio das suas funcoes até
efetiva substituicao” (n.° 3).

Os artigos 7.°, 8.°, 9° e 10.° do mesmo corpo normativo versam, respetivamente, sobre as
Competéncias do conselho de administracdo, sobre o Presidente do conselho de administracdo, o
Diretor clinicoe o Enfermeiro-diretor. Ja o artigo 11.°, sobre este 6rgao, reporta-se ao Funcionamento

do conselho de administracao.

Pois bem, aquando do inicio da agao de controlo em apreco e durante os trabalhos de campo é de
referir que, nos termos da Resolucdo do Conselho do Governo n.° 287/2021, de 17 de dezembro,

18 Vide pp. 14, 19, 21 e 23, do Relatério Anual do Progresso do PRR-Acores 2021, da DRPFE, de 15
de marco de 2022, referido na nota de rodapé n.® 16.
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retificada pela Declaragdo de Retificagdo n.® 23/2021, da mesma data, constituiam, a partir de 1 de
janeiro de 2022, o Conselho de Administracdo do HSEIT, EPER, (D
(Presidente), CHNGTRESUNENNNES . o)), T Enfermeiro-Diretor) e
O (Diretora Clinica, designada para essa fungdo pela Resolugio do

Conselho do Governo n.® 101/2021, de 6 de maio de 2021, publicada no Jornal Oficial, | Série - N.°
70, de 6 de maio de 2021).

Ja desde 22 de setembro de 2022, pela Resolugdo do Conselho do Governo n.° 159/2022 de 16 de
setembro, retificada pela Declaragio de Retificagdo n.® 13/2022, de 19 de setembro, o Presidente do

Conselho de Administracdo do HSEIT, EPER passou a ser (NN
L

Ora, no Projeto de Relatério transmitiu-se que “ainda que ndo tenhamos encontrado qualquer
elemento que nos permita concluir no sentido de que a cessagdo de funcbes de Presidente do
Conselho de Administragdo do HSEIT, EPER, pelo anterior titular do cargo, terd sucedido a 21 de
setembro de 2022 - o que nos parece que devera ser confirmado e, eventualmente, evidenciado, em
sede de contraditdrio pelo HSEIT, EPER -, nesse pressuposto, os individuos identificados nos Gltimos
dois paragrafos (por referéncia aos periodos em que o sejam, no caso do Presidente do Conselho de

Administragdo) serdo os representantes legais do HSEIT, EPER a considerar, no dmbito da presente

acdo de controlo.”

Entdo, aguando de audiéncia transmitiu-nos o HSEIT, EPER que (cfr. doc. a fl. 226):

“Em relacdo ao pedido de evidéncia de cessacdo de funcoes de presidente do Conselho de
Administracdo do HSEIT, doEEEIEIEIEGEEEEEED Jjunto enviamos a Certiddo de Registo

Comercial (Anexo ) — Cfr. 21 do projeto de relatorio.”

Ora, atendendo aos elementos que nos foram remetidos sobre tal (vide docs. a fls. 245 a 256), através
dos quais se tem por assente que, nos termos da lei comercial, por virtude de “rendncia”CD
G - 21 de setembro de 2022, cessou as suas funcdes como Presidente do
Conselho de Administracao do HSEIT, EPER, e conjugando o regime do artigo 40.° do Estatuto do
Gestor Publico Regional - constante do Decreto Legislativo Regional n.° 12/2008/A, de 19 de Maio
-, com a Resolugdo do Conselho do Governo n.° 159/2022 de 16 de setembro, retificada pela
Declaracao de Retificagdo n.° 13/2022, de 19 de setembro, entdo, tem-se por confirmado e

evidenciado o acima aludido.

2.1. A CoMissAO DE AUDITORIA INTERNA (CAIl) E © RESPONSAVEL PELO CUMPRIMENTO NORMATIVO

Voltando aos Estatutos dos Hospitais EPER, conforme o seu artigo 17.°, “1 — No hospital EPER deve

existir um auditor com a devida qualificacdo ou experiéncia devidamente comprovada na drea,
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designado por despacho conjunto dos membros do Governo Regional com competéncias em matérias
de financas e salide, a quem compete proceder ao controlo interno nos dominios contabilistico,

financeiro, operacional, informatico e de recursos humanos.

2 — No ambito das suas funcées, o auditor deve fornecer ao conselho de administracdo analises e
recomendacOes sobre as atividades revistas para a melhoria do funcionamento dos servicos e propor

a realizacao de auditorias por entidades terceiras.
3 — O auditor é nomeado por um periodo de trés anos, renovavel.

4 — A remuneracgao do auditor € fixada em despacho conjunto dos membros do Governo Regional

com competéncias em matérias de financas e sadde.

5 — No sentido de obter informacdo adequada para o desenvolvimento das auditorias, o auditor tem
acesso livre a registos, computadores, instalacdes e pessoal do hospital, com excecdo do acesso aos

registos clinicos individuais dos utentes.
6 — O auditor elabora um plano anual de auditoria.

7 — O auditor elabora, semestralmente, um relatério sobre a atividade desenvolvida em que se refiram
os controlos efetuados, as anomalias detetadas e as medidas corretivas a adotar, que deve ser
submetido por este aos membros do Governo Regional com competéncias em matéria de financas e

saude, com conhecimento ao conselho de administracéo.

8 — A atividade do auditor deve ser articulada com a da Inspecdo Regional da Administracdo Publica

e da Inspecio Regional de Salide.

9 — A existéncia de auditor pode ser dispensada em funcao da reduzida dimensao e complexidade do
hospital EPER, sempre que os membros do Governo Regional com competéncias em matéria de

financas e salde o entendam conveniente.”

Pois bem, esta figura nao se encontra provida, apesar de constar do organograma constante do portal
eletrénico do HSEIT, EPER e do organograma nominal que nos foi remetido (e que aparentemente
sera mais atual),’” pelo que ha que atender ao artigo 21.° dos Estatutos dos Hospitais EPER, o qual
consagra a possibilidade de o Conselho de Administracao criar “outras comissdes de apoio técnico
que, nos termos da lei, da atividade do hospital e da /egis artis, se justifiquem, devendo a sua estrutura,
composicao e funcionamento constar do regulamento interno” (n.° 3), sendo que, de acordo com os
n.°s 1 e 4, do mesmo artigo, “As comissoes de apoio técnico sdo 6rgdos de carater consultivo que tém
por funcao colaborar com o conselho de administracdo, por sua iniciativa ou a pedido daquele, nas
matérias da sua competéncia” e “Compete ao conselho de administracdo, sob proposta do diretor

clinico, a designacdo do presidente e dos membros das comissdes de apoio técnico.”

19 Cfr. docs. a fls. 34 e 35.
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Por sua vez, o artigo 5.° do Regulamento Interno do HSEIT, EPER (de marco de 2009, homologado
por Sua Exceléncia o Secretario Regional da Salde a 14 de abril de 2009 com a alteracao aprovada M
pelo Conselho de Administracdo em 12 de margco de 2013, homologada por Sua Exceléncia, o

Secretario Regional da Salde, a 21 de abril de 2013 e com a alteracdo aprovada pelo Conselho de ﬁ
Administracdo em 23 de junho de 2015, homologada por Sua Exceléncia, o Secretario Regional da

Saude, a 28 de julho de 2015),%° prevé que “Sao 6rgios do HSEIT: a) Orgios Sociais b) Orgaos de

Direcdo Técnica c) Outros Orgaos d) Orgios de Apoio Técnico”, os quais sio especificamente
caracterizados nos artigos 6.° e ss. - sendo de salientar que naquela (ltima categoria estio
enquadradas as comissdes de apoio técnico. Aqui chegados, diga-se que os 6rgaos referidos no,
anteriormente referido, artigo 5.° dos Estatutos dos Hospitais, EPER, sdo, também neste

Regulamento, identificados como 6rgaos sociais.

O auditor interno vem também referido no artigo 13.° de tal Regulamento, enquadrado como outro
orgao, sem prejuizo das competéncias de auditoria da Comissdo de Qualidade, do Gabinete de
Planeamento, Qualidade e Controlo de Gestdo e do DSTI - Gabinete de Andlise de Sistemas e
Desenvolvimento Aplicacional, consagrados, respetivamente, nos artigos 16.°/2-d), 25.°-A/1-e) e

58.°/1-c), do mesmo diploma.

Tudo isto porque, pelo Ass. n.° 59/45 (2017-10-18), constante da Ata n.® 45/2017, de 18 de outubro,
de reunido do, entdo, Conselho de Administracdo do HSEIT, EPER, ficAmos a saber que
‘informalmente tem vindo a funcionar no HSEIT uma equipa de auditoria interna constituida po-
(D - < 2 equipa procurou
ser representativa de areas administrativas auditaveis, além de se ter procurado também uma
heterogeneidade de competéncias. Considerando eventos recentes, sera de oficializar esta funcao na
Unidade Hospitalar, propondo-se a sua transformacao em Comissao de Auditoria Interna. Propde-se
ainda a substituicio de( D . G - --ndo 3 também substituicio
destes elementos nas funcdes exercidas no Hospital e o reforco com um elemento jurista, no caso, a

G- o U elemento de Gestéo, no caso a I ENEEGEGEGED

Com efeito, foi-nos transmitido que, quanto a Metodologia de elaboracdo do PPGRCIC, “O Plano de
PPRCIC foi elaborado pela Comissao de Auditoria Interna apds a formacao ministrada pelo CEFAPA
referente a esta matéria e com a participacao dos Diversos Diretores de Servico da drea administrativa
para determinacao dos niveis de risco das varias operacdes identificadas”, tendo estes sido indicados

como Equipa responsdvel pelo cumprimento do normative.?

20 Cfr. docs. a fls. 36 a 68.
21 Cfr. docs. a fls. 69 a 75.
22 Cfr. docs. afls. 76 e 77.
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Foram-nos, entdo, remetidos os certificados relativos a essas agbes de formacio,?® documentos
relativos a feitura do plano de prevencao de riscos de corrupcao e infragdes conexas (incluindo a sua
metodologia),?* o seu relatério de atividades do ano de 2021%° e a Ata n.° 6/2022, de 9 de fevereiro,
de reunido do Conselho de Administracdo do HSEIT, EPER, na qual, quanto ao seu Ass. n.° 12/6é
(2022-02-09), se escreveu que “Foi presente pela Senhora ¢ INEIEGgEEEEEEEEEEEEEEEEED
@ - Dirctora do Gabinete de Planeamento e Controlo de Gestdo, o Plano de Prevencao de
Risco de Corrupcao e Infragdes Conexas e Relatdrio de Atividade CAl ano 2021. - O «CA» deliberou
por unanimidade, aprovar o Plano de Prevencdo de Risco de Corrupcdo e Infracdes Conexas,
submeter ao Tribunal de Contas, bem como publicar na intranet do Hospital. Mais deliberou solicitar
4 Comissao de Etica o documento de cédigo de ética e conduta. O CA ainda tomou conhecimento do

Relatério de Atividades."26

Ainda sobre este érgao, tendo por base o Cédigo de Conduta Etica do HSEIT, EPER que nos foi
remetido, "A CAl do HSEIT é um drgdo de apoio técnico, que atua no ambito da avaliacio dos
processos de controlo interno e de gestdo de riscos no dominio da area administrativa de acordo com
as diretrizes do CA.

A CAIl compete, em especial, fornecer ao CA analises e propostas de melhoria sobre as atividades

revistas."?’

Ja indo ao PPR que nos foi enviado pelo HSEIT, EPER, neste foi explicito que "foi desenvolvido sob a

direcdo do Conselho de Administracao do HSEIT e pela —
. < mbros da Comisso de

Auditoria Interna do HSEIT."28

E isto, sem contar com a posterior inclusdo de novos membros, como nos foi oralmente transmitido

aquando dos trabalhos de campo - inclusao da G
G . . -o2rcntemente, com a retirada de outros - (D
G oo decorre das evidéncias ja apresentadas.

Assim sendo, ndo se encontrando provida a figura do auditor interno, com - como j& vimos -
competéncias em matéria de controlo interno e cujo papel aparentemente estara a ser desempenhado
pela CAl, somos de concluir pela ndo observancia do, ja referido, n.® 3 do artigo 21.° dos Estatutos
dos Hospitais EPER, na medida em que o Regulamento Interno do HSEIT, EPER n3o prevé, como

Comissdo de Apoio Técnico, aquele Ultimo 6rgdo (inexisténcia de enquadramento legal, nio prevendo

23 Cfr. docs. a fls. 78 a 85.
24 Cfr. docs. a fls. 86 a 88.
25 Cfr. docs. a fls. 89 a 99.
26 Cfr. docs. a fls. 100 a 103.
27 Cfr. docs. a fls. 104 a 114.
28 Cfr. docs. afls. 115 a 147.
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a sua estrutura, composi¢do e funcionamento), encontrando-se a mesma desprovida de quaisquer

competéncias.

E isto apesar de a CAl n3o ser uma das comissbes que imperativamente devem ser constituidas em

cada hospital EPER, nos termos do n.° 2 do artigo 21.° dos Estatutos dos Hospitais EPER.

Ademais, ainda que quanto a figura do auditor interno, ndo lhe sejam expressamente atribuidas
competéncias em matéria de prevencdo e gestdo de riscos, e sem prejuizo do artigo 64.° do
Regulamento Interno do HSEIT, EPER, aquando da criagao formal e consequente consagracio de
competéncias da CAI, caso estas sejam semelhantes ao que consta do Cédigo de Conduta Etica do
HSEIT, EPER, diga-se que tal érgdo ficara responsavel pela implementacdo e acompanhamento

consequente do sistema de controlo interno previsto no artigo 15.° do RGPC.

A saber, “1 — As entidades publicas abrangidas implementam um sistema de controlo interno
proporcional a natureza, dimensdo e complexidade da entidade e da atividade por esta prosseguida e
que tenha por base modelos adequados de gestdo dos riscos, de informagédo e de comunicacio, em

todas as areas de intervencdo, designadamente as identificadas no respetivo PPR.

2 — O sistema de controlo interno engloba, nomeadamente, o plano de organizacao, as politicas, os
métodos, procedimentos e boas praticas de controlo definidos pelos responsaveis, que contribuam

para assegurar o desenvolvimento das atividades de forma ordenada, eficiente e transparente.
3 — O sistema de controlo interno visa garantir, designadamente:

a) O cumprimento e a legalidade das deliberagtes e decisdes dos titulares dos respetivos érgaos;
b) O respeito pelas politicas e objetivos definidos;

c) O cumprimento das disposicdes legais e regulamentares;

d) A adequada gestao e mitigacdo de riscos, tendo em atencio o PPR;

e) O respeito pelos principios e valores previstos no cédigo de conduta;

f) A prevencao e detecdo de situagdes de ilegalidade, corrupcao, fraude e erro;

g) A salvaguarda dos ativos;

h) A qualidade, tempestividade, integridade e fiabilidade da informacao;

i) A prevencao do favorecimento ou praticas discriminatorias;

j) Os adequados mecanismos de planeamento, execugdo, revisdao, controlo e aprovacio das

operacoes;
k) A promocgdo da concorréncia;

I) A transparéncia das operacoes.
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4 — Q sistema de controlo interno consta de manuais de procedimentos, tendo por base as melhores
praticas nacionais e internacionais. M

5 — Para efeitos de avaliagdo da respetiva adequacgéo e eficdcia, as entidades publicas abrangidas

promovem o acompanhamento regular da implementacdo do sistema de controlo interno,

3

designadamente através da realizacdo de auditorias aleatdrias, reportando superiormente os seus

resultados e eventuais condicionantes, e implementam as necessarias medidas corretivas ou de

aperfeicoamento.”

Por fim, ndo obstante, tendo, como ja se disse supra, a CAl sido indicada como £quipa responsdvel/
pelo cumprimento normativo - em resposta a solicitagdo nossa -, somos de alertar que tal ndo se
devera confundir com o efetivo responsavel pelo cumprimento normativo, referenciado no artigo 5.°/

2 a 4 do RGPC, que parecem apontar para a designagdo de um individuo, e ndo de uma equipa.

Transcrevendo esses, “As entidades abrangidas designam, como elemento da direcdo superior ou
equiparado, um responsavel pelo cumprimento normativo, que garante e controla a aplicacdo do
programa de cumprimento normativo” (n.° 2); “O responsavel pelo cumprimento normativo exerce as
suas fungdes de modo independente, permanente e com autonomia decisoria, devendo ser
assegurado, pela respetiva entidade, que dispde da informacgéo interna e dos meios humanos e
técnicos necessarios ao bom desempenho da sua funcdo” (n.° 3); e, “No caso de as entidades
abrangidas se encontrarem em relagdo de grupo, pode ser designado um unico responsavel pelo

cumprimento normativa” (n.° 4).

O que significa que o RGPC estatui que o responsavel pelo cumprimento normativo deve ser um
elemento da diregdo superior ou equiparado, e, ainda que a lei ndo determine as qualificacbes
especificas que imperativamente tenha para o exercicio das suas fungdes, somos de parecer que o
mesmo deve ser designado com base nos seus conhecimentos especializados no dominio do direito
e das praticas de conformidade, enquanto qualidades profissionais. Estes sdo, pois, os critérios que, a
nosso ver, deverao presidir a designagao do responsavel pelo cumprimento normativo, pelo Conselho

de Administragdo do HSEIT, EPER.

N3o obstante, e sendo certo que a lei ndo refere a possibilidade de externalizar a funcio de
responsavel pelo cumprimento normativo, caso seja de se prever tal cargo especifico - com funcoes
a tempo inteiro, ou implicando um acréscimo quanto a remuneracao base mensal de quem as exerca
- em Regulamento Interno, alerta-se que, mesmo no caso de uma entidade publica empresarial - e
apesardon.” 2do artigo 5.° do RGPC apenas referir a circunstancia de designacdo -, o seu provimento

deverd ser procedido de recrutamento e selecdo que assegure o0s principios da igualdade de
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oportunidades, da imparcialidade, da boa-fé, da ndo discriminacio e da publicidade, nos termos do n.°

2 do artigo 47.° da Constituicdo da Republica Portuguesa (CRP).?°

Em sede de audiéncia, sobre o anterior exposto, neste Ponto do Relatério, pronunciou-se o HSEIT,

EPER no sentido de que (cfr. doc. a fl. 225):

“De acordo com o que foi mencionado no relatorio sobre a existéncia de um auditor, conforme previsto
no artigo 17° dos estatutos dos hospitais, EPER®, sucede que o HSEIT ndo dispde deste drgao
estatutario por motivos que lhe sao alheios. Alids, de acordo com o n° 1 do mencionado artigo, a
nomeacao do auditor é efetuada por Despacho Conjunto dos membros do Governo Regional com

competéncias em matérias de Financas e Sadde o que, até a data, ainda nao acorreu.

Apesar de competir ao Auditor Interno proceder ao Controlo Interno nos dominios contabilistico,
financeiro, operacional, informatico e de recursos humanos, em momento algum se encontram
previstas especificamente competéncias em matéeria de prevenc¢do e gestio de riscos que cumpram o

normativo de acordo com o artigo 5° do RGPC.

A Comissao de Auditoria Interna (CAl) foi legitimamente criada de acordo com o numero 3° do artigo
21°dos estatutos, tendo sido posteriormente mandatada para elaborar um Plano gue correspondesse
as novas exigéncias das Recomendagoes emanadas pelo Conselho Nacional de Prevencao a Corrupcao

do Tribunal de Contas.

A intencao de nomear estes elementos para esta tarefa prende-se com o facto de ser uma equipa
multidisciplinar com grande conhecimento do funcionamento do hospital, nas suas diferentes dreas
que, munida de formagao especifica, desenvolveu um Plano adaptado a realidade da instituicao, com

os contributos dos varios Diretores de Departamento (conforme evidéncia em anexo - Anexo If)

Aquando do seu desenvolvimento inexistia na lei a mengao de um orgao especifico responsavel pela
elaboracdo destes instrumentos de combate d corrupcdo e infracées conexas. Assim, coube ao

Conselho de Administracdo tomar as diligéncias de nomear os grupos de trabalho que entendeu por

mais adequados.

No presente caso, o Conselho de Administracao nomeou a CAl para desenvolver o Plano e o Canal de

Dentincias e outro grupo informal de trabalho para desenvolver o Codigo de Conduta Etica.

29 Cfr., por todos, CARDOSO, JOANA DiAs (2018), Formacdo do Vinculo de Emprego Publico e
Recrutamento - O Procedimento Concursal como concretizacdo do Direito de Acesso a3 Funcdo
Publica, in Direito das Relacdes Laborais na Administracdo Publica, £-book do Centro de Estudos
Judiciarios (CEJ), junho de 2018, pp. 229 e 230, consultavel em
https://cej.justica.gov.pt/LinkClick.aspx?fileticket=_T8Gybsn3yk%3D&portalid=30.

30 “Publicados como apéndice |l, do anexo |, do Decreto Legislativo Regional n° 2/2007/A de 24 de
janeiro, republicados como apéndice Il do Anexo Il do Decreto Legislativo Regional n°22/2015/A de

18 de setembro.”
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De destacar gue as equipas que desenvolveram os instrumentos acima referidos encontram-se

Interligadas e sao complementares.

De salientar que o Conselho de Administracao teve a preocupacdo e diligéncia de nomear
responsaveis e providenciar formacao adequada as pessoas designadas para garantir o cumprimento

do normativo legal.”

Pois bem, comegando pelas consideragbes tecidas quanto ao érgao Auditor Interno, e atentando sobre
os, ja transcritos, n.° 1 e 2 do artigo 17.° dos Estatutos dos Hospitais EPER, € de relevar que os
diversos dominios de controlo interno referidos naquele primeiro nimero, assim como a clausula

genérica daquele Gltimo enunciado normativo, a nosso ver, tornam liquido que, pelo menos até ao

advento do RGPC, no conteudo funcional do individuo em apreco estariam incluidas, em certa medida,

funcoes relacionadas com as matérias de prevencao e gestdo de riscos.

Com efeito, o Auditor Interno, nos termos em que é recortado pelos Estatutos dos Hospitais EPER -
e, ja agora, pelo artigo 13.° do Regulamento Interno do HSEIT, EPER -, atuard ao nivel do controlo
operacional do SCI (autocontrolo), assinalado aquando do Ponto n.° 3 da Parte / - Introducédo, do
presente Relatdrio, pelo que relacionar-se-4 com o controlo setorial (efetuado pela tutela) e com o
controlo estratégico (no caso, a IARTCC; vide n.° 8 do artigo 17.° chamado a colagdo no paragrafo
anterior), com base em Principios de coordenacio - de Suficiéncia, Complementaridade e Relevancia
das respetivas intervencgdes -, como consagrados no artigo 5.° do, anteriormente aludido, Decreto-

Lei n.° 166/98, de 25 de junho.

Assim sendo, e como os diversos niveis tém em conta as “decisdes dos 6rgdos de gestio das unidades
de execucdo de agdes” (n.° 2 do artigo 4.° do mesmo diploma, o qual se reporta ao contelido
operacional), ainda que indiretamente - isto &, através da sua avaliagio, como consta dos n.°s 3 e 4

do mesmo artigo 4.° -, & de chamar a atencao para os seguintes trechos - os quais se reportam a

todos os érgaos/organismos de controlo interno, independentemente do nivel a que atuem -, do

também ja aludido, Guido de Boas Praticas para a Prevencdo e o Combate a Corrupgdo na
Administracdo Pudblica, dos OECI da CPLP, o qual “assenta num entendimento pragmético de
corrupgao e o contexto onde ela opera e, a partir dai, tenta auxiliar na identificacdo de possiveis
situagoes e riscos, fornecendo linhas orientadoras de procedimento focadas na prevencdo, com
identificacdo das medidas ou melhores praticas a adotar pelas administragbes publicas na sua

prevencao, enquanto forma de intervencdo dos organismos de controlo interno do Estado.”!

Logo na /ntroducdo de tal documento tem-se que “constitui também para todos os organismos de
controlo interno e externo um desafio e uma responsabilidade fundamental para que, no exercicio da
sua missdo, todos os servigos da administragdo publica e entidades privadas desenvolvam

mecanismos de preven¢do e de combate a corrupgao eficazes e contribuam para uma sociedade mais

31 [GBP PCP OECI CPLP], p. 4.

Acao de Controlo aos Instrumentos de Conduta e de Prevencao de Riscos de Corrupcio e Infracdes
Conexas, do Hospital de Santo Espirito da llha Terceira, EPER Pagina 30 de 89

Inspegdo Administrativa Reglonal,
da Transparéncia e do Combate & Corrupgio

W
{



IARTCC

GOVERNO | inspeci0 Administrativa Regional,
DOS ACORES | daTransparéncia e do Combate 3 Corrupgo,

justa, mais transparente, mais democratica e onde os valores da ética sejam assumidos como valores

fundamentais da vida em sociedade.”*?

Adiante, "O combate 3 fraude e & corrupgdo por parte dos OECI tem dois lados diferentes, mas
complementares, a prevencao e a detecao, que devem ser abordadas simultaneamente por qualquer

instituicdo de controlo interno ou externo.

A detecdo compreende a investigagdo e comprovagao dos atos de corrupgio, tendo em vista a sua

punigao pelas entidades competentes.

No ambito do sistema de controlo interno da prevencgao da corrupgao, os planos de gestio de riscos
da corrupgdo assumem um papel fundamental na eficacia deste combate, desde que implementados,

monitorizados e avaliados periodicamente por todos os organismos publicos ou privados.

Os OECI e outras entidades de controlo interno e externo tém também um papel decisivo na
implementagdo, monitorizagio, controlo e avaliagdo dos planos de gestdo de risco de fraude e de

corrupgao de todas as entidades publicas ou que recebam dinheiros publicos.”*?

Adicionalmente, na “estratégia de intervengdo ativa dos diferentes Estados, os OECI e outras
entidades de controlo interno e externo assumem um papel decisivo no combate & corrupcao,
sobretudo, através, da implementacao, monitorizagdo, controlo e avaliagdo dos planos de gestio de

risco de fraude e de corrupgao de todas as entidades publicas ou que recebam dinheiros publicos.

Neste contexto, deverao todos os organismos de controlo interno recomendar/incentivar a criagio de
Planos de gestao de riscos de corrupgao, caso nao existam, e, existindo, controlar, monitorizar e avaliar
a sua adequagao, utilizando técnicas e metodologias proprias, através da adogdo de CHEKLIST para a
avaliagdo desses mesmos planos e respetivos resultados «...», bem como de uma matriz dos principais
riscos potenciais de corrupgdo que normalmente podem ocorrer em determinados
Organismos/Servigos/atividades e das medidas de prevengao que deverao ser tomadas relativamente

a cada um desses riscos potenciais «...».

Todavia, reconhece-se que a eficiéncia e a eficacia da atividade de controlo e do combate a corrupgio
dependem em grande parte da estreita articulagao entre os érgaos de controlo interno e externo e
entre estes e as entidades judiciais e judicidrias e bem assim das vontades politicas em implementar

as medidas que estao preconizadas no dmbito da transparéncia na gestdo publica «...»"3*

Por tais motivos, discorreu-se sobre o 6rgio Auditor Interno no presente Relatorio.

32 Ibidem, p. 7.
33 Ibidem, p. 24,
34 bidemn, p. 27.
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Nao obstante, a equipa inspetiva tem consciéncia de que o cargo ndo se encontra provido por motivos

alheios ao HSEIT, EPER e de que, a encontrar-se, as suas funcdes ndo seriam subsumiveis no que

dispée o artigo 5.° do RGPC, transformando-o, ao abrigo da nova legislacdo, no responsavel pelo

cumprimento normativo, nunca tendo afirmado o contrario no Projeto de Relatério. De facto, o que

se pode inferir do que foi transmitido é que, caso houvesse Auditor Interno, este ficaria “responsavel

pela implementacdo e acompanhamento consequente do sistema de controlo interno previsto no
artigo 15.° do RGPC’, e, ndo havendo, tal papel caberia 8 CAl, aguando da sua criacdo formal e

consequente consagracao de competéncias.

Ainda, ndo acompanhamos a argumentacdo do HSEIT, EPER de que a CAl foi legitimamente criada,

tendo em conta o que se disse anteriormente (0 ndo cumprimento com o disposto na parte final do

n.” 3 do artigo 21.° dos Estatutos dos Hospitais EPER).

Relativamente as restantes consideragdes avancadas pelo HSEIT, EPER, sem prejuizo da sua
pertinéncia e verificagcdo, importa assinalar que a evidéncia relativa aos contributos dos varios
Diretores de Departamento (Anexo |l) sera relevada mais a frente e que, sem prejuizo da existéncia de
“grupos de trabalho”, nomeados pelo Conselho de Administragao, € nosso entendimento que a criagdo
de uma comissdo de apoio técnico deveria sempre cumprir com o normativo referido no paragrafo
anterior, s6 assim se encontrando legitimada e, como tal, capacitada, para uma adequada prossecucao
de fungbes em matérias especializadas de interesse comum (artigo 14.°/1 do Regulamento Interno do
HSEIT, EPER). Em todo o caso, atualmente, o RGPC ao prever, inter afia, a designacio de Responsavel
Geral pela Execucédo, Controlo e Revisdo do PPR (alinea e) do n.” 2 do artigo 6.°) e a indicacdo de
Responsavel pelo Cumprimento Normativo, o qual dispde dos “meios humanos e técnicos necessarios
ao bom desempenho da sua funcio” (nos termos do artigo 5.°), ja impde expressamente uma
criagdo/legitimacao de determinados intervenientes que atuam no ambito do combate a corrupgio e

infragoes conexas.
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CAPITULO Ill - ANALISE DO PREENCHIMENTO DA CHECKLIST DE VERIFICAGAO M

1. ELABORACAO E CONTEUDO DO PPGRCIC / PPR ﬁ

Indo agora especificamente a andlise do preenchimento da checklist de verificacio, /nter alia, do
cumprimente das diversas recomendacoes do CPC, e de afericdo da metodologia adotada no que toca
a elaboracao/implementacao dos Instrumentos de Conduta e de Prevencéo de Riscos de Corrupcao
e Infragdes Conexas, em consonancia com a realidade do HSEIT, EPER, conforme se disse aquando
do Ponto n.° 1 da Parte |l deste Relatdrio Final, em sede de elaboracdo e contetido do PPGRCIC/PPR,
€ de comecar por atender ao quadro infra.

Elaboragso e conteudo do PPGRCIC

I S N3 [

Diagndstico inicial

T [Tem um Plano de Prevenc¢io/Gestdo de Riscos de Corrupgio e «1
L] Infragcbes Conexas (PPGRCIC)?
] Foi elaborado pela Comissdo de Auditoria Interna, criada,
internamente, por determinagdo do CA, e que funciona como drgio
de apoio técnico (ndo tendo ainda sido aprovade o seu Despacho de
; . Regulamente). De assinalar que nao se encontra provida a figura de|| composicio de tal
2 O RFRCICS elabotada BElo! SEVIb ot ke o UEHE pRVASS x auditor, prevista nc artigo 17.¢ dos Estautos dos Hospitais, EPER. Comissao, a
nas normas estatutdrias e regulamentares? s 2 i i i 5
Especificamente, nem npo diploma acima referido, nem no|| remeter2equipa
Regulamento Interno, se encontra qualquer referéncia especifica inspetiva,
quanto atais competéncias, sem prejuizo do artigo 54.2 deste tltimo)
| diploma, guanto a gestdo de risco.
T O PPGRCIC estd atuzlizado de acordo com as recomendacGes| ( Como considerado pelos interiocutores do HSEIT, EPER, tendo em
| ||etualizadas do Conselho de Prevengde da Corrupgdo? conta o que € especificado no inicio do Plano: pdgs. 4e 5.
Ambeos os Planos
(oatualeo
anterior, o qual
também sera
Come considerado pelos interlocutores do HSEIT, EPER, foil| disponibilizadoa
4 ||OPPGRCIC foi revisto apds 20157 f elaborado novo Plano, aprovado em fevereiro de 2022, sendo que of| equipa inspetiva).
anterior instrumento teria, pelo menos, mais de 12 anos. Assim como
registo das
determinagdes do
CA relativamente
atal.
5 ||OPPGRCIC contempla os servigos desconcentrados {casc existam)? X N&o existem servicos desconcentrados. ”
Trocade
& O PPGRCIC é elaborade com o contributo de tedas as { Foram obtidos contributes de tedos os Diretores de Servigos, comol|comunicagdes que
dreas/departamentos/unidades orgénicas da entidade? informade & equipa inspetiva pelos interlocutores do HSEIT, EPER. serd remetida a
equipainspetiva,
Print Screen que
7 ||OPPGRCIC esta publicado na Intranet da entidade? '/ serd remetido a
equipa inspetiva.
1. Objetivo 2. Ambito 3. Definicdes, siglas e abreviaturas 4.
Conteldo normativo 4.1 Caracterizagio 4.1.1 Miss8o, visdo e
objetivos 4.1.2 Estrutura organica 4.2 Cédigo de Conduta Etica 4.3
Conceito de corrupgdo e definigdo do grau de risco 4.3.1 Corrupgio
4.3,2 Crimes conexos 4.3.3 Risco 4.3.4 |dentificac8o de riscos 4.4.
Riscos associados 8 gestao 4.5 Riscos associados a gestdo de compras
8 ||A estrutura do PPGRCIC contempla: o ¢ . s 5 i :
e logistica 4.6, Riscos associados a gestdo de ativos 4.7 Riscos
associados a gestao financeira 4.8 Riscos associados a gestdo de
utentes 4.9 Riscos associados a gestdo de sistemas de informacio
4,10 Riscos associados & gestdo de recursos humanos 4.11 Medidas
Gerais 4.12 Canal de Dendncias 4.13 Disposicdes Finais 4.13.1 Revisdo
J 4.13.2 Publicagdo e entrada em vigor 5. Documentos associados
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A. - Para nés, considerando o que se discorreu aquando do Ponto n.° 2.1. da Parte Ill do presente

Aqui, a acrescer ao que se encontra explanado acima, importa assinalar que:

Relatdrio Final, a resposta a questio n.° 2 do quadro supra devia ter sido negativa.

Em sede de contraditdrio institucional, foi referido que: “Aquando do seu desenvolvimento inexistia
nalei a mengao de um orgao especifico responsavel pela elaboracao destes instrumentos de combate
a corrupgao e infragoes conexas, pelo que o CA de entao, em consciéncia, agiu convencido de estar
em linha com as Recomendacdes vigentes.” *°

O contraditério apresentado vem ao encontro do relato da IARTCC em sede de PR, nio tendo sido
apresentada qualquer informagdo adicional que resultasse numa alteragdo das conclusdes

anteriormente apresentadas.

B. - Ja quanto a questdo n.” 3, a nossa consideracdo implica a elaboracdo de uma conclusao geral, que

serd efetuada mais a frente.

Em sede de contraditdrio institucional, foi assinalado que a questao em causa deveria ser respondida

de forma positiva.

Sobre este assunto, reiteramos que, mais a frente, proceder-se-3 4 elaboracédo da conclusio referida.

C. - Quanto a resposta a questdo n.° 4, parece-nos que devia ter sido preenchido o campo N.A (Nao
Aplicavel) relativo a sua resposta, na medida em que ndo nos encontramos perante uma revisao, em
sentido estrito, mas perante a feitura de um novo Plano, e de modo a conformar a checklist com o

que posteriormente se dira quanto aos anteriores relatorios sobre execucao do Plano, que devem ser

elaborados anualmente.

Em sede de contraditério institucional, foi referido que: “ O Plano de 2009 apenas deixou de vigorar
guando foi realizado o novo Plano que foi aprovado em fevereiro de 2022, que por seu turno foi
revisto em maio de 2022 e aprovado em julho de 2022 Todas as revisées realizadas foram

decorrentes de alteracées legislativas."*®

Pois bem, conforme constava do PR, o Plano de Prevencao de Riscos de Corrupgao e Infracbes
Conexas de 2009 nunca foi revisto/atualizado ao longo do tempo, nem foram elaborados os

Relatérios de Execugdo Anuais referentes a este PPR.

Quanto ao PPR agora vigente, e considerando a data da sua elaboragdo, ndo tera decorrido tempo

suficiente para a sua execucdo, pelo que, neste sentido, a revisdao que foi identificada pelo HSEIT,

35 Cfr. doc. a fl. 227.
36 [bidem.
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EPER nao consubstanciara o resultado do processo referido na Recomendacio de 1 de julho de 2009
do CPC (publicada a 22 de julho do mesmo ano, no Diario da Repiblica, sob o n.® 1/2009), quanto a N

Planos de Gestdo de Riscos de Corrupgdo e Infragdes Conexas, nem, agora, do que se encontra

previsto no n.° 5 do artigo 6.° do RGPC, que é o que relevara na questdo em apreco.

D. - Por fim, em sede de Projeto de Relatdrio, transmitiu-se que, a propdsito das evidéncias que foram

indicadas no Ambito da questdo n.° 6, as mesmas nao nos chegaram a ser remetidas, havendo apenas,

além do que nos foi comunicado quando a metodologia de elaboracdo do PPGRCIC e ja referido no

Ponto n.° 2.1. da Parte Ill desse Projeto de Relatério, a declaracao dos membros da CAl, (GNP

G constante dos docs. (METODOLOGIA DE TRABALHO DO E-MAIL DE 24-

08-2022)* pelo que, s6 pressupondo tal, poderiamos assumir que a guestio em apreco foi respondida

corretamente.

Aqguando do contraditério institucional, foi a equipa inspetiva informada de que: “Segue em anexo os
agendamentos das novas reunioes de trabalho de autoavaliacdo e reflexdo tidas com os varios
responsaveis de drea/sector, no processo de elaboracdo do Plano (Anexo IF8, demonstrando o

envolvimento e contributo multidisciplinar.”*

Pois bem, tendo a Entidade juntado as evidéncias anteriormente requisitadas pela equipa inspetiva
relativamente a esta questido - troca de correspondéncia eletrénica -, tem-se, assim, por

demonstrado a sua conformidade com o que foi inicialmente respondido pelos seus interlocutores.

No que toca as evidéncias das perguntas n.°s 4 e 7, ha que atender aos docs. (o Plano de Prevengao
de Risco de Corrupcdo e Infracdes Conexas em e-maifl de 08-08-2022%% o Relatério - Planos de
Prevencao de Risco de Corrupcdo e Infracées Conexas em e-mail de 24-08-2022%; Ata n.° 6/2022,
de 9 de fevereiro, de reunido do Conselho de Administracdo do HSEIT, EPER - Ass. n.° 12/6 (2022-
02-09), em e-maif de 24-08-2022%; e evidéncia da /ntranetem e-mail de 24-08-202243,

Agora, ainda no Ambito da elaboracao e contetiddo do PPGRCIC/PPR, vejamos o quadro abaixo, quanto

ao reflexo da estrutura organizativa do HSEIT, EPER nesse instrumento:

37 Cfr. doc. a fl. 88.

% Cfr.docs. 3 fls. 257 § 271.
3% Cfr. doc. a fl. 227.

40 Cfr. docs. a fls. 115 a 147.
41 Cfr. docs. a fls. 153 a 181.
42 Cfr. docs. a fls. 100 a 103.
43 Cfr. docs. a fls. 148 e 149.
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6.

Estrutura organizativa

-]

I

|

|

|

I

10

[Esta’ identificada a estrutura organizativa da entidade?

Ponton.24.1.2, na
pég. 8.

Estdo identificadas as atribui¢Bes da entidade?

Como o consideraram os interlecutores do HSEIT, EPER, tendo em
conta o artigo 3.2 dos Estautos dos Hospitais, EPER, e visto que as
Entidades ndo tém que ter densificadas as atribuicdes, e tendo em)
conta a natureza da Entidade em causa.

Documento
justificativo, a ser
remetido a equipa

inspetiva.

Existe organcgrama nominative da entidade, com identificacdo do|
nome dos respetivos responsaveis?

Apesar de constar de documento separado, remetido 3 equipa
inspetiva. Foi transmitide que a razdc para tal prende-se com o
evitar a necessidade de feitura de novo Plano, aguando da mudanca
de dirigentes/responséveis.

Estdo identificadas as competéncias organizacionais (dirigentes,
responsdveis de dreas e trabalhadores)?

Nao obstante encontrarem-se identificadas noutros documentos
internos da Entidade.

0 PPGRCIC estd atualizado em fungdo da entidade ser uma Entidade
Executora do PRR?

Como considerado pelos interlocutores do HSEIT, EPER, pois, como
sdo entidade executora, o PRR apenas implicou a atribuicdo de verba
para execugdo dos investimentos. Apenas a contratagde publica é
feita pelo HSEIT, EPER, mas o contacto com a Plataforma PRR
Portugal é através da SRSD. Como foi comunicade, o PRR ndo alterou
0s niveis de risco, cabendo 3 Entidade fazer propostas (as quais
resultam de um trabalho em equipa, constituida por pessoas com
formagdo e capacidade técnica), e tratar da execugdo, mas a decisio
¢ da SRSD.

Despacho da SRSD,
que foi remetido 3
equipa inspetiva.

Estd identificado o &mbito, aplicagdo do PGRCIC e objetivos? Em termos genéricos. Pég. 4.
A gestdo de riscos estd devidamente fundamentada?
*Caonceitos; ; ; G
L i Atendendo, especialmente, ac que vem descrito nas pags. 4e 9e ss.
=Qualificagdo do risco,
g < do Plano,
«Critérios de graduagdo.
Considerou-se tal, ndo obstante se tenha em conta a dimensao da
0 PPGRCIC identifica de modo exaustivo os riscos de gestdo, Entidade em causa, e de cada uma das unidades organicas, pelo que
incluindo os de corrupgdo e infragBes conexas para as funcdes, agdes se infermou a equipa inspetiva de que, sem prejuizo da referida
e procedimentos realizados em cada uma das unidades da estrutura identificacdo exaustive, e da disponibilizacdo do documento total,
organica? dar-se-a um conhecimento especifico e aprofundade da parte que
importa a cada unidade orgénica.
Existem trabalhos preparatdrio para alterar o PPGRCIC de modo 2
comtemplar as alteragdes efetuadas pelo Regime Geral da Prevengdo
da Corrupgdo (RGPC) que entrou em vigor em 6 de junho de 20227 .
) pedo | )9 § I Ainda ndo foi designado um responsavel pelo cumprimento
Designadamente: . ;
= normativo, nos termos dos n.% 2 e ss. do artigo 5.2 do RGPC,
sExisténcia de PPGRCIC; "
L . aprovado em anexo ao Decreto-lei n.2 109-E/2021, de 9 de
*Existéncia de Codigo de Conduta;
W " dezembro.
«Existéncia de Programa de Formacag;
sExisténcia de Canal de Dentincias interno;
*Designagdo de Responsave! pelo cumprimento normativo.
Pégs. 13e5s,,

0O PPGRCIC identifica os responsdveis pela implementagdo das
medidas de pravengo identificadas?

Por constar 3 designagao dos cargos (ainda que ndo o seu nome). Cfr.
observagdo da guestdo n.? 3 desta sec¢do. Sem prejuizo de tal, foi
transmitide a equipa inspetiva que, através de meios internos, é
dado a conhecer a todos os trabalhadores, os responsaveis em
causa.

conjugadas com a
estrutura organica
constante do
ponton.24.1.2, na
pag. 8.
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Aqui, adicionalmente ao constante do quadro anterior, é de atender-se a que:

A. - Sobre a questao n.° 2, importa assinalar que, as atribuicées aqui referidas sdo entendidas como
“os fins ou interesses que a lei incumbe as pessoas coletivas publicas de prosseguir”, distinguindo-se
de competéncias, na medida em que essas reportam-se ao “conjunto de poderes funcionais que a lei

confere para a prossecucdo das atribuicoes das pessoas coletivas publicas."#

Portanto, entre outras consideracdes, diga-se que “Em principio e na maior parte dos casos, nas
pessoas coletivas publicas as atribuicoes referem-se a pessoa coletiva em si mesma, enquanto a
competéncia se reporta aos orgaos. A lei especificara, portanto, as atribuicbes de cada pessoa coletiva

e, noutro plano, a competéncia de cada 6rgéo.

Daqui resulta, na pratica, que qualquer 6rgdo da Administracdo, ao agir, conhece e encontra pela
frente uma dupla limitacdo: pois, por um lado, esta limitado pela sua propria competéncia - ndo
podendo, nomeadamente, invadir a esfera de competéncia dos outros o6rgdos da mesma pessoa
coletiva e, por outro lado, esta também limitado pelas atribui¢cbes da pessoa coletiva em cujo nome
atua - ndo podendo, designadamente, praticar quaisquer atos sobre matéria estranha as atribuicdes

da pessoa coletiva a que pertence.

Atribuicoes e competéncias limitam-se, assim, reciprocamente umas as outras: nenhum drgio
administrativo pode prosseguir atribuicées da pessoa coletiva a que pertence por meio de
competéncias que ndo sejam as suas, nem tio-pouco pode exercer a sua competéncia fora das

atribuicdes da pessoa coletiva em que se integra.”>

Ora, nao obstante a natureza de entidade publica empresarial do HSEIT, EPER, atento o facto de que,
nos Estatutos dos Hospitais EPER, as atribui¢cdes do HSEIT, EPER sdo consagradas - no seu artigo 3.°,
ainda que de forma indireta e remissiva, mas também por isso na verdade, na medida em que tal opcao
de legistica ndo se nos assemelha como a mais adequada, por dar origem a uma dispersao de
documentos onde se encontrardo tais atribuicoes, e retirar do préprio 6rgao, que, através de Decreto
Legislativo Regional, procedeu a criacdo dos Hospitais EPER (a Assembleia Legislativa Regional), a
definicdo das atribuicdes (da Regido Autdénoma) que lhes sao conferidas -,%¢ assim como as
competéncias dos seus o6rgdos, somos de considerar que ambas deviam ser divulgadas para
conhecimento dos trabalhadores via Plano, conforme o Ponto n.” 4 da Recomendacao de 1 de julho

de 2015 do CPC (publicada a 9 de julho do mesmo ano, no Didrio da Republica, sob o n.° 3/2015)

%4 AMARAL, DIOGO FREITAS DO (2015), Curso de Direito Administrativo - Volume I, 4.2 Edicao, Edicdes
Almedina, S.A., Coimbra, pp. 639 e 640.

45 [hidem, p. 640.
46 Artigo 3.° dos Estatutos dos Hospitais EPER: “As atribuicdes do hospital EPER constam dos seus

regulamentos internos, sdo fixadas de acordo com a politica de satde e com os planos estratégicos
superiormente aprovados e sao desenvolvidas através de contratos de gestao, em articulacdo com as
atribuigdes das demais instituicdes do sistema de sadde.”
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sobre Planos de Prevengdo de Riscos de Corrupcdo e Infracées Conexas®’ e a Parte | do Guido do

CPC, de setembro de 2009, relativo a Elaboracdo de Planos de Prevengdo de Riscos de Corrupgdo e

Infracées Conexas.*®

Face a todo o anterior exposto, e considerando que, aquando do Projeto de Relatdrio no nos tinha
ainda sido remetido o documento justificativo que constituiria evidéncia para o que consideraram os
interlocutores do HSEIT, EPER, entendeu a equipa inspetiva que a resposta a questio n.® 2 devia ter

sido respondida de forma negativa.

Sem prejuizo de tal, no ambito de audiéncia, assinalou o HSEIT, EPER que (cfr. docs. a fls. 228 e 236
a238):

‘Sobre a questdo n.° 2, do quadre relativo a estrutura organizativa, o artigo 3.° dos Estatutos dos
Hospitais EPER., publicados como apéndice Il do anexo | do Decreto Legisiativo Regional n.°
2/2007/A, de 24 de janeiro, republicados como apéndice Il do Decreto Legislativo Regional n.°
22/2015/A, de 18 de setembro, refere que As atribuicées do hospital EPER. constam dos seus

regulamentos internos, sdo fixadas de acordo com a politica de saude e com os planos estratégicos

superiormente aprovados e sdo desenvolvidos através de contratos de gestio, em articulacao com as

atribuicées das demais instituicées do sistema de saude..!

Vejamos que, de acordo com o relatorio apresentado, FREITAS DO AMARAL, ut citatum est, refere como
atribuicoes 0s fins ou interesses que a lei incumbe a pessoas coletivas publicas de prosseguir] e
competéncias, gue sao um ‘conjunto de poderes funcionais gue a lei confere para a prossecucao das

atribuicoes das pessoas coletivas publicas!

Para melhor compreender os Estatutos do HSEIT, EPER, deve atender-se a demais legislacdo aplicavel,
porexemplo, o Estatuto do Servico Regional de Satide dos Acores, aprovado pelo Decreto Legislativo
Regional n.© 28/99/A, de 31de julho, na sua atual redacao, dada pelo Decreto Legislativo Regional n.*
26/2022/A, de 16 de novembro, incumbe aos hospitais a prestacdo de cuidados de saude
diferenciados aos utentes que lhes sejam referenciados por outras entidades prestadoras de cuidados

de saude, ou a eles recorram diretamente’ (cfr. n.° 1 e seguintes, do artigo 8.° do Estatuto).

Atendendo ao Regime Juridico do Sector Publico Empresarial da Regido Auténoma dos Acores
(doravante, RISERAA), «...», as empresas publicas regionais regem-se pelos artigos 32.° e seguintes do

RISPERAA.

47 Ponto n.° 4 da Recomendacao de 1 de julho de 2015 do CPC sobre Planos de Prevencio de Riscos
de Corrupcdo e Infragdes Conexas. “As entidades devem realizar aces de formacao, de divulgacao,
reflexdo e esclarecimentos dos seus Planos junto dos trabalhadores e que contribuam para o seu
envolvimento numa cultura de prevencao de riscos”.

4B Cfr. docs. a fls. 150 a 152.
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As ERPER. sdo criadas por decreto legislativo regional, o qual aprovard também os respetivos

estatutos, de acordo com o n.® 1 do artigo 33.° do RISPERAA.

De encontro ao artigo 3.° dos Estatutos dos Hospitais EPER, encontra-se prevista a elaboracdo para

cada ano economico o orcamento anual. o qual devera ser completado com os desdobramentos

necessarios para permitir a descentralizacao de responsabilidades e o adeguado controlo de gestao.

As propostas do orcamento anual serdo elaboradas com respeito pelos pressupostos

macroeconomicos, pelas orientacoes estratégicas previstas no artigo 13.° e pelas diretrizes definidas

pelo Governo, bem como, quando for caso disso, por contratos celebrados com a Regido — cfr.n.°1e

2do artigo 40.° — do RISPERAA.

A forma de definicao das orientacoes estratégicas serd mediante emissdo de orientacoes estratégicas

de gestao de cardcter plurianual, destinadas a globalidade do sector empresarial da Regido, neste caso,

para a Saude, entre outras questoées a definir e contantes do artigo 13.° — cfr. n.° 1 do artigo 13.° do

RISPERAA.

Ora, da conjugacao do artigo 3.° dos Estatutos do Hospital, com os artigos 40.° e 13.° do RISERAA,
resulta que as atribuicoes do HSEIT, EPER sdo os fins ou interesses que este ird prosseguir, de acordo

com a politica de saude, com 0s planos estratégicos, em articulacdo com as atribuicées das demais

instituicées do sistema de saude. Trata-se de atribuicées cuja construcdo juridica permite adaptacao

as circunstancias concretas, desde o Estatuto Juridico do Setor Publico Empresarial da Regido, até ao0s

proprios Estatutos dos hospitais EPER.

Alids, a relagdo de tutela o permite, conforme é possivel verificar na alinea d) do artigo 199.° da
Constituicdo da Republica Portuguesa, a qual reza que compete ao governo dirigir 0s servicos e a
atividade da administragdo direta Estado, civil e militar, superintender na administracao publica

indireta e exercer a tutela sobre esta e sobre a administracdo auténoma!

De acordo com FONSECA, {..) a superintendéncia e/ou tutela sobre a Administracdo indireta pode
assumir diversas formas, matrizes e objetos, ndo sendo possivel retirar diretamente daguela norma
constitucional gualquer conclusdo sobre a autonomia ou heteronomia estatutdria das empresas
ptiblicas que ndo muito genérica: a de que, estando presentes interesses do Estado, este havera de
manter algum controlo sobre os estatutos destas entidades, de acordo com os principios da
proporcionalidade e prossecucdo do interesse publico.” — cfr. FONSECA, Rul GUERRA, Autonomia
Estatutaria das Empresas Publicas e Descentralizagcdo Administrativa! 2005, Almedina, pagina 105 —

sublinhado nosso.

Assim, as empresas publicas, dado o regime juridico especifico e o facto de se encontrarem integradas
na Administracao Indireta do Estado, granjeiam do principic da especialidade em relacdo aos demais
orgdos da administracdo publica, nao sendo correto subsumir que se lhes aplica, sem mais

consideragoes, os mesmos preceitos legals que aos orgdos administrativos que compde a
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administracao direta, descentralizada e autonoma do Estado — vide as atribuicées dos ministérios e
secretarias de Estado (cfr. n.° 3 do artigo 183.° da CRP), das autarquias locais, no ambito da
descentralizagao administrativa {cfr. n.° 1 do artigo 237.° da CRP), das associacbes e federacées
constituidas por municipios (cfr. artigo 253.° da CRP), as regices administrativas (cfr. artigo 257.° da
CRP) e as Regibes Autonomas (cfr. artigo 227.°, por referéncia do n.° 1 do artigo 232.° da CRP)

Em face do exposto, € nosso entendimento que a resposta d questio ‘Estio Ildentificadas as

atribuicées da entidade?’ deve permanecer ‘'NA' — ndo aplicavel — uma vez que inexiste na legislacao

aplicavel ao HSEIT, EPER qualquer obrigatoriedade de se encontrarem expressamente fixadas das

atribuicoes dos Hospitais EPER. Pelo contrario, atendendo ao Estatuto dos Hospitais EPER, e Regime

Juridico do Setor Empresarial da RAA, as empresas publicas regionais, neste caso, os hospitais,

prosseguem interesses publicos, de acordo com a politica de satide, os planos estratégicos, em

articulacdo com as atribuicoes das demais instituicées do sistema de saude, nos termos da legislacao

atualmente em vigor.”

Pois bem, ainda que se acompanhe a quase totalidade das premissas avancadas pelo HSEIT, EPER,

ndo partilhamos da sua conclusao.

Com efeito, por estarem em causa “atribui¢des cuja construgio juridica permite adaptacdo as
circunstancias concretas, desde o Estatuto Juridico do Setor Publico Empresarial da Regido, até aos
proprios Estatutos dos hospitais, EPER”, a sua concretizacao, no Plano, parece-nos essencial, ndo se
nos assemelhando como adequado que os trabalhadores necessitem de conjugar todos os elementos
acima referidos, a fim de descortinarem quais as atribuiges - especificas - que o seu empregador
prossegue. Alids, tendo em conta o n.° 5 do artigo 6.° do RGPC, de acordo com o qual “O PPR é revisto
a cada trés anos ou sempre que se opere uma alteragao nas atribui¢des ou na estrutura organica ou
societdria da entidade que justifique a revisdo dos elementos referidos nos n.°s 1 ou 2", bem se

percebe a importancia de o contido no instrumento em aprecgo refletir as atribuigbes concretas da

Entidade.

No que concerne ao principio da especialidade, sem prejuizo do que foi afirmado pelo HSEIT, EPER, é
de ter em conta que “a agio das empresas publicas, mesmo ao abrigo do direito privado, encontra o
seu fundamento e limite no principio da especialidade, que recorta necessariamente o respetivo
ambito de atuacgdo”, sendo que “No que se refere as entidades publicas empresariais (pessoas coletivas
de direito publico), a lei estabelece que a respetiva capacidade juridica ‘abrange todos os direitos e

obrigagbes necessirios ou convenientes a prossecugdo do seu objeto™’ (cfr. artigo 34.°/2 do

RISPERAA).

47 FERNANDES, DEBORA MELO (2020), Reflexées sobre a delimitacdo da capacidade juridica das
empresas publicas: o principio da especialidade, in Revista da Ordem dos Advogados, Ano 80 - Vol.
/v - jul. dez. 2020, Lisboa, Ordem dos Advogados, passivel de consulta em
https://portal.oa.pt/media/132105/roa-iii_iv-2020-web.pdf, pp. 563 e 564,
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Assim sendo, recorrendo uma vez mais as palavras de DEBORA MELO FERNANDES, no que toca 3
capacidade juridica privada das “entidades publicas empresariais — que sao, sublinhe-se, pessoas
coletivas de direito publico, embora se encontrem sujeitas, por regra, a um regime de direito privado,
tal como sucede com as empresas publicas sob a forma societaria — € recortada pelo respetivo objeto,
abrangendo todos mas apenas os direitos e obrigagbes necessarios ou convenientes a prossecugio

do mesmao.

Por conseguinte, no que respeita as empresas publicas de substrato publico, a delimitacio da respetiva
capacidade faz-se em termos que ndo oferecem dificuldades de maior, tendo por referencial o
concreto programa de atividades econémicas confiado pelas entidades publicas que as criam, tal como
plasmado no respetivo objeto estatutdrio. Deste modo, todos os atos e negbcios praticados ou
celebrados por entidades publicas empresariais que ultrapassem o perimetro do seu objeto estatutario
(atos wltra vires) — isto €, todos os atos e negocios nao necessarios e nem sequer convenientes 3

prossecucao do objeto — sdo nulos, por for¢a do disposto nos arts. 280.° e 294.° do Cdédigo Civil.

Em suma, no que respeita as entidades publicas empresariais, a lei consagra o principio da
especialidade do objeto, segundo o qual a capacidade juridica privada daquelas abrange todos os
direitos e obrigagbes que se justifiquem (sejam necessarios ou sé convenientes) em ordem ao
desempenho do seu escopo estatutario. trata-se, alids, de férmula que nio é desconhecida na

delimitagcdo da capacidade juridica de outras pessoas coletivas de direito publico."*°

Ainda, a mesma autora, pronuncia-se sobre o acérddo do Tribunal de Contas n.° 16/2010 de 27 de
abril (proc. n.° 280/2010, 1.* seccdo em subseccdo), referindo que, nesse, “o Tribunal de Contas
concluiu que a assungao dos direitos e obrigagdes contratuais pela empresa local configurava 'pratica
de atos com falta de capacidade de gozo', o que ‘determina a nulidade dos atos praticados, tanto em
termos de direito civil (arts. 160.° e 294.° do Cédigo Civil) como em termos de direito administrativo
[art. 133.°, n.° 1 e n.° 2, alinea b), do Cédigo do procedimento Administrativo]’, recusando o visto
prévio. No acordao, o Tribunal de Contas acabou, em sintese, por firmar a doutrina de gue, no que
tange as entidades publicas empresariais ‘ndo faz [...] sentido convocar a polémica doutrinal sobre a
amplitude e sentido do principio da especialidade aplicado a capacidade das pessoas coletivas [de
direito privado], por referéncia ao disposto no art. 160.° do Cédigo Civil e no art. 6.°, n.° 1, do Cadigo
das sociedades Comerciais’. Neste sentido, o discurso fundamentador do Tribunal de Contas assenta
numa clara aproximacdo da capacidade juridica privada das entidades publicas empresariais 3 das
demais pessoas coletivas de direito publico, referindo-se de forma relativamente indiferenciada a
“objeto social” e “atribuigdes” para delimitar a capacidade de gozo da empresa local em causa, partindo

de um paralelismo perfeito entre o principio da especialidade do objeto e o principio da especialidade

50 /bidem, pp. 565 e 566.
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das atribuigoes. E, mesmo que possa dizer-se ter sido acolhida uma leitura relativamente restrita do
objeto social da empresa em questao, o certo é que conclusao a que chega o tribunal de Contas é, em

B IARTCC

dltima analise, coerente com o recorte que o legislador faz da capacidade juridica das empresas

publicas de substrato publico a partir do respetivo objeto e nao do seu fim.”s*

Sem prejuizo de tal, importa assinalar que, de acordo com o seu entendimento, “o recorte da
capacidade juridica privada das empresas publicas faz-se por via do seu objeto social, ndo parecendo
inteiramente rigorosa, ou sequer necessaria, neste contexto a referéncia a ‘atribui¢ées’ — ainda que o

objeto social das empresas publicas seja sempre definido em fungio das atribuicbes das entidades

publicas criadoras ou participantes.”2

Desse modo, ainda que ndo seja “correto subsumir que se lhes aplica, sem mais consideracoes, os

mesmos preceitos legais que aos 6rgdos administrativos que compde a administracdo direta”, na

medida em que as entidades publicas empresariais encontrar-se-d3o sempre limitadas pelas suas

atribuicbes - em udltima andlise, ndo obstante o conceito de objeto social -, limites esses 3

possibilidade da "adaptacdo as circunstincias concretas”, a que se refere o HSEIT, EPER, somos de

manter o que foi escrito em Projeto de Relatorio.

B. - A proposito das questdes n.°s 3, 4 e 10, é de atender ndo s6 aocs mesmos trechos do Ponto A,

imediatamente anterior, mas também aos seguintes:

- De acordo com o Ponto n.? 2, também daquela Recomendacio de 1 de julho de 2015 do CPC, "Os
riscos devem ser identificados relativamente as fungdes, acdes e procedimentos realizados por todas
as unidades da estrutura orgénica das entidades, incluindo os gabinetes, as fungbes e os cargos de

direcdo de topo, mesmo quando decorram de processos eletivos;”

- Em consonéancia com o Ponto n.° 3, do mesmo documento, “Os Planos devem designar responsaveis
setoriais € um responsavel geral pela sua execucao e monitorizacao, bem como pela elaboracdo dos
correspondentes relatorios anuais, 0s quais poderao constituir um capitulo préprio dos relatorios de

atividade das entidades a que respeitam”.

Pois bem, sendo de relevar que o Plano em apreco aplica-se, de forma genérica, aos membros dos
6rgios, ao pessoal dirigente e a todos os trabalhadores e colaboradores do HSEIT, EPER, ent3o, ainda
que concordemos com o que foi transmitido quanto a sua verificacdo nas questdes n.° 3 e 4,°3 a
resposta a questdo n.° 10, a nosso ver, devera ser negativa também, pois, a identificacdo nominal dos

responsaveis pelas medidas de prevencdo em apreco aparenta-se-nos como um passo no

51 [bidem, pp. 567 e 568.

52 [pidem, p. 569.
53 Quanto ao organograma nominal indicado aquando da resposta a questio n.° 3, cfr. doc. a fl. 35.
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envolvimento dos trabalhadores, ndo s6 numa cultura de prevencdo de riscos, mas também de

transparéncia.

Ademais, ndo nos parece que prevalega o argumento de que a razdo para nio serem adotadas certas
medidas prende-se com “o evitar a necessidade de feitura de novo Plano, aquando da mudanca de
dirigentes/responsaveis”, ou até mudancas de organicas, pois, tais dificuldades poderdo ser
ultrapassadas por via da revisdo, nos devidos periodos daquele documento. Caso assim nao fosse,
sempre se diria que o Plano mais genérico, considerado em abstrato, poderia cumprir com a maioria
do que é exigivel, e, até recomendavel, que ai esteja incluido, mas certamente n3o sera o mais
adequado a identificar medidas preventivas e corretivas gue minimizem a probabilidade de ocorréncia
do risco e definir a metodologia de adocdo e monitorizacdo das medidas propostas, identificando os

respetivos responsaveis, como se exige.

Em sede de contraditério institucional, foi referido que: “O Plano de Prevencgao e Infracées Conexas
do HSEIT integra um conjunto de Documentos Proprios que vigoram e que tém de ser analisados de
forma interligada. Fol enviado um organograma nominativo no momento da acdo inspetiva. De modo
a enfatizar a transparéncia dos responsdveis para cada area, o HSEIT tem disponivel no site da
Instituicao a sua estrutura organizacional com o nome de cada responsavel sendo possivel, a qualguer

momento, os colaboradores ou comunidade em geral identificar os responsavels de cada drea.”**

Ora, considera a equipa inspetiva que o contraditério institucional apresentado em nada altera o

relatado em sede de PR, relativamente as questées n.°s 3 e 10 da checklist.

Com efeito, o organograma nominativo que nos foi remetido e considerado pela equipa inspetiva,®®
n3o consta do PPR aprovado em julho de 2022, existindo, no entanto, um organograma semelhante,

mas sem qualquer identificagdo dos responsaveis por cada Area/Departamento.

Contudo, reitera-se a necessidade, a nosso ver, de que se deve providenciar pela sua inclusdo no
Plano conforme ja referido noutros pontos em sede de PR, para um maior envolvimento dos
trabalhadores, ndao sé numa cultura de prevencdo de riscos, mas também de transparéncia,

proporcionada através da condensacgdo de informagao neste diploma, pelo que se mantém a opinido

da equipa inspetiva.

Ademais, também aquando do contraditério institucional, salientou o HSEIT, EPER que: “£ enfatizado
ao longo do relatdrio a importancia de identificar nominalmente os responsaveis pelos varios riscos

identificados, no espirito de abertura e melhoria continua, o HSEIT agradece a partitha da

34 Cfr. doc. a fl. 228.
55 Cfe doc.a fl. 35.
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documentacao/legislacao que prevé a identificacdo nominal dos responsaveis dentro do plano, uma

vez que, foram consultados diversos diplomas sem qualguer referéncia a identificacao nominal

Pois bem, a acrescer ao que ja se referiu quanto a tal, é de ter em conta que, conforme a alinea c) do
n.° 1.1. da, ja aludida, Recomendacao de 1 de julho de 2009 do CPC (publicada a 22 de julho do
mesmo ano, no Diadrio da Republica, sob o n.° 1/2009), quanto a Planos de Gestdo de Riscos de
Corrupcao e Infragbes Conexas, esses deviam conter a “Definicdo e identificacdo dos vérios
responsaveis envolvidos na gestdo do plano, sob a diregdo do 6rgdo dirigente maximo”, o que, para
um efetivo cumprimento, implica a designacdo nominal, pelo que, reiteradamente, as entidades de
controlo tém procedido a sua verificagdo (cfr., a titulo de exemplo, a check/ist de verificacio/controlo
constante do, anteriormente aludido, Guido de Boas Praticas para a Prevencdo e o Combate 2

Corrupgdo na Administracdo Publica, OECI da CPLP).

Como tal, ainda que inexista em “documentagao/legislagdo” referéncia expressa relativa 3 previsao
da identificagdo nominal supra assinalada, em caso algum podemos concluir pela sua desnecessidade
- ainda para mais tendo em conta que, como ja se referiu, o cumprimento do RGPC nio esgota as
regras de prevencdo da corrupgdo -, 0 que se nos aparenta como essencial, a fim de que os

trabalhadores (e todas as restantes pessoas afetas ao HSEIT, EPER) consigam identificar corretamente

0s responsaveis em causa.

No que concerne a questao n.” 4, foi referido em sede de contraditério que: “O Regulamento Interno
é o documento no qual deverdo constar as competéncias organizacionais (Os riscos encontram-se
identificados relativamente as agoes e procedimentos realizados por todas as unidades da estrutura
organicas das entidades, em relacdo a funcao esta encontra-se atribuida apenas em algumas

situacoes).”

Pois bem, sem prejuizo de, no Regulamento Interno da Entidade, terem que constar as competéncias
organizacionais no que toca aos seus dirigentes, responsaveis de dreas e trabalhadores, essas deverio
também encontrar-se plasmadas no Plano, atenta a necessidade de se efetuar uma ligacdo entre as
respetivas competéncias € os riscos em causa, a fim de que este instrumento tenha a utilidade devida
(reconhecimento dos riscos de corrupgdo e infragbes conexas, para o potenciar de uma maior

prevencgao de atos que possam reconduzir-se a tal).

S6 assim se compreende o que prevé atualmente o artigo 6.° do RGPC, o gue acresce ao que
recomendava ja o CPC (cfr., inter alia, a Recomendagao de 1 de julho de 2015 do CPC, publicada a 9
de julho do mesmo ano, no Didrio da Republica, sob o n.° 3/2015, relativa a Planos de Prevencdo de

Riscos de Corrupcgao e Infragbes Conexas, com especial incidéncia sobre o seu Ponto n.° 2).
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C. - Relativamente a questdo n.° 5, remete-se para o que se dird mais a frente, aquando do quadro da
checkiist epigrafado Plano de Recuperacdo e Resiliéncia (PRR).

No que toca as evidéncias da pergunta n.° 5, diga-se que o referido despacho foi dado a equipa ?

Inspegio Administrativa Regional,
da Transparéncia e do Combate & Corrupgio

inspetiva em m3o.>¢

Em sede do contraditorio institucional, foi referido que: ‘Na medida em que o HSEIT é entidade
executora do PRR, e em relacdo as respetivas fungoes atribuidas, os riscos e medidas preventivas ja

estdo identificadas no plano (ex. pag. 15)."°7

Pois bem, o exemplo avangado no pardgrafo anterior, reporta-se as medidas preventivas
correspondentes aos riscos associados a gestdo de compras e logistica, atendendo a que a Entidade

em causa - como se vera adiante - intervém essencialmente, no dmbito do PRR, em sede de

contratacio publica.

Nao obstante, e quanto as consideragdes que devemos tecer sobre isto, continuamos a alertar para o
que sera transmitido aquando da analise ao quadro da checkiist epigrafado Plano de Recuperacdo e

Resiliéncia (PRR).

Também foi referido em sede de contraditério institucional, relativamente a questao n.® 9 da checklist:
“Consideramos este ponto extenso, uma vez que dos 5 instrumentos referenciados apenas nao foi
designado o responsavel pelo cumprimento normativo (80% encontra-se executado) Assim, a
resposta € negativa apenas em consideracdo a um dos instrumentos, nao sendo devidamente

valorados os elementos que a Instituico dispée.”*®

Nao obstante o aludido no paragrafo anterior, € de salientar que os instrumentos referenciados -
todos eles - serdo de implementacdo obrigatoria pelo HSEIT, EPER, conforme os artigos 5.° e ss. do

RGPC, pelo gue assim se conclui pela pertinéncia do questionado.

56 Cfr. docs. a fls. 189 e 190.
57 Cfr. doc. a fl. 228.
%8 Cfr. doc. a fl. 229.
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a proposito da identificagdo das medidas preventivas que é efetuada no Plano do HSEIT, EPER;

Identificagdo das medidas preventivas

Por fim, e continuando na Elaboracao e Conteddo do PPGRCIC/PPR, atente-se sobre o quadro /nfra, M

[ ][0 PPGRAIC indica medidas preventivas como a segregacio de Pags. 23,24, 9e
0" v
|__Jlfunces? 3L
’T 0 PPGRCIC prevé a elaboragdo e atualizacdo de manuais de X Sendo o Plano posterior a tais mecanismos, e ndo implicando, persi,
rocedimentos no ambito dos me canismos de controlo interna? atualizagdes aos mesmos, preenchou-se deste modo.
I[P
’—— Cfr., inter alig, as
pags. 13,15, 16e
17, assim como 2
0 PPGRCIC indica medidas que visam garantir a transparéncia nos ( o EX
3 ; P declaragdo cujo
procedimentos de contratagdo publica? ik S
32, sobre esta
... matéria.
’_ Pags. 25¢ 26,
0 PPGRCIC indica medidas preventivas como a realizacdo de acbes de / B ;
4 . ponton.24.13, na
formagdo adequada para os trabalhadores? oég, 31
ag. 5l
] . _ L y_ =3 Como considerado pelos interlocutores do HSEIT, EPER,tendo em
O PPGRCICindica medidas preventivas como a realizagdc de agdes de o, ra i 11 DE Sitos B o 48 e Mg, BBty
5 ||fermacdo, de divulgacdo, reflexdo e esclarecimento dos seus planos / mmu‘mgdu a e(;u‘[papinspeﬁ\;\% q;Je é c.)bjet‘wo a s‘ua realizacdo
junto dos trabalhadores numa cultura de prevengdo de riscos? P

Em acréscimo ao que se refere supra, é de assinalar que:

Em sede de contraditério institucional, o HSEIT, EPER, a proposito das evidéncias relativas a questao
n.° 1, acrescentou também que medidas preventivas como a segregacao de funcdes sdo também

referidas nas “consideracées finais”. *°

Ora, apesar de nao se contestar tal - ainda mais atendendo ao facto de que n3o pretende a Entidade
a alteracdo do sentido da resposta - acrescente-se apenas que a referéncia a segregacdo de fungées
constante de 4.13 Disposi¢ées finais (no Plano) ndo constitui nenhuma medida preventiva, mas

somente a indicacdo de que tal tera sido levado em conta aguando da elaboracao do PPR.

A. - A propésito da questdo n.° 2, ndo existe no Plano qualquer referéncia quanto a necessidade de
elaboracdo e atualizacdo de manuais de procedimentos no dmbito dos mecanismos de controlo
interno, pelo que se considera que a resposta deverd ser negativa. O reconhecimento de tal
necessidade (que existe, nem que seja apenas em sede de atualizacdo) no Plano, além de também
contribuir para o envolvimento dos trabalhadores numa cultura de prevencio de riscos, assemelha-
se-nos como relevante, considerando também a alinea b) do Ponto n.° 1.1. da Recomendacio de 1 de
julho de 2009 do CPC (publicada a 22 de julho do mesmo ano, no Didrio da Republica, sob o n.°

1/2009), quanto a Planos de Gestdo de Riscos de Corrupgdo e Infracoes Conexas, por tratar da

59 Cfr. doc. a fl. 229 da resposta do contraditério.
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indicagdo das medidas adotadas para a prevencao de riscos e elencar, entre outras, mecanismos de

controlo interno, e, agora, o ja aludido n.° 4 do artigo 15.° do RGPC.%°

Ademais, o facto de o Plano ser posterior a tais mecanismos ndo impossibilita a inclusdo do referido
no paragrafo anterior, numa perspetiva de continua atualizacao {(cfr. até o Ponto n.° 4.13 do Plano do
HSEIT, EPER quando se afirma que, para a identificacdo das medidas adotadas ou a implementar que
mitiguem a probabilidade de ocorréncia dos riscos identificados "tendo-se fundamentalmente
definido a criagdo/manutencdo de mecanismos de controlo interno, segregacio de funcoes,

programacao de acbes de sensibilizacao e criacdo de medidas gerais”).

Face ao anterior exposto, e salvaguardando o que se disse no paragrafo anterior, considera a equipa

inspetiva que a questdo n.® 2 supra devia ter sido respondida de forma negativa.

Em sede de contraditorio institucional, foi referido o seguinte relativamente 3 questdo n.° 2 da
checklist. " O presente plano prevé a revisao frequente do mesmo, sempre que exista justificacio. Esta
pode decorrer de alteracoes legislativas, alteracées organicas ou alteracdes de riscos identificados e
respetivo nivel. Como explicado em momento de inspecdo, o Plano em vigor e a sua anterior versao,
as duas edicoes com medidas preventivas associadas a riscos identificados, foram aprovadas em 2022,
o que significa que no momento de inspecao tinham decorrido 7 meses da sua implementacao, prazo
demasiado curto para elaboracao do relatorio de acompanhamento. Contudo, o plano na identificacao
de medidas preventivas considerou os procedimentos implementados e sugere a elaboracdo de novos
procedimentos como medidas de controlo interno, a titulo de exemplo ver pdg. 20, 27 do plano do
HSEIT. Em anexo segue a estrutura documental do HSEIT relativamente a Politicas, Regulamentos e

Procedimentos desenvolvidos até a presente data, Anexo Il - IMP.GAQ.001.¢1"62

O contraditério institucional remetido identifica, nas paginas 20 e 27 do seu PPR, a implementacio

de novos procedimentos, que poderao ser reconduziveis a medidas de controlo interno.

Sem prejuizo de tal, e do Anexo |l aludido, verifica-se que, no PPR em aprego ndo existe qualquer
referéncia expressa (ou implicita) quanto & necessidade de elaboragio e atualizagdo de manuais de
procedimentos no ambito dos mecanismos de controlo interno - a qual nos parece necessaria, como

ja se referiu supra -, apenas estando previstas medidas pontuais que nio englobam a generalidade da

0 Alinea b) do Ponto n.° 1.1. da Recomendacio de 1 de julho de 2009 do CPC quanto a Planos de
Gestdo de Riscos de Corrupcao e Infragdes Conexas: “1.1. Os orgdos dirigentes maximos das
entidades gestoras de dinheiros, valores ou patriménio publicos, seja qual for a sua natureza, devem,
no prazo de 90 dias, elaborar planos de gestao de riscos de corrupcao e infracées conexas, contendo,
nomeadamente, os seguintes elementos: «..» b) Com base na referida identificacdo de riscos,
indicacdo das medidas adotadas que previnam a sua ocorréncia (por ex., mecanismos de controlo
interno, segregacao de fungdes, definicdo prévia de critérios gerais abstratos, designadamente na
concessao de beneficios publicos e no recurso a especialistas externos, nomeacdo de juris
diferenciados para cada concurso, programacao de acdes de formacio adequadas, etc.)".

61 Cfr. docs. a fls. 272 a 323.

62 Cfr. doc. a fl. 229 da resposta do contraditério.
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atividade do HSEIT, EPER. Neste sentido, considera-se que a mera existéncia de algumas medidas
ndo consubstancia qualquer manual de procedimentos de controlo interno, conforme configurados

nos termos do artigo 15.° do RGPC (cfr., especialmente, o seu n.® 4).

B. - Nao obstante a resposta a questio n.° 5, conforme os docs. (anexos Acdo Controlo e
Formacdo.pdf de e-mail de 08-08-2022),%® de acordo com 0s quais, e conforme informado pelo
Coordenador Técnico-Pedagogico, D cuanto 2o programa de formacido na entidade
(2021 e 2022), assim como quanto a solicitagdo de evidéncia de frequéncia em acdes de formacio
nesta tematica (Instrumentos de Conduta e de Prevencdo de Riscos de Corrupcio e Infracdes
Conexas) de dirigentes do Servigo e trabalhadores, “Tendo em conta a contingéncia pandémica que
se viveu e vive nos Ultimos anos, as restrigdes colocadas e as necessidades de recursos humanos
afetos a areas clinicas, implicou uma suspensao dos processos formativos no modelo que estavamos
habituados até entdo. Atendendo ainda, que iniciei fun¢des como Diretor Técnico Pedagdgico no final
do més de margo e nao existia plano de formacao aprovado, foi decidido ndo fazer o plano para 2022,
mas sim organizar os processos do Gabinete de Formacdo e trabalhar para 2023, mantendo uma
atividade formativa reduzida. Importa referir que as instalacdes que o Gabinete de Formacdo utiliza

foram alvo de intervencao de manutencgdo pelo que esta condicionada a sua disponibilidade.

Com isso, nao temos programa de formacao que contemple formacdo que va ao encontro do assunto

em epigrafe, no entanto é uma area que estara contemplada no plano para 2023."

2. CONFLITOS DE INTERESSES

No dmbito da problematica de conflitos de interesses, e tendo especialmente em consideracéo a
Recomendacdo de 1 de julho de 2015 do CPC (publicada a ¢ de julho do mesmo ano, no Diario da
Republica, sob o n.° 3/2015), relativa a Planos de Prevencdo de Riscos de Corrupcdo e Infracoes
Conexas, e, de modo mais genérico, a Recomendacao de 7 de novembro de 2012, que tem como
objeto Gestdo de conflitos de interesses no setor publico do mesmo 6rgdo (publicada a 13 de
novembro do mesmo ano, no Diario da Republica, sob o n.° 5/2012), e a Recomendacio de 8 de
janeiro de 2020, igualmente do 6rgdo em causa (publicada a 17 de julho do mesmo ano, no Dirio da
Reptblica, sob o n.° 3/2020), tamhém sobre Gestdo de conflitos de interesses no setor publico, é de

relevar o quadro abaixo:

63 Cfr. docs. afls. 191 e 192.
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Conflitos de interesses

o A e e S s B

0 PPGRCIC identifica potenciais situagdes de conflitos de interesses
relativamente a cada area fundonal da estrutura organica, em
particular naguelas que tomam dedsdes, movimentam valores ou
dinheiros e intervém na gestdo do patriménio pablico?

v

Como o consideraram os interlocutores do HSEIT, EPER, com a
ressalva de que a grande maioria de todas as dreas fundonais esta
inluida.

Na identificagdo de situacoes de conflitos de interesse foram tidos
em conta os resultados de autoavaliaghes que tenham sido
realizadas sobre 3 respetiva politica de gestdo de conflitos de
interesse?

Como considerado pelos interlocutores do HSEIT, EPER, foi
comunicado a equipa inspetiva que apesar de ndo terem sido
realizadas autoavaliagdes formais, esta identificagio teve em
consideracao a experiénda dos responsaveis sectoriais.

Documentos
relativos 3
metodologiade
elaboragio do
Plano que serdo
remetidos a
equipa inspetiva.

O PPGRCIC identifica situagdes de conflitos de interesses, reais,
aparentes ou potenciais que envolvam trabalhadores que deixaramo
cargo publico para exercer fungdes privadas ou que transitaram do
setor privado para o exerckio de @rgos publicos e sejam detentores
de interesses privados que possam colidir com o interesse geral

inerente 3o exercicio de cargo pablico?

Todas as perguntas de estrutura/teor semelhante 3 esta foram
respondidas tendo em conta a natureza de Entidade Publica
Empresarial Regional (EPER) do HSEIT, EPER.

O PPGRCIC indica medidas para prevenir e gerir situacdes de
conflitos de interesses, reais, aparentes ou potenciais, quer|
envolvam trabalhadores que deixaram o cargo publico para exercer|
fungdes privadas, quer trabalhadores que transitem do setor privado
para o exerdcio de cargos publicos e sejam detentores de interesses
privados que possam vir a colidir com o interesse geral no exercicio
de cargo publico?

Ndo obstante, foi transmitida, 3 equipa inspetiva, as dificuldades
que se verificam no ambito do setor da saude, quanto aos seus
profissionais especificos.

O PPGRCIC prevé 3 subsaigio de declaragbes de interesses,
incompatibilidades e impedimentos, pelos dirgentes e
trabalhadores, relativamente aos procedimentos que lhes sejam
confiades, no ambito das suas fungdes e no qual tenham influénda,
na quais assumam de forma inequivoca a inexisténcia de
impedimentos ou de interesses privados que possam colocar em

causaaisencao e o rigor que deve pautar asua agao?

Pags.1317e3],
assim como a
declaragdo cujo
fink consta da pag.
32, sobre esta
maténia.
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0 PPGRCIC indica medidas preventivas relacionadas com o
desenvolvimento de agbes de formagdo de reflexdo e sensibilizagdo

Poderd considerar-se tal, ainda que de modo genérico, quando, no
Ponto n.¢ 4.11 do Plano se diz que "0 HSEIT pretende desenvalver,

as que resultam das situagbes de acumulagdo de fungdes?

r sobre a tematica dos conflitos de interesses, junto de todos os agdes de formagdo internas de sensibilizagdo para a Etica na Gest3o
trabathadores? Publica." O Ponto n.2 4.13 também se reporta a tal matéria.
,='
Uma vez mais, sem prejuiza da resposta, foi transmitida, a equipa
inspetiva, as dificuldades que se verificam no ambito do setor da
0 PPGRCIC identifica e caracteriza as areas de risco, designadamente ,SHUdef E]uanto o SeMEpratisEIons FSpECIfICOS' agra\.iadas Pef
8 imposicdes decorrentes de acordos coletives de trabalho, firmados a

nivel regional. Cfr. n.2 1 da cldusula 8.2, quer do Acordo Coletivo de
Trabalho n.2 1/2012 de 26 de Julho, quer do Acordo Coletivo de
Trabalho n.2 5/2012, de 7 dezembro.

O PPGRCIC prevé a identificagdo prévia de situagbes de
9 |limpedimento, designadamente as previstas no Cddigo do
Procedimento Administrativo e em legislagdo especifica?

Nao, ainda que artigos concretos venham referidos {mas ndo
transcritos ou clarificados), na declaragio de impedimentos cujo fink
consta da pag. 32 do Plano.

recebimento de ofertas no exercicio de fungBes?

preventiva, a necessidade de efetuar agGes de sensibilizagdo e de
definir o procedimento de doagdo. Este procedimento, por sua vez,
nao consta do Plano, tendo side dadas orlentagbes, na pag. n.2 8do

Cadigo de Conduta Etica.

Pags. 13e 17,
assimcomo a
0 O PPGRCIC prevé a verificagdo de eventuais conflitos de interesses declaragdo cujo
na contratagao publica? link consta da pég.
32, sobre esta
L matéria.
] Como consideraram os interlocutores do HSEIT, EPER, por via
remissive, através do Ponto n.2 4.2 e 5. Ainda que, na pag. 20 do
Plano, no ambito da Gestdo de ativos, na drea de Ofertas a
O PPGRCIC define as situagBes de obrigatoriedade de declarar o nSKiHLiEa; S? identif'\que‘como risco, Of?-ffas_ﬁ instituigiic sem fer
i1 dado conhecimento superior, apenas se dispde, enquante medida

Atentando sobre o quadro acima, importa, a nosso ver, relevar o seguinte:

A. - Aresposta a questdo n.° 1 devera considerar-se como negativa, atenta a conformacio com o que
vem inserido em Observacdesrelativamente a tal; ou seja, ndo existe uma identificacdo quanto a cada

area funcional do HSEIT, EPER, mas apenas quanto a maioria.

De relembrar ainda que, conforme o n.° 1 da, ja aludida, Recomendacao de 1 de julho de 2015 do
CPC, “Os Planos de Prevencdo de Riscos de Corrupcdo e Infracbes Conexas, objeto das
Recomendagdes n.os 1/2009, de 1 de julho, e 1/2010, de 7 de abril, em resultados de um processo
de andlise e reflexao interna das entidades respetivas, devem identificar de modo exaustivo os riscos
de gestao, incluindo os de corrupcdo, bem como as correspondentes medidas preventivas”, e, de
acordo com o seu n.° 2, “"Os riscos devem ser identificados relativamente as funcdes, acdes e
procedimentos realizados por todas as unidades da estrutura organica das entidades, incluindo os
gabinetes, as fungdes e os cargos de direcdo de topo, mesmo quando decorram de processos eletivos.”
Tal afigura-se como necessario a suprir a necessidade de maior aprofundamento quanto a adocio e

execucao das medidas preventivas correspondentes aos riscos identificados (cfr. preAmbulo da

mesma Recomendacio).
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Ademais, também pela alinea b) do n.® 3 da, igualmente ja referida, Recomendacio de 7 de novembro
de 2012 do CPC, ja se recomendava a “Identificagdo de potenciais situacdes de conflitos de interesses

relativamente a cada area funcional da sua estrutura organica”.

Em sede de contraditério institucional, foi referido, quanto a questao n.° 1, que: "O HSEIT considera
que o PPGRCIC identifica potenciais situacées de conflitos de interesses relativamente a cada area
funcional da estrutura orgdnica, em particular naguelas que tomam decisoes, movimentam valores ou
dinheiros e intervém na gestao do patrimonio publico, solicitando, por exemplo, a colegialidade da

decisao e fundamentagio da mesma."

Nao obstante a argumentagdo apresentada pelo HSEIT, EPER, a equipa inspetiva mantém a posicao
versada em Projeto de Relatério, no sentido que ndo existe uma identificacdo de potenciais situacoes
de conflitos de interesses relativamente a cada area funcional da estrutura orgénica (e em particular
naquelas que tomam decisdes, movimentam valores ou dinheiros e intervém na gestao do patriménio

publico), mas apenas quanto & maioria, como sera aclarado mais a frente.

B. - A propdsito da resposta a questdo n.° 2, foi-nos transmitido que, no que diz respeito a
metodologia da elaboracdo do Plano, “foram realizadas reunites de autoavaliacdo e reflexao com as
direcdes dos departamentos/servigos. Resultando destas, avaliacdo do risco, medidas preventivas e

respetivos responsaveis,”¢

De alertar que, em consonancia com a alinea n) do n.° 1 da, anteriormente assinalada, Recomendacio
de 8 de janeiro de 2020 do CPC, é recomendado que, Entidades como o HSEIT, EPER, “Procedam
regularmente a uma autoavaliacdo da respetiva politica de gestdo de conflitos de interesses através

da resposta sequencial as seguintes questoes:
Considera que gere adequadamente as situacdes de conflitos de interesses?
Dispoe de politicas e procedimentos adequados para gerir as situacoes de conflitos de interesses?

Esta a aplicar devida e efetivamente as politicas e procedimentos de gestido de conflitos de

interesses?”

Solicitou-se entdo ao HSEIT, EPER, em sede de contraditdrio, que clarificasse se as reunides de

autoavaliagdo que nos transmitiram que foram feitas contemplaram o exame de reflexdo supra.

Em sede de contraditorio institucional, foi referido, quanto a questao n.° 2, que: “Considerando a
identificacao de situacées de conflitos de interesses; Considerando os agendamentos com o0s

Diretores de Departamento para reflexao e construcao do Plano e; Considerando a Declaracdo de

64 Cfr. doc. a fl. 88.
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Metodologia assinada pela CAl concluimos ser afirmativa a resposta a presente quest3o.

Concomitantemente reforcamos a resposta dada com a pag. 8 do Codigo de Conduta Etica do HSEIT."

Atenta a argumentacao apresentada pelo HSEIT, EPER, a equipa inspetiva analisou a documentacio
apresentada em sede de contraditdrio, verificando que todas as reunides programadas sobre o Plano
de Prevengao a Corrupgio e Infragdes Conexas reportam-se ao ano de 2018, ndo existindo evidéncias
de que as questdes constantes da alinea n) do n.° 1 da Recomendagido de 8 de janeiro de 2020 do

CPC foram analisadas.®® De salientar ainda que, atualmente, sera de ter em conta os artigos 10.° e

15.°/4 do RGPC.

Ademais, nao existe qualguer referéncia 3 matéria de conflitos de interesses na Agenda das reunibes

sobre o Plano de Prevencio a Corrupcao e Infracdes Conexas.t¢

No que se refere ao exposto no Cédigo de Conduta do HSEIT, EPER, e, designadamente, 8 mencio
de que todos os trabalhadores devem respeitar a legislagdo aplicavel, ndo originando situacoes de
incompatibilidade, impedimento ou aquisicdo de vantagens patrimoniais ou n3o patrimoniais
indevidas, somos de considerar que a simples mengao de tal ndo consubstanciara a identificacio de

medidas destinadas a assegurar a isengdo de situagdes de conflito de interesse.

Neste sentido, a equipa inspetiva mantém a posigado versada em Projeto de Relatério, concluindo que
nao ficou demonstrada que, na identificagdo de situagdes de conflitos de interesse, foram tidos em

conta os resultados de autoavaliagbes que tenham sido realizadas sobe a respetiva politica de gestdo

de conflitos de interesses.

C. - Relativamente as perguntas n.°s 3, 4 e 8, alerta-se que, ainda que se relevem as observacées
efetuadas pelos interlocutores do HSEIT, EPER, quer na questdo da transicdo ou circulacio de
trabalhadores que deixam cargos pdblicos para assumirem atividades privadas, ou vice-versa - sendo
que, conforme reconhece a Recomendacio de 8 de janeiro de 2020 do CPC, no n.° 1 do seu Anexo
{Introducdo - enguadramento e nocdo de conflito de interesses), “em determinadas situacoes o
recrutamento pelo setor publico de trabalhadores no setor privado, ou vice-versa, se torna
dificilmente contornavel quando a oferta de competéncias é limitada e ha uma competicdo por peritos
altamente especializados” - , quer na da acumulacio de funcdes, atendendo a natureza da Entidade,
com a qual se encontram estabelecidos vinculos de emprego publico, e contratos de trabalho
celebrados ao abrigo do Codigo do Trabalho, sem prejuizo da existéncia de contratos de prestacdo de
servicos, somos de considerar que se devera sempre atender, mutatis mutandis, aquela

Recomendacao de 8 de janeiro de 2020 do CPC.

65 Cfr. docs. a fls. 257 a 271.
6 Cfr. contetdo das mensagens de correio eletronico, a fls. 257 a 271.
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Quanto a observacado da resposta a questao n.° 8, em especifico, importa dizer que as disposicdes em
causa dos Acordos Coletivos de Trabalho ali referidos, as mesmas recordam que, “Nos termos do n.°
3 da Base XXXl da Lei de Bases da Saude, aos trabalhadores médicos é permitido exercer a atividade
privada, em regime de trabalho auténomo, mediante a mera apresentagao a entidade empregadora
publica de compromisso de honra de que por esse motivo ndo resulta qualquer condicao de

incompatibilidade.”

Contudo, o que dizia tal normativo era que “Aos profissionais dos quadros do Servico Nacional de
Saude é permitido, sem prejuizo das normas que regulam o regime de trabalho de dedicagao exclusiva,
exercer a atividade privada, nao podendo dela resultar para o Servico Nacional de Salde qualquer
responsabilidade pelos encargos resultantes dos cuidados por esta forma prestados aos seus

beneficiarios.”

Atualmente, diga-se que a Lei de Bases de Satde ja ndo constara da Lei n.° 48/90, de 24 de agosto,
mas sim da Lei n.? 95/2019, de 4 de setembro - que procedeu a revogacao daquela primeira -, a qual
nao regula, em concreto, essa matéria da acumulacao de funcdes publicas com fungées ou atividades

privadas.

Portanto, sem prejuizo da existéncia das normas dos ACT’s (para as quais, em sede de negociacdo
futura, pelas Entidades competentes, se podera ter em conta), e ndo obstante a autorizacdo que possa
ser concedida para a acumulagao de fungdes, somos de parecer que devera sempre ser assegurado,
pela prépria Entidade Empregadora, no uso das prerrogativas legais que tenha, que é efetuada uma
verificagdo de veracidade daquele compromisso de honra ou, até mesmo, a fiscalizacdo da
regularidade da acumulagao, como também parece ser o entendimento da Inspegdo-Geral das
Atividades em Satide (IGAS).

Veja-se, sobre isto, o0 documento desta Ultima Inspecdo - e especialmente o Questiondrio nele
contido; consultavel em -, intitulado Guido da Inspecdo 4 Acumulagdo de Fungdes Publicas com
Fungées ou Atividades Privadas, e que pode servir também para a atuagdo do HSEIT, EPER, sobre

essa matéria no futuro.

E isto sem prejuizo do disposto no artigo 14.° do RGPC sobre este assunto, com especial atencio
sobre o seu n.° 2, de acordo com o qual “As referidas entidades devem proceder 2 revisdo das
autorizagoes de acumulacdo de fungoes concedidas sempre que tal se justifigue por motivo de

alteracao de contetdo funcional do trabalhador com vinculo de emprego publico.”

Em sede de contraditoério institucional, foi referido, quanto a questao n.° 8, que: “Existe a obrigacao
dos médicos em funcoes publicas, abrangidos pelo Acordo Coletivo de Trabalho mencionado no
relatorio, de apresentagcdo de declaracdo de inexisténcia de Conflito de Interesses para efeitos de

acumulacao de funcdes. Nao obstante a obrigatoriedade ser imposta aos médicos em regime de
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fungdes publicas é pratica do HSEIT solicitar a apresentacao de declaracdo aos médicos em regime

de Contrato Individual de Trabalho.

Os instrumentos de regulamentacao coletiva sao alvo de negociagoes e constituem um compromisso
das entidades subscritoras, dai resulta de que os mesmos devem ser cumpridos ao abrigo do principio
pacta sunt servanda. Nesta conformidade ndo cabe ao HSEIT levantar suspeicdo sobre os médicos
subscritores destas declaracoes sem que para tal tenha conhecimento de factos que consubstanciem
conflito de interesses, uma vez que estaria a violar a boa-fé contratual. Em caso de suspeita destes
factos, ao abrigo do principio da legalidade, ao qual o HSEIT estd sujeito, reportard as entidades

inspetivas ou policiais responsavers.”

Pois bem, atenta a argumentagao apresentada pelo HSEIT, EPER, com a qual se concorda em grande
parte, importa, contudo, referir que o principio pacta sunt servanda, entendido no sentido de que os
contratos livremente firmados existem para serem cumpridos, obrigando as partes nos precisos
limites da lei, ndo exclui, naturalmente, o dever das entidades empregadoras verificarem, sempre que
tal se justifique, a conformidade legal das situagdes de acumulagdo de fungbes previamente

autorizadas.

Neste sentido, a garantia da legalidade, assegurada em primeiro plano pelas entidades empregadoras
aquando da autorizagdo para o exercicio de fungées em regime de acumulacdo com outras fungdes

publicas ou privadas, ndo impede que num momento posterior seja efetuada uma revisdo da mesma.

Procedendo-se a identificacdo das areas de risco que possam resultar das situagbes de acumulacao
de fungbes no PPR, simplificava e clarificava, para todos os intervenientes, a importancia do exercicio

de fungoes isento de conflitos de interesses.

Face ao exposto, a equipa inspetiva mantém a posi¢do anteriormente transmitida em sede de PR,
considerando que o Plano do HSEIT, EPER. ndo identifica e carateriza as areas de risco,
designadamente as que resultam das situagdes de acumulagado de fungdes e nao prevé a identificagio

de situagdes de impedimento.

D. - Quanto a pergunta n.” 11, entendemos que a sua resposta deve ter-se por negativa, na medida
em que se deve providenciar pela sua inclusdo no Plano - uma vez mais -, para um maior
envolvimento dos trabalhadores, ndo s6 numa cultura de prevencio de riscos, mas também de

transparéncia, proporcionada através da condensacao de informacao neste diploma.
Por fim, diga-se que hoje, sobre esta matéria, versa o artigo 13.° do RGPC.

Em sede de contraditdrio institucional, foi referido, quanto & questdo n.° 11, que: “Como jd referido,
o0 PPGRCIC é parte integrante de um conjunto interno de documentos e instrumentos, por €ssa razao

ndo pode ser dissociado do Codigo de Conduta Etica do HSEIT, EPER que contempla um capitulo
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referente a Ofertas, que passamos a citar: 'Os trabalhadores do HSEIT devem abster-se de aceitar,
para si ou para outrem, quaisquer ofertas, bens consumiveis ou duradouros, convites para eventos
socilals, institucionais ou culturals e beneficios similares que possam condicionar a sua imparcialidade

e integridade, no ambito do exercicio das suas funcées, nos termos legalmente previstos.

Fara o efeito, consideram-se como influenciadoras da imparcialidade e integridade, as benesses, acima
referidas, que tenham valor, efetivo, estimado, ou total, resultante da soma destas num ano, que

ascendam a valor igual ou superior a 150€ (cento e cinquenta euros).

Poderao ser aceites, os referidos bens ou convites, desde que avaliados em montante inferior ao supra
mencionado, contando que, da analise do caso concreto, ndo comprometam a integridade ou
imparcialidade dos trabalhadores do HSEIT. Ainda poderdo ser aceites as ofertas e convites cuja
recusa ponha em causa o bom relacionamento entre instituicoes, ou quando constituam um uso social,

ou ainda quando exista interesse publico relevante, colocando-se a consideracao prévia do CA.

Atenta a argumentacdo apresentada pelo HSEIT, EPER, somos de reiterar o que ja foi referido
anteriormente, no sentido de que, nao obstante ter de ser proporcionado aos trabalhadores da
Entidade as condigbes para que tenham conhecimento, ndo sé do Plano, mas também do Cédigo de
Conduta, ambos existirdo per s/, sendo que, em consonancia com o artigo 6.° do RGPC, a
identificacao, analise e classificagdo dos riscos associados ao recebimento de ofertas no exercicio de
funcdes deverdo constar do PPR, assim como medidas preventivas e corretivas, nas quais estarao

incluidas a definigdo das situagbes de obrigatoriedade de declarar o referido recebimento (cfr. n.° 1

do artigo em causa).
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3. TRANSPARENCIA DE PROCEDIMENTOS / PREVENGCAO DE RISCOS DE CORRUPCAO NA

CONTRATACAO PUBLICA

No que concerne ao preenchimento da checklist relativamente a matéria de transparéncia de

procedimentos com vista a prevengao de riscos de corrupgdo na contratacio publica, e atendendo

especialmente 3 Recomendacao de 2 de outubro de 2019 do CPC (publicada a 2 de dezembro do

mesmo ano, no Didrio da Republica, sob o n.° 4/2019), sobre Prevencao de riscos de corrupcdo na

contratacdo publica, é de se ver o quadro abaixo:

Transparéncia de procedimentos

R . £ R R e Y
:

0 PPGRCIC identifica os riscos de cornupgao e infracdes conexas nos contratos
pliblicos, quanto a sua formagao e execucdo, devendo a entidade, em especial,
fundamentar a decisao de contratar, a escalha do procedimento, a estimativa
do valor contratado e a escolha do adjudicatario?

v

Como considerado pelos interlocutores do HSEIT, EPER, referenciando-se o que consta das pags.
13, 15¢ 17 do Plano sobre esta matéria, ainda que os os elementos referenciados na pergunta
ndo sejam tratados de forma direta,

L

0 PPGRCIC indica medidas que incentivam 2 existéncia de recursos humanos

com formacao adequada, nomeadamente para elaborar pecas procedimentais
(convite. programa do concurso, cadernc de encargos)?

Foi transmitido  equipa inspetiva que tal e sempre tido em conta aquando do procedimento
concursal que tramita via BEP-Acores, e que, apds aintegragéo do trabalhador providencia-se pela
adequada formagdo, através do Plano que é disponibilizado pelo CEFAPA. Por exemplo, informoul
se que & pratica comum a constante frequéncia de acGes de formac3o pelos membros do
Departamento de Logistica {no ambit de Compras e Lag13) o, consdersram assim os

interfocutores do HSEIT, EPER, tendo em conta as medidas preventivas constantes das Pags. 15 e
14 do Plano.

0 PPGRCIC indica mecanismos de controlo de eventuais conflitos de
interesses na contratacdo piblica, designadamente os previstos no Codigo dos
Contratos Piblicos e no Codigo do Procedimento Administrative?

Ik congtada pig

Declaracges cujo

32 do Plano,

1L

0 PPGRCIC indica que deve ser privilegiado o recurso a procedimentos
concursais em detrimento da consulta prévia e do ajuste direto?

Como o consideraram os interlocutores do HSEIT, EPER. Assinalou-se ainda as contingéncias em
termos de of erta existente no setor da sade, e os riscos identificados e medidas preventivas
relativas 3 drea da Aqusicio de Bers e Senvigaspor Ajwfeﬂm‘ol constante das pags. 15 e 5. do
Plano, entre as quais ressalta aimposicao de "Manter o procedimento de consulta, sempre que
possivel, alargada a0 mercado” (fendo side comunicado @ equipa inspetiva que, s3o sempre
consultados trés orcamentos, no minimo, tendo em conta o5 fomecedores dispaniveis na Regido)
e a 'Criacdo da Comisso de Fscolha de Dispositivos Médicos e Consumiveis da Area Hospitalar
{CMDOY

( PPGRCIC indica medidas que visam garantir 3 transparéncia nos
procedimentos de contratacio publica, nomeadamente através do
cumprimento da obrigacao de publicitagio no portal da contratacdo piblica
(Portal Base)?

Ainda que tenha sido informado & equipa inspetiva que este € rigorosamente seguido, tendo ndo
sido incluida no Plano 2 referéncia a tal obrigacio, por ser das mais usuais.

Sobre este quadro, tenha-se ainda em atencao o seguinte:

A. - Quanto a questdo n.° 1, na medida em que os elementos nela referenciados nao foram tratados

de forma direta e que, todos eles se reportam exclusivamente a aquisicdo de bens e servicos, ndo

contemplando outros tipos de contratos, ainda que a resposta possa ser considerada positiva, parece-

nos que os riscos em causa nao foram identificados exaustivamente, como ja vimos anteriormente

que o deviam ser, em consonancia com o n.° 1 da Recomendacéo de 1 de julho de 2015 do CPC.
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Contudo, em audiéncia, escreveu o HSEIT, EPER que (cfr. doc. a fl. 231);

“Consideramos positiva a resposta uma vez que estao previstos no plano todo o tipo de contratos
exceto as empreitadas. Tal sucede porque a empreitada nao se aplica no HSEIT, EPER enqguanto estiver

em vigor o contrato de concessao para a gestao do edificio.”

Ora, apesar de tal, somos de manter a resposta avanc¢ada aquando do Projeto de Relatorio, atendendo
a que nao vislumbramos elementos relativos aos restantes contratos previstos no n.° 2 do artigo 14.°
do Regime Juridico dos Contratos Publicos na Regido Auténoma dos Acores (RJCPRAA), aprovado
pelo Decreto Legislativo Regional N° 27/2015/A, de 29 de dezembro, ou no n.° 2 do artigo 16.° do

Codigo dos Contratos Publicos.

Isto, sem prejuizo de o HSEIT, EPER nao ser parte em diversos tipos contratuais, por outros motivos,
dos quais nao tenhamos conhecimento, como o sejam o agora avangado de que “a empreitada nio se

aplica no HSEIT, EPER enquanto estiver em vigor o contrato de concessao para a gestao do edificio”.

B. - A propésito da questao n.° 2 e, sem prejuizo de ser efetivamente dada formacio adequada aos
trabalhadores, entende a equipa inspetiva que a resposta devera ser negativa, uma vez que que nao
existe no Plano qualquer referéncia direta quanto a medidas que incentivem a existéncia de recursos

humanos com formac3o adequada, nomeadamente para elaborar pecas procedimentais.

Alerta-se, uma vez mais que, para um maior envolvimento dos trabalhadores, ndo sé numa cultura de
prevencdo de riscos, mas também de transparéncia, proporcionada através da condensacdo de
informacgao no Plano, o mesmo devera incluir o desenvolvimento das Recomendagdes do CPC, tratado
expressamente. Com efeito, alerta-se que, conforme a alinea c) do n.® 1 daquela Recomendacao de 2
de outubro de 2019 do CPC, a todas as entidades que celebrem contratos publicos, cabe “Incentivar
a existéncia de recursos humanos com formacao adequada para a elaboragao e aplicagdo das pecas
procedimentais respetivas, em especial, do convite a contratar, do programa do concurso e do

caderno de encargos.

Mas, em exercicio do direito ao contraditorio, considerou o HSEIT, EPER que (cfr. doc. a fl. 232):

‘O HSEIT recruta, forma e retém elementos para as diversas funcoes com as especificidades técnicas
necessarias para o exercicio da fungao, os quais sao avaliados em fung¢ac das suas competéncias

técnicas e pessoais, incentivando o seu desenvolvimento continuo (conforme consta nas paginas 15

e 16 do plano).”

Pois bem, diga-se que a equipa inspetiva ndo pée em causa a primeira parte do paragrafo anterior,

mas, face ao anterior exposto, mantém o que ja se referiu anteriormente, aquando do Projeto de

Relatorio.
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C. - Ja quanto a questao n.° 4, a alinea e) da Recomendacéo de 2 de outubro de 2019 do CPC indica
gque, quanto as entidades que celebrem contratos publicos, seria preferivel que as mesmas
privilegiassem o recurso a procedimentos concursais em detrimento da consulta prévia e do ajuste

direto.

Pois bem, ndo nos parece que esteja refletida esta recomendacao no Plano, considerando que a Unica
menc¢ado encontrada, que determina que se deve “manter o procedimento de consulta, sempre que
possivel, alargado ao mercado” é respeitante ao procedimento de “Aquisicao de Bens e Servicos por

Ajuste Direto”.

Ora, por definicdo, o procedimento de ajuste direito (como definido pelo n.° 1 do artigo 44.° do
Regime Juridico dos Contratos Plblicos na Regido Auténoma dos Acores [RICPRAA], aprovado pelo
Decreto Legislativo Regional N° 27/2015/A, de 29 de dezembro, ou pelo n.° 2 do artigo 112.° do
Cadigo dos Contratos Publicos) nao é tdo adequado - assim como a consulta prévia, e de acordo com
o entendimento do CPC -, a promover a concorréncia no dmbito da contratacdo publica, por

preverem um convite restrito a contratar, independentemente da legislacio utilizada.

E isto ainda que se reconhega as contingéncias caracteristicas do setor da saude, visto que o reflexo

do que seja recomendado em sede de Plano funciona como orientagdo geral a ser observada no

futuro.

Como tal, entendeu a equipa inspetiva que a resposta a tal questdo devera ser negativa.

Contudo, assinalou o HSEIT, EPER, em audiéncia, que (cfr. docs. a fls. 231 e 232):

“Em relacao a aplicacao da Contratacao Publica o HSEIT, EPER segue os tramites instituidos no Regime
Juridico dos Contratos Publicos na Regido Autonoma dos Acores (constante do Decreto Legislativo
Regional, n.° 27/2015/A de 29 de dezembro), pelo que quaisquer medidas previstas no plano sdo

medidas preventivas adicionais e de acordo com o espirito da lei
i

O Plano esta em conformidade com Regime Juridico dos Contratos Publicos na Regido Autonoma dos

Acores (constante do Decreto Legislativo Regional, n® 27/2015/A de 29 de dezembro).

O agjuste direto encontra-se previsto na legislagdo dos Contratos Publicos na Regido Autonoma dos
Acores (constante do Decreto Legislativo Regional, n° 27/2015/A de 29 de dezembro) e é utilizado
desde que exista o devido enquadramento legal e considerando as especificidades do sector da satide
e a realidade insular. Atente-se ao disposto no art.© 26 ° (consulta preliminar ao mercado) do RJCP na

RAA que permite ds entidades ptiblicas regionais, em momento anterior ao inicio do procedimento de
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contratacao publica a auscultacdo do mercado. O gue o Plano do HSEIT desenvolveu, foram medidas
adicionais de acordo com o espirito da lei que mitiguem os potencials riscos assoclfados ao Ajuste

Direto.”Entendem, portanto, que tal questao serd ‘NA' — nao aplicavel.

Consequentemente, neste ambito importam tecer-se algumas consideragdes, comecando por chamar
a atencao que, embora a utilizagao do ajuste direto se encontre legalmente prevista, € também um
imperativo legal - aplicivel ao HSEIT, EPER, por se tratar de entidade abrangida pelo dmbito de

aplicagao do RGPC - o seu desincentivo, conforme e nos termos - entre outros - do artigo 16.° do

RGPC.

Ainda, e apesar de, no HSEIT, EPER se seguir os tramites instituidos pelo RICPRAA, tem-se em conta
que, de acordo com o Acérdao, do Tribunal Constitucional n.” 233/2018, de 2 de maio, a propésito
do Processo n.° 970/2017 (1.* Seccdo), tal Entidade, em sede de fiscalizacdo concreta da
constitucionalidade, concluiu “pois, que a previsdo do artigo 56.%, n.° 2, alinea b), do EPARAA «Estatuto
Politico-Administrativo da Regido Auténoma dos Acores» ndo inclui a disciplina dos contratos

publicos de aquisicdo de servicos como matéria de competéncia legislativa propria da Assembleia

Legislativa da Regido Auténoma dos Acores.”

Entdo, e ainda que continue a ser legal o recurso ao regime de aquisicdo de servigos consagrado no
RJCPRAA, constitui uma boa pratica, no minimo, a cautela e a prudéncia com o uso excessivo deste
procedimento pré-contratual, devendo o mesmo ser utilizado de forma mais proximo da Consulta
Prévia possivel (com convite a 3 entidades pelo menos) e uma maior abertura a concorréncia, quer na
utilizagdo da consulta preliminar ao mercado para definigdo de um preco base competitivo, quer na

prépria tramitacao procedimental.

Também, acrescente-se que a possibilidade conferida pelo artigo 26.° do RJCPRAA foi concebida de
modo a melhor definir e caraterizar os servigos possiveis a adquirir e definir o preco mais competitivo
a assegurar o servico publico, sem prejuizo do estrito cumprimento do que prevé o n.° 2 do mesmo
artigo.

Em todo o caso, diga-se que, para nés, a melhor solucao serd sempre a da a alinea e) da Recomendacéo

de 2 de outubro de 2019 do CPC, providenciando-se pelo privilegiar do recurso a procedimentos

concorrenciais em detrimento ndo s6 do ajuste direto, mas também da consulta prévia, ndo obstando

a que, nos casos em que estes ultimos tenham/devam ser utilizados, possam atuar as “medidas

adicionais de acordo com o espirito da lei que mitiguem os potenciais riscos associados” referidas pelo

HSEIT;-EPER,

Mantém-se, pois, a resposta como negativa.
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Ainda, no ambito de audiéncia, o HSEIT, EPER, relativamente a questao n.® 5, transmite-nos que (cfr.

doe.:a fl. 232);

A publicacdo no portal da contratacdo publica encontra-se previsto na legislacdo dos Contratos
Publicos na Regido Autonoma dos Acores (constante do Decreto Legislativo Regional, n® 27/2015/A
de 29 de dezembro) e é condicdo de eficdcia, logo ndo € uma medida preventiva.”Entendem, portanto,

que tal questdo sera ‘NA' — nao aplicavel.

Como tal, escreva-se que, efetivamente, entre outras normas que se reportam a publicitagdo no portal
dos contratos publicos, determina o artigo 127.° do Cédigo dos Contratos Publicos (CCP), epigrafado
Publicitagdo e eficdcia do contrato, que “1. - A celebragdo de quaisquer contratos na sequéncia de
consulta prévia ou ajuste direto deve ser publicitada, pela entidade adjudicante, no portal dos
contratos puablicos através de uma ficha conforme modelo constante de portaria dos membros do
Governo responsaveis pelas areas das finangas e das obras publicas. «...» 3. - A publicitagao referida
no n.® 1 é condigao de eficacia do respetivo contrato, independentemente da sua redugdo ou ndo a
escrito, nomeadamente para efeitos de quaisquer pagamentos.” De assinalar que, pelo artigo 38.° do
RJCPRAA, aquele artigo 127.° do CCP sera aplicavel por via remissiva, sendo que a grande maioria

das publicitagdes referidas no CCP, também sé-lo-30 ao abrigo do RJCPRAA, do mesmo modo.

Ora, conforme a alinea e) da aludida Recomendagao de 2 de outubro de 2019 do CPC (publicada a 2
de dezembro do mesmo ano, no Didrio da Republica, sob o n.° 4/2019), sobre Prevencéo de riscos de
corrupgdo na contratagdo publica, as Entidades que celebrem contratos publico devem “Garantir a
transparéncia nos procedimentos de contratagdo publica, nomeadamente o cumprimento da

obrigagao de publicitagdo no portal da contratagdo publica.”

Assim sendo, e reclamando um maior envolvimento dos trabalhadores - como se tem vindo a referir

-, ndo s6 numa cultura de prevencdo de riscos, mas também de transparéncia, proporcionada através

da condensacdo de informacgao no Plano, e atendendo a relevancia que a publicitacdo em causa tem,

entendemos manter a resposta em causa.
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4. MONITORIZACAO E AVALIACAO CONCOMITANTE

Em sede de monitorizacdo e avaliagao concomitante, para a qual importa a Recomendacao de 8 de
janeiro de 2020 do CPC (publicada a 17 de julho do mesmo ano, no Diario da Republica, sob o n.°
3/2020), sobre Gestdo de conflitos de interesses no setor publico, e a Recomendacio de 6 de maio
de 2020, da mesma Entidade (publicada também no Diaric da Replblica, mas ja sob o n.° 2/2020, a
14 de maio), quanto a Prevencdo de riscos de corrupgdo e infragées conexas no dmbito das medidas

de resposta ao surto pandémico da COVID-19, e a, anteriormente referida, Recomendacao de 2 de

outubro de 2019 do CPC, atente-se no quadro infra:

Monitorizagdo e avaliagao concomitante

Sem prejuizo da existéncia do Codigo de Conduta Etica. Aqui, foi também
transmitido & equipa inspetiva que, aquandoe da integragio de novos
colaboradores no HSEIT, EPER, para as mesmos, dd-se inicio a um periado
de formagdo interna (introdugdo geral ao Servico e fungBes), havendo
também, para alguns Servigos/fungdes (deu-se como exemplo a
Imunohemoterapia) manuais de integragdo.

D PPGRCIC prevé mecanismos de acompanhamento e de gestio de)
conflitos de interesses, e a sua publicitagdo, designadamente manuais de
boas praticas e codigos de conduta gue incluam, também, os periodos que )(
antecedem e sucedem o exercicio de fungBes publicas, em conformidade
com ¢ quadro legal e valores éticos da organizagéo?

0 PPGRCIC prevé mecanismos de monitorizagdo da aplicacdo das medidas
na gestdo de conflito de interesses, designadamente autoavaliagbes
regulares, bem como do sancionamento do incumprimento das obrigagdes X
declarativas de interesses, incompatibilidades e impedimentos?

Sem prejuizo da existéncia de canal de dendncias, numa ldgica de auto-
policiamenta, e dos meios legais jd existentes, como o sejam, entre
outros, a instauragdo de procedimentos disciplinares.

O PPGRCIC prevé a resposta ao questiondrio previsto na alinea n) do ponto
1 da Recomendagdo n.¢ 3/2020, do Conselho de Prevencdo da Corrupgdo,
de 8 de janeiro de 2020, sobre gestdo de canflitos de interesses no setor x
plblico, enquanto mecanismo de autoavaliacdo da politica de gestdo de
conflites de interesses?

Nio existe, por exemplo, um Plano de Compras. Sem prejuizo das fungdes
que, neste 3mbito sejam desempenhadas pela Diregdo Regional da Saide,
relativas a SAUDACOR, enquanto extinta Central de Compras.

Q PPGRCIC indica instrumentos de planeamento especificos em matéria de x
contratagdo publica?

0 PPGRCIC prevé procedimentos de controlo intemo para assegurar o
cumprimento dos limites & formulagdo de convites as mesmas entidades
na consulta prévia e no ajuste direto?

x Derivado do quadro legal aplicdvel, existente em virtude dos
constrangimentos que se registam no setor da sade.

Sem prejuizo das exigéncias em sede de procedimento concursal relativo &
contratacdo  de  trabalhadores, que decorre wvia  BEP-Agores,
providenciando-se pelo recrutamento, nesta drea, de trabalhadores com
um elevado grau de experiéncia, como transmitido a equipa inspetiva.

O PPGRCIC indica medidas que visam assegurar que os gestores dos
contratos possuem conhecimentos técnicos para acompanhar a sua X
execucdo e o cumprimento das demais obrigagGes decorrentes da lei?

O PPGRCIC prevé procedimentos de controlo interno para garantir a Como o consideraram os interlocutores do HSEIT, EPER, visto que,
transparéncia dos procedimentos de contratagdo plblica e a integridade anteriormente, no contexto da pandemia de COVID-19, 0s procedimentos,
na execugdo dos contratos pablicos, em especial no contexto da pandemia x de contratagdo plblica foram elaborados pela Direcdo Regional da Saude,
de COVID-19, designadamente declaragdies de inexisténcia de confiito de numa logica de centralizagdo (compras conjuntas), cuja autonomizagio s6
interesses por procedimento concursal e publicitagdo no Portal Base? agora se tem comegado a verificar.

Adicionalmente ao constante do quadro anterior, € de salientar que:

A. - A propdsito da questdo n.° 5, entende a equipa inspetiva que a mesma devera ter-se como
negativa, por, efetivamente, ndo cumprir com o disposto na alinea f) do n.° 1 daquela Recomendacio
de 2 de outubro de 2019 do CPC, que aconselha as entidades que celebrem contratos publicos a,
“Nos casos de recurso a consulta prévia ou ao ajuste direto, adotar procedimentos de controlo interno

que assegurem o cumprimento dos limites a formulacao de convites as mesmas entidades”.
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De facto, ainda que se reconhegam os constrangimentos que se registam no setor da satde, a previsio
dos procedimentos de controlo interno em apreco assemelha-se-nos como essencial, a fim d

assegurar o respeito pelo recomendado em situagées em que o mercado concorrencial o permite.

Ademais, aqui chegados importa dizer que, atualmente, determina o artigo 16.° do RGPC, que nos fala
sobre a Promocao da concorréncia na contratacdo publica, “As entidades publicas abrangidas adotam
as medidas que, de acordo com as circunstancias, se revelem adequadas e vidveis no sentido de
favorecer a concorréncia na contratacdo publica e de eliminar constrangimentos administrativos a

mesma, desincentivando o recurso ao ajuste direto, designadamente:

a) Planeamento atempado das necessidades, de modo a concentrar a respetiva contratacio

no minimo de procedimentos;

b) Gestao adequada dos contratos plurianuais de aquisicdo de bens e servicos com carater de
continuidade, como os relativos a seguranga, limpeza, alimentacdo e manutencio de equipamentos,
para que os procedimentos tendentes a sua renovagao sejam iniciados em momento que permita a

sua efetiva conclusdo antes da cessacao da vigéncia dos anteriores;

c) Fixacdo de prazos adequados e identificacdo de atos tacitos relativamente a autorizacoes

e pareceres prévios a contratacdo publica;
d) Adesio a mecanismos de centralizacio de compras.”

Apesar disso, entendeu o HSEIT, EPER, como comunicado em exercicio do direito ao contraditorio,

que (cfr. doc. a fl. 232):

"0 plano nao pode prever esta questao uma vez que na RAA por forca da afteracao introduzida pelo

n°3 do artigo 47° do Decreto Legislativo Regional n® 3/2017/A esta questio nao € aplicavel.”

Em resposta a tal, e ainda que se tenha em conta os normativos indicados, atendendo ao precedente
do Tribunal Constitucional j& referenciado (Acérdio n.° 233/2018, de 2 de maio, a propésito do
Processo n.° 970/2017 [1.® Secgao]), e ao respeito pelo principio da concorréncia, somos, pois, de
assumir o desaconselhar e despromoc¢do da aquisicio mediante procedimento pré-contratual de
ajuste direto, em especial com convite somente 2 mesmal(s) Entidade(s), podendo-se, por
autovinculagdo da propria Entidade adjudicante, cumprir-se com os limites inscritos no Cédigo dos

Contratos Publicos.

B. - Por fim, no que toca a resposta a questao n.° 7, somos também de considerar que a mesma devia

ter sido respondida de forma negativa, uma vez que o Plano n3o prevé os procedimentos em causa.

Efetivamente, pretendendo-se que o Plano desempenhe um papel que contribua para o envolvimento

dos trabalhadores numa cultura de prevencdo de riscos, como anteriormente ja se disse, 0 mesmo
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devera ter aplicagdo pratica para o futuro - incluindo situacdes excecionais que se possam verificar -
, sem prejuizo da retirada de elementos que se reportem somente a situagoes passadas ou a situacdes
cuja vigéncia seja de findar no futuro a curto/médio prazo (contratacdo publica no contexto da %

pandemia de COVID-19).

Em sede de Projeto de Relatério comunicou-se que, “Alids, quanto as observagdes dos interlocutores
do HSEIT, EPER, somos de parecer que devera tal Entidade fornecer esclarecimentos, em sede de
contraditério, sobre a reparticido de competéncias que houve entre essa e a Direcdo Regional da
Salde, atendendo ao facto de que, como se verifica no 1.° Relatério Intercalar (reportado ao periodo
de 12 de marco de 2020 a 31 de maio de 2020 / Processo n.° 3/2020 - OAC [Outras Acbées de
Controlo]), a propésito do Acompanhamento dos Contratos Abrangidos pelo Regime de Excegdo
Previsto na Lei n.” 1-A/2020, incluindo os Isentos de Fiscalizacdo Prévia, diploma esse relativo as
medidas excecionais e temporarias de resposta a situacio epidemiolégica provocada pelo coronavirus
SARS-CoV-2 e da doenga COVID-19, esse Hospital foi indicado como entidade adjudicante, na
medida em que “entre 1 M€ e 2 M€, é o que enquadra os contratos de maior montante nas Regides
Auténomas [Hospital de Santo Espirito da Ilha Terceira, EPER (Acores) e SESARAM - Servico de
Satde da RAM, EPE (Madeira)]” (p. 1); “No que respeita aos contratos relativos as regides auténomas,
os de valor mais elevado situam-se no estrato entre € 1.000.000,00 e € 2.000.000,00 e foram
celebrados, respetivamente, pelo Hospital de Santo Espirito da Illha Terceira, EPER (Agores, €
1.528.389,03) e pelo SESARAM - Servico de Saude da RAM, EPE (Madeira, € 1.692.067,00)" (p. 11);
e "Quanto aos contratos isentos de fiscalizacdo prévia, na administragdo regional salienta-se a
Secretaria Regional de Equipamentos e Infraestruturas (€ 1.480.000,00) e o Instituto de
Administracdo da Salide e Assuntos Sociais, IP (€ 650.000,00), ambos da Madeira. Por outro lado, no
setor empresarial regional, a maioria dos contratos (9) foram adjudicados na Madeira, pelo SESARAM

- Servigo de Satde, RAM. EPE, e nos Agores (1) pelo Hospital de Santo Espirito da llha Terceira, EPER”
(p. 15)."7

Entao, clarificou o HSEIT, EPER que (cfr. doc. a fl. 232):

“O Plano fof concebido atendendo a atividade normal da instituicdo, nao compreendendo medidas
mitigadoras para situacoes imprevisiveis excecionals futuras, uma vez que cabe ao governo declarar o
estado e definir as medidas excecionais. Nao obstante e, em relagao aos esclarecimentos solicitados,
especificos dos contratos celebrados no ambito da resposta a pandemia Covid-19, € de referir que os
mesmos foram celebrados em virtude da ocorréncia de ‘acontecimentos imprevisivels'e enquadraram-
se num contexto de "extrema urgéncia” tendo ocorrido o devido nexo de causalidade - vide pdg. 18,

inter alea, do relatorio ne 03/2022 -FS/SRATC do Tribunal do Contas 'COVID-19 - Auditoria aos

7 Cfr. https://www.tcontas.pt/pt-pt/ProdutosTC/Relatorios/relatorios-
oac/Documents/2020/relatorio-oac-2020-03.pdf, consultavel a 25 de outubro de 2022, as 15H01.
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Contratos isentos de fiscalizacdo prévia nos termos da Lei n® 1-A/2020 celebrados pelo Hospital de

Santo Espirito da llha Terceira, EPER!”Entendem, portanto, que tal questao serd ‘NA' — nao aplicavel.

Com efeito, atendendo ao Relatério indicado no paragrafo anterior,’® nesse, podemos encontrar os

esclarecimentos pretendidos.

Nao obstante, quanto a restante argumentagado do HSEIT, EPER, neste campo, ainda que seja evidente
a sua coeréncia e pertinéncia, assinala-se que, a referida Recomendacio de 6 de maio de 2020, do
CPC (publicada no Dirio da Reptiblica, sob o n.° 2/2020, a 14 de maio), tinha - e tem, atendendo a
sua atualidade, apesar do contexto especifico em que foi emitida -, como desiderato, a manutencio
dos “cuidados proprios de uma cultura promotora dos mais elevados indices de transparéncia, de ética
e de integridade, mediante a ado¢do de medidas de prevencdo e mitigacao de riscos no ambito das
suas condutas, incluindo o reforco dos instrumentos de controlo interno”, reportando-se pois a

construcdo de um quadro de atuagdo permanente.

Contudo, ap6s revisdo da checklist pela equipa inspetiva, ainda que, aquando dos trabalhos de campo
da presente acdo, a resposta negativa fosse correta - pelo que se mantém -, até em virtude da entdo
vigéncia do Regime Excecional e Temporario de Contratacdo Publica de Resposta 3 COVID-19 (cfr.
artigos 2.° a 8.° do Decreto-Lei n.° 10-A/2020, de 13 de margo, cujos efeitos foram ratificados pela
Lei n.° 1-A/2020, mas que ja se encontrardo revogados, pelo Decreto-Lei n.° 66-A/2022, de 30 de
setembro, com efeitos a partir de 1 de outubro de 2022), somos também de reconhecer que, cada vez
mais, a pergunta em questdo perde a sua utilidade, ndo se devendo relevar a respetiva resposta para

a retirada de conclusées e/ou formulacdo de recomendacgbes/propostas.

5. MEIOS DE ALERTA DE RISCO DE IRREGULARIDADES - RECOMENDAGAO CPC DE 6 DE
MAIO DE 2020

Atentando agora sobre a matéria dos meios de alerta de riscos de irregularidade e guardando em
mente a Recomendacdo de 6 de maio de 2020, do CPC (publicada também no Diario da Republica,
mas ja sob o n.” 2/2020, a 14 de maio), quanto a Prevencdo de riscos de corrupcdo e infracées conexas

no dmbito das medidas de resposta ao surto pandémico da COVID-19, olhe-se sobre o quadro abaixo:

68 Consultavel a partir de https://www.tcontas.pt/pt-
pt/ProdutosTC/Relatorios/RelatoriosAuditoria/Documents/2022/rel003-2022-sratc.pdf.
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O PPGRCIC indica meios de alerta de irregularidades para garantir 3
transparéncia, imparcialidade e integridade dos procedimentcs e seus
intervenientes, designadamente plataformas de informagio digital ou
portais de transparéncla?

B B e

Como considerado pelos interlocutores do HSEIT, EPER, por considerarem que, no
Plano, relativamente a cada procedimento, prevé-se, pelo menos, um double-check
tendo-se, inclusive, voltado a chamar a atengdo para 2 inclusio da
preferéncia/exigéncia da colegialidade plena da deliberagdo. N3o existem, contudo,
alertas eletrénicos/digitals, cuja existéncia, como transmitido & equipa inspetiva
sera de dificil concretizagdo, atento o n.2 de processos efetuados diariamente, no
HSEIT, EPER, por tados os seus trabalhadores. Ndo existem, contudo, plataformas
de informacdo digital ou portais de transparéncia.

Evidéncias

]

O PPGRCIC indica meios de alerta de irregularidades no ambito da
interveng@o publica no setor empresarial do Estado e em entidades|
privadas (por exemplo: gestdo de doentes entre entidades), de modo a
salvaguardar a transparéncia, imparcizlidade e legalidade, a correta
aplicacdo dos recursos e a suz afetacdo as finalidades previstas,
designadamente canals de comunicagda de dentincias, entre outros?

No Plang, no seu ponte n.2 4,12, diz-se que "Em cumprimento do Decreto Lei n?
109-E/2021, o HSEIT criou dois canais de denincia internos que deverio ser|
utilizades

pelos trabalhadores em situagdc de conhecimento de situagdes sobre violagdes|
reais ou potenciais das normas previstas

ne presente Plano. O Trabalhadar poderd optar por comunicar ac seu superior
hierdrquico, que tem a responsabilidade

de repcrtar a denuncia ao Conselhe de Administragdo no praze de 7 dias, ou
reportar a situagdo para o mail:

HSEIT.denuncias@azores.gov.pt. As denlncias serdc analisadas no prazo méximo
de 3 meses pelo responsédvel de diregio

superior nomeado pelo Conselhe de Administragdo. Em alternativa, as denuncias|
poderac ser enderegadas ao Gabinete

de Prevengdo da Corrupcdo e da Transparéncia (GPCT) através do portal” De
assinalar ainda que, como foi comunicado & equipa inspetiva, em caso de denlncia
pela via oral, apesar dela seguir por acdo do respetivo superior higrarquice, ndc tem
sidc por pratica efetuar um registo / comprovativo da sua submissdo ao
denunciante, mas, apds a conclusdo do seu tratamento, o seu resultado, na parte
que diga diretamente respeito & queixa, € também a ele comunicado. De salientar
que, como comunicado @ equipa inspetiva, antes da existéncia dos canais de
denlncia supro referidos, os colaboradores e utentes do HSEIT, EPER ja tinham - e
continuam a ter - @ possibilidade de reportar através de vérios canais (alguns na
Intranet): - procedimentos de ndo conformidade; - procedimentos de notificagdo de
riscos (clinicos e ndoc-ciinicos); - procedimentos de reclamacdes/sugestdes; e -
denuncias para o provedor do utente,

O PPGRCIC indica meios de alerta de irreguiaridades no &mbito da
contratagdo de compra de equipamentes, de modo a salvaguardar 2
transparéncia, imparcialidade e legalidade, a correta aplicagio dos
recurses e a sua afetagdo as finalidades previstas, designadamente canais

{de comunicagdo de denincias, entre outros?

0 PPGRCIC indica meios de alerta de irregularidades no dmbito do recurso
a agéncias funerarias, em particular no contexte de pandemia da COVID-
19, de modo a salvaguardar a transparéncia, imparcialidade e legalidade, a
correta aplicagio dos recurses e a sua afetacdo as finalidades previstas,
designadamente canais de comunicagdo de denuncias, entre outros?

Atendendo ao quadro legal em vigor, e como informade & equipa inspetiva, a
contratagdo de agéncias funerdrias, em caso algum, cabe ao HSEIT, EPER.

O PPGRCIC indica meios de alerta de irregularidades no &mbito da
vacinagdo contra 3 COVID-19, de modo a salvaguardar a transparéncia,
imparcialidade e legalidade, a correta aplicaggo dos recursos e a sua
afetagio as finalidades previstas, designadamente canais de comunicagdo
de dendncias, entre outros?

Como se informou a equipa inspetiva, tendo a vacinagdo ficado a cabo da
Secretaria Regional da Saide, através das Unidades de Salde de (lha, o HSEIT, EPER
apenas procedeu a vacinagdo dos seus proprios funciondrios e das pessoas
enquadradas em grupos de risco, pelo que foi indicada a presente resposta pelos
interlocutores do HSEIT, EPER.

0 PPGRCIC indica meios de alerta de irregularidades no dmbito da gestdo
de recursos humanos (por exemplo, contrata¢do de pessoas, nomeagdo de
chefias, acumulacdo de fungdes), de modo a salvaguardar a transparéncia,
imparcialidade e legalidade, a correta aplicagdc dos recursos e a sua
afetacdo as finalidades previstas, designadamente canais de comunicagio

de denuncias, entre outros?

Sobre este quadro, tenha-se em atengéo o /nfra

A. - Reportando-nos a questdo n.° 1, ainda que a Recomendacio a considerar especialmente nesse

ambito seja enquadrada num quadro de medidas de resposta ao surto pandémico da COVID-19,
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somos de parecer que tal resposta devia ter sido respondida de forma negativa, devendo o HSEIT,
EPER providenciar pelo estabelecimento de meios de alerta de irregularidades, a fim de, com base nos

sinais por esses emitidos, exercer um controlo efetivo sobre as suas atividades.

Ainda que se reconheca a elevada quantidade do niimero de processos efetuados diariamente, no
HSEIT, EPER, recorda-se que foi recomendado pelon.® 2 da Recomendacio do CPC, de 6 de maio de
2020, o reforco dos “meios e instrumentos necessarios para garantir a transparéncia, imparcialidade
e integridade na atribuicdo de auxilios publicos e de prestacées sociais, com o eventual recurso a
plataformas de informacao digital ou a portais de transparéncia’, nos quais a informacgao podera ser

atualizada permanentemente e disponibilizada para consulta imediata na internet.

B. - No que concerne a questdo n.° 2, considera-se que o HSEIT, EPER deve adequar o seu canal de
dentincias e os procedimentos aplicaveis no ambito do tratamento das denuncias ao disposto na
legislacdo em vigor, nomeadamente, o artigo 8. do Anexo ao Decreto-Lei n.° 109-E/2021, que prevé
0 RGPD, e Lei n.° 93/2021, de 20 de dezembro, que estabeleceu o RGPDI, transpondo a Diretiva (UE)
2019/1937 do Parlamento Europeu e do Conselho, de 23 de outubro de 2019, relativa a protecao

das pessoas que denunciam violagbes do direito da Unido.

De assinalar apenas que, nesta sede, foram-nos remetidas evidéncias, quanto a algumas ferramentas
para notificacdo de incidentes de seguranca do doente,®? as quais, em todo o caso, nao nos parece

que sera suficientes ou adequadas ao cumprimento do referido no paragrafo anterior.

6. IDENTIFICACAO DOS RESPONSAVEIS PELA GESTAO DO PLANO

No que toca ao preenchimento da checklist relativa ao quadro ldentificacdo dos Responsaveis pela
Gestio do Plano, tendo em conta as informacdes que nos foram transmitidas pelos interlocutores do

HSEIT, EPER, este foi efetuado nos seguintes termos:

89 Cfr. docs. a fls. 193 a 198.
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|dentificagdo dos responsaveis pela gestdo do plano Al

L e Y

Responsabilidade do servigo de auditoria interna

’_ Despachode
4 ||P elaboragio do PPGRCIC enquadra-se nas competéncias do servigo X Remete-se para 3 observagao nscrita aguando da perguntan.” 2 do quadro composicao de tal
de auditoria interna? designado Eboragdoe conteido do PRGROC Comissio, aremeter

aequipainspetiva,

Responsabilidade Geral

Foi considerado como tal pelos interlocutores do HSEIT, EPER, ac ter-se em
contaoponto n.”4.13.1 do Plano, de acordo com o qual, "0 presente Plano pode
ser revisto, atodo o tempo por defiberacdo do Conselho de Administracio, ¢

o ; a sempre que
0 PPGRCIC identifica o responsavel geral pela sua execugdo & : i G
2 iy P g p @ / legalmente pertinente ou necessario, sendo esta asua terceira revisao devido a
monitorizagaos obrigatoriedade de informar sobre os

Canais de Dentincia em vigor." Assinala-se ainda, que, ndo obstante, nio existe
designagio especifica de um responsavel pelo cumprimento normativo, nios termos
dosn.’s 2,3 e 4 doartigo 5.°doRGPC.

Responsabilidade Sectoriais

0 PPGRCIC identifica os responséveis setoriais pela sua gestdo e X Nao os identifica nominalmente, fazendo apenas uma referéncias s suas drea

monitorizacdo? atuago,

Adicionalmente ao constante do quadro anterior, é de ter-se em conta que:

A. - Relativamente a questdo n.° 1, considera-se que a mesma deveria ter sido negativa, remetendo-
se para as considera¢des efetuadas aquando da analise do Ponto n.° 2.1. do Capitulo Il da Parte |l do
presente Relatorio Final, no qual também consta o tratamento quanto ao que foi alegado em sede de

contraditdrio pelo HSEIT, EPER (cfr. doc. a fl. 233).

Sobre a resposta a esta questao, o HSEIT, EPER, transmitiu-nos, em exercicio de contraditério que a
considerava como positiva, pelos mesmos motivos ja assinalados por tal Entidade relativamente ao
papel da Comissdo de Auditoria Interna (e, ja agora, do Responsavel pelo Cumprimento Normativo),
e, como tal, relevando também o que ja transmitimos, aguando do Ponto n.° 2.1., do Capitulo Il, da

Parte |, deste Relatério Final, mantemos a resposta como positiva.

B. - No que concerne a questao n.° 2, e conforme consta das proprias observacdes transmitidas pelos
interlocutores do HSEIT, EPER, o Plano nao identifica o responsavel geral pela sua execucao e
monitorizacao, entendendo a equipa inspetiva que a resposta deveria ser negativa, por virtude de nio
estar conforme com a alinea c¢) do Ponto n.° 1.1 da Recomendacgio do CPC, de 1 de julho de 2009 e
o Ponto n.° 3 da Recomendacao do CPC de 1 de julho de 2015, que determina especificamente que

o Plano ‘(deve) designar responsdveis setoriais e um responsivel geral pela sua execucdo e
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monitorizagdo, bem como pela elaboracdo dos correspondentes relatdrios anuals os quais poderdo

constituir um capftulo proprio dos relatorios de atividade das entidades a que respeitam.”

Alerta-se, pois, que, de acordo com a alinea e) do n.° 2 do artigo 6.° do RGPC, do PPR deve constar “
designacdo do responsavel geral pela execugdo, controlo e revisdo do PPR, que pode ser o

responsavel pelo cumprimento do normativo.”

Apds o exercicio de contraditério, o HSEIT, EPER, relativamente a questao n.° 3, considera que a sua

resposta devera ser positiva, pois (cfr. docs. a fls. 233 e 234):

‘O Regulamento Interno € o documento no qual deverdo constar as competéncias organizacionars (Os
riscos encontram-se identificados relativamente as acoes e procedimentos realizados por tocdas as
unidades da estrutura organicas das entidades, em relacdo a funcdo esta encontra-se atribuida apenas

em algumas situagées).”

Apesar de tal, como ja tivemos a oportunidade de o afirmar, inclusive em sede de Projeto de Relatério,
“sendo de relevar que o Plano em aprego aplica-se, de forma genérica, aos membros dos 6rgdos, ao
pessoal dirigente e a todos os trabalhadores e colaboradores do HSEIT, EPER, entdo, «...», a
identificacdo nominal dos responsaveis pelas medidas de prevencdo em apreco aparenta-se-nos como
um passo no envolvimento dos trabalhadores, ndo sé numa cultura de prevencao de riscos, mas
também de transparéncia” (vide Ponto n.° 1 - Elaboracdo e Conteudo do PPGRCIC/PPR, no dmbito
do Capitulo Il - Andlise do Preenchimento da Checklist de Verificagdo, do presente Relatério), pelo

que mantemos a nossa posicdo.

7. APROVACAO DO PLANO

No gue concerne ao preenchimento da checkl/ist relativa ao quadro Aprovacdo do Plano, tendo em
conta as informacdes que nos foram transmitidas pelos interlocutores do HSEIT, EPER, este foi

efetuado nos seguintes termos:

Aprovagao do plano

Hﬁ

Ata/outro documento
de registo da

aprovagie pelo CA a
ser remetido 3 equipa

1 1|0 PPGRCIC foi aprovade pelo rgio de gestao? /

inspetiva.
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Relativamente a esta questao, foi remetido a equipa inspetiva a ata de aprovacio do PPR pelo CA do

HSEIT, EPER.

8. ENVOLVIMENTO DOS TRABALHADORES NA CULTURA DE PREVENGAO DE RISCOS

Da checkdistrelativa ao quadro Envolvimentos dos Trabalhadores na Cultura de Prevencdo de Riscos,

constam as seguintes informacoes que nos foram transmitidas pelos interlocutores do HSEIT, EPER:

Envolvimento do ores na cultura de prevengao de riscos

[P 1 3

AgBes de formagdo
Programa de
Come consideraram os interlocutores do HSEIT, EPER, tendo em conta||formacdo, efetuada
i . ~ que, aquande da implementacdo da Plataforma RISI, foi administrada||neste ambito, a
1 |]A entidade realizou agGes de formagdo adequadas para os trabalhadores? %
& § q H / formagdo a trabalhadores do HSEIT, EPER sobre matérias relacionadas||remeter
com dreas de risco. posteriormente &
equipa inspetiva.
A entidade realizou agbes de formacdo sobre o plano junte dos
2 ,; i B B ! : X Tendo em conta a data de aprovacdo do Plano.
trabalhadores que contribuam para uma cultura de prevengdo de riscos?

A entidade incentiva a existéncia de recursos humanos com formagao
sdequada para a elaboragdo e aplicagdo de pegas procedimentais| ‘/
respetivas, em especial, do convite, do programa do concurso e do

Remete-se para a observagdo inscrita aquando da pergunta n.2 2 do
quadro designade Transparéncia de procedimentos - Aplicdvel pela
Recomendogio CPC 4/2019, de 2 de outubro

| =

caderno de encargos?

Remete-se para @ observagdo inscrita aguando da pergunta n.2 6 do

A entidade assegura que os gestores dos contratos possuem e e i
5 heci i téeni 5 . g . 2 5 ‘/ quadro  designado  Monitorizagée e  ovalioglo  concomitante
onnecimentos CNicos ra acom| ar su Xecucao e o
¢ i s bp' - pa R ¥ Recomendagio CPC 4/2019, de 2 de outubro de 2019, Recomendagio de 8
cumprimento gas demais corigagoes decorrentes oa leis pi
P B2 de janeiro de 2020 e de 6 de maio de 2020.

Quanto ao quadro acima, tenha-se em conta o seguinte:

A. - Ainda que a resposta n.® 1 se possa considerar positiva, considerando que os membros da CAl
realizaram formacio adequada na matéria em apreco,’® a mesma nao foi administrada a generalidade
dos trabalhadores, conforme determina o disposto no n.° 4, da Recomendacio do CPC de 1 de julho
de 2015, sobre os Planos de Prevencao de Riscos de Corrupcao e Infracoes Conexas, “As entidades
devem realizar acoes de formagdo, de divulgacao, reflexdo e esclarecimento dos seus Planos juntos

dos trabalhadores e que contribuam para o seu envolvimento numa cuftura de prevengio de riscos”.

Em sede de contraditério institucional, foi referido, quanto a questao n.° 1, o seguinte: “Consideramos
positiva a resposta a esta questio, uma vez que os trabalhadores do HSEIT tém acesso ao programa
formativo do CEFAPA que comtempla acoes de formacao desta tematica. O plano do CEFAPA ¢
divulgado e promovido dentro da Instituicio (Anexo V' - Divulgacdo do Plano CEFAPA)
Adicionalmente existiv uma forte presenca institucional de colaboradores que frequentaram a |

Conferéncia Regional - A Prevencdo da Corrupgdo e a Transparéncia no dia 09/12/2021. Contudo,

70 Cfr. docs. a fls. 78 a 85.
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tendo em conta a situagao pandeémica entre 2020 e meados de 2022 as agoes de formagao interna

foram postecipadas (cf. Informagado recolhida junto do coordenador técnico-pedagogico).”

Por forma a clarificar o exposto no Ponto A, sobre a questdo n.° 1 da checklist Envolvimento do.

Trabalhadores na Cultura de Prevengdo de Riscos, e sem prejuizo dos novos elementos que nos foram
remetidos, considerou-se a mesma positiva. No entanto, alertou-se a Entidade no sentido de realizar
acoes de formagdo adequadas para a generalidade dos trabalhadores - e ndo apenas a alguns, como
foi descrito no campo Observagdes - conforme a Recomendacgao supra referida. A conclusdo n.° 27

do Projeto de Relatorio foi elaborada tendo isto em conta.

No que concerne ao argumento apresentado em sede de contraditorio, onde se refere que os
trabalhadores da Entidade tém acesso ao Plano de Formag¢ido do CEFAPA, diga-se que cabe, em
primeira linha, ao HSEIT, EPER assegurar a realizacdo de programas de formagdo interna,
considerando as especificidades da organizacdo, as respetivas politicas e procedimentos de
prevencao da corrupcao e infragbes conexas implementados. Tal ndo significa que o HSEIT, EPER nao
possa externalizar a prestagdo desse servico, mas devera sempre assegurar a sua administracdo a
generalidade dos seus trabalhadores e garantir que este tipo de formagao € adequado a sua realidade
concreta, o que nao ocorre com a simples divulgacdo do Plano Anual do CEFAPA, o qual, pela sua
natureza global - por visar toda a administracdo regional - ndo tem em consideracdo as

especificidades do HSEIT, EPER.

Nao obstante o que se disse acima, a equipa inspetiva reconhece as dificuldades sentidas pela

Entidade, derivadas da situagdo pandémica, as quais ja tinham sido consideradas aquando da

elaboracdo do Projeto de Relatério (cfr. doc. a fl. 191).

Envolvimento dos trabalhadores na cultura de preveng3o de riscos

Observagdes Evidéncias

Acies de divulgacdo, reflexao e esclarecimento

0 Plano foi divulgado nas varias plataformas difitais internas (RISI e
pleno junto dos trabalhadores que contribuam para uma cultura de X . P i

prevengdo de riscos?

Aentidade realizou acdes de divulgagao, reflexdo e esclarecimento sobre o
1
Intranet).

A entidade realizou agbes de formagdo profissional de reflexdo e
2 ||sensibilizagdo sobre a temdtica dos conflitos de interesses, junto de todos X
0s trabalhadares dos servicos?

A. - Relativamente a questdo n.° 1 e de acordo com o disposto no n.° 4, da Recomendacao do CPC
de 1 de julho de 2015, sobre os Planos de Prevencao de Riscos de Corrupcao e Infracbes Conexas,

"As entidades devem realizar acées de formagdo, de divulgacao, reflexdo e esclarecimento dos seus
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Planos juntos dos trabalhadores e que contribuam para o seu envolvimento numa cultura de

prevencdo de riscos”.

B. - Sobre a questdo n.° 2, determina a alinea g) do n.° 1 da Recomendacao do CPC de 8 janeiro de
2020, sobre Gestdo de Conflitos de Interesses no Setor Publico, que as entidades “Desenvolvam

acoes de formacao profissional de reflexdo e sensibilizacdo sobre a temdtica dos conflitos de

interesses, junto de todos os trabalhadores dos servicos;".

Envolvimento dos trabalhadores na cultura de prevengo de riscos

Sim | Ndo | N.A Observagdes Evidéncias

Outras agdes para a promogdo da cultura de prevengdo de riscos

Q.

v

%

A entidade divulgou os mecanismos de acompanhamento e gestdo de
) f c o s z pe . < Os interlocutores do HSEIT, EPER consideraram que sim, de forma
conflitos de interesses por si criados e implementados, designadamente 7 2 3 £ i
z i B 5 2 genérica - tendo até em conta o Cédiga de Conduta Etica -, ainda que nio
1 [|manuais de boas praticas e cédigos de conduta que incluam, também, os| Vi i
. L . i se inclua, de forma especifica, os periodos que antecedem e sucedem o
periodos que antecedem e sucedem o exercicic de fungBes publicas, em 55 = N
. o e exercicio de fungdes pdblicas.
conformidade com o quadro legzl e os valores éticos da organizagdo?
A entidade promove uma cultura organizacional tende em vista a y
§ [[-aneace: Pramoke e e v Come considerado pelos interlocutores do HSEIT, EPER.
inexisténcia de situagdes de conflitos de interesses?
A entidade promove a responsabilidade individual de todos os
3 ||trabalhadores, reconhecendo e destacando as boas priticas e os bons ( Come considerado pelos interlocutores do HSEIT, EPER.
exemplos de servigo publico?
A entidade promove & responsabilidade individual de todes os
trabalhadores, promovendo também atitudes ativas de recusa de contacto o
4 ) . i ( Como considerado pelos interlocutores do HSEIT, EPER,
e processamento relativamente a procedimentos administrativos em que,
sob qualquer forma, tenham interesse, ainda que através de terceiro?
v " Remete-se para a observagdo inscrita aguando da pergunta n.2 11 do
A entidade define as situagbes de obrigatoriedade de declarar o ‘p i ki 7 i 5 PAIE =
5 Cacebirnt e b esEs o EXErcs de Farchney / quadro designado Conflites de interesse - Aplicdvel pelo Recomendagdo
foes! CPC4/2015, de 2 de outubra.

Ainda gue algumas destas matérias se encontrem refletidas no Plano, a promogio geral da cultura de
prevencdo de riscos vai além deste, pelo que a equipa inspetiva solicitou que, em sede de
contraditério, a Entidade remetesse elementos adicionais que evidenciassem as respostas obtidas

durante os trabalhos de campo.

Em sede de contraditdrio institucional, foi referido que: “Como demonstrado em momento de
auditoria o Codigo de Conduta, que se encontra publicitado e acessivel a todos os trabalhadores,
promove uma cultura organizacional de transparéncia, foco no utente e contempla um capitulo no
qual define a obrigatoriedade de declarar o recebimento de ofertas no exercicio de funcoes. O
PPGRCIC promove e inexisténcia de situacdes potenciais de conflitos de interesses e apresenta dois
impressos especificos para esta matéria. Pelo gque consideramos respondidas afirmativamente as
questdes desta grelha e consideramos, ainda, que as evidéncias encontram-se na posse dos
inspetores.”

Os dois impressos anexos ao PPR (Declaragcdo de Inexisténcia de Confiito de Interesses do Codigo de

Contratagao Publicae Declaragao de Compromisso de Impedimento) ja haviam sido considerados em

sede de Projeto de Relatorio, sendo que, no ambito de contraditério, o HSEIT, EPER n3o remeteu
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elementos adicionais que permitissem evidenciar as respostas que transmitiram em sede de trabalhos

de campo, nao se devendo entender, a nosso ver, que a simples existéncia de Cédigo de Conduta W

significa que tudo o que acima foi questionado devera ser respondido positivamente.

9. POLITICA DE TRANSPARENCIA DO PLANO

No que concerne ao preenchimento da check/ist relativa ao quadro Politica de Transparéncia do

Plano, tendo em conta as informacdes que nos foram transmitidas pelos interlocutores do HSEIT,

EPER, este foi efetuado nos seguintes termaos:

Politica de transparéncia do Plano

£ S N

Publicagdo do relatério na Internet

Print Screen que

1 ||0 PPGRCIC esta publicitado na pagina da entidade na Internet? \/ seraremetido a
equipainspetiva.

0 PPGRCIC estd publicitado na Intranet da entidade? “\/“ ” ” ” ” ]

Cumprimento do principio de excecdo da matéria reservada na publicagdo do relatério

0 PPGRCIC publicado na pdgina da entidade na Internet ndo inclui as x

- Como informado pelos interlocutores do HSEIT, EPER.
matérias e as vertentes que apresentam uma natureza reservada?

= [][=]

Sobre esta temética, entende a equipa inspetiva que nao ha nada a relatar, considerando que o Plano
se encontra publicitado na intranet, internet e Plataforma RISI, tendo sido remetida 3 equipa inspetiva

evidéncias nesse sentido.”?

10. REMESSA DO PLANO

No que toca ao preenchimento da checklist relativa ao quadro Remessa do Plano, tendo em conta as

informacdes que nos foram transmitidas pelos interlocutores do HSEIT, EPER, este foi efetuado nos

seguintes termos:

71 Cfr. docs. a fls. 184,185 e 199 a 201.
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Remessa do plano /W

Envio do relatério de execucdo ao Conselho de Preven¢do da Corrupgao

B, JARTCC ).,

0 PPGRCIC foi enviado a0 Conselhe de Prevengao da Corrupgao? \/

Envio de relatério aos membros do Governo responséveis pelas dreas das finangas e outras I

BEERE

0 PPGRCIC foi enviado 3 SRSD? v
|o PPGRCIC foi enviado 3 IARTCC? ” v “ ” |
0 PPGRCIC foi enviado para os drgaos de controla estratégico? \/

O HSEIT, EPER procedeu ao envio do Plano para todos os 6rgaos de controlo estratégico conforme

disposicdes legais sobre esta matéria.”?

11. ELABORACAO ANUAL DE UM RELATORIO SOBRE EXECUCAO DO PLANO

No que toca ao preenchimento da checklist relativa ao quadro Elaboracdo Anual de um Relatorio
Sobre a Execugcdo do Plano, tendo em conta as informagdes que nos foram transmitidas pelos

interlocutores do HSEIT, EPER, este foi efetuado nos seguintes termos:

72 Cfr. docs. a fls. 202 a 207.
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| Inspecio Administrativa Regional,

Elaboragdo anual de um relatério sobre execugao do plano

T b O [ sy e

Foi elaborado novo Plano, aprovado em fevereiro de 2022, sendo

Ambaos os Planos
(oatualeo
anterior, 0 qual

4

dreas/unidades/de partamentos/se rvicos da entidade?

0 relatdrio de execugdo do PPGRCIC foi elaborado? X que o anterior instrumento teria, pelo menos, mais de 12 anos.
Como tal, todas questdes abaixo, foram tendo tal em conta. .tamb.éafr:l See

disponibilizado a
equipa inspetiva).

0 relatdrio de execugdo do PPGRCIC é elaborado anualmente? X

O relatério de execugdo do PPGRCIC é aprovado pelo drgio de

Lestéo? x

IT) relatéric de execugdo é elaborado pelo servigo que elabora 05| X ”

(PRGRCIC?

O relatério de execugdo do PPGRCIC identifica todas as X

0 refatdrio de execugdo do PPGRCIC identifica os riscos e © seugrau
de probabilidade de ocorréncia por dreas, unidades, departamentos
e servicos 0a entidade?

O relatério de execugdo do PPGRCIC indica as medidas preventivas
por dreas, unidades, departamentos e servigos da entidade?

O relatdrio de execugdo do PPGRCIC indica o grau de implementacao
das medidas por areas, unidades, departamentos e servicos da

entidade?

0 relatério de execugdo do PGRCIC é elaborado com o contributo de
todas as dreas, unidades, departamentos e servicos da entidade?

0 relatdrio de execugdo do PPGRCIC faz referéncia & gestdc de
conflites de interesses relativamente a todas as dreas de atuagdo,
com identificagdo das situasdes de conflitos de interesses para cada
area funcional da sua estrutura orgdnica, tendo em conta os
resultados de autoavaliagBes que tenham realizade sobre a respetiva
politica de gestdo de conflitos de interesse?

O relatério anual constitui um capitulo prépric do relatério de
atividades da entidade?

X

Adicionalmente ao constante do quadro supra é de relatar que anteriormente nao foi tido em conta

a alinea d) da Recomendacio do CPC, de 1 de julho de 2009, que determina que deve ser anualmente

elaborado um relatério sobre a execugao do Plano.

Em sede de contraditério institucional, foi referido o seguinte: “Ao longo da proposta de relatorio é

mencionado frequentemente a inexisténcia de reflatorio de execucao do plano, em relacio a este

assunto importa enfatizar que, como mencionado pela equipa inspetiva, o Plano em vigor € um novo

Plano (aprovado em fevereiro de 2022 com uma atualizacdo em julho de 2022), o que significa que a

data da acao inspetiva nao seria possivel apresentar um relatorio de execucao, uma vez que, o perfodo

da sua elaboracao termina em abril de 20235."

Conforme supra mencionado, desde a publicitagao da Recomendacgao do CPC, em 1 de julho de 2009,

foi determinado que anualmente deveria ser elaborado um relatério de execucio do Plano.

Ademais, o Plano de Prevencao de Riscos de Corrupc¢ao e Infragbes Conexas do HSEIT, EPER, datado

15/12/2009 previa, no Ponto n.° 5., Estratégias de afericao da efectividade, utilidade, eficicia e

Acio de Controlo aos Instrumentos de Conduta e de Prevencao de Riscos de Corrupcao e Infracdes
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eventual correcido das medidas propostas que “.. de forma a monitorar o Plano por ora apresentado,
vai o Hospital elaborar anualmente Relatorio de Execugdo, procedendo sempre que necessdrio a
adaptagdo e ou alteragdo do que se apresenta.” A data apresentada para revisdo do Plano de 2009
seria em 31/12/2010.72

Face ao exposto, a equipa inspetiva mantém a posigdo versada em Projeto de Relatério, concluindo

que nao foram remetidas evidéncias de qualquer relatério de execucéo elaborado pelo HSEIT, EPER.

Ademais, é de ter em conta que a presente agdo de controlo nio visava unicamente aferir do
cumprimento do RGPC, o qual, como ja vimos, ndo esgota as regras de prevencio da corrupcao, mas

também tinha como intuito perceber a evolugdo que se tem verificado no HSEIT, EPER sobre esta

matéria.

12. AVALIAGAO DAS MEDIDAS PLANEADAS E APLICADAS

Da checklist relativa ao quadro Avaliacido das Medidas Planeadas e Aplicadas, constam as seguintes

informacdes que nos foram transmitidas pelos interlocutores do HSEIT, EPER:

73 Cfr. docs. a fls. 153 a 179.
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Avaliagdo das medidas planeadas e aplicadas

T e P e I

Cfr. observagdo relativa a questdo n.2 1 do quadro anterior, a qual

0 servico responsavel pela elaboragdo do relatério de execugio do| /
¢ e P ¢ ¢ x influencia também as respostas as questdes n.% 3 a 6, e 8 do

PGRCIC efetua uma andlise critica scbre os contributos dos servigos?
presente quadro.

A monitorizagdo das medidas preventivas € efetuada pelo servigo /
competente?

Como considerada pelos interlocutores do HSEIT, EPER.

Existe um acompanhamento das medidas preventivas
implementadas, efetuado pelo servico responsavel pela elaboragdo X
do relatério de execugdo do PPGRCIC ao longo da sua execugdo?

E apurada a taxa de execucdo das medidas implementadas por| X
servico?

£ apurada 2 taxa de execucdo das medidas implementadas na x
globalidade da entidade?

Sao considerados os resultados obtidos no relatdrio de execugdo do X

PPGRCIC para a atualizacdo e revisdo do planc seguinte?

A entidade estabeleceu mecanismos de monitorizagdo da aplicagdo
das medidas tomadas para prevenir e gerir situagdes de conflito de
interesses, bem como o sancionamento dos casos de incumprimento
das obrigacBes declarativas de interesses, incompatibilidades e
impedimentos?

Como consideraram os interlocutores do HSEIT, EPER, por
‘/ entenderem que tal estard 3 salvaguardado pelavia legal, mediante
0 acionamente de mecanismos, como o sejam, os procedimentos,

e =]

disciplinares.

I

A entidade procede 3 autoavaliagdo regular da respetiva polftica de
gestao de conflitos de interesses através da resposta ao questiondrio
previsto na alinea n) do ponto 1 da Recomendacdo n.2 3/2020, do X
Conselho de Prevencdo da Corrupgdo, de 8de janeiro de 2020, sobre
|gestdo de conflitos de interesses no setor pdblico?

-

Nos casos do exercicio de cargos publicos em acumulagdo ou por|
ineréncia de fungdes, a entidade assegura & adogdo de
procedimentos de controlo que garantam a imparcialidade dos atos ‘/
praticados mediante prévia verificagdo das situagBes de
impedimento, designadamente as previstas no Cddigo do
Procedimento Administrative?

Como consideraram os interlocutores do HSEIT, EPER, tendo em
conta a declaragdo cujo fink consta da pag. 32 do Plano, sobre esta
matéria.

A entidade implementou medidas para prevenir e gerir situactes de
conflito de interesses, reais, aparentes ou potenciais, quer envolvam|
trabalhadores que deixaram o cargo publico para exercer funcbes
10 ||privadas, quer trabalhadores que transitem do setor privado para o
exercicio de cargos publicos e sejam detentores de interesses
privados que possam vir a colidir com o interesse geral no exercicio
de cargo publico?

Como consideraram o0s interlocutores do HSEIT, EPER, de forma
‘/ genérica - tendo até em conta o Cédigo de Conduta Etica -, ainda que
ndo se inclua, de forma especffica, os periodos que antecedem e
sucedem o exercicio de fung@es publicas.

Foi garantida a subscricho de declaragies e interesses,
incompatibilidades e impedimentos, pelos dirigentes e

trabalhadores, relativamente a cada procedimento que lhes seja Como consideraram os interlocutores do HSEIT, EPER, tendo em
11 [|confiado no dmbito das suas fungbes e no qual tenham influéncia, \/ conta a existéncia de declaragdo cujo fink consta da pég. 32 do Plano,
nas quais assumam de forma inequivoca a inexisténcia de sobre esta matéria,

impedimentos ou de interesses privados que possam colocar em
causa aisencdo e o rigor que deve pautar a sua agdo?

Pois bem, em acrescento:

A. - Relativamente as questdes n.°s 1, 3 a 6 e 8, consideram-se que as mesmas deveriam ter sido
negativas, uma vez que o HSEIT, EPER, nao elaborou o Relatdrio de Execucdo, sendo-lhes aplicavel o
que foi recomendado. No que toca a questao n.® 8, a verificacao de tal relativamente ao novo Plano,
carece de confirmacdo pelo HSEIT, EPER, como ja anteriormente referido aquando do campo C. do

Ponto n.° 2 do Capitulo Il do presente Relatorio Final.
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B. - Relativamente a questao n.° 2, a equipa inspetiva solicitou, em sede de contraditério, que a

entidade remetesse elementos adicionais que evidenciassem a resposta obtida durante os trabalhos

de campo.
C. - A propésito da questdo n.° 7, atendendo ao que os interlocutores do HSEIT, EPER consideraram.,

A resposta devera ser negativa, a nosso ver, por ndo acatar o recomendado na alinea i), da

Recomendacéo de 8 de janeiro de 2020 do CPC.

D. - Relativamente as questdes n.” 9, 10 e 11, remete-se para as consideracoes efetuadas aquando

da analise do campo C. do Ponto n.° 2, do Capitulo Ill da Parte Il do presente Relatério Final.

Em sede de contraditério institucional, o HSEIT, EPER remeteu a resposta para as Consideracdes
Finais.
Contudo, analisadas as consideragbes finais, ndo foi efetuado um rebate direto a cada questio

colocada no quadro Avaliagdo das Medidas Planeadas e Aplicadas, sendo que, nio obstante, todas as

consideragdes ai presentes foram analisadas e transcritas ao longo deste Relatério Final.

No que concerne as questoes n.°s 1, 3 a 6 e 8, e no seguimento do j& anteriormente explanado, a
equipa inspetiva mantém a posi¢do anteriormente assumida, considerando que as mesmas devem ser

negativas, uma vez que o HSEIT, EPER nao elaborou o Relatério de Execucdo.

Relativamente a questdo n.° 2, o HSEIT, EPER nao remeteu elementos adicionais que permitissem

aferir se a monitoriza¢ao das medidas preventivas é efetuada pelo servico competente.

Relativamente a questdo n.° 7, a equipa inspetiva mantém a posigao anteriormente assumida, no
sentido de n3o estarem estabelecidos mecanismos de monitorizacdo da aplicacdo das medidas
tomadas para prevenir e gerir situagbes de conflitos de interesses, bem como de sancionamento dos
casos de incumprimento das obrigagdes declarativas de interesses, incompatibilidades e

impedimentos (cfr. alinea i), da Recomendacio de 8 de janeiro de 2020 do CPC).

A proposito das questdes n.° 9, 10 e 11 remete-se para as consideracdes ao contraditério constantes

no Ponto n.° 2 referente a matéria de Confiitos de interesses, do Capitulo |l do Relatério Final.

13. POLITICA DE TRANSPARENCIA DO RELATORIO DE EXECUGAO DO PLANO

No que toca ao preenchimento da checklist relativa ao quadro Politica de Transparéncia do Relatdrio
de Execucdo do Plano, tendo em conta as informacdes que nos foram transmitidas pelos

interlocutores do HSEIT, EPER, este foi efetuado nos seguintes termos:
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Politica de transparéncia do relatério de execucdo do plano

Publicagdo do relatério na Intemet

Cfr. observagdo relativa & questdo n.2 1 do quadro designado
0 relatdrio de execucdo do PGRCIC estd publicitado na pagina da X Elaboragho anual de um relatdrio sobre execugdio do plano, a qual
entidade na Internet? influencia também as respostas a todas as questdes do presente
quadro.

0 relatdrio de execugdo do PGRCIC estd publicitado na intranet da x
entidade?

Cumprimento do principio de exce¢do da matéria reservada na publicacio do relatdrio l

0 relatdrio de execugdo publicado na pagina da entidade na Internet x
naoinclui as matérias e as vertentes com uma natureza reservada?

(- (-

(O =

N3o se encontrando cumprida a alinea d) da Recomendagdo do CPC, de 1 de julho de 2009, que
determina que deve ser anualmente elaborado um relatério sobre a execugdo do Plano, entende a

equipa inspetiva que nada cumpre relatar relativamente a este ponto.

14. ENVIO DO RELATORIO DE EXECUCAO DO PLANO

No que toca ao preenchimento da checklist relativa ao quadro £nvio do Relatdrio de Execucdo do

Plano, tendo em conta as informacdes que nos foram transmitidas pelos interlocutores do HSEIT,

EPER, este foi efetuado nos seguintes termos:

Envio do relatério de execugdo

Envio do relatorio de execugdo ao Consetho de Prevengao da Corrupgdo

Cfr. observagdo relativa a questao n.® 1 do quadro designada Elaboracdo anual de um
relatdtio sobre execugdo do plane g qual influencia também as respostas a todas as

questdes do presente quadre.

= 1

0 relatorio de execucdo do PGRCIC foi enviado para o Conselho de X
Prevencdo da Corrupgdo?

-]
| Envio do relatério aos membros do Governo responsaveis pelas dreas das finangas e outras —I
2 0 relatdrio de execugdo fol enviado a Secretdria Regional da Sadde e X
L I|Desporto?
3 |0 relatério de execugdo foi enviado 3 IARTCC? | ” H X || ” ]

Em semelhanga a2 observagdo efetuada no ponto anterior, entende a equipa inspetiva que nada

cumpre relatar relativamente a este ponto, face ao incumprimento da alinea d) da Recomendacio do

CPC, de 1 de julho de 2009.
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15. PLANO DE RECUPERAGAO E RESILIENCIA (PRR)

Indo agora a matéria relativa ao Plano de Recuperacgao e Resiliéncia (PRR), olhe-se sobre o guadro

abaixo:

Plano de Recuperagdo e Resiliénda (PRR)
e I Y IS I [

Cfr. Relatorio de
Progresso Anual
de 2021 do PRR-
Acores, pags. 12-
15,19-21e 23,

0 HSEIT, EPER € entidade executora do PRR e ndo benefidario.
X Remete-se para a observagao feita aguando da pergunda n.2 5 da

seccao designada strutura organizativa, do quadro designado
Elboragdo e conteddo do PPGRCIC.

1 |{Aentidade é beneficiariodo PRR?

|

N3o existem contratos relativos ao PRR estabelecidos com o HSEIT,
EPER mas apenas um contrato de investimento que inclui as verbas
relativas 3 tal. Remete-se para a observagio feita aquando da
pergunda n.2 5 da secgdo designada Estrutura organizotiva, do
quadro designado Elaborogdo e conteddo do PPGRCIC . Foi-nos ainda
transmitido que, foi questionada a Direc3o Regional da Saude
relativamente 3 existénciade tal, ndo tendo ainda havido resposta.

Contrato-
Investimento, que
seraremetido a
equipainspetiva.

Existe um contrato entre a SRSD e o HSEIT em que se estabelea as X
obrigagdes/direitos entre as partes na estrutura do PRR?

Remete-se para a observagdo feita aquando da pergunda n.¢ 5 da
secgdo designada Estrutura orgonizative, do quadro designado
0 PPGRCIC identifica as unidades organicas e osrecursos humanose X Ebboragdo e conteido do PPGRCIC. De assinalar que o documento
meios afetos ao PRR? que nos remeteram com a identificacio dos trabalhadores
envolvidos no ambito do PRR, tratam-se dosinterdocutores do HSEIT,
EPER que travam diretamente com a Secretaria.

Documento
identificativo dos
trabalhadores, que
janos foi
remetido.

Quanto a tal:

A. - Nao obstante o respondido acima, e adiantando-se ja que se concorda com o respondido a
guestdo n.° 1, relembrando-se o que se disse aguando do Ponto n.° 1 da Parte lll do presente Relatdrio
Final, apesar de o HSEIT, EPER néo ser beneficiario do PRR, sendo Entidade Executora, e sem prejuizo
de, em abstrato, ter obrigacbes idénticas as dos Beneficiarios Finais e Intermediario, em concreto, as
mesmas encontram-se vertidas em contratos e termos de aceitacdo para a execucdo dos

investimentos e das respetivas medidas.

Ora, considerando o contrato de investimento que nos foi remetido pelo HSEIT, EPER, em cujas
clausulas 4.7/1-a) e 5.7 se estabelecem as principais obrigagdes desta Entidade, do que se retira que a
sua grande intervencao em sede de PRR, no ano de 2022 se traduzira na feitura da contratacio publica
implicita e na publicitacdo dos apoios concedidos, nos termos da regulamentacdo e legislacio
aplicaveis, quanto a este Ultimo aspeto, somos de parecer que se deveria acautelar os riscos que da

falta de tal publicitacio possam advir.”*

74 Quanto as evidéncias da resposta A questdo n.° 1, é de consultar o j& referido Relatério Anual do
Progresso do PRR-Acores 2021, da DRPFE, de 15 de marco de 2022, que pode ser visto em
https://portal.azores.gov.pt/documents/36649/41426a54-1ccc-fe81-2df8-7d206142ad94.
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Tais especificidades poderio relevar quanto ao respondido a questdo n.® 3, cabendo ao HSEIT, EPER

avaliar sobre tal, ndo tendo a equipa inspetiva, elementos para afirmar como devia ter sido respondida

tal questdo.

B. - Ademais, existindo o contrato acima aludido, parece-nos que, embora o que consta das

observacées a questdo n.° 2, essa devia ter sido respondida de forma afirmativa.
Quanto as evidéncias do quadro supra, conferir documentos da 208 a 2016.

Em sede de contraditorio institucional, a proposito da questio n.° 1, o HSEIT, EPER reitera que “&
entidade executora do PRR. O Modelo de Governacao das Reformas e dos In vestimentos do Plano
de Recuperacio e Resiliéncia destinados & RAA (PRR-Acores) esti estabelecido no Decreto
Regulamentar Regional n.° 23/2021/A de 3 de setembro, adicionalmente existem Regulamentagcées
que estabelecem os Gestores do Investimento e, no caso concreto da Secretaria Regional da Satide e
do Desporto que tem a gestio do projeto do Hospital Digital da RAA ‘enquanto beneficidrio final’
sendo que cabe ao gestor do investimento, Sub-Diretor Regional da Saiide, fazer 2 publicitacao do
Investimento no Portal Recuperar Portugal, vide Resolugdo do Conselho do Governe n.° 264/2021
de 16 de novembro, Resolucdo do Governo n.° 269/2021 de 17 de novembro, Despacho n.°
2808/2021 de 7 de dezembro do Secretirio Regional da Saiide e do Desporto e o Despacho n.°
1777/2022 de 1 de setembro do Secretario Regional da Sadde e do Desporto. A publicitacdo prevista
na clausula 5.° do Contrato Celebrado entre a SRSD e o HSEIT, prende-se a publicitacdo nas

instalacoes do HSEIT (através da colocacio de cartazes e autocolantes nos equipamentos do PRR)"

No que concerne a questao n.° 2, O HSEIT considera que existe um contrato entre a SRSD e o HSEIT
em que se estabeleca as obrigagées/direitos entre as partes na estrutura do PRR, concordando com

os elementos da equipa inspetiva em alterar a resposta para afirmativa.

Atenta a argumentacdo apresentada pelo HSEIT, que nio contraria o relato da IARTCC em sede de
Projeto de Relatério, mantém-se a posic3o inicial assumida pela equipa inspetiva, no sentido de
responder negativamente a questdo n.° 1 e alterar a questio n.° 2, por forma a que a mesma seja
considerada afirmativa, dada a existéncia de um contrato celebrado entre a SRSD e o HSEIT, EPER

em que se estabelecem as direitos e obrigacoes entre as partes na estrutura do PRR.

De assinalar que, em sede de contraditério o HSEIT, EPER, reiterou que, quanto a a questio n.° 3,
considerava a mesma nao aplicavel, questio esta sobre a qual a equipa inspetiva nada referiu, aquando

de Projeto de Relatorio.
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Por dltimo quanto aos documentos de referéncia que importam na medida em que se encontram

relacionados ou que, per si; possam constituir instrumentos de prevencao de riscos e de infracbes

conexas, vide o preenchimento do quadro abaixo:

1 ||PPGRCIC

Documentos de referéncia

Observagdes

Q |
W

2 [|Relatério de execugdo do PPGRCIC

Tendo em conta que foi elaborade nove Plano, aprevado em fevereire de
2022, sendo que o anterior instrumento teria, pelo menos, mais de 12
anos. Como tal, as questes 4 e 6 abaixo, foram tendo tal em conta.

Evidéncias de remessa do PPGRCIC a2 entidades externas

Evidéncias de remessa do relatério do PPGRCIC a entidades externas

[-]-]

Come o consideraram os interlocutores do HSEIT, EPER, infoermande a

(=3
o
5 equipa inspetiva que a metadologia teve por baseum processo de
o benchmarking , tendo-se consultado o que restantes estabelecimentos de
ol ¥ A 1 4 Documentos que
) ~ 5 salde jé tinham feite. Ainda, voitaram a ser referidos os contributos dos i : N
5 Metcdologia de efaboragdo do PPGRCIC 5 3 serdo remetidos 3
Diretores de Servicos, assim como as formacdes frequentadas e a B
S . : 5 e equipa inspetiva
administradas via CEFAPA (com o Dr. Anténia Maia, o qual transmitiu que|
a forma ideal de se elaborar um Planc seria por departamento, mas no
caso do HSEIT, EPER seria muito dificil).
6 ||Tabelas de acompanhamento do PPGRCIC X
As atas serdo
steri t
7 ||atas de reunisc de trabalho no dmbito do PPGRCIC v FrasbEiEe.
remetidas & equipa
inspetiva.
Como consideraram os interlocutares do HSEIT, EPER, tendo até em conta
1 ||Declaragdo de Politica Antifraude = =
¥ x que tal ndo foi exigido pelo despacho da SRSD.
E Cédigo de Etica e Conduta {
E‘ Declaragdo de Inexisténcia de Conflito de Interesses (
g O Departamento de Compros e logistica estd a elaborar os seus
8 pracedimentos, sendo este Departamento aquele que, efetivamente, estd
% implicado em matéria de PRR (nc ambito de contratagdo publica). Existem Os quais serdo
° 4 ||Manualde Procedimentos X j4 2 documentos aprevados (relativos a aquisicio de bens por ajuste|| remetidos 2 equipa
E direto simplificado e aquisicdo de bens por ajuste direto por critério inspetiva,
: material). Existe outro que se encontra também jé para aprovacdo
= {aquisi¢do de bens-servicos por concurso publico).
E
£ Plano de Gestao de Riscos de Corrupgéo e Infragbes Conexas { I
n

Manual de Gestao do Risco

v

Como considerado peles interlocutores do HSEIT, EPER, visto que tém
procedimentos de 5_est§n de risco (documentos normativos).

l

Descrigio da Sistema de Gestdo e Controlo

X

L=

2 ||Dentncias

v

|

das com o in

to do

Organograma que ilustre as fungdes
PRR

L]

|

L]

A. - No que toca aos pontos n.°s 2,4 e 6 do PPGRCIC, relembra-se uma vez mais que nio foi cumprida

a alinea d) da Recomendacao do CPC, de 1 de julho de 2009, que determina que deve ser anualmente

elaborado um relatério sobre a execugao do Plano.

B. - Quanto ao ponto n.° 5 do PPGRCIC, remete-se para o que se disse aquando do Campo B. do

Ponto n.° 2, do Capitulo lll, da Parte |l do presente relato.
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No que toca as evidéncias dos pontos n.°s 5 e 7 do PPGRCIC, consultar, especialmente, o doc. a fl.

88.

C. - Por sua vez, a propdsito do ponto n.° 1 do Sistema de Controlo Interno, diga-se que ainda que a
Declaracao da Politica Antifraude ndo tenha sido exigido pelo despacho da SRSD, a mesma poderia
ser um importante elemento para a prevencdo e detecdo de situacdes de ilegalidade, corrupcao,
fraude e erro, sendo tal o que se visa, inter alia, garantir com um Sistema de Controlo Interno, em

consonancia com a alinea f), do n.° 3, do artigo 15°, do RGPC.

D. - Relativamente ao ponto n.° 4 do Sistema de Controlo Interno, nao foram remetidas evidéncias a

equipa inspetiva, pelo que foi solicitado gue a Entidade as remetesse em sede de Contraditoério.

No que concerne a questao n.” 4, o HSEIT, EPER, em sede de contraditdrio, anexou como documentos
de referéncia o Anexo IV - Procedimentos Departamento de Logistica referentes a Aquisicoes (cfr.

docs. a fls. 324 a 341).

Analisados os manuais Procedimento: Agquisicdo de Bens por Ajuste Direto Simplificado,
Procedimento: Aquisicao de Bens por Ajuste Direto, e Ajuste Direto por Critério Material, Aquisicio
de Bens - Servigos por Concurso Publico, e ainda que se possa considerar que os mesmos constituirdo
verdadeiros manuais de procedimentos, em consonancia com o previsto no artigo 15.° do RGPC (com
especial relevincia para o seu n.® 4) - pelo que, efetivamente, tem-se como evidenciada a existéncia
de manuais de procedimentos -, € de salientar que estes apenas se reportardo a matéria de
contratagao publica, ndo se encontrando, a nosso ver, ja trabalhada no @mbito do Sistema de Controlo

Interno, a maior parte da mateéria relativa a atuagdo do HSEIT, EPER.

E. - Olhando as consideracdes dos interlocutores do HSEIT, EPER, solicitou-se o esclarecimento se
os procedimentos de gestdo de risco a que se referem incluiram informagio exaustiva sobre a
metodologia de avaliacdo de risco de fraude e de reporte das situagdes de fraude, o qual se podera
assumir como um instrumento integrante do Sistema de Controlo Interno, contribuindo para prevenir,
detetar e reportar situacées de irregularidades e fraude. Nesta sede, quanto as evidéncias relativas ao

ponto n.° 6 do Sistema de Controlo Interno, vide docs. a fis. 217 e 218.

F. - Finalizando, guanto a questdo n.° 9 do Sistema de Controlo Interno, remete-se para o
anteriormente dito no Campo A e B (atendendo ao que foi dito em sede de contraditério

relativamente a ambos), do Ponto n.° 15, do Capitulo Il do presente relato.
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1. CONCLUSOES

Atendendo aos trabalhos realizados nas areas analisadas ao longo do Relatério Final, salientam-se as

seguintes conclusées:

1)

4)

6)

7)

O RGPC aplica-se a pessoas coletivas, nos termos do seu artigo 2.° (embora possam ser
responsabilizadas pelas contraordenagdes pessoas singulares), entre as quais, entidades como
o Hospital de Santo Espirito da Ilha Terceira, EPER (doravante HSEIT, EPER), atendendo a
que o mesmo emprega mais de 50 trabalhadores (cfr. n.° 2 daquele artigo 2.°);

O RGPDI, com ambito de aplicagao subjetivo idéntico ao do RGPC, é, como tal, aplicavel
também ao HSEIT, EPER;

Sendo o HSEIT, EPER uma pessoa coletiva de direito publico (ainda que de natureza
empresarial, dotada de autonomia administrativa, financeira e patrimonial), por contraposicio
a uma pessoa coletiva de direito privado, somos de parecer que o HSEIT, EPER devera
cumprir, mutatis mutandis, com o disposto nos artigos 12.° a 16.° do RGPC;

Sendo o HSEIT, EPER uma entidade executora no dmbito do PRR-Acores, e sem prejuizo de,
em abstrato, ter obrigacoes idénticas as dos Beneficiarios Finais e Intermediario, em concreto,
as mesmas encontram-se vertidas em contratos e termos de aceitacio para a execucio dos
investimentos e das respetivas medidas, como o sejam, aquele que nos foi remetido;

Nao se encontra provida a figura do auditor interno, com competéncias em matéria de
controlo interno e cujo papel aparentemente estara a ser desempenhado pela CAl, pelo que
se conclui pela ndo observancia do n.° 3 do artigo 21.° dos Estatutos dos Hospitais EPER, na
medida em que o Regulamento Interno do HSEIT, EPER nao prevé, como Comissio de Apoio
Técnico, aquele ditimo orgao (inexisténcia de enquadramento legal, nio prevendo a sua
estrutura, composicao e funcionamento), encontrando-se a mesma desprovida de quaisquer
competéncias;

Quanto a figura do auditor interno, ainda que nio lhe sejam expressamente atribuidas
competéncias em matéria de prevencao e gestdo de riscos, e sem prejuizo do artigo 64.° do
Regulamento Interno do HSEIT, EPER, aquando da criacdo formal e consequente consagracao
de competéncias da CAl, caso estas sejam semelhantes ao que consta do Cédigo de Conduta
Etica do HSEIT, EPER, diga-se que tal 6rgdo ficard responsavel pela implementacio e
acompanhamento consequente do sistema de controlo interno previsto no artigo 15.° do
RGPC;

N3do obstante, tendo a CAl sido indicada como Equipa responsavel pelo cumprimento
normativo - em resposta a solicitagdo nossa -, somos de alertar que tal ndo se devera

confundir com o efetivo responsavel pelo cumprimento normativo, referenciado no artigo
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5.°/ 2 a 4 do RGPC, que parecem apontar para a designacio de um individuo, e ndo de uma
equipa;

8) O RGPC estatui que o responsavel pelo cumprimento normativo deve ser um elemento da
direcdo superior ou equiparado, e, ainda que a lei ndo determine as qualificacbes especificas
que imperativamente tenha para o exercicio das suas funcdes, somos de parecer que o
mesmo deve ser designado com base nos seus conhecimentos especializados no dominio do
direito e das praticas de conformidade, enquanto qualidades profissionais. Estes s3o, pois, 0s
critérios que, a nosso ver, deverdo presidir 4 designacio do responsavel pelo cumprimento
normativo, pelo Conselho de Administracio do HSEIT, EPER;

9) Ainda que o Plano do HSEIT, EPER esteja, a nosso ver, na sua generalidade, atualizado de
acordo com as Recomendacées do CPC, o mesmo carece de aperfeicoamento;

10) No ambito da presente Agao de Controlo, considera-se que estamos perante um novo Plano
de Prevencéo da Corrupgao, e ndo de uma revisao do antigo PPR do HSEIT, EPER, datado de
2010;

11) No Plano do HSEIT, EPER n3o estido identificadas as atribuicbes da entidade, nem a
identificacdao nominal dos responsaveis pela implementacio das medidas de prevencao de
riscos de corrupgéo e infracdes conexas identificadas pela Entidade;

12) Nao se encontra designado o responsavel pelo cumprimento do normativo, conforme os
numeros 2 a 4, do artigo 5.°, do RGPC;

13) Nao existe no Plano qualquer referéncia quanto a necessidade de elaboracao e atualizacio

de manuais de procedimentos no dmbito dos mecanismos de controlo interno, pelo que se
considera que a resposta devera ser negativa. O reconhecimento de tal necessidade {que
existe, nem que seja apenas em sede de atualizacdo) no Plano, além de também contribuir
para o envolvimento dos trabalhadores numa cultura de prevencao de riscos, assemelha-se-
nos como relevante, considerando também a alinea b) do Ponto n.° 1.1. da Recomendacao de
1 de julho de 2009 do CPC (publicada a 22 de julho do mesmo ano, no Diario da Republica,
sob o n.? 1/2009), quanto a Planos de Gestio de Riscos de Corrupcdo e Infracées Conexas,
por tratar da indicagdo das medidas adotadas para a prevencio de riscos e elencar, entre
outras, mecanismos de controlo interno, e, agora, o j4 aludido n.° 4 do artigo 15.° do RGPC;

14) Nao obstante o Plano indicar medidas preventivas como a realizacio das acoes de formacao,
de divulgacio, de reflexdo e esclarecimento dos seus Planos junto dos seus trabalhadores,
numa cultura de prevencao de riscos, nao foram previstas acoes de formacao no dmbito do
programa de formacgdo da Entidade em 2021 e 2022;

15) Nao existe uma identificacdo de potenciais situacbes de conflitos de interesses no Plano
relativamente a cada area funcional da estrutura organica;

16) O Plano do HSEIT, EPER nao identifica e carateriza as 4reas de risco, designadamente as que

resultam das situagdes de acumulacio de funcdes e nio prevé a identificagdo de situacées de
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impedimento, designadamente, as previstas no Cédigo do Procedimento Administrativo e
legislacio especifica;

17) Sem prejuizo da existéncia das normas dos ACT's (para as quais, em sede de negociagdo

—_—

futura, pelas Entidades competentes, se podera ter em conta), e ndo obstante a autorizaca
que possa ser concedida para a acumulacio de funcées, devera sempre ser assegurado, pela
propria Entidade Empregadora, no uso das prerrogativas legais que tenha, que é efetuada
uma verificacdo de veracidade daquele compromisso de honra ou, até mesmo, a fiscalizacao
da regularidade da acumulagdo, como também parece ser o entendimento da Inspecao-Geral
das Atividades em Sadde (IGAS);

18) O Plano do HSEIT, EPER niao define as situagbes de obrigatoriedade de declarar o

—

recebimento de ofertas no exercicio de funcoes, ainda que tenham sido dadas orientacbes
sobre a matéria no Cédigo de Conduta Etica:

19) Nao existe no Plano qualquer referéncia direta quanto a medidas que incentivem a existéncia
de recursos humanos com formacio adequada, nomeadamente para elaborar pecas
procedimentais;

20) O Plano do HSEIT, EPER nio identifica os riscos de corrupcao e infragdes conexas nos

contratos publicos, quanto a sua formagao e execucio, de forma exaustiva, pois todos os que
o foram reportam-se exclusivamente 3 aquisicao de bens e servicos;

21) O Plano do HSEIT, EPER n3o indica que deve ser privilegiado o recurso a procedimentos
concursais, em detrimento da consulta prévia e do ajuste direto;

22) Em sede de monitorizacio e avaliacdo concomitante, do que se analisou, nada consta do
Plano do HSEIT, EPER, incluindo a indicacdo de medidas que visam assegurar que o Gestor
de Contratos possua conhecimentos técnicos para acompanhar a sua execucdo e
cumprimento das demais obrigacdes decorrentes da Lei, e a previsao de procedimentos de
Controlo Interno para garantir a transparéncia dos procedimentos de Contratacio Publica e
a integridade na execugdo dos contratos dai advenientes:

23) O Plano nao indica meios de alerta de irregularidades para garantir a transparéncia,
imparcialidade e integridade dos procedimentos dos seus intervenientes;

24) O HSEIT, EPER, deve adequar o seu canal de dentncias e os procedimentos aplicaveis no

ambito do tratamento das dentincias ao disposto na legislacdo em vigor;
25) O HSEIT, EPER nunca elaborou o Relatério de Execucdo anual conforme a alinea d) da
Recomendacédo do CPC, de 1 de julho de 2009;
26) O Plano do HSEIT, EPER nao identifica o responsavel geral pela sua execucio e
monitorizacao, e, agora, controlo e revisio, conforme a alinea e) do n.° 2 do artigo 6.° do
RGPC;
Nao foi administrada formacio adequada na matéria em apreco a generalidade dos

trabalhadores do HSEIT, EPER.

27

—
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1. PROPOSTAS

No seguimento das conclusdes antes enunciadas, propde-se, designadamente, o seguinte:

1.

Podera o HSEIT, EPER solicitar 4 Secretaria Regional da Saude e Desporto, e 3 Secretaria
Regional das Financas Planeamento e Administracdo Publica, a designacio de auditor, nos
termos do artigo 17.° dos Estatutos dos Hospitais EPER;

Em alternativa ao recomendado no paragrafo anterior, poderd o HSEIT, EPER apresentar a
Sra. Secretaria Regional da Satde e Desporto, para sua homologacio, proposta de novo
Regulamento Interno, que preveja, como Comissdo de Apoio Técnico, a Comissdao de
Auditoria Interna, a qual fique responsavel pela implementagdo e acompanhamento
consequente do sistema de controlo interno previsto no artigo 15.° do RGPC, caso as suas
competéncias sejam semelhantes ao que consta do Cédigo de Conduta Etica do HSEIT, EPER;
Que o HSEIT, EPER designe, como elemento da direcdo superior ou equiparado, um
responsavel pelo cumprimento normativo, que garanta e controle a aplicacao do programa
de cumprimento normativo, nos termos dos n.s 2 a 4 do artigo 5.° do RGPC, o qual deve ser
designado com base nos seus conhecimentos especializados do direito e das praticas de
conformidade, enquanto qualidades profissionais;

Devera o HSEIT, EPER aperfeicoar o seu Plano de acordo com as Recomendacées do CPC,
nao obstante, na sua generalidade, j se encontrar atualizado em relagao as mesmas;

Que o HSEIT passe a identificar no PPR as atribui¢des da Entidade, bem como a identificacdo
nominal dos responsaveis pela implementacdo das medidas de prevencao de riscos de
corrupcao e infragbes conexas identificadas:

Devera o HSEIT, EPER passar a identificar, no seu Plano, a necessidade de elaboragao e
atualizagdo de manuais de procedimentos, no mbito dos mecanismos de controlo interno.
Que o HSEIT, EPER assegure a realizacao de programas de formacio interna a todos os seus
dirigentes e trabalhadores, com vista a que estes conhecam e compreendam as politicas e
procedimentos de prevencao da corrupcao e infragdes conexas implementados, e que o seu
contetdo e frequéncia seja definido tendo em conta a diferente exposicao dos formandos
aos riscos identificados, em consonancia com o artigo 9.° do RGPC;

Devera o HSEIT, EPER passar a identificar, no seu PPR, as potenciais situacdes de conflitos
de interesses relativamente a cada 4rea funcional da estrutura organica;

Que o Plano do HSEIT, EPER identifique e caraterize as dreas de risco, designadamente as

que resultam das situagées de acumulacio de funcdes, e passe a prever a identificacdo de
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situacdes de impedimento, designadamente, as previstas no Cédigo do Procedimento
Administrativo e legislacio especifica;

Deveré a Entidade em causa - sem prejuizo da existéncia das normas dos ACT s (para as
quais, em sede de negociacio futura, pelas Entidades competentes, se podera ter em conta),
e nao obstante a autorizagdo que possa ser concedida para a acumulagdo de funcées -,
enquanto Empregadora, assegurar, no uso das prerrogativas legais que tenha, que é efetuada
uma verificacdo de veracidade das declaracdes de compromisso de honra relativas as
referidas situagées de acumulacio, e, até mesmo, proceder a fiscalizacio da regularidade da
acumulacao, tendo por base o, também anteriormente aludido, Guido da Inspecio
Acumulacdo de Fungées Piblicas com Funcoes ou Atividades Privadas, da Inspecdo-Geral
das Atividades em Satide;

Que o Plano do HSEIT, EPER passe a definir as situacdes de obrigatoriedade de declarar o
recebimento de ofertas no exercicio de funcdes, ndo obstante terem sido dadas orientacdes
sobre a matéria no Cédigo de Conduta Etica:

Deveré a Entidade em causa providenciar pela inclusdo no seu Plano de medidas (preventivas)
que incentivem a existéncia de recursos humanos com formacdo adequada, nomeadamente
para elaborar pecas procedimentais;

Que o HSEIT, EPER, no seu Plano, passe a identificar os riscos de corrupgao e infragcoes
conexas nos contratos publicos, quanto a sua formacio e execucao, de forma exaustiva, pois
todos os que o foram reportam-se exclusivamente a aquisicao de bens e servicos:

Devera o HSEIT, EPER privilegiar o recurso a procedimentos concorrenciais em detrimento
nao so6 do ajuste direto, mas também da consulta prévia, em conformidade com a alinea e)da
referida Recomendacéo de 2 de outubro de 2019 do CPC, o que devera também ficar patente
no seu Plano;

Deverd constar, no Plano do HSEIT, EPER, a indicacdo de medidas que visem assegurar que
o Gestor de Contratos possua conhecimentos técnicos para acompanhar a sua execucio e
cumprimento das demais obrigacées decorrentes da Lei, e a previsdo de procedimentos de
Controlo Interno para garantir a transparéncia dos procedimentos de Contratacdo Ptiblica e
a integridade na execucdo dos contratos dai advenientes;

Que o HSEIT, EPER, no seu Plano, indigue meios de alerta de irregularidades para garantir a
transparéncia, imparcialidade e integridade dos procedimentos dos seus intervenientes;
Devera o HSEIT, EPER adequar o seu canal de dentncias € 0s procedimentos aplicaveis no
admbito do tratamento das dentncias ao disposto na legislacio em vigor (com especial
relevancia para o RGPDI);

Que o HSEIT, EPER sujeite a execucio do PPR a controlo, nos termos do n.° 4 do artigo 6.°

do RGPC;
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19. Que o Plano do HSEIT, EPER passe a identificar o responsavel geral pela sua execucio e
monitorizagdo, e, agora, controlo e revisao, conforme a alinea ) do n.° 2 do artigo 6.° do
RGPC;

20. Devers o HSEIT, EPER administrar formacgdo adequada na matéria em aprego a generalidade
dos trabalhadores do HSEIT, EPER;

21. Além das inclusées de referéncias no Plano aludidas nas Propostas supra, devers o HSEIT,
EPER providenciar pela implementacao das medidas preventivas a que possam corresponder;

22. Que seja remetida copia ao HSEIT, EPER, enquanto Entidade alvo da presente acdo, e para
que o mesmo, no prazo de 60 dias contados a partir da rececao do presente Relatério Final -
na sequéncia de decisdo do Secretario Regional das Financas, Planeamento e Administracdo
Publica -, nos forneca informacées sobre as medidas e decisbes entretanto adotadas, na
sequéncia da intervengao da IARTCC, podendo, ainda, pronunciar-se sobre o efeito da acao,
nos termos do n.° 2 do artigo 96.° do Anexo | do Decreto Regulamentar Regional n.°
14/2022/A, de 2 de setembro, que aprovou a nova organica e o quadro de pessoal dirigente
e de chefia da SRFPAP;

23. Que se remeta copia a Secretaria Regional da Saude e Desporto para conhecimento e efeitos
tidos por convenientes, relevando as Propostas n.°s 1 e 2 supra;

24. Que se remeta copia do presente Relatério Final & Direcdo Regional do Planeamento e
Fundos Estruturais (DRPFE) para conhecimento e demais efeitos, atendendo 3 alinea c) da
cldusula quarta - Obrigacées da IRAT - do protocolo de colaboragio para o estabelecimento
de medidas antifraude eficazes e proporcionais, bem como a sua monitorizacao, celebrado
entre aquela Entidade e a, entio, IRAT:

25. Que se remeta cépia ao MENAC do presente Relatdrio Final, nos termos do n.° 3, do artigo

34.° do RGPC do RGPC.

Inspecao Administrativa Regional, da Transparéncia e Combate 2 Corrupcéo, em Angra do

Heroismo, é de junho de 2023.

Os Inspetores,

Covola Gomes o Sause

DANIELA MARIA MATOS GOMES DE Sousa
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