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6. Todas as publicacOes estatisticas e outros suportes de
difusdio de informacfio estatistica deverfio conter a mengdo
“ Estatisticas Oficiais”.

7. A coordenagiio da participagio em reunides internacio-
nais, no dmbito da drea estatistica delegada, serd assegurada
pelo MP, em articulagio com o INE.

8. Serd elaborado um plano de produgio de médio prazo,
no qual se integrardo programas anuais de produgio estatis-
tica, a incluir em protocolo assinado entre as duas entidades.

9. Sempre que o MP desenvolver estudos metodolégicos,
no ambito da estatistica, respeitantes a drea das Pescas,
deve-se considerar revelante, dar conhecimento ao INE para
andlise conjunta.

10. Nos termos previstos no artigo 7 da Lei n.° 7/96, de
5 de Julho, fica o MP sujeito ao principio, do segredo esta-
tistico, devendo igualmente obrigar-se ao cumprimento de
todas as deliberacbes do Conselho Superior de Estatistica
relativas Aquele principio.

Maputo, 4 de Dezembro de 2003.— A Ministra do Plano
¢ Financas, Luisa Dias Diogo. — O Ministro das Pescas,
Cadmiel Filiane Mutemba.

MINISTERIOS DA ADMINISTRACAO ESTATAL E DO PLANO E FINANCAS

Diploma Ministerial n.° 38/2004

de 18 de Fevereiro

Pelo Decreto n.° 1/89, de 27 de Margo, foi criado o Instituto
de Comunicac¢fio Social ¢ preconiza no artigo 4 que poderd
criar delegag@es em todo o territério nacional.

Havendo necessidade de se aprovar o quadro de pessoal
nos termos do n.° 5 do artigo 19 do Decreto n.® 64/98, de
3 de Dezembro, os Ministros da Administragio Estatal ¢ do
Plano e Finangas determinam:

Artigo 1. E aprovado o quadro de pessoal sectorial da
Delegagio Provincial do Instituto de Comunicagiio Social do
Niassa, constante em anexo ao presente diploma ministerial.

Art. 2. O preenchimento do quadro de pessoal fica condi-
cionado 2 existéncia de disponibilidade orgamental.

Maputo, 5 de Dezembro de 2003. — O Ministro da Admi-
nistragiio Estatal, José Antdnio da Concei¢do Chichava. — A
Ministra do Plano e Finangas, Luisa Dias Diogo.

Quadro de pessoal sectorial da Delegagédo Provincial do Instituto
de Comunicagéo Sociat do Niassa

Designacfio N.° de lugares
Fungdes de direcgéio e chefla:
Chefe de Reparti¢do Provincial ...... 3
Chefe de Secgdo Provincial ......... 3
Chefe de Secretaria Provincial 1
SUBIOLAL ... 7
Carreira de regime geral e especifico:
Técnico profissional .........cecmereeemorenecrerenssnns 2
Técnico profissional de administracéo piiblica ....... 3
Técnicd profissional de comunicagao social ........... 6
AsSIStente tECNICO ..vvvericnriienecsimonisesrennns 3
Assistente técnico de comunicagfio social 10
Auxiliar administrativo ..., 6
1610111« SO 1
Agente de servigo 4
AUXIHAT «.cvvvrirenserrenesrrreensereenessmosesesmeismtmesmonsseesesiessss 6
Subtotal .........couviviresrinrireons U 41
Total geral .......oioncnirvcvisinnncnns 48

)

Diploma Ministerial n.® 39/2004
de 18 de Fevereiro

Pelo Decreto n.° 1/89, de 27 de Margo, foi criado ¢ Instituto
de Comunicagdo Social e preconiza no artigo 4 que poderd
criar delegagdes em todo o territSrio nacional.

Havendo necessidade de se aprovar o quadro de pessoal
nos termos do n.° 5 do artigo 19 do Decreto n.° 64/98, de
3 de Dezembro, os Ministros da Administragfio Estatal e do
Plano e Finangas determinam:

Artigo 1. E aprovado o quadro de pessoal sectorial da
Delegagdo Provincial do Instituto de Comunicagiio Social da
Zambézia, constante em anexo ao presente diploma mimsterial.

Art, 2. O preenchimento do quadro de pessoal fica condi-
cionado A existéneia de disponibilidade or¢amental.

Maputo, 5 de Dezembro de 2003. — O Ministro da Admi-
nistracio Estatal, José Antdnio da Concei¢cdo Chichava. — A
Ministra do Plano e Finangas, Luisa Dius Diogo.

Quadro de pessoal sectorial da Delegagéo Provingcial do Instituto
de Comunicacao Social da Zambézia

Designagiio N.° de lugares
Fungoes de direcg@o e chefia:
Chefe de Repartigfio Provincial ... ... .o cooes v 3
Chefe de Secgio Provincial .. ... ... ... 3
Chefe de Secretana Pravincial . ... ... . ... 1
SUDIOLAL  .covvveve cors e i e 7
Carreira de regime geral e especifico:
Técnico profissional ... e 2
Técnico profissional de administragéo piblica ....... 3
Técnico profissional de comunicagio social . 6
ASSISIENE LECTICO wivuvirviriies ceecrirerernsereensiaeniee 3
Assistente técnico de comunicagio social ... 10
Auxiliar administrativo ... v 6
167115371150 N 1
Agente de SEIVICO ... wiivrccrirrntrmecenens sorrerrene evcens 4
AUKIHAL oo ccrmensnecsenisesissesnssensrees « venres 6
SUBIOLAL ....oooecvvviveoniincernenecrienen 41
Total geral . .. 48

MINISTERIO DA SAUDE

Diploma Ministerial n.° 40/2004
des18 de Fevereiro

A Lei n.® 25/91, de 11 de Dezembro, no seu artigo 1 cria
o Servigo Nacional de Satide.

Com vista & materializagfio dos principios definidos, urge
regulamentar a rede sanitdria no Pafs, como forma de
disciplinar a actividade hospitalar que permite uma maior e
conveniente cobertura assistencial no Pais, a concentragdo de
meios materiais ¢ humanos indispensdveis ao eficiente tra-
tamento dos doentes e reorganizacdo das estruturas. dos
servigos hospitalares de forma a garantir o pleno apravei-
tamento das unidades hospitalares.

Nestes termos, usando das compet€ncias que me séo atribuidas
pela alinea ¢) do artigo 8 do Decreto n.° 4/81, de 10 de Junho,
determino:

Artigo 1. E aprovado o Regulamento Geral dos Hospitais
que faz parte integrante do presente diploma ministerial.
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Art. 2. As ddvidas resultantes da interpretagdo e aplicagio
do presente Regulamento serfio resolvidas por despacho do
Ministro da Satide.

Art. 3. E revogado o Diploma Ministerial n.° 39/87, de
18 de Margo.

Art. 4. O presente diploma ministerial entra imediatamente
em Vigor.

Ministério da Satide, em Maputo, 4 de Agosto de 2003, —
O Ministro da Sadde, Francisco Ferreira Songane.

Regulamento Geral dos Hospitais

CAPITULO I
Disposi¢des gerais

ARTIGO'1
Definicao
Os Hospitais sfio instituicdes de prestagdo de cuidados
clinicos, em regime de internamento e de atendimento em
ambulatério a doentes que ndo encontram solugdo para os
seus problemas de salide nos niveis inferiores. Oferecem
sempre a possibilidade de diagnéstico clinico com apoio
laboratorial e de outros exames complementares. Constituem
sempre um nivel de referéncia.

ARTIGO 2
Ambito de aplicagiio

O presente Regulamento aplica-se a todos os Hospitais do
Servigo Nacienal de Saidde e aqueles que sendo do SNS estio
a ser geridos pelo sector privado ndo lucrativo.

ARTIGO 3
Classsifica¢ao dos hospitais

1. Os Hospitais sdo classificados quanto ao nivel de cui-
dados que prestam em Distritais, Rurais ou Gerais, Provin-
ciais, Centrais ou Especializados.

2. Os Hospitais Distritais constituem o primeiro nivel de
referéncia de vdrios Centros de Sailide que fazem parte da
zona de captacdo do Hospital Distrital.

3. Os Hospitais Rurais ou Gerais constituem referéncia dos
Hospitais Distritais e dos Centros de Saide da sua zona de
captagdo, podendo, portanto, constituir também o primeiro
nivel de referéncia.

4. Os Hospitais Provinciais servem de referéncia para os
Hospitais Distritais e Rurais ou Gerais. Constituem o 1.° nivel
de referéncia para as populagdes das dreas de saide urbanas
onde se situam se ndo existirem Hospitais Gerais, ou mesmo
existindo, quando se trate de situa¢Ges de urgéncia.

5. Os Hospitais Centrais sdo hospitais de referéncia para
os Hospitais Provinciais, funcionando cumulativamente como
Provinciais onde estes ndo existam.

6. Os Hospitais Especializados sfo hospitais de nivel qua-
terndrio que dispensam cuidados muito diferenciados duma
s6 especialidade.

ARTIGO 4
Tutela
1. Os Hospitais Distritais ¢ Rurais ou Gerais dependem

das Direcgbes Distritais de Safide ou das Direcgdes de
Satide de Cidades

2. Os Hospitais Provinciais dependem das Direccdes
Provinciais de Satide

_ 3. Os Hospitais Centrais e Especializados dependem dos
Orgios Centrais do Ministério da Saide, mantendo uma
articulagdo funcional e técnica com as Direc¢bes Provinciais
e de Cidades, das Provincias onde se situam.

CAPITULO II
Orgaos
ARTIGO S
1. Sdo orgdos de Direc¢do e Administragdo de todos os
hospitais respeitando a sua complexidade, os seguintes:
a) Conselho Alargado da Direcgdo;
b) Conselho de Direcgéo;
¢) Director-Geral;
dy Administrador do hospital.
2. Sdo 6rgaos de Direcgdo Téenica:
a) Director clinico;
b) Director cientifico e pedagdgico;
¢) Director de enfermagem.
3. Sao drgidos de apoio técnico:
a) Conselho clinico;
b) Conselho de enfermagem;
¢) Colectivo do administrador.

ARTIGO 6
Conselhos ou comités comunitarios

Todos os hospitais deverdo apoiar a sua ac¢®o nos conse-
lhos ou comités comunitarios, que deverdo ser constituidos
pelos lideres sociais da comunidade, organizagdes ndo-gover-
namentais e outras forgas vivas da sociedade.

ARTIGO 7
Competéncia dos orgaos

1. Aos 6rgdos de Direcgdo e Administragdo compete pla-
near, coordenar, dirigir e controlar o funcionamento dos hos-
pitais, bem como promover a criagido de estruturas orginicas
adequadas & sua constante actualizagfo.

2. Compete ainda aos drgdos de Direccio e Administragio
garantir a tempo e horas os meios ou recursos necessdrios para
o pleno funcionamento dos hospitais.

3. Aos drgdos de Direc¢do Técnica compete coordenar e
orientar os departamentos, servigos-clinicos ou enfermarias
do hospital, visando garantir uma actuagdo cientifica, técnica
e deontolégica correctas e a optimizagio dos meios.

4. Aos orgaos de apoio técnico cabe coadjuvar os 6rgaos
de administracido e de direcgdo técnica, pronunciando-se por
sua iniciativa ou por solicitacio daqueles 6rgéos, sobre as ma-
térias que forem da sua competéncia.

CAPITULO III

Organizacédo e competéncias dos hospitais centrais
e especializados

ARTIGO 8
Organizagao interna

1. Os Hospitais Centrais tém como unidade bdsica de fun-
cionamento na drea clinica, o servigo.

2. O servigo hospitalar caracteriza-se por organizar ¢ de-
senvolver actividades clinicas peculiares de uma mesma
especialidade médica ou cirfirgica nas seguintes 4reas:

a) Atendimento de doentes em regime de internamento,
de urgéncias e de consultas externas;
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b) Exames diagnbsticos especificos ou especializados;
¢) Rotinas préprias do servigo.

3. O servigo poderd conter uma ou mais unidades clinicas
com organizagdo e chefia préprias de acordo com a comple-
xidade de cada hospital.

4. Os vdrios servicos de especialidades afins podem, por
sua vez, para efeitos organizativos e de gestdio, agruparem-se
em departamentos,

ARTIGO 9
Composigio e competéncla do Conselho Alargado da Direcgédo

1.0 Conselho Alargado da Direcglio é o drgio méaximo
de direccdo e € responsdvel pela definicdo dos principios
fundamentais da organizagio e de funcionamento do hospital
e dos seus planos de desenvolvimento, bem como o acom-
panhamento global da sua execugdo e respectiva avaliacio,
2 luz das regras definidas pelos Orgaos Centrais do Minis-
tério da Saiide.

2. O Conselho Alargado da Direccio tem a seguinte com-

posigdo:

a) Director-geral;

b) Director clinico;

¢) Administradaor;

d) Director cientifico e pedagdgico;

¢) Director de enfermagem;

J) Directores dos departamentos;

g) Enfermeiros chefes dos departamentos.

3. Compete ao Conselho Alargado da Direcgio:

a) Definir as linhas de orientagdo estratégicas a que
deve obedecer a organizagdo e o funcionamento
do hospital;

b) Estabelecer as directrizes necessdrias A continua
melhoria do funcionamento do hospital;

¢) Aprovar e submeter ao despacho do Ministro da
Saide os planos de acgfio anuais e plurianuais, o
plano do desenvolvimento do pessoal na vertente
técnico-cientifica e promogdes, o plano de investi-
mentos, situagdo financeira do hospital e o relatério
anual de actividades;

d) Actualizar a aquisigdo de bens e servigos de acordo
com a legislagio em vigor;

e) Aprovar a criago, extingio ou modificagio dos
érgiios do hospital;

) Submenter ao despacho do Ministro os actos que ndo
estiveram nas competéncias dos 6rgaos do hospital;

&) Definir uma politica que garanta condi¢des neces-
sdrias ao ensino, 2, investigagdo cientifica e a for-
magdo continua do pessoal hospitalar, fomentando
a cooperagdo com instituicdes de ensino piblicas
e privadas, nacionais ou estrangeiras.

4, O director-geral, com o parecer favordvel do Conselho Alar-
gado da Direcgio, pode convocar para as reunides os funcioné-
rios cujo parecer entenda vantajoso, e pode ainda constituir
grupos de trabalho para estudo de problemas especificos.

5. O representante do Conselho Comunitirio poderd ser
convidado a participar nas reunides do Conselho Alargado
da Direcgdo sempre que se julgar conveniente.

6.0 Conselho Alargado da Direcgio redine-se ordinaria-
mente de trés em trés meses e extraordinariamente sempre
que hecessério.

ARTIGO 10
Conselho de Direcgéo

1. O Conselho de Direcgio € um 6rgdo executivo compe-
tindo-lhe apoiar o director-geral na implementagéo das deci-
soes definidas pelo Conselho Alargado da Direcgfo.

2. O Conselho de Direcgéo tem a seguinte composigio:
a) Director-geral;
b) Director clinico;
¢) Administrador do hospital;
d) Director cientifico e pedagdgico;
¢) Director de enfermegem.,

ARTIGO 11
Nomeag#o e competéncias do director-geral

1. O director-geral € nomeado pelo Ministro da Satde atra-
vés de um concurso documental, devendo desempenhar as
suas fungBes por um perfodo de quatro anos ndo renovaveis.

2. Ao director-geral do hospital compete:

a) Coordenar a execugdo de todas as actividades, garan-
tindo a implementagio das politicas definidas pelo
Conselho Alargado da Direcgéo;

b) Praticar uma politica de gestdo global que assente no
respeito, promogdo da autonomia dos departamen-
tos ou servigos do hospital e na responsabilizaciio
dos seus chefes;

¢) Por em pritica uma politica de indicadores de gestdo
global que permita aos diferentes niveis de admi-
nistragio o conhecimento e a avaliagio perfodica
da actividade do hospital de modo a tornar a sua
gestdo mais eficiente;

d) Praticar uma politica de informagiio que permita aos
funciondros do hospital e a populago, em geral, um
correcto conhecimento do seu funcionamento;

¢) Tomar decisGes apoiadas no Estatuto Geral dos
Funcionarios do Estado e outros instrumentos que
orientam os métodos de trabalho em institui¢des
publicas;

5 Admitir ou exonerar o pessoal do hospital de acordo
com a legislacfio em vigor;

8) Presidir ao Conselho Alargado da Direcgio.

ARTIGO 12
Nomeagéo e competénclas do director clinico

1. O director clinico é um médico especialista nomeado
pelo Ministro da Satide, sob proposta do Conselho Clinico,
ouvido o director-geral, devendo desempenhar as suas fun-
¢oes por um periodo de quatro anos ndo renovaveis.

2. Compete ao director clinico:

a) Coordenar e assegurar o funcionamento dos depar-
tamentos ou servigos da drea de assisténcia;

b) Compatibilizar, do ponto de vista técnico, os planos
de acgo apresentados pelos departamentos ou ser-
vigos de assisténcia com vista & sua inscrigio no
plano global do hospital;

¢) Fomentar a ligagio e coordenagdo entre os depar-
tamentos ou servigos da 4rea de assisténcia e entre
estes e 0s restantes de modo a optimizar o desenvol-
vimento integrado do hospital;

d) Resolver ou propor solugdes de conflitos de natu-
reza técnica, ética e deontolbgica;
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e) Colaborar com o director cientifico e pedagddico
em todos os assuntos de interesse comum;

Jp Propor ao Conselho de Direccio as medidas que
considere adequadas para a melhoria da qualidade
dos servicos a prestar.

ARTIGO 13

Nomeagdo e competéncias do director cientifico
e pedagogico

1. O director cientifico e pedagégico, é um médico espe-
cialista nomeado pelo Ministro da Sadde sob proposta do
Conselho Clinico € ouvido o director-geral devendo desem-
penhar as suas fungdes por um periodo de quatro anos,
podendo, no entanto, submeter a sua candidatura para somente
um novo processo de nomeagao.

2. Compete ao director cientifico e pedagdgico:

a) Promover e coordenar as actividades de ensino, for-
macio continua e investigagio cientifica e propor
ao director-geral medidas que julgar necessarias
para o desenvolvimento das mesmas;

b) Fomentar a cooperagéo com instituigdes de Ciéncias
de Saide de modo a garantir as condigdes neces-
sdrias ao ensino e investigacio cientifica;

c) Representar o hospital junto das instituicGes de en-
sino na drea das Ciéncias de Saude;

d) Dirigir e orientar o Centro de Documentacgio do Hos-
pital e promover a preparacao e difusdo de textos
cientfficos;

e) Colaborar com o director clinico e com os chefes de
departamentos e de servicos da area de assisténcia
em todos os assuntos de interesse comum;

Jf) Elaborar o relatério anual das actividades de ensino,
formacdo continua e de investigacdo cientifica
do hospital e submeté-lo a apreciagio do director-
-geral.

ARTIGO 14
Nomeacdo e competéncia do director ce enfermagem

1. O director de enfermagem é nomeado pelo Ministro da
Saide sob proposta do Conselho de Direcgéo e ouvido o Con-
selho de Enfermagem, de entre enfermeiros de reconhecido
mérito, experiéncia e perfil adequados s respectivas fungoes,
devendo desempenhar as suas fungdes por um periodo de
quatro anos nao renovaveis.

2. Compete em geral ao director de enfermagem, a plani-
ficagdo, a coordenagio e a orientagdio técnico-normativa do
pessoal de enfermagem, velando pela coordenagio técnica,
pela qualidade e humanizagiio dos cuidados prestados e:

a) Apoiar os enfermeiros que chefiam os departamentos
ou servicos da 4rea da assisténcia na implementacfo
dos planos de trabalho e de cuidados de enfermagem;

b) Colaborar com o director clinico na compatibilizagio
dos planos de acgido dos departamentos ou servigos
da drea de assisténcia;

¢) Colaborar com o director cientifico e pedagdgico
em todos os assuntos que digam respeito ao ensino
¢ formagéo de enfermagem;

d) Apresentacio do relatério anual das actividades
desenvolvidas e da qualidade dos cuidados prestados
pelo pessoal de enfermagem de acordo com os indi-
cadores previamente definidos;

€) Propor ao Conselho de Direccdo do hospital as me-
didas adequadas para a melhoria dos cuidados de
enfermagem,;

/) Elaborar as normas técnicas que devem reger o tra-
balho de enfermagem no hospital, dedicando especial
atencdo 4 4rea de especializagdo, ¢ velando pelo seu
rigoroso cumprimento.

ARTIGO 15
Nomeagao e competéncias do administrador do hospital

1. O administrador do hospital é nomeado pelo Ministro
da Saide através de um concurso documental. De preferéncia
deverd ter formacio em administragio hospitalar, devendo
desempenhar as suas fung¢Ges por um periodo de quatro anos
ndo renovaveis.

2. Compete ao administrador do hospital garantir a exe-
cugdo das decisGes emanadas pelo Conselho de Direcgiio nos
planos e programas relativos a 4rea de administragdo do
hospital, na orientacido, coordenagdo, controlo e avaliagio do
desempenho dos departamentos e secgdes que compdem ©O
colectivo do administrador.

3. Compete, ainda, ao administrador:

a) Coordenar a elaboracfio de orcamentos e planos de
actividades da sua 4rea e submenté-los 2 apreciagio
do Conselho de Direcgio;

b) Avaliar ¢ controlar a execugdo dos planos e orga-
mentos do Hospital e propor ao Conselho de Direc-
¢do as medidas adequadas, conducentes a obtengio
dos objectivos fixados;

¢) Assegurar a regularidade da cobranca das receitas e
dos pagamentos das despesas do hospital;

d) Elaborar relatérios administrativos semestrais € anuais
¢ submeté-los 3 apreciacdo do director-geral,;

e) Tomar as providéncias necessdrias para a conser-
vagdo do patriménio;
) Manter actualizado o inventério do hospital;

£) Remeter ao director geral todas as propostas de admis-
sdo de funciondrios de acordo com as previsdes do
quadro do pessoal ¢ dos planos do provimento;

k) Propor acgdes e adoptar medidas necessédrias a me-
lhoria do funcionamento da administragéo;

i) Colaborar com os restantes departamentos € SErvigos
de modo a optimizar os recursos disponiveis e garantir
a melhoria de qualidade dos servicos prestados.

ARTIGO 16

Nomeacio e competéncias dos Directores de Departamento
e de Servigo

1. Os chefes de departamento da 4rea da assisténcia
médica, sdo médicos especialistas do quadro do pessoal
permanente do hospital, nomeados pelo director-geral, sob pro-
posta do Conselho Clinico ¢ deverio desempenhar as suas
fungdes por um periodo de quatro anos, podendo submeter
a sua candidatura para um novo processo de nomeagio.

2.0s directores de servigo hospitalar, sio médicos espe-
cialistas nomeados pelo director-geral, sob proposta do con-
selho clinico e deverdo desempenhar as suas fungbes por um
periodo de quatro anos renovaveis.

3. Ao director de departamento da area de assisténcia
compete:

a) Planear, coordenar, dirigir ¢ avaliar a actividade e o
funcionamento do seu departamento, garantindo a
qualiddde ¢ a prontidio da prestagio dos cuidados
de sadde e a salvaguarda dos direitos dos doentes;
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b) Avaliar periodicamente a actividade e o desempenho
dos servigos, de acordo com os indicadores previa-
mente definidos;

¢) Propor medidas adequadas para a solucdio de even-
tuais pontos de estrangulamento no seu departa-
mento e propor a criacdo de estruturas orgénicas
adequadas ao seu departamento e a constante
actualizagio;

d) Avaliar e controlar a execug@o de planos e orcamen-
tos do seu departamento e tomar as decisdes con-
ducentes a prossecugdio dos seus objectivos;

¢) Tornar o departamento, acessivel ao ensino e apren-
dizagem, devendo criar as condi¢es para o efeito.

4. Ao chefe de departamento da drea administrativa com-

pete garantir os meios necessdrios & materializagio da pres-
tacio de cuidados de satide.

5. Ao director de servico da 4rea de assisténcia compete:

a) Gerir o seu servico seguindo as regras definidas pelo
departamento respectivo;

b) Fazer funcionar os conselhos de base ou de enfer-
maria;

c) Apresentar periodicamente dados estatisticos da
sua actividade, e propor medidas para melhorar o
desempenho;

d) Facilitar e responder pelas actividades de ensino.

ARTIGO 17
Conselhos de base ou de enfermaria

I. Constituem a estrutura base do servico, e nela tomam
parte todos os intervenientes da enfermaria, desde clinicos a

administrativos; € nesta instdncia que se discute a vida da
enfermaria na sua ligagio mais directa com o doente.

2.0 Conselho de basefenfermaria é presidido pelo director
de servico e deve reunir trimestralmente ou sempre que o
director do servigo julgar conveniente.

ARTIGO 18
Composigéao e competéncias do Conselho Clinico

1. O conselho clinico é um 6rgdo consultivo de apoio ao
director clinico que o preside, ¢ é constituido pelos direc-
tores de cada um dos departamentos, e na falta destes pelos
directores de servico da drea de assisténcia ou quem estiver
incumbido de exercer essas fungdes.

2. Compete ao conselho clinico:

a) Avaliar e controlar o rendimento médico em geral
¢ de cada um dos departamentos ou servicos da
drea de assiténcia em particular e propor ao
director-geral do hospital o que julgar til para
a sua melhoria;

b) Fomentar a cooperagio entre os departamentos ou
servicos da drea de assisténcia e entre estes e os
restantes;

¢)'Dar pareceres sobre os planos de acgéio e de inves-
timentos e os respectivos or¢amentos anuais dos
departamentos ou servigos da drea de assisténcia,
bem como sobre os respectivos relatérios peri6-
dicos de execugfo;

d) Propor ao Conselho Alargado da Direcgdo a cria-
¢io, extingdo ou modificagdo dos departamentos
ou servigos da drea de assisténcia,

) Propor ao director-geral a contratagio do pessoal
de acordo com quadro do pessoal e dos planos
anuais do provimento;

) Propor ao director-geral, a aquisi¢io de equipa-
mentos, material médico cirdrgico e produtos far-
macéuticos que julgar necessdrios para melhorar a
qualidade dos servigos a prestar;

g) Avaliar e controlar as actividades de ensino dos
diversos cursos em cada um dos departamentos ou
servigos da drea de assisténcia.

h) Propor ao director ciéntifico e pedagdgico as me-
didas que considere oportunas para o continuo
aperfeicoamento cientifico do pesscal da drea clinica;

i) Apreciar os aspectos do exercicio da medicina no
hospital, que envolvam principios de deontologia
médica;

J) Dar pareceres sobre queixas e reclamagbes formu-
ladas acerca da assisténcia prestada aos doentes.

ARTIGO 19
Composic@o e competéncias do Conselho
de Enfermagem

1. O Conselho de Enfermagem é um drgéo de apoio ao
director de enfermagem, que o preside e é constituido pelos
enfermeiros-chefe de cada um dos departamentos ou enfer-
meiros-chefe dos servigos de assisténcia ou pelo enfermeiro
incumbido de exercer essas fungdes.

2. Compete ao conselho de enfermagem:

a) Colaborar na elaboragéo do plano de formagio con-
tinua do pessoal de enfermagem.

b) Colaborar na elaboragiio das normas técnicas que
devem reger o trabalho de enfermagem;

¢) Propor ao director-geral a contratagdo do pessoal de
enfermagem;

d) Propor ao director cientifico medidas que considere
oportunas para o continuo aperfeicoamento técnico
¢ cientffico do pessoal de enfermagem;

¢) Avaliar e controlar a execugfio técnica dos actos de
enfermagem no hospital;

/) Dar parecer sobre assuntos submetidos 2 sua aprecia-
¢do pelos orgios de administragéio e -de direcgiio
técnica do hospital.

ARTIGO 20

Composigédo e competéncias do colectivo
do administrador

1. O Colectivo do Administrador tem a seguinte com-
posicéo:
a) Administrador do hospital;
b) Chefe da secretaria;
¢) Chefe da contabilidade;
d) Chefe dos servigos gerais;
¢) Chefe dos recursos humanos;
J) Chefe dos servigos sociais;
&) Chefe da manutencéo;
h) Chefe dos transportes;
i} Chefe da planificacfo e estatistica.

2.0 Colectivo do Administrador ¢ um drgéo de consulta
mas também de prestacdo de contas da execugdo das deci-
sbes tomadas pelo conselho de direcgéio, podendo propor
accOes que achar pertinentes para a boa gestdo administrativa
do hospital.



28 DE FEREVEIRO DE 2004

55

ARTIGO 21

Supervisao e auditoria

A supervisio e auditoria as actividades dos Hospitais
Centrais ¢ Especializados sdo da responsabilidade dos Orgios
Centrais do Ministério da Satide e das Direcgdes Provinciais
de Satde.

CAPITULO IV
Hospitals provinciais

ARTIGO 22

Momeacdo e competéncias dos directores

1. O director-geral € nomeado pelo Ministro da Satide
ouvido o director provincial de sadde, de entre individuali-
dades de reconhecido mérito, experiéncia e perfil adequados
as respectivas funcdes, devendo ser no minimo um clinico
geral com peio menos trés anos de servigo.

2.0 director clinico e o director cientifico e pedagé-
gico s@o médicos designados pelo director provincial de
saiide sob proposta do director do hospital.

3. O administrador do hospital ¢ o director de enferma-
gem sdo também designados pelo Director Provincial de
Satde de entre individualidades do ramo a que se referem,
de reconhecido mérito, experiéncia e perfil adequados as
respectivas  funcdes.

ARTIGO 23
Competéncias dos 6rgdos e organizagao interna
Sao aplicdveis aos. hospitais provinciais com as necessé-
rias adaptacdes, as disposicGes constantes nos artigos

anteriores, com a excepgdo do artigo 22 do presente Re-
gulamento.

ARTIGO 24
Supervisdo e auditoria
A supervisio e auditoria das actividades dos hospitais

provinciais sio da responsabilidade dos Orgios Centrais
do Ministério da Saide e da Direccdo Provincial de Saide.

CAPITULO V
Hospitais distritais, gerais e rurais

ARTIGO 25
Nomeag¢do e competéncias dos drgaos

1. G director-geral € designado pelo director provincial
de saide, de entre individualidades de reconhecido mérito,
experiénecia e perfil adequados &s respectivas funcoes, de-
vendo ser no minimo um clinico geral.

2.0 director clinico, ¢ um médico designado pelo director
provincial de sadde. Excepcionalmente poderd ser um técnico
de medicina, sobretudo nos hospitais distritais.

3. O administrador do hospital e o director de enfermagem
sdo também designados pelo director provincial de satide de
entre individualidades do ramo e devem ser de reconhecido
mérito, experiéncia e perfil adequados as respectivas fungdes.

ARTIGO 26
Competéncia dos érgdos e organizacgao interna
Sdo aplicdveis aos hospitais gerais e rurais com as neces-

sdrias adaptaces as disposi¢des constantes dos artigos ante-
riores, com a excepgio do artigo 24 do presenie Regulamento.

ARTIGO 27
Supervisdo e auditoria

A supervisio e auditoria das actividades dos hospitais
distritais, rurais ou gerais sio da responsabilidade da Direccdo
Provincial de Saide.

CAPITULO VI
Disposicoes finais
ARTIGO 28

No prazo de cento ¢ oitenta dias ap6s a entrada em vigor
do regulamento geral, cada hospital apresentard as estruturas
competentes o seu regulamento interno para efeitos de apro-
vagdo, acompanhado do respectivo quadro de pessoal, bem
como de outros anexos iulgados convenientes como seja o
Memorando de Entendimento com as Instituicdes de Ensino.

ARTIGO 29

As diividas suscitadas neste regnlamento serdio esclarecidas
por despacho do Ministro da Satde.





