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ambito no desenvolvimento do modulo da ACSS para a remuneragao
dos profissionais das USF de Modelo B.

Integrou a Equipa de Analise Estratégica e Apoio ao Grupo Con-
sultivo para a Reforma dos Cuidados de Saude Primarios, entre 2008
€ 2010, sendo coautor do relatorio «Acontecimento Extraordinario»,
publicado em fevereiro de 2009 e «Tempos Decisivosy, publicado
em fevereiro de 2010.

Nomeado Diretor Executivo do ACES de Gondomar em 18 de
margo de 2009. Criagao das condigdes necessarias a implementacdo
da nova cultura organizacional dos Cuidados de Saude Primarios,
alicercada nos principios da ética, da lealdade, da transparéncia e
da responsabilidade perante os cidaddos, os profissionais ¢ a Admi-
nistragdo Regional de Saude. Criagdo em abril de 2009 do Conselho
de Coordenadores como espago privilegiado de gestdo e partilha do
ACES e do Conselho Clinico como 6rgao responsavel pela gover-
nagdo clinica. Neste ambito foi criada a Assembleia dos Conselhos
Técnicos das diversas unidades funcionais como espago colaborativo
para a defini¢do das Boas Praticas. Instalagdo da unidade de apoio a
gestdo (UAG) em maio de 2009 e criagdo da figura estruturante do
«gestor de conta» das unidades funcionais como interlocutor para
todos os assuntos relacionados com as tarefas de apoio. Constitui-
¢do do Gabinete do Cidaddo em maio de 2009 e criag@o e inicio
de funcionamento do Conselho da Comunidade em maio de 2010.
Assinatura de Cartas de Compromisso com todas as USF em 2010 e
2011 na sequéncia do processo de Contratualizagdo Interna e inicio
de processo idéntico em 2012 com todas as unidades funcionais do
ACES (incluindo UCC e USP). Em margo de 2012 ficou conclu-
ida a reorganizacdo do ACES em 13 unidades de satde familiar
(USF), 2 unidades de cuidados na comunidade (UCC), 1 unidade
de saude publica (USP) e 1 unidade de recursos assistenciais par-
tilhados (URAP) cobrindo toda a populagdo da area do ACES de
Gondomar. Colaboragdo com a ERA Norte na criagdo de equipa
de acompanhamento das USF do ACES de Gondomar com vista
a acreditac@o. Criag@o do grupo de partilha de ideias, problemas e
solugdes (PIPS) com mais 4 ACES (Porto Ocidental, Vila do Conde,
Maia e Gaia/Espinho) de que resultou — entre outros projetos — a
cria¢do da Intranet de Procedimentos Clinicos acessivel a todos os
profissionais destes 5 ACES. Desenvolvimento em 2011 do projeto
de Boas Praticas de Governa¢do em Cuidados de Saude Primarios,
com o apoio do GANEC, sob o tema «Comunicag¢ao Interna e Ex-
terna» tendo sido criada a IntraNet e a Logomarca do ACES ap6s
Concurso Publico de Ideias.

Integrou o Grupo de Coordenacdo Estratégica da Reforma dos
Cuidados de Saude Primarios, entre maio de 2010 e junho de 2011.

Presidente de Juri do Concurso Publico Internacional n.° 01/2010
para a aquisi¢do de servigos para desenvolvimento e implementagao
do Sistema de Apoio aos Cuidados de Saude Primarios destinado
as unidades funcionais de cuidados de satde primarios do Servigo
Nacional de Satde (SNS) suportando as atividades dos seus pro-
fissionais de satde.

Integra o Grupo Técnico para o Desenvolvimento dos Cuidados
de Satude Primarios desde outubro de 2011.
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Despacho n.° 7747/2012

Nos termos e ao abrigo das disposi¢des conjugadas do artigo 19.° do
Decreto-Lei n.° 28/2008, de 22 de fevereiro, com as alteragdes introdu-
zidas pelos Decretos-Leis n.”248/2009, de 22 de setembro, 102/2009,
de 11 de maio, e 81/2009, de 2 de abril, e ainda da Portaria n.® 273/2009,
de 18 de marco, retificada pela Declaragio de Retificagdo n.® 32/2009,
publicada no Didario da Republica, 1.* série, n.° 94, de 15 de maio de
2009, determina-se, sob proposta do conselho diretivo da Administragdo
Regional de Satude do Norte, 1. P., o seguinte:

1 — E designado para o cargo de diretor executivo do Agrupamento
de Centros de Saude do Grande Porto IX — Espinho/Gaia, pelo periodo
de trés anos, o licenciado José Carlos Morais Leitao Teixeira, atendendo
a competéncia técnica, aptiddo, experiéncia profissional e formagao
adequada evidenciadas na respetiva sinopse curricular que se anexa ao
presente despacho, dele fazendo parte integrante.

2 — O presente despacho produz efeitos no dia imediato ao da sua
assinatura.

24 de maio de 2012. — O Ministro da Saude, Paulo José de Ribeiro
Moita de Macedo.
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Sinopse curricular

José Carlos Morais Leitdo Teixeira, filho de Alexandre da Fonseca
Leitao Teixeira e de Armanda Augusta Morais, nasceu a 10 de outubro
de 1957, na freguesia de Sdo Dinis, concelho e distrito de Vila Real de
Tras-os-Montes.

Licenciatura em Medicina em 31 de julho de 1981 com a média final
de 15 valores.

Pos-graduagdo em Gestdo e Administragdo em Saude pelo ISMAL

Competéncia em Gestdo de Servigos de Satide pela Ordem dos Médicos.

Trabalha nos CSP desde 1 de agosto de 1985:

Chefe do Servigo de Cuidados Personalizados do Centro de Satde
de Paranhos de fevereiro de 1994 a abril de 2003;

Chefe de Servigo a partir de 30 de setembro de 2003 no Centro
de Satide da Carvalhosa por Concurso com a classificagdo de 16,3;

Responsavel pela Area de Saude de Adultos e Idosos da Diregdo
de Servicos de Satude da Sub-Regido de Satide do Porto de janeiro de
2004 até 2007;

Foi membro do Conselho Consultivo do Centro Regional de Alcoo-
logia do Norte desde janeiro de 2005 até a sua extingao;

Responsavel pela gestdo do Centro de Saude dos Carvalhos desde
junho de 2005 até margo de 2009;

Elemento da Assessoria dos Cuidados de Satde Primarios do Conse-
lho Diretivo da ARS Norte, 1. P., de novembro de 2007 a margo 2009;

Membro da Comissao para a Aceitagdo de Doagdes da Administragdo
Regional de Saude do Norte, 1. P.;

Diretor Executivo do ACES Grande Porto IX — Espinho/Gaia desde
margo de 2009.

No dmbito do desempenho das fung¢des de Diretor executivo de ACES
levou a cabo e concretizou quase a totalidade dos objetivos que foram
tragados, que permitiu um elevado nivel de cumprimento das metas
contratualizadas nos Planos de Desempenho de 2009, 2010 e 2011,
interna e externamente.

O nivel de desempenho do ACES permitiu obter um score de
11/13 no relatério da ACSS «Agrupamentos de Centros de Saude,
Analise da atividade realizada em 2010», que foi o mais elevado
a nivel nacional:

Participagdo dos profissionais na elaboragdo e desenvolvimento de
todos os documentos chave do ACES (Manual de articulacdo, Plano de
Acdo e Plano Desempenho);

Promover cultura de contratualiza¢do ao nivel individual como forma
de comprometimento entre o profissional e a Unidade/ACES (SIADAP);

Criagdo de intranet para garantir melhor informacéo interna;

Pagina atualizada no Portal do cidadao;

Profissionais dedicados a avaliagdo e monitorizagdo dos resultados
na UAG;

Emissao mensal do Relatdrio de Indicadores Mensal (RIM);

Avaliagdo de satisfacdo dos utentes em todas as Unidades usando
modelo tinico (2010 e 2011);

Avaliagao do grau de satisfagdo de todos os profissionais (2011);

Publicitagdo do Relatorio de Atividades devidamente avaliado inter-
namente e pelo Conselho da Comunidade;

Criagdo de instrumentos de Gestdo de Recursos Humanos e Financeira
(Mapa de recursos humanos do ACES atualizado trimestralmente. Mapa
de controlo mensal de despesa de trabalho extraordinario. Mapa de
acompanhamento de recursos humanos em fun¢ao da taxa de utilizagdo
e namero de utentes. Metanalise de despesas com transportes. Mapa
mensal de acompanhamento da despesa por Conta);

Participagédo no projeto ELS com a DGS nos temas Obesidade Infantil,
Doengas de Inverno, Cancro do Célon e Diabetes;

Elaborar estratégias para resposta aos problemas de saude identifica-
dos com envolvimento das organizagdes da comunidade;

Concentragdo, organizacgao e instalagdo da USP, com todos os ins-
trumentos necessarios ao desenvolvimento da sua missdo, em articu-
lagdo com os parceiros, internos e externos, cumprindo a sua fungéo;

Criar Instalagdes proprias para as UCC no ACES;

Elaborados Relatorios de Atividades desde 2008 e desenvolvidos
Planos de Agao do ACES para 2009, 2010 e 2011, separadamente,
associados a elaboracdo dos Planos de Desempenho;

Divulgacdo do Plano de A¢do a todas as unidades e profissionais, de
forma a poder-se trabalhar para se obterem os melhores resultados nos
objetivos comuns;

Autonomia e responsabilidade do Conselho Clinico dotado dos ins-
trumentos necessarios ao desenvolvimento das suas atividades;

Verter a Governagdo Clinica no proprio Plano de Desempenho;

Protocolos com o Centro Hospitalar, reunides mensais com a Diregado
clinica e a dire¢ao do ambulatorio do CH. Colaboragdao em todas as
iniciativas do CH bem como apoio permanente do CH as iniciativas
do ACES;
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Consultadorias de servigos hospitalares nas Unidades Funcionais (Der-
matologia, Endocrinologia, Psiquiatria, Hemoterapia, Cirurgia Geral);

Participagdo ativa em agdes de formacgdo externa de servigos do
CHVNGVE;

Realizagdo de 3 Forum sobre temas pertinentes;

Realizag@o de auditorias de acompanhamento de USF com ERA;

Criagao de grupo gestor da formagao do ACES com responsabili-
dade sobre a aplicag@o dos planos de internato, estagios e processos
formativos em servigo e externos. Garantida a autonomia e os instru-
mentos necessarios a boa execucao das tarefas que foram atribuidas
a este Grupo;

Criagdo de grupos dinamizadores de implementacdo e formagdo
no ambito dos registos de qualidade na aplicagdo SAPE (interlocu-
tores — enfermeiros ISI) Garantida a autonomia e os instrumentos
necessarios a boa execugdo das tarefas que foram atribuidas a este
Grupo;

Apoio a projetos de investigagdo na area dos CSP;

Reunides com caracter formativo com as equipas, grupos profissionais
ou individualmente no sentido de dotar os profissionais com instrumentos
para a prossecugdo da reforma dos CSP;

Gestdo da formagao e desenvolvimento profissional continuo através
do processo de Governagdo clinica pelo CC e pelo grupo responsavel
pela formagdo do ACES;

Levantamento das competéncias curriculares e ndo curriculares dos
profissionais do ACES para uma boa gestido das competéncias internas;

Formagéo em servigo de forma continua e permanente para todos os
grupos profissionais, tendo em conta nomeadamente a importancia na
avaliag@o curricular dos profissionais;

Incentivo na formagdo como complemento de desenvolvimento pro-
fissional e pessoal,;

Sistema de divulgagdo de toda e qualquer formagao a todos os pro-
fissionais do ACES;

Desenvolvimento do espirito de polo formativo e de exceléncia pro-
fissional;

Criar formas de premiar o desempenho individual ou coletivo com
mais-valia na imagem externa do ACES;

Designacao da Responsavel da UAG e criagdo da equipa e sua dina-
mizagdo no sentido do cumprimento dos objetivos do ACES;

Designacao da Responsavel do GC e criagdo da equipa e sua dinami-
zacdo no sentido do cumprimento dos objetivos do ACES;

Foi assegurada a designag@o da Presidente do Conselho da Comu-
nidade apds negociagdo com as 3 Camaras Municipais e criacdo das
condigdes para o seu funcionamento em pleno e o envolvimento de
todos os seus elementos;

Envolvimento do Conselho da Comunidade na elaboracdo do
Plano Local de Satde, onde estdo definidas as principais estratégias
do ACES;

Assegurar Reunides periodicas do Conselho Executivo e o funciona-
mento deste nivel de Gestdo;

Constituigdo de equipas multiprofissionais nas UCSP, UCC, URAP
e USP com processos de lideranga autdbnomos e com cultura de res-
ponsabilidade;

Constituigdo de todas as equipas ECCIL;

Reorganizagdo e alargamento de todas as Unidades Funcionais, exis-
tindo, neste momento, em pleno funcionamento 8 USF — Modelo B,
12 UCSP (5 das quais com candidatura a USF), USP, URAP e 4 UCC/
ECCIL

Publicagdo dos documentos orientadores das USF, UCSP, UCC, USPe
URAP bem como o estabelecimento da metodologia de contratualizagido
com estas unidades, introduzindo medidas corretoras para otimizacdo
do processo de contratualizag@o e promogao de sistemas de notificacdo
para futura contratualizagdo com as UCC, URAP e USP;

Aplicac@o e manutencdo de processos de gestdo e governagao clinica
j& implementados num processo de melhoria continua;

Desenvolvimento dos processos ¢ feito para que possam vir a ser
auditados em processo de Acreditacdo;

Colaborag@o com o Centro Social de Paramos em Projetos na co-
munidade;

Colaboragdo com o IDT no projeto de acompanhamento da toxico-
dependéncia no Concelho de Espinho;

Protocolo de Parceria com a Camara Municipal de Espinho, «Forta-
lecer para Preveniry;

Desenvolvimento de programas de intervengdo comunitaria em par-
ceria com Gaia/Social e RSI;

Cedéncia de instalagdes para o INEM;

Protocolo de fusdo dos CDP de Gaia e Espinho;

Projeto de investigagdo epidemioldgica com o Instituto de Saude
Publica do Porto;

Elaborar estratégias para resposta aos problemas de satide identifica-
dos com envolvimento das organiza¢des da comunidade.
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Despacho n.° 7748/2012

Nos termos e ao abrigo das disposi¢des conjugadas do artigo 19.°
do Decreto-Lei n.° 28/2008, de 22 de fevereiro, com as alteragdes
introduzidas pelos Decretos-Leis n.%248/2009, de 22 de setembro,
102/2009, de 11 de maio, € 81/2009, de 2 de abril, e ainda da Por-
taria n.° 273/2009, de 18 de margo, retificada pela Declaragdo de
Retificagdo n.° 32/2009, publicada no Didrio da Republica, 1.° série,
n.° 94, de 15 de maio de 2009, determina-se, sob proposta do con-
selho diretivo da Administragdo Regional de Saude do Norte, 1. P.,
0 seguinte:

1 — E designado para o cargo de diretor executivo do Agrupa-
mento de Centros de Saude do Grande Porto VI — Porto Ocidental,
pelo periodo de trés anos, o licenciado Rui Manuel Moreira da
Rocha Medon, atendendo a competéncia técnica, aptiddo, experi-
éncia profissional e formacdo adequada evidenciadas na respetiva
sinopse curricular que se anexa ao presente despacho, dele fazendo
parte integrante.

2 — O presente despacho produz efeitos no dia imediato ao da sua
assinatura.

24 de maio de 2012. — O Ministro da Saude, Paulo José de Ribeiro
Moita de Macedo.

Curriculum vitae
Identificagao:

Rui Manuel Moreira da Rocha Medon.

Natural de Sebolido, Penafiel, Porto.

Nascido em 10 de janeiro de 1958.

Cartdo de cidaddo n.° 3571209.

Morada — Largo do Capitdo Pinheiro Torres de Meireles, 26, 1.°,
esquerdo, 4150-619 Porto.

Formagao académica pré e pos-graduada:

Licenciatura em Medicina, pela Faculdade de Medicina do Porto,
em 1982;

Curso de Medicina do Trabalho, da Faculdade de Medicina do Porto,
em 1992;

Formagdo especifica — assistente da carreira de clinica geral, em 1997;

Especialista em medicina do trabalho pela Ordem dos Médicos, em
2000,

Pos-graduacdo em Gestdo de Unidades de Saude, da Escola Superior
de Satde — CESPU, de outubro de 2001 a janeiro de 2002;

Curso Go-Management, com diploma de Go-Manager, promovido
pelo Sindicato dos Médicos do Norte, em 2004;

Curso de Auditoria da Qualidade, pela SGS, em 2006;

Pos-graduagdo em Doengas Respiratorias, na Universidade Fernando
Pessoa, em 2007;

Visita de estudo ao NHS Birmingham East and North PCT — 5e 6 de
maio de 2010;

Programa de Desenvolvimento de Competéncias para a Gestdo das
Unidades de Satude Familiar, da Universidade Catodlica Portuguesa, de
janeiro a julho de 2009;

Curso Paces Direct, Programa Avangado de Gestdo, Governagdo
Clinica, Lideranga e TI para diretores executivos dos ACES, do INA,
de dezembro de 2008 a dezembro de 2009;

GSP — Programa de Gestdo de Satide de Proximidade, da AESE, de
maio a junho de 2010.

Experiéncia profissional:

Médico de familia, desde 1 de janeiro de 1986, no Centro de Satude
do Marco de Canaveses;

Exerceu medicina do trabalho em alguns grupos empresariais, desde
1991;

Continuou a carreira de clinica geral no Centro de Satide de Aldoar,
desde maio de 1998;

Colaborou ativamente no Programa de Prevengao e Tratamento do
Tabagismo da ARS Norte, desde 2002 até 2009;

Promoveu a constitui¢do de um regime remuneratorio experimental
(RRE) na Extensao de Saude de Ramalde, Centro de Satide de Aldoar,
a partir de 1 de janeiro de 2000, do qual foi o seu coordenador até
margo de 2006;

Integrou a Equipa Regional de Apoio do Norte desde a sua constitui-
¢do, margo de 2006 até marco de 2009. Foi coordenador da ERA Norte,
entre margo de 2008 e margo de 2009, e participou neste periodo nos
trabalhos da MCSP;

Em abril de 2009 assume o cargo de diretor executivo do ACES
Porto Ocidental.





