DIARIO DA REPUBLICA

MINISTERIO- DA SAUDE

Decreto executivo n.” 53/01
de 7 de Setembro

Havendo necessidade de se fixar as regras basicas para o
quadro de pessoal de recursos humanos em satiide que hido
de integrar os estabelecimentos hospitalares e unidades
sanitdrias dependentes do Ministério da Saide;

Nos termos da alinea b) do artigo 110.° e arEigo 113"
ambos da Lei Constitucional, determino:

Regras bésicas para o quadro de pessoal de recursos
humanos em sadde.

: CAPITULO 1
Ohjecto e Ambito de Aplicacao

ARTIGO 1°
(Dbjecto)

O presente diploma estabelece as regras bdsicas para o
quadro de pessoal de recursos humanos em saide.

ARTIGO 2°
(Ambito de aplicacio)

1. As disposi¢des contidas no presente diploma sao
aplicdveis a todos os estabelecimentos hospitalares e
unidades sanitdrias dependentes do Ministério da Saide.

2. A partir destes requisitos de pessoal sanitirio por
servigo e tendo em conta as capacidades reais do Ministério
da Saiide, podem-se determinar as necessidades de recursos

.umanos para cada unidade sanitdria. Estas necessidades
- devem ser ajustadas periodicamente, cada cinco anos.

1 3. As estruturas basicas de saiide do Servigo Nacional de
Saiide e a sua cobertura sanitiria s3o as seguintes:

Posto de saiide, centro de saiide, centro de saide de
referéncia/hospital municipal, hospital geral,
hospital central, estabelecimentos e servigos
especiais.

CAPITULO II
Movimento do Pessoal

ARTIGO 3°
Movimento do pessoal)

1. O movimento do pessoal fica condicionado 2 verifica-
¢do cumulativa do seguinte:

a) haver vaga no quadro do pessoal;
b) dar cumprimento a legislagdo especifica da
carreira quanto a regras de provimento;  ?
* ¢) parecer favorivel da Direcgdo Nacional de Recur-
sos Humanos.

2. O movimento do pessoal previsto no niimero anterior _

tem de ser precedido de justificagao detalhada a enviar ao

Ministro da Saiide, que submeterd ao parecer favordvel dos _

Ministros da Administragdo Piblica, Emprego e Seguranga
Social e das Finangas sempre que implique alteragoes orga-
mentais.

CAPITULO 11I
Quadro do Pessoal dos Hospitais, Centros
e Postos de Saiide

ARTIGO 4° =
(Unidade de internamento)
1. As unidades de internamento dos hospitais munici-
pais, gerais, central e estabelecimentos ¢ servigos espe-
ciais de Satde devem possuir o seguinte quadro de pessoal:

a) medicina interna — um médico/20-30 camas;

b) clinica pediétrica — um médico/15-25 camas;

c) clinica cirﬁréica — um médico/15-25 camas;

d) clinica obstétrica — um médico/15-25 camas;

€) bergédrio — um médico/25 bergos;

f) clinica psiquidtrica — um médico/70 camas;

g) clinica de pneumologia — um médjco/50-70 ca-
mas; .

h) unidade de terapia intensiva — um médico/10-15
camas;

i) médicos especialistas — um médico/30 camas;

) médicos de hospitais centrais (III nfvel) e especiali-

zados — um médico/10 camas (interno comple-

mentar) para além de estudantes pré-graduados.

ARTIGO 5°
(Bancos de urgéncia)

a) medicina interna — um médico/50 camas dia;
b) clinica cinirgica — um médico/70.camas dia;
¢) clinica pedidtrica — um médico/50 camas dia;
d) clinica obstétrica — um médico/40 camas dia;
e) bergério — um médico/70 bergos dia;

f) clinica psiquidtrica — um médico/15-20 camas
dia;

g) clinica de pneumologia — um médico/150 camas
dia;

h) centro de recuperagdo pés-operatério — um
médico dia;

i) unidade de hemoterapia (Banco de Sangue)
— um médico/Banco de Sangue;

j) unidade de pacientes externos (ambulatério)
— um médico consultério/turno.

ARTIGO 6.°
(Servigos de enfermagem)

Os Servigos de Enfermagem dos Hospitais, Centros e
Postos de Enfermagem integram o quadro de pessoal
seguinte:
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1. Medicina Interna, Clfnicas Pedi4trica e Obstétrica:

a) um enfermeiro-geral ou graduado/12 camas, ou:
b) um enfermeiro auxiliar/6 camas.

2. Clfnicas de Pnecumologia, Psiquiatria e de Crénicos:

a) um enfermeiro geral{20 camas ou;
b) dois enfermeiros auxiliares/20 camas.

3. Centro de Cirurgia:

a) um enfermeiro-geral ou graduado/sala ou;
b) dois enfermeiros auxiliares/sala;

4. Centro de Recuperagio:

um enfermeiro/duas camas.

5. Centro de Obstétrica:

a) um enfermeiro/sala ou;
b) dois enfermeiros auxiliares/sala;

6. Centro de Material e Esterilizagio:

a) um enfermeiro geral/60 camas ou;
b) dois enfermeiros auxiliares/ 60 camas.

7. Unidade de Pacientes Externos:

a) dois tumos médicos;
b) um enfermeiro/quatro consultérios.

8. Administragdo, chefia, férias e substituigdes a
15% do total de enfermeiros.

9. Atendimento:

" e a) um enfermeiro para cinco camas;

b) dois enfermeiros auxiliares por equipe;
¢) acrescentar um auxiliar por sala de tratamento
(gesso, curativos, injecgdes, etc )

ARTIGO 7°
(Servigos de estomatologia)

Os Servigos de Estomatologia dos Hospitais, Centros e
Postos de Enfermagem estardo integrados por um técnico de
estomatologia/equipe.

ARTIGO 8°*
(Servico saclal)

O Servigo Social dos hospitais, centros e postos de
enfermagem estar4 integrado por um técnico de servigo
social/ 30-60 camas.

ARTIGO 9°
(Servico de Nutrigio)

O Servigo de Nutrigdo e Dictética dos Hospitais, Centros
estard integrado por um técnico de nutrigdo para até
100 camas e mais um para cada 50 camas.

ARTIGO 10*
(Servigo de Radiodiagnéstico)

O Servigo de Radiodiagnéstico dos Hospitais, Centros e
Postos de Enfermagem estard integrado por:

a) trés técnicos de radiolo'rgia por cada aparelho fixo e

mais 20% para férias;
b) um técnico de radiologia para plantdes em hospi-
tais com urgéncias, UTI e bloco operatério.

ARTIGO 11°
(Servigo de Patologia Clinics)

O Servigo de Patologia Clfnica dos hospitais, centros

e postos de enfermagem deverio estar mtcgrados pelo
seguinte quadro de pessoal:

a) um farmacéutico bioquimico para cada 300 camas;

b) um técnico médio de laboratério para 25-50 camas
para banco em hospitais com urgéncias, UTI e
similar;

c) um técnico médio de laboratério para 50-100
camas,

d) um auxiliar de laboratério para cada 100 camas.

ARTIGO 12°*
(Servigo de Ansatomia Patolégica)

O Servigo de Anatomia Patolégica dever4 integrar um
técnico de laboratério para cada 100 camas.

ARTIGO 13° ,
(Servi¢o de Medicina Nuclea})

O Servigo de Medicina Nuclear dever4 estar integrado
por trés técnicos de radiologia por cada aparelho e
mais 20% para férias.

ARTIGO 14°
(Servigo de Medidna Fisica)

O Servigo de Medicina Fisica dever4 estar integrado '

por um técnico de reabilitagio para cada 50 camas.
ARTIGD 15°
(Servico de Hemoterdpia)

O Servigo de Hemoterdpia para cada 200 camas por
dia para banco de urgéncia.

ARTIGO 16°*
(Servign de Aparetho Electrogrificos e Electrodiagnéstico)

O Servigo de Aparelho Electrogréficos e Electrotliagnés-
tico dever estar integrado por um técnico de cleclro-
medicina | por cada cinco aparelhos em uso.
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ARTIGO 17°
(Grupo de apolo)

O grupo de apoio dos hospitais, dever estar integrado
pelo seguinte quadro de pessoal:

a) um engenheiro para hospital com mais de 300 ca-
mas;

b) um técnico (em engenharia) para hospital com
mais de 100 camas.

ARTIGO 18°
(Estatistica)

A 4rea de estatfstica, deveri estar integrada pclo
seguinte quadro de pessoal:

a) um técnico em estatistica médica (TEM) para cada
hospital;

b) dois técnicos de estatfstica médica (TEM) para
cada hospital acima de 150 camas hospitalares.

ARTIGO 19°
(Comunicagio social)

A frea de comunicagdo social, deverd estar integrado
por um técnico com comunicagao social para hospital com
mais de 100 camas. '

ARTIGO 20°
(Telefonista)

A 4rea de telefonema, devers estar integrado por dois
telefonistas por cada mesa telefénica.

ARTIGO 21°*
(Telecomonicagdes de electricidade)

A drea de telecomunicagido e electricidade estaré
integrada por um técnico de telecomunicagdes e electri-
cidade para hospital com mais de 200 camas.

ARTIGO 22°*
(Grupo administrativo)

O grupo administrativo estar4 integrado pelo seguinte
quadro de pessoal:

a) técnico de administragio;
b) um técnico de administragao/300 camas.

ARTIGO 231*
(Contabilidade)

A 4rea de contabilidade deverd estar integrada por
um técnico de contabilidade para hospital com menos de
150 camas.

ARTIGO 24°*
(Contabilista)

A drea de contabilidade estard integrada por um contabi-

Tata mnare hasrnital s sanse da 18D aamas

ARTIGO 25°
(Agente administrativo)

A firca de agente administrativo estard integrada pelo
seguinte quadro de pessoal:

a) um agente administrativo para cada 20 camas;
b) um arquivista para cada 30 camas;

c) um técnico de administragio por banco de
urgéncia.
~

ARTIGO 26°
(Servico de Patologia Clinlca)

O Servigo de Patologia Clinica deverd estar integrado
por um técnico de laboratério para cada equipe.

ARTIGO 21°
(Servigo de Labhoratério)

O Servigo de Laboratério deverd estar integrado por um
técnico de laborat6rio para cada 25 camas.

ARTIGO 28
(Servigo de Radiologia)

O Servigo de Radiologia dever4 estar integrado por um
técnico para 50 camas.

ARTIGO 29*
(Pessoal de apoio hospitalar)

A drea de apoio hospitalar dever4 estar integrada pelo
seguinte quadro de pessoal:

a) um vigilante para 10 camas;
b) um maqueiro para 30 camas;.
c) um barbeiro para 100 camas;
d) um cozinheiro para 100 camas;
) um cortador para 100 camas;
/) um copeiro para 30 camas;

g) um operador para 30 camas;
h) um costureiro para 100 camas;
1) um roupeiro para 30 camas;

J) um porteiro para 30 camas;

k) um catalogador para 20 camas.

ARTIGO 30°
(Indicadores para centro de sadide (20 000 pessoas)

Os centros de saide situados em 4reas com 20 000
pessoas estardo integrados pelo seguinte quadro de pessoal:

a) um médico generalista ou clinica geral;
b) um médico pediatra®;
c) um médico obstetra®;
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€) um enfermeiro especializado:
Jf) um enfermeiro graduado;

g) trés enfermeiros gerais;

h) uma enfermeira partcira;

i) uma enfermeira pediatra;

J) uma enfermeira auxiliar:

k) um técnico de farmécia;
~I) um técnico de estomatologia;
m) um técnico de laboratério:
n) um técnico de radiologia;

0) um epidemiologista;

Pp) um técnico de estatfstica:

q) trés empregados de limpeza.

i
I
4

ARTIGO 31°
(Postos de sadde)

Os postos de salde deverio estar integrados pelo

seguinte quadro de pessoal:

a) um enfermeiro chefe;

b) um enfermeiro geral;

€) uma enfermeira parteira;

d) um enfermeiro pediatra;

€) quatro enfermeiras auxiliares;
J) um empregado de limpeza.

CAPITULO 1V
Disposigoes Finais

ARTIGO 32-°
(Mapa de pessoal) .

A panir da data da aprovagio deste diploma os 6rgios
dos recursos humanos dos estabelecimentos hospitalares e
unidades de saiide deverdo elaborar 0 seu mapa deé pessoal
num prazo de 30 dias e remeter a0 Ministério da Saide para

a sua aprovagio.

ARTIGO 33°
(Drividas e omiss3es)

As diividas e omissdes que suscitarem da interpretacio ¢

aplicagio do presente diploma serdo resolvidas por despa-
cho da Ministra da Saiide.

ARTIGO 34
(Entradas em vigor)

Este decreto executivo entra em vigor na data da sua

publicagdo.
Publique-se.
Luanda, aos 13 de Julho de 2001,

A Ministra, Albertina Jiilia Hamukwya.

Decreto executivo n.®° 54/01
de 7 de Setembro

Havendo necessidade de se proceder 3 estruturagdo dos
centros de saide, por forma a adapté-los as exigéncias
actuais;

Nos termos do n.* 3 do artigo 114.° da Lei Constity-
cional, determino: .

ARTIGO 1|*
(Aprovagio)

E aprovado o estatuto organico dos centros de satide do
Servico Nacional de Saide anexo a este decreto executivo
fazendo parte integrante.

ARTIGO 2°
(Dévidas e omissdes)

As diividas e omissdes resultantes da aplicagdo e inter-

pretacdo do presente decreto executivo serdo resolvidas por
despacho da Ministra da Saide.

ARTIGO 3°

(Vigéncia)
Este decreto executivo entra imediatamente em vigor.
Publique-se.

Luanda, aos 13 de Julho de 2001.

A Ministra, Alberting Jiilia Hamuhvyu

ESTATUTO ORGANICO DO CENTRO
DE SAUDE

CAPITULO |
Natureza e Atribuigdes

ARTIGO 1*
(Naturera)

O Centro de Saide ¢ designado por uma unidade poli-
valente ou nio, integra na rede sanitéria periférica com
objectivo de se dar assisténcia médica-medicamentosa 2
populagio e garantir a sagde materno-infantil a nfvel local.

ARTIGO 2°
(Atriboicdes)

I Compete a0 Centro de Saiide 0 seguinte:

a) contribuir na redugdo morbi-mortalidade pelas
doengas correntes na sua drea de atracgio

Prinlsuitle « o0



738 ¢

-

DIARIO DA REPUBLICA

b) dispenar cuidados de saiide gerais diferenciado no
foro de gineco-obstétrico, pediatria, pequenas
cirurgias ¢ medicina aos doentes tanto inseridos
localmente como transferidos das unidades
sanitfrias menos da sua periferia;

¢) proceder cuidados de saide na 4rea materno-infan-
til e vacinagdo; .

d) exercer outras fungdes que lhe forem acometidas.

ARTIGO 3°
(Direcgiio)

O Centro de Saide € dirigido pelo director do centro
(médico) que ao mesmo tempo € responsével clfnico,
coadjuvado pelo administrador do centro.

ARTIGO 4°
(Estrutora orginica)

A estrutura orgéinica do centro é composta pelo seguinte
érgdo:

Conselho de Direcgio.

C-APfTULO 1
Organizaciio em Especial

ARTIGO 5°
(Conselho de Direcgio)

1. O Conselho de Direcgio € o érgdo ao qual cabe
coadjuvar o director do centro dé saiide, na coordenagio
do director clfnico, enfermeiro-chefe e chefes de secgdes.

2. O Conselho de Direcgio € presidido pelo director do
centro (clfnico).

3. O director do centro (clfnico) poder4 quando achar
necessério convidar outras pessoas singulares ou colectivas
para participarem nas sessdes do Conselho de Direcgio.

4. O Conselho de Direcgio retine ordinariamente uma
vez por més e extraordinariamente sempre que o administra-
dor o convoque.

5. O Conselho de Direcgio reger-se-4 por regulamento
interno a aprovar pelo director do centro de satide.

6. Integram o Conselho de Direcgio o chefe de enferma-
gem ¢ o administrador, podendo ser convidado (pelo direc-
tor) outras entidades.

ARTIGO 6*
(Chefla clfnics)

1. A chefia clinica € a entidade que promove e facilita o
aperfeicoamento cientffico e intelectual do pessoal sob ori-
~ntacdo e superagio.

2. Compete a chefia clfnica o seguinte:

a) organizar, planificar, administrar e supervisionar
toda a actividade clfnica do centro:

b) deve classificar, observar e orientar o pessoal
médico ¢ outros técnicos: .

c) fazer as devidas comrecgdes cometidas pelos profis-
sionais de saiide;

d) claborar a escala dos médicos na unidade hospi- -
talar;

e) exigir mensalmente o relatério das actividades
realizadas em vérias secgdes da sua depen-

. déncia;

/) promover a melhoria de conhecimento técnico
profissional do pessoal em servigo e colaborar
na préitica de decéncia;

©) coordenar as actividades de’investigacdo cientffica
no servigo; 3

h) assegurar a gestao do pessoal técnico de enfer-
magem.

3. A chefia clinica desenvolvers as suas actividades nas
seguintes estruturas:

a) consultas de referéncia;
b) laboratério;

c) farmécia;

d) banco de urgéncia;

e) érea de internamento;
/) estomatologia.

4. A chefia clfnica € dirigida pelo director do centro.

ARTIGO 7*
(Chefia de enfermagem)

I. A chefia de enfermagem € a entidade de gestdo em
enfermagem a nivel do centro de saiide.

2. Compete a chefia de enfermagem o seguinte:

a) assegurar a gestdo do pessoal técnico de enferma-
gem;
b) participat nas actividades dé formagdo do pessoal
de enfermagem no centro de satide;
- ©) providenciar aquisi¢io do material necessério para
uso de enfermagem no centro de sadde;
d) orientar, controlar, coordenar o servico de enfer- -
magem ¢ supervisionar nas actividades;
€) cumprir ¢ fazer cumprir o cédico, de deontologia e
a ética dos profissionais de enfermagem;-
- f) receber os relatérios periédicos das secgdes de
enfermagem e analis4-los:
g) apresentar o relatériv ao director do centro de
saude (administrador);
h) claborar escalas de servigo.

3. A chefia de enfermagem desenvolve as suas activida-
des nas seguintes estruturas:

a) consultas de refeténcia:
b) banco de urgéncia;
¢) internamento.
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CAPITULO 11l
Competéncia do Administrador do Centro

ARTIGO R*
(Administrador)

1. Ao administrador do centro cabe materializar e garan-
tir a execugio de todas as decisdes relativas 2 realizagio dos
fins do hospital, nomeadamente:

a) preparar os planos anuais ¢ plurianuais do hospital,
incluindo os respectivos orgamentos e submeté-
los 2 aprovagdo do Conselho de Administragdo,
dentro dos prazos legais definidos:

b) propor ou adoptar as medidas necessérias 2
melhoria da orgénica e funcionamento dos servi-
Gos;

c) elaborar e actualizar anualmente o quadro orgénico
do pessoal e propor a admissdo de pessoal de
acordo com as definigdes do plano anual apro-
vado, ou proceder a sua nomeagio por delega-
¢ao do Ministro da Saide, ap6s aprovagio do
Conselho Directivo;

d) aprovar os horérios de trabalho e os planos de
férias do pessoal, dentro dos limites generica-
mente estabelecidos pelo Conselho Directivo;

e) assegurar a regularidade da cobranga das receitas e
do pagamento das despesas do hospital;

/) dar balango mensal a tesouraria;

g) tomar as providéncias necessirias & conservagio
do patriménio;

h) elaborar os relatérios trimestrais e anuais do hospi-
tal e submeté-los & apreciagio do Conselho
Directivo ¢ & aprovagio do Conselho de Admi-
nistragio;

i) organizar e supervisar os servigos de apoio hospita-
lar, zelando pela boa utilizagio dos meios
postos 2 sua disposigio;

Organigrama dos

J) praticar uma polftica de informagé@o que permita
aos préprios funcion4rios do hospital e a popula-
¢ao que utiliza os seus servigos um conheci-
mento correcto dos aspectos fundamentais do
funcionamento do centro.

2. O administrador do centro, desenvolve as suas activi-
dades nas seguintes dreas:

a) secretaria;
b) 4rca de apoio hospitalar e tem dependéncia do
director do centro (chefia clinica).

CAPfTULO 1V .
Disposicoes Finais e Transitorias

ARTIGO 9°
(Forma de funclonamento)

A forma de funcionamento do centro constard do
scu regulamento interno a ser aprovado pelo Conselho de
Direcgao.

ARTIGO 10.°
(Organigrama)

O organigrama do centro depende do constante em :
ancxo ao presente estatuto orginico do qual € parte
integrante.

ARTIGO 11.*
(Dnividas, omissies e vigéncia)

I. As dividas e omissdes suscitadas da aplicagdo do
presente regulamento serdo resolvidas por despacho da
Ministra da Saude.

2. O presente regulamento entra em vigor imediatamente
apos a sua publicagdo em Didrio da Repuiblica.

A Ministra, Albertina Jillia Hamukwaia.

Centros de Saude

DIRFCTOR DO (FNTRO

A Ministra, Albertina Julia Hamukwaia.

DE SAIDF
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INTERNAMENTO ' HOSPITALAR




