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DECISAO DA COMISSAO
de 18 de Dezembro de 2009

relativa a adopgao do Plano de Trabalho de 2010 para a Aplicacio

do Segundo Programa de Accio Comunitiria no dominio da Saude

(2008-2013), aos critérios de seleccio, de atribuicio e outros

critérios aplicaveis as contribuicdes financeiras destinadas as

acgoes deste programa e ao pagamento da contribuicio

comunitiaria no ambito da Convencio Quadro da OMS para o
Controlo do Tabaco

[notificada com o numero C(2009) 10183]
(2009/964/UE)

Artigo 1.°

1. A presente decisdo adopta o Plano de Trabalho de 2010 para a
Aplicagdo do Segundo Programa de Accdo Comunitaria no dominio da
Saiade (2008-2013), como especificado no anexo I, os critérios de se-
leccdo, de atribuigdo e outros critérios aplicaveis as contribuigdes finan-
ceiras destinadas as acgdes deste programa, como estabelecido nos ane-
xos I, IV, V e VI, e o pagamento da contribui¢do comunitiria no
ambito da Convengao Quadro da OMS para o Controlo do Tabaco.

Esta decisdo serve de decisdo de financiamento para as subvengdes € os
contratos cuja atribui¢do ndo exija uma decisdo da Comissao.

A aplicag¢@o do Plano de Trabalho depende da adopgdo, pela autoridade
orcamental, das dotagdes orgamentais propostas pela Comissdo no ante-
projecto de or¢amento para 2010.

2. Nos limites do or¢amento indicativo méaximo fixado para cada
acgdo especifica, as altera¢cdes cumulativas que ndo excedam 20 %
nao sdo consideradas substanciais desde que ndo afectem significativa-
mente a natureza e os objectivos do Plano de Trabalho. O gestor orga-
mental, referido no artigo 59.° do Regulamento Financeiro, pode adop-
tar essas alteracdes de acordo com os principios de uma boa gestdo
financeira.

3. O Director-Geral da Satde ¢ dos Consumidores garante a execu-
¢do global do presente Plano de Trabalho.

Artigo 2.°

As subvengdes identificadas, no ambito do presente Plano de Trabalho,
em beneficio de organismos que se encontrem em situacdo de monopod-
lio de facto ou de direito, sdo concedidas nas condigdes previstas no
artigo 168.°, n.° 1, alineas c) e f), das normas de execugdo do Regula-
mento Financeiro.

Artigo 3.°

As dotagdes orgamentais necessarias a gestdo do Programa de Accdo
Comunitaria no dominio da Saude (2008-2013) sdo atribuidas a Agéncia
de Execucdo para a Saiude e os Consumidores, nas condi¢cdes e nos
limites dos montantes previstos no Plano de Trabalho, anexo I.
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A subvengdo de funcionamento prevista na rubrica or¢amental 17 01 04
30 ¢é paga a Agéncia de Execucdo para a Saude e os Consumidores.

Artigo 4.°

As dotagdes abrangidas pelo Plano de Trabalho, anexo I, podem ser
utilizadas para o pagamento de juros de mora, nos termos do ar-
tigo 83.° do Regulamento Financeiro.

Artigo 5.°

O Director-Geral da Saude ¢ dos Consumidores é o destinatario da
presente deciséo.
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ANEXO 1

Plano de Trabalho Anual de 2010 incluindo as incidéncias or¢amentais e os
critérios de financiamento aplicaveis as subvencdes

1. CONTEXTO GERAL
1.1. Enquadramento juridico e politico

A Decisdo n.° 1350/2007/CE do Parlamento Europeu e do Conselho (1) (a seguir
designada por «Decisdo do Programa») estabeleceu o Segundo Programa de
Acgdo Comunitaria no dominio da Satde (2008-2013), referido doravante
como «Segundo Programa de Satudey.

O Segundo Programa de Saude visa complementar, apoiar e valorizar as politicas
dos Estados-Membros e contribuir para a promogao da solidariedade e da pros-
peridade na Unido Europeia. Os objectivos do programa sdo: melhorar a segu-
ranca dos cidaddos em matéria de saude; promover a satde, incluindo redugéo
das desigualdades na saude; e produzir e divulgar informagdes e conhecimentos
no dominio da satde.

De acordo com o artigo 8.°, n.° 1, da Decisdo do Programa, a Comissdo adop-
tara:

a) o plano de trabalho anual para a execucdo das ac¢des do programa, estabe-
lecendo:

i) as prioridades e as acgdes a realizar, incluindo a reparticdo dos recursos
financeiros;

ii) os critérios de definicdo da taxa de financiamento da Comunidade, in-
cluindo os critérios que permitam avaliar se ¢ ou nao aplicavel o critério
da utilidade excepcional;

iii) as medidas para dar execucdo as acgdes e estratégias conjuntas referidas
no artigo 9.%

b) os critérios de seleccdo, de atribuicdo e outros critérios aplicaveis as con-
tribuigdes financeiras para as ac¢des do programa, em conformidade com o
artigo 4.°.

Nos termos do artigo 75.° do Regulamento Financeiro aplicavel ao Orgamento
Geral das Comunidades Europeias, a autorizagdo das despesas deve ser precedida
de uma decisdo de financiamento adoptada pela instituicdo ou pelas autoridades
por ela delegadas. De acordo com o artigo 90.° das normas de execugdo do
Regulamento Financeiro, a decisdo que adopta o programa de trabalho anual
referido no artigo 110.° do Regulamento Financeiro pode ser considerada a
decisdo de financiamento, desde que constitua um enquadramento suficiente-
mente especifico. O presente documento visa cumprir essas obrigacdes e apre-
sentar as diferentes actividades programadas para 2010, que constitui o terceiro
ano de execug@o do Segundo Programa de Satde.

A Agéncia de Execugdo para a Satde e os Consumidores (AESC) assiste a
Comissao na aplicagdo do Plano de Trabalho de 2010, de acordo com o disposto
no presente Plano de Trabalho e na Decisdo C(2008) 4943 da Comissédo, de 9 de
Setembro de 2008, que delega nesta agéncia as fungdes necessarias para o efeito.

(1) JO L 301 de 20.11.2007, p. 3.
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1.2.  Recursos

A Decisao do Programa prevé um orgamento total de 321 500 000 EUR, para o
periodo de 1 de Janeiro de 2008 a 31 de Dezembro de 2013.

A autoridade orgamental aprovou um or¢amento total de 47 100 000 EUR (%)
para 2010, para as rubricas orcamentais 17 03 06 ¢ 17 01 04 02.

Rubrica or¢gamental

17 03 06 — Acgdo comunitaria no dominio da saude | 45 700 000 EUR

17 01 04 02 — Despesas de gestdo administrativa | 1400 000 EUR

TOTAL 47100 000 EUR

A rubrica or¢amental «17 01 04 02 — Despesas de gestdo administrativa do
programay serd utilizada para a realizagdo de workshops e reunides de especia-
listas, publica¢des, varias actividades de comunicagdo e para cobrir outras des-
pesas correntes necessarias a execugdo dos objectivos do Segundo Programa de
Saude. A Comissdo continuara a ser responsavel pela execugdo desta rubrica
orgamental.

As contribuigdes adicionais dos paises da EFTA que sdo membros do Espago
Economico Europeu (Islandia, Liechtenstein e Noruega) e dos paises candidatos
que participam no programa apresentam um valor estimativo de 1 186 920 EUR,
no caso dos paises do EEE/EFTA, e de 138 000 EUR, no caso da Croacia (3).

Por conseguinte, o or¢gamento total para 2010 ¢ estimado em 48 424 920 EUR:
— o orgamento operacional total devera ascender a 46 984 640 EUR,
— o or¢amento administrativo total devera ser de 1440 280 EUR.

A rubrica or¢camental para dotagdes administrativas relacionadas com a AESC
tem a referéncia 17 01 04 30.

1.2.1. Montantes indicativos

Os montantes referidos nos capitulos seguintes tém um valor indicativo. Em
conformidade com o artigo 90.°, n.° 4, das normas de execug@o do Regulamento
Financeiro, sdo admitidas alteragdes nao substanciais de cerca de 20 % para cada
despesa ao abrigo de cada mecanismo de financiamento.

2. MECANISMOS DE FINANCIAMENTO

Em 2010 serdo aplicados todos os mecanismos de financiamento disponiveis no
ambito do Segundo Programa de Saude. O orgamento previsto para o convite a
apresentacdo de propostas para a realizagdo de projectos foi reduzido, tendo sido
dada maior énfase aos concursos publicos e a outros mecanismos de financia-
mento como as acgdes conjuntas e as subvengdes de funcionamento. Esta medida
tem como objectivo maximizar a eficiéncia e o valor acrescentado das acgdes
financiadas, e garantir uma canalizagdo mais directa dos apoios financeiros para a
realizagdo dos objectivos do programa. Todavia, se no final de 2010 ainda
estiverem disponiveis recursos do orgamento operacional, os montantes remanes-
centes serdo reafectados prioritariamente ao financiamento de subvengdes selec-
cionadas no dmbito do convite a apresentagdo de propostas para projectos de
2010.

() Montante indicativo, sujeito a aprovagdo da autoridade orgamental.
(®) Montante indicativo: os numeros correspondem a um montante maximo e dependem do
montante real da contribui¢do paga pelos paises do EEE/EFTA e pelos paises candidatos.
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Todos os mecanismos de financiamento serdo executados sob a responsabilidade
da AESC, com excepgao dos pontos 2.7, 2.8 ¢ 2.9, que dependem directamente
da Comissdo, e alguns concursos (ponto 2.2), cuja execugdo ficara a cargo da
Comissdo. Todos os convites e informagdes relevantes serdo divulgados no sitio
web da AESC (4).

Para cada topico referido no ponto 3.2 «Todpicos abordados no dmbito do pri-
meiro objectivo “Melhorar a seguranga dos cidaddos em matéria de saade”», 3.3
«Topicos abordados no ambito do segundo objectivo “Promover a Saude”» e 3.4
«Topicos abordados no ambito do terceiro objectivo “Produzir e divulgar infor-
magdes e conhecimentos no dominio da saide”», apenas sera aplicado o meca-
nismo de financiamento indicado em cada caso.

Em conformidade com o considerando 33 da Decisdo do Programa, deve ser
facilitada a colaboracdo com os paises terceiros que ndo participam no programa.
Contudo, essa colaboragdo ndo deve envolver nenhuma contribuigdo financeira a
esses paises ao abrigo deste programa. Ndo obstante, as despesas de viagem e de
subsisténcia realizadas por peritos convidados que provenham ou viagem para
esses paises podem ser consideradas elegiveis em casos excepcionais, devida-
mente justificados, sempre que tal contribua directamente para a realizacao dos
objectivos do programa.

2.1. Convite a apresentacio de propostas para a realizacdo de projectos
As subvengdes serdo financiadas a titulo da rubrica or¢amental «17 03 06 -
Acgdo comunitaria no dominio da saade». »MI1 O montante global indicativo
para o convite a apresentacdo de projectos devera ascender a 16 300 000 EUR
(cerca de 34,7 % do orgamento operacional). <«

Sera publicado um convite a apresentacdo de propostas para realizacdo de pro-
jectos no Jornal Oficial, no ultimo trimestre de 2009 (data indicativa). O convite
descrevera as areas a financiar, os critérios de seleccdo e de atribui¢do das
subvengdes, e os procedimentos para apresentagdo das candidaturas e respectiva
aprovagao.

Todos os projectos deverdo apresentar um elevado valor acrescentado europeu e
ter uma natureza inovadora. Regra geral, a sua duragdo ndo deverd exceder trés
anos. O impacto esperado dos projectos deve ser aferido através de indicadores
adequados, de preferéncia o indicador «Anos de Vida Saudavel». Se for caso
disso, as propostas incluirdo uma explicagdo sobre a forma como irdo considerar
as questdes do género ¢ das desigualdades na satde.

Apenas serdo consideradas para financiamento as propostas relativas a projectos
que correspondam directamente aos topicos especificados nos pontos 3.2, 3.3 e
3.4 e quando o «convite a apresentagdo de propostas para projectos» seja indi-
cado como mecanismo de financiamento. As propostas que apenas se identifi-
quem com o tema geral e ndo correspondam a descri¢do especifica de um
determinado topico ndo serdo consideradas para financiamento.

Todas as propostas devem demonstrar, quando relevante, as sinergias que serao
desenvolvidas com as actividades de investigagdo financiadas actualmente na
drea da satde e outras dreas conexas a titulo do 7.° Programa-Quadro de Inves-

tigagdo (°).

A afectagdo de recursos ao convite a apresentacdo de propostas para a realizacdo
de projectos procurara respeitar um equilibrio entre os diferentes objectivos do
programa e basear-se-a na qualidade e quantidade de propostas recebidas, ex-
cepto quando se verifiquem situagdes especiais de emergéncia sanitaria (pande-
mia da gripe, por exemplo) que justifiquem uma reafectagdo.

(4) http://ec.europa.eu/eahc/
(®) JO L 412 de 30.12.2006.
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Dada a natureza complementar e catalisadora das subvengdes comunitarias, pelo
menos 40 % dos custos dos projectos devem ser financiados por outras fontes.
Assim, a contribui¢do financeira normal apenas pode cobrir até 60 % dos custos
elegiveis dos projectos considerados. A percentagem maxima a atribuir sera
determinada caso a caso.

Sempre que uma proposta apresente uma utilidade excepcional, como especifi-
cada no ponto 3.1, o financiamento comunitario pode cobrir até 80 % dos custos
elegiveis por beneficidrio (ou seja, por beneficidrio principal e beneficiario asso-
ciado). As contribui¢des superiores a 60 % ndo podem cobrir mais de 10 % dos
projectos financiados.

Importa salientar que o montante indicativo da participac@o financeira da Comu-
nidade nos projectos seleccionados pode variar até 10 % em relagdo ao montante
solicitado pelo beneficiario. Todavia, limitar-se-4 sempre ao montante conside-
rado necessario para a execugdo do projecto.

Em conformidade com o artigo 4.° da Decisdo do Programa, os critérios de
selecgdo, atribuicdo e outros critérios aplicaveis as contribui¢des financeiras des-
tinadas as ac¢Ges do programa estio especificados no anexo II.

Os pormenores relativos a elegibilidade das despesas de viagem e de subsisténcia
constam do anexo III.

2.2. Concursos piblicos

Os contratos publicos de prestacdo de servigos serdo financiados através da
rubrica orgamental «17 03 06 — Acg¢do comunitaria no dominio da satde». O
numero indicativo de contratos esta especificado nos pontos 3.2, 3.3 e 3.4 do
presente Plano de Trabalho. Todos os contratos sdo contratos de prestacdo de
SEervigos.

» M1 O montante global indicativo para os concursos publicos devera equivaler
a 7 864 640 EUR (cerca de 16,7 % do orcamento operacional). <« Os concursos
publicos serdo publicados no Jornal Oficial, no primeiro semestre de 2010 (data
indicativa).

2.3. Acgbes conjuntas

As acg¢des conjuntas serdo financiadas a titulo da rubrica orcamental «17 03 06
— Acgdo comunitéria no dominio da satide». M1 O montante global indica-
tivo para o convite a apresentagdo de propostas para a realizagdo de acgodes
conjuntas devera ascender a 16 000 000 EUR (cerca de 34,1 % do orgamento
operacional). <« Serd publicado um convite a apresentagdo de propostas para
acgdes conjuntas no Jornal Oficial, no ultimo trimestre de 2009 (data indicativa).

Certas accOes serdo elegiveis para financiamento enquanto ac¢des conjuntas de-
senvolvidas pela Comunidade ¢ um ou mais Estados-Membros, ou pela Comu-
nidade e as autoridades competentes de outros paises participantes no programa.
Os paises participantes serdo convidados a apresentar as suas propostas através
de um convite a apresentacdo de propostas para acg¢des conjuntas, que tenham
sido explicitamente identificadas enquanto tal nos pontos 3.2, 3.3 e¢ 3.4.

As contribui¢des comunitarias apenas podem ser concedidas a um organismo
publico ou entidade sem fins lucrativos, que tenha sido designado pelo
Estado-Membro ou pela autoridade competente em causa. As acgdes conjuntas
estdo abertas a participacdo de todos os Estados-Membros e dos outros paises
participantes no programa.
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A contribui¢do comunitaria destinada as ac¢des conjuntas ndo podera cobrir mais
de 50 % dos custos, excepto nos casos considerados de utilidade excepcional (até
70 %). As acgdes conjuntas revestem uma utilidade excepcional quando:

— preenchem os critérios especificados no ponto 3.1 e

— envolvem a participagdo de organismos de, pelo menos, 10 paises participan-
tes, ou a participacdo de organismos de 3 paises participantes, quando a acgao
seja proposta por um organismo de um Estado-Membro que tenha aderido a
Unido Europeia a partir de 1 de Maio de 2004 ou por um pais candidato.

Os critérios de selecgao e atribuigdo para as acgdes conjuntas estdo especificados
no anexo V.

Os pormenores relativos a elegibilidade de despesas de viagem e de subsisténcia
constam do anexo III.

2.4. Subvencdes de funcionamento

As subvengdes de funcionamento serdo financiadas a titulo da rubrica orgamental
«17 03 06 — Accdo comunitaria no dominio da saiide». O montante global
indicativo para o convite a apresentagdo de propostas para subvengdes de fun-
cionamento devera ascender a 2 000 000 de EUR (cerca de 4,3 % do orgamento
operacional). Deste montante, serdo reservados 800 000 EUR para as novas
subvengdes de funcionamento referidas nas secgdes 3.2, 3.3 e 3.4, quando a
«subveng¢do de funcionamento» esteja indicada como mecanismo de financiamen-
to. Um montante de 1 200 000 EUR sera consagrado a renovagdo das subvengdes
de funcionamento concedidas no dmbito do Plano de Trabalho de 2009. Sera
publicado um convite a apresentagdo de propostas no Jornal Oficial, no tultimo
trimestre de 2009 (data indicativa).

Podera ser concedido apoio financeiro a qualquer organismo europeu que preen-
cha os critérios enunciados no anexo V.

O apoio financeiro ndo podera ser superior a 60 % das despesas envolvidas na
execucao das actividades elegiveis. Em caso de utilidade excepcional, a contri-
buicdo comunitaria ndo excedera 80 % das despesas. Os critérios relativos a
utilidade excepcional estdo definidos no ponto 3.1.

Em conformidade com o artigo 4.°, n.° 2, da Decisdo do Programa, a renovagio
das contribui¢des financeiras previstas no n.° 1, alinea b), em beneficio de
organismos nao-governamentais e redes especializadas, pode ser isenta do prin-
cipio da degressividade. Regra geral, essa isen¢do aplicar-se-a as organizagdes
candidatas que ndo recebam quaisquer fundos do sector privado (°) nem apresen-
tem qualquer outro conflito de interesses relativamente ao seu funcionamento
(financiamento de base). Para a renovagdo de outras subvengdes de funciona-
mento, aplicar-se-4 uma redugdo de 5 pontos percentuais sobre a percentagem
comunitaria de co-financiamento que foi acordada na convencdo de subvengio,
na sequéncia do convite a apresentagdo de propostas de 2009.

2.5. Conferéncias no dominio da saude piblica e avaliacdo dos riscos

As contribuigdes financeiras para conferéncias organizadas no dominio da satde
publica e avaliagdo dos riscos serdo imputadas a rubrica orgamental «17 03 06 —
Acgdo comunitaria no dominio da saade». »MI1 O montante global indicativo
para o convite a apresentacdo de propostas para a realizagdo de conferéncias
devera ascender a 850 000 EUR (cerca de 1,8 % do orgamento operacional):
Deste montante, 200 000 EUR destinar-se-do a realizagdo de conferéncias orga-
nizadas pela Presidéncia da Unido Europeia e 650 000 EUR as restantes confe-
réncias. € No ultimo trimestre de 2009 (data indicativa), sera langado um
convite a apresentagdo de propostas para a realizagdo de conferéncias.

(°) O termo «sector privado» cobre as companhias/empresas/sociedades, as organizagdes
profissionais ou qualquer outra entidade com fins lucrativos, independentemente do
respectivo estatuto juridico (registadas/ndo registadas), regime de propriedade (inteira
ou parcialmente privadas/publicas) e dimensdo (grandes/pequenas), desde que ndo sejam
controladas pelos poderes publicos.
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Por razdes administrativas, todas as conferéncias elegiveis para co-financiamento,
com excepcao das conferéncias organizadas pela Presidéncia, devem ser realiza-
das em 2011.

2.5.1. Conferéncias organizadas pela Presidéncia da Unido Europeia

Duas conferéncias organizadas pela Presidéncia da Unido Europeia, uma para a
Presidéncia no segundo semestre de 2010 e a outra para a Presidéncia no pri-
meiro semestre de 2011, sdo elegiveis para co-financiamento pela Unido Euro-
peia até 100 000 EUR cada, a taxa maxima de co-financiamento da UE de 50 %
do total dos custos elegiveis.

Estes eventos, cuja natureza ¢ eminentemente politica e que implicam a partici-
pagdo das autoridades nacionais e dos representantes europeus ao mais alto nivel,
serdao organizados exclusivamente pelo Estado-Membro que exerce a Presidéncia.
Dado o papel tnico da Presidéncia no quadro das actividades comunitérias, o
Estado-Membro responsavel pela organizagdo do evento € considerado em situa-
¢do de monopdlio de direito.

De acordo com o artigo 168.°, n.° 1, alinea c), das normas de execugdo do
Regulamento Financeiro, podem ser atribuidas subvengdes sem convite a apre-
sentacdo de propostas a organismos em situagdo de monopolio de direito ou de
facto, desde que devidamente fundamentada na correspondente decisdo de atri-
buigdo.

A Presidéncia apresentara um pedido de subvencdo aos servigos da Comissdo
para a conferéncia em causa, através da Representagdo Permanente, pelo menos,
quatro meses antes da realizagdo do evento. O pedido de subvengdo deve espe-
cificar o tema da conferéncia, o programa previsto, 0 orgamento previsional e a
composi¢do das comissdes cientifica e organizadora.

Sdo as seguintes as conferéncias da Presidéncia a co-financiar no ambito do
Plano de Trabalho para 2010: uma conferéncia da Presidéncia sobre doengas
cronicas, a realizar em Outubro de 2010, sob a Presidéncia Belga, e uma con-
feréncia sobre acgdo e prevengdo, a realizar em Maio de 2011, sob a Presidéncia
Hungara.

2.5.2. Outras conferéncias

A Comunidade pode financiar a organizacdo de outras conferéncias, nos termos
do artigo 2.°, n.° 2, e do ponto 3 do anexo a Decisdo do Programa, desde que:

— correspondam directamente a um dos topicos referidos nos pontos 3.2, 3.3 e
3.4, mesmo quando seja mencionado um mecanismo de financiamento
diferente;

— tenham uma dimensdo a escala da Unido Europeia, com participantes de, pelo
menos, 10 paises que participem no Segundo Programa de Saude;

— sejam organizadas por um organismo publico ou entidade sem fins lucrativos,
que esteja estabelecido num pais participante no Segundo Programa de Satide
e que possua experiéncia relevante em matéria de cooperagdo a nivel da UE.
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Os critérios de atribui¢do dos apoios financeiros aos organismos europeus para a
realizagdo de conferéncias estdo definidos no anexo VI. As conferéncias selec-
cionadas sdo elegiveis para um financiamento comunitdrio at¢ 100 000 EUR
(50 % do orgamento total, no maximo) por conferéncia. Cada subvengdo atri-
buida pode ser utilizada para o financiamento, no maximo, de duas conferéncias.
As conferéncias que abranjam uma grande variedade de questdes relacionadas
com a satde, que assumam especial relevancia politica, que envolvam a partici-
pagdo de um elevado numero de organismos e que visem um publico alargado
podem, excepcionalmente, beneficiar de uma contribuicdo comunitaria até
200 000 EUR.

2.6. Cooperacdo com as organizagdes internacionais

As contribuigdes financeiras destinadas a ac¢des de cooperagdo com organizagdes
internacionais serdo imputadas a rubrica or¢amental «17 03 06 — Accdo comu-
nitaria no dominio da satide». » M1 O montante global indicativo estima-se em
2 600 000 EUR (cerca de 5,5 % do orgamento operacional). <«

De acordo com o artigo 12.° da Decisdo do Programa, é importante incentivar as
relagdes e a cooperagdo com as organizagdes internacionais mais relevantes.
Nesse sentido, procurar-se-a desenvolver a cooperagdo com organizagdes inter-
nacionais que possuam as capacidades necessarias para abordar as questdes con-
sideradas prioritarias pela UE no dominio da saude, como identificadas no Plano
de Trabalho anual. Essa cooperag@o basear-se-a numa colaboragao efectiva com a
Comissao.

As organizagdes internacionais referidas abaixo possuem capacidades especificas
que estdo ligadas ao seu dominio de intervengdo. Essas capacidades tornam-nas
particularmente qualificadas para realizar certas ac¢des especificadas no presente
Plano de Trabalho. Por conseguinte, as subvengdes directas s3o consideradas o
mecanismo mais adequado e eficaz neste caso. Além disso, as subvengdes di-
rectas permitirdo melhorar as sinergias com as organizagdes internacionais per-
tinentes e a capacidade de reacgdo face a estas organizacdes.

Para efeitos do presente Plano de Trabalho, ¢ considerada «organizagdo interna-
cional» qualquer forma de cooperagdo intergovernamental que seja estabelecida
pelos Estados através da assinatura de um acordo internacional, registado ou
submetido para registo junto do Secretariado das Nagdes Unidas, e que apresente
uma estrutura organizativa permanente e disponha de um estatuto juridico, ba-
seado no acordo internacional em causa, que lhe permita realizar as fung¢des e os
objectivos fixados.

Em conformidade com o artigo 168.°, n.° 1, alinea f), das normas de execugdo do
Regulamento Financeiro, o apoio financeiro destinado as acg¢des com organiza-
¢des internacionais sera atribuido no ambito de convengdes de subvengdo, sem
convite a apresentagdo de propostas sobre os topicos identificados no presente
Plano de Trabalho. As organizagdes internacionais € 0s seus Servigos nacionais
ou regionais ndo sao elegiveis para financiamento na qualidade de beneficiarios

principais ou associados, no quadro de nenhum convite a apresentagdo de
propostas.

O montante da contribuigdo financeira pode cobrir, por organismo, até 60 % dos
custos elegiveis das acgdes consideradas. A AESC determinara o valor da con-
tribui¢do comunitaria e a percentagem maxima a atribuir em cada caso.

Em conformidade com o considerando 33 da Decisdo do Programa, as activida-
des que envolvam paises terceiros que ndo participem no Segundo Programa de
Satide ndo serdo consideradas custos elegiveis. Tal aplica-se, igualmente, as
convengoes de subvengdo celebradas com organizagdes internacionais. Ndo obs-
tante, as despesas de viagem e de subsisténcia realizadas por peritos convidados
que provenham ou viagem para esses paises podem ser consideradas elegiveis em
casos excepcionais, devidamente justificados, sempre que tal contribua directa-
mente para a realizagdo dos objectivos do Segundo Programa de Saude.
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Em 2010, apenas poderio ser financiadas as seguintes organiza¢des
internacionais:

— Organizagdo para a Cooperacdo e o Desenvolvimento Econdémico (OCDE);
— Organizag@o Mundial de Saude (OMS);

— Observatorio Europeu das Politicas e dos Sistemas de Saude;

— Conselho da Europa (COE).

— Centro Internacional de Investigagdo sobre o Cancro (CIIC).

2.7. Comités cientificos

O financiamento da actividade dos comités cientificos relevantes no dominio da
satide publica tera cabimento na rubrica orcamental «17 03 06 — Acgdo comu-
nitaria no dominio da satde».

Os comités cientificos tém por missdo prestar a Comissdo um aconselhamento
independente e de elevada qualidade sobre os riscos existentes no dominio da
saide. O financiamento visa assegurar o funcionamento dos comités cientificos
em conformidade com a Decisdo 2008/721/CE da Comissdo (7): compensagdo
especial. Sera paga uma compensagdo especial aos peritos pela sua participagdo
nas reunides e elaboracdo de pareceres cientificos.

Sera reservado um montante global de 270 000 EUR (cerca de 0,6 % do orga-
mento operacional) para o pagamento das despesas dos participantes em reunides
associadas ao trabalho dos comités cientificos e dos relatores responsaveis pela
elaboragdo dos pareceres destes comités, no quadro dos comités cientificos (®).
Este montante cobrira todas as areas relevantes para o Segundo Programa de
Satde, ou seja, 100 % das despesas, para o Comité Cientifico dos Riscos para a
Satde e o Ambiente (CCRSA), e 50 % das despesas (como percentagem indi-
cativa), para o Comité Cientifico dos Riscos para a Saude Emergentes e Recen-
temente Identificados (CCRSERI) e para a coordenag@o.

2.8. Outras actividades

Outras actividades como:

— a organizagdo de workshops e reunides de peritos, incluindo seminarios or-
ganizados a nivel nacional entre grupos de peritos, tendo em vista o inter-
cambio de boas praticas nos dominios abrangidos pelo Plano de Trabalho
anual, e

— publicagdes e iniciativas de comunicag@o diversas destinadas a promover o
Segundo Programa de Saude

serdo financiadas essencialmente a titulo da rubrica orgamental «17 01 04 02 —
Despesas de gestdo administrativa do programa», no ambito de concursos pu-
blicos.

Para certas questdes técnicas especificas, como referidas na sec¢do 3, esta pre-
vista uma adjudicacdo dos contratos através de acordos administrativos celebra-
dos com o Centro Comum de Investigacdo (CCI). O financiamento sera assegu-
rado a titulo da rubrica or¢amental «17 03 06 - Ac¢do comunitaria no dominio da
satide». O CCI ndo pode beneficiar de nenhum financiamento sob a forma de
subvengdes. » M1 Serd reservado um montante global de 1 100 000 EUR (cerca
de 2,3 % do orgamento operacional) para este efeito. <«

(") JO L 241 de 10.9.2008, p. 21
(®) Ver nota de rodapé 11.
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2.9. Pagamento da contribuicio comunitaria no Ambito da Convencio Qua-
dro da OMS para o Controlo do Tabaco

A Comunidade Europeia ¢ parte de pleno direito na Convenc¢do Quadro da OMS
para o Controlo do Tabaco (CQCT). O pagamento da contribuicdo comunitaria
relativa a 2010-2011, no ambito da CQCT, sera efectuado a titulo da rubrica
orcamental «17 03 05 - Acordos internacionais e participagdo em organizagdes
internacionais no ambito da saude publica e do controlo do tabaco». Por conse-
guinte, a contribui¢do comunitaria ndo ¢ financiada com base no Programa de
Saude. O pagamento da contribuicdo comunitaria tem por base a decisdo relativa
ao plano de trabalho e orgamento para o periodo financeiro de 2010-2011,
adoptada pela 3.* Conferéncia das Partes na Convengdo Quadro da OMS para
o Controlo do Tabaco, em Novembro de 2008 (FCTC/COP/3/19).

A contribui¢do da Comunidade Europeia foi fixada em 283 374 USD, para um
periodo de dois anos (2010-2011). O plano de trabalho inclui, nomeadamente, a
organizagdo da 4.” sessdo da Conferéncia das Partes, a elaboragdo do protocolo
sobre o comércio ilicito de tabaco, o desenvolvimento e gestdo do instrumento de
notificagdo no dmbito da Convencao e a definigdo de orientagdes para a aplicacao
deste instrumento. As orientagdes incluirdo disposig¢des sobre a regulamentagdo
do conteudo dos produtos do tabaco e a informagdo a prestar sobre esses pro-
dutos, em execugdo dos seus artigos 9.° e 10.°, bem como no dominio da
educacdo, comunicagdo, formagdo e sensibilizagdo do publico, em execugdo do
artigo 12.° da Convengdo. O Secretariado da CQCT assegurara a gestdo dos
fundos de acordo com as regras financeiras da OMS.

3.  AREAS PRIORITARIAS PARA 2010

Os topicos para 2010 foram seleccionados em conformidade com a Decisdo do
Programa ¢ a Estratégia da UE para a Saude, como estabelecida no livro branco
«Juntos para a Satde: uma Abordagem Estratégica para a UE (2008-2013)» (°),
que identifica trés dominios de acg¢do principais: a promog¢do da satide numa
Europa em envelhecimento, a necessidade de proteger os cidaddos das ameagas
para a saude e a promogdo de sistemas de satde dindmicos e inovadores. Estes
objectivos gerais sdo abordados no presente Plano de Trabalho no ambito de
diversas acg¢des horizontais, em areas como as determinantes da saude, e de
acgdes especificas sobre determinadas doengas e patologias. Integram, igualmen-
te, os temas identificados no programa de trabalho plurianual do «Grupo de
Saude Publica reunido ao nivel de Altos Funcionarios» do Conselho, que foi
adoptado em Maio de 2009. Esses temas sdo: o principio de que satde é riqueza
(relagdo entre uma populacdo saudavel e a produtividade econdmica e a prospe-
ridade); a qualidade dos cuidados de satide e a seguranca dos pacientes; a
sustentabilidade dos sistemas de satde face a certos desafios como o envelheci-
mento da populacdo; as desigualdades na saide a nivel nacional e entre
Estados-Membros; a seguranga sanitaria (vigilancia e resposta as ameagas para
a saude); a satide mundial; as alteragdes climaticas; a divulgacdo de informagio
sobre satide a nivel da UE e as tecnologias da informagdo e comunicagdo.
Quando oportuno, considerardo também a questdo do género e as necessidades
dos grupos vulneraveis.

As actividades a propor para financiamento com base nos tdpicos devem ser
consideradas no contexto das actividades ja financiadas no dmbito do programa
precedente (1°) e do programa actual. Podem ser acrescentados outros topicos nos
ultimos anos do periodo de programagao.

O Segundo Programa de Satde visa promover sinergias com outros programas
comunitarios que intervém no dominio da satide, nomeadamente o 7.° Programa-
-Quadro de Investigagdo, na sua vertente de «Saude». As propostas apresentadas
ao abrigo do Segundo Programa de Satde ndo deverdo conter elementos signi-
ficativos relacionados com a investigagdo. Procurar-se-a evitar qualquer sobrepo-
si¢do ou duplicagdo de esforgos entre o Segundo Programa de Saude, o 7.° PQ ¢
outros programas comunitarios.

(°) http://ec.europa.eu/health/ph_overview/strategy/health_strategy en.htm

(19) http://ec.europa.eu/health/ph_projects/project _en.htm
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3.1. Critérios da utilidade excepcional

De acordo com as acgdes referidas no artigo 2.°, n.° 2, da Decisdo do Programa,
e o compromisso enunciado na Estratégia da UE para a Saude de intervir em
todos sectores para desenvolver a saude, serdo consideradas de utilidade excep-
cional as acgdes com elevado valor acrescentado europeu que sejam realizadas
nas seguintes areas:

— Acgdes que contribuam para:

— a melhoria da satde dos cidaddos europeus, aferida quando possivel
através de indicadores apropriados, incluindo o indicador «Anos de
Vida Saudavely,

— a redugdio das desigualdades na saude a nivel nacional, regional e entre
Estados-Membros da UE, e

— o reforco das capacidades para o desenvolvimento e aplicagdo de politicas
de saude publica eficazes, em particular nas areas mais carenciadas;

— Participagdo de novos intervenientes (ndo tradicionais) do sector da satide em
acgoes de cooperagdo sustentadas e eticamente aceitaveis, tanto a nivel re-
gional como local e entre os paises participantes. Tal podera incluir o sector
publico, o sector privado e as diferentes partes interessadas da sociedade civil
em geral, n3o tendo os seus objectivos principais de se limitar a satde
publica (por exemplo, entidades ligadas a juventude, grupos étnicos e outras
esferas de interesse publico como o ambiente ¢ o desporto).

As propostas que respondam aos critérios supracitados podem ser consideradas
de utilidade excepcional. Os candidatos deverdo demonstrar o contributo da
acgdo proposta nas areas supracitadas, de acordo com os critérios especificados
nas secgodes abaixo.

3.1.1. Utilidade excepcional dos projectos

As propostas relativas a projectos que requeiram mais de 60 % de co-financia-
mento tém de cumprir os seguintes critérios:

— Pelo menos 60 % do orgamento total da acg¢do deve ser utilizado para finan-
ciamento do pessoal. Este critério pretende promover o refor¢o das capaci-
dades tendo em vista o desenvolvimento e aplicagdo de politicas de satide
publicas eficazes;

— Pelo menos 25 % do or¢amento da ac¢do proposta deve ser atribuido
a Estados-Membros com um PIB per capita (como publicado pelo Eurostat
no seu ultimo relatorio estatistico) no quartil mais baixo de todos os
Estados-Membros da UE. Este critério tem como objectivo reduzir as desi-
gualdades na satde entre os Estados-Membros da UE;

— Deve ser obtida uma classificagdo de, pelo menos, 5 em 8 pontos, para todos
os critérios de atribuicdo em matéria de relevancia politica referidos no
anexo II. Este critério visa promover a saide dos cidaddos europeus, garan-
tindo uma maior relevancia politica das questdes de satde;

— Pelo menos 10 % do orcamento deve ser atribuido a organizagdes que ndo
tenham recebido qualquer financiamento ao abrigo do Programa de Satde da
Comunidade Europeia, nos ultimos 5 anos. Este critério visa promover o
envolvimento de novas entidades do sector da saude.



02009D0964 — PT — 31.12.2010 — 001.001 — 14

3.1.2. Utilidade excepcional das acg¢des conjuntas

As propostas relativas a ac¢des conjuntas que solicitem mais de 50 % de
co-financiamento tém de cumprir os seguintes critérios:

— Pelo menos 60 % do orgamento total da acgdo deve ser utilizado para finan-
ciamento do pessoal. Este critério pretende promover o refor¢o das capaci-
dades tendo em vista o desenvolvimento e aplicacdo de politicas de satde
publicas eficazes;

— Pelo menos 25 % do or¢amento da ac¢do proposta deve ser atribuido
a Estados-Membros com um PIB per capita (como publicado pelo Eurostat
no seu ultimo relatério estatistico) no quartil mais baixo de todos os
Estados-Membros da UE. Este critério tem como objectivo reduzir as desi-
gualdades na satde entre os Estados-Membros da UE;

— Deve ser obtida uma classificagdo de, pelo menos, 5 em 8 pontos, para todos
os critérios de atribuicdo em matéria de relevancia politica referidos no
anexo IV. Este critério visa promover a saude dos cidaddos europeus, garan-
tindo uma maior relevancia politica das questdes de satde;

— Pelo menos 10 % do orcamento deve ser atribuido a organizagdes que ndo
tenham recebido qualquer financiamento ao abrigo do Programa de Satide da
Comunidade Europeia, nos ultimos 5 anos. Este critério visa promover o
envolvimento de novas entidades do sector da satde;

— Devem participar na acg¢do conjunta organismos de, pelo menos, 10 paises
participantes, ou organismos de 3 paises participantes, quando a acgdo seja
proposta por um organismo de um Estado-Membro que tenha aderido a
Unido Europeia a partir de 1 de Maio de 2004 ou por um pais candidato.

3.1.3. Utilidade excepcional das subvengdes de funcionamento

As novas propostas relativas a subvengdes de funcionamento que solicitem mais
de 60 % de co-financiamento t€m de cumprir os seguintes critérios:

— Pelo menos 25 % dos membros ou membros candidatos das entidades ndo-
-governamentais ou organizagdes que formem a rede especializada devem
obrigatoriamente pertencer a Estados-Membros com um PIB per capita
(como publicado pelo Eurostat no seu ultimo relatorio estatistico) no quartil
mais baixo de todos os Estados-Membros da UE;

— O objectivo da redugdo das desigualdades na saide aos niveis nacional,
regional ou da UE deve estar referido explicitamente na missdo e no pro-
grama de trabalho anual da organizag@o/rede especializada candidata.

No que se refere as subvengdes de funcionamento renovadas, o estatuto de
utilidade excepcional ¢ idéntico ao dos convites a apresentacdo de propostas
de 2009.

3.2. Tépicos abordados no ambito do primeiro objectivo «Melhorar a se-
guranca dos cidadios em matéria de satude»

As actividades realizadas ao abrigo desta secgdo visam proteger os cidaddos das
ameagas sanitarias.

E necessaria uma capacidade de resposta rapida e eficaz, para evitar as ameacas a
satide publica que estejam associadas, nomeadamente, a doengas transmissiveis
ou ataques quimicos ou bioldgicos, ou ainda que resultem do peso emergente dos



02009D0964 — PT — 31.12.2010 — 001.001 — 15

factores ambientais na saude. O combate a este tipo de ameagas tem de ser
coordenado de forma eficaz a nivel comunitdrio. A livre circulagdo exige uma
vigilancia acrescida, que permita responder atempadamente as principais ameagas
para a saude de caracter transfronteirico, como as pandemias, o bioterrorismo ou
as ameacas de natureza ambiental, como a polui¢do ambiental que envolve mais
de um Estado-Membro ou através de vectores infectados. Estas ameagas reque-
rem competéncias intersectoriais, nomeadamente, nos dominios da protec¢ao civil
e do ambiente.

As actividades do Segundo Programa de Satde contribuem para a aplicacdo das
estratégias e dos mecanismos necessarios para responder as ameagas para a
satde, incluindo ameagas emergentes, ao apoiar:

— a gestdo dos riscos associados as doengas transmissiveis (DT), com base
numa avaliagdo dos riscos pelo Centro Europeu de Controlo das
Doengas (CECD) ('),

— as actividades desenvolvidas pelo Comité de Seguranga da Saude (CSS) ('?)
relacionadas com a preparacao, a capacidade de resposta e o planeamento dos
Estados-Membros contra ataques de agentes bioldgicos, quimicos e radiolo-
gicos.

3.2.1. Proteger os cidaddos contra as ameagas para a saude (pontos 1.1.1,
1.1.2 e 1.2.3 do anexo)

Foram definidas trés dreas prioritarias para melhorar a proteccdo dos cidaddos
europeus contra as ameagas para a saude:

— prevengdo e controlo de doengas transmissiveis existentes ou emergentes,

— preparagdo para situacdes de emergéncia sanitaria,

— capacidade de resposta contra ataques quimicos, bioldgicos, radiologicos e
nucleares (QBRN).

3.2.1.1. Desenvolver a prevengdo e o controlo de doengas transmissiveis exis-
tentes ou emergentes (pontos 1.1.1, 1.1.2 e 1.2.3 do anexo)

A prevengao das doengas depende estreitamente dos conhecimentos profissionais
e da vontade de participacdo das pessoas em programas de prevengdo sobre as
doengas transmissiveis. Além disso, como demonstrado pela literatura cientifica,
a prevengdo exige a adopgdo de diferentes estratégias ('3): campanhas de infor-
magado, programas de vacinagdo e formagdo dos profissionais. Deve também ter
em conta as particularidades dos grupos de populagdo mais dificeis de alcangar
(independentemente do estatuto de residente), dos grupos mais vulneraveis como
os migrantes, as minorias ¢ as pessoas marginalizadas, e ainda, dos grupos de
risco (por exemplo, toxicodependentes e pessoas com comportamentos sexuais de
risco).

(") As propostas apresentadas no ambito dos convites & apresentagdo de propostas do
Segundo Programa de Satide ndo devem sobrepor-se as propostas da competéncia do
CECD. O programa estratégico plurianual do CECD relativo a 2007-2013 pode ser
consultado em: http://www.ecdc.europa.eu/en/About us/Key documents/Documents/
/ECDC_MAS_.pdf

(12) http://ec.europa.eu/health/ph_threats/Bioterrorisme/docs/keydo_bio 05 en.pdf

("3) Ver http://ec.europa.eu/health-eu/doc/vaccination_workshop.pdf e http://ec.europa.eu/
/phea/technical meetings/technical meetings en.html
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— Acgdes de prevengdo, incluindo campanhas de informagdo sobre doengas
especificas (tuberculose, hepatite, gripe sazonal ¢ HIN1) e questdes relacio-
nadas com a vacinagdo, destinadas ao grande publico e aos profissionais. O
objectivo ¢ melhorar os conhecimentos gerais e profissionais sobre as prin-
cipais questdes relacionadas com a prevengdo de doengas transmissiveis,
incluindo as doengas que podem ser prevenidas através da vacinagdo, e
identificar boas praticas em matéria de gestdo e controlo nesta matéria, a
nivel dos Estados-Membros, nomeadamente a melhoria dos servigos e uma
afectacdo mais adequada dos recursos. Estas acgdes deverdo contribuir para a
adopcdo de medidas de prevengdo relevantes e, dessa forma, promover uma
aplicagdo mais adequada dos planos nacionais sobre a tuberculose, a hepatite
e a imunizagdo. Por sua vez, a avaliagdo destas acgdes devera reforgar a
eficacia das medidas de prevengdo, em particular no que se refere aos grupos
de populagdo mais isolados e aos grupos minoritarios e marginalizados.

[Convite a apresentacdo de propostas para projectos]

— Formagdo sobre doengas especificas (tuberculose, hepatite, gripe sazonal e
HIN1) e questdes relacionadas com a vacinagdo, destinada a profissionais
ligados aos cuidados de saude primarios e profissionais de outros sectores
como a educagdo e a assisténcia social. O objectivo ¢ reforgar a capacidade
para considerarem as especificidades dos grupos de populagdo mais isolados,
mais vulnerdveis, de risco e minoritdrios ou marginalizados, no que diz
respeito as doencgas transmissiveis e as questdes relacionadas com a vacina-
¢do, e dessa forma, contribuir para uma aplicagdo mais adequada dos planos
nacionais sobre a tuberculose, a hepatite ¢ a imunizagdo. As ferramentas e
métodos de formagdo validados que sejam desenvolvidos no ambito destas
acgoes serdo disseminados e adaptados ao contexto nacional.

[Convite a apresentagdo de propostas para projectos]

Melhorar o controlo das doengas transmissiveis

O controlo das doencas transmissiveis requer ferramentas eficazes para acompa-
nhar e avaliar os resultados dos programas neste dominio. As actividades des-
critas abaixo visam optimizar a avaliagdo dos actuais modelos de integracdo e
gestdo e melhorar o conhecimento sobre a distribuigdo dos recursos e o empenho
dos Estados-Membros no combate da tuberculose.

Para controlar as doengas transmissiveis que podem ser prevenidas através da
vacinagdo, ¢ preciso ter uma ideia clara sobre a cobertura da vacinag@o. A criagdo
de registos de vacinacgdo (dados por caso, incluindo informag@o sobre as vacinas
ministradas, os nimeros de lote e as datas de vacinagdo) ¢ um importante
dominio de desenvolvimento, que requer uma colaboragdo estreita entre as auto-
ridades dos Estados-Membros. O CECD ja colabora com os Estados-Membros
sobre esta questdo especifica.

— Desenvolvimento de um kit de ferramentas para proceder ao registo dos casos
de imunizagdo, indicando as formas de cooperagdo com o CECD, e identi-
ficagdo de formas adequadas de transferéncia, adaptacdo e utilizagdo nos
Estados-Membros. O objectivo ¢ melhorar os sistemas nacionais, regionais
e locais de notificagdo sobre as questdes relacionadas com a imunizagdo
através da criagdo de uma ferramenta comum e, dessa forma, promover a
comparabilidade, entre Estados-Membros, da cobertura garantida em matéria
de imunizag@o.

[Convite a apresentacdo de propostas para projectos]
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3.2.1.2. Melhoria da preparago e capacidade de resposta em caso de emergén-
cia sanitaria, incluindo as alteragdes climaticas, as questdes relacionadas
com a pandemia da gripe e a cooperagdo inter-regional (pontos 1.1.1,
1.1.3 ¢ 1.1.5 do anexo)

Apoiar a preparagdo face a situacdes de crise

A estratégia para apoiar a preparagdo face a situagdes de crise depende da
sinergia entre diferentes tipos de actividades.

— Organizagdo da formagdo do pessoal e realizacdo de exercicios a nivel euro-
peu como elemento fundamental das medidas de preparag@o.

[Concurso publico]

Desenvolver mecanismos de divulgacdo, intercambio e recolha de informacao

— Monitorizagao dos mecanismos de intercambio de informagdo utilizados na
gestdo das crises e comunicagdo de informagoes, e sua interconexao com os
sistemas internacionais de intercambio de informagdes.

[Acordo Administrativo com o CCI]

— Criagdo ou desenvolvimento de ferramentas e redes inovadoras, no dominio
das tecnologias da informagdo, que permitam detectar e analisar as ameagas
para a satde, incluindo um sistema de informagdo geografica, novos sistemas
de alerta precoce e de previsdo das ameagas, desenvolvimento de instrumen-
tos de modelizagdo e ferramentas de alerta e gestdo das crises.

[Acordo Administrativo com o CCI]

Reforgar a colaboragéo entre os diferentes sectores

A colaboragao intersectorial ¢ um dos aspectos essenciais do planeamento da
preparagdo e resposta em caso de emergéncia sanitdria. Esta colaboragdo precisa
ser desenvolvida em diversas areas, nomeadamente a nivel dos mecanismos de
vigilancia e de alerta (') (por exemplo, o niimero 112).

— Definicdo de uma estratégia, com base nos ensinamentos adquiridos, que
permita melhorar a colaboragdo intersectorial na resposta dada as emergéncias
sanitarias, no dominio da vigilancia e da preparagdo e resposta, e ao nivel dos
sistemas de alerta em todos os sectores relevantes. Uma area que suscita
especial preocupagdo ¢ a coordenagdo transfronteiria da interoperabilidade
e a necessidade de reforgar as respostas comuns face ao aumento de emer-
géncias no dominio da satde. O objectivo ¢ melhorar a capacidade de pre-
paragdo e resposta perante estas emergéncias, através de uma colaboragdo
com todos os sectores relevantes, como os transportes, as forcas de seguranca
e a protecgdo civil, que contribuem para a manutencdo das actividades, e
identificar formas de garantir uma maior eficdcia. Existe um interesse parti-
cular na utilizagdo dos resultados para a gestdo intersectorial das crises.

[Convite a apresentagdo de propostas para projectos]

(') Capitulo 5, inicio da péagina 31, sobre as orientagdes técnicas para o planeamento da

preparagdo para as emergéncias de saude publica em: http://ec.europa.eu/health/ph_threats/
Bioterrorisme/keydo bio 01 en.pdf
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Apoiar a adaptacdo do sector da satde aos efeitos das alteragdes climaticas

A Europa esta a adoptar medidas no sentido de combater o aquecimento global e
prevenir mudangas climaticas que poderdo ser catastroficas, como exposto no
livro branco da CE sobre a Adaptagdo as Alteragdes Climaticas (1°).

— Realizagdo das acgdes propostas no documento sobre o impacto das altera-
¢des climaticas na satde (1), que acompanha o livro branco da CE, no que se
refere as condi¢des climaticas extremas, a modelizagdo dos efeitos na saude,
a formacao, a analise do impacto das alteragdes climaticas nos grupos mais
vulneraveis e a cooperagdo com o CECD, a OMS e os paises vizinhos.

[Convite a apresentagdo de propostas para projectos]

3.2.1.3. Aumentar a capacidade de resposta actual face a ameagas associadas a
agentes biologicos, quimicos e radioldgicos e ao impacto na saude dos
factores ambientais (pontos 1.1.1 e 1.1.4 do anexo)

O Comité de Seguranca da Satde (CSS) esta a desenvolver diversas actividades
no sentido de coordenar e apoiar a capacidade de preparacdo, resposta e planea-
mento dos Estados-Membros em matéria de seguranga sanitaria, para ameagas
provocadas por agentes biologicos, quimicos e radioldgicos.

O Segundo Programa de Satide abrange a identificagdo de outras ameagas para a
saide e a interoperabilidade entre os diferentes mecanismos, sistemas, planos e
estratégias de saiide, dando particular realce as actividades intersectoriais.

Apoiar os laboratdrios de referéncia e melhorar a avaliagdo dos riscos associados
aos produtos quimicos industriais toxicos e substincias radioactivas

As acgdes previstas t€m como objectivo apoiar, por um lado, os laboratoérios de
referéncia dos Estados-Membros para analise de substancias quimicas e radio-
activas e, por outro, a avaliagdo dos riscos associados aos produtos quimicos
industriais toxicos e substancias radioactivas.

— Criacdo de redes de avaliagdo dos riscos dos produtos quimicos industriais
toxicos e das substancias radioactivas. A criagdo destas redes visa desenvol-
ver a capacidade de avaliagdo dos riscos associados as substincias quimicas e
radioactivas.

[Concurso publico]

— Definir contramedidas de saude publica baseadas na evidéncia cientifica e
com validade cientifica. O objectivo ¢ desenvolver protocolos sobre a analise
rapida das ameagas e riscos relacionados com as substincias quimicas e
radioactivas.

[Concurso publico]

(') Ver http://ec.europa.eu/environment/climat/adaptation/index_en.htm e http://ec.europa.eu/
health/ph_threats/climate/docs/com 2009 147 en.pdf

(') Documento de trabalho dos servigos da Comissdo «Human, Animal and Plant Health
Impacts of Climate Change»:
http://ec.europa.eu/health/ph_threats/climate/climate_en.htm e
http://ec.europa.eu/health/ph_threats/climate/docs/com 2009-147 en.pdf
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VB
Reforgar a capacidade de seguranca sanitaria a nivel mundial
Actualmente, os desafios relacionados com a seguranga sanitaria ndo se limitam a
questdes directas de saude, como as doengas transmissiveis, ou a ameagas de
propagagdo deliberada ou acidental de agentes bioldgicos, quimicos e radionu-
cleares. A seguranca sanitaria deve constituir uma preocupagdo comum a todos
os sectores politicos.

YMi1

VB

— Comparagao de abordagens (valores de referéncia, orienta¢des, intercambio
de boas praticas e modelos organizativos) na resposta a emergéncias e analise
das condigdes de transferéncia e de adaptagdo a outros contextos ('7). Esta
comparagdo visa mitigar o impacto das emergéncias de maior dimensdo e
fornecer orientagdes sobre as medidas de satide publica que podem ser adap-
tadas a ameacas com propagagdo internacional (por exemplo, nos portos e
aeroportos). A coordenagdo da resposta europeia é essencial para a eficiéncia
de qualquer estratégia de conteng@o ou retardamento. Este quadro estd tam-
bém relacionado com a aplicagdo comum do Regulamento Sanitario Interna-
cional da OMS (RSI).

[Convite a apresentacdo de propostas para projectos]

— Refor¢o das capacidades para uma aplicagdo conjunta da legislacdo pelas
autoridades sanitarias e de seguranca, com base no documento de trabalho
da CE «Bridging Security and Health» ('¥). O documento incide na coopera-
¢do entre as autoridades civis responsaveis pela satde e pela seguranga, a
nivel nacional, entre os Estados-Membros e a nivel da UE, e fornece uma
lista de boas praticas destinada a ajudar os Estados-Membros a optimizar as
suas estruturas nacionais, promover uma maior sensibilizagdo e reforgar a
cooperagdo e coordenagdo europeias.

[Acgdes conjuntas]

— Conferéncia internacional sobre a seguranga sanitaria mundial (*°). O objec-
tivo desta conferéncia ¢ definir de forma mais adequada a interdependéncia
entre a seguranga sanitaria e outros sectores, reforcar as relagdes mundiais
através do intercambio de conhecimentos e de boas praticas sobre questdes de
seguranga sanitaria, e identificar um certo nimero de areas principais nesse
dominio. A conferéncia reunira organismos europeus ligados a satde publica
e outras politicas relevantes, organismos internacionais como a Iniciativa para
a Seguranga Sanitaria Mundial, o G8, a OMS, organizac¢des de defesa como a
OTAN e organiza¢des humanitarias e da sociedade civil. Representara, igual-
mente, uma oportunidade para promover uma maior comunicagdo sobre as-
pectos internos e externos da seguranga sanitaria.

[Concurso publico]

(1) Ver «Technical guidance on generic preparedness planning for public health emergen-
cies» em http://ec.europa.eu/health/ph_threats/Bioterrorisme/keydo_bio 01 en.pdf

('8) http://s-sanco-europa/health/ph_threats/com/preparedness/prephome/cbrn_en.htm

(") Comunicagdo da Comissdo sobre Seguranga Sanitaria Mundial, prevista para o Outono
de 2009.
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3.2.2. Melhorar a seguranga dos cidaddos (pontos 1.2 e 1.2.3 do anexo)

A melhoria da seguranga dos cidaddos compreende duas areas prioritarias: a
prevengdo em matéria de seguranca dos pacientes e os pareceres cientificos e
avaliagdo dos riscos.

3.2.2.1. Desenvolver a prevengdo em matéria de seguranga dos pacientes

A resisténcia as substincias antimicrobianas e as infecgdes associadas aos cui-
dados de satide (*°) suscitam uma preocupagdo especial junto dos profissionais de
satde. O intercambio de informagdo e a formagdo sdo importantes para melhorar
as praticas profissionais.

— Formagdo de educadores de satide e profissionais do sector da satde. O
objectivo desta formagao ¢ utilizar como base comum as ferramentas desen-
volvidas no ambito das actividades financiadas ao abrigo do Plano de Traba-
lho de 2009 do Segundo Programa de Saude. Devera ser concedida uma
atencdo especial as especificidades da prevengdo, em particular no que diz
respeito a correcta utilizagdo dos antibidticos nos grupos mais isolados (por
exemplo, e independentemente do estatuto de residéncia, na populagdo mi-
grante, minorias e grupos marginalizados).

[Convite a apresentagdo de propostas para projectos]

3.2.2.2. Pareceres cientificos e avaliagdo dos riscos (ponto 1.2.1 do anexo)

— Apresentag@o de pareceres independentes e de elevada qualidade a Comissdo
sobre os riscos sanitarios. Assegurar o funcionamento dos comités cientificos
em conformidade com a Decisdo 2008/716/CE: compensagdo especial. Sera
paga uma compensacgdo especial aos peritos pela sua colaboragdo nos pare-
ceres cientificos.

[Comités cientificos]

— Debate sobre a avaliagdo dos riscos através da realizagdo um workshop ou
conferéncia no dominio das nanotecnologias. O objectivo ¢ reunir cientistas,
assessores especializados na avaliagdo dos riscos, autoridades publicas, repre-
sentantes do sector industrial e dos consumidores, ¢ ONG ligadas a protec¢do
do ambiente, para analisar e debater os progressos cientificos, a regulamen-
tacdo existente, os desenvolvimentos internacionais, a gestdo e comunicagdo
dos riscos, e identificar meios apropriados para reforcar as orientagdes a favor
de um desenvolvimento seguro, integrado e responsavel das nanotecnologias.

[Concurso publico]

(*%) Recomendagdo 2002/77/CE do Conselho, de 15 de Novembro de 2001, relativa a

utilizagdo prudente de agentes antimicrobianos na medicina humana:
http://eur-lex.europa.eu/pri/en/oj/dat/2002/1_034/1_03420020205en00130016.pdf Relato-
rio da Comissdo ao Conselho, baseado nos relatorios dos Estados-Membros, sobre a
aplicagdo da Recomendagdo 2002/77/CE do Conselho, de 15 de Novembro de 2001,
relativa a utilizagdo prudente de agentes antimicrobianos na medicina humana (22 de
Dezembro de 2005):

http://ec.europa.eu/health/ph_threats/com/mic_res/com684 en.pdf
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— Debate sobre a avaliagao dos riscos no ambito da II Conferéncia Internacio-

nal. O objectivo deste debate ¢ facilitar o didlogo sobre a avaliagdo dos riscos
a escala mundial, através da participacdo de profissionais ligados a avaliagdo
dos riscos, de organismos activos neste dominio na UE e dos seus principais
parceiros internacionais. A sua realizagdo tem como base o Dialogo Transa-
tlantico sobre a Avaliagdo dos Riscos da Comissdo Europeia com os EUA e o
Canada. Constitui a segunda conferéncia bienal internacional sobre avaliagdo
dos riscos e surge no seguimento da primeira conferéncia realizada nos dias
13 e 14 de Novembro de 2008.

[Concurso publico]

Comunicacao dos riscos através de resumos dos pareceres cientificos numa
linguagem acessivel. O objectivo ¢ elaborar textos web, transcrevendo os
pareceres mais relevantes dos comités cientificos ndo alimentares para uma
forma e lingua facilmente compreendidas pelos cidadaos.

[Concurso publico]

Assisténcia técnica aos comités cientificos. O objectivo é pesquisar e recolher
uma massa critica de dados cientificos, dar apoio editorial e controlar a
qualidade dos pareceres cientificos. Através desta assisténcia os comités cien-
tificos poderdo concentrar-se plenamente nas questdes cientificas ¢ na ava-
liagdo dos dados cientificos.

[Concurso publico]

Relatérios de apoio sobre aspectos metodoldgicos da avaliagdo dos riscos e
sobre os riscos sanitarios emergentes, em apoio ou como complemento da
actividade desenvolvida pelos comités e painéis cientificos da UE, elaborados
em conjunto por varios organismos de aconselhamento cientifico dos
Estados-Membros.

[Convite a apresentagdo de propostas para projectos]

Comunicagao dos riscos através da publicagdo dos resultados e do trabalho
desenvolvido pelos comités cientificos ndo alimentares nas revistas cientificas
e outros meios de comunicagdo social. O objectivo ¢ reforcar a visibilidade e
o reconhecimento desse trabalho junto dos circulos académicos e do grande
publico.

[Concurso publico]

Comunicagdo dos riscos através da revisdo e actualizagdo das paginas web
dos comités cientificos e outras paginas web relevantes (por exemplo, no
dominio das nanotecnologias e dos campos electromagnéticos). O objectivo
¢ promover uma maior visibilidade e melhorar a comunicagdo com os jorna-
listas, as partes interessadas e o grande publico.

[Concurso publico]
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3.2.2.3. Seguranga do sangue, tecidos, células e orgdos (ponto 1.2.2 do anexo)

— Organizagdo de acc¢des de formagdo sobre tecidos e células destinadas a um
nimero limitado de inspectores. O objectivo desta formacdo é garantir um
conhecimento e uma metodologia uniformes em matéria de inspecg¢oes na UE
e aumentar o numero de profissionais qualificados. Esta aproximacdo das
praticas de inspecgdo reforgard a confianca mutua e, dessa forma, estimulara
a colaboracdo entre Estados-Membros.

[Convite a apresentacdo de propostas para projectos]

— Cooperagao ad hoc com o Conselho da Europa em questdes especificas
relacionadas com as substancias de natureza humana (sangue, tecidos, células
e orgdos), a fim de desenvolver e reforgar as acgdes politicas da UE neste
campo.

No intuito de promover e proteger a saide humana, a Comissdo coopera com
o Conselho da Europa na defini¢do de normas de qualidade para a colheita/
/obtengdo, analise, processamento, conservagao, armazenagem e distribuicdo
de componentes do sangue, orgaos, tecidos e células. Esta cooperagéo ad hoc
contribui para a aplicagdo da legislacdo e das politicas comunitdrias neste
dominio.

[Acordo de subvengdo directa com o COE]

Com o objectivo de apoiar a execucdo das dez acgdes prioritarias identificadas na
Comunicagdo da Comissdo «Plano de ac¢do no dominio da dadiva e transplan-
tagdo de orgaos (2009-2015): Reforgar a cooperagao entre os Estados-Membros»
[COM(2008) 818 final] (*!):

1) Formagao de profissionais de satide. As ac¢des prioritarias 1 e 3 ddo especial
énfase ao papel dos coordenadores das doagdes para transplante. O objectivo
¢ assegurar que os Estados-Membros garantem a existéncia destes
profissionais-chave da satide e a sua formagdo continua. O resultado devera
ser um aumento no nimero de coordenadores de doagdes para transplante
devidamente qualificados. Foi demonstrado que estes profissionais-chave da
saude sdo essenciais para aumentar a percentagem de orgdos doados.

[Concurso publico]

2) Promogdo das acgdes (accdo prioritaria 6) e da cooperagdo regional.
Pretende-se aqui reforgar as actividades de cooperagdo e coordenagdo dos
Estados-Membros no que se refere a doagdo e transplantagdo de o6rgdos. O
objectivo ¢é facilitar essa cooperagdo entre os Estados-Membros que dispdem
de sistemas avancados de transplanta¢do e os Estados-Membros que procu-
ram melhorar ou desenvolver esses sistemas. Esta aprendizagem mutua de-
vera reforgar o acesso aos sistemas de transplantagdo e a sua eficiéncia.

[Acgdes conjuntas e Subvengdes de Funcionamento]

(?") http://ec.europa.ew/health/ph_threats/human_substance/oc_organs/docs/organs_action_en.pdf



02009D0964 — PT — 31.12.2010 — 001.001 — 23

3) Financiamento de um workshop para melhorar a informacao fornecida ao
grande publico e aos profissionais de saude sobre os novos desenvolvimentos
neste dominio (acgdo prioritaria 4 + 5). O objectivo ¢, nomeadamente, me-
lhorar o nivel de informagdo disponibilizada ao ptblico sobre a doagdo e
transplantacao de o6rgdos. O workshop podera abordar temas como o desen-
volvimento da capacidade de comunicagdo dos profissionais de satide e dos
grupos de apoio, e incluir seminarios sobre a gestdo da publicidade negativa.
O resultado sera um maior conhecimento e sensibilizagdo sobre a questdo da
doagdo e a transplantacdo de Orgdos.

[Concurso publico]

3.3. Topicos abordados no aAmbito do segundo objectivo «Promover a
Saiude»

As actividades realizadas no ambito desta secgdo visam promover a satde e
prevenir as doengas graves, em conformidade com a prioridade geral de redugéo
das desigualdades no dominio da satde na UE, abordando, para isso, as princi-
pais determinantes de saude (como a nutrigdo, a actividade fisica e o consumo de
alcool, tabaco e drogas) e as determinantes de caracter mais amplo como os
aspectos sociais e a preservacdo de ambientes saudaveis. Estas actividades devem
ter em conta a questdo do género.

Em 2010, as actividades desenvolvidas no ambito deste objectivo deverdo con-
tribuir para a redugdo das desigualdades na saide em cada Estado-Membro e
entre regides ¢ Estados-Membros da UE, promover a integragdo da satde em
todas as politicas, avaliar e promover um investimento sustentavel na satide aos
niveis nacional e regional, e dessa forma, contribuir para a implementagdo dos
temas estratégicos identificados na Estratégia da UE para a Saude. Sdo particu-
larmente encorajadas as actividades de cooperagdo entre as diferentes regides e
diferentes autoridades locais da UE que prevejam a criagdo de parcerias para
promover a saude.

3.3.1. Incentivar a adop¢do de estilos de vida mais saudaveis e a redug¢do das
desigualdades na saude (ponto 2.1 do anexo)

VB
- 3.3.1.2. Refor¢o das capacidades no dominio da saude publica (ponto 2.1.1 do
anexo)

— Defini¢do de planos de acgdo e estratégias aos niveis nacional, regional ou
local, tendo em vista o reforgo das capacidades das entidades ligadas a satde
publica. O objectivo ¢ melhorar as capacidades dos organismos e sistemas de
saude publica europeus, incluindo os sistemas nacionais de saude, a socie-
dade civil, as ONG e as universidades. Os planos deverdo procurar desen-
volver os conhecimentos e competéncias dos profissionais de satide publica e
de profissionais que ndo trabalhem neste sector a tempo inteiro, mas cujo
trabalho possa beneficiar de um melhor conhecimento das teméticas de satide
publica (incluindo outros profissionais de satide, gestores e administradores).
Deverdo, igualmente, procurar desenvolver ferramentas, conhecimentos e sis-
temas que melhorem a pratica das actividades ligadas a satde publica, in-
cluindo o desenvolvimento das capacidades de comunicacdo. As acgdes po-
derdo incluir a criagdo de redes e o intercambio de boas praticas, o desen-
volvimento de programas de formacdo e dos sistemas de informagdo, e as-
pectos de administragdo da saude publica.

[Convite a apresentacdo de propostas para projectos]
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— Concepgao de ferramentas, procedimentos, boas praticas e projectos-piloto
destinados a melhorar a interac¢do, no plano da saude publica, entre inves-
tigadores e responsaveis pela elaboragdo de politicas a nivel da UE. As
actividades devem incidir, em particular, nos aspectos de lideranga,
infra-estruturas e capacidades, numa perspectiva a médio e curto prazo, e
no desenvolvimento de critérios e elementos-chave. O objectivo ¢ apoiar a
definicdo de propostas e o desenvolvimento de politicas de satde tendo em
vista o refor¢o da sociedade civil ¢ das ONG no dominio da satde, em
especial nos novos Estados-Membros e paises da Europa Central e Oriental.

[Convite a apresentacdo de propostas para projectos]

— Subvengdes de funcionamento destinadas a redes e organizagdes nao-gover-
namentais europeias que cubram questdes horizontais de satide publica rele-
vantes para o desenvolvimento das actividades da UE no dominio da satde e
o desenvolvimento global das politicas de satide publica. O objectivo prin-
cipal ¢ reforgar as principais redes e organizagdes, com vista a melhorar e
promover a participacdo da sociedade civil e das ONG, aos niveis europeu,
nacional, regional e local, na aplicagdo da Estratégia da UE para a Saude.

[Subvengdes de funcionamento]

3.3.1.3. Redugdo das desigualdades na saude (ponto 2.1.2 do anexo)

— Apoio técnico e cientifico ao grupo de peritos da UE e grupos associados,
incluindo grupos cientificos, grupos de partes interessados e uma rede regio-
nal sobre as desigualdades na saide, bem como trabalho técnico para desen-
volver uma metodologia e aplicar um programa de trabalho sobre a avaliacdao
do impacto das desigualdade na saude num periodo de 3 anos. O objectivo é
executar as acgdes previstas na Comunica¢do da Comissdo sobre as Desi-
gualdades na Saude (??).

[Acgdes conjuntas]

— Assisténcia técnica na preparagdo de um relatorio sobre as desigualdades
existentes no dominio da satide na UE. O objectivo ¢ executar as acgdes
previstas na Comunicagdo da Comissdo sobre as Desigualdades na Saude.

[Concurso publico]

3.3.2. Promover estilos de vida mais saudaveis e reduzir as doengas graves e
lesdes, agindo sobre as determinantes da saude (ponto 2.2 do anexo)

3.3.2.1. Criangas e jovens (ponto 2.2.1 do anexo)

— Identificacdo e avaliagdo da eficacia de boas praticas, com vista a:

a) promover a saude e o bem-estar das criangas e dos jovens através da
educagdo informal e ndo formal, e através do trabalho social e junto
dos jovens, com base na experiéncia e exemplos das organizagdes de
juventude e organizagdes de assisténcia social;

b) prevenir a adopgdo de comportamentos de risco pelos jovens;

(*) Publicagdo prevista para Outubro de 2009.
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¢) garantir um ambiente saudavel e propicio a adopgdo de comportamentos
sauddveis nas escolas e noutros estabelecimentos de ensino, integrar as
questdes de saude nos curriculos escolares e aplicar a iniciativa que visa
promover a saide dos jovens.

[Convite a apresentacdo de propostas para projectos]

Analise de boas praticas na prestagdo de servigos ou do investimento em
actividades de promogdo da saude dirigidas aos jovens a nivel local, nomea-
damente nas grandes zonas urbanas. A Comissdo tenciona utilizar os resul-
tados das actividades financiadas para desenvolver a iniciativa que visa pro-
mover a satide dos jovens, que integra os resultados da Conferéncia sobre a
Saude dos Jovens, realizada em Julho de 2009, em Bruxelas.

[Convite a apresentagdo de propostas para projectos]

3.3.2.2. Saude e trabalho (ponto 2.2.1 do anexo)

Desenvolvimento e apoio de boas praticas que promovam a actividade das
pessoas com doengas cronicas (continuidade da actividade profissional ou
regresso ao mercado de trabalho). Tal inclui programas de reabilitagdo e
outras actividades, em particular as iniciativas que envolvam uma colabora-
¢do entre o sector da satide e o sector do emprego. O objectivo ¢ apoiar a
Estratégia da UE para a Satde e a Estratégia Comunitdria para a Saide e a
Seguranga no Trabalho (2007-2012) (?3).

[Convite a apresentacdo de propostas para projectos]

3.3.2.3. Alimentagdo e exercicio fisico (ponto 2.2.1 do anexo)

2)

)
9

Acompanhamento da reformulagdo dos produtos alimentares, incluindo o
intercambio de boas praticas que visem reduzir os niveis de gordura, de
gorduras saturadas e «trans», de sal e de aglicar nos alimentos transformados,
dando especial énfase aos aspectos técnicos e econdmicos dessa reformulagéo
nas pequenas ¢ médias empresas. O objectivo ¢ apoiar o acompanhamento da
aplicagdo do livro branco «Uma estratégia para a Europa em matéria de
problemas de satde ligados a nutrigdo, ao excesso de peso e a obesida-
de» (¥).

[Convite a apresentacdo de propostas para projectos]

Desenvolvimento e/ou aplicagdo de boas praticas relacionadas com a promo-
¢30 da actividade fisica em areas socioeconomicamente desfavorecidas, atra-
vés do planeamento futuro de infra-estruturas, politicas recreativas e acgodes
que envolvam toda a comunidade local. O objectivo ¢ apoiar o acompanha-
mento da aplicagdo do livro branco «Uma estratégia para a Europa em
matéria de problemas de saude ligados a nutrigdo, ao excesso de peso e a
obesidade» ().

[Convite a apresentagdo de propostas para projectos]

Comunicagdo da Comissdo ao Parlamento Europeu, ao Conselho, ao Comité Economico

e Social Europeu e ao Comité das Regides «Melhorar a Qualidade e a Produtividade do
Trabalho: Estratégia Comunitaria para a Saude e a Seguranga no Trabalho 2007-2012»,
COM(2007) 62 final.

http://eur-lex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do? uri = COM:2007:0279:FIN:PT:PDF
Livro branco sobre o desporto:

http://eur-lex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do? uri = COM:2007:0391:FIN:PT:PDF
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— Intercambio de conhecimentos sobre iniciativas das comunidades locais para
reduzir o excesso de peso e a obesidade. O objectivo é apoiar o acompa-
nhamento da aplicagdo do livro branco «Uma estratégia para a Europa em
matéria de problemas de saude ligados a nutri¢do, ao excesso de peso e a
obesidade» e contribuir para o desenvolvimento de outras politicas e activi-
dades neste dominio.

[Concurso publico]

3.3.2.4. Saude sexual e VIH-SIDA (ponto 2.2.1 do anexo)

Em conformidade com a Comunicagdo da Comissdo relativa a Luta contra o
VIH/SIDA (*) e as iniciativas politicas adoptadas no dominio da saude dos
jovens, sera concedida especial prioridade as seguintes actividades:

Saude sexual dos jovens

— Identificar boas praticas sobre os métodos e os contextos mais adequados
para informar todos os jovens sobre as questdes de saude sexual e reprodu-
tiva, com particular énfase nos grupos marginalizados e isolados, a fim de
reduzir as infecgdes sexualmente transmissiveis e outros efeitos mensuraveis
como os casos de gravidez indesejada na adolescéncia e de violéncia sexual.
O objectivo é promover o debate e o intercambio de informagdes sobre a
satde sexual a nivel da UE e, dessa forma, contribuir para o desenvolvimento
das politicas da UE.

[Convite a apresentagdo de propostas para projectos]

VIH/SIDA

Em conformidade com a Estratégia da UE para a Saude, que procura promover o
acesso a cuidados de satde de qualidade, a equidade e a solidariedade, e reforgar
a voz da UE a nivel da satde mundial, a segunda Comunicacdo da Comissao
relativa a Luta contra o VIH/SIDA especifica quais os objectivos da UE em
matéria de redugdo do niimero de novas infec¢des pelo VIH, numa perspectiva
a médio prazo, ¢ de melhoria da qualidade de vida das pessoas que estdo
infectadas ou que de outra forma sdo afectadas pelo VIH/SIDA na Unido Euro-
peia e paises vizinhos. As seguintes actividades serdo essenciais para garantir
uma resposta eficaz ao VIH/SIDA na UE e paises vizinhos:

— Definicdo de estratégias para chegar as populagdes de maior risco e, em
colaborag@o com as partes interessadas, desenvolvimento de meios de comu-
nicacdo apropriados, de acordo com cada contexto cultural e socioeconémico.
O objectivo ¢ apoiar a aplicagdo da Comunicagdo da Comissdo relativa a
Luta contra o VIH/SIDA.

[Convite a apresentacdo de propostas para projectos]

— Promog¢édo de uma prevencdo combinada e focalizada, de mecanismos apro-
priados de controlo, do acesso a tratamentos de ponta, da realizagdo de testes
de despistagem do VIH e de infra-estruturas eficazes. O objectivo ¢ apoiar a
aplicagdo da Comunicagdo da Comissdo relativa a Luta contra o VIH/SIDA.

[Convite a apresentacdo de propostas para projectos]

(*) Comunicagdo da Comissio ao Conselho e ao Parlamento Europeu [COM(2005)

654 final de 15.12.2005].
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— Coordenagdo e facilitagdo do intercambio de boas praticas e da transferéncia
de conhecimentos sobre a prevengdo, os testes, o tratamento e os cuidados de
saude dos casos de VIH, entre os Estados-Membros da UE e paises vizinhos
da Europa de Leste, com particular incidéncia nos utilizadores de drogas
injectaveis. O objectivo é apoiar a aplicagdo da Comunica¢do da Comissdo
relativa a Luta contra o VIH/SIDA.

[Subvengdes de funcionamento]

3.3.2.5. Saude mental (ponto 2.2.1 do anexo)

Em conformidade com a estratégia geral adoptada no dominio da saide
mental (), como reflectida no Pacto Europeu para a Satde Mental e
Bem-Estar (?®), sera dada uma importéncia especial as actividades que contribuam
para a aplicagdo dos resultados das conferéncias tematicas, organizadas em 2009,
sobre a satde mental dos jovens e a educagdo (*) e a prevengdo da depressdo e
do suicidio (3°).

— Participagdo dos jovens no desenvolvimento e aplicagdo de abordagens que
visem integrar a promog¢do da satide mental e a prevencdo das doengas
mentais nos contextos educativos e nas iniciativas no dominio da juventude.
O objectivo ¢ melhorar os resultados a nivel académico, social e da saude.
Tal permitira a Comunidade incentivar outros actores a participar em abor-
dagens semelhantes.

[Convite a apresentacdo de propostas para projectos]

— Criacdo de redes regionais e locais e de estratégias de aplicagdo que promo-
vam a saude mental, a preveng¢do das doencas mentais e a prevengdo dos
suicidios, que envolvam a participagdo das autoridades do sector da satde e
outras autoridades publicas, as partes interessadas ndo ligadas a este sector e
a sociedade civil. Isto tomara em conta o facto de que as decisdes e acgodes
adoptadas pelas regides e os municipios t€ém um impacto determinante na
saude mental da populagdo. O objectivo ¢ promover exemplos de iniciativas
no dominio da saude mental, que possam ser evocados pela Comunidade
enquanto boas praticas.

[Convite a apresentacdo de propostas para projectos]

— Promogéo de uma cooperagao interdisciplinar entre profissionais de satide que
estabelega a ligacdo entre a satide mental e a saude fisica e se baseie numa
compreensdo crescente da sua interdependéncia. Serd dada uma atengdo es-
pecial a identificacdo das diferentes formas de prevengdo da depressdo
quando associada a doenga fisica. O objectivo ¢ identificar os beneficios
desta acgdo para a saude e a qualidade de vida dos pacientes, ¢ para a
sustentabilidade dos sistemas de saude. Tal permitird a Comunidade apoiar
os Estados-Membros nas iniciativas que visem melhorar a qualidade dos
cuidados de saude e garantir a sustentabilidade dos sistemas de satde.

[Convite a apresentacdo de propostas para projectos]

(*) Livro verde «Melhorar a Satide Mental da Populagdo: Rumo a uma Estratégia de Satide
Mental para a Unido Europeia» [COM(2005) 484 final, de 14.10.2005].

(*%) http://ec.europa.eu/health/ph_determinants/life_style/mental/mental_health_en.htm

(*) A conferéncia tematica «Mental Health in Youth and Education», que teve lugar nos
dias 29 e 30 de Setembro, em Estocolmo, na Suécia, foi organizada pela Direcg¢do-Geral
da Satide e dos Consumidores, da Comissdo Europeia, ¢ pelo Ministério da Satude
sueco.

(*%) A conferéncia tematica «Prevention of Depression and Suicide», realizada nos dias 10 e
11 de Dezembro de 2009, em Budapeste, na Hungria, foi organizada pela Direcgéo-
-Geral da Saude e dos Consumidores, da Comissao Europeia, ¢ pelo Ministério da Saude
hangaro.
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— Estudo, composto por trés partes, destinado a avaliar os sistemas, situagdes e
resultados actuais de saude mental nos Estados-Membros. O objectivo ¢
apoiar o Pacto Europeu para a Satide Mental através da recolha de informa-
¢Oes complementares. A primeira parte procurara descrever os sistemas de
satde mental dos Estados-Membros, dos paises candidatos e dos paises da
EFTA/EEE, realgando as suas diferengas e semelhangas; a segunda parte
consistira numa recolha de informagdo sobre os niveis de satide mental e
de doenca mental nestes paises; a terceira parte identificara os beneficios do
investimento na saide mental, na sua promogéo e na prevengdo das doencas
mentais, para a satde, a educagdo, o emprego e o desempenho social.

[Concurso publico]

3.3.2.6. Prevencdo da dependéncia
Tabaco (ponto 2.2.1 do anexo)

As actividades relativas ao consumo do tabaco serdo desenvolvidas em conso-
nancia com a estratégia global da UE para o controlo do tabaco e a Convengdo
Quadro da OMS para o Controlo do Tabaco.

— Estudo sobre a disponibilidade, a acessibilidade, a utilizagdo e o quadro
regulador dos novos produtos do tabaco e nicotina. O objectivo ¢ identificar
a existéncia de lacunas eventuais na legislagdo comunitdria em vigor (por
exemplo, produtos ndo abrangidos pela legislagdo do tabaco, dos alimentos
ou médica).

[Concurso publico]

— Apoio a aplicagdo das politicas comunitarias sobre o controlo do tabaco, em
especial em matéria de sensibilizagdo para os riscos sanitarios.

[Concurso publico]

— Apoio cientifico independente as politicas neste dominio. O objectivo ¢ obter
um forte apoio para a implementagdo da Convengao Quadro para o Controlo
do Tabaco (CQCT). O resultado do projecto sera: apoiar a DG SANCO,
enquanto principal mediadora da defini¢do das orientagdes da CQCT, no
que se refere a testagem e analise dos produtos do tabaco, e promover o
bom funcionamento da rede europeia de laboratérios governamentais do
tabaco.

[Acordo Administrativo com o CCI]

Alcool (ponto 2.2.1 do anexo)

Em conformidade com a Comunica¢io da Comissdo «Uma Estratégia Comuni-
taria para Apoiar os Estados-Membros na Minimizacdo dos Efeitos Nocivos do
Alcool» ('), e a fim de prosseguir a elaboragdo de medidas neste dominio, sera
dada prioridade as seguintes actividades:

— Estudo dos mercados e da regulamentacdo existente na UE, no que se refere
as bebidas alcodlicas particularmente apelativas para os menores (bebidas
alcoolicas agucaradas, aromatizadas ou energéticas e outros produtos como
o gel alcodlico e os gelados). A descrigdo da situagdo actual na UE devera
contribuir para o desenvolvimento e a coordenacdo de actividades dos
Estados-Membros no ambito da estratégia da UE sobre o alcool, incidindo
em particular na protec¢do das criancas e dos jovens.

[Concurso publico]

(1) COM(2006) 625, de 24 de Outubro de 2006.
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— Estudos adicionais sobre o preco das bebidas alcoolicas na UE, a luz das
conclusdes de um estudo recente encomendado pela DG SANCO sobre a
relagdo entre o prego, o consumo ¢ os efeitos prejudiciais destas bebidas (32).

[Concurso publico]

— Cooperagao entre a CE e o Gabinete Regional da OMS para a Europa para o
desenvolvimento da recolha conjunta de dados e criagdo de uma base comum
de conhecimentos sobre a situacdo e as politicas relativas ao alcool nos
Estados-Membros. Trata-se de dar seguimento a um projecto anterior, que
se traduziu na elaboracdo em 2008 de um estudo conjunto sobre o consumo,
os efeitos nocivos e as politicas no dominio do alcool, com o objectivo de
avaliar em particular a aplicagdo da estratégia da UE sobre o alcool. A
prossecu¢do da cooperagdo para o desenvolvimento do instrumento de analise
e da apresentagdo de dados ¢ um elemento essencial para apoiar e avaliar a
aplicac@o da estratégia da UE sobre o alcool também no futuro.

O objectivo deste projecto ¢ melhorar o acompanhamento da situagdo e dos
indicadores relativos ao alcool nos Estados-Membros, de forma a apoiar a
aplicag@o da estratégia da UE sobre o alcool, para evitar eventuais sobrepo-
sicdes relativamente as obrigagdes de notificagdo dos Estados-Membros. A
OMS ocupa uma posigao privilegiada para rever e desenvolver os indicadores
a nivel europeu. Um acordo de subvencdo directa com a OMS, para desen-
volver o sistema europeu, garantird uma plena coeréncia e compatibilidade da
abordagem europeia com a abordagem mundial. Tal facilitara a analise com-
parativa entre a UE, os seus Estados-Membros e outras regides do mundo.

[Convengdo de subvengdo directa com a OMS].

Drogas ilicitas (ponto 2.2.1 do anexo)

Em conformidade com a estratégia (**) e os planos de accdo (**) da UE no
dominio da droga, o programa de prevengdo e informagdo sobre a droga ()
da DG JLS e a Recomendagdo do Conselho relativa a Prevengdo e Redugdo
dos Efeitos Nocivos da Toxicodependéncia para a Saude (*°), sera dada uma
énfase especial as seguintes actividades de reducdo da procura de droga:

— Desenvolvimento, aplicagdo e intercambio de boas praticas, orientagdes e
normas de qualidade para as iniciativas e servigos que procuram reduzir os
efeitos nocivos, tendo em conta as necessidades especificas dos consumidores
de drogas (nomeadamente, em funcéo do género, do meio cultural, da idade e
do tipo de drogas) e incidindo especialmente nas drogas sintéticas. A utili-
zagao de drogas sintéticas (por exemplo, drogas estimulantes do tipo das
anfetaminas) tem registado uma tendéncia crescente na UE (ver Relatorio
Anual do OEDT), em especial entre os jovens. Estas actividades visam
reforgar a qualidade e a eficicia das actividades de redugdo da procura,
como solicitado no objectivo 8, acgdo 17 (*7), do Plano de Ac¢do da UE,
com o objectivo final de reduzir o consumo de droga. Os resultados também
serdo integrados no trabalho preparatorio de recolha da Comissdo, com o
apoio do OEDT, como previsto na ac¢do 18 do plano de acgdo supracitado.
Isto ajudara os Estados-Membros a examinar a disponibilidade e a eficacia da
prevengdo, dos tratamentos, da redugdo dos efeitos nocivos e dos servicos de
reabilitagdo neste dominio.

[Convite a apresentagdo de propostas para projectos]

(®?) «The affordability of alcoholic beverages in the European Union», RAND Europe,

2009.
http://ec.europa.eu/health/ph_determinants/life_style/alcohol/news_rand_en.htm
(®) http://register.consilium.europa.eu/pdf/en/04/st15/st15074.en04.pdf
(**) http://ec.europa.eu/health/ph_determinants/life_style/drug/documents/action2012_en.pdf
(®) http://ec.europa.eu/justice_home/funding/drugs/funding_drugs en.htm
(%) JO L 165 de 3.7.2003, p. 31.
(*7) Ver nota de rodapé 10.
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3.3.2.7. Prevengao de doengas graves, cronicas e raras (ponto 2.2.2 do anexo)
Doengas graves e cronicas
Cancro

— Aplica¢do da Comunicagdo «Acgdo contra o Cancro: Parceria Europeia» (3%).
O objectivo geral é apoiar os Estados-Membros e outras partes interessadas
no sentido de desenvolverem uma coopera¢do mais eficiente e eficaz a nivel
europeu, para a gestdo da carga associada ao cancro, através de uma coo-
peracdo e estruturas de governagdo inovadoras. A parceria, ao reunir as partes
interessadas europeias sob um mesmo objectivo e compromisso de reduzir a
carga associada ao cancro, proporcionara aos Estados-Membros e outras par-
tes interessadas um quadro para o intercimbio de informagdo, de recursos, de
boas praticas e de conhecimentos técnicos em matéria de prevengdo e con-
trolo do cancro. Devera igualmente contribuir para a identificagdo de uma
ac¢do comum a nivel da UE, que possa representar um valor acrescentado em
relagdo aos esforg¢os nacionais.

[Accao conjunta]

— No contexto geral da acg¢@o europeia contra o cancro, comunica¢do de dados,
informagdes e conhecimentos de elevada qualidade sobre o cancro, nas se-
guintes areas: registo, rastreio, factores de risco e estratégias de prevengdo do
cancro, ¢ desenvolvimento de um sistema-piloto voluntario europeu de acre-
ditagdo para o rastreio e acompanhamento do cancro da mama, com base nas
orientagdes europeias para a garantia da qualidade do rastreio e do diagnos-
tico do cancro da mama. Um sistema de acreditagdo/certificacdo amplamente
reconhecido e baseado nessas orientagdes permitira as mulheres identificar os
servigos ligados ao cancro da mama que cumprem as normas europeias de
garantia da qualidade e fornecera aos Estados-Membros uma ferramenta adi-
cional 1til para assegurar o cumprimento das normas de qualidade. O objec-
tivo do desenvolvimento de um sistema-piloto ¢ explorar o potencial deste
mecanismo para melhorar de forma sustentada a qualidade dos cuidados de
satde prestados no dominio do cancro da mama em toda a UE.

A missdo do Centro Internacional de Investigagdo do Cancro (CIIC) é coor-
denar e conduzir a investigagdo sobre as causas do cancro humano e os
mecanismos da carcinogénese, ¢ desenvolver estratégias cientificas para a
prevengdo e o controlo do cancro. O CIIC ¢ a tUnica a organizagdo do seu
género na area do cancro, fornecendo uma assisténcia cientifica e conheci-
mentos técnicos de elevada qualidade na area do cancro que servem de base
para o trabalho da DG SANCO.

[Convengdo de subvengdo directa com o CIIC].

Saude cardiovascular

— Definicdo de abordagens e orientagdes europeias para identificar as boas
praticas na sociedade em matéria de doengas ndo transmissiveis, em particular
as doengas do coracgdo e do sistema circulatério, incidindo em especial nas
questdes da desigualdade e das condi¢des sociais e estabelecendo uma ligagao

(%) http://ec.europa.eu/health/ph_information/dissemination/diseases/cancer_en.htm#1
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com outras estratégias mais amplas no dominio das doengas ndo transmissi-
veis. Tal devera incluir uma descri¢do e uma andlise da situagdo actual em
matéria de doengas cardiovasculares e circulatorias na UE. O objectivo ¢
utilizar os resultados para desenvolver iniciativas comunitarias no dominio
da saude cardiovascular, a luz das iniciativas ja financiadas pela Comunidade.

[Convite a apresentagdo de propostas para projectos]

Doenca de Alzheimer e outras deméncias

— Acgdo técnica para apoiar a optimizagdo da recolha de dados epidemioldgicos
sobre as deméncias nos Estados-Membros, analise das ferramentas existentes
a nivel europeu e nacional para deteccdo precoce da perda de capacidades
cognitivas, com vista a formulacdo de recomendagdes em matéria de boas
praticas e a criacdo de uma plataforma para avaliar as praticas relativas a
proteccdo dos direitos e a preservagdo da autonomia das pessoas que sofrem
de deméncias, e integracdo das questdes da deméncia nas ac¢des da UE
relacionadas com as determinantes da saide, tendo em vista a definigdo de
um conjunto de recomendagdes sobre estilos de vida saudaveis para o cére-
bro. O objectivo ¢ implementar as acgdes previstas na Comunicagdo da
Comissdo sobre a Iniciativa Europeia em matéria de Doenga de Alzheimer
e outras Formas de Deméncia (*°).

[Acgdo conjunta]

Disttrbios do espectro do autismo (DEA)

— Implementagido da fase-piloto do Protocolo Europeu para a Prevaléncia do
Autismo, como definido no Sistema Europeu de Informagao sobre o Autismo.
Esta iniciativa é necessaria para obter uma informagao valida sobre a preva-
léncia de DEA nos diversos paises europeus ¢ definir métodos harmonizados
para planear um estudo mais abrangente sobre a prevaléncia de DEA na
Europa. O protocolo deve tentar averiguar os critérios utilizados pelas enti-
dades de saude publica para considerar os DEA enquanto doenga, a existén-
cia de protocolos em matéria de detecgdo, incluindo numa fase precoce, a
existénecia de registos de casos de DEA e a forma de manuten¢do desses
registos. O objectivo ¢ recolher uma informagédo inicial para poder dispor de
uma informagdo europeia comparavel acerca dos DEA, a luz das necessidades
ja identificadas a nivel europeu.

[Convite a apresentagdo de propostas para projectos]

Doengas neurodegenerativas

— Langamento da primeira de fase de um Registo Europeu da Esclerose
Multipla (EM), enquanto sistema transnacional de recolha de dados sobre a
EM na Europa, com base em projectos-piloto testados no ambito de projectos
europeus anteriores neste dominio, tendo em vista o desenvolvimento de um
conjunto minimo de dados (divididos em dados médicos e dados socioeco-
nomicos), de acordo com certas condigdes (estrutura modular do registo,
possibilidade de alimentagdo a partir dos actuais e futuros registos nacionais,
etc.). O objectivo ¢ apoiar a criagdo de registos europeus sobre a esclerose
multipla, para garantir a existéncia de uma informagdo comparavel e fiavel a
nivel europeu.

[Convite a apresentagdo de propostas para projectos]

(*%) http://ec.europa.eu/health/ph_information/dissemination/documents/com2009 380 en.pdf
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— Apoio a criagdo de redes de acgdo sobre as doengas neurodegenerativas ou
perturbagdes do desenvolvimento neurologico que ndo estejam cobertas pelas
acgdes da UE actuais (por exemplo, a doenga de Parkinson e a epilepsia).
Estas redes deverdo constituir instrumentos-chave para o refor¢co da coopera-
¢do entre as partes interessadas, o desenvolvimento de iniciativas de consenso
sobre boas praticas e o conhecimento epidemiologico sobre estas doengas,
bem como para o desenvolvimento da investigagdo clinica. O objectivo é
dispor de informacdo comparavel mais adequada a nivel europeu, sobre as
doencgas neurodegenerativas e perturbagdes do desenvolvimento neuroldgico,
no seguimento da Comunicagdo sobre a doenga de Alzheimer e outras de-
meéncias.

[Convite a apresentagdo de propostas para projectos]

Doengas raras

— Accao técnica para apoiar o desenvolvimento da base de dados sobre doengas
raras ¢ medicamentos Orfaos (Orphanet), que ¢ dirigida por um vasto con-
sorcio de parceiros europeus e constitui a base de dados sobre doengas raras
mais importante do mundo. Para garantir um inventdrio europeu dindmico
sobre doencas raras, ¢ necessario desenvolver a base de dados. O objectivo ¢é
realizar as acgdes previstas na Comunicagdo da Comissdo sobre Doengas
Raras e na Recomendacdo do Conselho relativa a uma Acgdo Europeia em
matéria de Doengas Raras (*°), assegurando a existéncia de um ponto unico
de referéncia que, ao reunir toda a informagdo relevante sobre as doengas
raras, possa representar um valor acrescentando a nivel europeu.

[Acgdo conjunta]

— Acgdo técnica para apoiar a Rede Europeia de Vigilancia das Anomalias
Congénitas (EUROCAT), que ¢ dirigida por um vasto consorcio de parceiros
europeus, com o objectivo de criar um sistema sustentavel de dados sobre a
prevaléncia de 90 subgrupos de anomalias congénitas, a actualizar todos os
anos. O objectivo ¢ realizar as acgdes identificadas na Comunicagdo da
Comissdo sobre Doengas Raras e da Recomendagdo do Conselho relativa a
uma Acg¢do Europeia em matéria de Doengas Raras.

[Acgdo conjunta]

— Criagdo de um mecanismo que permita o intercambio de conhecimentos entre
os Estados-Membros ¢ as autoridades europeias sobre a avaliagdo cientifica
do valor acrescentado clinico dos medicamentos Orfaos. O objectivo ¢ realizar
as ac¢Oes da Comunicacdo da Comissdo sobre Doengas Raras e na Reco-
mendagdo do Conselho relativa a uma Acgdo Europeia em matéria de Doen-
cas Raras, através de uma troca de informagdes tdo eficiente quanto possivel,
nesta area, entre os Estados-Membros.

[Concurso publico]

— Aprofundamento e clarificagdo da defini¢do do conceito de «doengas raras»
tendo em conta aspectos relativos a sua incidéncia, como definido na Comu-
nica¢do da Comissdo sobre Doengas Raras e na Recomendac¢do do Conselho
relativa a uma Accdo Europeia em matéria de Doengas Raras. O objectivo ¢é
executar as acgdes previstas na Comunicacdo da Comissdo sobre Doencas
Raras e na Recomendagdo do Conselho relativa a uma Acgdo Europeia em
matéria de Doencas Raras, reflectindo em especial as preocupagdes relativas a
definicdo do conceito de «doencgas raras» expressas no debate realizado no
Parlamento Europeu.

[Convite a apresentagdo de propostas para projectos]

(*0) http://ec.europa.eu/health/ph_threats/non_com/rare_10_en.htm
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— Apoio a criagdo de novos de registos sobre doengas raras. Estes registos
devem constituir instrumentos fundamentais para melhorar o conhecimento
sobre as doengas raras e desenvolver a investigagdo clinica. Representam a
tnica forma de recolha de dados que permite obter uma amostra de dimenséo
suficiente para a investigacdo epidemioldgica e/ou clinica. Os esforgos de
colaboragdo para recolher e tratar os dados serfio tidos em consideracdo,
desde que estes recursos sejam publicos e acessiveis. O objectivo ¢é realizar
as acc¢Oes previstas na Comunicagdo da Comissdo sobre Doengas Raras, na
Recomendagdo do Conselho relativa a uma Acgdo Europeia em matéria de
Doengas Raras e nas recomendagdes do Forum Farmacéutico de Alto
Nivel (*1).

[Convite a apresentagdo de propostas para projectos]

— Apoio a continuagdo das actuais redes europeias ligadas a informagdo e ao
registo de doengas raras em diversas areas (por exemplo, ERCUSYN, RE-
GISCAR e EuroMyasthenia). O objectivo ¢ realizar as ac¢des previstas na
Comunica¢do da Comissdo sobre Doengas Raras, na Recomendagdo do Con-
selho relativa a uma Acg¢do Europeia em matéria de Doengas Raras e nas
recomendagdes do Forum Farmacéutico de Alto Nivel.

[Subvengdes de funcionamento]

3.3.2.8. Ambientes saudaveis (ponto 2.2.3 do anexo)

Em conformidade com o Plano de Acgdo Europeu «Ambiente ¢ Satude» (*?), sera
dada uma atengdo especial as seguintes actividades:

— Intercambio de boas praticas nos Estados-Membros em matéria de prevengdo
e gestdo de doengas respiratorias cronicas, como a asma e a doenga pulmonar
obstrutiva cronica. As doengas respiratorias como a asma sdo uma das causas
mais comuns de morbilidade nas criangas. O Gabinete Regional da OMS para
a Europa detectou um aumento significativo dos casos de asma nas criangas,
na Europa. De acordo com o estudo «International Study of Asthma and
Allergies in Childhood» (ISAAC), os sintomas autodeclarados de asma em
criangas com 13-14 anos de idade tém uma prevaléncia média anual de
11,5 % na Europa. As actividades em curso procuram reduzir a exposi¢do
das pessoas aos principais factores de risco como o tabaco e outros poluentes
atmosféricos. E igualmente importante apoiar o trabalho dos Estados-Mem-
bros relacionado com a prevengao e gestdo das doengas respiratorias cronicas,
bem como a identificagdo e divulgagdo de boas praticas. Tal resultarda numa
melhoria significativa da qualidade de vida das pessoas afectadas, na medida
em que permitird gerir adequadamente estas doengas e, dessa forma, reduzir a
sua morbilidade.

[Convite a apresentagdo de propostas para projectos]

— Projecto-piloto sobre o controlo da qualidade do ar interior e medi¢do dos
principais poluentes atmosféricos em diferentes espacos nos Estados-Mem-
bros da UE, para testar os protocolos recentemente adoptados neste dominio.
Alguns Estados-Membros ja efectuam controlos periédicos da qualidade do ar
interior. O CCI desenvolveu protocolos uniformes para monitorizar os prin-
cipais poluentes do ar em recintos fechados. Estes protocolos precisam ser
testados/validados através de ac¢Bes no terreno. O objectivo ¢ fornecer aos
Estados-Membros ferramentas fidveis e validadas para efectuar os controlos
necessarios e alcangar um certo nivel de harmonizacdo que permita obter
resultados fiaveis e comparaveis nos Estados-Membros.

[Acordo Administrativo com o CCI]

(*1) http://ec.europa.eu/health/ph_threats/non_com/rare _10_en.htm

(*#?) Comunicagdo da Comissdo ao Conselho, ao Parlamento Europeu e ao Comité Econo-
mico e Social Europeu — Plano de Acgdo Europeu «Ambiente e Saude» 2004-2010,
COM(2004) 416 final, de 9.6.2004.
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*)

*H

Identificacao de boas praticas nos Estados-Membros em matéria de melhoria
da qualidade do ar interior, incluindo no que diz respeito a utilizagdo de
sistemas de aquecimento/fogdes e sistemas de ar condicionado (por exemplo,
manutengdo e ventilagdo). O objectivo é promover boas praticas nos
Estados-Membros, relativamente a medidas que apresentem uma boa relagdo
custo-beneficio e que permitam melhorar a qualidade do ar em recintos
fechados.

[Convite a apresentagdo de propostas para projectos]

.2.9. Prevengdo de lesdes e traumatismos (**) (ponto 2.2.4 do anexo)

Aplicacao do Plano de Acgdo para a Seguranca das Criancas (PASC) nos
novos paises, actualizacdo da informacdo existente ¢ alargamento do PASC
através de planos de ac¢do nacionais para todas as faixas etarias. O objectivo
desta actividade ¢ garantir a seguranga das criancas, em especial nos novos
paises, e produzir 27 fichas nacionais sobre o desempenho dos Estados-Mem-
bros em matéria de seguranca das criangas e dos adolescentes, com base em
mais de 100 estratégias e politicas de prevencdo existentes a nivel nacional.
Os resultados deverdo contribuir, em Gltima instancia, para a melhoria do
nivel de satide de todas as criangas.

[Convite a apresentacdo de propostas para projectos]

Elaboragdo de um relatorio de avaliagdo, quatro anos apdés a adopgdo da
Recomendagdo do Conselho de 2007 (**). O objectivo é fornecer assisténcia
técnica para a elaboragdo de um relatorio sobre a aplicagdo desta politica
comunitdria, que permitird determinar a eficidcia das medidas propostas e
avaliar a necessidade de acgdes suplementares. Sera utilizada a informagao
da base de dados europeia sobre lesdes e traumatismos (Injury Database) e as
lacunas eventuais serdo colmatadas através da literatura cientifica disponivel e
outros dados compilados pelos Estados-Membros e partes interessadas. Isto
permitird & Comunidade decidir, juntamente com os Estados-Membros, sobre
a necessidade de adoptar novas recomendagdes.

[Concurso publico]

Preveng@o de lesdes e traumatismos e promogdo da seguranga através da
realizagdo de uma conferéncia europeia. Esta conferéncia tera como objectivo
ajudar os governos dos Estados-Membros e outras partes interessadas a iden-
tificar as prioridades para uma acc¢do a nivel nacional e facilitar o desenvol-
vimento dos planos, infra-estruturas e capacidades nacionais que permitam
promover a seguranga aos niveis nacional, regional e local. Poderao participar
na conferéncia representantes dos ministérios da saude e de outros departa-
mentos e agéncias governamentais, profissionais de saude, profissionais liga-
dos a prevengdo das lesdes e traumatismos e a promocao da seguranga,
académicos e representantes do sector privado. A conferéncia demonstrara
o empenhamento comunitario no dominio da prevengdo das lesdes e trauma-
tismos, em especial junto dos grupos vulnerdveis. Devem ser formuladas
recomendagdes para as novas acgdes, desta forma ajudando os Estados-Mem-
bros a aplicar a Recomendagdo do Conselho de 2007.

[Subvengdo para realizagdo de conferéncias]

Accgdo conjunta para recolha de dados e monitorizagdo das lesdes e trauma-
tismos a nivel europeu. E necessario dispor de dados e informacdes compa-
raveis a nivel europeu, sobre os acidentes e lesdes e traumatismos, para

As actividades realizadas com o objectivo de reduzir os efeitos nocivos do alcool (ver

acima), em especial quando destinadas a evitar a conducdo sob influéncia do alcool,
também contribuirdo para a prevengdo de lesdes e traumatismos.
http://eur-lex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do? uri = 0J:C:2007:164:0001:0002:PT:PDF
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apoiar as acc¢les e politicas desenvolvidas neste dominio e monitorizar a
aplicagdo da Recomendagdo do Conselho. O objectivo desta acgdo ¢ desen-
volver a base de dados europeia sobre lesdes e traumatismos no sentido de
alargar a sua cobertura nacional, melhorar a qualidade, a representatividade e
a comparabilidade dos dados, e preparar a sua integragdo no sistema estatis-
tico europeu.

[Acgdo conjunta]

3.4. Tépicos abordados no ambito do terceiro objectivo «Produzir e divul-
gar informacdes e conhecimentos no dominio da satide»

3.4.1. Intercambio de conhecimentos e boas praticas (ponto 3.1 do anexo)

— A avaliagdo das intervengdes no dominio dos cuidados de satde visa garantir
a eficiéncia dos sistemas de saude. A acgdo conjunta de 2009 sobre a ava-
liagao das tecnologias da saude (TS), incluindo os produtos farmacéuticos, os
dispositivos médicos e os cuidados de saude, procura promover a colaborago
a nivel da UE nas questdes cientificas e metodologicas relativas as TS.
Importa agora acompanhar esta cooperagdo através do desenvolvimento,
nos Estados-Membros, de capacidades relacionadas com as TS. O objectivo
desta accdo ¢ identificar as necessidades organizativas de alguns
Estados-Membros, em termos de criagdo e desenvolvimento das suas capaci-
dades e conhecimentos relativos as TS, tanto a nivel nacional como trans-
nacional. O projecto deverd, igualmente, identificar as potenciais fontes de
apoio comunitario, nomeadamente no ambito da politica de coesdo da UE
(utilizagdo de fundos estruturais).

[Convite a apresentacdo de propostas para projectos]

— Conferéncia sobre a Saude Mundial. O quarto principio da Estratégia da UE
para a Saude visa reforcar a voz da UE no contexto da saide mundial. A
organiza¢do de uma conferéncia ao mais alto nivel sobre esta questio em
2010 devera contribuir para a aplicagdo deste principio. O objectivo ¢é facilitar
o dialogo com os Estados-Membros e os parceiros e entidades internacionais
mais relevantes no dominio da saide mundial, a fim de identificar as areas
prioritarias em matéria de coordenacdo e acgdo e obter novos dados para a
elaboragdo de uma Comunicacdo da Comissdo sobre a Satde Mundial (a
adoptar no final de 2010).

[Concurso publico]

3.42. Recolha, andlise e divulgagdo de informagdo no dominio da satde
(ponto 3.2.1 do anexo)

— Manutengdo e desenvolvimento de um Sistema Europeu de Informagéo sobre
a Satide ¢ a Esperanca de Vida, com vista a melhorar ¢ a harmonizar o
calculo e o desenvolvimento do indicador estrutural «Anos de Vida
Saudavel» (AVS). Este sistema ¢ essencial para obter dados harmonizados
e fiaveis, que possam servir de base para a definicdo de politicas relacionadas
com os sistemas de satde e para o acompanhamento da aplicagio e do
impacto dessas politicas. Esta actividade visa garantir um apoio técnico apro-
priado para o calculo e desenvolvimento deste indicador-chave nos proximos
anos.

[Acgdes conjuntas]
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— Integragdo dos indicadores de satide perinatal nos sistemas publicos de vigi-
lancia da satde, nomeadamente no sistema de Monitoriza¢do dos Indicadores
de Satde da Comunidade Europeia (MISCE), e preparagdo da integragdo
destes indicadores no Sistema Estatistico Europeu (EUROSTAT). Reforgo
das capacidades europeias e nacionais, com vista a garantir um nivel elevado
de notificagdo. O objectivo ¢ dispor de dados e informagdes regulares sobre a
satde perinatal, que s3o essenciais para uma plena cobertura dos indicadores
de saude da Comunidade Europeia e que, face as variagdes existentes na
satde perinatal na UE, constituem uma area em que a ac¢do a nivel europeu
pode oferecer um elevado valor acrescentado.

[Convite a apresentagdo de propostas para projectos]

— Impacto dos investimentos dos fundos estruturais na melhoria da satde. O
objectivo € avaliar, para um certo numero de paises-piloto, de que forma
foram consideradas as questdes de saide e o impacto na saude ao elaborar
e langar investimentos importantes noutras areas politicas, como os trans-
portes, o ambiente e as TIC, no periodo de 2007-2013. Esta avaliagdo per-
mitira retirar alguns ensinamentos validos para a preparagdo do proximo
periodo de programacdo dos fundos estruturais (2014-2020).

[Concurso publico]

— Integrag@o dos mddulos da DG Saude e Consumidores (tabaco, doengas raras,
saude da visdo e da audigdo, salde mental e direitos dos pacientes) nas
ferramentas de inquérito da Comissdo (Eurobarémetro).

[Concurso publico]

3.4.2.1. Sistema Europeu de Informagdo sobre a Satude (ponto 3.2.1 do anexo)

— Identificagdo e desenvolvimento de ferramentas que facilitem o reconheci-
mento de receitas médicas de outros Estados-Membros. Acgdo técnica para
apoiar a optimizacdo da recolha, avaliagdo e reconhecimento das receitas
médicas de outros Estados-Membros, com vista a promover a circulagdo de
informagdes médicas relevantes e reforgar a qualidade e o conforto dos
tratamentos prestados aos cidaddos que se deslocam no interior da Unido
Europeia. O objectivo ¢ desenvolver recomendag¢des sobre um conjunto mi-
nimo de dados, uma apresentagdo uniforme das informagdes e os procedi-
mentos a respeitar pelos profissionais de saude para apoiar a transferéncia e o
reconhecimento das receitas médicas além fronteiras.

[Concurso publico]

— Aplicagdo da Comunicagdo sobre a Telemedicina - uma plataforma para a
participagdo das partes interessadas (*°). Acgdo técnica para apoiar a aplicagdo
da Comunicagdo sobre a Telemedicina, em especial a participagdo de profis-
sionais de satide e de pacientes na concep¢do, validagdo e utilizagdo de
ferramentas de satde electronica e, em especial, de telemedicina. Esta ac¢ao
sera coordenada com a ac¢@o neste dominio da DG INFSO, com o trabalho
das autoridades nacionais responsaveis pela satide electronica e com as prio-
ridades da Presidéncia. O objectivo é apoiar o trabalho técnico dessas auto-
ridades, nomeadamente através da formulagdo de recomenda¢des para uma
maior utilizagdo da satde electronica pelos profissionais de satide e os pa-
cientes ¢ a eliminacdo dos obstaculos a aplicacdo de solugdes da satide
electronica nos Estados-Membros.

[Acgdes conjuntas]

(%) http://ec.europa.eu/health/ph_information/e_health/e health_en.htm
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— Utilizagdo de aplicagdes da Web 2.0 nas seguintes areas: informacdo e va-
lorizagdo dos direitos dos pacientes, proteccdo da seguranga dos pacientes,
comunicagdo de reacgdes adversas, avaliagdo da qualidade e coordenagdo dos
sistemas de satde. Ac¢fo técnica para avaliar a qualidade e a validade das
ferramentas web nestas areas. A utilidade, representatividade, equidade e
capacidade de previsdo devem ser avaliadas, em especial no caso dos modu-
los de informagdo destinados aos pacientes, das redes sociais de intercimbio
de informagdes pelos pacientes (troca de experiéncias, de informagdes sobre a
qualidade dos tratamentos e questdes de seguranca dos pacientes) e dos
bancos de informagdes sobre saude disponiveis na web. O objectivo ¢ pre-
parar uma avaliacdo da utilizagdo potencial destas ferramentas nos sistemas
de saude em geral e divulgar as boas praticas neste dominio.

[Convite & apresentagdo de propostas para projectos]

— Boas praticas no envolvimento de profissionais de satide e pacientes na
concepgao, validagdo e utilizagdo de ferramentas de satde electronica. Acgao
técnica para apoiar a participacdo dos profissionais de saude e pacientes na
concepgao, validagdo e utilizagdo de ferramentas de satude electronica. Estas
ferramentas deverdo ser avaliadas relativamente a sua capacidade para au-
mentar a circulagio de informagdes que possam salvar vidas e permitam
poupar tempo aos profissionais de saude, aumentar a qualidade e a coorde-
nagdo dos tratamentos e a seguranca dos pacientes, e contribuir para a exis-
téncia de sistemas de saide dindmicos. O objectivo ¢ analisar e conceber
métodos eficazes e praticos para promover a utilizagdo da saude electronica
pelos profissionais de saide e os pacientes.

[Convite a apresentagdo de propostas para projectos]

— Cooperag@o em areas essenciais do trabalho realizado pelo Comité da Saude
da OCDE, nomeadamente: modelizagdo do impacto do mercado de trabalho
nas intervengdes dos sistemas de satde, incluindo em matéria de prevengdo e
em especial na area da obesidade; producdo de informagdo sobre a mao-de-
-obra do sector da satde, incluindo sobre os efectivos disponiveis; publicagdo
conjunta de um relatorio pioneiro da CE/OCDE sobre dados da satde e sua
analise; definicdo de metodologias para melhorar a codificagdo estatistica
(como a formagdo conjunta, as ferramentas de apoio e os estudos de valida-
¢d0); promogao da participacdo de Estados-Membros e paises vizinhos que
ndo sejam membros da OCDE na recolha de dados desta organizagdo. Os
dados resultantes desta cooperagdo serdo utilizados na elaboragdo de novas
politicas, em especial nas areas relativas a prestagdo de cuidados de sauide,
aos sistemas de saude e a seguranca dos pacientes.

A subvengdo directa a OCDE ¢ necessaria para assegurar a cooperagio e a
utilizagdo dos conhecimentos técnicos do Comité da Saude da OCDE nas
areas acima referidas. A OCDE ¢ a tUnica organizagdo que pode dar este
contributo e as actividades baseiam-se directamente no trabalho realizado
previamente.

[Convengdo de subvengdo directa com a OCDE].

— Comparagdo dos sistemas de satide. Adesdo da Comissdo ao Observatorio
Europeu das Politicas e Sistemas de Satde, para apoiar as principais activi-
dades desenvolvidas pelo Observatorio e reforgar a integragdo das dimensdes
europeia e transfronteirica nessas actividades, tendo em vista uma utilizagdo
mais adequada dos conhecimentos técnicos e da capacidade desta organizacao
para aplicar da Estratégia da UE para a Saude.
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O Observatorio ¢ uma fonte preciosa de conhecimentos técnicos, além de
proporcionar uma analise independente e um aconselhamento de valor reco-
nhecido. As actividades desenvolvidas por esta organizagdo complementam o
trabalho dos servicos da Comissdo. No que se refere aos objectivos acima
indicados, ¢ mais eficaz e eficiente cooperar com o Observatorio, tendo em
conta que essa cooperagdo permite uma maior coeréncia entre os resultados
desta organizagdo e os objectivos da CE no dominio da saide publica. Estas
actividades ndo podem ser asseguradas por nenhuma outra institui¢do, uma
vez que se situam no prolongamento do trabalho anterior.

[Convengdo de subvengdo directa com o Observatorio Europeu das Politicas
e dos Sistemas de Satde]

— Criacdo de mecanismos para a recolha de dados, informacgdes e pareceres
técnicos mais recentes sobre questdes especificas de satde, através do Sis-
tema Europeu de Informagdo e Partilha de Conhecimentos sobre Satde. O
objectivo ¢ facultar dados cientificos e informagdes aos cidaddos, politicos,
partes interessadas e peritos da UE.

[Concurso publico]

3.4.2.2. Divulgacdo e utilizagdo da informacdo sobre saude (ponto 3.2.2 do
anexo)

— Desenvolvimento técnico do Portal de Saude Publica da UE e de outras
ferramentas TIC. O objectivo ¢ melhorar a gestdo deste portal através de
hiperligacdes automaticas e da manutengdo de contetidos, e desenvolver fer-
ramentas TI que facilitem a recolha e divulgagdo de informagdes sobre a
saude.

[Concurso publico]

— Promogdo dos resultados do primeiro Programa de Satde Publica (2003-
-2008), incluindo através da realizagdo de uma conferéncia e de publicagdes
especificamente para o efeito. O objectivo ¢ divulgar os resultados deste
programa ao grande publico e as partes interessadas e apresentar os melhores
projectos como modelo para futuros candidatos.

[Concurso publico]

— Apoio a actividades que tenham como objectivo promover o Segundo Pro-
grama de Saude (2008-2013) e comunicar os resultados alcangados, com vista
a promover uma maior participagdo no programa e a divulgar os seus resul-
tados; avaliacdo intercalar do programa.

[Concurso publico]

— Organizagdo de acg¢des de comunicagdo, incluindo campanhas e eventos,
como o prémio europeu de jornalismo no dominio da satide. O objectivo ¢
divulgar informagdo sobre os resultados do programa e sobre a execugdo da
Estratégia da UE para a Satde junto dos cidaddos e das partes interessadas.

[Concurso publico]

— Criacdo de uma rede de peritos europeus nas areas do direito, da economia e
da satde, para eliminar os obstaculos e dificuldades nacionais e comunitarias
em matéria de recolha, analise e utilizacdo da informacg@o sobre satde a nivel
comunitario, dentro das areas relevantes do acervo comunitario. Esta ac¢ao
visa fornecer uma primeira avaliagao coerente e abrangente do impacto legal,
econdmico e sanitario, para futuras politicas no dominio da informagéo sobre
saude.
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[Convite a apresentagdo de propostas para projectos]

3.43.  Andlise e relatorios (ponto 3.2.3 do anexo)

— Elaboragao de novos relatérios no dominio da satde, em especial sob a nova
Comiss@o. O objectivo ¢ garantir, sempre que necessario, uma recolha rapida
de informagdo e uma analise sobre assuntos especificos, tendo em vista, em
particular, o desenvolvimento de futuras politicas sob a nova Comissdo e a
aplicacdo da Estratégia da UE para a Sautde.

[Concurso publico]
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ANEXO 11

Critérios apliciveis as contribuicdes financeiras para projectos ao abrigo do
Segundo Programa de Accio Comunitiaria no dominio da Saude (2008-2013)

Decisdo n.° 1350/2007/CE do Parlamento Europeu e do Conselho, artigo 4.°,
n.° 1, alinea a)

O presente documento aplica-se unicamente ao co-financiamento de acgdes in-
dividuais desenvolvidas ao abrigo do Segundo Programa de Satde, através da
atribui¢do de subvengdes no ambito de um convite a apresentagdo de propostas
para a realizagdo de projectos.

1. PRINCIPIOS GERAIS

1. O Regulamento Financeiro e respectivas normas de execugdo constituem os
documentos de referéncia para a aplicagdo do Segundo Programa de Saude.

2. As subvengdes devem observar os seguintes principios:

— regra do co-financiamento: impde o co-financiamento externo com origem em
fonte diferente dos fundos comunitarios, quer em recursos proprios do bene-
ficiario, quer sob a forma de transferéncias financeiras provenientes de ter-
ceiros. As contribuicdes em espécie de terceiros podem ser consideradas
co-financiamento se necessarias ou apropriadas (artigos 113.° do Regula-
mento Financeiro e 172.° das normas de execug¢io);

— regra de ndo-lucro: a subveng@o ndo pode ter por objecto ou por efeito a
produgdo de um lucro a favor do beneficiario (artigos 109.°, n.° 2, do Re-
gulamento Financeiro e 165.° das normas de execugdo);

— regra de ndo-retroactividade: as despesas elegiveis para financiamento devem
ser posteriores a assinatura da convenc¢do. Em casos excepcionais, podem ser
tomadas em consideracdo despesas ocorridas a partir da apresentagcdo do
pedido de subven¢do, mas nunca em data anterior (artigo 112.° do Regula-
mento Financeiro);

— regra anticimulo: uma mesma acgao s6 pode dar lugar a concessdao de uma
Unica subvengdo a cargo do or¢camento e a favor de um mesmo beneficiario
(artigo 111.° do Regulamento Financeiro) (49).

3. As propostas de acgdes (projectos) serdo avaliadas com base em trés cate-
gorias de critérios:

— critérios de exclusdo e de elegibilidade, destinados a avaliar a elegibilidade do
candidato (artigo 114.° do Regulamento Financeiro);

— critérios de selecg@o, destinados a avaliar a capacidade financeira e operacio-
nal do candidato para levar a bom termo a acgdo proposta (artigo 115.° do
Regulamento Financeiro); e

— critérios de atribuigdo, destinados a avaliar a qualidade da proposta, tendo em
conta o seu custo.

Estas trés categorias de critérios serdo consideradas consecutivamente no pro-
cesso de avaliagdo. Um projecto que nao responda as exigéncias de umas destas
categorias ndo pode ser tomado em consideragdo na etapa seguinte de avaliac@o,
sendo rejeitado.

(*6) Isto significa que o co-financiamento de uma acgdo especifica, apresentada por um
candidato com vista a obtengdo de uma subvengdo, s6 pode ser aprovado pela Comissido
uma vez por ano, independentemente da duracdo da acgéo.



02009D0964 — PT — 31.12.2010 — 001.001 — 41

4.

No que respeita a0 Segundo Programa de Satde, sera dada prioridade a

projectos que:

2.
1.

manifestem caracter inovador em relacdo a situa¢do existente no dominio em
questdo e ndo sejam de natureza recorrente;

apresentem um valor acrescentado europeu no dominio da saide, gerem
economias de escala importantes, envolvam a participagdo de um numero
de paises elegiveis adequado ao ambito do projecto e possam ser repetidos
noutros locais;

contribuam e apoiem o desenvolvimento de politicas comunitarias no domi-
nio da saude;

dediquem especial atengdo a eficiéncia da estrutura de gestdo, a transparéncia
dos processos de avaliagdo e a uma descri¢do precisa dos resultados espera-
dos; e

incluam um plano de utilizagdo e de divulgagdo dos resultados, a nivel
europeu, junto de publicos-alvo apropriados.

CRITERIOS DE EXCLUSAO E DE ELEGIBILIDADE

Sdo excluidos do processo de atribuicdo de subvengdes do Segundo Pro-

grama de Saude os candidatos que:

a)

b)

d)

©)

g)

se encontrem em situacdo de faléncia ou sejam objecto de um processo de
faléncia, de liquidagdo, de cessacdo de actividade, ou estejam sujeitos a
qualquer outro meio preventivo de liquidagdo de patrimoénio ou em qualquer
outra situagdo analoga resultante de um processo da mesma natureza nos
termos da legislagdo e regulamentacdo nacionais;

tenham sido condenados por sentenca transitada em julgado por qualquer
delito que afecte a sua honorabilidade profissional;

tenham cometido uma falta grave em matéria profissional, comprovada por
qualquer meio que as entidades adjudicantes possam apresentar;

ndo tenham cumprido as suas obrigagdes relativamente ao pagamento das
contribuigdes para a seguranga social ou as suas obrigacdes relativamente ao
pagamento de impostos nos termos das disposi¢cdes do pais em que se encon-
trem estabelecidos, do pais do gestor or¢amental ou ainda do pais em que
deva ser executado o contrato;

tenham sido condenados por sentenga transitada em julgado por fraude,
corrupgdo, participagdo numa organizagdo criminosa ou qualquer outra acti-
vidade ilegal que prejudique os interesses financeiros das Comunidades;

estejam actualmente sujeitos a uma sangdo administrativa, nos termos do
artigo 96.°, n.° 1, do Regulamento Financeiro;

tenham recebido um auxilio ilicito, relativamente ao qual a Comissdo tenha
adoptado uma decis@o negativa com ordem de recuperagdo, € a recuperacao
ndo se tenha efectuado nos termos do artigo 14.° do Regulamento (CE)
n.° 659/1999 do Conselho.

Meio de prova: os candidatos devem apresentar uma declaracdo sob compro-
misso de honra, devidamente assinada e datada, comprovando que ndo se encon-
tram em nenhuma das situagdes enumeradas supra.
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2. Nao serdo consideradas para financiamento as propostas recebidas apds o
prazo previsto, que estejam incompletas ou que ndo cumpram os requisitos
formais estabelecidos no convite a apresentagdo de propostas. Tal ndo se aplica
no caso de erros materiais 0bvios, na acep¢io do artigo 178.°, n.° 2, das normas
de execugdo.

Cada proposta deve conter os documentos exigidos no convite a apresentacdo de
propostas, incluindo:

— os dados administrativos relativos ao parceiro principal e parceiros
associados;

— a descri¢do técnica do projecto;

— o orgamento global do projecto e o montante de co-financiamento comuni-
tario solicitado.

Meio de prova: contetido da proposta.

3. Sdo excluidas da participagdo no Segundo Programa de Satide as accdes ja
iniciadas aquando do registo do pedido de subvengio.

Meio de prova: a data de inicio e duracdo previstas da acg¢do devem ser especi-
ficadas no pedido de subvengdo.

3. CRITERIOS DE SELECCAO

Apenas as propostas que cumpram os requisitos dos critérios de exclusdo serdo
elegiveis para avaliagdo. Devem ser preenchidos todos os critérios de selec¢do
seguintes:

1. Capacidade financeira

Os candidatos devem possuir fontes de financiamento estaveis e suficientes para
manter a sua actividade durante o periodo de realizacdo da ac¢do e para participar
no seu co-financiamento.

Meio de prova: os candidatos devem fornecer a demonstragdo de resultados e os
balangos relativos aos dois ultimos exercicios completos.

A verificacdo de capacidade financeira ndo ¢ aplicavel a entidades publicas, nem
a organizagdes de direito internacional publico instituidas por acordos intergo-
vernamentais ou agéncias especializadas criadas por estas.

2. Capacidade operacional

Os candidatos devem possuir os recursos, as aptiddes e as qualificagdes profis-
sionais necessarios a realizagdo da acgdo proposta.

Meio de prova: os candidatos devem fornecer o ultimo relatorio anual de acti-
vidades da organizagdo, que incluira os detalhes operacionais, financeiros e téc-
nicos, bem como o curriculum vitae de todo o pessoal qualificado relevante de
todas as organizagdes que participam no projecto.
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3. Documentos complementares que devem ser fornecidos a pedido da Co-
missdo

Quando solicitado pela Comissao, os candidatos devem apresentar um relatorio
de auditoria externa elaborado por um revisor oficial de contas, que certifique as
contas do ultimo exercicio disponivel e apresente uma avaliagdo da viabilidade
financeira do candidato.

4. CRITERIOS DE ATRIBUICAO

S6 os projectos que cumpram os requisitos relativos aos critérios de exclusdo e
de selecgdo sdo elegiveis para uma avaliagdo posterior, efectuada com base nos
seguintes critérios de atribui¢do:

1. Relevancia politica e contextual do projecto (40 pontos, pontuagdo minima
exigida: 20 pontos)

a) Contributo do projecto para a realizacdo dos objectivos e prioridades do
Segundo Programa de Satde, como definido no Plano de Trabalho de
2010 (8 pontos)

b) Importancia estratégica para a aplicagdo da Estratégia da UE para a Saude (*7)
e contributo esperado em termos de melhoria dos conhecimentos actuais e
incidéncias na satde (8 pontos)

¢) Valor acrescentado europeu no dominio da satide publica (8 pontos):

— impacto em grupos-alvo, efeitos a longo prazo e potenciais efeitos multi-
plicadores, incluindo a reprodutividade, transferibilidade e sustentabili-
dade das actividades a realizar;

— refor¢o da complementaridade, sinergias e compatibilidade com as poli-
ticas pertinentes e outros programas da UE.

d) Pertinéncia da cobertura geografica (8 pontos)

Os candidatos devem garantir que a cobertura geografica do projecto ¢ ade-
quada em relagdo aos seus objectivos, explicar o papel dos paises elegiveis
enquanto parceiros e a pertinéncia dos recursos do projecto ou das popula-
¢des-alvo que representam.

As propostas com dimensdo exclusivamente subnacional ou nacional (ou
seja, em que apenas participe um pais elegivel ou uma regido de um pais)
serdo rejeitadas

e) Adequacdo do projecto ao contexto social, cultural e politico (8 pontos)

Os candidatos devem procurar adequar o projecto a situagdo dos paises ou
das zonas especificas envolvidas, assegurando a compatibilidade das acgodes
previstas com a cultura e as opinides dos grupos-alvo.

2. Qualidade técnica do projecto (30 pontos, pontuagdo minima exigida: 15
pontos)

a) Base factual (6 pontos)

Os candidatos devem apresentar uma analise do problema e descrever clara-
mente os factores, o impacto, a eficacia e a aplicabilidade das medidas
propostas.

(*7) Ver COM(2007) 630 final: http://ec.europa.eu/health/ph_overview/strategy/health_strategy

en.htm
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b) Especificagdo do contetido (6 pontos)

Os candidatos devem descrever claramente os objectivos e finalidades, os
grupos-alvo (incluindo, se necessario, os factores geograficos), os métodos,
os efeitos e os resultados esperados do projecto.

c) Natureza inovadora, complementaridade técnica e auséncia de duplicagdo
com outras acgdes existentes a nivel da UE (6 pontos)

Os candidatos devem identificar claramente os progressos que o projecto
pretende introduzir no dominio referido, em comparagdo com a situacdo
existente, e evitar qualquer duplicagdo ou sobreposi¢do parcial ou total ina-
dequada entre o seu projecto e as actividades ja efectuadas a nivel europeu e
internacional.

d) Estratégia de avaliagdo (6 pontos)

Os candidatos devem explicar claramente a natureza e a adequagdo dos
métodos propostos e dos indicadores escolhidos.

e) Estratégia de divulgagdo (6 pontos)

Os candidatos devem demonstrar claramente a pertinéncia da estratégia e das
metodologias propostas, para assegurar a transferibilidade dos resultados e a
sustentabilidade do processo de divulgac@o.

3. Qualidade da gestao do projecto e orcamento (30 pontos, pontuagido
minima exigida: 15 pontos)

a) Planeamento e organizagdo do projecto (5 pontos)

Os candidatos devem descrever as actividades a empreender, o calendario e
principais etapas, as realizagdes esperadas, a natureza e a reparticdo de tare-
fas, e uma andlise dos riscos.

b) Capacidade organizativa (5 pontos)

Os candidatos devem descrever a estrutura de gestdo do projecto, as compe-
téncias do pessoal, as suas responsabilidades, a estratégia de comunicagio
interna, o processo de tomada de decisdo, e as modalidades de controlo e de
supervisao.

¢) Qualidade da parceria (5 pontos)

Os candidatos devem descrever as parcerias consideradas, referindo a sua
dimensao, as fung¢des e responsabilidades dos diferentes parceiros, as relagdes
entre si, as sinergias ¢ a complementaridade dos varios parceiros no projecto
e a estrutura da rede.

d) Estratégia de comunicacdo (5 pontos)

Os candidatos devem descrever a estratégia de comunicagdo perspectivada,
em termos do seu planeamento, dos grupos-alvo, da adequacdo dos canais
utilizados e da visibilidade do co-financiamento da UE.

e) Orgamento geral e orgamento discriminado, incluindo a gestdo financeira (10
pontos, pontua¢do minima exigida: 5 pontos)
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Os candidatos devem assegurar a relevancia, adequagdo, equilibrio e coerén-
cia do orgamento em si mesmo e em relagdo aos parceiros € aos objectivos
especificados no projecto. O orgamento deve ser repartido entre os parceiros
num nivel minimo razoavel e evitando-se uma fragmentagdo excessiva.

Os candidatos devem descrever os fluxos financeiros, as responsabilidades,
os procedimentos de notificacdo e os mecanismos de controlo financeiro.

Os projectos que ndo alcancem um niimero minimo de pontos serdo rejeitados.

No seguimento do exercicio de avaliagdo, sera estabelecida uma lista de propos-
tas recomendadas para financiamento, classificadas de acordo com o niimero total
de pontos atribuidos. As propostas com as pontuagdes mais elevadas serdo
co-financiadas em fungdo das disponibilidades orgamentais. Todas as outras pro-
postas recomendadas para co-financiamento constardo de uma lista de reserva.
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ANEXO 111

ELEGIBILIDADE DAS DESPESAS DE VIAGEM E DAS AJUDAS DE
CUSTO

As orientagdes que se seguem sao aplicaveis ao reembolso de despesas de
viagem e das ajudas de custo:

— do pessoal contratado pelo beneficiario (principal e associados) das subven-
¢oes e dos peritos convidados pelo beneficiario para participar nos grupos de
trabalho;

— das despesas explicitamente previstas nos contratos de prestagdo de servigos.

1)  As ajudas de custo cobrem todas as despesas de subsisténcia durante as
missdes, incluindo o pagamento de hotéis, restaurantes e transportes locais (taxis
e/ou transportes publicos). Sdo aplicaveis por dia de missdo e para uma distancia
minima de 100 km do local de trabalho habitual. As ajudas de custo variam em
fungdo do pais onde a missdo ¢ efectuada. As taxas diarias correspondem a soma
das ajudas de custo didrias e do pre¢o maximo de hotel fixado na Decisdo
C(2004) 1313 da Comisséo (*), como alterada.

2)  As missoes realizadas noutro pais, que nao seja um dos 27 Estados-Mem-
bros da UE ou um pais candidato, pais em vias de adesdo ou pais da EFTA/EEE
participante no Segundo Programa de Saude, estfo sujeitas a autorizagdo prévia
da Comissdo. Essa autorizagdo tera em conta os objectivos da missdo, os res-
pectivos custos e a sua justificagdo.

3)  As despesas de viagem sdo consideradas elegiveis, nas seguintes condigdes:
— deslocagdo pela via mais directa e econdmica;

— distancia minima de 100 km entre o local da reunido e o local de trabalho
habitual;

— caminho-de-ferro: primeira classe;
— avido: classe econdmica, a menos que seja possivel obter uma tarifa mais
barata (por exemplo, APEX); a viagem de avido s6 ¢ autorizada para distan-

cias superiores a 800 km (ida e volta);

— automovel: reembolso com base na tarifa do caminho-de-ferro, primeira
classe.

(*%) Decisdo da Comissdo, de 7 de Abril de 2004, relativa as disposi¢des gerais de execugdo

que adoptam o Guia de Missdes dos Funcionarios e outros Agentes da Comissido
Europeia.
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ANEXO 1V

Critérios aplicaveis as contribuicdes financeiras para accdes conjuntas ao
abrigo do Segundo Programa de Accido Comunitiria no dominio da Saude
(2008-2013)

Decisdo n.° 1350/2007/CE do Parlamento Europeu e do Conselho, artigo 4.°,
n° 3

1. CRITERIOS DE EXCLUSAO E DE ELEGIBILIDADE

Podem ser realizadas acgdes conjuntas com entidades publicas ou organismos
ndo-governamentais:

— que ndo tenham fins lucrativos e sejam independentes de qualquer interesse
industrial, comercial, econémico ou de qualquer outro tipo que possa suscitar
um conflito de interesses;

— que prossigam como objectivo fundamental um ou varios objectivos do Pro-
grama;

— que ndo prossigam objectivos gerais directa ou indirectamente contrarios as
politicas da Unido Europeia ou associados a uma imagem inadequada;

— que tenham fornecido @ Comissdo dados satisfatorios sobre os seus membros,
as regras internas e as fontes de financiamento; e

— que nao se encontrem em nenhuma das situagdes de exclusdo referidas nos
artigos 93.° e 94.° do Regulamento Financeiro.

O critério de independéncia dos interesses industriais, comerciais e econdémicos,
ou outro que seja susceptivel de criar um conflito de interesses, compreende trés
principios a respeitar pelo candidato:

Independéncia juridica

Duas entidades juridicas sdo consideradas independentes entre si se nenhuma
delas estiver directa ou indirectamente sob o controlo da outra nem sob o con-
trolo directo ou indirecto de uma mesma entidade terceira.

O controlo pode, nomeadamente, revestir uma das seguintes de formas:

a) Posse directa ou indirecta de mais de 50 % do valor nominal do capital social
da entidade juridica em causa ou da maioria dos direitos de voto dos accio-
nistas ou associados dessa entidade;

b) Posse directa ou indirecta, de facto ou de direito, do poder de decisao na
entidade juridica em causa.

Contudo, as seguintes relagdes entre entidades juridicas ndo sdo, por si mesmas,
consideradas como constituindo relagdes de controlo:

c) Posse directa ou indirecta de mais de 50 % do valor nominal do capital social
da organizagdo candidata ou da maioria dos direitos de voto dos accionistas
ou associados das entidades juridicas em causa pelo mesmo organismo pu-
blico;

d) Propriedade ou supervisdo das entidades juridicas em causa pelo mesmo
organismo publico.
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Independéncia financeira

Regra geral, sdo consideradas financeiramente dependentes as organizagdes can-
didatas cujo funcionamento seja financiado a mais de 20 % (financiamento de
base) por empresas privadas (*°) ou outras entidades com interesses conflituosos.

Transparéncia das actividades e do financiamento do candidato

Todas as actividades devem ser publicadas no relatério anual da entidade
candidata ().

Pode ser rejeitada a candidatura de entidades que trabalhem com empresas do
sector privado consideradas inelegiveis, nomeadamente quando exercam activi-
dades cuja natureza seja incompativel com os principios basicos da Unido Eu-
ropeia, nos termos dos artigos 2.° ¢ 3.° do Tratado que institui a Comunidade
Europeia.

a) Todas as informagdes sobre o financiamento devem ser publicadas no sitio
web da entidade candidata, por tipo de financiamento (financiamento de base
e de projectos, contribui¢des em espécie) e por fonte de financiamento.

b) Devem ser publicadas todas as declaragdes que manifestem a posigdo do
candidato em matéria de transparéncia.

2. CRITERIOS DE SELECCAO

Os critérios de selec¢do permitem avaliar a capacidade financeira e operacional
do candidato para realizar o programa de trabalho proposto.

Os candidatos devem dispor dos recursos, competéncias e qualificagdes profis-
sionais necessarios a realizagdo da acgdo proposta.

Além disso, devem dispor de recursos financeiros suficientes para manter a sua
actividade durante o periodo de execugdo da accdo e para poderem participar no
seu co-financiamento.

Cada candidato deve fornecer:

— uma estimativa or¢amental clara, completa ¢ detalhada das despesas relativas
as actividades desenvolvidas por cada organismo que participe na acgdo
conjunta;

— uma copia das contas anuais do tltimo exercicio encerrado antes da apresen-
tacdo do pedido (para os organismos sem fins lucrativos que ndo sejam
organismos publicos).

3. CRITERIOS DE ATRIBUICAO

S6 as acgdes conjuntas que cumpram os requisitos relativos aos critérios de
exclusdo e de seleccdo sdo elegiveis para uma avaliagdo posterior, efectuada
com base nos seguintes critérios de atribuigao:

(*) O termo «sector privado» cobre as companhias/empresas/sociedades, as organizagdes
profissionais ou qualquer outra entidade com fins lucrativos, independentemente do
respectivo estatuto juridico (registadas/ndo registadas), regime de propriedade (inteira
ou parcialmente privadas/publicas) e dimensdo (grandes/pequenas), desde que ndo sejam
controladas pelos poderes publicos.

(°%) E necessario referir os colaboradores que se encontrem numa posigio susceptivel de
criar um conflito de interesses (artigo 52.° do Regulamento Financeiro e artigo 34.° das
normas de execuc@o deste regulamento).
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1. Relevancia politica e contextual do projecto (40 pontos, pontuagdo minima
exigida: 20 pontos)

a) Contributo da acgdo conjunta para a realizagdo dos objectivos e prioridades
do Segundo Programa de Saude, como definido no Plano de Trabalho de
2010 (8 pontos)

b) Importancia estratégica para a aplicagdo da Estratégia da UE para a Satde (°')
e contributo esperado em termos de melhoria dos conhecimentos actuais e
incidéncias na satde (8 pontos)

¢) Valor acrescentado europeu no dominio da satide publica (8 pontos):

— impacto em grupos-alvo, efeitos a longo prazo e potenciais efeitos multi-
plicadores, incluindo a reprodutividade, transferibilidade e sustentabili-
dade das actividades a realizar;

— reforgo da complementaridade, sinergias e compatibilidade com as poli-
ticas pertinentes e outros programas da UE.

d) Pertinéncia da cobertura geografica (8 pontos)

Os candidatos devem garantir que a cobertura geografica da acgdo ¢ ade-
quada em relacdo aos seus objectivos, explicando o papel dos paises elegiveis
enquanto parceiros e a pertinéncia dos recursos da ac¢do ou das populagdes-
-alvo que representam.

As propostas com dimensdo exclusivamente subnacional ou nacional (ou seja,
em que apenas participe um pais elegivel ou uma regido de um pais) serdo
rejeitadas.

e) Adequacdo da acc¢@o conjunta ao contexto social, cultural e politico (8 pon-
tos)

Os candidatos devem procurar adequar a acg@o a situacdo dos paises ou das
zonas especificas envolvidas, assegurando a compatibilidade das acgdes pre-
vistas com a cultura e as opinides dos grupos-alvo.

2. Qualidade técnica da acg¢do conjunta (30 pontos, pontuagdo minima exigida:
15 pontos)

a) Base factual (6 pontos)

Os candidatos devem apresentar uma analise do problema e descrever clara-
mente os factores, o impacto, a eficacia e a aplicabilidade das medidas
propostas.

b) Especificagdo do contetido (6 pontos)

Os candidatos devem descrever claramente os objectivos e finalidades, os
grupos-alvo (incluindo, se necessario, os factores geograficos), os métodos,
os efeitos e os resultados esperados da acgéo.

c¢) Natureza inovadora, complementaridade técnica e auséncia de duplicagdo
com outras acgdes existentes a nivel da UE (6 pontos)

Os candidatos devem identificar claramente os progressos que a acgdo con-
junta pretende introduzir no dominio referido em comparagdo com a situacao
existente e evitar qualquer duplicagdo ou sobreposi¢do parcial ou total ina-
dequada entre essa ac¢do e as actividades ja efectuadas a nivel europeu e
internacional.

(°") Ver COM(2007) 630 final: http://ec.europa.eu/health/ph_overview/strategy/health_strategy
en.htm
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d) Estratégia de avaliagdo (6 pontos)

Os candidatos devem explicar claramente a natureza e a pertinéncia dos
métodos propostos e dos indicadores escolhidos.

e) Estratégia de divulgagdo (6 pontos)

Os candidatos devem demonstrar claramente a adequacdo da estratégia e das
metodologias propostas para assegurar a transferibilidade dos resultados e a
sustentabilidade do processo de divulgagao.

3. Qualidade da gestdo da acg@o conjunta e orcamento (30 pontos, pontuagido
minima exigida: 15 pontos)

a) Planeamento e organizagdo da acg@o conjunta (5 pontos)

Os candidatos devem descrever as actividades a empreender, o calendario e
principais etapas, as realizagdes esperadas, a natureza e reparticdo de tarefas,
e uma andalise dos riscos.

b) Capacidade organizativa (5 pontos)

Os candidatos devem descrever a estrutura de gestdo da acgdo conjunta, as
competéncias do pessoal, as suas responsabilidades, a estratégia de comuni-
cagdo interna, o processo de tomada de decisdo, e as modalidades de controlo
e de supervisdo.

¢) Qualidade da parceria (5 pontos)

Os candidatos devem descrever as parcerias consideradas, referindo a sua
dimenséo, as fungdes e responsabilidades dos diferentes parceiros, as relagdes
entre si, as sinergias e a complementaridade dos varios parceiros no projecto
e a estrutura da rede.

d) Estratégia de comunicagao (5 pontos)

Os candidatos devem descrever a estratégia de comunicac@o, perspectivada
em termos do seu planeamento, dos grupos-alvo, da adequagdo dos canais
utilizados e da visibilidade do co-financiamento da UE.

e) Orgamento geral e orcamento discriminado, incluindo a gestdo financeira (10
pontos, pontuagdo minima exigida: 5 pontos)

Os candidatos devem assegurar a relevancia, adequagdo, equilibrio e coerén-
cia do orgamento em si mesmo e em relagdo aos parceiros e aos objectivos
especificados na ac¢do conjunta. O orgamento deve ser repartido entre os
parceiros num nivel minimo razodvel e evitando-se uma fragmentagdo
excessiva.

Os candidatos devem descrever os fluxos financeiros, as responsabilidades, os
procedimentos de notificagdo e os mecanismos de controlo financeiro.

Serdo rejeitadas todas as propostas que ndo alcancem um numero minimo de
pontos.
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ANEXO V

Critérios aplicaveis as contribuicées financeiras para o funcionamento de

organismos nio-governamentais e redes especializadas (subvencdes de

funcionamento) ao abrigo Segundo do Programa de Accdo Comunitiria
no dominio da Saude (2008-2013)

Decisdo n.° 1350/2007/CE do Parlamento Europeu e do Conselho, artigo 4.°,
n.° 1, alinea b)

1. CRITERIOS DE EXCLUSAO E DE ELEGIBILIDADE

Podem ser concedidas contribuigdes financeiras da Comunidade para o funcio-
namento de organismos ndo-governamentais ou para a coordenacdo de redes
especializadas por organismos sem fins lucrativos. Uma rede especializada é
uma rede europeia que representa organismos sem fins lucrativos activos nos
Estados-Membros ou paises participantes no Segundo Programa de Satde e que
promovem principios e politicas coerentes com os objectivos do Programa. Os
organismos que integram a rede possuem uma ampla experiéncia em termos de
colaboragdo, que ¢ desenvolvida de acordo com normas ja estabelecidas (por
exemplo, procedimentos normalizados ou memorando de entendimento). Podem
ser financiados os organismos ou redes especializadas que preencham as seguin-
tes condigdes:

— ndo tenham fins lucrativos e sejam independentes de qualquer interesse in-
dustrial, comercial, econdémico ou de qualquer outro tipo que possa suscitar
um conflito de interesses;

— cujos membros provenham, no minimo, de metade dos Estados-Membros;

— apresentem uma cobertura geografica equilibrada;

— prossigam como objectivo fundamental um ou varios objectivos do Programa;

— ndo prossigam objectivos gerais directa ou indirectamente contrarios as poli-
ticas da Unido Europeia ou associados a uma imagem inadequada;

— tenham fornecido & Comissdo dados satisfatorios relativamente aos seus
membros, regras internas ¢ fontes de financiamento;

— tenham apresentado a Comissdo o seu plano de trabalho anual para o exer-
cicio financeiro em curso, bem como o seu ultimo relatério de actividades e,
se disponivel, o relatorio de avaliagdo mais recente;

— ndo se encontrem em nenhuma das situacdes de exclusdo referidas nos artigos
93.° ¢ 94.° do Regulamento Financeiro.

Nao serdo consideradas para financiamento as propostas recebidas ap6s o prazo
previsto, que estejam incompletas ou que ndo cumpram os requisitos formais
estabelecidos no convite a apresentacdo de propostas. Tal ndo se aplica no caso
de erros materiais Obvios, na acep¢do do artigo 178.°, n.° 2, das normas de
execucdo do Regulamento Financeiro.

O critério de independéncia dos interesses industriais, comerciais e econdmicos,
ou outro que seja susceptivel de criar um conflito de interesses, compreende trés
principios a respeitar pela entidade candidata:

Independéncia juridica

Duas entidades juridicas sdo consideradas independentes entre si se nenhuma
delas estiver directa ou indirectamente sob o controlo da outra nem sob o con-
trolo directo ou indirecto de uma mesma entidade terceira.
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O controlo pode nomeadamente revestir uma das seguintes de formas:

a) Posse directa ou indirecta de mais de 50 % do valor nominal do capital social
da entidade juridica em causa ou da maioria dos direitos de voto dos accio-
nistas ou associados dessa entidade;

b) Posse directa ou indirecta, de facto ou de direito, do poder de decisdo na
entidade juridica em causa.

Contudo, as seguintes relagdes entre entidades juridicas ndo sdo, por si mesmas,
consideradas como constituindo relagdes de controlo:

c) Posse directa ou indirecta de mais de 50 % do valor nominal do capital social
da organizagdo candidata ou da maioria dos direitos de voto dos accionistas
ou associados das entidades juridicas em causa pelo mesmo organismo pu-
blico;

d) Propriedade ou supervisdo das entidades juridicas em causa pelo mesmo
organismo publico.

Independéncia financeira

Regra geral, sdo consideradas financeiramente dependentes as organizagdes can-
didatas cujo funcionamento seja financiado a mais de 20 % (financiamento de
base) por empresas privadas (*?) ou outras entidades com interesses conflituosos.

Transparéncia das actividades e do financiamento do candidato

e) Todas as actividades devem ser publicadas no relatorio anual da entidade
candidata (33).

Pode ser rejeitada a candidatura de entidades que trabalhem com empresas do
sector privado consideradas inelegiveis, nomeadamente quando exercam ac-
tividades cuja natureza seja incompativel com os principios basicos da Unido
Europeia, nos termos dos artigos 2.° € 3.° do Tratado que institui a Comu-
nidade Europeia.

f) Todas as informagdes sobre o financiamento devem ser publicadas no sitio
web da entidade candidata, por tipo de financiamento (financiamento de base
e de projectos, contribuicdes em espécie) e por fonte de financiamento.

g) Devem ser publicadas todas as declaragdes que manifestem a posicdo do
candidato em matéria de transparéncia.

2. CRITERIOS DE SELECCAO

Os critérios de selec¢do permitem avaliar a capacidade financeira e operacional
do requerente para realizar o programa de trabalho proposto.

S6 as organizagdes que possuam OS recursos necessarios para assegurar o seu
funcionamento poderdo receber uma subvengdo. Para comprovar a sua capaci-
dade financeira, as organizagdes devem:

(*?) O termo «sector privado» cobre as companhias/empresas/sociedades, as organizagdes
profissionais ou qualquer outra entidade com fins lucrativos, independentemente do
respectivo estatuto juridico (registadas/ndo registadas), regime de propriedade (inteira
ou parcialmente privadas/publicas) e dimensdo (grandes/pequenas), desde que ndo sejam
controladas pelos poderes publicos.

(%3) E necessario referir os colaboradores que se encontrem numa posigio susceptivel de
criar um conflito de interesses (artigo 52.° do Regulamento Financeiro e artigo 34.° das
normas de execuc@o deste regulamento).
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— juntar uma copia das contas anuais da organizagdo (Ultimo exercicio encer-
rado antes da apresentacdo do pedido). Para um pedido de subvengdo pro-
veniente de uma nova organizagdo europeia, o requerente devera apresentar
as contas anuais (balango e a correspondente demonstragdo de resultados) das
entidades que integram essa nova organizagdo (Gltimo exercicio encerrado
antes da apresentagdo do pedido);

— apresentar um orgamento previsional detalhado e equilibrado do ponto de
vista das despesas e das receitas;

— juntar um relatério de auditoria externa, elaborado por um revisor oficial de
contas, caso o pedido de subvengao seja superior a 100 000 EUR, que cer-
tifique as contas do Ultimo exercicio financeiro disponivel e avalie a viabi-
lidade financeira da organiza¢do candidata.

S6 poderdo ser subvencionadas as organizagdes que disponham das capacidades
operacionais, qualificagdes e experiéncia profissional necessarias. Para isso, a
candidatura deve ser acompanhada das seguintes informagdes:

— o ultimo relatorio anual de actividades da organizagdo, ou tratando-se de uma
organizag@o nova, os curricula vitae dos membros do Conselho de Adminis-
tragdo e outro pessoal, e os relatorios anuais de actividades das entidades que
integram a nova organizagio;

— toda e qualquer referéncia a participagdo em acgdes financiadas pela Comis-
sdo Europeia, ou a candidatura as mesmas, a celebragdo de convengdes de
subvengdo e a conclusdo de contratos financiados pelo orgamento comunita-
rio.

3. CRITERIOS DE ATRIBUICAO

Os critérios de atribuigdo permitem seleccionar programas de trabalho que podem
garantir o cumprimento dos objectivos e das prioridades da Comunidade, bem
como uma divulga¢do e comunicagdo apropriadas, incluindo em matéria de vi-
sibilidade do financiamento comunitério.

Para tal, o programa de trabalho anual apresentado com vista a obter o finan-
ciamento comunitario deve preencher os seguintes critérios:

1. Relevancia politica e contextual do programa de trabalho anual do orga-
nismo ndo-governamental ou rede especializada (25 pontos, pontuagdo minima
exigida: 13 pontos)

a) Coeréncia de programa de trabalho anual com o Segundo Programa de Saude
e respectivo Plano de Trabalho anual, em termos de objectivos e prioridades
(10 pontos)

b) Descri¢do das actividades da organizagdo (**) de acordo com as prioridades
especificadas no Plano de Trabalho de 2010 (10 pontos)

c) Pertinéncia da distribuicdo geografica do organismo ndo-governamental ou
rede especializada. O programa de trabalho anual do candidato deve incluir
actividades num numero representativo de paises participantes (5 pontos)

(**) As actividades de lobbying que visem exclusivamente as institui¢des da UE ndo podem

ser consideradas para financiamento.
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2. Qualidade técnica do programa de trabalho anual proposto (40 pontos,
pontuagdo minima exigida: 20 pontos)

a) Objectivos do programa de trabalho anual: o programa de trabalho do can-
didato deve descrever claramente todos os objectivos da organizagdo ou rede
especializada e a sua adequag@o face aos resultados esperados. O candidato
deve demonstrar que o programa de trabalho proposto descreve de forma
completa e verdadeira todas as actividades da organizagdo/rede especializada
previstas para 2010, incluindo as actividades ndo abrangidas pelo Plano de
Trabalho de 2010 do Segundo Programa de Satide (10 pontos)

b) Quadro operacional: o programa de trabalho do candidato deve descrever
claramente as actividades previstas e as tarefas, responsabilidades e calenda-
rio relativos a parte do programa que corresponde ao Plano de Trabalho de
2010 do Segundo Programa de Satide, e explicar a sua relagdo com as outras
partes (10 pontos)

c) Estratégia de avaliagdo: o programa de trabalho do candidato deve descrever
os mecanismos de avaliagdo interna e externa das suas actividades e os
indicadores a utilizar (10 pontos)

d) Estratégia de divulgagdo: o beneficiario deve ilustrar claramente a adequagdo
das acgdes e dos métodos de comunicagdo e divulgagdo (10 pontos)

3. Qualidade da gestdo (35 pontos, pontuagdo minima exigida: 18 pontos)

a) Planeamento do trabalho anual: o candidato deve apresentar as actividades a
empreender, bem como o calendario, as realizagdes esperadas, a natureza e
reparticdo das tarefas e uma analise dos riscos (10 pontos)

b) Capacidade organizativa: o candidato deve descrever os métodos de gestdo,
os recursos humanos e as competéncias do pessoal, as responsabilidades, a
estratégia de comunicagdo interna, o processo de tomada de decisdo e as
modalidades de controlo e supervisdo. O candidato deve, igualmente, espe-
cificar as relagdes de trabalho que mantém com os parceiros e as partes
interessadas em causa (10 pontos)

¢) Orgamento geral e orgamento discriminado: o candidato deve assegurar a
relevancia, adequacdo, equilibrio e coeréncia do orgamento em si mesmo e
em relagdo as actividades a realizar (10 pontos)

d) Gestdo financeira: o candidato deve descrever os fluxos financeiros, as res-
ponsabilidades, os procedimentos de notificagdo e, se possivel, os mecanis-
mos de controlo financeiro (5 pontos)

Nao serdo consideradas as propostas que ndo alcancem um nimero minimo de
pontos.

No seguimento do exercicio de avaliacdo, serd estabelecida uma lista de propos-
tas recomendadas para financiamento, classificadas de acordo com o numero total
de pontos atribuidos. As propostas com as pontuagdes mais elevadas serdo
co-financiadas em fungéo das disponibilidades orgamentais. Todas as outras pro-
postas recomendadas para co-financiamento constardo de uma lista de reserva.
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ANEXO VI

Critérios aplicaveis as contribuicées financeiras para conferéncias realizadas
ao abrigo do Segundo Programa de Acc¢io Comunitiria no dominio da
Saude (2008-2013)

Decisdo n.° 1350/2007/CE do Parlamento Europeu e do Conselho, artigo 4.°,
n.° 1, alinea a)

1. CRITERIOS DE EXCLUSAO E DE ELEGIBILIDADE

1. Serdo excluidos do processo de financiamento do Segundo Programa de
Saude os candidatos que:

a) se encontrem em situagdo de faléncia ou sejam objecto de um processo de
faléncia, de liquidagdo, de cessagdo de actividade, ou estejam sujeitos a
qualquer outro meio preventivo de liquidacdo de patriménio ou em qualquer
outra situagdo analoga resultante de um processo da mesma natureza nos
termos da legislagdo e regulamentagdo nacionais;

b) tenham sido condenados por sentenga transitada em julgado por qualquer
delito que afecte a sua honorabilidade profissional;

c) tenham cometido uma falta grave em matéria profissional, comprovada por
qualquer meio que as entidades adjudicantes possam apresentar;

d) ndo tenham cumprido as suas obrigagdes relativamente ao pagamento das
contribuigdes para a seguranga social ou as suas obriga¢des relativamente ao
pagamento de impostos nos termos das disposi¢des do pais em que se encon-
trem estabelecidos, do pais do gestor orgcamental ou ainda do pais em que
deva ser executado o contrato;

e) tenham sido condenados por sentenca transitada em julgado por fraude,
corrupgdo, participagdo numa organizagao criminosa ou qualquer outra acti-
vidade ilegal que prejudique os interesses financeiros das Comunidades;

f) estejam actualmente sujeitos a uma san¢do administrativa, nos termos do
artigo 96.°, n.° 1, do Regulamento Financeiro;

g) tenham recebido um auxilio ilicito, relativamente ao qual a Comissdo tenha
adoptado uma decisdo negativa com ordem de recuperacdo, e a recuperagio
ndo se tenha efectuado nos termos do artigo 14.° do Regulamento (CE)
n.° 659/1999 do Conselho.

Meio de prova: os candidatos devem apresentar uma declaracdo sob compro-
misso de honra, devidamente assinada e datada, comprovando que ndo se encon-
tram em nenhuma das situagdes enumeradas supra.

2. Nao serdo consideradas para financiamento as propostas recebidas apos o
prazo previsto, que estejam incompletas ou que ndo cumpram os requisitos
formais estabelecidos no convite a apresentacdo de propostas. Tal ndo se aplica
no caso de erros materiais 6bvios, na acep¢io do artigo 178.°, n.° 2, das normas
de execucgdo do Regulamento Financeiro.

As propostas devem conter os documentos requeridos no convite a apresentagao
de propostas, incluindo:

— dados administrativos sobre o parceiro principal;
— descrigdo técnica da conferéncia;

— orgamento global da conferéncia e nivel de co-financiamento comunitario
solicitado.
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Meio de prova: conteudo da proposta.

3. Sdo excluidas da participagdo no Segundo Programa de Satde as accdes ja
iniciadas aquando do registo do pedido de subvengdo. A duragdo da acgdo nao
pode exceder 12 meses.

Meio de prova: a data de inicio e duracdo previstas da acg¢do devem ser especi-
ficadas no pedido de subvengio.

2. CRITERIOS DE SELECCAO

Apenas as propostas que cumpram os requisitos dos critérios de exclusdo serdo
elegiveis para avaliagdo. Devem ser preenchidos todos os critérios de seleccdo
seguintes:

1. Capacidade financeira

Os candidatos devem possuir fontes de financiamento estaveis e suficientes para
manter a sua actividade durante o periodo de execugdo da acgdo e para participar
no seu co-financiamento.

Meio de prova: os candidatos devem apresentar uma demonstragdo de resultados
e os balangos relativos aos dois ultimos exercicios completos.

A verificag@o de capacidade financeira ndo ¢ aplicavel a entidades publicas, nem
a organizagdes de direito internacional publico instituidas por acordos intergo-
vernamentais ou agéncias especializadas criadas por estas organizagdes.

2. Capacidade operacional

Os candidatos devem dispor dos recursos, competéncias e qualificagdes profis-
sionais necessarios a realizagdo da acgdo proposta.

Meio de prova: os candidatos devem fornecer o ultimo relatério anual de acti-
vidades da organizagdo, que incluird os detalhes operacionais, financeiros e téc-
nicos, bem como o curriculum vitae de todo o pessoal qualificado relevante, de
todas as organizagdes que participam na conferéncia.

3. Documentos complementares a fornecer a pedido da Comisséo

Quando solicitado pela Comissao, os candidatos devem apresentar um relatorio
de auditoria externa elaborado por um revisor oficial de contas, que certifique as
contas do ultimo exercicio disponivel e forne¢ca uma avaliagdo da viabilidade
financeira do candidato.

3. CRITERIOS DE ATRIBUICAO

1.  Contetdo da proposta (60 pontos, pontuacdo minima exigida: 30 pontos)

a) Relevancia do contetudo e dos resultados esperados do evento em relagdo aos
objectivos e as prioridades estabelecidos no Segundo Programa de Saude e
respectivo Plano de Trabalho anual (15 pontos)
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b) Participagdo (15 pontos)

O candidato deve fazer referéncia ao nimero esperado e perfil/fungdo dos
participantes no evento, a sua distribui¢ao por Estado-Membro, a organizagio
a que pertencem e tipo de especializagdo.

¢) Dimensdo europeia (15 pontos)
As conferéncias devem ter uma dimensao europeia e incluir a participagao de
representantes de 10 ou mais paises participantes no Segundo Programa de
Saude.

d) Acompanhamento e métodos de avaliagdo (15 pontos)
Os candidatos devem apresentar uma estratégia de divulgagdo.
Deve ser prevista uma avaliagdo adequada, com base num plano de avaliagdo
e tendo em conta os aspectos de concepgao, a metodologia, as competéncias
necessarias, o calendario e a utilizagdo de indicadores.

2. Qualidade da gestdo (40 pontos, pontuagdo minima exigida: 20 pontos)

a) Planeamento do evento (15 pontos)
O candidato deve apresentar a metodologia, as ferramentas, o calendario e
principais etapas, as realizagdes esperadas, a natureza e reparticdo das tarefas,
e uma analise dos riscos e dos fluxos financeiros.

b) Capacidade organizativa (10 pontos)
O candidato deve descrever a estrutura de gestdo, as competéncias do pes-
soal, as suas responsabilidades, o processo de tomada de decisdo e as mo-
dalidades de controlo e supervisdo.

¢) Orgamento geral e orgamento discriminado (15 pontos)

O candidato deve assegurar a relevancia, adequagdo, equilibrio e coeréncia
do orgamento em si mesmo e em relagdo aos objectivos da conferéncia.

Nao serdo consideradas as propostas que ndo alcancem um nimero minimo de
pontos.

No seguimento do exercicio de avaliacdo, serd estabelecida uma lista de propos-
tas recomendadas para financiamento, classificadas de acordo com o numero total
de pontos atribuidos. As propostas com as pontuagdes mais elevadas serdo
co-financiadas em fungdo das disponibilidades orgamentais. Todas as outras pro-
postas recomendadas para co-financiamento constardo de uma lista de reserva.



