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3. ‘ INTRODUCAO

FParz zlém dz obrigacao legal dz sus elzboracdo anuel conforme disposicdes constantes no Decre
to-lei ;o 190/96, de 09 de Outubro, 0 Balanco Social @ um instrumento de arelise de indicadores

relevantes para W gestao integrada de Recursos Humanos.

Este docurmento resulia, pois, dz compilacio da informacao recolhida pelos Servicos Certrais e
pelas Delegacdes Regionais [DR) do institito da Droga e da Toxicodepenagnciz (10T, (P, infor-
maca0 emsa cujp analise e avalizcdo comparstive em tenmos temporais permite wme reflexso
arerca dz evolucdo das caracieristicas sofizic dz inaitiic3o, bem como um reajustarmanto das
estratégizs adoptadas tendo am vista 2 Prossecucao da sus missao cormn Qualidade Total

QIOT, P integra o Ministério dz S5adde, sendo dotado de autonomiz administrative @ petrimanio proprio.
A sua Lei Organica foi republicads pelo Decrato-Lei .0 221 /2007, de 29 de Maio, ne sequénciz dz aprove-
cao da Lei Orginica do Ministério da Sadide [Decreto-Lei n2 212/2006, de 27 de Qurubro), gue proceded
3 imtegracao dos Certros Regionais de Alcoologia [CRA Mote, Certro esul) no (0T, 1R,

A Missao de que o 10T, (P foi investido pela Lei Organica do Ministério da Saiide consiste erm promo-
ver @ reducao do consumo de drogas licitas e iicitas, bam como 2 diminuicdo das toxicodependéncias.

Farz o cumprirmento dessa missao, o (107, [P tam sempre presevte 2 Visao de ser 2 entidade |
nacionel de refer@ncia, com reconhecimento internacionsl, para 2 intenvencio nas tondiutas HDeFmtens
aditivas, dtilizando parg tal, como Valores fundamentais, o Hurmenismo, o Fragmatisrmo, 2
Territorizlidade, 2 Certralidade no Cidadso, 3 Integracao de Respostas, 3 Quelidade das
imtervencdes ez Qualficacdo dos Profissionais.
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Em complermernto da Lei Organica do (0T, | P, e dos seus estatotos, aprovados pela Portariz 0.2 648/2007,
de 30 de Maio, foi aprovado o Regularnento de Organizacio e Funcioramento deste (nstitito através do
Despacho Mormativo n® 51 /2008, de 01 de Qutubro.

Com este salto quaiitativo, ficaram entSo crizgdas 35 condicdes de estruture qQue visam Dermiti Lmea maior
eniase nas Respostas imtegradas, sendo uma mais valiz Dara os eixos de actuscao do (nstitto:

Tratar

Prevenir Reduar Danos

Dissuadir Reinsenr

Assim, conforme se verflica no respectivo Organograrnz, o 10T, 1L corta com' 5 Delega-
cdes Regionais, estando-lhes afectas, além dos profissionais em fungdes nas proprias
sedes, 35 equipas teChitas especializadas que tormam possivel 2 actividade no terreno,
jurito das respectivas poputagdes-ahvo.

Adicionaiments, desde 3 crizcdo e regulamentacao das Comissdes pars 2 Dissuasio da
Toxicodependénciz [COT), efectusdas respectivarmente pels Lei »° 3072000, de 29 de
Movermnbro, e pelo Decreto-Lei .2 130-A4/2001, de 23 de Abril, que compete iguzlmente 20
{07, L.P. disporibilzar-thes 0 apoio tecrico e tecnico-adiministrativo.

Como tal os recursos humanos sfectas s COT 580 tratados sUtonoremerts, & embors 2
actividade destas cortinue 3 ser tutelads pela Ministra da Salde, 3 mesma esta delegada
no Secretario de Estado dz Sadde.
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Mo actuel contexo das reformas ern Curso, principelmente no gue respelta 2 organiea-
3o dz Administracao Plblica, e termos de carreiras e de relacdes juridicas de empre-
go, &fundamental ter uma penoramica fiavel da sittecdo do organismo em matériz de
recursos hurmanos.
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50 assitm setorne possivel melhor planear, para melthor agir,
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O Corselho Directivo

Vagal Presidente Vagal

LD.T. i hWarnuel Ribeiro Cardoso lodo Caztel-Branco Goulao haria do Resario Gil




4. ‘ CARACTERIZACAO DOS EFECTIVOS

| 4.1 SITUACA O PROFISSIONAL

A 31 de Degembro de 2008, o (0T, [P dispunha
de 1810 efectivos ermn exercicio de funcdes, com a
distribuicao pelos seus senvicos conforme o grafico
or.

Fruto dz sus maior dispersso geografica, relacio-
nads com a densidade populacional sUperior nes-
sas zonas, verifica-se que 550 as Delegacdes Regio-
nais do Morte e de Lishoa e Vale do Tejo que tém
mais efectivos 20 seU senvico, logo seguidas ds
Delegacio Regional do Certro.

Se aquelas Delegacdes jurtanmos 2= do Alentejo e
do Algarve, 2 percertagem dos efectivos chege 2
Stingir 05 §7%.

Grafico 02 - Percentagem de efectivors pefor seniros
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Grafico F - Dirrbuirso dor efecrivar pelas sendcos

S CDT DR M DRC DRLWT DRA DRAL

Walor tao elevado enconte justificacsdo no facto de
serem as Delegacdes gue asseguram & Drossecucao da
Mizszo do (DT, IL.P. no terreno.

(mpoitz referir aindz que existern profissionais que se
encontraim am regirme de horario acrescido, caso dos
medicos & anfermeiros, bam como outros que se
enContram em tempo DErcial, como & 0 Caso maiorita-
rio dos que se encortram am regime de acumulacao
de funcdes e protocolos, entre owtros. Dai fazer sertido
falar em Equivaléncias em Tempo Completo (ETC), cal
ciadas com base am 35 horas de prestaczo de traba-
iho semargl, e que ermn 2008 estavam nos 17591 profis-
sioneis, contra oz 1757 emnm 2007

DT
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Grafico 7 - fvolurso dor efectivos pefos sendcos
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Quadro 7 - Dvofucdo dor efectivor pelors renydcor
A 2005- A 2006- & Z007- |
2006 Zoo7 Zoos
§C -14 - -t -4t
DT -2 -3 -1 -1t
DRM -2 96 4 180
DRC & -17 -1 -4t
DRLWT -15 2z =5 118
DRA 4 15 4 L
DRAL 1 7 10 =R

Contudo, em termos de evolucao, & wishel
tima tendéncia clare de reducao progressiva
de efectivos, Contariads  onicamente  erm
2007 e apena: nalgumes Delegacdes Regio-
nais, em vintude da integracio dos CRA na
estroturs do (07T, [LF.

32 0 aumento de efectivos aem 2007 foi rele-
varte, 3 sus diminuicio em 2008 tarmbém &
digne de registo, tendo ascendido zos 58
profissionais.

Foi na DRLWT que se dew a maior diminuicao
do himero de efectivos e 2008, erm contras-
te com 0 ey aumento [embora em muito
menor nimero)] nes Delegacdes do MNomre,
Alentejo e Algarve.

Tal evolucio espetha os constrangimerntos
sentidos desde =z fusdo do SFTT e do IPDT,
ocorridz am 2002, no gue respeits 20 recru-
tarmerto de pessoal pare supnr de forma defi-
mithe a5 necessidades efectivas dos senvicos, e
nas guais logicamente se inclui & substitiicao
dos profissionais que tém vindo a sair por
rmotivos de returggs diversa.



4.1.1 Relacao Juridica de Emprego

Comsiderando a distribuicao dos efectivos por relacao juridica
de emprego, corstata-se que mais de metade do universo de
efectivos & nomeado |este mimeno inclui as comissdes de ser-
wico comn pessoal de outros orgenisimnos |, sequindo-se 0s com-
tratos de trabatho 2 termo resolutivo certo e 25 restantes
sitacdes, onde se englobam, entre outros, 25 acumulacdes
de funcdes, os protocolos eas requisicoes.

Sem tate eNDrassa0 estao 05 restztes vinculos, de onde se
destacz o UT semtermo, com 7 4% de representatividade.

Quando se olha para = distribuicao por
virnculo e por senvico, nota-se gue Mmuitos
dos wincwlos 530 excliisivos o Quase das
Delegacio Regiorais - & 0 caso dos CAF,
das prestzcies de servicos [que incluem
25 aVencas e 3: agquisicdes de senvicos),
dos CTTRC e da Nomeacao.

12 o5 OT serm termo ancontrarm—se am
maior ndmero nes COT.

Grafico 4 - D rmihuirdo dor efecrivos
oo relacan fundics de emorego
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Grafico 05 - Distribuirae dos efectivos por vitculo e por sendoo
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Quadro 7 - Svolurso dos efectivor por
relarao juridics de emporego

o 2005 2007 =229 5008

Jurd ica 2007
Momeacao 40,350 B9, 9600 -0,3 9% 55,1300
CIT sem termo 2,14 7. G0 -0,54% 7400
AP &,200 C.730 -1,0200 C. 2400
CTTRC 2,010 1,500 1,510 12,7100
Prest Serv. o970 12,740 5770 4.31%
Requisicoes 0,508 09600 0,460 1,168
Rest §it 14,2200 11,5180 2,710 10,3900
Total Efectivos 1793 1868 7o 1810

& 2007 -
2008

-1. 750
0,200
0.270%
11.21%
-7 .33%
0.20%
-1.12%0

58

Araliszndo 2 evolucao dos efectivos por relagao juri-
dicz de emprego no trignio 2005-2007, verifica-se
gue foi o vinculo de prestacao de servicos que sofreu
a varizgao positiva mais significativa.

1& em 2008, face 2 2007, foi esse mesmo vinculo gue
mais diminuiu 2 sue imponancia, faco justificado
pelz cessacao imegrel das avengas até entdo rems-
nescentes, e pela redutio expressive das aguisicdes
de senvicos, que Dassamim 3 represamtar menos de
S dos efectivos.

As varizcdes negativas verficadas em 2008 compensaram em largs medida 2 alteracao 2 nivel dos CTTRE 2o
ahrigo do Estatitro do Servico Maciona! deSalde, celebrados com as quotas atribuidas pela tutelz 20 10T, LR,

4.1.2 Grupo de Pessoal

Conmsiderando 2 totalidade dos técnicos supe-
riores [sadide regime geral, psicologia e senvigo
social), & este 0 grupo de pessoal mais repre-
sentativo, totalizando 371,9% dos  efectivos
totais.

seguerrse o5 erfermeiros, significando guase
L gquinto do universo de efectivos, @ o5 res-
tantes, onde se encontre englobado o pessoal
tecnico, de chefiz, administiativo, auxilizr e
ouUtros.

Grafico 96 - Dirribuicso oor efe crivor por gruoo de pestogd
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Tendo am conta 2 natureza especifica da aree de actuzcao do (0T, P, faz todo o sertido dife
renciar as 2rees de missso das 2reas transversais, am termos de distribuicao de efectivos.

Assirn, considerouse que 3s areas de miss30 abrangam os grupos de pessoal medico, tecnicos superiares de salde,
de meicologia e de servico socizl, enfermeiros, técnicos de dizgnostico e terapéutica e senvicos gerais, porquanto
mais directamente relacionados com 3 missao do (nstiuto . Os restantes grupo:s profissionsis constitusm 35 areas
transversais.

Grafico OF - Percentasgem dor efectivor por areas

Como seriz de esperar, s30 35 3rags Jde Misss0 que 3ssurmem
rmaior peso, am termos de efectivos, chegando quase zos 50%.

For outro lado, term tarmbem logica falar de areas de salde - no fundo, areas
de missa0 com sentido mais restrito -, englobando os grupos de pessoal mais
relzcionados com & prestecao de cuidados de sadide, como sejam medicos,
tecnicos superiores de salide, erfermeiros, tecnicos de dizgnostico e teraDau-
tica e servicos gerais.

O Areas de missio O Areas trarmswersas

Falz analise dos indices de
tecnicidade, inferese que,
ziem do facto de o (OT, 1P
ter wm cariz forternente
tecnico, airda pera mais  indice de pessoal dirigente 5.53% 4,12% 4,25% a.13%
AumE ares de FCtUBCE0  pemoaldirgents/efectivosa 31de Dez x 100
especializads como 2 tox-
codeperndéncia, essz qua-  Indice de tecnicidade - dreas da salide 37.61%  39.03%  396%% 0.38%
ificaczo tecnica tom regis-  (pemoal medion + = salde +emfermagem +tdt)
tado uma evolucso positi-  =fectiosa 3lde Dez o« 100
va, principaimente  n=s  Indice de tecnicidade fem sentido 1ato) 57.03% &0, 7 &% G07 2% -0.09%
Sress ds sacde. [areaz da sande + t= Eioologia + t= servico social +

informatica + tecnioo) f efectives 2 31 de Dez x 100

Ouadro (7 - indices de tecricidade
Dezcricdo 2006 2007 2008 A 2007-2008
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Ern termos de evolucdo, apenas o
grupo  de pessoal dos  tECnicos
superiores [ de satide, de psicologia,
de servico socizl e de regitme geral)
apresertam  tendentia  Crescente
no trignio 2006-2008, sendo que =
maioriz dos restantes grupos Jde
pessoal aumertou O sed mUrmero
de efectivos ern 2007, para dirminui-
o e 2008

Grafico 98 - Svolucdo dar efe aivos por gruoo oe pessos)
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Quadro (M - Dictribuicso dor efectivos por gruoo de pessos! e por tioo de vircwlo

| Contratos
Grq?u N i iCIT =m
Profi=ioml I | termo  CAP  CTTRC
|
Dirigerte 5 5 o] i]
Medico 85 u] 1 2
Téc 5up. Salde 70 i] M 57
Tec S, 120 2 o] k]
|Mformatica 11 ] 4] ]
Enfermagem 122 i] o] 12
Técnico 5 u] o] u]
Tér Diag. Terap 11 0] i} 1
Téc Prof 142 u] o] 7
Chefia 12 ] 4] ]
Admingstrat ivo 154 G4 o] 28
Auliar 23 3 o] u]
Sen. Gemis 147 vl 0] 24
QUrcE o] i] o] i]
Total 1053 134 97 230

Prestacao Requisicao

de
Senvicos

O MW SO0 00—

==}

e Destaca-

mento

O =M~ —000=-OwWwo oo

sl
—

| m

[ e e T . R B L . e T R
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A excepcio dos tecnicos superiores
de salde cujo vinculo predormi-
narte & 0 (AP os restantes grepos
profissionais tém & fmaiorie dos
seus  gfectivos mo vinculo  da
noMmesatio, 0 gue nEo & de estra-
nhar, pois esse @ o vinculo princi-
Dal, corforme se pdde wverificar
Fteriormerte.

MNotas A Momaeacio inclui as comiesbas da sanvico da profie

siondE partan cantes 4 © Uros of gan EMos

Az Prastactas da Sarvicos refarem-=s apsnas 3= aqusi

ofas da sanvicos. dado qua j§ n3o ha avancas

Mas Rastantas §itua obas, astic ncluidos o= protocc ks

& as acum ulacdas da funcias



Analisando com meaior detsthe
os efectivas com vinculo  por
tempo (ndeterminado a0 [nstita-
to, obsernvase qQue se registou,
50 no ano de 2008, ure dind-
nuicgo do nlmero de efectivos
semelharte & verfficads  no
periodo de 2003 2 2007

Qs dnicos grupos  profissionais
onde se registoy L aurmento
do nimero de efectivos foram o
de dirigente, Dor CoOMmpersacao
dz respectiva  dirminuicio  nas
carreiras de origem, e o detecni-
co superior de psicologia, pelo
facto de os profissiorzis e cau-
53 terem cessado as comissoes
de servico extrsordinarizs que
exerciam na  Carreirs  tecnica
superior de satide regressando
a tarreira de origem.

Quadiro 85- Ditrbuicao dos efectivos por grupe de pessoal e por tioo de v culo

Grupa
FProfizsional

Diriqerte

M ico

Teécnico Superiar
Saude
Feicologia
Serv. Social
Req. Geral

|nformatica

Enfermagem

Téchico

Téc. Diaq. Terap.

Tec. Profizzional

Chefia f Adm.

Aux. f Seny. Gerak

Total
Subto=l

Miimem global
de efectivos

Dor remoo indetermingdo so AOF LR

£003
FF T

gl 5
g
266 5
35 a
21 a
142 a
38 75
10 a
143 a
a

a

1

5

4

]

10
11
176
176 7

181
1.156 1&0

1.31&

1.830

2007
EREel

52 4
e Q
273
e
15
135
41 7
1
139
7
13
147
1582
178

.l
[= 3 'R 'R o B o I N o I o =

o
La A

1101 142

1.243

1.868

S 2003 -
2007
FF  CIT
-2 -1
17 a
-13 -5
-G Q
-3 a
-7 a
3 -5
1 a
-4 a
-3 a
£ a
-2 -1
& -10
-3 -1

55 -18 1.037

-73

38

2008
FF ZIT

54
a4
2a0
sQ
20
134
35
11
121
5

11
143
1&85
170

WEOOGOGEOODQDW

134
1.171

1.810

& 2007 -
2008

F  dTr

-15
-13

1
5

-3
-2
=
-4

14

coooobhooo®o =

1
o0
o =

G
I
o

Efectivamente e porque estava irterdito 20 (DT, 1P, an 2008 o recrutarmento de pessoal para vinco-
los por tempo indeterminado, mesmo a2 pasar da fome necessidsde de substitiicio dos efectivos sai-
dos, nao severificaram admissdes alguimas nos vinculos emanalise.
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Grafico 39 - Disrribuicao dor efe arvar por génera

74,584

25,540

4.1.3 Género

E visivel a esmagadore mmaiorna de profissionais
fermininos, verficando-se  nclusvarmsante  om
aumarto graduzl dz sue proporcao face 20 univer-
50 dos efectivos, desde 2006,

Estz tendénciz reflecte 2 propriz composicao da
DopUlEcao active potuguess, sobretudo no que
respeftez 205 trabathadores dertro da Admimistra-
cso Piblica.

2006 2007 2008

FIEm F323% 0 74534
26350 277 Z547%

Tara de feminizacio
Ta»a de mazculinizaco

Grafico 10 - Distribuirdo dor efectivar por género e por
Qo0 orofssione!

00 4

400 4

300 4

200 1

100 -

D_

Dirigente

B Homens

Mhulheres

o

|

Yerfica-se ainds que apenas mos grupos de
pessoal de dirigente, informatica e auxiliar exis-
te maior represermiatividsde  dos  hormers,
seguindo a tradicdo subjacerte na nossa socie-
dade, principaimerte no que se refere 20s dois
prirmeiros,

L
o

Lestacase o grupo dirigente, com mais 15

L

Infiormatica

Tecnico

Tes Diag.

Terap

Tec Prof f

Chefia/ Jgg o

FAdm.

Auxiliar

homerns que mutheres, apesar dz 2 elevads
percentagem de mulheras emtermos globais.

Sery. 3arais ©



4.2 ESTRUTURA ETARIA

Grafico FF - Diprbuirdo ofor efe caivor por estruiuns ersmng

400 S 351
330
300 4 281
230 235
200 1 144
107
100 1
35
F 3
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- &+ o o+ o w & v T
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Em paralelo, o5 efectivos com menos de 30
anos tém vindo 2 perder progressivamente a
sUE represertatividede, cormvergindo esta para
valoras proximos dz taxe de enwvelhecimeanto.

Ezsa tendénciz foi ligeiramente contrariads am
2008 fruto d= entrads de Wi AOMEro conside-
ravel de profissiormsis em CTTRC, cuje forte
maioritariz foram jovens em inicio de vida acti-
va.

E nz fainz etariz dos 35 zo: 39 anos gue existe
maior incidénciz de efectivos.

Q profissionzl mais velho tarn 59 anos de idade, e o

mais novo 22 ancs, resultando num leque etanio de
314

Cerca de 66% dos efectivos tém menos de 44 anos,
encontiandose 2 meiora dos profissionais nos er-
valoz de 30 2 54 anos.

A taxs de erwelhecirmerto dos efectivos do (10T, (P
[com mais de 55 anos) encontrase nos &, 1 8%, verfl-
candose desde 2004 3 tendénciz pera O seu
Iumerto.

Grafico 12 - fvolucrdo dor efectivos com idsde inferiors 30
SHOF & CoM fdsdle supenor ou fgusl & 55 smor

20 -
17.38%
14,67%
11,74%

10220 11.33%

0% -
8,16%

o 666 6o o

m’ﬁ T T T T 1

2004 2005 2006 2007 2005

—+—< J0anos =55 anos
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Grafico 13 - fvolucao ds idade media
#— Idade Media Facto possivelmente relacionado com asse sumen-
i 3.4 :;0 . to de jovens ate zos 30 anos (mais exactamente
EHHH ~ @ o = 1964 até aos 24 ancs, conforme grafico 14), 2 idade
g o & 37.2 372 ' mediz dos efectivos inflectiu ligefrarmerte o curso
E- C H ' ' ' ' ' ' de aumento da idade média verificado de 2005 &
o g. ﬁ 2004 2005 2005 2007 2005 2007
% B4 ;.
Qs escalbes etarios onde se verff- ) )
cararn rraiores varacdes posithvas Grafico T4 - Evolucao dos efecivos por fidades
foram justarmente o dos 182 24, o
dos &0 zos &4, sumertando 400 - 82 ot 38 O 2007 B z008
ambos em 12 e 11 profissionais 730 212
respectivameante, e o dos 35 ao0s 300 ~ 28]241 S0 235
39, gque registolw o maior aumen 230
to, de 17 profissionais. 200 -
'8 B E—— 1az 144 e
e —m——— Erm termos de variagdes negativas, 100 4 o7
as meis significativas deram-se nos 2 a7 3
escaldes dos 30 zos 34 & dos 40 J:E 5
205 44 com B2 e 31 efectmos.de a N e . e e T e - -
diferenca face 2 2007, respectiva- P n i " 5 ! 2 o o s
et = -l ™ oy + + I L D -0

22



Agquelas wvariacdes
negativas  justificam
precisamente o faco
de a prevaldnciz de
irtersalo de idades, em
termos gliobais do (0T,
[P, se ter aiterado do
intenyalo dos 30 aos 34
anos, aem 2007, repre-
sertando 20.4%  dos
efectivos, pare o irter-
valo dos 35 zo0s 39 em
2008, correspondendo
z 21% dos tebalhado-
res.

Susdiro D6 - Preve/Snoas de itervslor de fdsder por gruoo profesions!

2007
Grupo 4 Prevalencia e
Profiz=ional E
Efectivos |nervalo de

dade L]
Dirigente 7 COE4 28, M 77
Mad oo 174 S0-Ed 41, 4% 155
Tec. Sup Saude 188 034 30,3% 225
Téc. Sup 3z0 3034 25,50 354
Informatca 12 4044 44, A 12
Enfermagem 353 3539 20, 1% 328
Teécnico o] Ot S0, 0 5
Tec. Diag. Terap 14 =t=a ] 21, 4% 14
Téc. Prof 178 3034 34, 3% 160
Thefiaf Adm. 271 3539 22,7 269
Aux f Sern Geras 206 Ot 22.5% 205
Cutros 1 4044 100,080 o]

Toml | 1868 3034 20, 4% 1210

2008

Prevalencia

Efectivos | |nErvalo de

idade

COEd
S0-E4
35329
35329
4549
2529
4044
2024
30324
3329

4549

3539

L]

32,580
41,980
EEAL
34, S
27 .20
12,90
40, O
22, 5
35, O
22,30

19,5680

Z21.0%

A Z2007- 2008

Prevalenecia

Imtervalo de

idade

E IR =33 9 00

A

A

L]

e
0 Gk

Mota: Masta quadro, apanas faz sentido analisar as varia ofas da parcanta gam da pravalkincia da idadas nos cascsam qua

aquala =a mantava am 2008 nomasme ntervaloam qua incidia am 2007,

Em termos de grupo profissional, foram mais oz que altemram o intervalo &ario de prevaléncia, tendo
05 tECHiCos superioras, 05 formaticos, e 0s auxiliares / servicos gerais subido de intervalo, e os enfermei-
ros & 0s tecrnicos de dizgrnostico e terapéutica descido.

Relativamente 205 QruDos de Drofissionais qQue se mantiveram o mesrno itervalo, destacam-se 0s dir-
gentes, ciiz proporcao no intenvalo de idedes dos 50 20s 54 2n0s aumentow em 3.9%, e os técnicos,

que reduziram erm 10% 2 preval@énciz no intervalo dos 40 zo: 44 anos deidade.
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4.3 ANTIGUIDADE

A afericao da artiguidade & feita segundo dois crite
rios, segundo as relacdes juridicas de emprego. Assim,
engquato que Dam os funcioranios pdblicos, incluindo
aqueles que perterncern @ outros organisimos e que s
encortram 0o (0T, 1P em comissao de senvico ou am
requisicio, & medido o tempo de antiguidade dz
NOMEeaC30, PEre 05 restartes vinculos apenas @ conta-
do o tempo de antiguidade ra instituicao.

Tendo isto em consideracso, concluise gue 3 totalids-
de dos profissionais com mais de 10 anos de artigui-
dade, que represertam 42,1% dz wialidade, & certa-
rente nomeada, visto que 05 CIT semtermo mais arnt-
gos rernontam e 20017,

Grafico 16 - Dirrbuirso oF snfguicosde por géneras

412 47
E Homens O Mulheres
2032
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g2 a4 1 4g 40
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Grafico 15 - Distribuirao dos efectivos gor antiguidade
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A0 passo que nas mulheres o intervalo de antr-
guidade predominarte & coincidente com o de
todos o5 profissionais, mos homeans existe maior
incidéncia no intervalo de até 5 anos de amti-
guidade.



Grafico 17 - fbolurdo ds sntiguidsde médis fsmox)

157 11,22

b0

10 1

o%
na

2005 2000 2007 2002

Martam=se 3 tendénciz crescente dz artiguidade média, pois apasar de haver muitos profissionais admitidos
durarte 2008 para CTTRC, por exemplo, & portarto o escaiz0 minirmo de artiguidade, howve Lm normero tare
hém elevado de prestacdes de servicos GUe Cessaram, & que estavalinm iguaimearte naquele escaldo, o gue justifi-
£z o facto de o intervalo até20s 5 anos ter registado & maior descids de ndvmero de profissionsis, ou seja, 89

Alem disso, e porque 2 maioriz dos efectivos se encontram com vincuwlos por tempo indsterminedo, vao subin-

do de escaldes de antiguidade com o decorrer dos anos, razso pela qual Guase todos 0s outnos escaldes revela-
ram aurnento de efectivos. ) i} _ o
Grafico T8 - Evolucso oor efechivos por sntiguidsole

SO0 4 552 55 SF
500 a9 O 2007 azo0a
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Observando o Quadro 07, veridica-se que apenas 0 grupo dos tecnicos de dizgnostico e tera-
péctica alteraram o intervalo de antiguidade onde tinham prevalénciz em 2007, passando 2
télz no intervalo dos 5 ao0s 9 anos.
13 nos restamtes grupos, @ 2 eXcepCio Jdos tecricos supeniores [com ume variecao positive mas nsignficante), 2
varizcao de 2007 para 2008 verificads foi sempre negetiva, ou sejz, apesar de terem martido o intervalo de predo-
- E.j - Frinio, 2 sLE representatividade no mesmo diminuiy, corm especial destague nos Qrupos técnico e de erfarmagem.
T8
%, (=] a Verifita-se que 30 0Os Dumdro OF - Frevedencas de inrervalor de amtiquidsde por grupo profssions!
o g- % dirfigentes e os medicos
o= 3, que tém prevaléncia no 2007 Z2oos & 2007-2008
intervalo dos 25 aos 29 Erupo Freva lEncia FresalEncia Prevaléncia
zhos de antiguidade, o Frofizional i i
maior intervalo em que Eredtivas |ntervalo de Efectivos |neralo de Intervala de
e regists prwau‘éncr’a antiguidade % dntiguidade | % dantiguidade %
de efectivos. Dirigente 77 520 273% 77 2520 221 = 5.2
hedico 174 25-29 N 155 2529 23,07 = -4, 0%k
De facto, todos os Téc. Sup. Salde 188 atéSanos 558.5% 225 até Sanos  52.7% = 5,29
OUtros grupos s30 pre-  Téc Sup. 380 5-9 45.3% 354 5o 45, 8% = 05%
dominertes, o mex- Infio rm dtica 18 ateSanos  389% 18 aws Sanos  33,3% = -5 &0
o, o intenalo dos S Enfermagem 353 ateSanos  47.3% 3238 ate Sanos 39.1% = -8,2%
LET: o5 D 3n0s, o que e}{pff— Técnico g ateSanoz  375% 5 ats Sanos  25,0% = -12,5%
: £tz o facto de em ter-  Tec.Diag. Terap. 14 ateSanos 2880 14 ] 28, 8% A -
mos globais, = preva-  Téc.Frof. 178 5-9 438% 180 55 37, 5% = -5,2%
Bncis dos efectivos se  Chefia fadm. 271 5-9 42,1% 269 55 40, 2% - -1,8%
SXDresse NESse Mesrmo Aux S Serny. Gerais 205 5= 45.5% 205 e 42, 7% = -5, 5%
intervalo, que aindz  CUTeS 1 224 1oame 4 - - 2 -
255, aumentoy face 2 Total | 1868 até5anos 29.9% 1810 59 32.0% A
2007, Mota: Masta quadre, apenas faz santido analmar as variactas da percantagem da pravakincia de idadas nos cascs am que
aquala =2 mantawa am 2008 nomasme Ntandaloam qua incidia am 2007,

26



Quer e termos globais, quer erm tenmos de senvicos,
constata-se que quase 50% dos efectivos possuermn

4.4 HABILITACOES

habilitagdes superiores.

Dividindo-se estas e doutorarnento, mestrado, licern-
cizturz, bhacharelato e curso medio, & ne licenciatuiz
que predomminam as hahilitacdes dos efectivos, alcan-

cando quase 58% do seutodo.

Grafico 27 - Distribuirso dor efectivor por bsbilitarders e por

Fendror
SO0RD
7 8% 5,995
o008 1 D%C e COT @OR
40.0% 1 29.4%%
20.62%
20080
2 agm T 4 7m 2%
0,08 L .
= Fancs Yancs 1Mou 12 anos CursoSup. ou

maE

Grafico 19 - Distribuirso dos efectivor por habilitardes
G, 0Bh

O, (%

21.5%
05,55
W= ?ancs Yanocs
HllelZanos Cur=o Sup ou mais

A represertatividade dos efectivos nos grupos hahilita-
Cionais iguais ou inferiores 2 9 2nos face 20 universo
de cada senico retratedo & superior nas Delegacdes,
dzdo que 530 tarmbam estas que DossUs Freior pro-
Dorcao relative de pessos! auxiliar e de servicos gerais.

Q mesrmo acortece com o giupo habilitacionz! supe-
fior, MO QUe respeita 205 Qrupos Profissionsis Com esses
requisitos habilitacionais | dirigentes, medicos, t&Cnicos
superiores, erfermeiros e técnicos de dizgrostico e
tera peLtica, tecmicos).

13 o cortrario se passa com o grupo hehiltacions! dos
11 o 12 anos, mais carageristico dos técnicos profis-
sionais, chefizs e administrativos, cuje proporcso relati-
wa & superior nos Senvicos Centrais e COT.
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A estruturs habiltaciona! do (0T, 1P temn-
se mantido estavel no decurso dos Gitimos

. Grafico 2T - Bvolucdo dor efeciiors por habiitascdes
S0, O Meso Scormtecerdo 30 anvel do y g

indice geral deformacio superior.
1S g - P S0 45,500 26,00 5, 904 4, 30
1 B
sl . L A
I'T.H.' H [ Tod=via, dencta-se uma muto ligeira ter- i & i ik
™ %' = dénciz parm 3 diminuicdo daz proporcio
E' o H desse indice, em detrimento de o -
a a =3 Fumerto tambéam diminuto no que resper 23,000 22500 27 10 21500
- tz 30 grupo habilitacional igual ou inferior o
05 9 3n0s.
[ i —1 il
11,38 11,280 12,000 12,78
- n S o . . .
Tais tendencias encorktram  explicacao
- - : 2005 2006 2007 2008
mais no facto de se teram verificado saidas
significativas emm grupos de pessos! como
g .. g 'D_ e == Y ancs 1MMou 12 ance —&— Curso5up ou mae
os medicos e enfermeiros, do que no faco
de terem aurmentado, face 2 3nos arterio-
res, 05 grupos de auxiliares e servicos
gerais.
Quadro 08 - indice gersl de formacao superior
2006 Zoo7 Zoos A Zoo7-Zoog
indicede Formacao § upsrior tafa, O 100 GE, POk 5, B2k -0,3 200

[doutora mento + mestrado + kbendatum +
bachamlato + curso med o) j efectivcs 3 31 de Dez
x 100
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A anterior analise de tendéncia & tambem valida no que toca a0 indice ferminino de formeczo superior, 2o
COMtranio do que CoNtere Com O mesmo indice, mas masouling, que tem vindo a auwmentar Progressiva mas

fracamente.

Grafico 22 - Db uicao dor efectivor por hsbilitacder e por género

1000 - 0 hd
200 4 B Homens Mulheres
(00
400 A RN
200 1 29 20 24 =1 =) r 1
0 +=— e — j

= Fancs Yance MelZanocs CurscSup ou

mae

dos

Efectuvos

4. Caracten-
zacao

Quadro 09- indice de formarao suoenor oo genana

2006 2007 Zoog & Z007-Z0O0B
ind ice Mazculino de Form acao 5 upariar LR EtSy ] LR ] FO,07% 0,380
[doutora mento + mestrad o + licenciatura +
bach arelato +cumo médic) f efediveEhomerea 31
de Dez 2100
indice Feminina de Formacao Superior LR T ] G, 4 7 G, D =061 %

[doutora memto + mestrad o + licenciatura +
bach arelato +cumo médio) f efed ive muh eres a
3de Des x 100
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4.5 SINTESE

Dz anzlise deste capitulo, @ possivel tirar j& alguimes ilagdes no que respeitz 2
caracterzacao dos efectivos do 10T, [P, emrelacao 20 ano de 2008,

Assim, pode-se constatar O seguinte:

‘ Tendéncia de diminuicao de efectivos

|

‘ Dificuldades no recrutamento |

Experiéncia e especializacao

%
— |Reduc&o da proporcao dos profissionais com vin-
’ s culos por tempo indeterminado com o 10T, LF.

Miveis de antiguidade

——> | relativamente baixos

dos efectivos

Tendéncia de aumen-
to da antiguidade

Tendéncia de auments da

taxa de envelbhecimento

de elevados

Miveis de tecnicida- &

baior incidencia I
Mas are as de mMissao

Taxa de ferminizacao elevada

tédia de idades relativa-
mente elewvads
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COMPORTAMENTO ORGANIZACIONAL

5.1 MOEBILIDADE

Mo ano de 2008 registamn-se 452 ertradas e 510 szidas de
efectivos, distribuidos pelos diversos grupos profissionais,
dos quzis se destaca e reior mobilidade no grupo teoni-

co syperior e de erfermagem.

Comparativarmente com o ano de 2007, wverdicouse umn
maior ndmero quer de saidas quer de entradas, Comespon-
dendo a2 um elevado indice de rotacso |tww? over] de
28657% ern 2008, que ermn 2007 era de 15,23%.

As 510 saidas de efectivos correspondam a 394 saidas defi-
nittivas e 2 116 com hipdtese de regresso sendo que 2 meior
perte =20 de fore do quadro.

Grafico 23 - Companarao oss seidss por tioo e por gruoo profesions!

200 7
120 4
140+
140 7
120+
100
50
G0
40 4
20 A

U_

Dirigerts

Medioo

1o

Tée, SUp

172

O Definitivas

O Provisarias

Erfermagem

Gerais

Restartes

Tée Prof F”‘
AL fSenn :l H
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Quadiro 10- Mobiidade exrerns por

GrLoo DrofEsiona!

Grupo Mo bilid ade Extema
Profs=ional Entradas Saidas
Dirigerte 10 10
Mk i el g
Tec. Superior 141 150
Imformatica [ [
Enfermagem 143 122
Tecnico 1 4
Tee. Diaa. Terap. 2 2
Ter. Prof. 3 21
Zhefia / Adm. 43 45
A S Senr iDerais 27 28
Outros a 1

Total 452 510

Qs grupos de erfermageam, técnico supenior
e medico 530 0 grupos profissionais onde se
registon o meior ndmero de satdes definii-
was, sendo que as saidas provisorias forarm
e maior nimero tamb&m nos grupos techi-
co superior & médico, e ainds no de chefia
Sarniistrativo.

Mot
indica o rotacio = |n.8 da entradas+ n.o da saidas|f 2 fn.o ok afactivos
a3 Dazda 2002 x100

LO.T.
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Os motivos de szids definiive foram de neturezs diver-
53, tendo-se verficado o malfor registo ne ceducidade
dos cortratos de avenca, de aquisicdes de servico e de
comtratos de trabalho 2 termo resolutive certo, que se
FPresentam os outios Fotivos.

E de rezicar que este registo corresponde ern 2008 2
Q2% das saidss definitivas, indo de encontro 2 deseja-
wel dirningicdo das sitecdes precarizs no (0T, 1P

Grafico 24 - D tribuicao das saidas defimitias por motivo

1% S8 04

|~

Y2t
BErcrn=mcio B Apoz=ntmcas B Rescisio CtmE mothros

5.2 Desenvolvimento da Carreira

Quadro 17 - Fromaoycder por gruoo profissions!

Gnpo Frofesionl _

Dirigerte - - - -

Medioo G 24% 22 14.2%
Téo Sup. Salde 74 39.4% 1 045
Tér Superior 220 59.5% 40 11.3%
Informat ica 3 160.7% 10 55080
Erfermagem 13 2.7% 5 1.5%
Ter Prof 97 5450 1T 003
Chefia / Adm. 12ia 40.5% 37 14.5%
Ao [ Serv. Geris 52 25.2% 1 05%
Restartes 12 78.3% -

Total 615 1%
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Erm 2005 registaram=e 119 promocdes, o que
corresponde 2 Lina taxe de profmocso de quase
% e que sedistribuern, por grupo profissiorsl, e
Dor situmcso corforme o quadro 11,

Esta diminuicdo relativamente a0 ano arterior
devese a0 facto de muitos destes Concursos
internos gerais de acesso limitado terem sido
abertos am 2006/2007, encontrando-se ja em
fase de conclusdo no decurso de 2008



Era de esperar que as promocOes por grupo -0

profissional  thvessermm  wma  mmeior  (ncidéncia
sobre as carreiras tecnita superior e administrati-
W3, e VEE qie 530 dois dos grupos onde exis-

Grafico 25 - Fromogdes por Gruoo orofrnioisd

te wm maior ndmero de efectivos o 10T, 1F.

1&3 na carreira de erfermagem, a segunds Com
maior nlmero de profissionsis, o ndmero de
promocdes foi proporcionaliments muto infe-
rior, o gue se justifica pelo facto de esta carreira
ser de dotacao especdica, limitando o ndmero
de vagas 2 COnCUrso as catagorias superioras.

O rmesmo se verficou com a carreira medica, se
hem que com mais promocdes que 2 de enfer-
e gen.

A evolucso das taxas de promocdes reflectam jus-
tamerte 0 menor nlmero de ContuUrsos g decorrar
ermn 2008 cordonme referido anteriormente, tendo
aindz ficado por concluir U ConCUrso, Cormaspon-
dente a carreira de erfermagem.

40 29
22
10
1 3 1 1
———— : —————
3 33 3 L i E e ju
E 3 i o 3 Te
ﬁ-ﬂ A E B o 5 ]
= = 5@
E £ 5 z
o

Ouadro 1.2- Indicadorer de promocder e progressdes

Indic adores: 2006 2007 Z008

Taxa de promocoes 0430 3292 6.57H

promoes . efectivceem 21 de Daz x 100
Tana de promoCoes por merim

excepcional 0.3 2% Q.00 0,008

promodes por mérto ereperiona | f efectivee
em 21 de Dez x 100

Taxa de Progressoes 0, 0% 000 0,22%

progresstes fefectivosem 31 de Dez x 100
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5.3 Modalidades de Horario

Grafico 26 - Distribuirso dor efectivors por
modafidade oe Forgno

W Gt
W Hor. rigida OLtras situantes Jom Cortinw Tab por turos
" berrtiode hordno Her Flexivel B Tab estudart=

Motx
Az outras situacias ncluem hondrics desfazados, da as=&tancia a menoras dasoe ndan-
tas, da tampo parcia le outros tipos da horarios

1O horario em jornada continua termn vindo 2 aumentar

de ano pare 2n0 pelo facto de haver mais profissionais
com descendertes de idades iguzis ou fiferiores 2 12
ahos 3 solicitar esse tipo de horario, chegando 2 atingir
10% dos efectivos.

Contribui também para aguele ndmero 2 existénciz do
seniico de atendimento telefonico Linka Yids - 1414,
cifo horario de funcionamerto ininterremto das 08R00
as 20R00 e cuja naturesa exigem que os profissionais a
eles afectos tenham este tipo de horario.
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A semelthainca dos 3n0s anteriores e, de acordo com 2
ilustracdo do grafico, concluise que no termo de 2008
2 grande maforiz dos efectivos do (OT, P, praticavam
horario rigido - 54%.

1%

ml'n .

0O zZo04

2005
0 2006
@ 2007
@ 2002

Grafice 27 - Eloiusdo dEy MmodEiitEder ofe fordnio

Homrorigida |Hod o Aextivel

5. 1%
53.3%
54.2%
42,00
53,054

02004 72005 020046 @ 2007 @ 2008

-a Dol Cuvm [ (70

0, 1%
0, %4
0, 1%
4, (Bh
5, &3

Jlomada
ot nua

7%
7.
7. 1%
2.4%
10.1%

Trabalhopor
turncs

2, 4%
7. %
7. 1%
7. 4%
7.20

|==

ncac horrio

110Li5%0
10.5%
2. 0%
&, 9%
=, 4%



FPodese constatar pelo grafico £ Grupo ProfEsions!
que existe g grande disper- -
s&0 por todos 05 grupos profis- Outres | 102 Bl ¢ )
sionais relativamente 20 tipo de hefia / Adm. 168 [ R S |
horario detrabalho. 1
Tée Prof 89 E 4 [ i
Excluam—=se os dirigentes quUe T Dig Temp. 10 2
g. Temp
tém isercao de horario. 1
i Enfermagem 151 7 A i | =]
. ] (=8
A exceprao daguele grupo e do Informatica 2  mcicismsntmmb IR ———| 4 o S| g
de informatica, o tipo de hora- 1
. o Técnico S uperior a5 = L
ric predorninarte no0s  oLEros ] i =
grupos & o horario rigido. Médico 85 . L] I
. . - . D'“QEWE [*
lz o horario flexvel & prevalen . : : ; ; ; : . ' ' .
te no grupo de inforrmatica, 0% 108 0% 308 408 SO 0% TOR S0 WE 100%

dado que 2 rmeior pate dague-
les profissionais estdo afectos
205 Servicos Centrais, senvico
onde esse tipo de horario &
rnaioritario.

Grafico 28 - Ditribuicso dor efectivos por modsiidade de horsrio

Rigido B Flexivel  lorreda Continua B Trbalhoporturres @ lsenciohorano @ Outros tipos de horano
Notx

Osoutros tipos da horarios incluem horarios dasfasados, da tra baha dorestudanta, da as=iEténcia 2 manoras dascan dantas,
e tampo parcial @ outrcs hordrics

mento Orga-

nizaaond

W ¥ o e

O trebalho por turnos tem presenca sigrificative nos grupos profissionais meis directamente relacionados
COMm 05 senvicos com imterremertos (LD, T e UA), nomeadamerte enfermagernm e outros, que intluem
maioritariamerte O Qrupo de senvicos gerais.

Relatiamente 20s 0utros tipos de horarios, & mais nos grupos medico e de enfermageam que térm maior des-
taque grupos esses onde existe incidénciz quazse integral de protocolos e acuwmilacdes de funcdes, além de
nimero consideravel de profissionais 2 termpo parcizl.
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5.4 TRABALHO EXTRAORDINARIO

Quadiro 73- Trabalho extraordingrio por grupo profissiona!

Grupo
Prof=sional
Dirgerts
Medico
TS Salde
Té Superor
Imfiormat ica
Erfermagem
Técnico
Téc Diag. Terap.
Tec Freof
Thefia / Adm.
Ariziliares
Ser. GeRmis
Outros

Total

n" horas
2006 2007
=] 459
1351 1253
54 32
1143 450
120 G2
“47 i 711
75 48
dd 0
ge3 415
G20 3427
T241 7163
G107 FO25
28 21

32470 2B2F1

2008

EJEL
164
25
442
a7
14292
il

v]
1576
40192
LFar
8367
u]
I56F0

% do total
2006 2007
2. 1% 1.5
4.2% 4, 4%
0.2% 0, 1%
3.5 1.5
0.5% 0.2%
12.9% 28,08
0.2% 0. 2%
0.1% 0.0%%
2.7% 1.5%
17.2%  12.1%
303% 25, 4%
125% 24.5%
0.1% 0. 1%

2008

1,084
0.5%
0.1%
1.2%
0.2%
41,7%
0.0%%
0.0%%
4.4%
11,3%
16,1%
23.5%
0.0%%

AZ0DG
2008

-1.1%%
-3.7%
-0.1%
-2.3%
-0.3%
21.2%
-0.2%
-0.1%
1.7%
-5.50%
-14.2%
4,5%
-0.1%

Grafico 29 - Caractenzardo do rabaio extraordingo

H Trab. ext diurno e noctumo

Trab. diss desc =emanal. comp = ferados

Relativamente o trabatho extraordinario no ano de 2008, foram realizadss 35670 horas, 2 que corres-
pondea wre taxa de 1,1 2% do Porencial Maximo Anual|considermndo que cadas ano tam 52 semanas, e
gue am tads sermans ha 35 horas detrabalho, o PMA & de 1820 horas anuzis por cadzs profissional em

ETC).

Foi no grupo profissioral de Exfermagem que se dew o Unico aumernto de horas extraordinarias face 2

2006,

Tal aurmento devese o facto de o 10T, [P, dispor de 4 UD, 3 CT e 3 UA com internarmento, tornando-se
indis persavel gue os profissionais gue ali desampenham funcdes assequrem o seu funcionamento inine
terrupto, jistificandose 25 corsequentes horas extreordinarizs, em dizs de descanso semanal, comple
rmentar ou dias ferizdos.
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Grafico 20 - Ne de fronss de trebaiho extreordiviEne

13000 - -
16759 A mesmz razao Tundamentz o facto de as horas preste
16000 1 das arn dizs de descarso semanzl, complamentar e dias
14000 ferizdos seremm superiores &5 prestadss am dias dteis,
12000 10237 dirnss e nocturnss.
10000
£000 - aa7 Outras situzcdes pontuais de cumprimento de tarefas
H0n0 4 justificam as restartes horas extraordinarias.
4000
2000 - 1742
° ' ' ' ' Grafico 31 - Distribuirdo do trabaito extraording
Trah et Diias de Dias de Diias de Feriada e ca LD L Cer F' e R e S T =
. B0 Greay
diumoe descareo descaren
noctumo ==manal complementar

Corforme represertado no grafico 31, s30 as arees de
saitide - 35 chamadsas 2ress de miss30 restrita - que englo-
ham os profissionais rrais relacionados com 3 Drestacio
de cuidados de sadde, que assumem maior relevinciz,
em termos de horas em trabaltho extraordinario, chegam
do guase 205 55,5%.
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CILE 3= JLESMKas

P emEenico

Pormorta ferias
Por pemda verc
Trab.-est Ldarte
A==it a familiares
Diozrea P olorg.

Doena

Falec familiar |

hatem j Patern

Not=x

Az outms ausancias incluem fat=s por greve, formacao, casamento, fakas

5.5 AUSENCIAS E ABSENTISMO

Crafico 372 - Ausérncias ao trabalino
pormativo fear dias)

S ————— = Ern 2008 registaramse 361 23 dias de auséntia, distri-

butdos pelos varios tipos de auséncia, nos guais nao
se incluerm as ferizs normais.

——a

Muhers
% Homers Grafiro J3- frolucao dar surdnoiss &0 rradaiita por matiio
. E T -

458 |

! AP -

El=: o
Elro
7 250
20
1584 -

|

[

6 2000 4000 A000 000 10000 12000 14000 14000 108 1 %
g}l'u.

injustificad ase por outros motives B = o —
2005 2006 2007 200
; : . . Mtarn / Fat 75.63% 7.3 3267 75,045
A sermelhanca de anos anteriores 0 princips! mMotho rm/ Patem e e . e
de zusénciz 20 trabalho foi 2 doenca, com 3943 % Doerca - - 42 -
: : : —— 8348 957% 1686 57 1%
seguindo-se 3s faltas por maternidade /. peternidade. Doena Probang. = *
Restarmtes 21.41% 24.67% 25,65 22.%%
A percentagem elevads das segundas explicarmese (% Acem=nios 137 0254 Q2 05

pelo facto de 74.53% dos profissionsis do 10T, 1R
serem do sexo femining, sendo o sew nivel etario pre-
dominarte até aos 39 anos.

Mesmo assim, em comparacao a 2007, as faltas por
maternidade e paternidade foram em proporcao
irferior, tendo registado wre descida apreciavel
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Grafico 34- Taxs de shrentismo porsevicos

Mo ano de 2008, foram considermdas 35.822 ausén-

. . . .. U Taxa de absanti=mo por senrico
tizs para efeitos de absentismo, que se distribuearn, 1584 -

por servico corforme apresentado no grafico 34, ¢ Taxa deabsertizme da DT LF
nE0 tendo sido consideradss para esta analise as fal-
tas dadas poracidente em sensico. —
o i E:
Denotase que as taxas de absentismo mais elevadas
se verficaram nas Delegagdes de Lishoa e Vale do ' ' ’
Tejo e Centro, acima do valor médio do (07, (P, gue S+
sesitus hos 85%. ‘ ‘ ‘ ;8%
Mz Delegacao Regiors! do Alentejo a =X de ahsen- o ‘ .
tisrmo & aprecigvelmente mais baiiz que aquele s DRLVT  DRAlen  DRAk.
walor, dado que as faltas por motivo de doenca e Nooter
assisténcia a familiares s50 em NUMENo mMais rédUzi-  a taxa de absentsmo foi cakulada com base no PMAd o, em funcio da BT
do, comparativarnente 305 restantes Senvicos, restrita (ETC=em avencas, aguEnoes de servioss, acumulacoes & protoosioel

O PR d iario por profisional fioi cakulad o da ssg uinte forma:
Phiadiaric = (52 =manas anuaes x 35 horassemanaef 7 horazd iarias)

Grafico 35- flofucdo ofs raxs oe shrentsmo

10,0
2.0 ——= Ermntermmos do (10T, (P, no ano de 2008 verificou-se wime des-
I/—/‘ tidz d= taxs de zbsentisimo, gue chegou zos wvalores de
8.0 r : it 2005,
2005 2004 2007 2008

O Taxade abzentismoda DT, LP.
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Gmnpo Profssioml

Dirigerte

Medico

Tér Superior
Erfermagem

Téc Diag. Temp.
Tér Pmaf

hefia / Adm.

Ao S Sery. Geris
Restantes

Total

Quadro 14- Dvolucso das susdr cias Dor gruoo profssions!

2006
H.® dias
200
2517
11724
3425
v
1]
Loaz
v
FM

33160

2. 7%
7. 5%
350, 4%
10, 3%
0. 0%
17,5%
15, 1%
0. 0%
11,484

2007
M." dias

e L0
2578
1446332
4193
142
4791
G323
4574
446

FF 365

12%
&, %%
39. 7%
11.2%
0.4%
125%
14.2%
12.2%
1,2%

2008

M= dias

baz
29%
12207
Iree

217
kL
G216
4006

533

6123

A 2007-2008
H.= dias =
-F7.00 -112%
420,00 1.1%
-1426,00 -25%
-404,00 -1,1%
(3,00 0.2%
-914,00 -2,4%%
1592,00 4 3%
-5 {9,010 -1 5%
3,00 0.2%
-1242.00

Aralisando as auséncias por grupo profissional, incluindo novamente 25 por motivo de acidente em ser-
wico, verfita-se que & no grupo mEls numeroso que  existe maior nlmero de faltas, situacao em tudo
semethaite 3 anos anterioreas.

Emtermos de evolucdo, destaca-se 3 diminuicao global do ndmero de auséncias face 2 2007, apeasar do
S8y FUmento nos grupos madico, chefiz / administrativo, TOT e resantes [gue incluerm o8 grupos tecni-
co, de informatica e outros).
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4.5 SINTESE

Dz analise feita, realtam-se alguns aspectos no gue e refere 20 compontamento organizacional,

em metériz de recursos humanos:

o

Almento do indice de

Aumento da realizacao de trabalho
extraordinario

rotacao (farr-over

Maior nimero de saidas
definitivas vsprovisorias

Diminuicac do numero de

promocoes

T
I . . v - .
Maior incidencia do trabalho
extracrdinario nas areas da salde
oy
— I
&
b aior Nndmero de saidas
—

Mas areas da sadde

hAenor numero de con-
CUrsos 8 decorrer

Diminuicao da taxa de
absentismo

Frevaléncia do horario rigido

Prevaléncia da doenca como
causa maior de absentismo
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6. ENCARGOS COM PESSOAL E SOCIAIS

Js entargos com prastacies socizis, que

\ a it Grafico 38 - D rribuirao oor e cargos por oo
incluern o 2bono ae familiz e o subsidio

de refeiczo, ertre outros, tBm uima expres- 4,504 Com pessoal
530 minime  erm Comperacio Com oS Y
enCargos comm passoal. & com
Dentro destes ditimos, 2 parcelz mais significativea prendese, prestacoes
=oCIAIs

como N0 podiz deixar de ser, com 35 remuneracdes, que repre

sertam quEse 82% do total dos encargos aqui estudados.

Sendo também o grupo de pessoal mais
AUMeroso, 580 05 teCaitos superiores que
abarcam a maior fatia das ramuneragdes,
logo seguidos dos médicos, erdermeiros e
tecricos superiores de sadde grupos de pes-
soal cujas carreiras 530 mais favoravels em
termos de estritura rermuneratornia.

Também o pessozl dirigente, embora em
MUto menor nlmero que qualquer dos gru-
pos de pessosl anteriores, apresents Una

5.1%

Grafica 37 - DiErribuirao ofor e cargas com remuensca o
Dar Gruoo orofEsioans!

480 2,00

7.4t

24,084

“ . - 15, 0%
proporcao consideravel no computo destes
encargos.
. 12,28 .
BTec Sup MNedien | OH Erfermagem
Tés Sup Saude Dirigents B Chefia j Adm.

O leque salarial iiguido regista-se nos 1327,
tendo aumentado em relacio @ 2007
[12.29), signfficando wma maior discrepsncia
entre o salario mais elevado e o mais baixo.

B Te- Prof

B Aygiliar f Sery. Garais

¥ Re=tantes grupce

Motas D= valoras considerados para a remunaraci o anglebam, para akm da rem unara-

5o baza, ce subsidios da fériasa da Ratal

F&o astio aqui considera dos os valores pagos @ profesionais am ragima de prasta-

S0 da mervicos |avencas @ aquisictas|, bam como am ragima de acumulches &
protocok=
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mais funcionrios com direito 2o mesmo,
sobretudo zo subsidio de refeicgo, am virtude
do acréscirmo de profissionais e CTTRC, e por 2005 2006 2007 200E
tarto com direito aquele abono.

. I . o _ Dentro das prestacdes socizis, o
Grafico 38 - Demiburrso oas prevtsro ey 50 osE Dor Boo subsidio de refeicio & o mais subs
| 00,000 1534.387 tancial, em vitude de haver um
o rmaior ndmero de funcionarios 3
1 200000 terem direfto 30 mesrmo, Comparati-
vEmente com o5 restantes tipos de
s00000 (180556 Drestacdes sociais.
lDT t 420000 1225980
M gy s o . 14960 28740 7
g toe T
- i S P— - I
o S pef e e Grafico 39 - fvolucsa dor encargor com 0esrosl 8 50 ciadi
ol - o T B2 R i T WA e
o
ﬂ 1 5 51;:?3
g S m t® 38.000.000 1
gj = 1525 (03,08
A o B 26000000 - 18E2 67372 £
5 . - :
E- [{2] Relativamente 205 enCargos com prestacoes 34000000 144216939 -
0 SOCiaE, O SeU Iunento devese essencizimernte 144734434 £ 2636157 ' |
— .\ ; . ) - : : i 3478413415 £
20 zhono de farmilia, degul se inferindo que ha 32,000 0060 -BM 3 211604E B
26,006,000 ﬁﬂ .......... ﬂ _ G §

—1

B Encargos com pe==oal | Encangos com prestaccoes sociais

Ermn termos de evolucdo, e apesar dz acuslizacao salarizl e dz concretizacao de algumas prormo-
cdes de funcionarios, registou-se L decrescirmo dos encargos corm pessoal, relacionado com o
facto preponderante de o namero global de efectivos ter-se redusido em 2008,
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Curiosaments, deu-se U 2Umento dz Droporgao das rermuneragdes em relacso g 2007 [taxs
de remuneratao), 0 gue se pode fundamentar no faco de essas saidas de profissionsis terem
imfluido mais nos ouUtros encargos, & NE0 tato nas remuneracdes, bem como no facto de
ETC restrita ter aumentado considemvelmente em 2008,

A taxa de custo do trabaltho extraordinario sofrew wme tenue diminuicso, pese ermbors 0 seu
nimero de horas ter aumertado de 2007 para 2008

Quer 2 rermuneracao mediz anual, calculzds emn funcdo dz ETC restrita, guer o costo medio
por profissional sofreram tambam diminuictes, pericilarmente aprecidveis no Drimeiro Caso.

Quadro 15- indices ols EFTCEFOF Y erTor

200G 2007 2008 & 2007 -2008
Taxa de cLEL0 com accao social 4,150 4,03% 5,13% 1.11%
ancarges oom prasachasmcia s, totalda
ancargosx 100
Taxa de mmureRcao 53,450 79915 51.47% 1.55%0
ancargos o0m remunaractas, totalda
ancargosx 100
Taxm de cistocom tabh ext 1,584 1.5084 1.41% -0.0%%%
ancargos oo trab. axtratord nario [ total
da ancargosx 100
ETC restrita 1441 1470 1629 159
ETtZ mm aqu Bobasda smnvioo, awan o=,
acumu bolss & protocobs
Remureracao média amal 2022809 20592,79E 1823777 € -2.255.02 £
ramunaracias, ETC rasrita » 100
Custo méedio amal por prof. 2105377 € 21.5650.44 € 2094062 € - Od4E2€

total da an@rgos) ETM- tatalx 100
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7. SAUDE, HIGIENE E SEGURANCA

Grafico 40 - Relardo dar incspacidader com o rora! de acidenies

22

Ohserva-se um aumento do nmero de 25
acidentes am sendico durante o ano de 20

T 15 10 |
2098, _5 CI'OS? QUSS NS0 TIVEram conse- 0 7 c IDT.
quencizs 2 nivel de incapacidades. 5 " st s res s faTreafrarmdtirin
0 il
Grafico 47 - fvolurao dos acidenter de servico por oo Teal - In@pacdade Inapacdade  Sem
’ ’ acidentes temporara tempodna  in@pacidade
ab=cluta pa eial
25
m Mo local detabalho
20 i1 stivrere
154 A totzlidade desses zcidentes derain-se
2 o local detrabaetho, e resultaram, como
107 n - - -
i nao podiz deixar de ser, num aior
= ’ 3 nimero de dias de baixa.
ol ¢ W/ 1/ o

2005 2006 2007 2002

(mportz referir aind=s que, 30 com

trario de anos anteriores, forarm pro- Quadro 16- Liolucso de indicadores de scidentes

movidss & zcgdes de formacao e

sensihilieacao em meteriz de segur = S i SRl

ranca, ern gue foram abrangidos 47 M= de acid entes 4 = 2 22

profissionais, M= de diss detmbalbo perdidos 4329 g4 21 201
Tasaded s de trabalbo perdides 0. 10% 0. 02% 0. 02% 0.07 %
Tava de incidénciade acidertes 0,2 484 0,200 0, 4684 12680
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8. FORMACAO PROFISSIONAL

Relativamernte & Tormacao dos profissionais do (0T, (P, no ano de 2008, foram executadss 545
accdes formativas, das Guais 234 s30 referentes 2 accdes internas e 311 2 accdes externas.

Registz-se assim, am 2008, uma ligeirs tendénciz de maior equilibrio entre formacao internz e LOT
externa rezlizads, assumindo este Oltima 57 06% do investimernto formetivo total [em 2007 2
formacio externe realizads assumiv 62, 78% dz execucdo formativa total).

Grafico 42 - fvolurso ds formarso profssions!
200 reslizads por tioo Erm comparacao com o ano arterior, ohserva-se uma dirmi-
7 nuicdo am 27, 81% do nimero tote! de acgdes formativas

&0 4 .rean'r'zadai com EXDressa 0 quer 50 nrvel da formacao
interne, organizads e promovida pelo (DT, 1P, 3 qual teve

400 281 - ERl umna reducao de 16,7 2%, guer o nivel da formacio exter-
cac ra, dado verfficar-se um decréscime desta na ordemn dos

200 L w .
34 39%, durante o 2no e analise, de 106 accoes formati-

Va5 iternes.

2007 2008
Feptes Imemas Ao Exterras W Total Ouadro 17 - Mumero de scrder de formacao por sendcor
N *® de ArcDes DR DR DR Servicee
de Fomaco ok Ceftmo iz Aeniejo Algane  Cent@ds LA
Comsiderando o quadro apresentado Imemas 42 ! 18 20 106 39 3
DOr sendicos, destata-se 2 exerucao Eterraz 89 g1 i 28 54 53 311
pelz Delegacio Regiona! do Algarve e TOTAL 131 o0 24 45 160 92 545

durante o ano am armlise de 106

accdes formativas (rrernas. . - . . . ) )
" Quanto a5 accoes formativas externas e possivel avidenciar

= realizacao de 82 accdes palz OF Mote.

Globalmente & ainda possivel aferir 2 efectivacio de, por ordem decrescerte, 160 acgdes de
formacio na OF Algarve, 131 accdes na DR Morte, 92 acgdes nos Servicos Cantrais, 90 accdes
na OR Centro, 48 na DR Alertejo e 24 sccoes na DRLYT, o gue perfaz um total de 545 accdes
de formaga o executadas em 2008 corforme referido anteriormeante.
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8.1 PARTICIPANTES E HORAS INVESTIDAS EM FORMACAO

Quadiro 18- Numero de particioanters e de horas em formacao, por gruoo profssio-
faf 8 por oo, segurtdo 0 &ito

2007 2008
Arctes | Mtemas Aortes Extamas

A totalidede dos grupos profis-
e chiie Home (e Moo sionais frequentou, o ano de
Fart. Irmrestidas Fart Imiestidas " .

2008, formmecao profissional

iterne e aexterres, sendo de des-

Dirigertes &5 1.772.2 it 1.592.1) 157 2.677.0 75 L4T30 e = dormmtio imtermm
Mdino 56 1.691.0 20 1.512.0 93 1.465,0 7o Lelo . 9 . ok S
_ n=2o sendo = tipologia forrmativa
Tac Sip. 515 124436 298 38920 680 13.701.0 218 4317.0 . :
, Com mafor peso ha totalidade da
Sadds 154 44320 14 1.592.0 1832 4287.0 89 1. G20 - : .
formaczo  reslzadz, e agquels
Reg. Geml 83 1.549.0 &1 12150 196 29330 77 1.368,5 - . A
_ que aDreserta UM NEior nome-
Pzic g8a 1.752.3 14 1350 123 2.4280.0 30 535,0 L
_ ro de paticipantes e de horas
Sen. Socil 190 57043 82 9500 173 4010 122 12275 . .
o dispendidas.
IMformatioo 2 35.0 12 4690 39 3940 5 90,0
Erfermein 127 3.650.3 i 12960 363 23140 72 425 ¢ .
E de resicar o elevado nurmero
Tacnioo z 17.0 z 49.0 3 1.0 3 72.0 L N
de paticipantes em formacso
Tec Diag. TEFEP. 7 ]]]_.D 1éx 2]?.-':' E 15':'.-':' E l"."‘:.".-l:I proerSanall rmern& enqu&dr&-
Téc Prof 100 2.042,1 29 37432 115 2.155.0 24 7445 doOs 05 grupos profissionzis de
Chefia 7 114,0 4 1590 1 1670 3 490 enfermagem, administrativo e
Administative o 1481.0 29 Lo1s3 2N 40855 55 gazo TECHICO superior de regirme geral
Auziliar g 562,0 L 2440 55 577.0 Z 295
Serv. Gemis 25 4080 z 240 88 1.577.0 12 137.0
Outres 1 22,3 el 700 o 0.0 o 0.0

Total M5 266104 G46 10915,1 1.824 362780 650 9.933.5
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Destacase quetodos o grupos profissionsis registarm um incramento do ndmero
de pericipecdes, POr COMDaraCa0 COMm O N0 3rEaniorn 2 eXxteptao do grupo tec-
MO superior de senvico social.

Relativamernte 3 formagao externs, resicainse 05 Participantes que iNtegram 05 grupos
profissionais técnico superior de senico social, tecnico supearior de satide e techico supe-
rior de regirme geral.

Apesar da diminuicdo globa! do ndrmero de accdes de formacao realizadas
o ano de 2008, verificou-se um aumento em mais de metade [50,8%) no
nimero total de participacdes dos profissionais nas intervengdes formativas
realizadzs. Este aumerto susterta-se essencizimente 20 nivel dz formacao
irterne [+83,32%), verficando-se uma variacao positive minima 20 nivel das
participecdes am formacio externa, ne orderm dos 0,61 %.

J& quanto a0 ndmero de horas investidas em formacao interna, howve um aumento na
ordem dos 36,33, Salienta-se gue, se em 2007 os técnicos profissionais foram o grupo
profissional que apresentow O MeIor InCremento guanto 2 este indicador, ja am 2008 - e
Bm COMParacao Com 0 2n0 antenion —, 530 0s iformaticos 0 grupo gue apresents O incre-
mento superion Quanto 20 nvel da Derticipaczo, e ordem dos 1037,43%

Relativamente as horas investidas em formacio esterna, observa<e uma ligek

ra diminuicdo percentual [8,99%), comparando os anos 2007 e 2008 E possi P
vel avidenciar, ermn 2008, o investimento realizado no grupo medico, j& que '
apreserta o maior nomero de horas dispendidas am formeacdo. Verifica-se g | ™
igualmernte que os dirigentas, téchico superior de regime geral e techico supe-

rior de servico socizl foram os que mais se evidenciaram quarto 3o totzl de

horas de formacao reslizadas.
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8.2 INVESTIMENTO FINANCEIRO EM FORMACA O |

LD For _comp;ragéo 20 3N0 !':ransar:m, verfﬂc;—se (Wss! fncremr{m
do imwestimento financeiro [23,61%) aplicado e formacao
interna. 13 quanto 3 formagao aexterna, obsenva-se L decrés-
Cirmo no imvestirmerto finenceiro ne orderm dos 27, 34%, sen- 200000 00 £
do que = diminuicao no ndmero tota! de accdes formativas
externas realizada: corresponde 2 um valor percentusl de

Grafico 43 - imvestimento financeiro, por tipofogia e
Fegutdo o Gt

116532502 €
T3.72556 €

100 000 00 £ 19527537 €
34,39%.
B ) . I ATEE
la de um modo giohal, podemos apontar Dere uime ligeira nooE
diminuicao no investimerto financeiro aplicado am forma- Acgesintemas Acgies Brtarnas  Tetalds
. . P n i
ca0 ne ordem dos 2,81%, conformeilustrado no grafico. vammantS

2007 —— 22

8.3 FORMACA O IDT, |.P. CO-FINANCIADA

A execucdo reslzads respeitando ume poltica de ratiorslizacio financeirs e de
imwvastimento formativo 2 partir de fundos comunitarios, nomesdamente FSE, foi ope-
racionalizada no ano em analise atraves da execuczo de 14 accdes formativas — 1

prodizids no ambio do POS — Sadde XXl e 13 no ambito do recente POPH do QREN.
B

",

Esta execucao foi dirigida 2 211 formandos internos, tendo ainda abrangido 45 formandos externos, correspors
dendo a um total de 1.081 horas deformacio realizadas, pedazendo um volume formativo de 16547 horas.

Ainds no respeftarte 3 Formacao executads em 2007, produzids 2o abrigo do POS - Sadde XX [FSE), eb-
horararmse j7 emn 2008, 2 Pedidos de Pagamento de Saldo Final [PPSF) pera os Projectos: "Formacao Profis-
sional Continua da DRN Jdo 10T - 20077 e "Formacao Profissiona! Cortinuwa da DRC do (DT - 20077,
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| Ern 2008, foi também apresentado zo (3 do Sadde XX, o PPSF respeitante 2 wm Projecto
Formativo execiutado no ano emanalise, designadamente:

"Methoria Corttinuea da Qualidade nos Cuidados de Erffermagem do iDT, (P, 0 gzl
—_— tave como ohjectivo Oranraver 3 Araibanz corrtinue Gz Dualidade e isvarecer 7 corr

| Es CETIFESO GE5 OrFHEFS J8 Erermgent 105 Luigaans de Saodh presscdns 3 00 sFes o

N L L{& FESEigE atea frntiro. Corresponded 2 wim volurme formativo totzl rezlizado de 150

5%“‘_ i ; S horas e comtou com 3 perticipecao de 25 enfermeiros das 5 Delegacdes Regionais
- Lﬁf\( / deste | nstituto.

Ajndz e 2008, foram também reslizados com o cofinanciamento do POPH do QREMN [FSE)
e através do Lixo Prioritario 3 "Gestao e Aperfeicoamento Profissional” e o Eixo Prioritario 8
"Algarve’ os seguintes Projectos Formativos:

Projecto n.® 010334/2008/36 - Regizo MNome [Tipologia "3.6 — Quelificacdo para os Profissionais
d= Saide), composto por & accdes e um totsl de 199 horas e um volume total de 4593 horas
formativas executadas. Teve 2 participacao de 119 profissionais adstritos 2 Delegacso Regional

do Norte e contemplou, igualmente, @ participacao de profissionais dz DR Centro, designads
merte na acgao “Formacao sobre Problemas Ligados ao Alcool”

Projecto n.° 010340/2008/36 — Regido Centro [Tipologiz "3.6 — Qualficacio para os Profissionais
da Saide), constituido por 1 accdo de formacao dirigida 2 18 profissionsis da DR Centro, =
gual teve uimz duragao total de &0 haras e umvolume formativo executado de 1.026 horas.

Projecto n® 010420/2008/836 — Regizo Algarve [Tipologiz "8.3.6 - Qualfica-
ca3o parz os Profissionzic da Saidde), dirigido 2 49 profissionais dz DR Algarve i
e composto por 3 accdes formativas, perdfazendo wm total de 42 horas de
formacio reslizadas etoslzando umvolume globs! de 665 horas.
Projecto n.® 010538/2008/861 — Regizo Algarve [Tipologiz 8.6.1 — Formacao para 2 (nclusao), destinado 3 45
utentes abstinentes inscritos nas Equipas de Tratamento dz DR Algarve, o guel foi constituido por 3 accdes
de formacao com uma duraczo total de 774 horas e um volume formativo realizado de 10.1 13 horas.
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Qs PESE 2 presentados foram resultado da aticlacao internna entre 0s sendicos executo-
res, 0 OFPAG e o OMERINE,

De referir que os Projectos menciorados corresponderam a execucido de aaividades formati-
vas delineadas no “Plano MNacione! de Formacao (DT, 1P, - 2008%, o gusl cornsagrou a possibi-
lidade de pdr em pratica, no terreno, € através do seu contrbuto em matéria de aguisicao e
valorzacao das compatdéncias dos profissionais deste (netitoto, bemn como da facilitacdo na
transmissao de conhecimentos e informacao a todos os gue procuram o (DT, 1P, 2 prosseci-
cd0 do espethado no Plano Macional Cortra 2 Droge e as Toxicodependéncias 20052012 e
no Plano de Accso contra o Alcoolismo, no Smbito do Plano Maciona! deSaide 20042010

For firm, foram zindz apresertados 2o POFPH do
QREMN ern Movernbro de 2008, & Frojectos Formati-
VOS5 Para execucao duramte o ano de 2009

8.4 ORGANIZACAO DE EVENTOS

Forum MNacional sobre o Alcool - em estreita articulacio e Alto Patrocinio do Governo
Civil de Coimmbra, esta actividade foi executads com o imtuto de promover o ernvobi-
merto dos diferentes parceiros nacionais — cuje accao tam implicacdes, directas ou z #
indirectas, ne tematica respeitame 20 2icool, desde 2 sz producao até 20 seu con- r“
sumo - n2 elzhoracio das diferentes etapas respefitates & conceptualizacso e pre-
paracao dos docurmenrtos estratégicos e de 2030 para 2 apresert=acio do Plano
Mzaciona! para 3 Reducio dos PLA Contou com 146 participantes, tendo sido efec-
tuzdo o prirmeiro semestre de 2008,
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| 23 Corderercia Aral da Tirterrational Society for the Study Policy — ISSDF - averto
formativo de cariz cientifico am parceriz com o QEDT, cormtou com 129 participan-
tes orividos de todo o mundo e o gual teve como objectivos desermvolver as rela-
coes entre aralistas das polticas plblicas de droge e o campo de 3ccio e constituir LDl
wm interface Dara as relacdes entre inmvestigadores e decisores de politica.

Ercortro Macional do (1OT, LP. — 2008 - correspondey 2 um imporante momento de reflexso e parti-
tha, fundamertalimerte interna, envolvendo 558 participantas.

XXi Encortro das Taipas "Actumilizacao em Patologia Aditiva”™ - contou com 596 participantes.

i“-ﬁ Encornro “Unidades de Saiide e Substancias de Abuso™ - destinado 2 149 profissio-
| naic das Unidades deste instituio e dos Centros de Sadde da Regiso Cantro.
\.. = IV Congresso Luso-Galaico "Qualidade de Cuidados nas Dependencias™ - activi-

dade realizadz no ambito da (niciative Comunitariz INTERREG (Il e gue cortou
com 420 participentes. Csta actividade foi feita em parceriz com 2 Subdirec-
e Kerad ga Sacde Mamrsl & Drogadapendencias e apoiado pelz (niciativa
Comunitariz INTERREG (Il [Cooperacao Trarsfronteirica Porntugal - Espanha)

Organizacao da Sessao de Apreseriaco dos Relatorios Anvais -ano de 2007 — A Situacao
do Pais em Matériz de Drogas e Toxicodependéncias, e ano de 2008 — A Evolucso do
Feromeno da Droga re Europa, este ditimo elzborado eapresentado pelo QEOT.

Mo Zmbito da Semarne de Comemoracdes do "Diz Imternacional Contra 0 Abuso e Trafico (licito de Dro-
gas, foi ainda organizada 2 apresentacao dos resultados preliminares dos estedos "Drogas e Prisbes em
Portugal - 2007" e "Estimativa da Prevaléncia do Consumo Problematico”, procedendose re mesma oca-
sizo o lancamento do ivro "Corsumo de Suhstancias: Estilos de wida? A procura de um estilo?”
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OBIPULIO

8.5 PARCERIAS

Ao nivel da Formacado reslizads em Parceriz, destacamos 3 execucao de trés modulos referentes 2o
Curso de Formacao Plurimodular “Tntervir Face 25 Dependéncizs de Drogas — O Fendmeno dz Droge
e dz Toxicodependancia™ e 2 execucso de uma nova sccao formativa designads “Prevencao Primariz
dzs Toxicodepandéncizs em Meio Familiai®, tendo o Governo Regional dz Regizo Autonoms dz
Madeira [RAM) solicitado 2 este Institito que, 2 semethanca dos trés anos arteriores, disponibilizasse
Formadores especialistas na arez das Droges e das Toxicodependéncias, bem como colahorasse na
definico e elaboracao das tematicas e contedidos Drograimaticos.

Ainda guanto & cooperacao deste (nstitito com a RAM, foi disponi-
bilzado 1 Fonmador para participar me accao formativa “Regime de
Estagios dos Técnicos Superiores de Sadde”.

Destacamos aindz a colzboracao efectiumda ertre este stituto e 2 Secretaria
Regional da Educacso e Cigncia [SREC) da Direccao Regional dz foverntide
(ORI dz Regizo Autonome dos Acores [RAA), através da pericipacao de wm
Formador deste (nstitto no "Curso de Agertes de Prevencdo Primaria”

Mo Gmbito do acordo de colzboracio celebrado ertre o (0T, (P, e o Sindicato Maciona! da
Folicia [SIMAPOL), foi realzada & “Formaczo am Drogas e Toxicodependgncias”, dirigida a
20 socios daguele Sindicato, num totz! de 18 horas, perfazendo um volume global de 264
horas formativas reslizadss.

A par do exposto, assumern fundamertal importdnciz a: diferentes aaividades formetivas dirigidas 2
profissionais ou intervenientes que actuem diretz ou indirectamente no dominio dz droga, do
alcool e das toxicodepandéncizs, deservolvidas em colaboragao ou parceria corn o 10T, 1P, e consta-
tzd= em diferertes Programas e Projectos deserwolsidos pelas aress de Missso deste (nstituto através
dos sels senvicos cartrais e desconcertrados, que investam na Formacio como complemento que
penmite tracar e atingir ohjectivos em materia da area das Drogas e Toxicodependancias.
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RELACOES LABORAIS E DE DISCIPLINA

Grafico 44 - Hornas nao rrebaltadss por activ:

dadle rindics’ e greve

M Homers Muheres
1039
. 14
Actividadae sndizal Gra e

Sa0 as mutheres a5 mais activas neste depar-
tamerto, 0 gue também nao deixa de astar
relzcionado com @ suz maior Droporcao am
relzcao a0 total de efectivos.

Apenas funtionarios de 8 dos grupos profis-
sionzis existertes aderiraim 25 Qreves Comic-
cadss o decorrer de 008, com especial
incidéncia nos enfermeiros, classe profissio-
nal com mais préavisos de greve ocorridos
RO 200,

Foram perdidas mernos horas am paticipa-
cbes de actividades sindicais, em compara
cdo com homs relacionadss com adesdo as
greves.

Ouer num cas0, guer no outro, houwve uma
reducio aprecizvel do ndmero destzs horas
face 2 2007, n=2 ordem de mmais de 5080 o
que diz respeito 25 graves, @ am mais de
S0% rno caso0 da actividade sindical.

Grafico 45 - Distribuirdo dar Aoras ndo trebsihacss
facividade sindice! @ greve! por gruoo profssions!
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&rafico 46 - Trabalhadores sindicalizadors com

|.D.T. CEFCOHD COT FEFTONITET D
_— 21,750 21,768
o L]
o 20,9084

L termos detrabalhadores sindicali- 70 - o
Zados Cofn descorto ho vencirmento
em 2008 [317), 2 su= percertagerm 2084 - 19408
face 3 ETC restrita diminuiu e 2.3%. &

1994

1204 : .

2006 200 2007 200

A nivel de discipling durante o ano de 2008, 50 ha 2 register 2 conclusdo do dwico processo
transitado de 2007, do qual resultou wmea represnsa 0 escrita.
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10. | PERSPECTIVAS FUTURAS

A 01 de daneiro de 2009 ertrou emvigor 2 Lel 1.2 5972008 de 11 de setembro,
gue aprovou o Regime de Contrato de Trabatho e Funcdes Poblicas, que pas-
sou 3 ser aplicavel 3 todos os trabathadores do (nstitoto por viz dz Lei .0 12-
AS2008, de 27 de Fevereiro, e que veio estabelecer os regirmes de vinculacdo, de
‘& carreiras e de remuneracdes dos trabathadores que exercam fungdes pihlicas.

Agqueles diplomas constituem wrma profunda transformacao do regime juridico até entdo vigente, corm
implicacdes aindz desconhecidas no sew todo, colocando diversas questdes amergartes & avertusi-
mmente CormpIenss, mas Que Wma vee resolvidas, se esperarm facilitadoras de ume gestao de recursos
hurnzinos integads.

Efectivarmerte, tal panorama afects necessariamerte quer 3 definicao de politicas am sede de recur-
so05 humanos , guer 05 Droprios recursos humanos afectos 2o 10T, (P, dado gue mexe com a2 suz
sitmcao profissional.

Estas afteracdes da realidade que se conheciz 2t agora implicam que os B5 futiros sofram
ahteracdes inevitaveis face 205 anteriores, QUSITO Mais N80 588 DOMGUe 05 CONCatos 3té ago-
ra aplicados, inclusivameante no presente docomernto, terso de ser modificados de forme 2
gue os indicadores utilizados se moldarn 205 Cenarios presertarmente axisterteas.

Comsequentamente, alguns dos indicadores analisados neste 8BS deixarao de ter compara
c&o directs com os dados de BS futuros, carecendo por isso de algumas adaptacies.

A Freas de missao conforme definidas neste documento, integram assirm grupos profissio-
naic que em 2008 tinham uma 2nalise separads, mas que em 2009 pessam 3 iNtegrar OUtnos
grupos que dizerm respeito 25 3reas transversais, deixando de ser possivel desagrega-os.

Tais grupos 550 05 tecnicos superiares de Dsicalogiz e de servico social, que deixam deter
gss53 descricdo para se juntarem 30s tecnicos superiores de regime geral, constituindo o
FOVO grupo teCHico superion bem como Os servicos gerais, que pEssam @ fazer Parte do
OVO Qrupo dos assistentes operacionals, jutendo-se 305 auxiiares.
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O mesmo acomtecers Com as areas de miss3o, que 2 Dertir de 2009 deixarm de poder distin-
guir tarmbérm os profissionais que erm 2008 pertencizm 20 grupo dos senvicos gerais.

Torma-se ertao inevitavel gue em termos futinos, as areas de missao se corfundam
com @ areas de sadde, passando ambas 3 ser Corstituidas pelos seguintes grupos:
medico, tecnico superior de saiide enfermagem etécnico de dizgrostico e tera DELtica.

Estes grupos profissionaic s30, no fundo, os mais ligados 2 prestacdo de cuidedos de
salde, e Como 530 COrDos especiais, 3inds NS0 Viraim 35 SUSS CIrMeiras revistas no Smbi-
to dz reformuiacao da AP,

As alteracdes com o RoVo regime nao se ficam pelos grupos profissionais, incidindo tambeam
nas formas devinculacso.

Como tal, passa = existir 0 contrato de trabaltho em funcdes plblicas, regime aplicavel a0
(0T, 1P, e qgue pode assurnir varias vertantes armtenmos de Drazo - por tempo indaerminado
(o5 nomesdos e CT sam termo am 2008), e periodo experimertal (2 maioriz dos CAP de
2008) ez termo resolutivo certo [os CTTRC ern 2008

Fassa mmbem a ser corsiderada 2 comissao de servico, independentemearnte de ser ou nao
celebrads comn profissionais vinculados por termpo ndeterrminado ao (0T, 1P ou a2 owtro
organismo plblico, e anterior figura de requisicao / destacameanto comverntese am mobili-
dade interna.
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11.| CONSIDERACOES FINAIS D]

O Balanco Social @ tao importante Quanto permita retirar conclusdes 2 nivel das
ameacas, oportunidades, fraqueeas e trurfos, 2 nivel de recursos humanos.

Se hem gue as duas primeiras, Guando identificadas, estzo fora do raio de acczo
do (0T, [P, pois s20 reflexo do ambiante am gue se encortra inserido e impossi-
wvel de controlar ou afterar pelz instituicao, @ os segundos podern ser moldados
de acordo com 3s primeiras, deformea 2 trarsformar as fraquegas em forcas.

Foifaita, ertao, ums pequens analise TOFA, que resume algumas das conclusdes deste documearto e
inclui outras consideragdes validas:

TRUINFOS

Altz espetizlizacao tecnica, ass0ciada 2 expenidénciz da rmaior par-
te dos profissionais nas areaschave de actuscao do (nstituto;

Organismo de referénciz nacional e intermacional na aree das toxicodepen-
déncias, com algurs dos sewus servicos com cetficacso de qualidads;

Mova lei organica do (D07, [P, que vem Dermitir 3 reorganizacso dos servicos, de forma 2
integrar @ prevencio, o tratamento, 3 dissuasso, 3 reducdo de dasnos e 3 reinsercio
numa politica integrada e com um fio condutor drico.

OPORTUNIDADES

Movo regime de vinculaczo e de carreiras [Lei n 12-A/2008 e RCTFP), que trara
maior flexibilizacgo em termos de recursos humanos.
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FRAQUEZAS

Existénciz considerdvel de profissionais aftarmente gualficados com vinculos temr-
porarios, @ cuje permanénciz no (0T, [P ndo esta garantids 2 longo prazo:

Taxa de twa over relativarmente elevada, significando perda de profissionals
gualficados em cuje formacao o IDT, (P investiu, principaimente dertro das
Zreas dz satde;

Meédia de idades dos profissionais elevada, e taxa de envelhecimento crescerte, imvali-
dando wm rejivenescimento dos guadros, em terta medids desejavel.

AMEACAS

Limitacdes do recrutamento de pessoal a politica geral de contencdo orgamental,
factor dificultador para 2 gestao de recursos humanos;

Dependénciz forme! da autorzacao de recrutarmentos;

Area de actuzcao polémica, poraflorar wm porto sereivel para 2 sociedade, quer
portuguess, quer 2 nvel internacional.
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