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AP Administração Pública 
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DGO Direção-Geral do Orçamento 
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GeRFiP Gestão de Recursos Financeiros Partilhada (software para gestão de recursos financeiros) 

MEF Macroestrutura Funcional 

MFAP Ministério das Finanças e da Administração Pública 

MS 

PEST 

PGPI 

Ministério da Saúde 

Fatores Político-legais (P), Económicos (E), Socioculturais (S) e Tecnológicos (T) 

Programa de Gestão do Património Imobiliário 

PNS 

PREMAC 

Plano Nacional de Saúde 

Plano de Redução e Melhoria na Administração Central 

QUAR 

RCM 

RDIS 

Quadro de Avaliação e Responsabilização 

Resolução do Conselho de Ministros 

Redes Digitais com Integração de Serviços 

RH 

RHV 

Recursos Humanos 

Recursos Humanos e Vencimentos 

SGMS 

SIADAP 

SIC 

SIOE 

Secretaria-Geral do Ministério da Saúde 

Sistema integrado de gestão e avaliação do desempenho da Administração Pública 

Sistema de Informação Contabilística 

Sistema de Informação da Organização do Estado 

SME Situação de Mobilidade Especial 

SNS Serviço Nacional de Saúde 
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SPMS 

SWOT 

Serviços Partilhados do Ministério da Saúde, EPE 

Strenghts (S), Weaknesses (W), Opportunities (O), Threats (T)  

TIC Tecnologias de Informação e Comunicação 

VOIP Voice over Internet Protocol (Voz sobre IP) 
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1. Nota Introdutória 
A Secretaria-Geral do Ministério da Saúde (SGMS) tem por missão assegurar o apoio técnico e 

administrativo aos membros do Governo integrados no MS e aos demais órgãos, serviços e 

organismos deste Ministério que não integram o SNS, nos domínios da gestão de recursos 

internos, do apoio técnico-jurídico e contencioso, da documentação e informação e da 

comunicação e relações públicas. 

No âmbito do Compromisso Eficiência, o XIX Governo Constitucional determinou as linhas 

gerais do Plano de Redução e Melhoria da Administração Central (PREMAC). Neste contexto, 

através do Decreto-Lei n.º 124/2011, de 29 de dezembro, é aprovada a orgânica do MS, na qual 

são reforçadas as atribuições de cada entidade na área da sua missão nuclear. 

Em consequência, a SGMS, na área da sua missão nuclear, para além de manter competências 

ao nível do apoio administrativo, técnico, jurídico e de contencioso aos gabinetes dos membros 

do Governo integrados no MS e aos demais órgãos, serviços e organismos deste ministério que 

não integrem o SNS, vê reforçadas as suas competências ao nível da gestão do cadastro do 

património de todo o MS. 

Salienta-se, ainda, um reforço das competências da SGMS ao nível do atendimento e 

informação ao público, privilegiando os meios eletrónicos, da promoção das boas práticas de 

gestão de documentos nos serviços e organismos do MS e da coordenação das ações 

referentes à organização e preservação do património e arquivo histórico. Por outro lado, a 

SGMS vê transferidas para a ACSS as suas competências ao nível da elaboração do orçamento 

do MS, bem como da aplicação das medidas de política de organização e de recursos humanos 

na saúde.    

No ano de 2012, a SGMS pretende dar continuidade ao esforço já desenvolvido em anos 

anteriores em termos de modernização e otimização da Administração Pública, num quadro de 

redução de despesa pública em que o país está comprometido, e de utilização de recursos de 

forma eficiente e racional. 

Na conceção do presente Plano de Atividades, assume particular relevância a análise do meio 

envolvente, nas vertentes contextual e transacional, a análise SWOT e o Balanced Scorecard. 

Os objetivos específicos e operacionais das unidades orgânicas estão em consonância com a 

estratégia da SGMS, vertida no QUAR. 
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2. Apresentação da SGMS 
A SGMS é um serviço central do Ministério da Saúde integrado na administração direta do 

Estado, dotado de autonomia administrativa. 

 

2.1 Atribuições da Secretaria Geral 

Nos termos do artigo 10.º do Decreto-Lei n.º 124/2011 de 29 de dezembro, a SGMS prossegue 

as seguintes atribuições: 

 

 

 

Prestar o apoio 
administrativo, 

técnico, 
jurídico e de 
contencioso 

aos gabinetes 
dos membros 
do Governo 

integrados no 
MS, bem como  

aos demais 
serviços, 

organismos e 
outras 

estruturas  que 
não disponham 

de unidades 
orgânicas com 
competências 
nas referidas 

áreas 

Assegurar as 
atividades do MS 

no âmbito do 
atendimento e 
informação ao 

público, da 
comunicação e 

relações públicas, 
bem como 
proceder  à 

recolha, 
tratamento e 

difusão de 
informação de 

carater geral ou 
especializado, 

facilitando o seu 
acesso aos 
cidadãos e 

profissionais da 
saúde, 

designadamente 
privilegiando os 

meios eletrónicos 

Promover boas 
práticas de 
gestão de 

documentos 
nos serviços e  
organismos do 
MS, bem como 

organizar e 
manter um 
serviço de 

documentação 

Coordenar as 
ações 

referentes à 
organização e 

preservação do 
património e 

arquivo 
histórico e 
proceder à 

recolha, 
tratamento, 

conservação e 
comunicação 
dos arquivos, 

que deixem de 
ser de uso 

corrente nos 
respetivos 

organismos 
produtores 

Coordenar as 
ações 

referentes à 
organização, 

preservação e 
atualização do 

cadastro do 
património do 

MS e das 
entidades por 
ele tuteladas, 
assegurando a 

correcta 
articulação 

com os 
serviços 

responsáveis 
pelo 

património do 
Estado 

Estudar, 
programar e 
coordenar a 
aplicação de 

medidas 
tendentes a 
promover a 
inovação, 

modernização e a 
política de 

qualidade, no 
âmbito do 

ministério, sem 
prejuízo das 
atribuições 

cometidas por lei a 
outros serviços, 

bem como 
assegurar a 

articulação com os 
organismos com 

atribuições 
interministeriais 

nestas áreas 

Assegurar as 
funções de 

unidade 
ministerial de 
compras em 
relação aos 

bens e serviços 
cuja 

contratação 
não seja da 

competência 
da entidade 

pública 
prestadora de 

serviços 
partilhados ao 

MS 

Assegurar o 
normal 

funcionamento 
do ministério 
nas áreas que 
não sejam da 
competência 
específica de 

outros serviços 
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2.2 Organograma  

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Secretário-Geral 

Direção de Serviços de Gestão, 
Informação, Relações Públicas e 

Arquivo  

Divisão de Gestão 
de Recursos 

Divisão de 
Informação e 

Relações Públicas 

Divisão de Arquivo 
e Sistemas de 
Informação 

Direção de Serviços de 
Jurídico e Contencioso 

Equipa 
multidisciplinar 

Inovação, 
Modernização e 

Qualidade 
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2.3 Grandes Números  

Em sede das suas atribuições, na figura seguinte podemos observar os números mais 

relevantes da atividade da SGMS em 2011. Estes dados são o “cartão-de-visita” da SGMS que 

muito se congratula pelos resultados que tem vindo a obter e representam um ponto de partida 

para a atividade a desenvolver durante o ano de 2012. 

 

 
 

 

 

Atendimento ao 
cidadão 

Expediente 

Portal da Saúde 
 

 

Jurídico e  

Contencioso 

 

UMC 

 

UGP 

FORMAÇÃO 

• e-mail -4.158  

• telefónico -1.350 

• Exposições escritas -1.345 

• Documentos entrados-16.527 

• Documentos saídos-6.518 

• Visualizações de página-7.049 

• Visitas-3.041 

• Peças processuais-548  

• Pareceres jurídicos - 287 

• Nº de contratos Acordos Quadro 
ANCP - 103 

• Nº de imóveis - 2.751 

• Volume de formação - 3.224 horas 

        
   ARQUIVO               

 

 Consultas – 54 

 Incorporações - 38 

        
  SME               

 

 Em SME – 73 

 Licença Extraordinária - 144 
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3. Recursos  

3.1 Recursos Humanos da SGMS 

Para 2012 a SGMS apresenta uma previsão de 72 postos de trabalho, a que acrescem 6 

dirigentes, de acordo com a tabela infra.  

Os encargos previstos com o pessoal para 2012 resultam do orçamento da SGMS aprovado. 

   

Os grupos profissionais com maior representatividade são, por ordem decrescente, os 

assistentes técnicos (33,3%), os assistentes operacionais (29,17%) e os técnicos superiores 

(26,39%). De referir que nas carreiras de assistente técnico e operacional foram considerados os 

profissionais que, pertencendo ao mapa de pessoal da SGMS, se encontram no exercício de 

funções de apoio aos gabinetes dos membros do Governo do MS.  

3.2 Pessoal colocado em SME e Licença Extraordinária 

Em conformidade com o disposto no artigo 38.º da Lei n.º 53/2006, de 7 de dezembro, à  SGMS 

compete a prática de todos os atos de administração e gestão dos trabalhadores colocados em 

SME e daqueles que se encontram de licença extraordinária, nomeadamente o pagamento das 

remunerações e das subvenções, tal como demonstrado no quadro seguinte.  

Salienta-se que, decorrente do processo de reorganização dos serviços da administração direta 

e indireta do MS no âmbito do PREMAC, é previsível um aumento do número de trabalhadores 

colocados em SME, tendo, no entanto, deixado de ser possível requerer a passagem à situação 

de licença extraordinária ou prorrogá-la, uma vez que esta figura foi revogada pelo artigo 38.º da 

Lei do Orçamento para 2012. Assim, os trabalhadores que atualmente se encontram de licença 

extraordinária mantêm-se nessa situação, estando impedidos de requerer a sua prorrogação. 

CARREIRAS N.º TRABALHADORES PROPOSTOS 

PARA 2012
ENCARGOS 2012

DISTRIBUIÇÃO 

ENCARGOS % 

CARREIRAS

Dirigentes 6 408.124 € 8,33%

Técnico Superior 19 537.242 € 26,39%

Assistente Técnico 24 469.317 € 33,33%

Assistente Operacional 21 359.368 € 29,17%

Carreiras Especiais 2 43.760 € 2,78%

TOTAL 72 2.136.826 € 100,00%
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3.3 Recursos 
Financeiros  

O orçamento geral da SGMS é 

estimado em 5.810.660€, composto 

por duas grandes áreas: orçamento de 

funcionamento, com um plafond de 

3.208.960€ e orçamento para SME, 

com o montante de 2.601.700€. 

O orçamento de funcionamento sofreu 

uma cativação na ordem dos 5% (155.647€), sendo o orçamento disponível de 3.053.313€. 

 

O orçamento para  mobilidade especial 

destina-se exclusivamente ao pagamento 

de remunerações daquele pessoal e ao 

colocado em licença extraordinária.  

 

 

Assistente Operacional

Assistente Técnico

Técnico Superior

Tecnico de Diagnostico e Terapeutica

Enfermagem

Tecnicos Superiores de Saúde

Medica

Especialista de Informática

Tecnico de Informática

116 

46 

11 

8 

9 

12 

14 

1 

1 

Nº de trabalhadores em SME orçamentados para 2012
N = 218

N= Total de efetivos

7.426 

9.840 

19.277 

18.230 

17.601 

21.688 

33.515 

28.802 

13.112 

Salário Médio Anual por carreira
SMAT= 169.491 €

SMAT = Salário 
Médio Anual Total

861.400 

452.624 

212.047 

145.839 

158.410 

260.253 

469.213 

28.802 

13.112 

Encargos 2012 por carreira

ET=2.601.700 €

ET=Encargos Totais

Transferencias

Aquisição de Bens

Aquisição de Serviços

Pessoal

12.355 €

63.300 €

1.112.583 €

4.466.775 €

Orçamento Global 2012 por rubricas
OT = 5.655.013 €

Orçamento de 
Funcionamento 

3.208.960 €

55%

Orçamento SME 
2.601.700 €

45%

Orçamento  disponivel 2012 por função
OT = 5.655.013 €

OT= Orçamento Total
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Este orçamento é financiado em 

12% pelo Orçamento de Estado, 

no montante de 322.391€, sendo 

os restantes 88%, no valor de 

2.279.309€, transferidos do 

orçamento do SNS. 

 

Mais de metade do orçamento de 

funcionamento destina-se a suportar 

despesas com pessoal, que 

ascendem a 1.865.326€ (cerca de 

61% do total do orçamento). Os 

restantes 39%, estimados em 

1.188.238€, estão afetos à aquisição 

de bens e serviços, transferências.  

 

Relativamente ao orçamento de funcionamento, 

identifica-se um total de 1.865.326 (61%) indexados a 

despesas de caráter fixo, bem como 1.188.238€ 

relativos a custos variáveis (39%). 

 

 

3.4 Instalações e Equipamentos 

A SGMS funciona no R/C, 1º e 2º piso do número 9 da Avenida João Crisóstomo, num edifício 

próprio do Estado, constituído por 8 pisos, aos quais acresce 1 piso de garagem. Importa 

salientar que as instalações são partilhadas com a SPMS (Serviços Partilhados do Ministério da 

Saúde, EPE), a funcionar no 3.º piso do edifício e com os gabinetes dos membros do Governo. 

Para o desempenho da sua atividade a SGMS conta com 64 computadores,17 servidores físicos 

e 2 virtuais, 3 storages, 23 ativos de rede e 28 equipamentos de impressão e cópia. 

Dispõe, ainda, de 13 viaturas afetas aos gabinetes ministeriais destinadas a funções de 

representação. 

FF 111
322.391 €

12%

FF129 
2.279.309 €

88%

Total do orçamento SME 2012 por fonte de 
financiamento

FF111= 

Orçamento do 

Estado
FF129 = 

Orçamento do 
SNS

61% 
39% 

Custos fixos e variáveis 

Custos Fixos Custos Variáveis 

Transferências

Aquisição de 
Bens

Aquisição de 
Serviços

Pessoal

12.355 €

63.300 €

1.112.583 €

1.865.075 €

Orçamento disponível de funcionamento 2012 por rubrica
OF = 3.053.313 €

OF = Total do 

orçamento de 
funcionamento
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4. Produtos 

Produtos/Serviços 
Subprodutos/ 

Serviços 
Descrição 

A - Assessoria e Apoio 

Jurídico 

A1 Estudos de natureza jurídica 

A2 Pareceres de natureza jurídica 

A3 Informações de natureza jurídica 

A4 Processos de recursos administrativos 

A5 Projetos de diplomas legais 

A6 Atos processuais em juízo 

B - Informação e Relações 

Públicas 

B1 Divulgação - DR; circulares; portais web; presencial 

B2 Relatórios 

B3 Arquivo 

B4 Gestão de bases de dados e de sistemas de 

informação 

B5 Organização e apoio a eventos 

B6 Tramitação para atribuição de medalhas e louvores 

B7 Atendimento multicanal ao público 

B8 Serviço de Documentação 

B9 Materiais de comunicação 

C - Modernização 

Administrativa 

C1 Coordenação de projetos e parcerias com organismos 

do MS e restante AP 

C2 Procedimentos de modernização e redefinição das 

políticas da AP para os RH 

D - Informática 

D1 Administração de sistemas 

D2 Apoio informático  

D3 Gestão de stocks de material informático 

D4 Apoio às comunicações fixas e móveis 

F - Assessoria e Apoio 

Logístico e Financeiro 

F1 Elaboração de orçamentos 

F2 Informação financeira 

F3 Aquisição de bens e serviços 

F4 Contabilização e execução orçamental 

F5 Gestão do património do MS 

F6 Formação profissional 

F7 Gestão e avaliação laboral 

F8 Recrutamento e seleção 

F9 Estudos e pareceres de natureza técnica 
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5. Análise Estratégica 
Após a descrição da estrutura, dos recursos e dos produtos e antes de se avançar para a 

descrição da missão, da visão e dos valores da SGMS, cumpre efetuar um diagnóstico sucinto 

da sua envolvente interna e externa. Para isso iremos utilizar duas ferramentas de gestão, a 

análise dos stakeholders e a análise SWOT, complementadas pela análise da envolvente 

externa macro-ambiental da organização (PEST). 

5.1 Análise dos Stakeholders 

Na definição dos stakeholders tivemos em consideração entidades individuais ou coletivas que 

têm interesse na organização e que podem influenciar o seu desempenho, distinguindo-se em 

internos e externos, consoante pertençam ou não à SGMS. 

A capacidade de ir ao encontro das expetativas e necessidades dos stakeholders, bem como o 

seu grau de satisfação, é essencial ao sucesso da SGMS. Deste modo, foram identificados os 

seguintes stakeholders: 

SGMS 

Gabinetes dos 
Membros do 

Governo Direção 

Dirigentes 
intermédios 

Trabalhadores 

Trabalhadores 
em SME 

Adm. Directa 
e Indirecta do 

MS  

Organismos 
do SNS 

Comunicação 
Social 

Cidadãos 

Entidade 
Reguladora 

da Saúde 

Fornecedores 

MFAP (ANCP, 
GERAP, DGO e 

DGTF) 

Saúde 24 

USF 

DGAEP 

SPMS 
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A identificação dos stakeholders é um dos pilares da análise estratégica. Contudo, só por si não 

é suficiente para o planeamento estratégico, tornando-se necessário complementar esta análise 

com a avaliação da forma como estes veem a SGMS e como são vistos por esta. 

 
COMO VEEM A SGMS? 

 
STAKEHOLDERS 

 
COMO SÃO VISTOS PELA SGMS? 

Como organismo que lhes presta 
apoio técnico e administrativo. 

Gabinetes dos Membros do 
Governo 

Como responsáveis pela definição das 
políticas de saúde e como entidades 
às quais se presta apoio.  

Como organismo de apoio à 
decisão e execução das políticas. 

Direção 
Como órgão responsável pela 
definição das linhas orientadoras da 
SGMS e avaliação do seu 
desempenho. 

Como organismo de apoio à 
decisão e execução das políticas. 

Dirigentes intermédios Como responsáveis pela gestão e 
supervisão do cumprimento dos 
objetivos da SGMS. 

Como organismo orientado para o 
apoio aos membros do Governo e 
aos serviços do MS.  

Trabalhadores 
Como indispensáveis à execução dos 
objetivos da SGMS. 

Como entidade que assegura o 
pagamento das remunerações. 

Trabalhadores em SME Como pessoas a quem a SGMS 
processa vencimentos e controla 
assiduidade. 

Como organismo coordenador e 
centralizador de informação e de 
processos técnicos. 

Organismos da Administração 
Direta e Indireta do MS 

Como utilizadores e parceiros dos 
serviços técnicos da SGMS. 

Como prestadores de informação. 
Organismos do SNS 

Como fornecedores de informação. 

Como fonte de informação.  
Comunicação Social 

Como uma fonte de divulgação da 
informação.  

Como entidade responsável pela 
resolução dos problemas da 
saúde. 

Cidadãos 
Como utentes do SNS e indivíduos 
que participam nas decisões em 
matéria de política da saúde. 

Como organismo de apoio à 
decisão e execução das políticas. 

Entidade Reguladora da Saúde 
Como uma entidade criadora de 
normas e de avaliação do 
desempenho dos estabelecimentos de 
saúde. 

Como potenciais clientes. 
Fornecedores 

Como potenciais fornecedores de 
produtos e/ou serviços. 

Como serviço executor das normas 
por eles emanadas. 

Ministério das Finanças e da 
Administração Pública (ANCP, 
GeRAP, DGO e DGTF) 

Como entidades às quais se presta 
informação técnico-legal. 

Como organismo responsável pelo 
Sistema Integrado de Informação 
de Prestadores. 

Saúde 24 
Como serviço ao qual se presta 
informação via webservice. 

Como organismo de apoio 
editorial. 

USF 
Como clientes aos quais se avalia e 
apoia na edição de conteúdos  

Como serviço interlocutor em 
matéria de RH na Saúde.  

DGAEP 
Como serviço orientador em matéria 
de normas sobre RH. 

Como organismo orientado para a 
aquisição de bens e serviços dos 
organismos que não integram o 
SNS 

SPMS 
Como organismo vocacionado para a 
aquisição de bens e serviços dos 
organismos que integram o SNS e 
coordenador em matéria de aquisição 
e utilização de TIC na Saúde. 

 

No gráfico seguinte são identificados os stakeholders internos e externos e os critérios de cada 

um para a avaliação da SGMS, bem como a valoração numa escala de 1 a 5 para o 

desempenho da SGMS e numa escala de 1 a 10 para a avaliação do grau de influência e 

interesse na organização.  
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Avaliação do desempenho da 

SGMS pelos SH  

 

 
 

Foi construída uma matriz com a distribuição dos stakeholders pelos diversos quadrantes, com 

base na avaliação que estes efetuam da SGMS. No eixo das abcissas e das ordenadas 

encontram-se representados, respetivamente, os fatores poder de influência e nível de interesse 

que os stakeholders têm na SGMS. 

 
   

PODER 

    POUCO MUITO 

Nível de 
Interesse 

Alto 

Saúde 24 (10,3) 
Trabalhadores em SME (9,2) 
Fornecedores (8,4) 
USF (8,3) 
Cidadãos (9,4) 
Organismos da Administração 
Direta e Indireta do MS (7,5) 

Manter informado 

Membros do Governo (8,10) 
Direção (10,10) 
Dirigentes intermédios (10,8) 
Trabalhadores (10,7) 
Comunicação Social (5,8) 
  

Gerir em proximidade 

Baixo 

Organismos do SNS (2,4) 
Entidade Reguladora da Saúde 
(4,4) 
 

   
Esforço mínimo 

MFAP (ANCP, GERAP, DGO e DGTF) 
(4,9) 
DGAEP (3,10) 
 SPMS (4,7) 
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- Reestruturação 
orgânica das entidades 
e serviços públicos no 
âmbito do PREMAC 

- Crise económica e 
financeira 

- Necessidade 
sustentável de 
crescimento da 
economia 

  

- Crescente 
interoperabilidade 
entre sistemas de 
informação 
 
- Desmaterialização de 
processos 
 

 
- Envelhecimento da 
população. 
 
-  Elevado nívei de 
desemprego acompanhado 
de um crescente aumento 
do nº de depressões na 
população 

- Crescente 
consciencialização  
dos cidadãos 
quanto aos seus 
direitos. 

5.2. Análise PEST 

Após análise do ambiente interno da SGMS, é igualmente importante proceder à avaliação do 

ambiente externo, enquadrando essa avaliação em quatro grupos de fatores: Político-legais (P), 

Económicos (E), Socioculturais (S) e Tecnológicos (T) - que constituem a análise PEST. 

Estes fatores encontram-se fora da esfera de controlo da organização, pelo que representam 

Ameaças ou Oportunidades, ou seja, contribuem para um impacto negativo ou positivo na 

atividade da SGMS.  

A sua identificação facilita a perceção da envolvente externa macro ambiental, permitindo 

identificar sinais de mudança relevantes para o planeamento estratégico.  

 

 

 

 

 

 

 

P E 

T S 

IMPACTOS 

Implementação de 

soluções para obter ganhos 
de eficiência 

Novas estratégias ao 

nível da Gestão do Capital 
Humano  

Constrangimento 

orçamental.  

Redução da força de 

trabalho 

Diminuição do nº de 

empresas 
 
 

 

IMPACTOS 

Racionalização dos 

recursos e consequente 
redução de custos 

Simplificação das 

estruturas organizativas 

Necessidade de 

adaptação orgânica, 
funcional e geográfica dos 
RH 

Instabilidade e 

desmotivação dos 
trabalhadores(as) 

IMPACTOS 

Aumento da participação 

dos cidadãos 

 Cultura de exigência face 

aos serviços públicos 

 Insegurança no âmbito da 

manutenção dos postos de 
trabalho. 

A maior procura dos 

serviços de saúde e a falta de 
resposta adequada levam a 
um crescente número de 
reclamações, sendo estas de 
natureza cada vez mais 
agressiva. 
 

IMPACTOS 

 Aposta nas redes 

sociais 

 Redução de custos e 

aumento da produtividade  

Utilização de 

ferramentas G2B. 

Necessidade constante 

de atualização do sistema 
informático e a respetiva 
alocação de recursos 
financeiros 
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5.3. Análise SWOT 

A análise SWOT permite efetuar um diagnóstico estratégico do organismo, através da 

identificação do ambiente interno – Pontos fortes e Pontos fracos e do ambiente externo – 

Oportunidades e Ameaças. 

Assim, identifica, de forma estruturada, as decisões estratégicas, por forma a potenciar as 

forças, diminuir as fraquezas, evitar as ameaças e aproveitar as oportunidades. 

 

Pontos fracos 

 
Insuficiência de recursos humanos – O número de trabalhadores, nomeadamente da carreira 

técnica superior, tem vindo a diminuir por motivos diversos: cessação de contratos de avença e 

de acordos de cedência, mobilidade interna, aposentações. Este facto tem vindo a sacrificar os 

recursos humanos existentes, exigindo-lhes um maior esforço por forma a manter os elevados 

níveis de performance da SGMS. 

Fracos recursos financeiros - Os recursos financeiros adstritos à SGMS são manifestamente 

insuficientes para garantir, eficazmente, o desenvolvimento das suas atribuições e novos 

desafios.  



 

  
MINISTÉRIO DA SAÚDE 

 

Secretaria-Geral 

 

 

Plano de Atividades – 2012  
  18
  

Recursos insuficientes na área de arquivo - Inexistência de pessoal qualificado para pôr em 

prática uma política de arquivo para o Ministério da Saúde, tal como contemplado na Lei 

Orgânica da SGMS. Necessidade de recrutamento de técnicos de arquivo. 

Pontos fortes 

Unidade Ministerial de Compras - A agregação de compras, ao nível dos organismos da 

Administração Direta e Indireta do MS, ao abrigo dos acordos quadro negociados pela ANCP, 

permitiu fortes economias de escala com a negociação de grandes volumes. 

Unidade de Gestão Patrimonial - A sua criação possibilitou à SGMS a centralização e 

tratamento de toda a informação de natureza patrimonial ao nível do MS, sendo único 

interlocutor para a Saúde junto da DGTF.  

Serviço de qualidade reconhecido pela Tutela - A Tutela avaliou, através de questionários de 

satisfação, a prestação da SGMS de uma forma muito positiva nas áreas técnicas e 

administrativas. 

Portal da Saúde - É reconhecida pelos agentes externos a qualidade dos conteúdos e dinâmica 

do Portal da Saúde na divulgação e oferta de serviços ao cidadão, nomeadamente na difusão, 

em tempo real, de alertas na área da saúde e na promoção de uma cultura de cidadania 

baseada na literacia, capacitação, participação e empowerment. 

Desmaterialização dos processos – A SGMS tem vindo a implementar algumas aplicações 

informáticas e a formar os trabalhadores com vista à supressão das massas documentais, 

diminuição do espaço físico e redução de custos, alicerçando esta atividade no princípio da 

sustentabilidade ambiental.  

Recursos humanos especializados - Elevada qualidade dos profissionais nas várias áreas de 

atuação da SGMS. 

Ameaças 

Novas Leis Orgânicas - PREMAC – A supressão de estruturas e de níveis hierárquicos tem 

repercussões ao nível da produtividade dos trabalhadores (as), que não só se sentem 

desmotivados pelo clima de instabilidade que se gera, como também levarão algum tempo a 

readaptar-se a novas tarefas e circuitos de trabalho. 

Crise económica e financeira em Portugal, no contexto de crise internacional – No atual 

contexto de redução de despesa pública, a SGMS, totalmente dependente do Orçamento de 

Estado e do Orçamento do SNS, vê condicionados os seus recursos financeiros, limitando a 

prossecução dos objetivos a que se propôs.  
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Restrições legais ao recrutamento de pessoal - O recrutamento de profissionais externos à 

administração pública encontra-se condicionado. Para que o recrutamento possa ser efetuado, 

não podem existir na AP recursos humanos com o perfil pretendido e, simultaneamente, terá de 

se respeitar a regra de duas saídas para uma entrada e agir de acordo com a autorização 

expressa do MFAP.  

Competências legais na área do arquivo – Os recursos humanos existentes não estão 

adequados às competências acometidas à SGMS na área do arquivo, tornando-se uma ameaça 

na medida em que existem pressões externas para o tratamento de grandes massas 

documentais. 

Subsistência de imposições legais de impressão e de arquivo – Apesar do esforço no 

sentido da desmaterialização de processos, ainda é exigida legalmente, sobretudo em matérias 

de contencioso, a circulação de grandes massas documentais, o que implica elevados gastos na 

impressão, papel, manutenção de um elevado número de equipamentos de cópia e respetiva 

assistência técnica. O elevado custo dos projetos de digitalização e de manutenção de sistemas 

de informação e backup adequados desincentivam a passagem para o arquivo digital.   

Dependência de terceiros na área de infraestrutura tecnológica - A manutenção de algumas 

áreas de negócio, importantes para a SGMS, designadamente Portal da Saúde, sítio da SGMS 

na Internet, Aplicação de Recursos Humanos e Vencimentos (RHV), SIC - Sistema de 

Informação Contabilística, está dependente da Rede Informática da Saúde e de Data Center 

Externo, ou seja, de um único fornecedor (SPMS). 

Oportunidades 

Reestruturação orgânica das entidades e serviços públicos no âmbito do PREMAC – A 

racionalização dos recursos e consequente redução de custos leva a ganhos de eficiência. 

Negociação de novos acordos quadro pela ANCP - A negociação de novas categorias de 

bens e serviços pela ANCP possibilita à Unidade Ministerial de Compras da SGMS o 

alargamento das suas competências e a consequente obtenção de ganhos de eficiência e 

economias de escala. 

Monitorização e regularização do património imobiliário do Estado no âmbito do PGPI - A 

Lei do Orçamento definiu um programa de inventariação e regularização do património 

imobiliário do Estado para um período de 4 anos, cabendo essa responsabilidade para o setor 

da saúde à SGMS.                                                           

Desenvolvimento do Sistema de Informação Integrado de Prestadores - A informação 

obtida junto dos prestadores de saúde possibilita o desenvolvimento de novas funcionalidades 
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no Portal da Saúde, permitindo à SGMS o fornecimento – direto ou indireto – de novos serviços 

ao cidadão. O seu posicionamento enquanto fornecedor de informação aos serviços e 

organismos do Ministério da Saúde é reforçado na medida do aumento da respetiva carteira de 

utilizadores. 

Plano Global Estratégico de Racionalização e Redução de Custos com as TIC (RCM nº 

12/2012 de 7 de Fev.) – A SGMS poderá ver diminuída a despesa em custos de funcionamento 

e em encargos com recursos tecnológicos afetos à função informática. A racionalização das 

comunicações resultará numa redução de custos considerável, nomeadamente, substituindo as 

centrais telefónicas analógicas ou RDIS por soluções VOIP. 

Centro de formação acreditado - A sua criação tem possibilitado a valorização dos recursos 

humanos com redução de custos. 

Nova postura do cidadão - O aparecimento de uma opinião pública atenta à área da saúde, 

associado a um crescente grau de exigência dos cidadãos relativamente ao acesso e à 

qualidade dos cuidados de saúde, confere à SGMS uma maior responsabilidade na oferta de 

novos serviços na área da informação. O facto de lhe estar associado um período de profunda e 

acelerada mudança no acesso aos serviços de saúde sublinha a relevância das atribuições que 

estão acometidas à SGMS no âmbito da informação aos cidadãos. 
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Análise da matriz SWOT 

Após a análise das interações entre as dimensões externas e internas identificam-se as 

seguintes áreas cruciais: 

 Potenciar as TIC 

A SGMS deve apostar no desenvolvimento das TIC, como forma de potenciar a 

inovação, a reengenharia e a desmaterialização de processos, bem como o rápido 

acesso à informação direcionada à tomada de decisões de gestão. 

 Desenvolvimento da área do arquivo 

O projeto da Macroestrutura Funcional (MEF), que visa suportar a classificação de 

documentos de arquivo em toda a Administração Pública, e a crescente necessidade de 

aumento de eficiência atribuem a esta Secretaria-Geral um papel crucial nas áreas de 

gestão documental e arquivo, no âmbito do Ministério da Saúde, consubstanciado na 

transversalidade das atribuições acometidas à organização. Fica assim reforçada a 

necessidade de canalizar recursos para esta área.  

 Escassez de Recursos Humanos 

É talvez o ponto mais fraco da SGMS, condicionando a expansão da sua atividade e o 

desperdício das oportunidades que se apresentam, criando obstáculos ao cabal 

cumprimento da sua missão. 

Esta escassez comum a toda a Administração Pública potencia o risco de saída dos 

profissionais mais qualificados, que são pretendidos por todas as organizações. 

 Forte comunicação com o exterior 

As novas estratégias de comunicação adotadas pela SGMS vão no sentido de aproximar 

o cidadão da administração, através da divulgação de informação e de serviços online 

(Portal da Saúde e sítio da SGMS). 

 Aposta na centralização e agregação de processos 

O Programa de Gestão do Património Imobiliário e a Unidade Ministerial de Compras 

conferem à SGMS uma visibilidade acrescida, na medida em que se constitui como o 

pólo centralizador e dinamizador destas atividades. 
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5.4 Posicionamento SWOT  

Para a análise SWOT, optou-se, também, por uma outra abordagem, que pondera cada um dos 

vetores de atuação, alinhados com as orientações do Governo, procedendo-se posteriormente a 

uma pontuação referente a cada um desses vetores. 

 

No modelo abaixo demonstrado, foi seguida a seguinte metodologia: 

1. Foram definidos os principais vetores da análise SWOT a serem aplicados à SGMS; 

2. Explicitou-se a lógica e a razão que balizam cada vetor selecionado; 

3. Para cada vetor da análise, escolheu-se um fator de ponderação, ou seja, a sua 

importância no conjunto. O total dos pesos dos pontos fortes e fracos (SW) e das 

oportunidades e das ameaças (OT) deve ser 100%; 

4. Com base nos vetores anteriores, aplicando a lógica escolhida, avaliou-se cada valor 

para a SGMS, numa escala de 0=nulo a 10=total; 

5. A ferramenta situa a SGMS num mapa de posicionamento SWOT. 

Pontos fortes e fracos 

 Pontos Fortes e Fracos
Peso 

relativo
Avaliação geral para Estado

Valor para 

Secretaria-Geral do 

M inistério  da Saúde 

(Escala de 0=Nulo a 

10=Total)

Comentários relativos a Secretaria-Geral do M inistério  da Saúde

INSUFICIÊNCIA DE 

RECURSOS HUM ANOS

10% Não existem na Administração Pública recursos

humanos qualificados disponíveis para contratar.

4 O nº de trabalhadores, nomeadamente da carreira técnica superior, tem

vindo a diminuir por diversos motivos. Esforço agravado dos recursos

humanos existentes.Necessidade de desencadear processos de

recrutamento de pessoal, principalmente na área do arquivo.

FRACOS RECURSOS 

FINANCEIROS

10% Redução do déficit orçamental, tendo em conta o

panorama internacional e nacional, no âmbito das

perspetivas de evolução da despesa pública

3 Redução tendencial do orçamento global da SGM S

RECURSOS INSUFICIENTES 

NA ÁREA DE ARQUIVO

10% Orientações legais (Lei Orgânica da SGM S) por

forma a pôr em prática uma política de arquivo

para o M inistério  da Saúde.

4 Inexistência de pessoal qualificado . Necessidade de recrutamento de

técnicos de arquivo.

UNIDADE M INISTERIAL DE 

COM PRAS

15% Adoção de normas e procedimentos comuns,

com simplificação de processos, na perspetiva da

obtenção de economia de recursos e partilha de

informação  

9 Redução de custos, simplificação de procedimentos e racionalização de

meios, com ganhos a nível da experiência e eficiência da organização

UNIDADE DE GESTÃO 

PATRIM ONIAL

15% Centralização na SGM S do inventário do

património imobiliário  da Saúde

9 A sua criação possibilitou à SGM S a centralização e tratamento de toda

a informação de natureza patrimonial ao nível do M S, sendo único

interlocutor para a Saúde junto da DGTF

SERVIÇO DE QUALIDADE 

RECONHECIDO PELA 

TUTELA

10% Necessidade de ter serviços com boa prestação 9 A avaliação realizada pela Tutela, através de questionários de satisfação, 

é boa.

PORTAL DA SAÚDE 15% Oferta de serviços, partilha de informação e

expansão das redes de informação e

comunicação

9 É reconhecida pelos agentes externos a qualidade dos conteúdos e

dinâmica do Portal de Saúde na divulgação e oferta de serviços ao

Cidadão, nomeadamente, na difusão, em tempo real, de alertas na área

da saúde e na promoção de uma cultura de cidadania baseada na

literacia, capacitação, participação e empowerment .

DESM ATERIALIZAÇÃO DOS 

PROCESSOS

10% O recurso à desmaterialização de processos é

uma boa forma de reduzir custos na AP, sendo

por isso importante continuar a mudança.Na RCM  

n.º 12/2012 está prevista a proibição de circulação

de papel na Adm.Públ. entre Departamentos ou

entre organismos públicos.

8 A SGM S tem vindo a implementar algumas aplicações informaticas e a

formar os trabalhadores visando o arquivo digital, suprimindo as

massas documentais, libertação de espaço físico e redução de custos

alicerçando esta atividade no principio da sustentabilidade ambiental.

RECURSOS HUM ANOS 

ESPECIALIZADOS

5% Necessidade de obter respostas com qualidade e

rigor

9 Elevada qualidade dos profissionais nas várias áreas de atuação da

SGM S.  
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Ameaças e oportunidades  

 Oportunidades e Ameaças
Peso 

relativo
Avaliação geral para Estado

Valor para 

Secretaria-Geral do 

M inistério  da Saúde 

(Escala de 

0=Ameaça a 

10=Oportunidade)

Comentários relativos a Secretaria-Geral do M inistério  da Saúde

NOVAS LEIS ORGÂNICAS - 

P R EM A C

10% M elhorar a eficiência da administração pública

através da eliminação de duplicações,

simplificação de procedimentos e reorganização

de serviços

3 A supressão de estruturas e de níveis hierárquicos tem repercussões ao

nível da produtividade dos trabalhadores(as), que não só se sentem

desmotivados pelo clima de instabilidade que se gera, como também

levarão algum tempo a readaptar-se a novas tarefas e circuitos de

trabalho.

CRISE ECONÓM ICA E 

FINANCEIRA EM  

PORTUGAL, NO CONTEXTO 

DE CRISE INTERNACIONAL

10% A Estratégia orçamental visa garantir a

sustentabilidade das contas públicas num

contexto de grande exigência, o contro lo da

despesa em todas as áreas da Administração

Pública.

4 No atual contexto de redução de despesa pública, a SGM S, totalmente

dependente do Orçamento do Estado, vê condicionados os seus

recursos financeiros, limitando a prossecução dos objetivos a que se

propôs.

RESTRIÇÕES LEGAIS AO 

RECRUTAM ENTO DE 

PESSOAL

5% O recrutamento de profissionais externos à

administração pública encontra-se condicionado.

Para que o recrutamento possa ser efetuado não

podem existir na AP recursos humanos com o

perfil pretendido e simultaneamente terá de se

respeitar a regra de duas saídas para uma entrada,

bem como a autorização expressa do M FAP

2 Dificuldade em recrutar recursos humanos qualificados

COM PETÊNCIAS LEGAIS NA 

ÁREA DE ARQUIUVO

10% A Lei Orgânica da SGM S tem competências

alargadas ao M S na área de arquivo. 

3 Os recursos humanos existentes não estão adequados às

competências acometidas à SGM S na área do arquivo, tornando-se uma 

ameaça na medida em que existem pressões externas para o tratamento

de grandes massas documentais.

SUBSISTÊNCIA DA CULTURA 

DA IM PRESSÃO E DO 

ARQUIVO

5% Exigências legais na replicação de processos. 2 Subsistência de imposições legais de impressão e de arquivo – Apesar

do esforço no sentido da desmaterialização de processos, ainda é

exigida legalmente, sobretudo em matérias de contencioso, a circulação

de grandes massas documentais, o que implica elevados gastos na

impressão, papel, manutenção de um elevado número de equipamentos

de cópia e respetiva assistência técnica. O elevado custo dos pro jetos

de digitalização e de manutenção de sistemas de informação e backup

adequados desincentivam a passagem para o arquivo digital.  

DEPENDÊNCIA DE 

TERCEIROS NA ÁREA DE 

INFRAESTRUTURA 

TECNOLÓGICA 

5% A obrigatoriedade da utilização da RIS é uma mais-

valia na poupança de recursos

1 A manutenção de algumas áreas de negócio, importantes para a SGM S,

designadamente, Portal da Saúde, sítio da SGM S, Aplicação de

Recursos Humanos, Sistema de Informação Contabilística, está

dependente da Rede Informática da Saúde (RIS) e de Data Center

Externo, ou seja, de um único fornecedor

REESTRUTURAÇÃO 

ORGÂNICA DAS ENTIDADES 

E SERVIÇOS PÚBLICOS NO 

ÂM BITO DO PREM AC

10% M elhorar a eficiência da administração pública

através da eliminação de duplicações,

simplificação de procedimentos e reorganização

de serviços

7 Com a racionalização de recursos e consequente redução de custos a

SGM S poderá, a médio prazo, obter ganhos de eficiência.

NEGOCIAÇÃO DE NOVOS 

ACORDOS QUADRO PELA 

ANCP

10% A criação de novos processos de aquisição

agregados, elaborados de uma forma centralizada,

para as categorias de bens e serviços tranversais

à administração pública

8 Oportunidade para negociação de mais categorias contribuindo para

uma melhor e maior capacidade de negociação, tendo como objectivo

um aumento das  poupanças

M ONITORIZAÇÃO E 

REGULARIZAÇÃO DO 

PATRIM ÓNIO IM OBILIÁRIO 

DO ESTADO NO ÂM BITO DO 

PGPI

10% Inventariação de todo o património imobiliário do

Estado, no âmbito do Programa de Gestão do

Património Imobiliário  do Estado.

8 Proporciona um importante apoio no âmbito da inventariação e

regularização, da gestão e do esclarecimento na esfera patrimonial, a

todos os organismos do M S, assumindo-se como um importante

instrumento estratégico

DESENVOLVIM ENTO DO 

SISTEM A DE INFORM AÇÃO 

INTEGRADO DE 

PRESTADORES

10% Necessidade de divulgação de informação ao

cidadão

6 A informação obtida junto dos prestadores de saúde possibilita o

desenvolvimento de novas funcionalidades no Portal da Saúde,

permitindo à SGM S o fornecimento - direto e indireto - de novos

serviços ao cidadão.O seu posicionamento enquanto fornecedor de

informação aos serviços e organismos do M inistério da Saúde é

reforçado na medida do aumento da respetiva carteira de utilizadores.

PLANO GLOBAL 

ESTRATÉGICO DE 

RACIONALIZAÇÃO E 

REDUÇÃO DE CUSTOS COM  

AS TIC (RCM  nº 12/2012 de 7 de 

Fevº)

5% O Governo pretende melhorar os mecanismos de

governabilidade pondo termo à pulverização da

função informática paralelemente com a redução

de custos.                

- Racionalização de comunicações;

- Racionalização dos centros de dados;

         

5 A SGM S poderá ver diminuida a despesa em custos de funcionamento e

em encargos com recursos tecnológicos afetos  à função informática. A 

racionalização das comunicações resultará numa redução de custos

considerável, nomeadamente, substituindo as centrais telefonicas

analógicas ou RDIS por so luções VOIP.

NOVA POSTURA DO 

CIDADÃO

10% M elhoria das condições de acessibilidade à

informação

6 O aparecimento de uma opinião pública atenta à área da saúde,

associado a um crescente grau de exigência dos cidadãos relativamente

ao acesso e à qualidade dos cuidados de saúde, conferem à SGM S uma

maior responsabilidade na oferta de novos serviços na área da

informação.O facto de lhe estar associado um período de profunda e

acelerada mudança no acesso aos serviços de saúde sublinha a

relevância das atribuições que estão acometidas à SGM S no âmbito da

informação aos cidadãos.  
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De acordo com a análise efetuada, a SGMS é um organismo forte com um elevado potencial de 

desenvolvimento, capaz de melhorar os seus processos, bem como de abraçar novos projetos e 

desafios. 

Necessita ainda de algum desenvolvimento, no sentido de caminhar para uma lógica de 

qualidade, melhorando os serviços prestados e usando os seus recursos de uma forma cada vez 

mais eficiente e eficaz. 

A SGMS assenta, assim, a sua atuação, enquanto organismo de Administração Central, na 

qualidade, melhorando e medindo o seu desempenho, de modo a proporcionar melhores 

soluções ao universo dos seus clientes. 

Tendo por base as conclusões da matriz SWOT, pretende-se que a visão de futuro para a 

SGMS, aqui representada graficamente, bem como a missão e os valores sejam orientadores da 

atividade de todos os colaboradores. Para tal, todos deverão ser envolvidos e todos deverão 

compreender a estratégia. Esta é uma premissa que não poderá ser esquecida pela gestão de 

topo como garante de sucesso no alcance da meta (visão) delineada para a SGMS. 
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Mapa de Posicionamento SWOT da SGMS
Neste quadrante situam-se os organismos  frágeis 

mas com potencial de desenvolvimento.

Neste quadrante situam-se os organismos  frágeis 
em grandes dificuldades.

Neste quadrante situam-se os organismos fortes
com potencial de continuação de sucesso.

Neste quadrante situam-se os organismos fortes
que se encontram sob ameaça

SGMS 2013

SGMS 2011
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6. Missão, Visão e Valores 
Feita a análise ao meio envolvente, procede-se ao enquadramento desta na missão e visão da 

SGMS, de modo a definir com clareza a estratégia da organização. 

Caracteriza-se, de uma forma sintética, a missão, a visão e os valores da SGMS, no seguinte 

diagrama: 

 

MISSÃO 
Apoio técnico e administrativo aos membros do Governo integrados 
no MS e aos demais órgãos, serviços e organismos deste ministério 
que não integrem o SNS, nos domínios da gestão de recursos 
internos, do apoio técnico-jurídico e contencioso, da documentação 
e informação e da comunicação e relações públicas. 

VISÃO 

 

Atingir nos próximos 3 anos níveis de desempenho que projetem a 
SGMS no universo da saúde, por forma a que os seus serviços sejam 
considerados essenciais nas áreas jurídica, das compras públicas, do 
património imobiliário, do arquivo e da informação. 

 

VALORES  
GRAU DE IMPLANTAÇÃO  

DOS NOSSOS VALORES 

80% 

20% 

CREDIBILIDADE 

75% 

25% 

INOVAÇÃO 

95% 

5% 

COMUNICAÇÃO 

85% 

15% 

TRABALHO EM 
EQUIPA 

Porque somos um serviço 
de referência para o MS. 

 

Porque lidamos com 
clientes muito exigentes. 

Porque acreditamos que o 
envolvimento de todos é uma 
garantia de sucesso no 
cumprimento dos nossos 
objetivos. 

 

Porque apostamos na 
proximidade com os nossos 
clientes e no intercâmbio de 
informação fidedigna, clara e 
transparente. 
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7. Objetivos Estratégicos 
Entende-se como objetivos estratégicos os resultados a alcançar por uma organização a longo 

prazo. São objetivos globais e amplos, passíveis de serem mensurados. Assim, os objetivos 

estabelecidos são transversais a toda a atividade da SGMS e têm como finalidade concretizar a 

sua missão. 

Face ao exposto, tendo em conta a análise ao meio envolvente externo (Análise PEST), bem 

como a análise dos pontos fortes e pontos fracos, das ameaças e das oportunidades (Análise 

SWOT), estabelecem-se os seguintes objetivos: 

 

 

O objetivo 1 reflete, na sua essência, a missão legalmente definida para a SGMS. Este objetivo, 

maioritariamente enquadrado numa perspetiva de satisfação de clientes, visa também a 

prestação de serviços a outros organismos do MS, no sentido de normalizar processos, 

disponibilizar informação e gerir de uma forma mais eficiente os recursos. São disto exemplo, a 

Unidade Ministerial de Compras e a Unidade de Gestão Patrimonial. 

O objetivo 2 coloca o enfoque na relação do organismo com os cidadãos e na disponibilização 

célere e rigorosa de informação, aproveitando e criando sinergias com outros agentes atuantes 

no sector da saúde, em linha com as orientações do Plano Nacional de Saúde 2012-2016. 

Objetivo 1  

Garantir o apoio técnico e 
administrativo aos 

gabinetes dos membros do 
Governo integrados no MS 

e aos demais orgãos e 
serviços, nos termos 
legalmente fixados, 

otimizando os 
procedimentos e os 

mecanismos de 
informação. 

Objetivo 2 

Melhorar a comunicação 
com o público, 

promovendo a sua 
acessibilidade aos serviços 
no âmbito do atendimento, 

informação e relações 
públicas, privilegiando os 

meios eletrónicos 

Objetivo 3 

Promover a inovação, a 
modernização e a política 
de qualidade no âmbito do 
Ministério, desenvolvendo 
boas práticas no âmbito da 

gestão dos diferentes 
setores de atuação da 

SGMS e ampliando o nível 
de  competência técnica 

dos seus 
trabalhadores(as). 
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O objetivo 3 visa promover a modernização da SGMS, inovando processos e práticas de 

gestão, fomentando a qualidade do serviço, medindo e monitorizando o nível de serviço público 

prestado e o grau de satisfação dos clientes. Para tal baseia-se numa lógica de melhoria de 

desempenho, apoiada essencialmente na formação dos recursos humanos. 

8. Vetores Estratégicos 
Após realização da matriz de stakeholders e das análises PEST e SWOT, foram identificados os 

vetores estratégicos da organização, os quais permitem enquadrar a estratégia da SGMS, 

explicitando a relação da missão com a visão. 

No âmbito da estratégia, os vetores visam, na sua génese, a definição da atuação dos serviços. 

Através da ligação daqueles com os objetivos operacionais, são definidas metas e indicadores, 

disponibilizando aos serviços e colaboradores uma visão mais eficaz e eficiente do impacto do 

seu trabalho nos resultados da SGMS.  

Desta forma, cada objetivo operacional estará, inevitavelmente, ligado a um vetor, procedendo-

se, em sede de demonstração de objetivos operacionais, à ligação destes com os vetores 

estratégicos. 

Assim, tendo em conta a relação da missão com a visão da SGMS, foram definidos os vetores 

identificados no seguinte diagrama: 

 

 

GRANDES LINHAS DE 
ORIENTAÇÃO ESTRATÉGICA 

COMUNICAÇÃO 

SIMPLIFICAÇÃO E 
INFORMATIZAÇÃO 

DE 
PROCEDIMENTOS 

QUALIDADE E 
INOVAÇÃO 
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Os vetores apresentados resultam de uma análise interna, tendo em conta as apostas 

estratégicas da SGMS para o processo de melhoria contínua da organização. 

De seguida, será explicitada a relação entre os vetores estratégicos e a perspetiva do cliente, 

dos processos internos, financeira e da aprendizagem e crescimento. 
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9. Diagrama Estratégico 
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10. Objetivos das Unidades Orgânicas 
10.1 Direção de Serviços Jurídicos e de Contencioso 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 Perspetiva 
 Objetivo 

Estratégico 
 Objetivos Específicos 

 Peso no  

Objetivo 

Estratégico 

 Unidade 

Orgânica 
 Objetivos Operacionais 

 Contributos 

para as 

orientações 

estratégicas 

do MS (1 a 9) 

 Peso no 

Objetivo 

Específico 

 Indicadores 
 Fonte de 

verificação 
 Metas  Tolerância 

 Peso no 

Objectivo 

Operacional 

 Tipo de 

Objectivo 

1. Elaborar estudos, pareceres e 

informações solicitados pela SGMS, 

pelos membros do Governo e 

demais órgãos e servicos 

integrados no MS

9 40%

N.º processos saídos / N.º  

processos jurídicos entrados 

devidamente instruídos 

RELATÓRIO 

SMARTDOCS
100% 3% 100% Eficácia

2. Emitir pareceres em processos 

de recursos administrativos
30%

Data de saída do processo - 

Data de entrada do processo 

devidamente instruído

RELATÓRIO 

SMARTDOCS
30 dias 5 dias 100% Eficiência

3. Emitir pareceres sobre projetos 

de diplomas
30%

N.º projetos diplomas 

elaborados / N.º projetos 

solicitados

RELATÓRIO 

SMARTDOCS
95% 5% 100% Eficiência

4. Elaborar peças processuais e 

informações relativas a processos 

judiciais

9 50%

N.º peças exigíveis e 

informações elaboradas / N.º 

solicitações do tribunal após 

entrada da DSJC 

RELATÓRIO 

SMARTDOCS
100% 10% 100% Eficácia

5. Representar o Ministério da 

Saúde em juízo
50%

N.º presenças obrigatórias em 

tribunal / N.º solicitações em 

tribunal

RELATÓRIO 

SMARTDOCS
95% 5% 100% Eficácia

3. Assegurar a execução das 

políticas do Governo na área 

legislativa

10% DSJC 6. Elaborar projetos de diplomas 100%
N.º projetos elaborados / N.º de 

solicitações

RELATÓRIO 

SMARTDOCS
90% 5% 100% Eficácia

Aprendizagem e 

Conhecimento
Objetivo 3

4. Assegurar o 

desenvolvimento e formação 

dos profissionais nas suas 

áreas de competência

5% DSJC

7. Analisar necessidades e 

propostas de áreas de 

desenvolvimento

6 100%
Uma proposta global para o 

serviço

RELATÓRIO 

SMARTDOCS
20-11-2012 10 dias 100% Qualidade

Cliente Objetivo 1

1. Prestar assessoria jurídica 

e legislativa aos gabinetes 

dos membros do Governo e 

outras estruturas

15% DSJC

2. Assegurar a representação 

do MS em contencioso 

administrativo

10% DSJC
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10.2 Direção de Serviços de Gestão, Informação, Relações Públicas e Arquivo 
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