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O presente Plano de Acçªo elaborado com base nas informaçıes e comentÆrios fornecidos pelos 

responsÆveis das diferentes unidades operativas do INSA (centros, serviços, gabinetes e nœcleos) para 

operacionalizar a Missªo do INSA, constitui-se como novo modelo de avaliaçªo e produçªo de 

informaçªo, consequŒncia, aliÆs, jÆ prevista no Plano de 2004. 
 

No sentido de uniformizar a apresentaçªo foram enviadas às unidades fichas estruturadas, desenvolvidas 

em 2004. Estas fichas contemplam quatro capítulos (apresentaçªo da unidade orgânica. projectos. apoio 

tØcnico/administrativo, formaçªo) em que sªo abordados 15 aspectos da actividade da unidade 

respondente. Foi assim possível, gerar uma notÆvel massa de informaçªo comparÆvel, cuja síntese crítica 

aqui se publica. Informaçıes mais detalhadas poderªo ser fornecidas a pedido dos interessados. 
 

Pretendeu-se, com as presentes fichas, manter uma estrutura de planeamento que permitisse pôr em 

evidŒncia as tendŒncias evolutivas verificadas nas vÆrias unidades e na instituiçªo como um todo. 
 

Pretendeu-se muito particularmente explicitar claramente a nossa compreensªo da Missªo do INSA, 

reflectindo no Plano a nossa opçªo sobre as estratØgias que mais adequadamente vªo ao SEU encontro 

e das suas funçıes. 
 

Por outro lado, a implementaçªo do novo Sistema Integrado de Avaliaçªo do Desempenho para a 

Administraçªo Pœblica � SIADAP aconselham, do mesmo passo, a inclusªo neste Plano, dos Objectivos 

EstratØgicos e Metas para 2005. 
 

Este Plano enferma ainda da contrariedade de tentar planear ano a ano. É pouco realista, e a aposta nos 

objectivos imediatistas deste tipo de planeamento conduz a uma percepçªo limitada dos deveres que o 

INSA tem que assumir no âmbito da sua missªo e no contexto do PNS. 
 

Daí que Ø propósito desta Direcçªo que o próximo Plano de 2006, seja plurianual, detalhando as 

actividades contempladas para 2006 mas tendo como horizonte, o mesmo que o PNS, 2010. 
 

Nos termos da lei orgânica foi ouvido o Conselho TØcnico-Científico. 
 

Gostaríamos tambØm de manifestar o nosso reconhecimento de todos os Assessores, Coordenadores e 

ResponsÆveis de gabinetes, nœcleos e outros sectores tØcnico-administrativos pela excelente e 

competente colaboraçªo e apoio demonstrado na preparaçªo deste Plano. 
 

Uma palavra final de agradecimento especial ao Prof. Paulo Ferrinho, Dr.“ Alexandra Santos, Bac. Lœcia 

de Jesus, Dr.“ Sofia Caetano, e ao profissional Alberto Ferreira, pelos excelentes contributos na 

concepçªo, organizaçªo e ediçªo deste Plano. 
 
 
A Direcçªo 
 
 
 
 
Fernando de Almeida Manuel Afonso Francisca Avillez 
 Director Director da Delegaçªo Sub-Directora 
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O Instituto Nacional de Saœde Dr. Ricardo Jorge -INSA - Ø uma instituiçªo centenÆria, fundada 

em 1899 pelo mØdico e humanista Dr. Ricardo Jorge (Porto, 1858 � Lisboa, 1939), como braço 

laboratorial do sistema de saœde portuguŒs. Para alØm do fundador, o Instituto jÆ foi dirigido por 

vÆrias figuras notÆveis da Saœde Pœblica em Portugal. 
 
 
 

Actualmente dispıe de unidades operativas na sede em Lisboa, na delegaçªo no Porto e no 

centro de estudos, em `guas de Moura - Palmela. 
 
 
 
 
 
 
 

Ao INSA, no essencial, cabe contribuir para ganhos na saœde pœblica [finalidade] 

baseada na melhor evidŒncia disponível [padrªo de actuaçªo] atravØs da avaliaçªo 

do risco para a saœde humana nas suas quatro etapas (identificaçªo do perigo, 

caracterizaçªo do perigo, avaliaçªo da exposiçªo e caracterizaçªo do risco), 

articulando, quando necessÆrio, com outras entidades, nacionais (Direcçªo Geral da 

Saœde, autoridades de saœde, serviços de saœde em geral, outros serviços pœblicos) 

ou internacionais (OMS, UE) a gestªo (e comunicaçªo) do risco [estratØgia].  
 
 
 
 
 
 
 

Para cumprir a sua missªo e concretizar os seus objectivos, o INSA tem hoje como referŒncias 

a legislaçªo nacional relevante e o Plano Nacional de Saœde 2004-2010 e desenvolve 

actividades de investigaçªo e desenvolvimento tecnológico (I&D), Monitorizaçªo da saœde e 

de Prestaçªo de serviços no âmbito de importantes Æreas -problemas: doenças infecciosas, 

doenças crónico-degenerativas e genØticas, problemas de saœde ligados ao ambiente, 

segurança alimentar e nutriçªo, determinantes da saœde ou outras que venham a ser 

identificadas como sendo de interesse pœblico (p.e. doenças raras, doenças órfªs). 
 
 
 

Estas actividades estªo relacionadas com as suas quatro funçıes estratØgicas como 

laboratório de estado (caixa 1), laboratório de referŒncia (caixa 2), observatório de saœde (caixa 

3) e difusor da cultura científica (caixa 4). 
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Caixa 1 � Laboratório de estado 
 

Pessoas colectivas pœblicas de natureza institucional 

Com Missıes de interesse pœblico 

Prosseguindo objectivos da política científica e tecnológica adoptada pelo governo 

Com actividades: investigaçªo científica e desenvolvimento tecnológico (I&D), prestaçªo de 

serviços, apoio à indœstria, peritagens normalizaçªo, certificaçªo, regulamentaçªo, difusªo da cultura 

científica e tecnológica e outras 

Formalmente consultados pelo Estado sobre a definiçªo dos programas e instrumentos da política 

científica e tecnológica nacional 

Integram as estruturas de coordenaçªo da política científica e tecnológica previstas na lei, 

nomeadamente o Gabinete Coordenador da Política Científica e Tecnológica 

Com autonomia administrativa e financeira 

Com acompanhamento e avaliaçªo tØcnico científica, independente, e regular 

Contemplando na sua Estrutura orgânica: Conselho Científico, Unidade de Acompanhamento, 

Comissªo de Fiscalizaçªo, Comissªo ParitÆria, Conselho de Orientaçªo junto das direcçıes 

Com planeamento por objectivos 

Tendo como Factores de avaliaçªo: resultados das actividades de I&D, relevância das actividades 

de I&D, resultados com a prestaçªo de serviços, internacionalizaçªo das actividades, cooperaçªo 

com outras instituiçıes, difusªo da cultura científica (em particular em colaboraçªo com as escolas) e 

dos resultados da actividade junto dos utilizadores e da sociedade (artigo 3” do DL 125/99 de 20 de 

Abril e na L 3/2004 de 15 de Janeiro). 
 
 
 

Caixa 2 � Laboratório de referŒncia 
 

A funçªo laboratório de referŒncia nªo estÆ legalmente definida. Sªo-lhe reconhecidas trŒs eixos: 
 

���� participaçªo do INSA numa hierarquia de laboratórios como laboratório de retaguarda prestando 

serviços laboratoriais nªo disponíveis por outros laboratórios de primeira linha. Este eixo Ø 

explicitamente reconhecido em vÆrias redes de referŒncia definidas pela direcçªo geral de saœde, 

como, por exemplo, a rede de referŒncia em infecciologia. 
 

���� a actividade do INSA como entidade que faz a avaliaçªo externa da qualidade imputam-lhe uma 

posiçªo de referŒncia, padrªo, metodológica. 
 

���� articulaçªo do INSA com os Laboratórios de Saœde Pœblica numa rede coerente orientada pelos 

princípios da complementaridade (minimizar a redundância) e subsidiariedade (nªo fazer a nível 

central o que pode ser feito, com vantagem, a nível distrital). 
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Caixa 3 � Observatório de saœde 
 

A Funçªo Observatório de Saœde nªo estÆ legalmente definida. Esta funçªo Ø compreendida no 

INSA como a recolha sistemÆtica de dados sobre morbilidade & mortalidade e seus determinantes 

na populaçªo de Portugal, de forma a contribuir com informaçªo relevante para o desenvolvimento 

de acçıes efectivas para ganhos em saœde pœblica em Portugal e na Europa. 
 

A escolha dos acontecimentos/problemas de saœde a abordar pela Funçªo Observatório de Saœde 

obedece aos seguintes critØrios: (i) potencial perigo para a saœde pœblica; (ii) potencialidade de 

originarem surtos; (iii) risco acrescido devido a circunstâncias particulares (como o EURO 2004); (iv) 

risco de importaçªo de doenças eliminadas ou em vias de eliminaçªo; (v) exequibilidade (haver 

experiŒncia, competŒncia tØcnica e poder ser abordado com os recursos existentes); (vi) ter sido 

identificado como alvo de vigilância epidemiológica pelas autoridades nacionais e/ou estrangeiras. 
 
 
 
 
 

Caixa 4 � Difusor da cultura científica 
 

Os Laboratórios de Estado (�) deverªo promover a difusªo da cultura científica e tecnológica, 

designadamente: 
 

���� Divulgando atravØs dos meios apropriados (congressos, seminÆrios, etc.) os resultados da sua 

actividade científica e tecnológica nªo cobertos por reserva de confidencialidade; 
 

���� Procedendo à difusªo do conhecimento científico e tecnológico, designadamente juntos dos 

seus utilizadores; 
 

���� Realizando opçıes de divulgaçªo da cultura científica, nomeadamente junto da populaçªo 

escolar, proporcionando a esta um contacto directo com a instituiçªo e os projectos de 

investigaçªo em curso; 
 

���� Mantendo permanentemente actualizada informaçªo pœblica, designadamente nas redes 

telemÆticas, contendo uma apresentaçªo detalhada da instituiçªo e dos projectos de 

investigaçªo em que se encontre envolvida; 
 

���� Facilitando o acesso do pœblico às respectivas biblioteca e mediateca. 
 

Para tal deverªo ser orçamentadas verbas específicas (artigo 13” do DL 125/99 de 20 de Abril). 
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2.1. Ambiente interno 

 
 

Pontes fortes 
 

���� Laboratório nacional de referŒncia na Ærea da saœde, imagem da marca �Instituto 

Ricardo Jorge� como marca de prestígio, de projecçªo científica; 
 

���� Presença de uma cultura de qualidade e de implementaçªo de processos da 

melhoria da qualidade; 
 

���� ExperiŒncia de abertura crescente ao exterior tanto a nível nacional como 

internacional com cooperaçªo em redes científicas e de vigilância epidemiológica, 

nacional e internacional; 
 

���� CompetŒncia tØcnica e científica, de reconhecida qualidade; 
 

���� Elevada qualificaçªo dos recursos humanos ligados à Ærea científica. 
 
 
 
 
 

Pontos fracos 
 

���� Desajuste da Lei orgânica; 
 

���� Capacidade instalada ainda nªo totalmente optimizada; 
 

���� InexistŒncia de suporte formal para articulaçªo com outras estruturas do MinistØrio 

da Saœde; 
 

���� Dificuldade de inserçªo dos recursos humanos na nova cultura de gestªo por 

objectivos de desempenho; 
 

���� Mudança frequente de direcçªo; 
 

���� Procedimentos internos e organizacionais ainda nªo totalmente definidos; 
 

���� Excesso de burocracia dos procedimentos administrativos, provocando uma 

morosidade significativa na resposta as necessidades de funcionamento e gestªo; 
 

���� Falta de recursos humanos qualificados na Ærea administrativa; 
 

���� Incompatibilidade dos softwares existentes nas diversas Æreas administrativas; 
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Pontos fracos (cont.) 
 

���� Falta de optimizaçªo da aplicaçªo informÆtica SIDC para a actividade que o INSA 

desempenha; 
 

���� AusŒncia de gabinete de planeamento; 
 

���� Falta de divulgaçªo das actividades e da imagem do marketing de serviços; 
 

���� Sobreposiçªo de actividades entre unidades orgânica, reflexo de uma coordenaçªo 

insuficiente; 
 

���� Inadequaçªo das instalaçıes. 
 
 
 
 
2.2. Ambiente externo 

 
 

Oportunidades 
 

���� ExistŒncia de �mercado� para expansªo de actividades de Investigaçªo e 

desenvolvimento tecnológico (I&D), de Monitorizaçªo da saœde, de Prestaçªo de 

serviços, de ensino e de garantia da qualidade; 
 

���� Falta de clarificaçªo de responsabilidades nacionais em relaçªo à vigilância 

epidemiológica, vigilância nutricional e aos laboratórios de saœde pœblica; 
 

���� Potencial para diversificar os projectos financiados atravØs de fontes externas. 
 

Ameaças 
 

���� Reduçªo dos fundos estruturais da Uniªo Europeia (EU), dos quais o INSA estÆ 

dependente para a modernizaçªo laboratorial. 
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3.1. Global 
 

���� Aprovaçªo de uma Nova Lei Orgânica, regulamentos e quadros de pessoal. 

 

3.2. Relacionadas com o ambiente externo 
 

���� Em termos gerais: 
 

���� Estabelecimento de protocolos e parcerias institucionais; 
 

���� Desenvolvimento de uma política de imagem e comunicaçªo externa; 
 

���� Iniciar legislaçªo relevante nas suas Æreas de actuaçªo; 
 

���� Incentivar a formaçªo, p.e. atravØs da atribuiçªo de bolsas de doutoramento ou 

pós-doutoramento, ou apoiÆ-la mais directamente atravØs do apoio a estÆgios, 

organizaçªo ou colaboraçªo em cursos relevantes; 
 

���� Iniciar a produçªo de normas de actividade laboratorial (artigo 3, alínea c) do DL 

307 de 93), principalmente no que diz respeito à orientaçªo da actividade dos 

laboratórios de saœde pœblica. 
 

���� Conclusªo do processo de reavaliaçªo da funçªo de autoridade competente em 

matØria de dispositivos mØdicos tendo em vista a sua transferŒncia do INSA para 

o INFARMED. 

 

���� Em termos de monitorizaçªo da saœde: 
 

���� Estabelecimento e desenvolvimento de novos instrumentos de observaçªo; 
 

���� Investir na reoperacionalizaçªo dos programas e planos nacionais coordenado 

pelo INSA de acordo com os princípios emanados do PNS 2004-2010. 

 

���� Em termos de prestaçªo de serviços: 
 

���� Diversificaçªo da oferta de serviços diferenciados e capacitaçªo dos laboratórios 

nesse sentido; 
 

���� Incentivar a comercializaçªo da prestaçªo de serviços de forma a melhorar a sua 

rentabilizaçªo. 
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���� Em termos de I&D: 
 

���� Liderar o movimento conducente a uma agenda nacional de investigaçªo em 

saœde no contexto do que Ø recomendado no PNS 2004-2010; 
 

���� Contribuir activamente, e de uma forma relevante para a sua Missªo, para a 

concretizaçªo dessa agenda, atravØs de uma agenda institucional de 

investigaçªo, que tambØm deverÆ ser explicitada; 
 

���� Atribuiçªo de prØmios científicos de acordo com critØrios adequados; 
 

���� Atribuiçªo de subsídios financeiros para apoio à investigaçªo de prioridade 

nacional; 
 

���� Contribuir para a capacitaçªo dos recursos humanos necessÆrios para uma 

actividade de I&D de qualidade. 
 
 

3.3. Relacionadas com o ambiente interno 
 

���� Investir na motivaçªo e gestªo dos recursos humanos: 
 

���� Estabelecimento de um programa de actualizaçªo profissional permanente no 

contexto de uma melhor gestªo do capital humano e do seu conhecimento; 
 

���� Investir nas condiçıes de trabalho atravØs de melhoria das infra-estruturas; 
 

���� Investir num programa de gestªo do conhecimento. 

 

���� Investir na produtividade e na gestªo da despesa assim como em acçıes para 

aumentar a eficiŒncia dos serviços: 
 

���� Eliminar a duplicaçªo desnecessÆria de serviços entre o Porto e Lisboa; 
 

���� Preparar o processo de certificaçªo da Qualidade global do INSA e acreditaçªo 

parcial de Unidades Laboratoriais. 

 

���� Investir na renovaçªo do parque tecnológico do INSA. 
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De uma forma crescente as acçıes do INSA tŒm sido desenvolvidas de forma integrada e 

estruturada em que os projectos, quer de I&D, quer de monitorizaçªo da saœde, quer ainda de 

prestaçªo de serviços, apresentados de acordo com uma linha de orientaçªo específica, tŒm 

objectivos, Æreas de intervençªo tØcnico-científica, duraçªo e recursos humanos e materiais 

bem definidos cujos resultados sªo susceptíveis de avaliaçªo. Para 2005 prevŒ-se tambØm 

uma linha de acçªo que tem a ver com garantia da qualidade e a acreditaçªo. 
 
 

4.1. No contexto de programas e planos nacionais 
 

O INSA irÆ coordenar os seguintes Programas Nacionais/Planos Nacionais de âmbito nacional, 

integrados no Plano Nacional de Saœde 2004-2010: 
 

���� Programa Nacional de Avaliaçªo Externa da Qualidade Laboratorial (PNAEQ) 
 

���� Programa Nacional de Controlo das Hemoglobinopatias (PNCH) 
 

���� Programa Nacional de Prevençªo das Infecçıes Nosocomiais � Programa Nacional 

de Controlo de Infecçªo (PNPIN -PNCI) 
 

���� Programa Nacional de Prevençªo das ResistŒncias aos Antimicrobianos (PNPRA) � 

Vigilância das resistŒncias aos antimicrobianos 
 

���� Programa Nacional Integrado de Vigilância Clínica e Laboratorial da Gripe 

(PNIVCLG) � Plano Nacional de Vigilância da Gripe (em co-coordenaçªo com a 

DGS) 

 

Colabora ainda com outras entidades nos Programas/Planos abaixo: 
 

���� Programa Nacional de Prevençªo de Acidentes (PNPA) 
 

���� Programa Nacional de Erradicaçªo da Poliomielite (PNEP) - Plano Nacional para a 

Vigilância das Paralisias FlÆcidas Agudas: Plano de Contençªo Laboratorial dos 

Vírus Polio 
 

���� Programa Nacional para a Eliminaçªo do Sarampo e Prevençªo da RubØola 

CongØnita (PNISPRC) 
 

���� Programa de Vigilância Epidemiológica Integrada da Doença dos LegionÆrios: 

Notificaçªo Clínica e Laboratorial de Casos 
 

���� Programa de Vigilância Epidemiológica Integrada da Doença Meningocócica 
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No Anexo 1 apresentam-se os respectivos objectivos gerais e as actividades propostas para 

2005. 
 
 
 
 

 

INDICADORES DE DESEMPENHO: 

1. Desenvolver e propor à tutela um Programa de Acçªo para Laboratórios 

de Saœde Pœblica 
 

2. Ver Anexo 1 
 

 
 
 
 

4.2. No contexto de projectos de investigaçªo 
 

Para 2005 sªo propostos 219 projectos de investigaçªo, dos quais 64 (29%) sªo projectos a 

iniciar, 123 (56%) estªo em curso e 32 (15%) serªo concluídos em 2005 (Quadro I). 
 
 
 
 

Quadro I. Repartiçªo dos projectos de investigaçªo por Ærea-problema 
 

Projectos de investigaçªo em 2005 
`rea-problema 

A iniciar Em curso A concluir Total 

Doenças infecciosas 21 64 5 90 

Doenças crónico-degenerativas e 
genØticas 20 29 12 61 

Problemas de saœde relacionados 
com o ambiente 13 14 12 39 

Segurança alimentar e nutriçªo 9 5 2 16 

Determinantes da saœde 1 2 0 3 

Outras 0 9 1 10 

Total 64 123 32 219 

Fonte: INSA 2005 
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INDICADORES DE DESEMPENHO: 

1. Projectos iniciados atØ 31 de Dezembro/projectos que estava previsto 

iniciar 
 

2. Projectos concluídos atØ 31 de Dezembro/projectos que estava previsto 

concluir 
 

3. Nœmero de publicaçıes/por funcionÆrio com formaçªo universitÆria nas 

unidades tØcnico-cientificas 
 

 
 
 
 

4.3. No contexto de projectos de monitorizaçªo da saœde 
 

Para 2005 sªo propostos 85 projectos de monitorizaçªo da saœde, dos quais 9 (11%) sªo 

projectos a iniciar, 66 (78%) estªo em curso e 10 (12%) serªo concluídos em 2005 (Quadro II). 
 
 
 
 

Quadro II. Repartiçªo dos projectos de monitorizaçªo da saœde por Ærea-problema 
 

Projectos de monitorizaçªo da saœde em 2005 
`rea-problema 

A iniciar Em curso A concluir Total 

Doenças infecciosas 7 44 2 53 

Doenças crónico-degenerativas e 
genØticas 0 5 0 5 

Problemas de saœde relacionados 
com o ambiente 2 5 6 13 

Segurança alimentar e nutriçªo 0 2 0 2 

Determinantes da saœde 0 2 0 2 

Outras 0 8 2 10 

Total 9 66 10 85 

Fonte: INSA 2005 
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INDICADORES DE DESEMPENHO: 

1. Projectos iniciados atØ 31 de Dezembro/projectos que estava previsto 

iniciar 
 

2. Projectos concluídos atØ 31 de Dezembro/projectos que estava previsto 

concluir 
 

3. Nœmero de publicaçıes/por funcionÆrio com formaçªo universitÆria nas 

unidades tØcnico-cientificas 
 

 
 
 
 
 
 

4.4. No contexto da prestaçªo de serviços 
 

O INSA presta serviços em termos de anÆlises clínicas e ambientais, programas de avaliaçªo 

externa da qualidade laboratorial, pareceres/apoio tØcnico-científico, e de formaçªo externa. 

Estes serviços constituem uma importante fonte de receitas próprias, esperando-se que, em 

2005, estas representem entre 14% e 15% do total da receita. 

 

Visa-se, em 2005, manter próximo da estacionaridade o actual volume das prestaçıes de 

serviços, promovendo a sua integraçªo em protocolos (em vez de actos isolados) e 

privilegiando aquelas que permitam, complementarmente, gerar resultados com relevância nas 

Æreas da investigaçªo, vigilância ou funçªo de referŒncia. 

 

Vai alargar-se o leque de opçıes de tØcnicas de diagnóstico disponíveis para prestaçªo de 

serviços ao nível de laboratório de referŒncia (ver Caixa 5). 

 

Em paralelo, hÆ que aumentar substancialmente a cobrança efectiva das receitas geradas pela 

prestaçªo de serviços, a qual em 2003 foi apenas da ordem dos 47% e em 2004 desceu dois 

pontos percentuais, posicionando-se na ordem dos 45%. 
 
 



�
�

� ��������	 
� ��������	 
� ��������	 
� ��������	 
��
�������������
�������������
�������������
���������������
����

� ���4���

 
 
 
 

 

INDICADORES DE DESEMPENHO: 

1. Volume de prestaçıes atØ 31de Dezembro/mØdia do volume de 

prestaçıes no œltimo triØnio 
 

2. Cobrança efectiva atØ 31 de Dezembro/mØdia da cobrança efectiva no 

œltimo triØnio 
 

3. Introduçªo ou nªo das inovaçıes em termos de tØcnicas de diagnóstico 
 

 
 
 
 
 
 

Caixa 5 � Inovaçªo em termos de oferta de opçıes de tØcnicas de diagnóstico 
 

Unidade Orgânica Novas tØcnicas laboratoriais a introduzir em 2005 
  

CB 

���� Pesquisa de Treponema pallidum por mØtodo PCR; 

���� Pesquisa de agentes atípicos de pneumonia por mØtodo PCR; 

���� Diagnóstico laboratorial de Aspergillus spp por mØtodo PCR. 
  

CBP 

���� Imunologia (anticorpos anti-pâncreas, sub-classes da igG, imunofixaçªo p/ 
avaliaçªo de gamopatias, haptoglobina); 

���� Toxicologia / alcoologia (biomarcadores do stress oxidativo - peroxinitrito, catalase);  

���� Endocrinologia (3 ensaios novos); 

���� Química clínica (zinco). 
  

CBP - P 

���� Genotipagem da apıe por PCR em tempo real, aplicado ao diagnóstico em dØfices 
cognitivos; 

���� Detecçªo de anti corpos neutralizantes do IFNgamma, por ensaio citopÆtico e/ou 
quantificaçªo do mRNA do gene Mxa, no seguimento da terapŒutica da esclerose 
mœltipla; 

���� Identificaçªo do genótipo.HLA-DQB1/DQA1 por sequenciaçªo na narcolepsia e na 
diabetes mellitus. 

  

CEVDI 

���� TØcnica de PCR aplicada à detecçªo de Æcidos nucleícos de Coxiella burnetti; 

���� TØcnica de ImunofluorescŒncia indirecta e de ELISA aplicada ao diagnóstico 
serológico de febre por flebótomos (vírus Toscana); 

���� TØcnica de ELISA aplicada ao diagnóstico serológico de tularØmia. 
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Caixa 5 � Inovaçªo em termos de oferta de opçıes de ofertas de tØcnicas de 
diagnóstico (continuaçªo) 

 
Unidade Orgânica Novas tØcnicas laboratoriais a introduzir em 2005 

  

CGH 

���� Início das actividades do Laboratório de Diagnóstico por Biologia Molecular 
(condicionado à finalizaçªo das obras em tempo œtil); 

���� Pesquisa de aneuploidias em diagnóstico prØ-natal; implementaçªo da pesquisa de 
mutaçıes no gene LKB em síndrome de Peutz Yeghers; 

���� Implementaçªo da metodologia de  "Comparative Genomic hybridization"; 

���� Implementaçªo do teste "Comet". 
  

CP 

���� Confirmaçªo do diagnóstico da schistosomose por IB (soro); 

���� Diagnóstico da triquinelose por ELISA (soro); 

���� Diagnóstico da strongiloidiose por ELISA (soro); 

���� Desenvolvimento de tØcnicas para a prestaçªo de serviços em alimentos e Æguas. 
  

CQH 

���� Identificaçªo de Legionella nªo pneumophila (sequŒnciaçªo do Gene 16S) e 
diferenciaçªo de estirpes por mØtodos de biologia molecular (MLST, Pulse Feld, 
AFLP);  
Pesquisa e quantificaçªo de bacteriófagos em amostras de Ægua; 
Rentabilizar a capacidade de utilizaçªo do TEM para o CQH e outros sectores do 
INSA e externos. 

  

CQH - P 

���� Carbono orgânico total - combustªo/infravermelho; 

���� Sódio, potÆssio, cÆlcio, magnØsio, amónia e lítio - cromatografia iónica; 

���� Bromato e brometo - cromatografia iónica; 

���� Coliformes e Escherichia coli - colilert 18; 

���� Endotoxinas em Æguas de hemodiÆlise; 

���� Salmonella - vidas slm. 
  

CSAO 

���� Determinaçªo de Hidroquinona no Ar por Cromatografia em Fase Gasosa; 

���� Determinaçªo de Cr (VI) no Ar por Espectrofotometria de UV-VIS; 

���� Determinaçªo de Óxidos de Azoto no Ar (NO e NO2) por Espectrofotmetria de UV-
VIS. 

  

CSAO P 

���� Doseamento de agentes químicos inorgânicos aniónicos (dependente da aquisiçªo 
de cromatógrafo iónico); 

���� Indicadores biológicos: de efeito (anÆlises citogenØticas; teste cometa) e de 
susceptibilidade (chumbo). 

  

CTM ���� Detecçªo rÆpida da resistŒncia à rifampicina. 
  

CV ���� Detecçªo da actividade dos oncogenes E6/E7 dos HPV de alto risco 
  

PNAEQ 
���� `rea Clínica - implementaçªo de um novo ensaio interlaboratorial � Alergias; 

���� `rea Ambiente / Microbiologia de `guas - implementaçªo de um novo ensaio 
interlaboratorial para estafilococos em amostra de Ægua. 
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4.5. No contexto da garantia da qualidade e acreditaçªo 
 

Como laboratório de referŒncia, como instituiçªo prestadora de serviços na Ærea da garantia da 

qualidade e como instituiçªo difusora da cultura científica, o INSA, durante 2005, vai fazer uma 

forte aposta em diversas iniciativas, coordenadas a nível da direcçªo, de implementar 

processos de garantia de qualidade e/ou de iniciar processos de acreditaçªo em 12 das suas 

unidades orgânicas. 
 
 
 
 

 

INDICADORES DE DESEMPENHO: 

1. Projectos iniciados atØ 31 de Dezembro/projectos que estava previsto 

iniciar 
 

2. Projectos concluídos atØ 31 de Dezembro/projectos que estava previsto 

concluir 
 

 
 
 
 
 
 
 
4.6. No contexto da cooperaçªo científica e tecnológica nacional e 

internacional 
 

A cooperaçªo científica e tecnológica nacional e internacional Ø um aspecto de importância 

estratØgica para o reforço e a manutençªo da qualidade e competitividade das acçıes com 

elevada componente científica e tecnológica (alØm de corresponder a uma das obrigaçıes do 

INSA, como Difusor da Cultura Científica � ver caixa 4). 

 

A nível nacional, sªo inœmeras as acçıes em que os grupos do INSA jÆ cooperam e 

continuarªo a cooperar, com grupos de outras instituiçıes de variada natureza que a seguir se 

tipificam e exemplificam (Caixa 6). 
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Caixa 6 � Colaboraçıes institucionais do INSA em Portugal 
 

  

Organismos do 

MinistØrio da 

Saœde 

Direcçªo Geral da Saœde, Centros Regionais de Saœde Pœblica, Laboratórios de Saœde 

Pœblica, Centros de Saœde, Hospitais, Instituto PortuguŒs de Oncologia, Instituto 

PortuguŒs do Sangue, Autoridades Regionais de Saœde. 
  

Laboratórios do 

Estado 

Instituto Tecnológico e Nuclear, Instituto Geológico e Mineiro, Instituto Nacional de 

Investigaçªo em Agricultura e Pescas, Laboratório Nacional de Investigaçªo 

VeterinÆria, Instituto de Meteorologia. 
  

Laboratórios 

associados 

Instituto de Biologia Molecular e Celular, Instituto de Patologia e Imunologia Molecular 

da UP (IPATIMUP), Centro de MalÆria e Outras Doença Tropicais (CMDT) da 

Universidade Nova de Lisboa, Instituto de Medicina MolØcula da Universidade de 

Lisboa. 
  

Outros institutos 

pœblicos 

Instituto Nacional de Estatística, AgŒncia para a Qualidade e Segurança Alimentar, 

Instituto PortuguŒs da Qualidade, Instituto do Ambiente. 
  

Instituiçıes 

universitÆrias 

Escola Nacional de Saœde Pœblica, Instituto de Higiene e Medicina Tropical, Instituto de 

Tecnologia Química e Biológica, Faculdade de CiŒncias da UL, Faculdade de CiŒncias 

e Tecnologia e Faculdade de CiŒncias MØdicas da UNL, Faculdade de Medicina da UP, 

Instituto Superior de Agronomia da UTL, Faculdade de FarmÆcia da Universidade de 

Lisboa, Escolas de Tecnologias da Saœde, Instituto Abel Salazar, Instituto de CiŒncias 

e Tecnologias AgrÆrias e Agro-Alimentares. 
  

Organismos dos 

MinistØrios da 

CiŒncia e do 

Ensino Superior 

e da Educaçªo 

Fundaçªo para a CiŒncia e a Tecnologia, Gabinete de Relaçıes Internacionais da 

CiŒncia e Ensino Superior, Direcçªo Regional de Educaçªo de Lisboa 

  

Organismos do 

MinistØrio da 

Agricultura, 

Desenvolvimento 

Rural e Pescas 

Direcçªo Geral da Fiscalizaçªo e Controlo da Qualidade Alimentar. 

  

Entidades 

privadas 

Fundaçªo Calouste Gulbenkian, Federaçªo da Indœstria Portuguesa Agro-Alimentar, 

Relacre, Associaçªo Nacional das FarmÆcias. FLAD, Centro de Estudos para a 

Inserçªo Social (CESIS). 
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A cooperaçªo internacional merecerÆ, em 2005, por parte da generalidade dos centros e 

programas do INSA, a adequada atençªo. De facto, em 2005, prosseguirªo ou terªo início 

cerca de 60 acçıes de cooperaçªo internacional com `frica (Angola, GuinØ-Bissau), AmØricas 

(Chile e Estados Unidos da AmØrica), Uniªo Europeia (Alemanha, Dinamarca, EslovÆquia, 

Espanha, França, Holanda, ItÆlia, SuØcia, Reino Unido), `sia (China) e organismos 

internacionais (OMS, Comissªo Europeia, IUATLD). 
 
 
 
 
 

 

INDICADORES DE DESEMPENHO: 

1. Participaçªo do INSA em redes, formais, nacionais 
 

2. Participaçªo do INSA em redes, formais, internacionais 
 

3. Participaçªo do INSA em colaboraçıes com entidades da CPLP 
 

4. Participaçªo do INSA em colaboraçıes com instituiçıes dos países 

membros da UE 
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Uma gestªo eficiente de recursos Ø essencial para garantir a eficiŒncia, aumentar a 

produtividade e valorizar e manter motivado o riquíssimo capital humano existente no INSA. Os 

recursos disponíveis e/ou necessÆrios para o ano de 2005 serªo abordados nas seguintes 

vertentes: recursos humanos, conhecimento, recursos tecnológicos recursos financeiros. 

 

5.1. Recursos Humanos 
 

A estratØgia de desenvolvimento dos recursos humanos estarÆ centrada na gestªo do 

conhecimento e no desenvolvimento profissional contínuo (ver ponto 5.2). 
 

Para o ano de 2005 nªo se prevŒem alteraçıes significativas na composiçªo e estrutura dos 

recursos humanos da instituiçªo, face ao ano de 2004, sendo os recrutamentos previstos 

colaboraçıes temporÆrias no âmbitos de projectos. Estªo previstas, em colaboraçªo com 

outras instituiçıes, iniciativas de clarificaçªo de vÆrios problemas ligados à carreira de 

investigaçªo. 

 

5.2. Gestªo do conhecimento 
 

A criaçªo do conhecimento Ø um processo frÆgil, que nªo se sujeita às tØcnicas de gestªo 

tradicionais. A gestªo do conhecimento Ø um campo em rÆpida evoluçªo, que foi criado pela 

coligaçªo de diversos outros: recursos humanos, desenvolvimento organizacional, gestªo de 

mudanças, tecnologia da informaçªo, gestªo de marca e reputaçªo, mensuraçªo e avaliaçªo 

de desempenho. 
 

O processo de gestªo do conhecimento deve obedecer a um mØtodo que, de forma 

sistemÆtica, recolha, trate e difunda o conhecimento apreendido pela organizaçªo. 
 

Após a identificaçªo da informaçªo a ser partilhada, O INSA deverÆ disponibilizÆ-la num 

contexto a partir do qual possa ser partilhada. 
 

Para 2005 estabelecemos como objectivo um inventÆrio do conhecimento que serÆ a base de 

um planeamento mais detalhado para 2006. 

 

5.2.1. Desenvolvimento profissional contínuo 
 

Em 2005 o INSA irÆ continuar a oferecer acçıes de apoio ao desenvolvimento profissional 

contínuo (para pœblicos internos e externos) em vÆrios domínios e formatos, e destinadas a 

formandos com vÆrios níveis de qualificaçªo e objectivos de aprendizagem. Estªo previstas 

para o ano de 2005  169 acçıes de formaçªo externa. 
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Serªo, de novo, postas a concurso bolsas Ricardo Jorge de investigaçªo científica e de 

aperfeiçoamento tecnológico na medida das disponibilidades financeiras existentes, como meio 

de recrutamento e prova de jovens investigadores em processo de doutoramento ou em pós-

doutoramento. 
 

Tendo em vista a acreditaçªo do Centro de Formaçªo, em 2005 pretende-se apresentar o 

Dossier TØcnico-Pedagógico, elaborado de acordo com o Despacho N” 13019/98 (2“ sØrie) de 

29/7 � Regime específico de acreditaçªo do sector da Saœde. 
 
 
 
 
 

 

INDICADORES DE DESEMPENHO: 

1. Documento estratØgico sobre gestªo do conhecimento no INSA. 

 

2. Realizaçªo de um inventÆrio do conhecimento 

 

3. Acreditaçªo do Centro de Formaçªo 
 

 
 
 
 
 
5.3. Recursos Tecnológicos 
 

No âmbito do desenvolvimento tecnológico o INSA continuarÆ a modernizar a sua Ærea 

laboratorial, considerando que o avanço tecnológico deverÆ ser acompanhado como uma 

necessidade para alcançar a missªo que lhe estÆ incumbida, assegurando tambØm o seu papel 

de Laboratório de Estado e Laboratório de ReferŒncia. 
 

Neste sentido devem ser salientados os principais equipamentos e aplicaçıes informÆticas a 

adquirir em 2005: 
 

���� SIGALIS (Sistema InformÆtico para a Gestªo de AnÆlises e Serviços); 
 

���� Gestªo documental; 
 

���� Desenvolvimento de um estudo tØcnico e financeiro da utilizaçªo da tecnologia de 

Telefonia sobre IP; 
 
 
 




