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Considerando que a Entidade Reguladora da Saude (ERS), nos termos don.° 1 do
artigo 4.° dos seus Estatutos, aprovados pelo Decreto-Lei n.° 126/2014, de 22 de
agosto, exerce fungoes de regulagao, de supervisao e de promogao e defesa da
concorréncia respeitantes as atividades econémicas na area da saude nos

setores privado, publico, cooperativo e social;

Considerando as atribuicoes da ERS conferidas pelo artigo 5.° dos seus

Estatutos, aprovados pelo Decreto-Lei n.° 126/2014, de 22 de agosto;

Considerando os objetivos da atividade reguladora da ERS estabelecidos no
artigo 10.° dos seus Estatutos, aprovados pelo Decreto-Lei n.° 126/2014, de 22

de agosto;

Considerando os poderes de supervisao da ERS estabelecidos no artigo 19.° dos

seus Estatutos, aprovados pelo Decreto-Lei n.° 126/2014, de 22 de agosto;

Visto o processo registado sob o n.” ERS/097/2024;
I.DO PROCESSO

I.1. Origem do processo

1. No dia 11 de junho de 2024, a ERS tomou conhecimento da reclamagao
subscrita por R.S., visando a atuagao da entidade FISIEVE — Centro de
Medicina Fisica e Reabilitacdo de Evora, Unipessoal, Lda., titular do NIPC
500991 057, a qual se encontra registada no Sistema de Registo de

Estabelecimentos Regulados (SRER) da ERS, sob o nimero 13363 e explora
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um estabelecimento de saude, com a mesma denominagao, sito na Avenida
Sao Bento, n.° 10 A/B, R/C, 7000-737 - Evora, o qual, por sua vez, se encontra

registado no SRER da ERS sob o n.° 105331.

Na supramencionada reclamacgao, registada internamente sob o n.°
REC/60896/2024, a reclamante alega, em suma, que, a médica assistente
da sua avé emitiu credencial (P1) para primeira consulta de fisiatria e
consequentes tratamentos, tendo a utente acedido a primeira consulta em

23 de fevereiro de 2024.

Mais alega que, de acordo com a informagao prestada no decurso da
consulta, os tratamentos seriam prescritos em caso de “nova crise”, o que
veio a suceder em maio de 2024, contudo, nessa data revelou-se necessario
solicitar nova prescrigao a médica assistente, uma vez que a anterior ja nao

se encontrava valida.

Neste contexto, foi emitida a utente nova prescrigao, tendo aquela acedido
a nova consulta de fisiatria na qual foram prescritos os respetivos

tratamentos.

Sucede que, a utente foi posteriormente contactada a informar que, em
virtude da emissao da nova prescrigao, foi anulada a anterior e que, por
essa razao, teria de suportar os encargos pela realizagao da primeira
consulta de fevereiro, a titulo particular, caso nao apresentasse nova

prescrigao.
Em sede de alegagoes iniciais, o prestador esclareceu que:

“I..]

4. Segundo apuramos, a avo de V. Exa., apresentando a respetiva credencial,
teve consulta de fisiatria com a Dra. [FP] em Fevereiro do ano corrente, tendo a
médica fisiatra entendido que, face a auséncia de queixas dlgicas, ndo era
necessario, nem conveniente, iniciar 0os tratamentos, sem prejuizo de nova

avaliagao em consulta a agendar.
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5. Em Maio, quando a avo de V. Exa. voltou a entrar em contacto com a clinica
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para agendar nova consulta de reavaliacao, a validade da credencial que — como
sabe, é de 90 dias -, ja tinha caducado, tendo sido necessdrio requerer a

emissdo de nova credencial junto do médico de familia.

6. Sucede que, com a emissao da nova credencial, e por erro de procedimento
do sistema dos centros de saude, sao anuladas as credenciais que nao tenham
sido faturadas pelas entidades convencionadas, o que leva a que a clinica fique
impossibilitada de cobrar os servicos médicos realizados — como sucedeu com

a primeira credencial emitida.

7. Assim, e ao contrdrio do que V. Exa. alega, a clinica apenas faturou os atos
médicos efetivamente realizados pela sua avé, ou seja, a consulta de dia 23 de

fevereiro de 2024.

8. Nao ha, nem nunca havera, qualquer tentativa de faturar atos ndo praticados

ou que nao tenham enquadramento nas normas aplicaveis.

[.]".

7. Face a necessidade de uma averiguagao mais aprofundada dos factos
relatados, ao abrigo das atribuicées e competéncias da ERS, o respetivo
Conselho de Administragao determinou, por deliberagao de 29 de outubro
de 2024, proceder a abertura do presente processo de inquérito, registado

internamente sob o n.° ERS/097/2024.

1.2. Diligéncias

8. No ambito da investigagao desenvolvida pela ERS, realizaram-se as

seguintes diligéncias instrutorias:

(i) Consulta da lista de entidades convencionadas com o SNS, disponivel
no site institucional da ERS, onde foi possivel apurar que a entidade
FISIEVE - Centro de Medicina Fisica e Reabilitacdo de Evora,
Unipessoal, Lda. detém convencao com o Servigo Nacional de Saude

(SNS), na area de Medicina Fisica e de Reabilitagao;
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(i) Notificagcao de abertura de processo de inquérito e pedido de
elementos enviado a entidade FISIEVE — Centro de Medicina Fisica e
Reabilitacdo de Evora, Unipessoal, Lda., por oficio datado de 04 de

novembro de 2024, com a referéncia interna n.° 382785/2024;

(iii) Notificagao de abertura de processo de inquérito enviada a reclamante
R.S., por oficio datado de 04 de novembro de 2024, com a referéncia n.®

382788/2024,

(iv) Rececao, em 12 de dezembro de 2024, da resposta apresentada pela
entidade FISIEVE — Centro de Medicina Fisica e Reabilitacdo de Evora,

Unipessoal, Lda. ao pedido de elementos remetido pela ERS;

(v) Consulta dos dados registados, no SRER da ERS, relativos a entidade
FISIEVE - Centro de Medicina Fisica e Reabilitacdo de Evora,
Unipessoal, Lda. e ao estabelecimento prestador de cuidados de saude

por si explorado, com a mesma denominagao;

(vi) Pesquisa no Portal MJ — Publicacado Online de Ato Societario, referente
a entidade FISIEVE — Centro de Medicina Fisica e Reabilitagao de

Evora, Unipessoal, Lda., em 04 de fevereiro de 2025;

(vii) Levantamento pelo Departamento do Utente (DU) da ERS, de
processos de reclamacgao que visam a entidade FISIEVE — Centro de
Medicina Fisica e Reabilitagdo de Evora, Unipessoal, Lda. por factos

semelhantes aos supra descritos;

(viii)Notificacao de apensagao de reclamagao ao processo de inquérito
enviada ao reclamante A.B., por oficio datado de 05 de fevereiro de

2025, com a referéncia n.° 71695/2025;

(ix) Notificacao de apensagao de reclamacao ao processo de inquérito
enviada a reclamante G.M., por oficio datado de 05 de fevereiro de

2025, com a referéncia n.° 71696/2025;

(x) Notificagao de apensacgao de reclamagdes ao processo de inquérito e

pedido de elementos enviado a entidade FISIEVE — Centro de Medicina
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Fisica e Reabilitacdo de Evora, Unipessoal, Lda., por oficio datado de

05 de fevereiro de 2025, com a referéncia n.° 71693/2025;

(xi) Recegao, em 18 de fevereiro de 2025, da resposta apresentada pela
entidade FISIEVE — Centro de Medicina Fisica e Reabilitacdo de Evora,

Unipessoal, Lda. ao pedido de elementos adicional remetido pela ERS.

Il. DOS FACTOS

1.1 Da reclamagao n.° REC/60896/2024

9.

Concretamente, nareclamacgao apresentada a reclamante refere o seguinte:

“I..]

Em novembro de 2023 a MGF da minha avé prescreveu através de Gula de
Prestacao de servigos, consulta de fisiatria e consequentes tratamentos. Ao
contatar a UNICA entidade privada com convencdo para estes servigos, a
consulta de fisiatria s6 poderia ser realizada em margo de 2024. A minha avo
acabou por ser tratada em consultas e fisioterapia no sector privado. Em
fevereiro foi contatada pela fisieve e decidiu ir & consulta, dia 23 de fevereiro.
Apesar de se encontrar bem, mais dia menos dia, voltaria a precisar de
tratamentos. Nesse dia, foi atendida pela Dra. [..], na fisieve, estando eu
presente na consulta. Onde estivemos 5 minutos no gabinete. Ficdmos com a
garantia, dada pela médica fisiatra, que numa nova crise, esta a iria ver e
prescrever os tratamentos necessarios, de forma a dar utilidade a guia de
prestagoes prescrita pelo MGF, em novembro. Na recegao da clinica ainda nos
foi dito que teriamos de contar 90 dias desde o dia da consulta até poder voltar

para tratamentos.

No fim do més de maio, a minha avo volta a ter uma nova crise e, por dias, o
prazo dos 90 dias tinhas passado, e por Isso, assim que volto a contatar a fisieve
para que a Dra. [..] reavaliasse a minha avé, foi logo indicado que teria de pedir

uma nova Guia ao MGF. Assim fiz, e no dia da nova consulta, 28 de maio, a minha
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avo entregou os cddigos da nova Guia de prestagoées prescrita pelo MGF. Desta
vez, a Dra. [...] avaliou a minha avé, e prescreveu um conjunto de tratamentos de
fisioterapia. Ao chegar a receg¢ao da clinica é lhe dada a informagao de que os
tratamentos serao realizados em agosto ou setembro de 2024 A minha avo esta

a ser tratada no privado novamente.

Dia 6 de junho, uma administrativa da fisieve contata a minha avo e diz que tera
de pedir uma nova gquia de prestagao ao seu médico porque a de fevereiro foi
anulada pelo médico, quando lhe passou a de maio... E a gravidade passa por
terem dado a indicagao de que caso nao entregasse a nova guia teria entao de
pagar a consulta de fevereiro, a titulo particular. Num momento de lucidez, a
minha avé decidiu ligar-me e avisar-me do contato. Descansei-a, pedi-lhe para

nao pagar nada, e que eu resolveria a situagao.

Para uma pessoa com 83 anos, que se encontra debilitada, e dependente, ter a
sensagao de ainda dever dinheiro causou uma enorme confusao na cabecga da

minha avo, deixou-a bastante ansiosa.

Nesse mesmo dia, a tarde contatei a fisieve, e tentaram dar me explicagoes
completamente ridiculas para o fato de nao terem efetivado o ato médico
realizado em fevereiro, e continuavam a pedir que lhes entregassemos uma
nova guia, porque o Dr. [..] (MGF) tinha anulado a guia anterior quando foi
passar a que foi apresentada em maio. Foram falando e depois falei eu, que
sendo profissional de saude, que durante 14 anos trabalho em empresas do
sector privado, com convengdo com o SNS, e rapidamente pediram desculpa e

desligaram a chamada.....

Pois bem, porque nao tinha efetivado o ato médico realizado em fevereiro??
Porque nos indicam a necessidade pedir uma nova e guia para a consulta de

maio, quando sabiam que havia uma guia sem ter sido utilizada???

Questiono também, se Evora, cidade, com cerca 50 mil habitantes, tem um tnico
prestador convencionado do sector privado??? E presta este tipo de servigo!!!

Aceitam para consulta de fisiatria, inutilizam a guia de prestagao, e nunca vao
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prestar os servigos todos, sera que os faturam ao SNS??? Sendo um cdédigo

Unico para varios atos médicos e de saude, como farao???

Estarei ao dispor para ser contatada. A minha avo nao tem Interesse em realizar
qualquer tratamento naquela clinica, mas esta situagao tem de ser posta em
analise, e verificar-se se € este tipo de convengdo que o SNS pretende realizar

com o sector privado...

[..]"

Em resposta a reclamagao apresentada, a entidade FISIEVE — Centro de
Medicina Fisica e Reabilitacdo de Evora, Unipessoal, Lda. informou a

reclamante que:

“I..]

1. A "FISIEVE — CENTRO DE MEDICINA FISICA E REABILITAGAO DE EVORA,
IDA.", que também utiliza a designacdo comercial "ONE CLINICS EVORA" foi

notificada da Reclamagao em referéncia, que mereceu a devida atengao.

2. A "ONE CLINICS EVORA, LDA" pauta a sua actividade pelo escrupuloso
respeito dos seus clientes e dos respectivos direitos, que garante de forma
intransigente; proporcionando acesso a cuidados de saude de qualidade
superior, garantindo as melhores e mais modernas praticas clinicas na sua

area de actuacg3o.

3. Lamentando a percepg¢ao que V. Exa. tem do funcionamento da clinica,
cumpre-nos esclarecer que a clinica obedece a rigorosos padrées de
controlo de qualidade, atendimento e assungdo de responsabilidade,
sempre com o objectivo de assegurar o melhor atendimento aos seus

clientes.

4. Segundo apuramos, a avo de V. Exa, apresentando a respectiva credencial,

teve consulta de fisiatria com a Dra. [FP], em Fevereiro do ano corrente,
tendo a médica fisiatra entendido que, face a auséncia de queixas algicas,
nao era necessario, nem conveniente, iniciar os tratamentos, sem prejuizo

de nova avaliagao em consulta a agendar.
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Em Maio, quando a avo de V. Exa voltou a entrar em contacto com a clinica
para agendar nova consulta de reavaliacao, a validade da credencial que -

como sabe, é 90 dias —, ja tinha caducado, tendo sido necessario requerer

a emissao de nova credencial junto do médico de familia.

Sucede que, com a emissao da nova credencial, e por erro de procedimento
do sistema dos centros de salde, sdo anuladas as credenciais que nao
tenham sido facturadas pelas entidades convencionadas, o que leva a que
a clinica fique impossibilitada de cobrar os servicos médicos realizados —

como sucedeu com a primeira credencial emitida.

Assim, e ao contrario do que V. Exa alega, a clinica apenas faturou os actos
médicos efectivamente realizados pela sua avo ou seja, a consulta de dia

23 de Fevereiro de 2024.

Nao ha, nem nunca havera, qualquer tentativa de facturar actos nao

praticados ou que nao tenham enquadramento nas normas aplicaveis.

Entendemos o seu desagrado perante todo este circunstancialismo —
sobretudo considerando a idade da avé de V. Exa —, porém, conforme
suprarreferido, o problema da anulagdo das credenciais é um erro de
sistema dos centros de salde, que ndo pode ser imputado a ONE CLINICS
EVORA, que, por muito que queira, se vé impedida de agendar os

tratamentos médicos.

A ONE CLINICS EVORA procura sempre a satisfagdo dos seus utentes,
evitando ao maximo a criagdo de transtornos e dificuldades no
agendamento de consultas e tratamentos, contudo, vé-se confrontada com
as limitagoes impostas pelo acordo celebrado com o Servico Nacional de

Saude (SNS).

Por outro lado, cumpre referir que devido & qualidade dos servigos que
presta, a afluéncia a clinica é bastante elevada, o que se acaba por traduzir
numa agenda muito preenchida e na dificuldade de atender rapidamente os

utentes, situagao que, todos os dias, procuramos melhorar.
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Posto isto, com a certeza da sua compreensao, reiteramos 0 nosso sincero
pedido de desculpas pelo incémodo causado e, certos de que os servicos
prestados na clinica sdo de qualidade superior, desde ja as convidamos a
regressar as nossas instalagbées para que a utente possa continuar 0s

tratamentos de fisioterapia e apagar a ma impressao com que ficou do

atendimento da clinica. |[...]".

11.2. Da notificagao da abertura do processo de inquérito e pedido de elementos,

enviado a entidade FISIEVE - Centro de Medicina Fisica e Reabilitagao de Evora,

Unipesso

11. Por

al, Lda. e da resposta por esta concedida

oficio da ERS, datado de 04 de novembro de 2024 (referéncia n.°

382785/2024), foi a entidade prestadora notificada da abertura do presente

processo de inquérito, tendo-lhe sido solicitados os seguintes elementos:

“I..]
1.

2.

Pronuncia detalhada sobre o teor da reclamacgao ja junta sob o anexo I;

Envio de cdpia da convengao celebrada com o Servigo Nacional de Saude

(SNS), na drea de medicina fisica e de reabilitagao;

Copia da correspondéncia trocada com a utente relativamente ao assunto
em analise, nomeadamente eventual(ais) resposta(s) ja remetida(s) na

sequéncia da reclamagao apresentada;

Copia(s) de eventual(ais) faturas/recibos e/ou eventuais notas de crédito
emitidas a utente, respeitante aos cuidados de satde aludidos na sobredita

reclamacgao;

Explicitagao do enquadramento normativo, com base no qual sustentam a

existéncia de divida da utente;

Envio de quaisquer esclarecimentos complementares que V. Exas. julguem

necessarios e relevantes para a analise do caso concreto.

[..]"
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Via comunicagao eletronica datada de 12 de dezembro de 2024, veio a

entidade FISIEVE — Centro de Medicina Fisica e Reabilitagdo de Evora,

Unipessoal, Lda., prestar os seguintes esclarecimentos:

“I..]

1. Na sequéncia da notificagdo de abertura de inquérito atrds referenciado, a
“FISIEVE CENTRO DE MEDICINA FiSICA E REABILITACAO DE EVORA,
UNIPESSOAL, LDA.”, que também usa o nome comercial “ONE CLINICS
EVORA” vem prestar os pertinentes esclarecimentos quanto ao teor da
reclamagao registada na ERS sob o processo de reclamagao

REC/60896/2024.

2. Como referimos anteriormente, a FISIEVE pauta a sua actividade pelo
escrupuloso respeito da lei e dos direitos dos seus clientes, que garante de
forma intransigente, proporcionando acesso a cuidados de saude de
qualidade superior, garantindo as melhores e mais modernas praticas

clinicas na sua area de atuagao.

3. No que diz respeito a reclamagdo em causa, cumpre realcar que se tratou
de um problema com as credenciais do SNS, que nao podera ser imputado

a FISIEVE.

4. A FISIEVE celebrou acordo com o Servigco Nacional de Satde (SNS) que
permite aos utentes, mediante apresentagdo da respetiva credencial,
usufruir dos diversos servicos convencionados com a clinica, sendo tais
credenciais emitidas pelos Centros de Saude por indicagdo dos Médicos de

Familia.

5. As referidas credenciais tém um prazo de validade de 90 dias contados do
primeiro ato médico, pelo que, apds o término desse prazo os utentes
necessitam de requerer uma nova credencial para poderem agendar os
correspondentes actos médicos/tratamentos e beneficiar da Convengao

estabelecida com o SNS.

6. Sucede que, quando é emitida uma segunda credencial, por imposi¢ao — ou

erro — de funcionamento do sistema dos Centros de Saude, é
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automaticamente anulada a primeira credencial, ficando as clinicas

convencionadas impossibilitadas de facturar os actos médicos realizados

ao abrigo da primeira credencial.

Note-se que a FISIEVE é completamente alheia a este procedimento. Quem
emite e anula as Credenciais é o Centro de Satde, com base nas indicacoes

do Médico assistente.

Verificou-se, em concreto, que o Centro de Saude ao emitir uma nova
credencial para consulta, a 28 de maio de 2024, fez com que a credencial

anterior, emitida em Fevereiro de 2024, fosse automaticamente anulada.

De facto, sempre que se inseriam os dados da credencial no sistema
informatico, a credencial ndo apresentava resultados, isto é a credencial ja
nado estava activa no sistema, o que determinaria a nao realizagao da

consulta ou o seu ndo pagamento pelo SNS.

Ainda assim, e tendo sempre em mente a sua fungao social, a FISIEVE
aceitou realizar a consulta sem cobrar o respetivo valor a utente. Realce-se
que, nessa data, a FISIEVE nao recebeu qualquer valor pela consulta
realizada, embora tenha pago os honorarios & Médica Fisiatra que realizou

a consulta.

Nessa medida, a FISIEVE solicitou a utente que diligenciasse pela obtencao
de uma nova credencial junto do seu médico de familia, que pudesse
substituir a credencial de Fevereiro que estava caducada e ndo permitia que

0 acto médico fosse facturado.

Os incomodos e transtornos decorrentes desta situagdo nao podem ser
imputados a FISIEVE, que agiu em conformidade com as regras decorrentes
do acordo celebrado com o SNS e facilitou a Cliente a realizagdo de uma
consulta sem pagamento correspectivo, sendo, pois, a FISIEVE a unica

prejudicada com a situagao em aprego.

Do que releva, na reclamacgao apresentada, a Reclamante insurge-se contra

o funcionamento do SNS, o facto de a lista de espera para os tratamentos
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na FISIEVE ser longa, bem como por alegadamente ter sido dito a cliente

que, caso nao tivesse credencial, teria de pagar a consulta.

Ora, quanto ao funcionamento do sistema do SNS, a FISIEVE tem de se
conformar com o0 mesmo, dado que nada pode fazer para o alterar, ja quanto
a lista de espera, a verdade é que tal é demonstrativo da qualidade dos
servigos prestados, ja que as vagas estao constantemente ocupadas e a

Clinica tudo faz para atender os seus Clientes.

No que concerne ao pagamento, a questao que se coloca € que as consultas
e tratamentos tém de ser pagos e a Clinica tem de os faturar, seja ao SNS,
seja a outro sistema, seguro de saude ou particular, pelo que o que foi dito
a Cliente foi para obter a credencial, para evitar ter de pagar consultas e

tratamentos. Nao foi exigido qualquer pagamento.

Aqui chegados, pensamos que decorre da propria reclamagdo um uso
abusivo do SNS. Note-se que se diz que “(...) Em fevereiro foi contatada pela

Fisieve e decidiu ir 4 consulta, dia 23 de fevereiro. Apesar de se encontrar

bem, mais dia menos dia, voltaria a precisar de tratamentos. (...) “Ficamos
com a garantia, dada pela médica fisiatra, que numa nova crise, esta a iria
ver e prescrever os tratamentos necessarios, de forma a dar utilidade a guia

de prestagoes prescrita pelo MGF, em novembro. (...)” (sublinhado nosso).

Ou seja, numa Clinica com lista de espera, em que as pessoas esperam
pelas consultas e tratamentos, a Cliente, avo da reclamante, foi fazer a
consulta porque nao a pagava... Nao por precisar, mas porque nao a pagava,
dessa forma utilizando uma vaga que poderia ser util a quem precisava... E
ainda refere em tom de queixa “(..) Onde estivemos 5 minutos no gabinete.
(..)", como se a consulta tivesse sido apressada por algum motivo, quando
a verdade é que as proprias sabiam que nao havia nada para consultar pois

que naquele momento, a senhora se encontrava bem...

A este propdsito, urge referir que o sistema também nao pode funcionar

bem se os proprios Utentes desvirtuam o seu funcionamento.
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De todo o modo, ainda que se considere que a situagdo descrita pela

Reclamante seja criadora de algum transtorno para a Cliente, a

responsabilidade pelo mesmo nunca podera ser assacada a Fisieve.

Importa salientar, mais uma vez, que a Fisieve ndo facturou a cliente os
servigcos prestados — o que demonstra que a FISIEVE procura sempre e em
primeira linha a satisfagao dos clientes, sendo a unica prejudicada com a

situagdo em apreco.

Face ao exposto, entendemos que a reclamagdo apresentada nao tem
qualquer fundamento, nem sustentagao, de facto ou de direito, ndo tendo a
FISIEVE incumprido qualquer dever contratual ou legal, muito pelo contrario,
em prol da saude da Cliente, a FISIEVE fez mais do que o que lhe era exigivel,

pelo que o inquérito deve ser arquivado.

Em cumprimento da notificagdo e relativamente aos pontos constantes da

carta recebida, a FISIEVE indica especificamente:
1. Pronuncia detalhada sobre o teor da reclamagao -

Solicitamos considerem o teor da presente comunicagdo e 0S

comprovativos juntos com Doc. n.° 1 a 4;
2. Copia da convengao celebrada com o SNS na drea da MFR —
Segue como Doc. n.° 5 em anexo;

3. Cdpia da correspondéncia trocada com a utente relativamente ao

assunto em analise —
Segue como Doc. n.° 6 em anexo;

4. Codpia(s) de eventual(ais) faturas/recibos e/ou eventuais notas de
crédito emitidas a utente, respeitante aos cuidados de saude aludidos

na sobredita reclamagao —

Nao foram emitidas faturas/recibos/nota de crédito & Utente

respeitantes a factualidade em apreco neste processo;
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5. Explicitagdo do enquadramento normativo, com base no qual

sustentam a existéncia de divida da utente;

A FISIEVE ndo imputa qualquer divida a Cliente, nem nunca lhe reclamou

0 pagamento de qualquer valor.
6. Envio de quaisquer esclarecimentos complementares;
Solicitamos considerem o teor da presente comunicagao;

23. Caso considerem pertinente, poderdo ser inquiridas as seguintes

testemunhas:

a. [C.S], com domicilio profissional nas instalagbes da ora

Requerente;

24. Certos de ter contribuido para o esclarecimento da situagao, subscrevemo-

nos apresentando os nossos melhores cumprimentos.

[..]".

11.3. Das reclamacgoes apensadas aos presentes autos

11.3.1. Reclamagoes n.° REC/46800/2023 (utente A.B.)) e n.°
REC/83437/2022 (utente G.M.)

11.3.1.1. Reclamacgao n.° REC/46800/2023 (utente A.B.)

Concretamente, na reclamagao apresentada o reclamante refere o

seguinte:

“I...]

No dia 05 Abril 2023, fui a uma consulta de fisiatria na vossa clinica com uma
credencial, porque a que estava na Fisieve tinha terminado a 27 Margo 2023, na
consulta o médico deu-me alta porque fiz trinta (30) tratamentos e ndo houve
resultados. No final da consulta fui entregar a credencial ao balcdo que foi

recusada, fui ao médico de familia para ele passar nova credencial de alta o que
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0 médico me disse que ndo passava porque ja existe uma e que a Fisieve tinha
conhecimento do assunto. Voltei a Fisieve onde me fizeram pagar 60,00 EUROS

sem ter culpa alguma, isto acontece que nao sao controladas as validades das

credenciais.

[.]";

Em resposta a reclamagao apresentada, a entidade FISIEVE — Centro de
Medicina Fisica e Reabilitagdo de Evora, Unipessoal, Lda. informou o

reclamante que:

“I..]

No seguimento da reclamagao efetuada, e de acordo com a nossa conversa
telefénica, fica agendada a sua presenga na Fisieve amanha, dia 27 de abril, de
forma a levar a carta do Dr. [...] dirigida ao seu médico de familia a justificar o
pedido de nova credencial de forma a ser possivel resolver a situagdo em causa,

trazendo a credencial nova e procedendo a devolugdo dos 60€ pagos.

[.]".

11.3.1.2. Reclamagao n.° REC/83437/2022 (utente G.M.)
Concretamente, nareclamagao apresentada a reclamante refere o seguinte:

“I..]

Venho por este meio apresentar a minha reclamagdo, uma vez que
pessoalmente a mesma nao foi atendida. Comego por indicar algumas datas
das ocorréncias. Consulta com o médico familia no dia 23/02/2022 (data
credencial passada pelo médico). Consulta fisiatria com a Dra. [..] na vossa
clinica no dia 12/05/22. Inicio dos tratamentos a 02/06/22 (15 tratamentos).
Consulta de avaliagdo pds-tratamentos, portanto subsequente no dia 30/08/22.
Durante todo este processo a credencial perdeu a validade para a consulta de
avaliagdo apds tratamentos. Foi entdo pedida nova credencial no centro de
saude. Depois da consulta realizada, fui informada na recegdo, apos verificarem

que eu nao ia realizar mais tratamentos, que a credencial em questao nao era
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valida. Tinha de solicitar uma nova como se fosse uma primeira consulta. O
médico no centro de salde, recusa agora passar nova credencial, pois trata-se
de uma consulta subsequente e ndo uma nova primeira consulta! Algo que faz
todo o sentido dada a situagdo. Voltei a vossa clinica para expor a situagao e
recusaram a credencial! Para além disso, tiveram ainda o descaramento de
sugerirem eu pagar a consulta (60€)! Se eu tivesse possibilidades econémicas
de pagar a consulta, certamente nao teria andado para tras e para a frente a
tentar resolver esta situagao. As funciondrias da recegao foram arrogantes e
nao tentaram sequer falar com a Dra. [...] para resolver a situagdo. Parecia que
estavam a “forcar” a situagao para receberem o dinheiro de mais uma consulta.
Espero que se apurem os factos e que me resolvam a situagao. Nao ser o utente
a ser empurrado, entre a vossa clinica e o centro de saude! Se existem duvidas,
devem esclarecer as mesmas junto das entidades correctas e informar-me
devidamente. As funciondrias devem ser profissionais e ajudar na resolugao e
se ndo existe certeza nos processos, questionar os médicos ou alguém

responsavel da clinica. Aguardo contacto breve da vossa parte. Utente: [...].

[.]".

1.3.2. Da notificagcao da apensagao de reclamagoes ao processo de
inquérito e pedido de elementos, enviado a entidade FISIEVE — Centro de
Medicina Fisica e Reabilitagao de Evora, Unipessoal, Lda., e da resposta por

esta concedida

Por oficio datado de 05 de fevereiro de 2025, foi a entidade FISIEVE — Centro
de Medicina Fisica e Reabilitacdo de Evora, Unipessoal, Lda. notificada da
apensacao das suprarreferidas reclamagdes ao processo de inquérito,

tendo sido solicitado o envio dos seguintes elementos:

“I..]

1. Pronudncia completa, detalhada e fundamentada sobre o teor das

reclamag:ées em aprecgo, concretamente:

a. REC/46800/2023 (A.B.)):
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Identificacdo do utente (nome completo e n.° de utente de saude);
Descrigao de todas as etapas percorridas pelo utente (1.2 consultas,
tratamentos  realizados,  consultas  subsequentes), com
concretizagao das respetivas datas, hora e profissional responsavel
pela sua operacionalizagao, acompanhado de toda a documentagao

de suporte (registos e informacao clinica do respetivo utente),
Envio de cdpia da(s) prescricao(oes) apresentada(s) pelo utente;

Cdpia da correspondéncia trocada com o utente relativamente ao
assunto em andlise, nomeadamente eventual(ais) resposta(s) ja

remetida(s) na sequéncia da reclamacao apresentada;

Cdpia(s) de eventual(ais) faturas/recibos e/ou eventuais notas de
crédito emitidas ao utente, respeitante aos cuidados de salde

aludidos na sobredita reclamacgao;

Envio de quaisquer esclarecimentos complementares que V. Exas.

Julguem necessarios e relevantes para a analise do caso concreto.

b. REC/83437/2022 (IG.M.]):

I

Ii.

fil.

iv.

Identificagdo da utente (nome completo e n.° de utente de satde);

Descricdo de todas as etapas percorridas pela utente (1.2 consultas,
tratamentos  realizados,  consultas  subsequentes), com
concretizagao das respetivas datas, hora e profissional responsavel
pela sua operacionalizagdo, acompanhado de toda a documentagao

de suporte (registos e informagéo clinica da respetiva utente),
Envio de cdpia da(s) prescricao(6es) apresentada(s) pela utente;

Cdpia da correspondéncia trocada com a utente relativamente ao
assunto em analise, nomeadamente eventual(ais) resposta(s) ja

remetida(s) na sequéncia da reclamacgéo apresentada;
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v. Copia(s) de eventual(ais) faturas/recibos e/ou eventuais notas de

crédito emitidas a utente, respeitante aos cuidados de salde

aludidos na sobredita reclamacgao;

vi. Envio de quaisquer esclarecimentos complementares que V. Exas.

julguem necessarios e relevantes para a analise do caso concreto.

[..]"

Via comunicagao eletronica datada de 18 de fevereiro de 2025, veio a

entidade FISIEVE — Centro de Medicina Fisica e Reabilitagdo de Evora,

Unipessoal, Lda. prestar os seguintes esclarecimentos:

“I..]

1.

Na sequéncia da vossa comunicagdo datada de 5 de Fevereiro de 2025 a
“FISIEVE — CENTRO DE MEDICINA FISICA E REABILITACAO DE EVORA,
UNIPESSOAL, LDA., que, atualmente, também utiliza a denominagao
comercial “ONE CLINICS EVORA”, vem prestar esclarecimentos quanto as

reclamagoes em referéncia.

Antes de mais, convira esclarecer que

2. AFISIEVE foi integrada no Grupo ONE CLINICS em Fevereiro de 2024, tendo

a “ONESTONE - HEALTH CARE INVESTMENTS, S.A.” adquirido a totalidade
das participagoes sociais da FISIEVE aos seus anteriores detentores nessa

altura e designado novos gerentes da sociedade,

Reportando-se os factos em aprego a data muito anterior a insergao da

FISIEVE no GRUPO ONE CLINICS.

A integragdo da FISIEVE no Grupo INE CLINICS, aplicando-lhe todos os
processos e procedimentos a que as clinicas do Grupo estao vinculadas e
passando a utilizar o nome comercial ONE CLINICS EVORA, garante aos
seus clientes o acesso a cuidados de saude de qualidade superior e a
procedimentos administrativos mais céleres e eficientes, o que constitui

uma mais-valia para todos, em especial para os clientes.
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5. Nao obstante o exposto e acreditarmos que, nesta data, tais complicagoes

20
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nao ocorreriam, o certo é que, pelo que apuramos, o procedimento da

FISIEVE foi correto e em nada prejudicou os clientes, nem o SNS.
Vejamos:

6. Tanto quanto nos foi dado conhecer, a reclamagao do cliente [A.B.] incidiu
sobre o pagamento de uma consulta de fisiatria em virtude da falta de

validade da credencial apresentada.

7. Cumpre, desde ja, referir que as regras relativas a realizacao de tratamentos
por intermédio do Servigo Nacional de Saude (SNS), através da utilizagao de
credenciais emitidas pelo médico de familia, decorrem das regras fixadas
pelo SNS, a que a ONE CLINICS EVORA esta legalmente vinculada e néo

pode deixar de observar.
8. Concretizando temporalmente:

a. O utente teve a primeira consulta de fisiatria em 9 de dezembro de 2022
com a credencial n.°|[...], que utilizou para realizar tratamentos de 19 de

janeiro de 2023 a 9 de fevereiro de 2023;

b. Foi agendada consulta de avaliagao final, a pedido do cliente, para o dia

5 de Abril de 2023;

c. Tendo a validade da credencial terminado em 27 de margo de 2023, foi
emitida a fatura n.° 6 FR1/2883, no valor de € 60,00 relativa a aludida

consulta — Doc. n.° 1

d. Em 2 de Maio de 2023, o utente entregou na clinica nova credencial com

o n.°|[..], a qual nunca foi faturada ao SNS,

e. Foi emitida uma nota de crédito ao utente pelo valor pago pela consulta
realizada em 5 de abril de 2023 e, portanto, reqularizada a situagdo. —

Doc. n.° 2.

9. Verifica-se, pois, que o problema nao foi criado pela FISIEVE, mas sim pela

caducidade da credencial, tendo sido regularizado.
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Quanto a reclamagdo da cliente [G.M.], a mesma esta igualmente
relacionada com a realizagao de tratamentos utilizando credenciais do SNS
e, bem assim, a validade das mesmas, a qual, realga-se, a clinica esta estrita

e legalmente vinculada.

De acordo com o que foi possivel apurar, a utente teve a primeira consulta
de fisiatria no dia 12 de maio de 2022 com a Dra. [...], utilizando para o efeito
a credencial n.° [...], com a qual realizou 15 tratamentos com inicio a 2 de

junho de 2022 e término a 15 de julho de 2022. — Doc. n.° 3.

Sucede que, a consulta realizada no dia 30 de agosto de 2022 foi realizada
com um numero de credencial diferente, apesar de constar dos registos
associada a credencial anterior, nao tendo a clinica recebido o valor do SNS,
sem contudo ter cobrado o valor da consulta a utente (cfr. doc. n.° 3). Isto
é a cliente recebeu o servigo prestado, mas a FISIEVE nao recebeu os

honorarios devidos.

Por fim, a utente realizou ainda outra consulta no dia 15 de setembro de

2022, utilizando a credencial n.°[...]. (Cfr. doc. n.° 3).

Assim, ndo ha qualquer registo de ter sido cobrado qualquer valor a utente

pela realizagao das consultas suprarreferidas.

Face ao exposto, a ONE CLINICS EVORA e todos os seus colaboradores
agiram em estrito cumprimento das regras internas de funcionamento da
Clinica e das regras do acordo celebrado com o SNS, mantendo sempre a

cordialidade e simpatia que os caracteriza.

Estamos seguros que os servigos prestados na clinica sao de qualidade
superior e que todos os nossos profissionais agem em respeito pelos
direitos dos utentes e dos procedimentos instituidos, decorrendo as
reclamagdes, num caso, de uma situagao pontual, motivada por factores

externos a clinica, e que ficou resolvida e no outro, de um mal-entendido.

Certos de ter contribuido para o esclarecimento da situagdo em causa, mas

sempre disponiveis para prestar os esclarecimentos complementares que
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entendam convenientes, subscrevemo-nos apresentando os melhores

cumprimentos.

[..]"

lll. DO DIREITO

lll.1. Da missao, das atribuigoes e competéncias da ERS

18.

19.

20.

21.

No dia 1 de setembro de 2014 entrou em vigor, como atras se vincou, o
Decreto-Lei n.° 126/2014, de 22 de agosto, que revogou o Decreto-Lei n.°
127/2009, de 27 de maio (cf. artigo 6.°) e aprovou os Estatutos da ERS, na
senda, alias, da publicagao da Lei n.° 67/2013, de 28 de agosto, que aprova

a lei-quadro das entidades reguladoras.

Na verdade, pode ler-se no preambulo do Decreto-Lei n.° 126/2014, de 22
de agosto, a aprovagcao dos estatutos da ERS visa dar resposta “as
exigéncias decorrentes da lei-quadro das entidades reguladoras, assegurando
a manutengao da independéncia e a eficiéncia exigiveis a esta entidade, de
forma a ndo comprometer a sua atuagdo, quer enquanto autoridade requladora

independente, quer nas suas fungoes de coadjuvagao ao Governo”.

De acordo com o preceituado no n.° 1 do artigo 4.° e no n.° 1 do artigo 5.°,
ambos dos Estatutos da ERS, aprovados pelo Decreto-Lei n.° 126/2014, de
22 de agosto, esta tem por missao a regulagao, supervisao e a promogao e
defesa da concorréncia, respeitantes as atividades econémicas na area da
saude dos setores publico, privado, cooperativo e social, e, em concreto, a

atividade dos estabelecimentos prestadores de cuidados de saude.

Assim, nos termos do disposto no n.° 1 do artigo 5.° dos Estatutos da ERS,
aprovados pelo Decreto-Lei n.° 126/2014, de 22 de agosto, a ERS “tem por
missdo a regulagcao, nos termos previstos nos presentes estatutos, da atividade
dos estabelecimentos prestadores de cuidados de saude”, sinalizando o n.° 2
do mesmo preceito que as suas atribuicoes compreendem a supervisao da

atividade e funcionamento dos estabelecimentos prestadores de cuidados

22

20

ANOS




22.

23.

24.

25.

26.

27.

\\ REcUliBors

de saude no que respeita: “[a] garantia dos direitos relativos ao acesso aos

cuidados de saude, a prestagao de cuidados de satude de qualidade, bem como

dos demais direitos dos utentes” (cfr. alinea b));

0 artigo 4.° dos mencionados Estatutos sublinha que a ERS “exerce fungoes
de regulagcdo, de supervisdao e de promogcao e defesa da concorréncia
respeitantes as atividades econdmicas na area da saude dos setores privado,
publico, cooperativo e social” (cfr. n.° 1), estando, assim, sujeitos “a regulagdo
da ERS, no 4mbito das suas atribuigoes e para efeitos dos presentes estatutos,
todos os estabelecimentos prestadores de cuidados de saude, do setor publico,
privado, cooperativo e social, independentemente da sua natureza juridica,
nomeadamente hospitais, clinicas, centros de saude, consultdrios, laboratdrios
de analises clinicas, equipamentos ou unidades de telemedicina, unidades

moveis de saude e termas” (cfr. n.° 2).

Resulta, pois, inequivoco, que a entidade FISIEVE — Centro de Medicina
Fisica e Reabilitagao de Evora, Unipessoal, Lda. é uma entidade prestadora
de cuidados de saude, inscrita, ademais, no SRER da ERS, encontrando-se,
por conseguinte, sob a alcada regulatéria e de supervisao da ERS, tal como

o estabelecimento por si explorado e em aprego nos presentes autos.

Por outro lado, o artigo 10.° dos aludidos Estatutos define como objetivos
da ERS, desde logo, o de assegurar o cumprimento “dos critérios de acesso

aos cuidados de salde, nos termos da Constituigao e da lei” (cfr. alinea b)).

Compete-lhe, ademais, “garantir os direitos e interesses legitimos dos utentes”
(cfr. alinea c)), bem como “zelar pela prestagdo de cuidados de satde de
qualidade” (cfr. alinea d)) e, ainda, “zelar pela legalidade e transparéncia das

relacées econdémicas entre todos os agentes do sistema (cfr. alinea e)).

Com efeito, a densificagdo dos objetivos enunciados nas alineas
supramencionadas é concretizada nos artigos seguintes dos Estatutos da

ERS.

Assim, o artigo 12.° dos referidos estatutos estabelece que, para efeitos do

disposto na alinea b) do artigo 10.°, incumbe a ERS “[a]ssegurar o direito de
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acesso universal e equitativo a prestagao de cuidados de saude nos servigos e
estabelecimentos do Servico Nacional de Satde (SNS), nos estabelecimentos
publicamente financiados, bem como nos estabelecimentos contratados para a
prestacao de cuidados no ambito de sistemas ou subsistemas publicos de
saude ou equiparados” (cf. alinea a)), “[p]revenir e punir as praticas de indugao
artificial da procura de cuidados de sadde” (cf. alinea c)) e “[z]elar pelo respeito
da liberdade de escolha nos estabelecimentos prestadores de cuidados de

saude, incluindo o direito a informagao” (cfr. alinea d)).

O artigo seqguinte, o 13.°, ressalva que, na prossecugao do objetivo
enunciado na alinea c) do artigo 10.° dos seus Estatutos, incumbe a ERS,
entre outras atribuigdes, “[a]preciar as queixas e reclamagées dos utentes e
monitorizar o seguimento dado pelos estabelecimentos prestadores de
cuidados de saude as mesmas, nos termos do artigo 30.° garantindo o direito
de acesso pela Diregdo-Geral da Saude e pela Diregao-Geral do Consumidor a
informagao quanto a natureza, tipologia e volume das causas mais prevalentes
de reclamagbes, bem como proceder ao envio de relatdrios periddicos as

mesmas entidades” (cfr. alinea a)).

O objetivo tragado na alinea d) do artigo 10.° dos mencionados Estatutos é
densificado no artigo 14.° daquele diploma legal, atribuindo a ERS a
incumbéncia de “[g]arantir o direito dos utentes a prestacdo de cuidados de
saude de qualidade (..)" (cf. alinea c)) e de “[plropor e homologar cédigos de
conduta e manuais de boas praticas dos destinatdrios atividade objeto de

requlagao pela ERS” (cf. alinea d)).

Finalmente, de acordo com a alinea c) do artigo 14.° dos seus Estatutos,
incumbe a ERS garantir o direito dos utentes a prestacao de cuidados de
saude de qualidade, sem prejuizo das competéncias atribuidas a outras

entidades, como a DGS.

Para tanto, em concretizacao dos seus poderes de supervisao, o artigo 19.°
dos referidos Estatutos identifica como incumbéncias da ERS, entre outras,
a de “[z]elar pela aplicacdo das leis e requlamentos e demais normas aplicaveis

as atividades sujeitas a sua regulagdo, no ambito das suas atribui¢ées” (alinea
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a)) e “[elmitir ordens e instrugdes, bem como recomendagdes ou adverténcias
individuais, sempre que tal seja necessdrio, sobre quaisquer matérias
relacionadas com os objetivos da sua atividade reguladora, incluindo a
imposi¢ao de medidas de conduta e a adogdo das providéncias necessarias a

reparagao dos direitos e interesses legitimos dos utentes” (alinea b)).

Finalmente, aos poderes de supervisao supra enunciados, acrescem ainda
os poderes sancionatérios consagrados no artigo 22.° dos Estatutos da

ERS.

Assim, dispde o n.° 1T do mencionado preceito que “[n]o exercicio dos seus
poderes sancionatdrios relativos a infragcées cuja apreciacdao seja da sua
competéncia, incumbe a ERS desencadear os procedimentos sancionatorios
adequados, adotar as necessdrias medidas cautelares e aplicar as devidas
sangodes”, sendo certo que, como sinalizada o n.° 2 deste normativo, “[a]s
decisbes sancionatdrias ndo dispensam o infrator do cumprimento do dever
juridico ou ordem ou instrugdo desrespeitada, nem prejudicam o exercicio

quanto aos mesmos factos dos poderes de supervisao previstos no artigo 19.°".

Neste sentido, é estabelecido na primeira parte da subalinea ii) da alinea b)
do n° 2 do artigo 61.° dos Estatutos da ERS, que constitui
contraordenagao, punivel com coima de (euro) 1.000 a (euro) 3.740,98 ou
de (euro) 1.500 a (euro) 44.891,81, consoante o infrator seja pessoa
singular ou coletiva, a violagao das regras relativas ao acesso aos cuidados
de saude, nomeadamente, “[..] ii) [a] violagao de regras estabelecidas em lei
ou regulamentagao e que visem garantir e conformar o acesso dos utentes aos

cuidados de saude[..]".

11l.2. Do enquadramento legal da prestagao de cuidados de saude

111.2.1. Em geral

35.

Inserido no Capitulo Il (“Direitos e deveres sociais”), do Titulo Ill (“Direitos e
deveres econémicos, sociais e culturais”), da Parte | (“Direitos e deveres

fundamentais”) da Constituicdo da Republica Portuguesa (CRP), o “direito a
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protecgdo da saude”, consagrado no artigo 64.° da CRP, assume-se como um
dos pressupostos fundamentais da densificagao do principio da dignidade
da pessoa humana (artigo 1.° da CRP) e da “realizagao da democracia |[..]

social” (artigo 2.° da CRP).

Conforme se pode ler no n.° 3 do mencionado preceito constitucional,
“Iplara assegurar o direito a protegdo da satde, incumbe prioritariamente ao
Estado (...) [glarantir o acesso de todos os cidadaos, independentemente da sua
condicdo econdmica, aos cuidados da medicina preventiva, curativa e de
reabilitagao” (alinea a)) e “[d]isciplinar e fiscalizar as formas empresariais e
privadas da medicina, articulando-as com o servigo nacional de saude, por
forma a assegurar, nas instituicoes de saude publicas e privadas, adequados

padrées de eficiéncia e de qualidade” (alinea d)).

No mesmo sentido aponta também o legislador ordinario, desde logo na
Base 1 da Lei de Bases da Saude (LBS), aprovada pela Lei n.° 95/2019, de
04 de setembro, onde se esclarece que “[o] direito & prote¢ao da satde € o
direito de todas as pessoas gozarem do melhor estado de satde fisico, mental
e social, pressupondo a criagao e o desenvolvimento de condigbes economicas,
sociais, culturais e ambientais que garantam niveis suficientes e saudaveis de
vida, de trabalho e de lazer" (n.° 1), pelo que “[..] compreende o acesso, ao
longo da vida, & promogao, prevengao, tratamento e reabilitacao da salde, a

cuidados continuados e a cuidados paliativos” (n.° 2).

Por ser assim, “[o] Estado promove e garante o direito a prote¢cao da satde
através do Servigo Nacional de Saude (SNS), dos Servigos Regionais de Satide

e de outras instituicées publicas, centrais, regionais e locais” (n.° 4 da Base 1).

A Base 20, por sua vez, define o SNS como “o conjunto organizado e
articulado de estabelecimentos e servigos publicos prestadores de cuidados de
saude, dirigido pelo ministério responsavel pela area da saude, que efetiva a

responsabilidade que cabe ao Estado na protegdo da saude” (n.° 1).

Assim, constituem traves mestras da atuagao do SNS as seguintes notas

caraterizadoras: “ [u]niversal, garantindo a prestagdo de cuidados de satide a
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todas as pessoas sem discriminagées, em condigoes de dignidade e de
igualdade” (alinea a)); “[gleral, assegurando os cuidados necessarios para a
promogao da saude, preven¢ao da doenga e o tratamento e reabilitagdo dos
doentes” (alinea b)); “[tlendencial gratuitidade dos cuidados, tendo em conta
as condigbes econémicas e sociais dos cidadaos” (alinea c)); “[ilntegracdo de
cuidados, salvaguardando que o modelo de prestagao garantido pelo SNS esta
organizado e funciona de forma articulada e em rede” (alinea d)); “[e]quidade,
promovendo a corregdo dos efeitos das desigualdades no acesso aos cuidados,
dando particular atengdo as necessidades dos grupos vulneraveis” (alinea e));
“lglualidade, visando prestagoes de satide efetivas, sequras e eficientes, com
base na evidéncia, realizadas de forma humanizada, com corregdo técnica e
atengao a individualidade da pessoa” (alinea f)); “[p]lroximidade, garantindo que
todo o pais dispbe de uma cobertura racional e eficiente de recursos em saude”
(alinea g)); “[s]ustentabilidade financeira, tendo em vista uma utilizacao efetiva,
eficiente e de qualidade dos recursos publicos disponiveis” (alinea h));"
[tlransparéncia, assequrando a existéncia de informacdo atualizada e clara

sobre o funcionamento do SNS” (alinea i)) — Cfr. n.° 2 da Base 20 da LBS.

Por outro lado, dispde o n.° 1 da Base 6 da LBS que “[a] responsabilidade do
Estado pela realizacao do direito a protegcao da saude efetiva-se primeiramente
através do SNS e de outros servigos publicos, podendo, de forma supletiva e
temporaria, ser celebrados acordos com entidades privadas e do setor social,
bem como com profissionais em regime de trabalho independente, em caso de
necessidade fundamentada”, acrescentando o n.° 3 que “[o] Estado assegura
0 planeamento, regulagdo, avaliagdo, auditoria, fiscalizagcao e inspegdo das

entidades que integram o SNS e das entidades do setor privado e social”.

Assim, “[tlendo em vista a prestacdo de cuidados e servicos de salde a
beneficiarios do SNS, e quando o SNS nao tiver, comprovadamente, capacidade
para a prestagao de cuidados em tempo util, podem ser celebrados contratos
com entidades do setor privado, do setor social e profissionais em regime de
trabalho independente, condicionados a avaliacao da sua necessidade” (cfr. n.°

1 da Base 25 da LBS), ainda que se imponha ressalvar que “[o]s cuidados de
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saude prestados nos termos do numero anterior respeitam as normas e

principios aplicaveis ao SNS” (cfr. n.° 2).

Isto posto, como se percebe do quadro legal supra enunciado, nao obstante
a responsabilidade primacial atribuida ao Estado na garantia do direito
constitucional a protegao da saude, a verdade é que a efetivagao do mesmo
se estende a diversos tipos de prestadores de cuidados de saude, devendo

aquele direito ser assegurado:

(i) pelos prestadores de cuidados de saude do SNS, proprios ou
convencionados, no caso de todos os cidadaos portugueses e, ainda, de

cidadaos estrangeiros, nos termos do regime juridico aplicavel;

(ii) pelos prestadores de cuidados de saude, proprios, convencionados ou
em regime livre de um determinado sistema ou subsistema publico de
saude, caso o utente seja beneficiario de tal sistema ou subsistema, e

nos termos definidos pelo mesmo;

(iii) pelos prestadores de cuidados de saude, proprios, convencionados ou
em regime livre, ao abrigo de um dado seguro de saude, caso o utente
haja contratado uma tal cobertura do risco de doenga, e nos termos

acordados com a entidade seguradora;

(iv) pelos prestadores de cuidados de saude do setor privado, com ou sem
fins lucrativos, mediante contraprestagao acordada entre o utente e o

concreto prestador, livremente escolhido.

Trata-se, pois, de uma solugao legislativa de compromisso que, com o
objetivo de garantir e efetivar o direito constitucional a protegao na saude,
visa colmatar as eventuais lacunas e limitagoes (humanas, técnicas e
financeiras) existentes nos estabelecimentos publicos de sadde num

determinado contexto histérico-temporal.

Ora, a entidade FISIEVE — Centro de Medicina Fisica e Reabilitagcao de
Evora, Unipessoal, Lda., sem prejuizo dos acordos e convencdes acima
identificados, integra (e integrava a data dos factos em aprego) o setor

privado do sistema de saude.
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ll.2.2. A rede nacional de prestacao de cuidados de saiude - entidades

convencionadas com o SNS

46.

47.

48.

49.

Dispde o n.° 1 da Base 6 da LBS que “[a] responsabilidade do Estado pela
realizacao do direito a protecado da saude efetiva-se primeiramente através do
SNS e de outros servigos publicos, podendo, de forma supletiva e temporaria,
ser celebrados acordos com entidades privadas e do setor social, bem como
com profissionais em regime de trabalho independente, em caso de
necessidade fundamentada”, acrescentando o n.° 3 que “[o] Estado assegura
o planeamento, requlagdo, avaliagao, auditoria, fiscalizagdo e inspe¢ao das

entidades que integram o SNS e das entidades do setor privado e social".!

Assim, “[tlendo em vista a prestacao de cuidados e servicos de salde a
beneficiarios do SNS, e quando o SNS nao tiver, comprovadamente, capacidade
para a prestagao de cuidados em tempo util, podem ser celebrados contratos
com entidades do setor privado, do setor social e profissionais em regime de
trabalho independente, condicionados a avaliagao da sua necessidade” (n.° 1
da Base 25 da LBS), ainda que se imponha ressalvar que “[o]s cuidados de
saude prestados nos termos do numero anterior respeitam as normas e

principios aplicaveis ao SNS” (n.° 2).

Corolario do supra enunciado, o n.° 2 do artigo 2.° do Estatuto do SNS
assinala que “[o]s estabelecimentos e servicos prestadores de cuidados ou de
servigos de saude do setor privado e social podem integrar o SNS, nos termos

da lei, mediante a celebragao de contrato e nos limites da atividade contratada”.

23

Isto posto,

E no Decreto-Lei n.° 139/2013, de 9 de outubro, que se “estabelece o regime

juridico das convengoées que tenham por objeto a realizagao de prestagées de

1 Cfr. Base |, n.s 2 e 4 e Base |V, n.° 2 da LBS aprovada pela Lei n.° 48/90, de 24 de agosto.

2 Cfr. Artigo 3.°, n.° 1 alinea g) do novo Estatuto do SNS.

3 Cfr. Artigo 37.°, n.° 1, alinea c) do anterior Estatuto do SNS, aprovado pelo Decreto-Lei n.°
11/93, de 15 de janeiro.
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cuidados de saude aos utentes do Servigo Nacional de Saude (SNS), no ambito

da rede nacional de prestagao de cuidados de satide” (artigo 1.°).

Ora, conforme se pode ler no respetivo preambulo, o legislador justificou a
aprovacgao daquele diploma legal com a necessidade de “definir um novo
modelo de convengbes mais consonante com a atual realidade de prestacao de
cuidados de saude que permita, com respeito pelos principios da
complementaridade, da liberdade de escolha, da transparéncia, da igualdade e
da concorréncia, assequrar a realizagao de prestacoes de servigcos de salide aos
utentes do [SNS], no 4mbito da rede nacional de prestagdo de cuidados de

saude”.

O artigo 2.° do Decreto-Lei n.° 139/2013, de 9 de outubro enuncia assim os
principios que presidem a contratagao de convengdes, bem como os

objetivos que deverao nortear aquela contratagao.

Assim, sdo enunciados os seguintes principios (n.°1): “a) [e]lquidade no
acesso dos utentes aos cuidados de satde;, b) [clomplementaridade,
destinando-se a sua celebragdo a colmatar as necessidades do SNS quando
este, de forma permanente ou esporadica, ndo tem capacidade para as suprir;
c) [lliberdade de escolha dos prestadores pelos utentes, quer do SNS, quer de
entidades convencionadas, nos limites dos recursos existentes e de acordo
com as regras de organizagao estabelecidas; d) [glarantia de adequados

padrées de qualidade da prestagao de cuidados de saude”.

Ao passo que 0 n.° 2 enumera os objetivos a alcangar com a contratagao
de convengoes, a saber: “a) [plrontiddo, continuidade, proximidade e qualidade
na prestacao dos cuidados de satide; b) [o]btengao de ganhos de eficiéncia na
distribui¢do e afetagdo dos recursos do SNS, através da adogao de formas de
gestao flexiveis e de mecanismos concorrenciais; ¢) [plromogao da qualidade
dos servigos prestados, através da exigéncia de licenciamento, quando
aplicdvel e, complementarmente, através da indexagdo de padroes de qualidade

ao financiamento”.
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No que concerne as partes contratantes, o n.° 1 do artigo 3.° do diploma

legal ora em analise esclarece que “[plodem ser partes em convengées

quaisquer pessoas singulares ou coletivas, com ou sem fins lucrativos.”

O Decreto-Lei n.° 139/2013, de 9 de outubro identifica ainda duas
modalidades de procedimento que devem preceder a celebragao de
convengoes: i) a contratagao para uma convencao especifica; ii) a adesao

a um clausulado tipo previamente publicado — Cfr. Artigo 4.°,n.° 1.

O primeiro procedimento “(...) corresponde a aplicagao, com adaptacgées, dos
procedimentos previstos no Cédigo dos Contratos Publicos (CCP), aprovado
pelo Decreto-Lei n.° 18/2008, de 29 de janeiro, para a celebragao de acordos
quadro, sendo o programa de procedimento e o caderno encargos destes
acordos aprovados pelo membro do Governo responsavel pela drea da saude”

(n.° 6 do artigo 4.°).

O segundo procedimento, por seu turno, é aplicavel “[n]o caso de pessoas
singulares ou coletivas, com ou sem fins lucrativos, cuja sede social se situe em
concelhos com populagao residente igual ou inferior a 30.000 cidadaos
eleitores residentes e tenham volume de faturagao anual em prestagoes de
saude igual ou inferior a 250 000,00 EUR" (n.° 4 do artigo 4.°), sendo que, para
efeitos do disposto no neste n.° 4, “a realizagao das prestagoes de saude nao
pode ser subcontratada ou por qualquer forma cedida a terceiros, e
circunscreve-se ao concelho onde se localiza a sede social da entidade
convencionada ou concelhos limitrofes de dimensdo semelhante” (n.° 5 do

artigo 4.°).

O artigo seguinte, 0 5.°, nomeadamente no seu n.° 1, enumera 0s requisitos
para a celebracao das convencdes, a saber: “a) [a] responsabilidade técnica
e a habilitagao dos profissionais para a realizagao das prestagoes de satde; b)
[a] titularidade de licenciamento, sempre que exigido nos termos da lei; c)
[rlegisto na ERS; d) [n]ao estar abrangido pelos impedimentos previstos no

artigo 55.° do CCP".
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No que diz respeito ao conteudo das convengoes, o n.° 1 do artigo 6.° do
Decreto-Lei n.° 139/2013, de 9 de outubro estatui que as mesmas devem
estabelecer “a) [a] drea de cuidados de salde a contratar; b) [o]s direitos e
obrigagdes dos contratantes; c) [o]s cdodigos de nomenclatura e respetivos
valores; d) [o]s requisitos relativos a idoneidade técnica dos colaboradores; e)
[als normas relativas as incompatibilidades; f) [a] necessidade de licenca de
funcionamento, se exigivel, ou de requerimento para a sua emissao, g) [o]s
critérios de fornecimento do servigo, incluindo a possibilidade de realizagao de
prestacées acessodrias; h) [als regras de fiscalizagao, controlo e
acompanhamento do contrato; i) [o]s niveis de servigo; j) [o] volume de servigos;

k) [o] montante maximo dos servigos a adquirir, quando aplicavel”.

Acrescenta o n.° 2 do artigo 6.° que, “[s]em prejuizo do disposto no n.° 5 do
artigo 4.° ao regime da cessao de posicao contratual e de subcontratagao
aplica-se com as necessarias adaptagées o disposto no capitulo VI do titulo |

da parte Ill do CCP".

Note-se ainda que, no procedimento mediante a adesao a um clausulado
tipo previamente publicado, “[clabe a ACSS, I. P, definir os clausulados tipo

(..)" (n.° 4 do artigo 6.°).

Em matéria de precos, o n.° 1 do artigo 7.° é inequivoco ao advertir que “[o]s
precos maximos a pagar no ambito das convengbes sdo os constantes na
tabela de pregos do SNS”, sem prejuizo de os numeros seguintes sinalizarem
que, mediante despacho do membro do Governo responsavel pela area da

saulde:

“[Plodem ser estabelecidos pregos inferiores aos previstos no nimero
anterior, ou estabelecida uma tabela de pregos especifica, sem prejuizo

do disposto no n.° 7 do artigo 4.°" (n.° 2);

“[Slerdo estabelecidos limites minimos de pregos, de forma a assegurar
a qualidade das prestagoes de saude, em condigoes normais de

concorréncia” (n.° 3);
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O artigo 9.° do diploma legal em aprego sublinha que “[o] encargo com a

realizacao das prestagbes de saude realizadas ao abrigo das convengées

efetiva-se mediante a prescri¢do e a escolha do utente do SNS” (n.° 1).

O artigo 11.° estabelece que “[n]a falta de disposicao em contrario, as
convengbes sdo validas por periodos de cinco anos, podendo ser
automaticamente renovadas, salvo se, com a antecedéncia minima de 180 dias
em relagdo ao termo de cada periodo de vigéncia, qualquer das partes a
denunciar’ (n.° 1), ainda que “[o] preco pode ser revisto anualmente, com

observancia do disposto no artigo 7.°" (n.° 2).

O artigo 12.° do Decreto-Lei n.° 139/2013, de 9 de outubro identifica, entre
outros, os seqguintes deveres das entidades convencionadas: “a) [p]restar
cuidados de saude de qualidade e com seguranga aos utentes do SNS, em
tempo util, nas melhores condigées de atendimento, ndo estabelecendo
qualquer tipo de discriminagao; b) [e]lxecutar, exata e pontualmente, as
prestagoes contratuais em cumprimento do convencionado, nao podendo
transmitir a terceiros as responsabilidades assumidas perante a entidade

publica contratante, salvo nos casos legal ou contratualmente admissiveis”.

O artigo seqguinte, o 13.°, debruga-se sobre 0 acompanhamento e controlo

do cumprimento nos artigos precedentes.

O artigo 15.°, por seu turno, preceitua que, “[slem prejuizo das regras gerais
em matéria de incumprimento contratual, constituem incumprimento grave das
convengoes os seguintes factos: [0o] abandono da prestagdo de servigos ou a
sua suspensdao injustificada” (alinea c) do n.° 1), acrescentando o n.° 2 que
“[o]s factos referidos no numero anterior sdo fundamento de resolugdo da

convengdo”.

De notar que o suprarreferido diploma legal atribuia um conjunto de
atribuicbes e competéncias as Administragdoes Regionais de Saude, I.P.
(ARS), nomeadamente, em matéria de celebracdo de acordos com
entidades prestadoras de cuidados de saude e entidades do setor privado

e social (artigo 3.°).
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Nao obstante, impulsionado pela nova LBS e pelos diplomas que a
desenvolvem, nomeadamente, o Decreto-Lei n.° 52/2022, de 4 de agosto,
que aprova o Estatuto do SNS, prevendo, nomeadamente, a criagao de uma
Direcao Executiva do SNS (DE-SNS), o Decreto-Lei n.° 61/2022, de 23 de
setembro, procedeu a criagao e organizagao da DE-SNS e a reestruturagao
da organica do Ministério da Saude, nomeadamente, da ACSS, |.P. e das

ARS, |.P, refletindo os impactos da criagao da DE-SNS, I.P,

Neste contexto, de acordo com o disposto no n.° 4 do artigo 3.° do Decreto-
Lein.° 61/2022, de 23 de setembro, a ACSS, |.P. sucede nas atribuigdes das
ARS, I.P, em matéria de acordos com entidades prestadoras de cuidados
de saude e entidades do setor privado e social, a partir da entrada em vigor
da Lei do Orgamento do Estado para 2023, isto &, a partir de 1 de janeiro de

2023.

Ao exposto acresce que, em 06 de setembro de 2024, foi publicado o

Decreto-Lei n.° 54/2024, que procede a extingao das ARS. Neste contexto:

> Asubalineaiv) daalinead) don.° 1 do artigo 2.° do referido Decreto-

Lei dispde que sucedem nas atribui¢cdes e competéncias das ARS:

“I..]

d) A ACSS, I.P, nos sequintes dominios:

[..]

iv) Contratagao de prestagao de cuidados de sadde de ambito nacional
e regional, sem prejuizo da competéncia das Unidades Locais de Saude
para a celebragao de contratos de prestagao de cuidados na sua drea

geografica;
[.1";

» 0 n.° 3 do mesmo artigo refere que as demais atribuicoes e
competéncias das ARS, |.P, previstas noutros diplomas legais, sao
transferidas para a ACSS, I.P, sem prejuizo do disposto no artigo

27.°,
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» 0n.°1doartigo 27.° (sob a epigrafe “referéncias legals’) dispoe que

as referéncias feitas as ARS, I.P, em lei, regulamento ou contrato,

consideram-se feitas:

“I..]

d) A ACSS, I.P, quando sejam relativas a atribuicbes transferidas nos

termos no disposto na alinea d) do n.° 71 e no n.° 2 do artigo 2.9

L.I"

> Complementando o n.° 3 do mesmo artigo que “[a]s referéncias feitas
as ARS, I.P, nos Decretos-Leis n.°° 138/2013 e 139/2013, ambos de 9 de
outubro, consideram-se feitas as ULS, sem prejuizo de a ACSS, I.P. poder
intervir na contratagao de ambito regional de prestacao de cuidados de

saude”.

1.2.3. A tendencial gratuitidade do SNS - o regime juridico das taxas

moderadoras

72.

73.

74.

Tal como atras se fez notar, o direito constitucional a protegao da saude é
realizado através de um SNS “universal, geral e tendencialmente gratuito” (cfr.
alinea a) do n.° 2 do artigo 64.° da CRP e alinea c) do n.° 2 da Base 20 da
LBS).

O advérbio “tendencialmente” — aditado a redagao do n.° 2 do artigo 64.° da
CRP aquando da 2.2 revisao constitucional (cfr. artigo 36.°, n.° 1 da Lei
Constitucional n.° 1/89, de 8 de julho) — possibilita a cobranga de taxas
moderadoras pela prestacao de cuidados de saude, as quais constituem,
ainda, uma fonte de receita das instituicoes e servicos do SNS (alinea a),

do n.° 1 do artigo 23 do Estatuto do SNS).

Nao obstante, a Base 24 da LBS adverte que “[a] lei deve determinar a isengcdo
de pagamento de taxas moderadoras, nomeadamente em fungdo da condi¢ao
de recursos, de doenca ou de especial vulnerabilidade, e estabelecer limites ao

montante total a cobrar” (n.°1), ressalvando ainda que “[clom o objetivo de
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promover a correta orientagdo dos utentes, deve ser dispensada a cobrancga de
taxas moderadoras nos cuidados de saude primdrios e, se a origem da
referenciacao for o SNS, nas demais prestagées de saude, nos termos a definir

por lei" (n.° 2).

Neste sentido, ainda no periodo de vigéncia da anterior LBS, foi aprovado o
Decreto-Lei n.° 113/2011, de 29 de novembro, que “[..] regula o acesso as
prestacées do [SNS] por parte dos utentes no que respeita ao regime das taxas
moderadoras e a aplicagao de regimes especiais de beneficios, tendo por base
a definicdo das situagbes determinantes de isen¢cdao de pagamento ou de
comparticipagdo, como situagées clinicas relevantes de maior risco de saude

ou situagdes de insuficiéncia economica” (artigo 1.°).

Conforme se podia ler no artigo 2.° do mencionado diploma legal, até 31 de
maio de 2022, “[a]s prestagdes de salide, cujos encargos sejam suportados
pelo orcamento do SNS, implicam o pagamento de taxas moderadoras nos
seguintes casos: a) Nas consultas nos prestadores de cuidados de satide
primarios, no domicilio, nos hospitais e em outros estabelecimentos de saude
publicos ou privados, designadamente em entidades convencionadas; b) Na
realizacao de exames complementares de diagndstico e terapéutica em
servicos de saude publicos ou privados, designadamente em entidades
convencionadas, com excegdo dos efetuados em regime de internamento, no
hospital de dia e no servigo de urgéncia para o qual haja referenciagao pela rede
de prestagao de cuidados de saude primarios, pelo Centro de Atendimento do
Servico Nacional de Saude ou pelo INEM; c) Nos servicos de urgéncia

hospitalar;”.

No entanto, no dia 1 de junho de 2022, entrou o Decreto-Lei n.° 37/2022, de
27 de maio, que procedeu a 12.2 segunda alteragao do Decreto-Lei n.°
113/2011, tendo determinado que “[a]s prestagées de satide, cujos encargos
sejam suportados pelo orcamento do SNS, implicam o pagamento de taxas

moderadoras apenas nos servicos de urgéncia hospitalar’ (negrito nosso).
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O artigo 4.° Decreto-Lei n.° 113/2011, de 29 de novembro estabelece, por
sua vez, um vasto leque de utentes isentos do pagamento de taxas

moderadoras, a saber:

“a) As gravidas e parturientes;

b) Os menores;

c¢) Os utentes com grau de incapacidade igual ou superior a 60 %;

d) Os utentes em situagcdo de insuficiéncia econémica, bem como os

dependentes do respetivo agregado familiar, nos termos do artigo 6.°;
e) Os dadores benévolos de sangue;

f) Os dadores vivos de células, tecidos e 6rgaos;

g) Os bombeiros;

h) Os doentes transplantados;

i) Os militares e ex-militares das Forgas Armadas que, em virtude da prestagdo

do servigo militar, se encontrem incapacitados de forma permanente;

j) Os desempregados com inscrigao valida no centro de emprego auferindo
subsidio de desemprego igual ou inferior a 1,5 vezes o indexante de apoios
sociais (IAS), que, em virtude de situagao transitéria ou de duragao inferior a um
ano, nao podem comprovar a sua condig¢ao de insuficiéncia econémica nos

termos previstos no artigo 6.° e o respetivo cénjuge e dependentes;

k) Os jovens em processo de promogdo e protecdo a correr termos em
comissao de proteg¢ao de criangas e jovens ou no tribunal, com medida aplicada
no ambito do artigo 35.° da Lei de Protegdo de Criangas e Jovens em Perigo,
aprovada pela Lei n.° 147/99, de 1 de setembro, alterada pela Lei n.° 31/2003,
de 22 de agosto, que nao possam, por qualquer forma, comprovar a sua

condicao de insuficiéncia econémica nos termos previstos no artigo 6.°

) Os jovens que se encontrem em cumprimento de medida tutelar de
internamento, de medida cautelar de guarda em centro educativo ou de medida

cautelar de guarda em instituicao publica ou privada, por decisao proferida no
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ambito da Lei Tutelar Educativa, aprovada pela Lei n.° 166/99, de 14 de
setembro, alterada pela Lei n.° 4/2015, de 15 de janeiro, que ndao possam, por

qualquer forma, comprovar a sua condi¢ao de insuficiéncia econémica nos

termos previstos no artigo 6.°

m) Os jovens integrados em qualquer das respostas sociais de acolhimento por
decisao judicial proferida em processo tutelar civel, e nos termos da qual a
tutela ou o simples exercicio das responsabilidades parentais sejam deferidos
a instituicdo onde os jovens se encontram integrados, que ndao possam, por
qualquer forma, comprovar a sua condi¢ao de insuficiéncia econémica nos

termos previstos no artigo 6.%

n) Os requerentes de asilo e refugiados e respetivos cénjuges ou equiparados e

descendentes diretos.” (negrito nosso)

11l.3. Dos direitos e interesses legitimos dos utentes

111.3.1. Acesso e adequagao dos cuidados de satde

79.

80.

Estabelece, em geral, a alinea b) da Base 2 da nova LBS que “todas as
pessoas tém direito [a] aceder aos cuidados de satide adequados a sua
situagao, com prontidao e no tempo considerado clinicamente aceitavel, de
forma digna, de acordo com a melhor evidéncia cientifica disponivel e sequindo

as boas praticas de qualidade e sequranga em satde”.

Com efeito, o disposto na alinea supratranscrita é paradigmatico da relagao
estreita existente entre o direito a protecdao da saude e o principio da
dignidade da pessoa humana, exigindo-se que aquela protegao seja
concretizada de forma digna, o que significa que os respetivos
estabelecimentos prestadores de cuidados de saude, os seus profissionais
e, bem assim, os equipamentos por aqueles utilizados deverao revelar-se
idéneos para proporcionar ao utente, porque colocado numa situagao de

particular fragilidade e vulnerabilidade, o conforto e o bem-estar exigiveis.
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Por outro lado, o legislador sinaliza expressamente que uma outra
dimensao da dignificacao dos cuidados de saude prestados ao utente
decorre, igualmente, da prontidao com que os mesmos |lhe sao prestados,
traduzindo uma preocupacao evidente em garantir que, em cada uma das
concretas fases do tratamento, aqueles cuidados sao prestados num hiato

temporal razoavel.

Finalmente, a referéncia a adequagao dos cuidados de saude e a
necessidade de os mesmos obedecerem quer a evidéncia cientifica, quer
as boas praticas de qualidade e seguranca espelha a preocupagao do
legislador em assegurar ao utente a correcao técnico-cientifica dos

cuidados e tratamentos que lhe sao prestados.

Note-se que o direito a adequacao da prestagao dos cuidados de saude do
utente, além dos comandos normativos genéricos consagrados na nova
LBS, encontra, igualmente, guarida na Lei n.° 15/2014, de 21 de margo, que

estabelece os “Direitos e Deveres do Utentes dos Servigos de Saude”.

De facto, o artigo 4.° do mencionado diploma legal estatui expressamente
que o utente tem direito a “a receber, com prontidao ou num periodo de tempo
considerado clinicamente aceitavel, consoante os casos, os cuidados de satide
de que necessita” (n.° 1) e “a prestagao dos cuidados de saude mais adequados

e tecnicamente mais corretos” (n.° 2).

Todavia, o n.° 3 do referido preceito legal acrescenta dois importantissimos
critérios de avaliagao da adequacao dos cuidados de saude, sublinhando
que estes deverao ser “prestados humanamente e com respeito pelo utente”,
0 que evidencia, uma vez mais, a interligagao fortissima entre o direito a

protecao da saude e o principio da dignidade da pessoa humana.

Em suma, o acesso aos cuidados de saude, deve ser avaliado, pelo menos,
numa quadrupla perspetiva, a saber. econémica, geografica, qualitativa e

temporal.

Ora, a vertente econémica implica que o acesso aos cuidados de saude nao

figue dependente das condigdes econdmico-financeiras dos utentes,
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estando, ao nivel do SNS, correlacionada com o principio da tendencial

gratuitidade dos servigos de saude prestados.

De uma outra perspetiva (geografica), o acesso aos cuidados de satide deve
ser garantido aos utentes onde quer que vivam, isto €, o acesso dos utentes
de determinada regiao deve ser asseqgurado em igualdade de
circunstancias, quando comparado com o acesso dos utentes de qualquer

outra regiao do pais.

Numa perspetiva qualitativa, o acesso aos cuidados de saude deve ser
entendido como o acesso aos cuidados que efetivamente sao necessarios

e adequados a satisfagao das concretas necessidades dos utentes.

Por seu turno, a vertente temporal do direito de acesso surge associada a
necessidade de obtencao de cuidados de saude em tempo util, por

referéncia a situagao clinica dos utentes.

lll.4. Analise da situagao concreta

> Questao prévia: do pedido de producao de prova testemunhal requerido pelo

91.

92.

prestador

Em resposta ao pedido de elementos remetido pela ERS, a entidade FISIEVE
— Centro de Medicina Fisica e Reabilitacdo de Evora, Unipessoal, Lda.
requereu a producao de prova testemunhal, arrolando, para o efeito, 1 (uma)

testemunha.
Cumpre decidir.

Nos termos do disposto na alinea a) do artigo 24.° dos Estatutos da ERS,
“[s]lubsidiariamente as regras estabelecidas na lei-quadro das entidades
reguladoras e nos presentes estatutos: a) [a]s decis6es administrativas da ERS
seguem o procedimento administrativo comum previsto no Coddigo do
Procedimento Administrativo (CPA) relativamente aos atos administrativos,

incluindo especialmente o direito de participagao dos interessados”.
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Por outro lado, estatui o n.° 1 do artigo 55.° do Cédigo de Procedimento
Administrativo (CPA) que “[a] diregao do procedimento cabe ao dérgao
competente para a decisdo final, sem prejuizo do disposto nos numeros
seguintes”, nomeadamente o estatuido no n.° 2, onde se estabelece que “[0]
oérgao competente para a decisao final delega em inferior hierarquico seu, o
poder de dire¢do do procedimento, salvo disposicao legal, requlamentar ou
estatutdria em contrario ou quando a isso obviarem as condigées de servigo ou

outras razbées ponderosas, invocadas fundamentadamente no procedimento

concreto ou em diretiva interna respeitante a certos procedimentos”.

In casu, o 6rgao competente para a decisao final é o Conselho de
Administracao da ERS (artigos 34.° € 41.°,n.° 1, alineas a), 0) e p) dos seus
Estatutos), que, por sua vez, delegou no Departamento de Intervengao e
Acao Sancionatéria (DIAS) a direcao do respetivo procedimento — Cfr.

Proposta de abertura do presente processo de inquérito.

Ora, a diregao do procedimento administrativo obedece, para além do mais,

a dois principios fundamentais, a saber.

> A adequacao procedimental, nos termos do qual “[..] o responsavel
pela diregao do procedimento goza de discricionariedade na respetiva
estruturacdo, que, no respeito pelos principios gerais da atividade
administrativa, deve ser orientada pelos interesses publicos da
participagcao, da eficiéncia, da economicidade e da celeridade na

preparagao da decisao” — Cfr. artigo 56.° do CPA.

> Do inquisitorio, que determina que “[o] responsével pela direcdo do
procedimento e 0s outros 6rgaos que participem na instrugcao podem,
mesmo que o procedimento seja instaurado por iniciativa dos
interessados, proceder a quaisquer diligéncias que se revelem
adequadas e necessdrias a preparagao de uma decisao legal e justa,
ainda que respeitantes a matérias nao mencionadas nos requerimentos

ou nas respostas dos interessados” — Cfr. artigo 58.° do CPA.
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Seja como for, adverte o artigo 59.° do CPA, “[o] responsavel pela diregdo do
procedimento e 0s outros 6rgaos intervenientes na respetiva tramitagcao devem
providenciar por um andamento rapido e eficaz, quer recusando e evitando tudo
o que for impertinente e dilatdrio, quer ordenando e promovendo tudo o que seja
necessdrio a um seguimento diligente e a tomada de uma decisado dentro de

prazo razoavel”.

Isto posto, e no que concerne ao pedido formulado pela entidade FISIEVE
— Centro de Medicina Fisica e Reabilitagdo de Evora, Unipessoal, Lda., no
sentido de ser produzida prova testemunhal, importa fazer notar que este
teve ja oportunidade de se pronunciar em duas ocasioes distintas: em sede
de alegagdes iniciais, em resposta a reclamagao apresentada pela
reclamante R.S., e na sequéncia da abertura dos presentes autos de
inquérito.

Fé-lo, alias, de modo detalhado, tendo, inclusive, remetido aos presentes
autos um vasto acervo documental (supra identificado), com vista a

sustentar as alegagdes constantes das suas pronuncias.

Em face do exposto, encontrando-se os presentes autos devidamente
instruidos com os elementos necessarios para decidir, reputa-se como
desnecessaria a producao de prova testemunhal, pelo que se indefere o
pedido formulado pela entidade FISIEVE — Centro de Medicina Fisica e

Reabilitacdo de Evora, Unipessoal, Lda.
Aqui chegados,

Na origem dos presentes autos, esta uma reclamacgao apresentada porR.S.,

alegando, em suma, que:

» Asuaavo acedeu a consulta de fisiatria, em 23 de fevereiro de 2024,
no estabelecimento explorado pela entidade FISIEVE — Centro de
Medicina Fisica e Reabilitacdo de Evora, Unipessoal, Lda., na
qualidade de beneficidria do SNS, apresentando, para o efeito, a

respetiva prescrigao;
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No decurso da referida consulta, a médica fisiatra que a observou,

entendeu que nao era necessario iniciar tratamentos, sem prejuizo

de nova avaliagao futura;

No final do més de maio de 2024, a reclamante contactou a entidade
FISIEVE — Centro de Medicina Fisica e Reabilitacdo de Evora,
Unipessoal, Lda., para que a sua avo fosse reavaliada, tendo sido
informada que teria de solicitar nova prescricao ao médico

assistente, o que efetivamente fez;

Neste contexto, a sua avo acedeu a nova consulta de fisiatria no dia
28 de maio de 2024, na qualidade de beneficidaria do SNS,

apresentando, para o efeito, a respetiva prescri¢ao;

No decurso da referida consulta, a sua avé foi avaliada pela médica

fisiatra e foram prescritos os tratamentos necessarios;

No dia 06 de junho de 2024, a sua av6 foi contactada pela entidade
FISIEVE — Centro de Medicina Fisica e Reabilitacdo de Evora,
Unipessoal, Lda., tendo sido confrontada com a necessidade de
apresentar nova prescri¢cao valida, relativa a consulta ocorrida em
fevereiro de 2024, sob pena de ter de pagar a referida consulta a
titulo particular, o que motivou a apresentacdao da referida

reclamagao.

Neste contexto, foi solicitado ao Departamento do Utente (DU) da ERS, a
identificagdo de eventuais processos de reclamagao que visassem a
atuacao da entidade FISIEVE — Centro de Medicina Fisica e Reabilitagao de
Evora, Unipessoal, Lda., por factos semelhantes aos supra descritos, tendo

sido identificados, os seqguintes:

> REC/46800/2023, apresentada por A.B., tendo-se apurado, o

seguinte:

o O utente A.B. acedeu a primeira consulta de fisiatria no dia
09 de dezembro de 2022, apresentando, para o efeito, a

respetiva prescrigao (P1);
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o Nessa sequéncia, o utente A.B. realizou tratamentos de MFR
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entre 19 de janeiro de 2023 e 9 de fevereiro de 2023;

o Em 05 de abril de 2023, o utente A.B. acedeu a consulta de
avaliagao final, na sequéncia da qual foi emitida a fatura n.°
6 FR1/2883, no valor global de 60,00 EUR, em virtude de a

credencial suprarreferida ter caducado;

o Em 02 de maio de 2023, foi emitida a nota de crédito n.° 2
NC1/131, no valor global de 60,00 EUR, em nome do utente
A.B;

> REC/83437/2022, apresentada por G.M., tendo-se apurado, o

seguinte:

o A utente G.M. acedeu a primeira consulta de fisiatria no dia
12 de maio de 2022, apresentando, para o efeito, a respetiva

prescri¢ao (P1);

o Nessa sequéncia, a utente G.M. realizou tratamentos de

MFR entre 2 de junho de 2022 e 15 de julho de 2022;

o Em 30 de agosto de 2022, a utente G.M. acedeu a consulta

de avaliagao final;

o Considerando que a suprarreferida prescricao tinha
caducado, foi solicitada uma nova, contudo, foi recusada por
se considerar “[...] que a credencial em questdo nao era valida
[..]" e informada a utente que teria de pagar a consulta, a

titulo particular;

102. Ora, conforme supra se expendeu, tendo a entidade FISIEVE — Centro de
Medicina Fisica e Reabilitacdo de Evora, Unipessoal, Lda. celebrado um
contrato de convengao com o SNS, para a prestacao de servigos de saude
na area de medicina fisica e reabilitagcao, a mesma integra a rede nacional

de prestagao de cuidados de saude.
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E, em tais casos, os cuidados de saude sao prestados ao abrigo de acordos
especificos, por intermédio dos quais o Estado incumbe essas entidades
da missao de interesse publico inerente a prestagao de cuidados de saude
no ambito do SNS, passando essas instituigées a fazer parte do conjunto
de operadores, publicos e privados, que garantem a imposigao

constitucional suprarreferida.

Constituindo obrigagao das entidades convencionadas, nomeadamente:

“I..]

a) prestar cuidados de satide de qualidade e com seguranca aos utentes do
SNS, em tempo dutil, nas melhores condigées de atendimento, nao

estabelecendo qualquer tipo de discriminagao;

b) Executar, exata e pontualmente, as prestagoes contratuais em cumprimento
do convencionado, ndo podendo transmitir a terceiros as responsabilidades
assumidas perante a entidade publica contratante, salvo nos casos legal ou

contratualmente admissiveis;

[..]"

Neste contexto, os contratos de convengao celebrados entre os
prestadores (dos setores privado, social e cooperativo) e o0 SNS tém como
objetivo primordial assegurar a prestagao de cuidados de saude, de modo
universal e geral, estando previsto, por regra, que o acesso dos utentes aos
cuidados de saude ai contratualizados seja feito através de requisigdes dos

médicos assistentes.

E, portanto, as referidas credenciais de requisigao funcionam como um
verdadeiro documento de trabalho do SNS, devendo ser cumpridas pelos

prestadores convencionados.

Caso contrario, os prestadores estao a violar os termos das convencgoes e,
nao menos importante, a provocar constrangimentos nos direitos e
legitimos interesses dos utentes — designadamente, no direito de acesso a

prestacao de cuidados de saude.
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Sendo certo que, quando os utentes acedem a prestacao de cuidados de
saude nos termos supra descritos, i.e., na qualidade de beneficiarios do
SNS, apresentando, para o efeito, a respetiva requisigao, estes estao ou
isentos do pagamento de qualquer valor ou, no limite, sujeitos ao
pagamento de taxa moderadora, atento o regime juridico das taxas

moderadoras analisado supra.

Obedecendo a faturagao ao SNS, no cumprimento do contratualizado, a
regras administrativas proprias, as quais devem ser observadas e
cumpridas pelas referidas entidades convencionadas, como é o caso da
entidade FISIEVE — Centro de Medicina Fisica e Reabilitacdo de Evora,
Unipessoal, Lda., a que a propria reconhece estar estrita e legalmente
vinculada (“[...] as regras relativas a realizagao de tratamentos por intermédio
do Servico Nacional de Saude (SNS), através da utilizagdo de credenciais
emitidas pelo médico de familia, decorem das regras fixadas pelo SNS, a que a

ONE CLINICS EVORA esta legalmente vinculada e ndo pode deixar de observar
L.]7.

Aqui chegados,

Consideradas as diligéncias instrutérias realizadas, resulta que a entidade
FISIEVE - Centro de Medicina Fisica e Reabilitacdo de Evora, Unipessoal,
Lda. adotou um procedimento interno, que consiste na cobranga aos
utentes, a titulo particular, dos cuidados de saude prestados ao abrigo de
convengao com o SNS e que nao tenham sido faturados, por motivo
imputavel ao prestador, de acordo com as regras administrativas para
faturacao aplicaveis.

Atuacgao que nao encontra qualquer respaldo no regime juridico das taxas

moderadoras e regimes especiais de beneficios.

Com efeito, nas situagoes elencadas supra, o prestador, de acordo o
procedimento internamente instituido, imputou (na situagdo do utente
A.B.), ou pretendeu imputar (nas situagdes das utentes R.S. e G.M.), o

pagamento devido pela prestagao de cuidados de saide em apreco.
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Ora, o procedimento suprarreferido nao é consentaneo com as obrigagdes
assumidas pelo prestador ao celebrar convengao com o SNS na valéncia
de medicina fisica e de reabilitagao, constituindo por um lado, na relagao
do prestador com a entidade publica financiadora, um incumprimento
contratual e, por outro, na relagdo com os utentes beneficiarios, uma

violagao do direito de acesso a prestacao de cuidados de saude.

Estando previsto, como se disse, que 0 acesso dos utentes a prestagao de
cuidados de saude, ao abrigo do SNS, ocorra através de requisi¢coes dos
médicos assistentes, obedecendo a respetiva faturagao, no cumprimento

do contratualizado, a regras administrativas proéprias;

Nao pode a entidade FISIEVE — Centro de Medicina Fisica e Reabilitagao de
Evora, Unipessoal, Lda., fazer incidir o respetivo pagamento sobre os
utentes quando, por motivo que lhe é imputavel, nao tiver procedido a

respetiva faturagao.

Sendo por isso imperioso instar o prestador a alteragcao dos procedimentos
instituidos, conformando a sua atuagao no sentido de respeitar o regime
juridico das taxas moderadoras e os regimes especiais de beneficios em
vigor, evitando, por essa via, a repeti¢ao de situagdes como as reportadas

nos presentes autos.
Termos em que se justifica a adogao da atuacao regulatoéria infra delineada.

Por fim, considerando que a entidade FISIEVE — Centro de Medicina Fisica

e Reabilitagdo de Evora, Unipessoal, Lda.:

> Nas situagdes das utentes R.S. e G.M., ndo obstante a informagao
prestada de que teriam de custear os cuidados de saude prestados,

nao chegou a faturar as referidas prestagoes;

> Na situagao do utente A.B., procedeu a emissao da nota de crédito

n.° 2 NC1/131, com vista a regularizagao da situagao;
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Nao se verifica a necessidade de uma intervengao regulatéria adicional
com vista a anulagao/devolucao dos encargos associados as

suprarreferidas prestagoes de cuidados de saude;

Advertindo-se, contudo, a entidade FISIEVE — Centro de Medicina Fisica e
Reabilitacdo de Evora, Unipessoal, Lda. de que, em abstrato, a existéncia do
suprarreferido procedimento, constitui uma violagao das regras relativas ao
acesso aos cuidados de saude, o que, nos termos do disposto nas
disposigdes conjugadas da alinea a) do artigo 12.° e 1.2 parte da subalinea
i) da alinea b) do n.° 2 do artigo 61.° dos Estatutos da ERS, aprovados pelo
Decreto-Lei n.° 126/2014, de 22 de agosto, configura a pratica de uma
contraordenacgao, concretamente, a violagao de regras estabelecidas em lei
ou regulamentacgao e que visem garantir e conformar o acesso dos utentes
aos cuidados de saude, nomeadamente, a sua tendencial gratuitidade e, a

contrario, o regime legal de taxas moderadoras.

IV. AUDIENCIA DE INTERESSADOS

A presente deliberagcao foi precedida de audiéncia escrita dos
interessados, nos termos e para os efeitos do disposto no n.° 1 do artigo
122.° do Cédigo de Procedimento Administrativo, aplicavel ex vi do artigo
24.° dos Estatutos da ERS, tendo para o efeito sido chamados a
pronunciarem-se, relativamente ao projeto de deliberagao da ERS, a
entidade FISIEVE - Centro de Medicina Fisica e Reabilitacdo de Evora,
Unipessoal, Lda. e os reclamantes R.S., A.B. e G.M., por oficios datados de
07 de margo de 2025 (referéncias internas n.° 135602/2025, 135637/2025,
135688/2025 e 135681/2025, respetivamente).

Via mensagem de correio eletronico datada de 25 de margo de 2025, a
entidade FISIEVE — Centro de Medicina Fisica e Reabilitagdo de Evora,

Unipessoal, Lda. pronunciou-se nos termos que infra se transcrevem:

“I..]
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Na sequéncia da notificagao do projeto de deliberagao proferido no ambito do

processo suprarreferido, e ao abrigo do disposto no artigo 122.°,n.° 1, do Cédigo

de Procedimento Administrativo, a “FISIEVE — CENTRO DE MEDICINA FISICA E

REABILITACAO DE EVORA, UNIPESSOAL, LDA.”, vem esclarecer o seguinte:

1.

Como anteriormente demos nota, a reclamagcao em causa ocorreu durante

o periodo do exercicio de funcées da anterior geréncia.

Com a cessao de quotas da sociedade e sua integragao no Grupo One
Clinics, procedeu-se a alteracao da geréncia, tendo sido posteriormente
implementado pela atual administragdo um regulamento interno que
garante o cumprimento de todas as regras do acordo celebrado entre a

clinica e o SNS.

Ainda assim, e analisando-se a situacao em causa, embora se admita que o
procedimento possa nao ter sido o que atualmente se adotaria, entendemos
que a “FISIEVE” nao adotou qualquer conduta violadora da lei e das regras
procedimentais instituidas pelo SNS, tendo a reclamagao em causa sido
resultado de situagao pontual e da ma compreensao e comunicagdo entre

os intervenientes.

Atento o teor do projeto de decisao proferido, a relevancia que a FISIEVE
atribui ao acordo com o SNS e ao cumprimento das diretivas da ERS e, bem
assim, a satisfagao dos seus utentes, de modo a dar mais énfase a ordem
emitida pela ERS, a Clinica procedeu, de imediato e sem necessitar de
receber a decisao final, a reformulagao das instrugoes, acrescentando um
novo paragrafo aos procedimentos internos, acautelando expressamente
que o procedimento em causa nao se repita, conforme documento em anexo

—Doc. n.°1.
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P0.01 = Procedimento Interno dos Exames sem Papel

1. Objetivo e Campo de Aplicagao

O objetivc do presente procedimento & descrever as regras e respetiva
responsabilidades nas atividades de marcagdo de tratamento e consultas.

Aplica-se para todos os tipos de tratamentos e consultas realizadas nas clinicas de
Medicina Fisica e de Reabilitagdo da One Clinics.

Prescrigdo eletronica desmaterializada designada como exame sem papel (ESP)-a
prescrigdo & acessivel e interpretdvel por equipamentos eletronicos, ou seja, no
momento de prescrigdo, os softwares tém de validar e registar a requisigdo no
sistema central de prescrigdes, “cativagao”.

Prescricdo eletronica materializada — a prescrigdo € impressa, apresentando
obrigatoriamente a vinheta e assinatura do médico e local de prescrigao.

2. Documentos Associados

Prescrigdes eletrénicas desmaterializadas e materializadas

3. Responsabilidades

As responsabilidades encontram-se descritas ao longo do ponto 4 deste
procedimento.

50
DELIBERAGOES




ERS/097/2024

1
<> ERS

4. Modo de Proceder
Em Medicina Fisica & de Reabilitagao:

Na sequéncia de uma prescrigdo de consulta médica de Medicina Fisica e de
Reabilitagdo emitida pela Unidade de Salde do SNS (Primeira Consulta ou
Consulta Subsequente, com guantidade méaxima de uma (1) consulta por tipo de
consulta), o prestador, no &mbito desta consulta, decidira os tratamentos a realizar
ao utente, ou seja:

Primeira consulta: cédigo 002.7- permite a realizagio da consulta de avaliagio
inicial acompanhada dos tratamentos prescritos nessa mesma consulta.

Apds a realizagao dos mesmos & feita a consulta de avaliagéo final que determina
a continuagéo dos tratamentos acompanhado de relatdrio circunstanciado para o
médico assistente.

Consulta Subsequente: cédigo 003.5 - permite a realizagdo dos tratamentos
prescritos na Ultima consulta de reavaliagdo (ter atengdo ao tempo decorrido
porgue muitas das vezes as gueixas ja ndo sdo as mesmas por varias razoes como
por exemplo no caso de cirurgia) e permite ainda a consulta de reavaliagdo dos
tratamentos efetuados com pedido (relatério circunstanciado para o médico
assistente da ULS) de mais tratamentos ou alta.

4.1, Faturagao SNS

A faturacdo do SNS obedece a regras administrativas préprias, que a One Clinics
tem de cumprir e assegurar.

Assim, devem ser respeitados os prazos de faturagéo impostos pelo SNS, sendo
certo que, em caso de erro dos servigos, o Utente ndo pode ser onerado com 0s
erros procedimentais da Clinica, ndo podendo as consultas agendadas via SNS
serem faturadas ao Utente.

[.]".

123. Analisada a predita pronuncia, verifica-se, desde logo, que a entidade
FISIEVE - Centro de Medicina Fisica e Reabilitacdo de Evora, Unipessoal,
Lda. procedeu a revisao do procedimento internamente instituido,
consagrando expressamente que “[...] em caso de erro dos servigos, o Utente
nao pode ser onerado com os erros procedimentais da Clinica, ndo podendo as
consultas agendadas via SNS serem faturadas ao Utente [...]", o que evidencia
o cumprimento da ordem projetada (i.e., “[clessar imediatamente a aplicagao
do procedimento interno que impde a cobranca a titulo particular, aos utentes

do SNS, os cuidados de saude prestados ao abrigo de convengdo com o SNS e
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que nao tenham sido faturados, por motivo imputavel ao prestador, de acordo
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com as regras administrativas para faturagao aplicaveis”), afigurando-se,
assim, desnecessdaria a manutengao da ordem projetada, atenta a sua

prévia observancia por parte da referida entidade.

124. Quanto ao mais, ponderada a argumentagao aduzida pela entidade FISIEVE
— Centro de Medicina Fisica e Reabilitacdo de Evora, Unipessoal, Lda.,
verifica-se que a referida entidade ter procedeu a atualizagdo do
procedimento interno — devidamente comprovado junto da ERS, pelo que
se considera desnecessdria a manutencao da alinea vi) da instrucao
projetada —, remanescendo a necessidade de garantir a adequacao integral
e permanente do comportamento da entidade FISIEVE — Centro de
Medicina Fisica e Reabilitacdo de Evora, Unipessoal, Lda. ao quadro
normativo em vigor em matéria de convengdes com o SNS e de taxas

moderadoras e regimes especiais de beneficios em vigor.

125. Assim, e considerando ainda a auséncia de pronuncia dos reclamantes,
conclui-se pela necessidade de manutencao de uma intervengao
regulatoria por parte da ERS, propondo-se, por conseguinte, a manutengao

da instrucao projetada, com excecao da alinea vi).

V. DECISAO

126. Tudo visto e ponderado, propde-se ao Conselho de Administragao da ERS,
nos termos e para os efeitos do preceituado nas alineas a) e b) do artigo
19.° e da alinea a) do artigo 24.° dos Estatutos da ERS, aprovados pelo
Decreto-Lei n.° 126/2014, de 22 de agosto, a emissao de uma instrugao a
entidade FISIEVE - Centro de Medicina Fisica e Reabilitacdo de Evora,

Unipessoal, Lda., no sentido de:

(i) Garantir, em permanéncia, o direito de acesso dos utentes a
prestacao de cuidados de saude sempre que este tenha na sua

génese um contrato de convengao celebrado pelo prestador com o
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SNS, ou com qualquer outro subsistema publico de saude ou

equiparado;

(i) Respeitar os termos do contrato de convengao que tenha celebrado
com o SNS, ou com qualquer outro subsistema publico de saude ou

equiparado;

(i) Respeitar o regime juridico das taxas moderadoras e os regimes
especiais de beneficios em vigor, interpretando-os e aplicando-os

em conformidade com os principios e as normas constitucionais;

(iv) Garantir a adogao de procedimentos e/ou normas internas

adequadas ao cumprimento do disposto nas alineas (i) a (iii);

(v) Assegurar, em permanéncia, que os procedimentos descritos na
alinea anterior sao do conhecimento dos seus profissionais e por
eles, efetivamente, adotados, logrando assim a divulgagao de
padroes de qualidade dos cuidados, de recomendagdes e boas
praticas, com vista a formagao e informagao dos profissionais de

saude intervenientes;

A instrugao ora emitida constitui decisdo da ERS, sendo que, a alinea b) do
n.° 1 do artigo 61.° dos Estatutos da ERS configura como contraordenagao
punivel in casu com coima de € 1.000,00 a € 44.891,81, “[..] o desrespeito de
norma ou de decisdo da ERS que, no exercicio dos seus poderes
regulamentares, de supervisdo ou sancionatdrios determinem qualquer
obrigagdo ou proibicao, previstos nos artigos 14.° 16.% 17.°% 19.°, 20.° 22.°,

23.9",

A presente deliberagao devera ser levada ao conhecimento da

Administragao Central do Sistema de Saude, I.P.

A versao nao confidencial da presente decisao sera publicitada no sitio

oficial da ERS na Internet.
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Aprovado pelo Conselho de Administragdo da ERS, nos termos e com os fundamentos

propostos.

Porto, 03 de abril de 2025.

© Entidade Reguladora da Saude, Porto,
Portugal, 2025

A reproducgao de partes do conteudo deste
documento é autorizada, exceto para fins
comerciais, desde que mencionando a ERS
como autora, o titulo do documento, o ano
de publicagcdo e a referéncia “Porto,
Portugal”.
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Na execugdao deste documento foi
atendida a privacidade dos titulares de
dados pessoais. O tratamento destes
dados cumpriu as normas relativas a sua
protecdo, nomeadamente as constantes
do Regulamento Geral de Protecao de
dados (RGPD).
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