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Assunto: Recomendacido da ERS em matéria de acesso a cuidados de salade por
parte de cidadados imigrantes, nos termos do artigo 114.° do Cédigo do Procedimento
Administrativo

Considerando as atribuicdes e competéncias da Entidade Reguladora da Saude (ERS) em
matéria de garantia do direito de acesso dos utentes a cuidados de saude, previstas nos
respetivos Estatutos, aprovados pelo Decreto-Lei n.° 126/2014, de 22 de agosto, ficam V.
Exas. notificados de que o Conselho de Administragdo da ERS deliberou, em 10 de julho

de 2025, emitir a recomendagéo que se junta em anexo.

Com os melhores cumprimentos,
O Presidente do Conselho de Administracao

Pimenta Marinho
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.  ATRIBUIGOES DA ENTIDADE REGULADORA DA SAUDE

1. Nos termos do disposto no n.° 1 do artigo 5.° dos Estatutos da Entidade
Reguladora da Saude (ERS), aprovados pelo Decreto-Lei n.° 126/2014, de
22 de agosto, a ERS “tem por miss&o a regulagdo, nos termos previstos nos
presentes estatutos, da atividade dos estabelecimentos prestadores de
cuidados de saude”, sinalizando a alinea b) do n.° 2 do mesmo preceito que
as suas atribuicbes “compreendem a supervisdo da atividade e
funcionamento dos estabelecimentos prestadores de cuidados de satde no
que respeita [a] garantia dos direitos relativos ao acesso aos cuidados de
saude, a prestacdo de cuidados de saude de qualidade, bem como dos

demais direitos dos utentes”.

2. O artigo 4.° dos mencionados Estatutos sublinha que a ERS “exerce fungbes
de regulacdo, de supervisdo e de promogdo e defesa da concorréncia
respeitantes as atividades economicas na area da saude dos setores
privado, publico, cooperativo e social’ (n.° 1), estando, assim, sujeitos “a
regulacdo da ERS, no ambito das suas atribuicbes 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, homeadamente hospitais, clinicas, centros de
saude, consultorios, laboratérios de analises clinicas, equipamentos ou

unidades de telemedicina, unidades moveis de saude e termas” (n.° 2).

3. Por outro lado, o artigo 10.° dos aludidos Estatutos define como objetivos da
ERS, para além do mais, o de “[a]ssegurar o cumprimento dos requisitos do
exercicio da atividade dos estabelecimentos prestadores de cuidados de
saude, incluindo os respeitantes ao regime de licenciamento dos
estabelecimentos prestadores de cuidados de saude, nos termos da ler’
(alinea a)), o de “[a]ssegurar o cumprimento dos critérios de acesso aos
cuidados de saude, nos termos da Constituicdo e da lei” (alinea b)), o de
“[glarantir os direitos e interesses legitimos dos utentes” (alinea c)), o de

2
RECOMENDAGAO



</ ers

RECOMENDAGAO DO CONSELHO DE ADMINISTRAGAO DA A\
ENTIDADE REGULADORA DA SAUDE N

“[z]elar pela prestagé&o de cuidados de saude de qualidade” (alinea d)) e,
bem assim, o de “[z]elar pela legalidade e transparéncia das relagbes

econdmicas entre todos os agentes do sistema” (alinea e)).

4. A densificagdo dos objetivos enunciados nas alineas supramencionadas é
concretizada nos artigos subsequentes dos Estatutos da ERS.

5. Assim, o artigo 11.° estabelece que incumbe a ERS, “[p]Jronunciar-se e fazer
recomendacgbes sobre 0s requisitos necessarios para o funcionamento dos
estabelecimentos prestadores de cuidados de saude” (alinea a)), “[i|nstruir e
decidir os pedidos de licenciamento de estabelecimentos prestadores de
cuidados de saude, nos termos da lei” (alinea b)), bem como “[a]ssegurar o
cumprimento dos requisitos legais e requlamentares de funcionamento dos
estabelecimentos prestadores de cuidados de saude e sancionar o seu

incumprimento” (alinea c)).

6. Por sua vez, na prossecugao do objetivo enunciado na alinea e) do artigo
10.°, incumbe também a ERS, entre as demais atribui¢cdes previstas no artigo
15.° dos seus Estatutos, “[e]laborar estudos e emitir recomendacbes sobre a

organizagéo e o desempenho dos servigos de saude do SNS” (alinea c)).

7. E, em concretizagdo dos seus poderes de supervisado, o artigo 19.° identifica
como incumbéncias da ERS, entre outras, a de “[e]mitir ordens e instrugées,
bem como recomendagdes ou adverténcias individuais, sempre que tal seja
necessario, sobre quaisquer matérias relacionadas com os objetivos da sua
atividade reguladora, incluindo a imposicdo de medidas de conduta e a
adocéo das providéncias necessarias a reparacdo dos direitos e interesses

legitimos dos utentes” (alinea b)).

II. Do EsTuDO SOBRE O ACESSO A CUIDADOS DE SAUDE POR IMIGRANTES

REALIZADO EM 2015

8. Em 2015, ao abrigo das atribuigdes e incumbéncias estabelecidas nos seus

Estatutos, aprovados em anexo ao Decreto-Lei n.° 126/2014, de 22 de
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agosto, a ERS realizou um Estudo sobre o “Acesso a cuidados de saude por

imigrantes”.

9. O referido Estudo permitiu apurar a existéncia de barreiras no acesso a
cuidados de saude relacionadas com dificuldades linguisticas, diferengas
culturais, problemas e dificuldades socioecondmicas, mas também de
barreiras assentes em constrangimentos informaticos e nos procedimentos
implementados para referenciacido destes utentes e para prescricao de

medicamentos’.

10. As referidas conclusbes determinaram a emissdo pela ERS de uma
recomendagédo as cinco Administragbes Regionais de Saude (ARS)? no
sentido de: i) garantir que os estabelecimentos prestadores integrados na
sua area de influéncia procedessem a afixagdo em local publico e visivel dos
cartazes anexos a deliberagdo da ERS, contendo informacgéo util respeitante
ao exercicio do direito a protecdo da saude pelos cidadaos estrangeiros,
mormente ao acesso a rede nacional de prestagao de cuidados de saude; ii)
garantir o cumprimento integral do determinado no Despacho do Ministro da
Saude n.° 25360/2001, incluindo o disposto nos seus pontos 6 e 7; e iii)
informar, em prazo ndo superior a 30 dias uteis, das dificuldades e
vicissitudes por si verificadas, em colaboragdo com cada um dos
estabelecimentos prestadores integrados na sua area de influéncia, no
cumprimento daquela ordem governamental e das demais determinagdes
legais a respeito do acesso pelos cidadéos estrangeiros a rede nacional de

prestacido de cuidados de saude.

11. Do mesmo modo, em 2015 foi também emitida pela ERS uma recomendacgao
a Administracado Central do Sistema de Saude, I.P. (ACSS) tendo em vista: i)
a promog¢ao de medidas de atuagdo julgadas adequadas ao registo,
tratamento e monitorizacdo dos dados e informacdes reais sobre cada um

dos cidadaos estrangeiros que acede aos cuidados de saude no SNS; e ii) a

1 Estudo disponivel para consulta em: https://www.ers.pt/pt/atividade/requlacao-
economica/selecionar/estudos/lista-de-estudos/acesso-a-cuidados-de-saude-por-imigrantes/
2 Recomendagdo disponivel para consulta em: https://www.ers.pt/pt/atividade/requlacao-
economica/selecionar/estudos/lista-de-estudos/acesso-a-cuidados-de-saude-por-imigrantes/
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adequacgao dos sistemas de informacdo em uso pelos estabelecimentos
prestadores ao cumprimento da legislagdo em vigor, em especial, a garantia
do direito a protegdo da saude dos cidaddos estrangeiros irregulares?, no
que respeita, por exemplo, a referenciacdo daqueles utentes para os
cuidados diferenciados ou, ainda, a prescricdo de Meios Complementares

de Diagndstico e Terapéutica (MCDT) e de medicamentos.

Ill. Do EsTtubo SOBRE O ACESSO DE IMIGRANTES A CUIDADOS DE SAUDE
PRIMARIOS REALIZADO EM 2024

12. No ambito da intervencdo regulatéria da ERS mais recente, foram
identificadas diversas situagcdes, nomeadamente em sede de pedidos de
esclarecimento, processos de reclamacgédo, sugestdo e elogio (REC) e de
processos de inquérito, que evidenciaram a existéncia de constrangimentos

no acesso a cuidados de saude por parte de cidadaos estrangeiros.

13. Deste modo, em 2024, a ERS revisitou este tema, tendo realizado um estudo

sobre 0 acesso de imigrantes a cuidados de saude primarios (CSP)*.

14. No ambito do referido estudo, foi possivel concluir que se mantém alguns
dos constrangimentos identificados no estudo realizado pela ERS em 2015,
relacionados com o registo, tratamento e monitorizagdo dos dados e
informagdes sobre os cidadaos estrangeiros que acedem aos cuidados de
saude no SNS.

15. Nomeadamente, foi possivel aferir que nao estdo disponiveis dados
validados que permitam retratar com exatidao a procura de cuidados de

saude hospitalares por parte de utentes imigrantes nos ultimos trés anos.

3 Relativamente aos menores estrangeiros em situagéo irregular em territorio nacional, cfr. o Decreto-lei n.°
67/2004, de 25 de margo, que cria um registo nacional de menores estrangeiros que se encontrem em
situacao irregular no territério nacional, e a Portaria n.° 995/2004, de 9 de agosto, que aprova a
regulamentacéo de tal registo.

4 O referido estudo encontra-se disponivel para consulta em: https://www.ers.pt/media/i2rdaw14/ers_-
acesso-de-imigrantes-a-cuidados-de-sa%C3%BAde-prim%C3%A1rios.pdf

5
RECOMENDAGAO


https://www.ers.pt/media/i2rdaw14/ers_-acesso-de-imigrantes-a-cuidados-de-sa%C3%BAde-prim%C3%A1rios.pdf
https://www.ers.pt/media/i2rdaw14/ers_-acesso-de-imigrantes-a-cuidados-de-sa%C3%BAde-prim%C3%A1rios.pdf

“n") ERS
RECOMENDAGAO DO CONSELHO DE ADMINISTRAGAO DA 7/ \
ENTIDADE REGULADORA DA SAUDE N> B

16. De acordo com os esclarecimentos obtidos junto da ACSS, a data do pedido
de elementos da ERS®, os dados dos anos de 2020 a 2023 ainda nado se
encontravam consolidados em termos de validagao da faturagao e seriam
expectaveis muitas variagdes dessa informacao até que o processo ficasse

concluido.

17. Por outro lado, foram também identificados obstaculos a obtencdo de
informacéo sobre a atividade realizada pelos CSP nos anos anteriores a
2023, na medida em que, de acordo com os esclarecimentos obtidos junto
da ACSS, os mesmos ndo se encontravam acessiveis, no formato de recolha

direta, para os anos anteriores.

18. Por fim, foi ainda possivel aferir a existéncia de lacunas relacionadas com a
informagao relativa ao registo dos utentes no Registo Nacional de Utentes
(RNU).

19. De acordo com a ACSS, até margo de 2023, era possivel o registo de um
cidadao estrangeiro no RNU e inscricdo numa unidade de CSP sem critérios

de dados obrigatorios relativos ao utente.

20. Apartir de abril de 2023, o Despacho n.° 1668/2023, de 2 de fevereiro, impbs
novas condi¢gdes quanto aos campos de informagéao obrigatdrios para novos

registos de utentes no RNU e sua inscrigdo numa unidade de CSP.

21. Todavia, a implementacao das novas tipologias de registo (ativo, transitério
e inativo) para os registos ja existentes foi suspensa no final de marco de
2023, uma vez que existiam muitos registos que requeriam a completude de

dados de informacéao respeitantes aos utentes.
22. Por essa razao, nao foi levada a cabo pela ACSS tal implementacao.

23. Deste modo, apenas os registos realizados a partir de abril de 2023

apresentavam toda a informacgao obrigatoria para registo no RNU e inscricao

5 Esclarecimentos prestados a 21 de agosto de 2024.
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nos CSP dos utentes prevista no Despacho n.° 1668/2023, enquanto alguns

dos registos anteriores aquela data se mantinham com informagao em falta.

24. A ACSS esclareceu, ainda, que se encontra a decorrer o processo de
complemento de dados junto das Unidades Locais de Saude (ULS), para
implementagao da tipologia no RNU relativa a cada utente (registo ativo,

registo transitério ou inativo).

25. Em linha com os esclarecimentos prestados a ERS, a ACSS emitiu, em 27
de agosto de 2024, um comunicado com o intuito de informar que os utentes
sem registo completo no RNU iriam ser contactados para procederem a sua

atualizacao junto das unidades de CSP.

26. Atentos os constrangimentos identificados, afigura-se necessario reiterar a

recomendacao emitida a ACSS em 15 de julho de 2015.

27. E, paralelamente, emitir uma nova recomendacdo a ACSS, aos Servigos
Partilhados do Ministério da Saude, E.P.E., a Direcdo Executiva do SNS, as
ULS e ao Ministério da Saude, de forma a garantir uma efetiva melhoria no
registo, tratamento e monitorizagdo dos dados e informagdes sobre cada um
dos cidadaos estrangeiros que acede aos cuidados de saude no SNS;

28. Por outro lado, a ERS continuara a acompanhar, na sua atividade regulatéria,
0 acesso a cuidados de saude por cidadaos estrangeiros ao SNS,
considerando, designadamente, o impacto da entrada em vigor, a 1 de abril
de 2025, do Despacho n.° 14830/2024, de 16 de dezembro, e do Despacho
n.° 40/2025, de 2 de janeiro.
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IV. CONSULTA PUBLICA

IV.1 Nos termos do disposto no artigo 18.° dos respetivos Estatutos, a ERS

submeteu o Projeto de Recomendacgéao a consulta publica.

Assim, no ambito da Consulta Publica n.° 1/2025, foram recebidas as pronuncias
identificadas infra (disponiveis para consulta nas instalagées da ERS), cujos

autores nao se opuseram a sua divulgagao.

a) Prof. Doutor Pedro Pita Barros, Professor Catedratico da Faculdade
de Economia da Universidade Nova de Lisboa

“1. O ponto | do documento remete para as atribuigcbes da Entidade Reguladora

da Saude (ERS), ndo havendo comentarios a apresentar.

2. O ponto Il retira os pontos essenciais, segundo a ERS, do estudo realizado
em 2015, onde se encontraram barreiras no acesso a cuidados de saude por
parte de imigrantes, que estdo em linha com o conhecimento geral, de varios
paises, sobre o assunto. Este estudo deu origem a recomendacgéo dirigida a
organismos do Servigco Nacional de Saude. Formalmente, teria sido util elencar
as acgbes tomadas pelas entidades na sequéncia desse conjunto de

recomendacgées.

3. O ponto Ill retira os pontos essenciais, sequndo a ERS, do estudo realizado
em 2024. Destacam-se problemas de ‘registo, tratamento e monitorizagdo dos
dados e informagées sobre o0s cidaddos estrangeiros que acedem aos cuidados
de saude no SNS”, incluindo lacunas no Registo Nacional de Utentes (RNU).
Aponta-se por isso para problemas operacionais, € ndo para questbes de

principio.

4. A recomendagdo €& por isso no sentido de melhorar esses aspetos

operacionais.

5. A recomendacéo proposta revela-se bem estruturada.
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6. A recomendacé&o proposta, e a sua justificacdo, estabelece de forma clara as
responsabilidades das Unidades Locais de Saude, para o cumprimento dos

enquadramentos legais vigentes.

7. No enquadramento da recomendacgdo sera util explicitar mais os principios
base a serem observados no acesso de imigrantes a cobertura pelo Servico
Nacional de Saude: equidade e ndo discriminagdo (acesso em condigcbes de
igualdade com os cidaddos portugueses); transparéncia e acesso a informagao
(informagé&o clara, acessivel e visivel); comunicagdo clara e efetiva (com as
adequadas competéncias culturais e linguisticas); simplicidade administrativa;
integridade dos dados (registo rigoroso e monitorizagdo do acesso aos cuidados
de saude); participacdo (as comunidades imigrantes devem ter oportunidades

para dar informacg&o relevante).

8. A recomendacgéo é, em si mesma, uma condi¢cdo que se afigura necessaria
para a melhoria do acesso a cuidados de saude no SNS, e as melhorias do

sistema de informagéo beneficiarao todos os cidadaos.

9. Ndo sera, porventura, condigdo suficiente, e por esse motivo sera util, a nosso

ver, completar a recomendagé&o com elementos adicionais.

10. Primeiro, Melhoria da coordenacéo institucional: recomendar a Diregdo-
Executiva do SNS que garante as condigbes necessarias e suficientes, incluindo
identificagcdo e disseminagdo de melhores praticas e garantia de harmonizagdo
de procedimentos, para as Unidades Locais de Saude respondam integralmente

a recomendagéo emitida.

11. Segundo, Modernizagdo do RNU: recomendar a ACSS, enquanto entidade
gestora do RNU, que indique as especificagdes técnicas essenciais no sistema
de registo, para que a informagcdo possa ser recolhida e disponibilizada da
melhor forma possivel (por exemplo, podera considerar-se a importagdo de
informagéo contida noutros registos do sector publico, como o subjacente ao

numero de identificagdo fiscal, ou de seguranga social?).
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12. Terceiro, Guia Operacional: a forca da recomendacdo seria maior se a
recomendagéo for acompanhada de um guia operacional explicito sobre os
passos a serem adotados, bem como a inclusdo de uma proposta de calendario,
indicadores de desempenho e mecanismos de responsabilizagdo, cabendo
depois aos organismos do SNS a sua implementagdo. Em alternativa, devera
recomendar que uma entidade do SNS tenha a responsabilidade de elaborar

estes elementos, num prazo curto (até Julho de 2025).

13. Quarto, Participacdo Comunitaria: a recomendagdo podera incluir a criagéo
de mecanismos continuos de informagao por parte das comunidades imigrantes
(ou seus representantes formais) nos modelos de governacgéo local de saude,

para melhor conhecimento mutuo das obrigagbes e direitos.

14. Por fim, a ERS devera instituir mecanismos de monitorizacdo da
Recomendacgéo. Sugere-se que tal seja feito através de um relatério anual de
monitorizagdo, incluindo auditorias as ULS, de forma aleatéria (por exemplo,
fodos os anos serem incluidas nestas auditorias 5 ULS decididas por sorteio,
podendo haver repetigdo de auditoria a uma mesma ULS), bem como a definigéo
de critérios especificos para avaliagdo do cumprimento da recomendacéo,

usando informacao de rotina disponivel.”.

b) Prof. Doutor Rui Tato Marinho, Diretor Clinico dos Cuidados de

Saude Hospitalares da ULS Santa Maria

“Garantir que os profissionais que sdo responsaveis pela inscricdo dos utentes,
incluindo migrantes, tenham as competéncias pessoais e profissionais para a

fungdo, assegurando a atualizagdo dos conhecimentos de forma regular;

Centralizar a inscrigdo dos utentes migrantes (Gabinetes do Cidad&o? gestéao
dos CSP?) de forma a assegurar a informagédo correta e adequada a cada
situagdo e a ligagcdo mais facil e agil ao departamento juridico da ULS sempre

que a especificidade de cada caso justifique.

Promover a ndo estigmatizagédo da imigrag&o.
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Estar atento a doencgas ndo habituais em Portugal e Europa
Utentes nao vacinados

Sentimos que existem algumas redes facilitadoras de imigragdo em termos de

saude.

e Unidades onde sentimos mais impacto

o Obstetricia

e Doencas infeciosas (VIH). Consulta de PreP com elevada percentagem
de populagéo brasileira

e Transplante renal

o Pediatria

o Cirurgia cardiotoracica

o Servigo de Urgéncia

e Doengas raras do foro genético

e Doencgas de Transmisséo sexual (sifilis, etc)

e Imigrantes de paises de elevada prevaléncia da hepatite B

e Paises com elevada prevaléncia de Tuberculose

e Consumo de drogas ilicitas com caracteristicas diferentes do nosso Pais”.

c) Dr. Bruno Morrao, Diretor Clinico dos Cuidados de Saude

Primarios da ULS Guarda;
“Apds leitura da Consulta Publica n.° 1/2025 venho por este meio sugerir:

e Acrescentar definicdo/regras/condigbes de inscricdo de imigrantes em
lista de utente de equipa de familia (principalmente para quem néo tem
titulo de residéncia).

e Modo de atuagdo para populacdo imigrante sem documento de

autorizacao de residéncia’.
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d) Conselho de Administragao da ULS Loures-Odivelas
“No seguimento do email  infra, encarrega-me o Senhor
Presidente do Conselho de Administracdo da ULS Loures-Odivelas, Dr.
Miguel Lemos, de remeter alguns contributos relativamente ao projeto de
recomendagcdo em matéria de acesso a cuidados de saude por parte de

cidadaos imigrantes. Assim, identificam-se as seguintes questoes:
1. Fraude na identificagcdo dos cidaddos

2. ldentificagéo de situagées relacionadas com o Crime Organizado e como
fazer face a isso

3. Papel das Organizagbes centrais do Ministério da Saude, com destaque
para a ACSS e para a DGS

4. Questbes relacionadas com as barreiras culturais e linguisticas:

e Divulgagédo de documento com fluxos descritos pela ERS, no
espaco cidaddo, recorrendo eventualmente aos lideres das
comunidades

e Rever a possibilidade dos CLAIM servirem de ponto de recolha de

documentacgao/validacgéo.
e) Restruturag&o do processo de inscrigdo de utentes:

« diferenciagéo de situagbes emergentes/néo urgentes;
e possibilidade de as inscricbes serem feitas via email;
e articulagcdo com Juntas de Freguesia para partilha de informagéo

dos Atestados de Residéncia emitidos para este efeito”.

IV.2 De um modo geral, as pronuncias que chegaram ao conhecimento da ERS
no ambito da Consulta Publica n.° 1/2025, relativa ao Projeto de Recomendacéo
as Unidades Locais de Saude, revelaram-se pertinentes e oportunas, sendo
demonstrativas do interesse dos participantes em contribuir ativamente para o
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referido Projeto, nomeadamente, no que respeita aos direitos e interesses dos

cidadaos imigrantes no acesso a cuidados de saude no ambito do SNS.

As pronuncias foram analisadas a luz das atribuicdes e competéncias da ERS e
do principio da especialidade que rege a sua atividade, plasmado no artigo 8.°
dos seus Estatutos. A ERS constatou que algumas pronuncias incluem matérias
que nao se enquadram na sua esfera de poderes, atribuicdes e competéncias,
tratando-se, portanto, de questdes que externas ao exercicio de competéncias
tipicas desta Reguladora. Contudo, dada a sua pertinéncia, poderdo ser
consideradas e ponderadas pelos destinatarios das recomendacbes ora
emitidas, para os efeitos tidos por convenientes, ao abrigo das atribuicbes e

competéncias proprias de cada entidade.

Assim, ap0s a analise e ponderagéo da integralidade das referidas pronuncias,
considera-se que do teor das mesmas, pese embora a sua pertinéncia, nao
resultaram elementos que alterem ou infirmem os pressupostos e as conclusdes

vertidas no Projeto de Recomendacéo.

Pelo contrario, constata-se que das pronuncias rececionadas resulta a
corroboracéao e o reforco da necessidade e conveniéncia da Recomendacado em

causa.

IV.2.1 No que respeita a pronuncia do Prof. Doutor Pedro Pita Barros,
concretamente Ponto 10 da mesma, esclareca-se que, no ambito da
Recomendagcao dirigida a Diregdo-Executiva do SNS (DE-SNS)®, esta é ja objeto
de uma recomendagao no sentido de garantir (...) uma atuagdo uniforme por
parte das Unidades Locais de Saude no que respeita ao acesso por cidaddos
estrangeiros aos cuidados de saude, no respeito pelo disposto no Despacho n.°
14830/2024, de 16 de dezembro, no Despacho n.° 40/2025, de 2 de janeiro, e,
consequentemente, no Regulamento do Registo Nacional de Utentes e no
Regulamento do Registo Nacional de Utentes — Inscricdo em Cuidados de Saude

Primarios.”

% Disponivel para consulta em: https://ers.pt/media/l4cm00sw/recomendacao_de_acss_spms_vf_pub_.pdf
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Quanto ao Ponto 11, refira-se, do mesmo modo, que, no ambito da
Recomendagéo dirigida a ACSS’, esta é ja objeto de uma recomendagéo nos

seguintes moldes:

“l. Reiterar, junto da ACSS, a Recomendacé&o que lhe foi emitida em 15 de julho
de 2015, na sequéncia das conclusées alcancadas pelo estudo intitulado
“Acesso a Cuidados de Saude por Imigrantes”, publicado no mesmo ano, no
sentido de adotar as medidas adequadas ao regqisto, tratamento e monitorizagdo
dos dados e informagbes reais sobre cada um dos cidaddos estrangeiros que
acede aos cuidados de saude no SNS;

Il. Recomendar a ACSS que proceda a divulgagao do “Regulamento do Registo
Nacional de Utentes” e do “Regulamento do Registo Nacional de Utentes —
Inscricdo em Cuidados de Saude Primarios”, elaborados no cumprimento do
Despacho n.° 14830/2024, de 16 de dezembro, e do Despacho n.° 40/2025, de
2 de janeiro, em especial junto de todos os estabelecimentos prestadores de

cuidados de saude do Servico Nacional de Saude,

Ill. Recomendar a ACSS a emisséo e divulgacdo das orientagbes necessarias
ao cumprimento cabal e uniformizado, por parte dos prestadores de cuidados de
saude, do Despacho n.° 14830/2024, de 16 de dezembro, do Despacho n.°
40/2025, de 2 de janeiro, do “Regulamento do Registo Nacional de Utentes” e do
‘Regulamento do Registo Nacional de Utentes — Inscricdo em Cuidados de

Saude Primarios”;

IV. Recomendar a ACSS que, em articulagdo com as entidades legalmente
competentes, proceda a concretizagdo do conceito de “cuidados urgentes e
vitais”, mencionado no Ponto 2.3.5.4 do “Regulamento do Registo Nacional de

.97

Utentes”;

No que respeita ao Ponto 12, a proposta ai constante ndo se enquadra no
catalogo legal de atribuigdes e competéncias desta Reguladora. Nao obstante,

€ uma vez que se reconhece a sua pertinéncia, tal proposta podera ser

7 Disponivel para consulta em: https://ers.pt/media/l4cm00sw/recomendacao_de_acss_spms_vf_pub_.pdf
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considerada e ponderada pelas entidades com competéncia direta na matéria
(v.g., ACSS, DE-SNS), razao pela qual da presente Recomendacgéo sera dado

conhecimento as sobreditas entidades, para os efeitos tidos por convenientes.

Relativamente ao Ponto 13, e reconhecendo-se a pertinéncia do mesmo, importa
dar nota de que a Constituicdo da Republica Portuguesa e a Lei ja preveem a
participacdo das pessoas no sistema de saude como um dos pilares
democraticos do direito a protecdo da saude, conforme previsto nos artigos 2.°,
9. al.c),64.°,n°1e4daCRP; enaBase 2,n.°1,alj)ek), Base 4, n.° 2, al.
f), Base 5, n.° 1 e n.° 2, e Base 18 da Lei de Bases da Saude.

Tal participacéo devera ser promovida pela DE-SNS (artigo 9.°,n.° 1, al. i), e 26.°,
n.° 2, do Estatuto do SNS) e pelos estabelecimentos e servicos do SNS e
Sistemas Locais de Saude (artigo 3.° e 26.°, n.° 2, do Estatuto do SNS), nos
termos da Carta para a Participagado Publica em Saude (Lei n.° 108/2019, de 9
de setembro). De facto, os beneficiarios do SNS podem intervir nos processos
de tomada de decisdo que afetem a prestacdo de cuidados de saude a
populacado. Esta participagdo podera ser realizada, outrossim, através da figura
do Provedor do Utente, de associagbes de defesa dos utentes e de ligas de
amigos das unidades de saude (Lei n.° 44/2005, de 29 de agosto e Portaria n.°
535/2009, de 18 de maio).

Deste modo, a sugestao do Ponto 13 da pronuncia ora em analise podera ser
considerada e ponderada pelas entidades com competéncia direta na matéria
(DE-SNS), razao pela qual da presente Recomendacéo sera dado conhecimento

a sobredita entidade, para os efeitos tidos por convenientes.

Finalmente, quanto ao Ponto 14, e sem prejuizo de se tomar boa nota da
proposta formulada, cumpre referir que a ERS continuara a monitorizar, como ja
o faz, junto dos seus destinatarios, a presente Recomendacgéo, através dos seus
instrumentos tipicos de intervencéo regulatéria, no exercicio dos seus poderes

legais de regulagao e supervisao.
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IV.2.2 Relativamente a pronuncia do Prof. Doutor Rui Tato Marinho,
concretamente no que respeita a necessidade de “Garantir que os profissionais
que séo responsaveis pela inscricdo dos utentes, incluindo migrantes, tenham
as competéncias pessoais e profissionais para a fungdo, assegurando a

atualizacéo dos conhecimentos de forma regular”,

Esclarece-se que tal ja se encontra previsto na alinea iii) da Recomendacgao

projetada.

No mais, registam-se as sugestdes formuladas, as quais, contendendo com a
definigho de politica de saude, estdo, todavia, excluidas do catalogo
competencial da ERS. Nao obstante, e uma vez que se reconhece a sua
pertinéncia, as mesmas poderdao ser consideradas e ponderadas pelas
entidades com competéncia direta na matéria (v.g., ACSS, DE-SNS), razao pela
qual da presente Recomendacdo sera dado conhecimento as sobreditas

entidades, para os efeitos tidos por convenientes.

IV.2.3 Quanto a pronuncia do Dr. Bruno Morrao, concretamente no que
respeita a necessidade de “Acrescentar definicdo/regras/condi¢cbes de inscri¢do
de imigrantes em lista de utente de equipa de familia (principalmente para quem
néo tem titulo de residéncia); Modo de atuagdo para populagdo imigrante sem

documento de autorizagdo de residéncia”;

Esclarece-se, conforme melhor desenvolvido infra, que, posteriormente ao
término do prazo concedido para a realizacdo da Audiéncia de Interessados, a
ERS tomou conhecimento de que a ACSS publicou o “Regulamento do Registo
Nacional de Utentes”® e o “Regulamento do Registo Nacional de Utentes —

Inscrigdo em Cuidados de Satide Primarios™, ambos revistos pela ACSS e

8 Disponivel em https://www.acss.min-saude.pt/wp-content/uploads/2016/10/Regulamento-

RNU_anexo.pdf.
° Disponivel em https://www.acss.min-saude.pt/wp-content/uploads/2016/10/Regulamento-

CSP_anexo.pdf.
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SPMS e aprovados/homologados pelo Ministério da Saude no dia 7 de abril de
2025.

No mais, registam-se as sugestbes formuladas, as quais, contendendo com
politica de saude, estdo, todavia, excluidas do catalogo competencial da ERS.
Nao obstante, e uma vez que se reconhece a sua pertinéncia, as mesmas
poderdo ser consideradas e ponderadas pelas entidades com competéncia
direta na matéria (v.g., ACSS, DE-SNS), razdo pela qual da presente
Recomendagdo sera dado conhecimento as sobreditas entidades, para os
efeitos tidos por convenientes.

IV.2.4 Conselho de Administragao da ULS Loures-Odivelas

Finalmente, no que concerne a pronuncia do Conselho de Administragao da ULS
Loures-Odivelas, bem assim se registam as sugestdes ai formuladas, as quais,
contendendo com politica de saude, estdo, todavia, excluidas do catalogo
competencial da ERS. Nao obstante, e uma vez que se reconhece a sua
pertinéncia, as mesmas poderdao ser consideradas e ponderadas pelas
entidades com competéncia direta na matéria (v.g., ACSS, DE-SNS), razao pela
qual da presente Recomendacdo sera dado conhecimento as sobreditas

entidades, para os efeitos tidos por convenientes.

IV.3 Posteriormente ao término do prazo concedido para a realizacdo da
Audiéncia de Interessados, a ERS tomou conhecimento de que a ACSS havia
publicado o “Regulamento do Registo Nacional de Utentes”'° e o “Regulamento
do Registo Nacional de Utentes — Inscrigdo em Cuidados de Satide Primarios™",
ambos revistos pela ACSS e SPMS e aprovados/homologados pelo Ministério
da Saude no dia 7 de abril de 2025.

10 Disponivel em https://www.acss.min-saude.pt/wp-content/uploads/2016/10/Regulamento-

RNU_anexo.pdf.
1 Disponivel em https://www.acss.min-saude.pt/wp-content/uploads/2016/10/Regulamento-

CSP_anexo.pdf.
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Ora, do predmbulo do “Regulamento do Registo Nacional de Utentes” consta,

naquilo que nesta sede se apresenta de mais relevante, o seguinte:

“A atualizagcdo e manutencgéo dos registos do RNU revela-se fundamental
para assequrar a identificacdo dos utentes, permitir a qualidade de dados
necessaria para uma boa articulagdo com os diversos sistemas de
informagcdo do SNS para concretizagdo da legislagdo sobre direitos e
beneficios no SNS, assim como o cumprimento do Regulamento Geral de

Protec¢do de Dados (RGPD) e demais legislagédo em vigor.

Tendo por base o pressuposto do Despacho n.° 14830/2024, que procede
a clarificacdo de conceitos, nomeadamente ao nivel do acesso e da
responsabilidade financeira, assim como das condigbes de registo,
apresenta-se neste requlamento os procedimentos para assegurar a sua

adequada e correta aplicacéo.

Compete as unidades de saude do SNS, a Administracdo Central do
Sistema de Saude, I. P. (ACSS) e aos Servigos Partilhados do Ministério
da Saude E. P. E (SPMS) assegurar o cumprimento do requlamento e dos
Despachos associados, no ambito das suas competéncias.”

Por sua vez, do preambulo do “Regulamento do Registo Nacional de Utentes —
Inscricdo em Cuidados de Saude Primarios” consta, naquilo que nesta sede se

apresenta de mais relevante, o seguinte:

“Tendo por base as condicées definidas pelo Despacho n.° 40/2025, que define
as regras de inscricdo nos cuidados de saude primarios, identificam-se 0s

procedimentos para assegurar a sua aplicagéo.

Compete as unidades de saude do SNS, a Administragcao Central do Sistema de
Saude I.P. (ACSS) e Servigos Partilhados do Ministério da Saude E.PE. (SPMS)
o cumprimento do regulamento e do Despacho associado, no ambito das suas

competéncias.”
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Como tal, deve o Projeto de Recomendacéo ser alterado, por forma a incluir a
mencgao aos documentos “Regulamento do Registo Nacional de Utentes” e
“‘Regulamento do Registo Nacional de Utentes — Inscricdo em Cuidados de

Saude Primarios”.

V. PARECER DO CONSELHO CONSULTIVO DO CONSELHO CONSULTIVO DA ERS

Aos 28 dias do més de margo de 2025, nas instalagbes da Entidade Reguladora
da Saude (ERS), o Conselho Consultivo da ERS reuniu para cumprir a ordem do
dia prevista na convocatoria da reuniao ordinaria n.° 1/2025.

O ponto 4 da predita ordem do dia previa a discussdao do projeto de
recomendacgao dirigida as Unidades Locais de Saude (ULS) em matéria de
acesso de imigrantes a cuidados de saude primarios, aprovado no seguimento
das conclusdes do estudo elaborado pela ERS relativamente ao tema em
questao, e eventual emissdao de parecer, nos termos do disposto no n.° 1 do
artigo 18.° e na segunda parte do n.° 1 do artigo 47.° dos Estatutos da ERS,
aprovados pelo Decreto-Lei n.° 126/2014, de 22 de agosto.

Assim, em cumprimento do referido ponto da ordem do dia, e apds discussao,
foi deliberado, por unanimidade dos Conselheiros presentes na reunido, emitir
parecer favoravel relativamente ao projeto de recomendacéo da ERS dirigido as
ULS em matéria de acesso de imigrantes a cuidados de saude primarios.

VI. RECOMENDAGAO

Tendo presente tudo o quanto exposto, bem como as pronuncias rececionadas
pela ERS em sede de consulta publica, e considerando as atribuicbes e
incumbéncias da Entidade Reguladora da Saude (ERS) tal como definidas nos
n.°s 2 e 3 do artigo 5.° dos seus Estatutos, aprovados pelo Decreto-Lei n.°
126/2014, de 22 de agosto, o Conselho de Administragdao da ERS delibera, nos
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termos e para os efeitos do preceituado nas alineas a) e b) do artigo 19.°,

recomendar as Unidades Locais de Saude:

(i) O cumprimento do Despacho n.° 14830/2024, de 16 de dezembro,
do Despacho n.° 40/2025, de 2 de janeiro, e das demais normas e
orientagdes em vigor, nomeadamente, do disposto no “Regulamento
do Registo Nacional de Utentes” e no “Regulamento do Registo
Nacional de Utentes — Inscricdo em Cuidados de Saude Primarios”,

ambos homologados pelo Ministério da Saude em 7 de abril de 2025;

(i) Que assegurem a existéncia de procedimentos e/ou normas internos

aptos a garantir o cumprimento do previsto na subalinea anterior;

(i) Que garantam em permanéncia que os procedimentos e/ou normas
internos descritos na subalinea anterior sdo do conhecimento dos
seus profissionais e por estes efetivamente cumpridos, promovendo

a divulgacéo interna de orientagdes e boas praticas.
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