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NORMAS REGIME GERAL
CAPITULO | — OBJECTIVOS

ARTIGO 1°
(Objetivos)

As presentes Normas tém como objetivo estabelecer os procedimentos que permitam a inscri¢gdo, o acesso e
a manutencédo da assisténcia aos Beneficiarios, bem como a habilitagdo a atribuicdo de comparticipagéo no
ambito do Regulamento da Prestagéo de Servigos de Saude a Beneficidrios (Regime Geral).

CAPITULO Il - BENEFICIARIOS

ARTIGO 2°
(Filhos nascituros)

Para além dos Beneficiarios, previstos no Regulamento do Regime Geral, e por morte do Beneficiario titular,
€ ainda reconhecido o direito a assisténcia aos filhos nascituros, cujo nascimento ocorra até aos nove meses
apos o falecimento do Beneficiario titular.

ARTIGO 3°
(Beneficiarios titulares dos Servicos Sociais da Caixa Geral de Depdsitos)

Nao obstante o disposto no n° 4 do artigo 3° do Regulamento do Regime Geral, aos Beneficiarios titulares
dos Servicos Sociais da CGD ¢é permitida a inscrigdo em regime de complementaridade, como Beneficiarios
familiares do Regime Geral, desde que:

a) Sejam Saocios do SBN,;

b) O respetivo cdnjuge ou companheiro seja beneficiario titular do Regime Geral e do FSA.

ARTIGO 4°
(Inscricao)

1. Alinscrigdo como Beneficiario dos SAMS-SBN faz-se através da apresentagéo, genérica, da seguinte
documentacgéo:

a) Impresso de inscricdo de modelo em uso nos SAMS-SBN, contendo a autorizagcado para o
tratamento informatico dos dados que |he respeitam;

b) Fotocdpia de documento oficial de identificagéo atualizado;

c) Fotocopia do Cartdo de Contribuinte Fiscal, se abrangido;

2. Para além da documentagao prevista no nimero anterior, e para efeitos da inscricao de pensionista
como beneficiario titular, devera ainda ser apresentada a declaragdo da Instituicdo de Crédito
responsavel pelo pagamento da pensao (confirmando a situagao e data de inicio) ou a fotocopia do
ultimo recibo da penséo.

3. Paraalém da documentagéao prevista no n® 1 do presente artigo, a inscrigdo como Beneficiario familiar
devera ainda ser acompanhada, em fungdo do grau de parentesco com o Beneficiario titular, da
seguinte documentacéao especifica:

a) Certiddo de casamento, no caso de inscricdo de conjuge;
b) Certiddo de nascimento narrativa completa, atualizada, relativa ao Beneficiario titular e ao
companheiro, no caso de inscricdo de companheiro;
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c) Declaracao do Benéeficiario titular confirmando a unido de facto, no caso de inscricdo de
companheiro;
d) Fotocopia do cartdo de saude de outra organizagao, na qualidade de Beneficiario titular, no caso
de inscricdo de conjuge ou companheiro;
e) Comprovativo de auferimento de abono de familia, através do Beneficiario titular ou respetivo
cbnjuge ou companheiro, no caso de inscricdo de descendente, enteado, afilhado civil e adotado;
f) Documento a emitir pela Seguranga Social que comprove a incapacidade total e permanente para
o trabalho, no caso de inscricdo de descendente, enteado, afilhado civil e adotado, que se
encontrem naquelas condigoes;
g) Documento judicial comprovando a situacdo, no caso de inscricao de adotado, afilhado civil ou
tutelado pelo Beneficiario titular, pelo respetivo conjuge ou companheiro;
h) Documento comprovativo da situagao, a emitir pelo tribunal competente, em menores enquanto
confiados ao Beneficiario titular, cobnjuge ou companheiro, no decurso do processo de adogéo.
Os SAMS-SBN reservam-se o direito de solicitar a apresentagao de documentagao adicional, para
efeitos do processo de inscrigcdo de Beneficiario.
Sera emitido um cartao individualizado para cada Beneficiario descendente, enteado, afilhado civil e
adotado, contendo uma data de validade prépria.
O cartao de Beneficiario sera fornecido, no ato da inscricado, gratuitamente, exceto na emissao de
segundas vias (condicionadas a apresentacdo de pedido que justifique o extravio) e que obedecem
ao pagamento do correspondente valor fixado nas tabelas.

ARTIGO 5°
(Manutencéao e revalidacdo da qualidade de Beneficiario)

E assegurada a manutengado da qualidade de Beneficiario dos SAMS-SBN enquanto se mantiverem
validos os pressupostos e condi¢des que estiveram na origem do seu reconhecimento e desde que
haja enquadramento no Regulamento e Normas em vigor em cada momento.

Para os efeitos previstos no numero anterior, € no que se refere as revalidagbes da qualidade de
Beneficiario titular, a metodologia adotada sera a seguinte:

Em Beneficiario titular na situacéo de ativo, reformado, pensionista ou ex-Bancario que se encontre
abrangido por protocolo ou acordo celebrado pelo SBN nos termos previstos no n° 3 do artigo 6° do
Regulamento do Regime Geral, a revalidagdo ocorre anualmente e de forma automatica, apds a
confirmacéo pelos SAMS-SBN do recebimento da contribuicéo prevista;

Nao se verificando as condi¢des previstas na alinea anterior, os SAMS-SBN devem informar, no prazo
maximo de 30 dias, o Beneficiario titular da cessacéao total dos beneficios previstos;

Em Beneficiario titular eventual, a revalidagdo ocorre a data da renovagdo do contrato, mediante
apresentacdo de comprovativo e apdés a confirmagdo pelos SAMS-SBN do recebimento da
contribuigdo prevista.

Para efeitos do n° 1 do presente artigo, e em Beneficiarios familiares, as revalidagdes ocorrem em
periodo definido, ficando condicionadas ao resultado da analise da documentagao a apresentar,
conforme de seguida se indica:

Em coénjuge a revalidagdo ocorre anualmente e de forma automatica, associada a revalidagao do
Beneficiario titular;

Em companheiro a revalidagdo ocorre anualmente e associada a revalidagao do Beneficiario titular,
mediante apresentacao da Declaragdo do Beneficiario titular confirmando a unido de facto;

Em descendente, enteado, afilhado civil ou adotado, com idade igual ou inferior aos 18 anos, a
revalidagcéo ocorre anualmente e de forma automatica, associada a revalidagdo do Beneficiario titular;
Em descendente, enteado, afilhado civil ou adotado, com idade superior a 18 anos e até aos 24 anos,
a revalidagao ocorre anualmente, mediante a apresentacéo de:

- Estudante: Comprovativo de Inscri¢cdo escolar;

- Desempregado: Documento da Seguranca Social comprovando a situagdo contributiva e de ndo
atribuicdo de subsidio de desemprego e declaragéo de inscrigcdo do Centro de Emprego;

- Outras situagdes mediante a apresentagdo de documentacgéo a indicar pelo Conselho de Geréncia
do SAMS-SBN;
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e) Em descendente, enteado, afilhado civil ou adotado, com idade superior a 18 anos, com incapacidade
total e permanente para o trabalho, a revalidagdo ocorre anualmente, mediante a apresentagao de
prova de auferimento de subsidio de invalidez concedido pela Seguranga Social;

f) Em tutelado, com idade igual ou inferior aos 18 anos, a revalidagéo ocorre anualmente e de forma
automatica, associada a revalidagao do Beneficiario titular;

g) Em menor, em fase de adogado, a revalidacdo ocorre anualmente, mediante apresentacdo de
documento comprovativo da evolugéo do processo.

ARTIGO 6°
(Confirmacao ou alteracdo aos processos de inscricdo e de revalidacio)

1. Os SAMS-SBN podem exigir, a qualquer momento, a confirmacado dos elementos de prova da
qualidade de Beneficiario.

2. Todas as alteragdes verificadas no processo de inscricdo e de revalidacdo da qualidade de
Beneficiario serdo obrigatoriamente comunicadas aos SAMS-SBN, no prazo maximo de 22 dias Uteis.

3. O néo cumprimento do disposto no numero anterior, por parte dos Beneficiarios, fara cessar a
atribuicdo dos beneficios previstos.

ARTIGO 7°
(Perda da qualidade de Beneficiario)

A cessacao das condicdes necessarias a inscricdo de Beneficiario titular ou familiar, nos termos do
Regulamento e Normas em vigor, implica a perda automatica da qualidade de Beneficiario,
independentemente do momento da sua comunicagdo aos SAMS-SBN, ndo se vencendo quaisquer novas
obrigacdes (incluindo as decorrentes da utilizagdo do cartao de Beneficiario atribuido).

ARTIGO 8°
(Responsabilidade dos Beneficiarios)

Os Beneficiarios sdo responsaveis pela veracidade das declaragdes e documentagédo que apresentarem aos
SAMS-SBN, designadamente para efeitos de inscricdo e de revalidagdo da qualidade de Beneficiario, e de
habilitagdo aos beneficios, estando sujeitos a imputagédo de responsabilidade prevista nos termos do n° 2 do
artigo 19° do Regulamento de Gestdo dos SAMS-SBN.

ARTIGO 9°
(Inscricdo de Utentes)

1. A inscricdo como Utente faz-se através da apresentagdo de impresso de modelo em vigor nos SAMS-
SBN, contendo autorizagéo para o tratamento informatico dos dados que Ihe respeitam.

2. Podem inscrever-se como utentes:

a) Os familiares na linha reta ascendente e descendente do Beneficiario Titular ou do seu
cbnjuge/companheiro, bem como os cbnjuges do Beneficiario titular que ndo possam ser inscritos como
Beneficiarios nos termos definidos no Regulamento Regime Geral.

3. Podem inscrever-se como utentes sem Beneficiario responsavel:

a) Os associados do SBN, com pelo menos 1 (um) ano de quotizagéo efetiva, contados da data de admisséo
e/ou readmissao, que tenham sido abrangidos por processo de rescisdo de contrato de trabalho, desde
que, tal facto ndo seja da sua iniciativa.

b) Nos termos da alinea anterior, fica ainda abrangido o agregado familiar existente a data de admisséao e/ou
readmissao, e que ja tivessem essa qualidade a data da rescisdo do contrato.

4. Pode ainda ser conferida a qualidade de utentes, a todos aqueles a quem os SAMS-SBN confiram e
reconhegam tal qualidade.
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ARTIGO 10°
(Seguros obrigatorios e responsabilidade de terceiros)

Para formalizagéo do processo, o Beneficiario deve apresentar aos SAMS-SBN, os seguintes documentos:
a) Copia ou fotocopia da participagéo do sinistro;
b) Fotocdpia dos documentos de despesa médica com a discriminagao dos atos efetuados, de acordo com
a TOM;
c) Fotocépia da Fatura/Recibo das despesas hospitalares devidamente discriminadas.

CAPITULO Il - AMBITO E CONDIGOES DE ASSISTENCIA
SECCAO | - PRESTAGAO INTERNA DE SERVIGOS

ARTIGO 11°
(Acesso aos servicos internos)

O acesso aos servigos internos dos SAMS-SBN rege-se pelas Normas da Prestacéo Interna de Servigos

— Anexo A.

2. As tabelas dos servigos internos prestados pelos SAMS-SBN sao as constantes no Anexo B.

3. Os Beneficiarios, abrangidos pela complementaridade tém de liquidar integralmente os servigos internos
prestados pelos SAMS-SBN, de acordo com as tabelas em vigor, constantes no Anexo C.

4. A habilitagdo a comparticipagdo complementar dos SAMS-SBN, ¢ efetuada de acordo com o disposto no

artigo 16° das presentes Normas.

ARTIGO 12°
(Falta de comparéncia aos servicos clinicos internos)

1. A falta de comparéncia, nos Postos Clinicos dos SAMS-SBN, a consultas ou outros atos médicos ou
paramédicos ali praticados e que tenham sido previamente marcados, sujeita o Beneficiario responsavel
ao pagamento de uma taxa previamente fixada e constante da tabela em vigor nos SAMS-SBN para o
respetivo ato, consoante tenha ou nao sido levantada previamente a respetiva senha.

2. Excetuam-se os casos em que se verifique o aviso prévio da falta, com pelo menos duas horas de
antecedéncia, ou motivos de forga maior devidamente comprovada.

3. O valor maximo resultante da aplicagdo das percentagens referidas no n°1 deste artigo, ndo podera
exceder o custo total de uma consulta.

4. Os Utentes pagardo 100% do valor das tabelas dos SAMS-SBN.

SECCAO Il - PRESTACAO DE SERVICOS POR ENTIDADES CONVENCIONADAS

ARTIGO 13°
(Acesso a prestacao de servicos por instituicdes e servicos do SNS ou SRS das RA)

1. O acesso aos servigos prestados por instituicoes e servicos do SNS ou SRS das RA processa-se
mediante a apresentacéo do cartdo de utente do SNS emitido pelas entidades oficiais competentes,
ou qualquer outro documento por estas exigido.

2. Para efeitos de prescricdo médica, devera ser apresentado o cartdo de cidadao ou outro que
contenha o n° de UTENTE do SNS.
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3.

1.

O pagamento das taxas moderadoras é sempre da responsabilidade dos Beneficiarios, sendo estas
passiveis de comparticipagao pelos SAMS-SBN.

ARTIGO 14°
(Acesso a prestacao de servicos por entidades convencionadas)

A prestagdo de servigos por entidades convencionadas rege-se pelo estipulado nos respetivos
acordos/contratos, designadamente no que respeita a:
Especialidades e atos expressamente previstos nos acordos/contratos;
Valores das tabelas acordadas;
Regras e limites associados aos atos médicos contratados.
O acesso aos servicos prestados por entidades convencionadas processa-se mediante a apresentagao
do cartao de Beneficiario dos SAMS-SBN e de um cartédo de identificag&o oficial contendo a fotografia
do proprio (exceto para Beneficiarios, com idade inferior a 12 anos), ambos dentro do prazo de validade.
O pagamento da assisténcia prestada por estas entidades processa-se do seguinte modo:
Os Beneficiarios portadores do cartdo SAMS-SBN sem registo de qualquer restricdo, nio liquidarao
nas Entidades convencionadas qualquer valor, sendo posteriormente debitados pelos SAMS-SBN do
valor correspondente ao seu encargo, salvo disposigédo contraria definida no respetivo acordo/protocolo
celebrado com o Prestador;
Os Beneficiarios portadores dos cartdes dos SAMS-SBN com registo de restricdes (que tipificam
beneficiarios titulares de outros subsistemas de saude) liquidardo nas entidades convencionadas:
Ambulatério: Consultas, Tratamentos médico-cirurgicos e Meios Auxiliares de Diagndstico
A totalidade do valor resultante dos servigos prestados, e em conformidade com as tabelas acordadas,
emitindo-se os recibos com a identificagcdo do subsistema de saude a que pertencem, salvo se a
entidade tiver acordo com o subsistema de que o(a) Beneficiario é titular.
Internamento: Intervengdes cirurgicas, Internamentos médico-cirdrgicos e Meios Auxiliares de
Diagnostico de grande valor
Deverao proceder da seguinte forma:

- Efetuar a requisigcdo da Declaragao para exibicao na Entidade Convencionada (modelo existente no
anexo D) e apresentar o relatério clinico circunstanciado justificativo do internamento;
- Obter a referida Declaracdo que fara mencao a obrigatoriedade do cumprimento do protocolo
estabelecido e das tabelas acordadas;
- Apresentar a Declaragédo na Entidade Convencionada, num prazo de 30 dias apds a sua emisséo;
- Ap6s a situagéo de alta clinica, devera ser apresentada nos servigos dos SAMS-SBN a fatura/Recibo
referente a prestagao do servigo, onde devera constar:

A identificagcao do Beneficiario;

O numero e nome (sigla) do outro subsistema de saude;

O cddigo da TOM e respetiva discriminagao dos atos cirurgicos efetuados.
Depois de efetuado o reembolso por parte do outro subsistema devera cumprir com o estipulado no
artigo 16° das presentes Normas.
Os internamentos e cirurgias de foro estético e reconstrutivo s6 serdo passiveis de comparticipagao
complementar desde que previamente autorizados pelos SAMS-SBN (serdo sempre excluidos todos
os tratamentos com objetivos estéticos).
Os SAMS-SBN efetuardao uma avaliagao regular do cumprimento dos acordos/contratos de prestagao
de servicos, devendo as entidades e os Beneficiarios, facultar aos SAMS-SBN todos os elementos que
Ihes forem solicitados, designadamente os que permitam confirmar a realizagdo dos atos faturados.
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CAPITULO IV — COMPARTICIPAQC)ES DO REGIME GERAL
SECCAO | - PRINCIPIOS GERAIS

ARTIGO 15°
(Documentos obrigatérios para efeitos de comparticipacéo)

1. Para efeitos de comparticipagéo, os documentos de despesa devem obedecer aos seguintes requisitos:
a)Deve tratar-se de documentos originais, devidamente emitidos nos termos da legislagdo em vigor;
b)Conter a identificacdo da entidade prestadora dos servigos e indicagdo da respetiva especialidade;
c)Conter os dados identificativos do Beneficiario e a sigla SAMS-SBN;
d)Especificar o tipo e a quantidade dos atos prestados;
e)Indicar a data de prestagao dos servigcos, sempre que ndo haja coincidéncia entre a mesma e a data de
emisséao do recibo;

f)Devem estar totalmente preenchidos pela entidade prestadora dos servicos;

g) Nao conter qualquer emenda ou rasura, que ndo esteja inequivocamente ressalvada pela entidade
emitente;

h)Dar entrada, nos SAMS-SBN, dentro de um prazo maximo de 90 dias apods a data de emissao ou, no
caso de terem sido devolvidos pelos SAMS-SBN, no prazo de 60 dias ap6s a data da sua devolugéo.

2. Saoigualmente validos para efeitos de comparticipagao todos os documentos que, cumprindo os requisitos
enumerados no n° 1 deste artigo, sejam remetidos por via eletrénica, ficando o beneficiario responsavel
pela conservacéao e apresentagdo do documento original sempre que lhe for solicitado.

3. Sempre que a situagao o justifique, os SAMS-SBN reservam-se o direito de condicionar a atribuicdo da
comparticipagao a:

a) Observacédo médica do Beneficiario nos servigos internos dos SAMS-SBN,;
b) Apresentacdo de documentagdo complementar.
4. Os SAMS-SBN, salvo em situagdes que, inequivocamente, lhe sejam imputaveis:
a) Nao atribuem qualquer comparticipagdo em 2as. vias dos documentos de despesa;
b) Nao atribuem comparticipagdo com base em fotocdpias, exceto no &mbito da complementaridade, e
nos termos previstos no artigo seguinte.

ARTIGO 16°
(Servicos comparticipados por outra entidade)

1. Para habilitagdo a uma comparticipagdo complementar a atribuida por outra entidade, os Beneficiarios
devem apresentar:

a) Fotocopia dos documentos de despesa, da requisicdo dos Meios Auxiliares de Diagndstico ou da
prescricdo medica dos medicamentos, dependendo do tipo de comparticipagdo a que se habilitam;

b) Declaragéo original comprovativa da comparticipagao atribuida pela outra entidade, ou recibo original
referente ao custo suportado pelo Beneficiario.

2. Consideram-se validos os extratos de comparticipagao emitidos pela SSCGD, ACSPT, APDL, MJ, IOS,
SNQTB ou outras Entidades natureza similar, referentes aos servigos internos prestados por estas
entidades, e suas convencionadas, ndo tendo qualquer aceitabilidade os extratos de comparticipagcao
emitido por outro organismo, e sempre que apresentados isoladamente.

3. Para efeitos de comparticipacdo em regime de complementaridade, os documentos devem dar entrada nos
SAMS-SBN num prazo maximo de 90 dias apds a data de atribuicdo da comparticipacao por parte do outro
organismo.
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ARTIGO 17°
(Assisténcia materno infantil)

A habilitagdo a beneficios neste ambito faz-se mediante a apresentagdo dos seguintes documentos:
a) Requerimento de modelo em vigor nos SAMS-SBN;
b) Declaragdo médica comprovativa da situagéo de gravidez e previsivel data do parto;
c) Declaragdo médica nas situagdes em que se verificou interrup¢ao da gravidez;
d) Declaragéo do estabelecimento hospitalar indicando a data em que ocorreu o parto;
e) Fotocopia do documento identificativo oficial do recém-nascido e respetiva inscricdo como
Beneficiario dos SAMS-SBN.
ApOs a organizagao do respetivo processo nos termos indicados no numero anterior, a assisténcia
materno-infantil prestada, desde a data da entrada do requerimento nos SAMS-SBN, abrange:
a) A parturiente, até ao 6° més apds o parto ou interrup¢ao da gravidez;
b) O recém-nascido, até atingir um ano de idade.
A assisténcia materno-infantil compreende:
a) Em relagéo a parturiente:
- Consultas de Ginecologia/Obstetricia;
- Meios complementares de diagnostico e tratamentos, prescritos por médico da especialidade
de ginecologia/obstetricia e decorrentes da situacdo de gravidez ou maternidade;
b) Em relagdo ao recém-nascido:
- Consultas;
- Meios complementares de diagnostico e tratamentos.
A comparticipagdo a atribuir, neste ambito, &€ de 100% até aos limites previstos nas tabelas dos
SAMS-SBN.
Nao sao comparticipadas despesas relativas a preparagao pré-parto e de parteira.
Nao é concedida retroatividade em despesas realizadas anteriormente a data de entrada do
requerimento nos SAMS-SBN.

ARTIGO 18°
(Doencas cronicas)

Os beneficios previstos neste ambito destinam-se aos portadores de doengas crénicas, como tal
consideradas em portaria do Ministério da Saude, e a sua habilitagdo faz-se mediante a apresentagéo
dos seguintes documentos:

a) Formulario em vigor nos SAMS-SBN;

b) Relatério clinico de modelo em vigor nos SAMS-SBN, comprovando e documentando a existéncia
de doencga cronica;

c) Outros elementos que os SAMS-SBN entendam necessarios para a instru¢ao do processo.

A assisténcia prevista para este ambito compreende a atribuicdo de comparticipagao de 100% do

montante da despesa, tendo como limite o valor das tabelas dos SAMS-SBN, na doenca de que séo
portadores, ou seja:

a) Consultas da respetiva especialidade;

b) Meios complementares de diagndstico realizados ou prescritos no dmbito da especialidade que
abrange a doencga e previstos no anexo E;

c) Tratamentos exclusivamente destinados a respetiva doenga crénica, apoés parecer da Diregédo
Clinica dos SAMS-SBN, excetuando-se deste principio os tratamentos de quimioterapia e
radioterapia.

Os processos de doencga cronica sédo sujeitos a validagao periddica, e tém os seguintes prazos de

validade:

a) Oncologia — cinco anos ap6és a data do diagnéstico, sendo renovados por igual periodo, caso se
verifique recidiva da situacao inicial;
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b) Diabetes Mellitus Tipo Il (ndo insulinodependentes) — um ano, com renovacao anual, através da
apresentacdo dos registos periddicos de vigilancia da doenga, nomeadamente laboratorial e
indicacao da terapéutica instituida;

c) Hemodialise — apds a realizagao de acesso vascular e até dois anos apds transplante renal;

d) Tuberculose — dois anos apos a data de diagnostico.

4. Nao é concedida retroatividade em despesas realizadas em momento anterior a data de entrada do
requerimento nos SAMS-SBN ou de revalidagao do processo.

SECCAO Il - CONSULTAS

ARTIGO 19°
(Principio geral)

1. Os recibos de consulta devem identificar a entidade prestadora dos servigos e a respetiva especialidade
médica, através da aposigcédo da vinheta/cédigo de barras ou de qualquer outra forma que inequivocamente
as identifique.

2. Para efeitos de comparticipagcado, o Beneficiario deve apresentar um recibo por consulta, exceto nas
seguintes situagodes:

a) Consultas prestadas por ocasido do internamento;

b) Consultas correspondentes a situagdes clinicas que exijam assisténcia médica sistematica ou frequente,
devendo, nestas situagdes, ser presente relatério médico justificativo, com indicacdo das datas das
consultas.

ARTIGO 20°
(Consultas de Estomatologia)

A comparticipagao em consultas de Estomatologia sé € atribuida quando o ato seja dissociado, no tempo, de
qualquer tratamento estomatoldgico, e esta limitada a duas por ano.

ARTIGO 21°
(Consultas de Psiquiatria)

A comparticipacdo em consultas de Psiquiatria esta limitada a uma por més.

ARTIGO 22°
(Consultas de Psicologia Clinica)

—_

A comparticipacdo em consultas de Psicologia Clinica esta limitada a duas por ano.;
2. O acesso a consulta Inicial Psicologia carece de requisi¢do médica.

ARTIGO 23°
(Consultas de Nutricdo)

—_

A comparticipagao em consultas de Nutricdo esta limitada a duas por ano.;
2. O acesso a consulta Inicial carece de requisicao médica.
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ARTIGO 24°
(Consultas de Podologia)

1. A comparticipagdo em consultas de Podologia esta limitada a duas por ano.;
2. O acesso a consulta Inicial carece de requisicao médica.

ARTIGO 25°
(Consultas em periodo de internamento)

1. Em periodo de internamento a comparticipacao € limitada a uma consulta por dia.

2. As consultas em periodo de internamento até ao 15° dia posterior a realizagdo de intervengao
cirurgica estao incluidas no valor dos honorarios da Equipa Cirurgica.

3. As consultas em internamento apds intervencao cirdrgica, exceto as identificadas na alinea anterior,
s6 sao comparticipadas desde que sejam de especialidade diferente do dmbito do ato cirdrgico e
acompanhadas relatério clinico justificativo.

SECCAO lll - SERVIGOS DE PSIQUIATRIA / PSICOLOGIA

ARTIGO 26°
(Servicos de Psicologia Clinica)

Sao comparticipados os servigos prestados por médicos Psicélogos ou Psicélogos Clinicos legalmente
habilitados, sendo exigivel a apresentacao de requisicao médica. Essa comparticipagéo é feita nos seguintes
termos:
1. Exames Psicoldgicos:
a) Sao atribuidas comparticipagdes nos exames psicoldgicos previstos nas tabelas, desde que os mesmos
sejam requisitados por médico, ou por psicologo e quando resultem da consulta de psicologia clinica;
b) Nao sdo comparticipados testes de orientagdo profissional e escolar.
2. Psicoterapia:
a) O acesso aos servigos de psicoterapia é precedido da apresentagdo de relatério médico
circunstanciado, de psiquiatra ou pedopsiquiatra, que justifique a sua necessidade e a duragao previsivel,
b) As sessdes de psicoterapia s6 sdo comparticipadas se realizadas por psicoterapeutas com habilitagdo
adequada;
¢) A comparticipagao esta limitada a um maximo de 40 sessdes por ano, nao podendo exceder dois anos
seguidos;

SECCAOQ IV — MEIOS COMPLEMENTARES DE DIAGNOSTICO

ARTIGO 27°
(Prescricdo médica)

1. A atribuicdo de comparticipacdo em exames de diagndstico esta condicionada a apresentagdo de
prescricdo médica original.

2. Em exames realizados por médico, no ambito da sua especialidade, é dispensada a apresentacédo de
prescrigdo médica, exceto em exames de Patologia Clinica e Imagiologia.

3. E igualmente dispensada a apresentacdo de prescricdo médica, em caso de exames complementares de
diagnostico realizados em periodo de internamento.

4. Os exames de Meios Auxiliares de Diagnostico de grande especializagdo sao passiveis de
comparticipacéo, mediante a apresentagao prévia de relatorio clinico circunstanciado do meédico especialista
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justificativo do pedido, parecer favoravel da Diregdo Clinica dos SAMS-SBN e aprovagao do Conselho de
Geréncia dos SAMS-SBN.

SECCAO V — TRATAMENTOS

ARTIGO 28°
(Estomatologia)

E atribuida comparticipagdo em tratamentos de estomatologia, mediante a apresentacdo de recibo
discriminativo dos atos realizados e identificagdo dos dentes tratados e depois de observados os limites
previstos, por ato clinico, na tabela dos SAMS-SBN.

ARTIGO 29°
(Enfermagem)

1. Sédo comparticipados os atos constantes da tabela dos SAMS-SBN correspondentes a servigos de
enfermagem, desde que realizados em centros especializados ou por profissionais de enfermagem, e
mediante a discriminagao dos servigos prestados.

2. A comparticipagdo em atos de enfermagem, prestados em regime domiciliario, carece de declaragao
médica justificativa da sua necessidade, da qual conste a duragéo e a periodicidade do tratamento.

3. N&o é atribuida qualquer comparticipagéo por servigcos de enfermagem permanente.

ARTIGO 30°
(Fisioterapia)

1. A atribuicdo de comparticipagdo em tratamentos de Fisioterapia esta condicionada a apresentagao de
relatério emitido por médico fisiatra, ou médico da especialidade do foro da doenga, do qual conste a
patologia, o tipo de recuperacao a efetuar e o plano de tratamentos (o qual devera indicar os atos a realizar,
a sua duragéao e periodicidade).

2. S6 é atribuida comparticipacado em atos constantes na tabela dos SAMS-SBN, e desde que realizados em
Centros especializados, por médico fisiatra ou fisioterapeuta legalmente habilitado e que trabalhe sob
orientagao daquele.

3. Os recibos tém de ser coincidentes com a prescricao e conter a discriminagao do niumero e tipo de servigos
prestados, bem como a identificagdo do terapeuta responsavel pela sua realizagao.

4. As prescrigdes sao validas para o periodo nelas indicado ou, na auséncia de qualquer indicagao, para o
periodo de um més.

5. A comparticipagao é limitada a um maximo de:

a) 4 atos por sessao;
b) 60 sessdes anuais.

6. Caso seja ultrapassado o numero de atos por sesséo, sdo comparticipados os 4 atos que tenham maior
valorizagao na tabela dos SAMS-SBN.

7. Quando um ato tiver varios valores ou designacgdes, e nao tiver uma identificagao coincidente com a tabela
dos SAMS-SBN, é comparticipado o de menor valor.

8. De cada um dos tratamentos indicados, sé é comparticipado um tratamento diario.

9. Quando na tabela estiverem previstas aplicagdes locais e gerais, no caso de ser administrado por dia mais
do que um tratamento local, a comparticipacéo € atribuida pelo valor referente ao tratamento geral.

10. Podem ser comparticipados tratamentos em regime domiciliario face a comprovada justificagdo, atestada
por relatorio meédico circunstanciado.

11. Em casos de recuperagao pos-cirurgia, a comparticipagao em tratamentos domiciliarios ndo pode exceder
as 20 sessoes de tratamento.
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ARTIGO 31°
(Acupunctura)

1. Encontra-se prevista a atribuicdo de comparticipagdo em tratamentos de Acupunctura, nas situagdes
especificas destinadas a resolver problemas de natureza neurosensorial ou neuromotora, desde que
cumpridas as seguintes condigbes:

a) Apresentacao de relatério médico com a indicagéo da situagdo clinica, patologia a tratar e justificacéo
para o recurso a acupunctura;
b) Prescrigéo e realizagao dos atos por médico habilitado para o efeito;
c) Parecer favoravel dos servigos clinicos internos dos SAMS-SBN.
2. A comparticipagao encontra-se limitada a 20 tratamentos anuais.
3. Excluem-se todos os tratamentos desta natureza com objetivos estéticos.

ARTIGO 32°
(Mesoterapia)

1. A atribuigdo de comparticipacdo em tratamentos de Mesoterapia encontra-se condicionada a:
a) Apresentacéao de relatério médico com indicacao especifica da patologia a tratar;
b) Prescrigéo e realizagao dos atos por médico habilitado para o efeito;
c) Parecer favoravel dos servicos clinicos internos dos SAMS-SBN.
2. Entre as patologias a tratar s6 sao consideradas as doengas degenerativas das raquis e das articulagdes
periféricas, tendinopatias e tendinites, sinovites e sequelas de fraturas com dor crénica.
3. A comparticipagao é atribuida quando observados os seguintes limites:
a) 1 consulta de avaliagdo, diagndstico e proposta de tratamento;
b) 5 sessdes de tratamento;
¢) 2 consultas e 10 tratamentos anuais, em periodos distintos.
4. Excluem-se todos os tratamentos desta natureza com objetivos estéticos.

ARTIGO 33°
(Laserterapia)

1. O recurso a tratamentos laser esta dependente da apresentacéao de:
a) relatério clinico que indique a patologia e justifique a utilizagéo de laser;
b) proposta de plano de tratamento.
2. A eventual comparticipagéo esta sujeita a uma prévia analise realizada pelos servigos clinicos internos dos
SAMS-SBN.
3. Excluem-se todos os tratamentos desta natureza com objetivos estéticos.

SECCAO VI - MEDICAMENTOS

ARTIGO 34°
(Condicdes para atribuicdo de comparticipacdo)

1. Para efeitos de comparticipagdo, os medicamentos deverdo ser prescritos por médico, constando

obrigatoriamente o nome do beneficiario e o nimero de utente do SNS.

A prescricao deve obedecer as regras estabelecidas pelo Ministério da Saude.

As comparticipagdes de medicamentos séo feitas sempre em regime de complementaridade com

SNS ou subsistema de saude similar, até 90% tendo como referéncia a base de Incidéncia do SNS.

4. complementaridade é assegurada na farmécia no ato da aquisi¢gdo, mediante exibicao simultanea do
cartédo dos SAMS-SBN e do cartéo de utente dos SNS

wnN
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5. No caso de medicamentos fornecidos a doentes por ocasido do seu internamento e debitados pelo
estabelecimento hospitalar, é dispensavel o formalismo previsto no nimero n°1 deste artigo

6. Nao sao suscetiveis de atribuicdo de qualquer comparticipagdo, os produtos de farmacia ou
parafarmécia, ndo comparticipados pelo SNS, mesmo que receitados por médico, designadamente:

a) Produtos ou especialidades farmacéuticas de venda livre;

b) De alimentacdo infantil, exceto os leites comparticipados pelo SNS e diretamente adquiridos nas

farmacias;

c) Dietéticos, naturistas e suplementos alimentares;

d) De cosmética, higiene bucal ou dental;

e) Anti-sépticos;

f) Material de penso.

g) manipulados dietéticos dermatolégicos;

h) farmacos ndo comparticipaveis pelo SNS.

SECCAO VIl — INTERVENCOES CIRURGICAS

ARTIGO 35°
(Apresentacdo de honorarios)

1. Para efeitos de comparticipagcao, os honorarios dos membros da Equipa Cirargica devem ser presentes,
em simultaneo, com os do médico cirurgido, declaragdo em que este confirme a intervencao cirurgica
realizada, de acordo com o cédigo e nomenclatura da Ordem dos Médicos.

2. Quando a apresentacado dos honorarios respeitantes a toda a equipa é efetuada através de recibo Unico,
este deve ser acompanhado de declaragéo contendo a identificagdo de cada um dos elementos da equipa,
bem como a indicagcéo dos dados fiscais que lhes respeitam.

3 A valorizagao dos honorarios da Equipa Cirurgica é efetuada do seguinte modo:

a) Honorarios do médico cirurgido: coeficiente previsto na tabela dos SAMS-SBN, multiplicado pelo n.° de
K previsto no Cddigo de Nomenclatura da Ordem dos Médicos;
b) Honorarios do médico anestesista:
- De acordo Com as tabelas pré-definidas pelos SAMS-SBN;
- 35% do definido na alinea a), quando sejam utilizadas e explicitamente referenciadas técnicas de
circulagao extracorporal, hipotensao controlada ou hipotermia;
c¢) Honorarios do médico ajudante:
- 1° ajudante — 20% do definido na alinea a);
- 2° ajudante — 10% do definido na alinea a);
d) Honorarios do instrumentista — 10% do definido na alinea a).
4. A comparticipacdo em honorarios cirurgicos obedece aos seguintes principios:
a) Operagdes na mesma incisdo, desde que bem definidas e autébnomas, seréo valorizadas, a primeira a
100% e as restantes a 50% do valor da tabela dos SAMS-SBN;
b) Operagbes em incisdes diferentes no mesmo ato operatoério sdo valorizadas pelo total do valor constante
na tabela dos SAMS-SBN;
c) O referido na alinea anterior ndo se aplica na excisao de pequenos papilomas ou quistos multiplos, que
serdo debitados:
- Pelo valor de uma unidade quando se trate da mesma regiao;
-Até ao maximo de duas vezes o valor da unidade quando se trate de regibes diferentes,
independentemente do numero de lesdes extirpadas.
d) As operacgdes realizadas por via laparoscopica, podem ser valorizadas até 120% do valor da tabela dos
SAMS-SBN.

5. S6 sao devidas comparticipagées em honorarios referentes ao 2° ajudante, em cirurgias valorizadas em
mais de 150K.

6. O disposto nos numeros anteriores é igualmente aplicavel na apresentacdo de honorarios referentes a
assisténcia no parto.
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7. Os SAMS-SBN reservam-se no direito de nao comparticipar cirurgias com técnicas inovadoras ou para
tratamento da dor. Apds anadlise e parecer da Diregao Clinica, o Conselho de Geréncia pode aprovar a
comparticipagdo do previsto na tabela dos SAMS-SBN para a cirurgia convencional analoga.

SECCAO VIl — SERVIGCOS HOSPITALARES

ARTIGO 36°
(Internamentos em hospitais oficiais)

1. Quando o internamento em estabelecimento pertencente ao Servico Nacional de Saude (SNS) decorre
em quarto particular, nos termos referidos no n° 2 do artigo 27° do Regulamento do Regime Geral, a
comparticipagao é 100% do respetivo custo.

ARTIGO 37°
(Internamentos em estabelecimentos privados)

1. E atribuida comparticipagéo em internamentos em estabelecimentos hospitalares privados, com base no

valor das tabelas em vigor nos SAMS-SBN, e desde que observados os seguintes requisitos:

a) Apresentacdo prévia de relatério clinico circunstanciado, que caracterize a situagao clinica, que
justifique o internamento e a previsivel duracdo do mesmo. Preferencialmente através do requerimento
em vigor nos SAMS-SBN e com a apresentacao dos relatérios dos MCDT relevantes;

b) Parecer favoravel da Direcéo Clinica;

c) Apresentacao de Fatura/Recibo contendo o discriminativo dos servigos prestados (nomeadamente da
diaria de internamento, Piso de Sala, medicamentos;-consumiveis, Consultas e Meios Complementares
de Diagnéstico Terapéutico), bem como os respetivos codigos dos atos clinicos (com base no Cdodigo de
Nomenclatura da Ordem dos Médicos).

2. A autorizacgdo para internamento superior a 15 dias, carece de:

a) Relatdrio clinico circunstanciado justificativo da manutengéo de internamento;

b) Parecer favoravel da Direcéo Clinica;

c¢) Autorizagao do Conselho de Geréncia.

3. Podera ser atribuida comparticipagao em diarias para acompanhante desde que o doente internado:

a) Tenha idade inferior a 14 anos;

b) Se encontre em situagcdo clinica que exija o acompanhamento e possua justificacdo valida
consubstanciada num relatério clinico circunstanciado, tendo-se obtido parecer favoravel da Diregcéo
Clinica dos SAMS-SBN e autorizagao do Conselho de Geréncia.

4. Consultas:

a) A comparticipagao de consultas em periodo de internamento esta limitada a uma por dia;

b) As consultas em periodo de internamento até ao 15° dia posterior a realizagdo de intervengéo cirurgica
estdo incluidas no valor dos honorarios da Equipa Cirurgica;

c) As consultas em internamento apds intervengao cirurgica, exceto as identificadas na alinea anterior, s6
sdo comparticipadas desde que sejam de especialidade diferente do ambito do ato cirurgico e
acompanhadas relatério clinico justificativo.

5. Sera atribuida uma comparticipacao por despesas de diaria, no caso de internamento ou semi-internamento
em estabelecimentos hospitalares privados especializados (atestado em alvara do Ministério da Saude),
designadamente para tratamentos de incapacidade mental, nos seguintes termos:

a) A comparticipacéo a atribuir € de 80% das despesas, com o limite de incidéncia correspondente a
80% valor das tabelas em vigor nos SAMS-SBN,;
b) O limite maximo de comparticipagao é de 30 dias, por ano civil.
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SECGCAOQ IX — CUIDADOS DE SAUDE PRESTADOS NO ESTRANGEIRO

ARTIGO 38°
(Inexisténcia / insufici€éncia de meios técnicos e/ou humanos)

1. O acesso aos cuidados de saude prestados no estrangeiro requer a prévia organizagdo de um processo
individual, que devera conter os seguintes elementos:

a) Requerimento de modelo préprio em vigor nos SAMS-SBN;

b) Relatdrio clinico circunstanciado, emitido por médico da especialidade, de modelo proprio em vigor nos
SAMS-SBN;

c) Documentagao que ateste se a instituicao de destino é oficial, conforme o disposto no n°® 2 do artigo 27°
do Regulamento do Regime Geral;

d) Parecer da Diregéo Clinica dos SAMS-SBN;

e) Despacho do Conselho de Geréncia.

2. O processo individual devera dar entrada nos SAMS-SBN com uma antecedéncia minima de trinta dias
relativamente a data da deslocagéao, salvo em casos de urgéncia clinicamente comprovada.

3. Finda a deslocagéao, o Beneficiario(a) devera apresentar um relatério da instituicdo estrangeira prestadora
dos cuidados de saude.

4. As despesas com os cuidados de saude prestados no estrangeiro, que ndo tenham sido previamente
autorizadas pelos SAMS-SBN, sdo comparticipadas:

a) De acordo com as tabelas em vigor, mediante a apresentagdo de documento de despesa discriminativo
dos servigos prestados;

b) Na impossibilidade de identificar os servigos prestados, podera ser atribuida comparticipagao até ao
montante maximo de 30% do valor do custo, mediante a apresentacéo de relatorio clinico e consequente
apreciacao dos servigos clinicos internos.

5. As comparticipagdes sao calculadas com base no cambio constante na tabela indicativa do Banco de
Portugal, a data da aquisi¢cao das divisas ou da realizagcado das despesas, quando realizadas fora do ambito
da zona Euro.

SECCAO X — PROTESES E ORTOTESES

ARTIGO 39°
(Préteses e ortoteses oculares)

1. A atribuicdo de comparticipagao em proéteses e ortéteses oculares realiza-se mediante a apresentagao de
original ou fotocopia da receita de médico oftalmologista ou optometrista, emitida ha menos de 90 dias da
data de aquisigéao.

2. A comparticipagao em lentes oculares € atribuida até aos seguintes limites:

a) Quatro lentes, num periodo de 12 meses, no caso de Beneficiario com idade inferior a 16 anos;
b) Duas lentes, para as restantes situacoes;
c) Até ao montante fixado nas tabelas, para lentes de contacto.

3. A comparticipagdo em armacgoes € atribuida até aos seguintes limites:

a) Até uma armacgao por um periodo de 12 meses, no caso de Beneficiario(a)s) com idade inferior a 16
anos;
b) Até uma armacgéo em cada periodo correspondente 24 meses, para as restantes situacoes.

4. Os limites referidos nos numeros anteriores podem ser ultrapassados, no caso de substituicdo de lentes
por comprovada alteragao da graduacdo das mesmas em periodo nao inferior a 6 meses, ou em ortéteses
receitadas com objetivos diferenciados e clinicamente justificados, mediante a apresentacéo de declaragao
médica que comprove a necessidade de utilizagao de diferentes ortoteses, a saber:

a) Ortéteses para longe e para perto;
b) Lentes de contacto e outro conjunto de ortétese ocular corretiva.
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5. Exclui-se do disposto no nimero anterior a aquisicdo de lentes fotocromaticas ou com cor, ainda que
prescritas por médico.

ARTIGO 40°
(Préteses dentarias, ortodontia e Implantologia)

1.As proteses dentarias e os aparelhos de ortodontia e implantologia sdo comparticipados nos termos das
tabelas em vigor, observando-se o cumprimento dos seguintes condi¢des e limites:

a) Serdo realizados por médicos estomatologista, médico dentista, odontologista ou centro
especializado em estomatologia / odontologia;

b) As comparticipagbes para protese dentarias incluem todos os trabalhos de preparacgéo clinico a
de trabalhos laboratoriais, coroas provisorias, estudos da cinematica, modelos de estudo ou
algum outro ato médico preparatorio para a colocagao da protese;

c) Uma prétese acrilica de 24 em 24 meses;

d) Uma prétese esquelética de 48 em 48 meses;

e) protese fixa de 60 em 60 meses;

f)  Um tratamento ortoddntico por Beneficiario.

g) Implantologia, um tratamento com carater vitalicio.

2 A comparticipagdao no dominio da ortodontia esta condicionada a apresentagéo prévia de relatério clinico,

de modelo em vigor nos SAMS-SBN, que indique o diagndstico e o plano de tratamento e previsivel duragao

e onde se identifique a entidade prestadora dos servi¢cos. Nos tratamentos ortoddnticos fixos € igualmente

necessario a apresentagédo dos Modelos de Estudo, Analise Cefalométrica e Fotografias de Estudo.

3 - A comparticipagdo no dominio da implantologia esta condicionada a apresentacéo prévia de relatorio
médico e ortopantomografia inicial e final.

ARTIGO 41°
(Proteses auditivas, ortopédicas e outras)

1. E atribuida comparticipacdo na aquisicdo de proteses e ortdteses auditivas e ortopédicas, desde que
devidamente justificadas e prescritas por médico da especialidade, e nos termos das tabelas dos SAMS-
SBN.

2. A comparticipacao a atribuir neste dominio, em proéteses e ortéteses omissas nas tabelas dos SAMS-SBN,
tera como referéncia as tabelas praticadas por estabelecimentos hospitalares especializados.

3. A comparticipagédo em despesas de reparagao das proteses ou ortéteses, tera como limite 0 montante
correspondente a 50% do valor que resultaria da comparticipagéo na aquisicéo de idéntico material, sendo
necessaria a apresentagao da justificacdo clinica para o efeito.

4. A comparticipagdo na aquisicéo das proteses previstas neste artigo € limitada a uma compra pelo periodo
de 60 meses no caso de adultos e de 36 meses no caso de criangas de idade inferior a 12 anos.

ARTIGO 42°
(Material ortopédico)

1. Sao suscetiveis de comparticipacao as despesas resultantes da aquisicdo de material ortopédico, mediante
a apresentagéo de prescrigao e justificagao clinica do médico da especialidade, designadamente em:
a) Corregado em calgado ortopédico, palmilhas ou plantares ortopédicos;
b) Meias elasticas ortopédicas, no ambito da cirurgia cardiovascular e pdés-operatéria de outras
especialidades;
c) Cintas e slips elasticos ortopédicos.
2. Em calgado ortopédico, s6 se atribui comparticipagdo nas situagdes que clinicamente exijam trabalho de
adaptagao/corregcdo sobre o calgado usual, e tendo sempre em conta o acréscimo de custo resultante da
corregao.
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3. A comparticipagao atribuida no material referido no n® 1 do presente artigo, encontra-se limitada a um
maximo de duas unidades por 12 meses (exceto em periodo pds-operatorio), estando sujeita a despacho
favoravel do Conselho de Geréncia.

ARTIGO 43°
(Empréstimo/aluguer)

1. Quando o material tiver caracteristicas duradouras e se destinar a uso temporario, s6 é atribuida
comparticipacdo se os SAMS-SBN nao dispuserem do referido material para empréstimo, ou desde que
autorizem previamente a sua aquisicao.

2. Pode ser atribuida comparticipagcdo em despesas com o respetivo aluguer, ndo podendo o montante a
comparticipar ser superior ao que resultaria do valor da comparticipagao pela aquisicdo do mesmo.

SECCAO XI — TRANSPORTE EM AMBULANCIA

ARTIGO 44°
(Ambito)

1. A atribuicdo de comparticipagdo em transporte de ambulancia em deslocacdes inter-hospitalares, de/para
estabelecimento hospitalar e para o recurso a servigos de urgéncia ou atendimento permanente, faz-se
mediante a apresentacao de:

a) Justificagdo do recurso a ambulancia;
b) Recibo emitido nos termos legais com indicagcado do nimero de Kms percorridos;
c) Documento comprovativo da assisténcia prestada.

2. Pode, ainda, apds parecer favoravel da Diregao Clinica dos SAMS-SBN, ser atribuida comparticipagdo em
deslocacao de ambuléncia para acesso a atos clinicos programados e prestados em servigos proprios dos
SAMS-SBN, estabelecimentos do SNS, ou entidades convencionadas com os SAMS-SBN, quando estes
nao disponham dos meios adequados, e mediante a apresentacéo de:

a) Relatério clinico justificativo da necessidade de recurso aquele meio de transporte;
b) Recibo emitido nos termos legais com indicagcao do nimero de Kms percorridos;
c) Documento comprovativo da assisténcia prestada.

3. Nas situagoes referidas no numero anterior podera, em alternativa a ambulancia, e apés parecer favoravel
da Diregao Clinica dos SAMS-SBN, ser atribuida comparticipagdo em deslocagao de taxi, mediante a
apresentagao de:

a) Relatério clinico que comprove a inequivoca necessidade de recurso aquele meio de transporte e
prescindibilidade de recurso a ambulancia;

b) Recibo emitido nos termos legais com indicagcao do nimero de Kms percorridos;

c) Documento comprovativo da assisténcia prestada.

4. Aos Beneficiarios, portadores de Doenga Crodnica, e para os efeitos previstos no n° 2 deste artigo, pode
ainda ser atribuida comparticipacdo em viatura propria, designadamente para o recurso a tratamentos
especificos de quimioterapia e radioterapia, apds parecer favoravel dos servigos clinicos internos, e
mediante a apresentacao de:

a) Relatério clinico conforme referido no nimero anterior;
b) Documento comprovativo da assisténcia prestada;
c¢) Indicagdo do numero de Kms percorridos.

5. Nas condigdes referidas nos numeros anteriores, a comparticipagdo é calculada tendo em conta as
distancias referidas no mapa oficial de estradas, e de acordo com as tabelas em vigor nos SAMS-SBN.

6. A comparticipagao é atribuida até ao local mais proximo da residéncia que disponha os meios adequados
a prestagao da assisténcia clinica.
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SECCAO XIl — DISPOSICOES FINAIS

ARTIGO 45°
(Vigéncia das Normas Complementares e revogacdo de normas anteriores)

As presentes Normas entram em vigor 01/09/2020 considerando-se revogadas todas as disposicoes
anteriores que contrariem ou ndo se coadunem com as mesmas.

Pagina 19 de 19



