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I. 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 misséo 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 prestacao de cuidados de satde de qualidade, bem como dos

demais direitos dos utentes”.

2. O artigo 4.° dos mencionados Estatutos sublinha que a ERS “exerce fungbdes de
regulacdo, de supervisdo e de promogao 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 regulacado da ERS, no ambito das suas
atribuicbes e para efeitos dos presentes estatutos, todos os estabelecimentos
prestadores de cuidados de satde, do setor publico, privado, cooperativo e social,
independentemente da sua natureza juridica, nomeadamente hospitais, clinicas,
centros de saude, consultorios, laboratoérios 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 lel” (alinea a)), o de “[a]ssegurar o cumprimento
dos critérios de acesso aos cuidados de saude, nos termos da Constituicao e da
le” (alinea b)), o de “[glarantir os direitos e interesses legitimos dos utentes” (alinea
c)), o de “[z]elar pela prestagcado de cuidados de satde de qualidade” (alinea d)) e,
bem assim, o de “[z]elar pela legalidade e transparéncia das relacbes econémicas

entre todos 0s agentes do sistema” (alinea e)).

4. A densificacdo dos objetivos enunciados nas alineas supramencionadas é

concretizada nos artigos subsequentes dos Estatutos da ERS.

RECOMENDAGAO



N
RECOMENDAGAO DO CONSELHO DE ADMINISTRAGAO DA S ‘() ERS
ENTIDADE REGULADORA DA SAUDE 7\ "

REGULADORA
DA SAUDE

5. Assim, o artigo 11.° estabelece que incumbe a ERS, “[plJronunciar-se e fazer
recomendacdes 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 regulamentares de funcionamento dos estabelecimentos

prestadores de cuidados de saude e sancionar o seu incumprimento” (alinea c)).

6. Por sua vez, na prossecucdo 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 recomendacgdes sobre a organizagéo e

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

7. E, em concretizagao dos seus poderes de superviséo, o artigo 19.° identifica como
incumbéncias da ERS, entre outras, a de “[e]mitir ordens e instrugbes, bem como
recomendacgdes 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 adogdo das providéncias

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

. DO ESTUDO SOBRE O ACESSO A CUIDADOS DE SAUDE POR IMIGRANTES

REALIZADO EM 2015

8. Em 2015, ao abrigo das atribuicbes e incumbéncias estabelecidas nos seus
Estatutos, aprovados em anexo ao Decreto-Lei n.° 126/2014, de 22 de 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, diferencas culturais,
problemas e dificuldades socioecondmicas, mas também de barreiras assentes em
constrangimentos informaticos e nos procedimentos implementados para

referenciagdo destes utentes e para prescrigido de medicamentos’.

L 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/
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10. As referidas conclusdes determinaram a emissao pela ERS de uma recomendacgéao
as cinco Administragdes Regionais de Salde (ARS)? no sentido de: i) garantir que
os estabelecimentos prestadores integrados na sua area de influéncia
procedessem a afixacdo em local publico e visivel dos cartazes anexos a
deliberacdo da ERS, contendo informacao util respeitante ao exercicio do direito a
protecdo da saude pelos cidaddos estrangeiros, mormente ao acesso a rede
nacional de prestacao 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 nao superior a 30 dias uteis,
das dificuldades e vicissitudes por si verificadas, em colaboracdo com cada um dos
estabelecimentos prestadores integrados na sua area de influéncia, no
cumprimento daquela ordem governamental e das demais determinacdes legais a
respeito do acesso pelos cidadaos estrangeiros a rede nacional de prestacao de

cuidados de saude.

11. Do mesmo modo, em 2015 foi também emitida pela ERS uma recomendacao a
Administracdo Central do Sistema de Saude, |.P. (ACSS) tendo em vista: i) a
promoc¢ao de medidas de atuagdo julgadas adequadas ao registo, tratamento e
monitorizacdo dos dados e informagdes reais sobre cada um dos cidadaos
estrangeiros que acede aos cuidados de saude no SNS; e ii) a adequacao dos
sistemas de informacdo em uso pelos estabelecimentos prestadores ao
cumprimento da legislacdo em vigor, em especial, a garantia do direito a protegéo
da saude dos cidadaos estrangeiros irregulares®, no que respeita, por exemplo, a
referenciacdo daqueles utentes para os cuidados diferenciados ou, ainda, a
prescricao de Meios Complementares de Diagnoéstico e Terapéutica (MCDT) e de

medicamentos.

2 Recomendagdo disponivel para consulta em: https://www.ers.pt/pt/atividade/requlacao-
economical/selecionar/estudos/lista-de-estudos/acesso-a-cuidados-de-saude-por-imigrantes/

3 Relativamente aos menores estrangeiros em situag&o irregular em territério nacional, cfr. o Decreto-lei n.°
67/2004, de 25 de margo, que cria um registo nacional de menores estrangeiros que se encontrem em
situagdo irregular no territério nacional, e a Portaria n.° 995/2004, de 9 de agosto, que aprova a
regulamentagao de tal registo.
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lll. Do ESTUDO 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 situagcoes, nomeadamente em sede de pedidos de esclarecimento,
processos de reclamagao, sugestao 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

o0 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 ndo estao disponiveis dados validados que
permitam retratar com exatiddo a procura de cuidados de saude hospitalares por

parte de utentes imigrantes nos ultimos trés anos.

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 ndo se encontravam
consolidados em termos de validacao da faturagdo e seriam expectaveis muitas

variagoes dessa informacgao até que o processo ficasse concluido.

17. Por outro lado, foram também identificados obstaculos a obtencéo de informagéao
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 nao 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

informacao relativa ao registo dos utentes no Registo Nacional de Utentes (RNU).

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 Esclarecimentos prestados a 21 de agosto de 2024.
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19. De acordo com a ACSS, até marco de 2023, era possivel o registo de um cidadao
estrangeiro no RNU e inscricdo numa unidade de CSP sem critérios de dados

obrigatérios relativos ao utente.

20. Apartir de abril de 2023, o Despacho n.° 1668/2023, de 2 de fevereiro, impbs novas
condigbes quanto aos campos de informagao obrigatdrios para novos registos de

utentes no RNU e sua inscrigdo numa unidade de CSP.

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

informacao respeitantes aos utentes.
22. Por essa razao, nao foi levada a cabo pela ACSS tal implementacgao.

23. Deste modo, apenas os registos realizados a partir de abril de 2023 apresentavam
toda a informagé&o obrigatdria para registo no RNU e inscricao nos CSP dos utentes
prevista no Despacho n.° 1668/2023, enquanto alguns dos registos anteriores

aquela data se mantinham com informacao em falta.

24. AACSS esclareceu, ainda, que se encontra a decorrer o processo de complemento
de dados junto das Unidades Locais de Saude (ULS), para implementacao 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 atualizagao

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 recomendacao 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 monitorizacdo dos dados e informagdes sobre cada um dos cidadaos

estrangeiros que acede aos cuidados de saude no SNS;
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28. Por outro lado, a ERS continuara a acompanhar, na sua atividade regulatéria, o
acesso a cuidados de saude por cidadaos estrangeiros ao SNS, considerando,
designadamente, o impacto das alteracdes legislativas cuja entrada em vigor se

encontra prevista para abril de 2025.

IV. AUDIENCIA DE INTERESSADOS

29. Nos termos do disposto no n.° 1 do artigo 121.° do Cddigo de Procedimento
Administrativo (CPA), “[slem prejuizo do disposto no artigo 124.°, os interessados
tém o direito de ser ouvidos no procedimento antes de ser tomada a deciséo final,

devendo ser informados, nomeadamente, sobre o sentido provavel desta’.

30. Assim, nos termos e para os efeitos do disposto no artigo 122.° do Cddigo do
Procedimento Administrativo, aplicavel ex vi artigo 24.° dos Estatutos da ERS, foram
chamadas a pronunciar-se a ACSS, a SPMS e a DE-SNS.

31. Decorrido o prazo concedido pela ERS, foram rececionadas, em 24 de margo de
2025, as pronuncias da SPMS e da ACSS, nao tendo a DE-SNS feito chegar os

seus contributos a esta Entidade.
32. Da pronuncia da SPMS resulta o seguinte:

“[...] No que respeita a recomendagcdo constante do ponto IV, a SPMS — Servigos
Partilhados do Ministério da Saude, E.P.E., encontra-se a aguardar a alteracdo do
Regulamento do Registo Nacional de Utentes (RNU) e consequente orientagdo quanto

aos procedimentos operacionais necessarios, a refletir no respetivo sistema do RNU.

Salienta-se ainda que a alteragdo ao Regulamento RNU visa a aplicagcdo das regras
determinadas pelo Despacho n.° 14830/2024, de 16 de dezembro, e o Despacho n.°
40/2025, de 2 de janeiro, referentes aos processos de registo dos cidaddos no RNU e

inscricao de utentes nos Cuidados de Saude Primarios. [...]".

33. Por sua vez, a ACSS pronunciou-se nos seguintes termos:

“[...] O inicio do processo de validagdo da produgao hospitalar depende da publicagdo
da circular normativa referente a condigcbes e procedimentos anuais de faturagdo e de
alteragées nos Sl. Todos os erros marcados, dependem ainda de corregbes que tém de
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ser efetuadas pelas Unidades hospitalares. A validagdo da produgdo enviada pelas
instituicbes hospitalares ja se encontra praticamente concluida até 2023. AACSS esta a
realizar todos os esforgos para iniciar a validagdo da produgdo do ano de 2024, no
entanto, com a transi¢éo para o modelo das Unidades Locais de Saude (ULS) em 2024,
hé alteracées significativas a realizar nos Sl. Prevé-se o inicio da validagcdo de 2024 em
maio de 2025.

O sistema base da informagao contém a informagéo, no entanto, por falta de recursos e
pela complexidade da extracdo para os anos anteriores, foi aplicado um processo de
extragcdo de informagdo mais simples, mas essa informagao s6 se encontra disponivel

para os ultimos 12 meses.

Existe necessidade de mais orientacbes as unidades e formagdo dos elementos que
efetuam os registos para que se poder colmatar os constrangimentos existentes. AACSS
estéa a criar um Grupo de Trabalho com as ULS, com o objetivo de assegurar transmitir
orientagées e efetuar esclarecimentos aos pontos focais das ULS, sobre o0s registos no
RNU e sobre a aplicagdo dos Acordos Internacionais e o acesso dos cidadaos

estrangeiros.
e Enquadramento Legal

[...] determina o Despacho n.° 25360/2001 que, os cidaddos estrangeiros que nédo tém
documento mencionado no n.° 2 tém de apresentar a declaragdo emitida pela junta de
frequesia que comprove que residem em Portugal ha mais de 90 dias, e sera sobre esses
que se aplica a excegdo de cobranga de despesas efetuadas nas situagbes que ponham

em perigo a saude publica.

Este contexto confirma que a exceg¢do corresponde a situagdo de cuidados que ponham
em perigo a salde publica e que o cidadao tem de provar que esta em Portugal ha mais
de 90 dias.

Assim, ndo estao incluidos na exceg¢ao os utentes que residem ha menos de 90 dias,

logo, sobre esses utentes aplica-se a cobranga das despesas efetuadas.

A Circular n.° 12/2009 da Diregcdo-Geral da Saude (DGS) vem esclarecer o
enquadramento de acesso, mas néao pode alterar o que esta determinado pelo Despacho
n.° 25360/2001.

O ponto 5 da Circular da DGS menciona: 5. Os imigrantes que ndo sejam titulares de
uma autorizagdo de residéncia ou que se encontrem numa situagéo irregular face a

legislagdo da imigragdo em vigor, tém acesso ao Servico Nacional de Saude

8
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apresentando um documento da Junta de Freguesia da sua area de residéncia que

certifique que se encontram a residir em Portugal ha mais de noventa dias (...).

Este ponto aplica a condigdo determinada pelo Despacho n.° 25360/2001, ou seja, o
cidaddo em situagéo irreqular necessita apresentar a declaragdo que comprova que

reside ha mais de 90 dias.

[...] Através do ponto 7, a DGS altera o que esta determinado no Despacho e estabelece
que todos os cidaddos sem documento de residéncia e sem declaragcdo que comprove
que se encontra em Portugal ha mais de 90 dias tém acesso nas mesmas condigées, o
que significaria que o SNS iria suportar a despesa de cuidados de salude a qualquer
cidadéo que recorra ao SNS. Esta condigao altera o que foi determinado pelo Despacho
n.° 25360/2001, que inclusive indica que podem ser cobradas as despesas aos cidaddos

que estao em condigao irregular e que ndo apresentem a declaragéo.

A Circular n.° 12/2009 nao se sobrepée ao Despacho n.° 25360/2001, e acresce ainda
que a DGS, no ambito das suas competéncias, ndo altera procedimentos referentes a

assuncgéo de encargos financeiros.

Face a este entendimento, a ACSS aplica as condi¢bes do Despacho n.° 25360/2001 e
considera que podem ser cobradas despesas ao cidaddo em situagédo irregular, com
excegdo daquelas que se encontram mencionadas no ponto 7 da Circular n.° 12/2009,
desde que o cidaddo apresente a declaragdo emitida pela Junta de Freguesia que

comprova que reside ha mais de 90 dias em Portugal.

Sobre 0 Despacho n.° 1668/2023, os campos de informag&do obrigatérios para se efetuar
o registo de qualquer cidadao no Registo Nacional de Utente (RNU) e atribuir um Numero
Nacional de Utentes sdo aqueles que sdo necessarios para efetuar um registo transitoério,
nomeadamente: a) Nome; b) Sexo; c) Data de nascimento; d) Pais de nacionalidade; e)
Pais de naturalidade; f) Distrito, concelho e frequesia quando a naturalidade é

portuguesa.

O RNU permite ainda o registo dos restantes campos de informagdo mencionados no
artigo 3.° do Despacho n.° 1668/2023.

Importa esclarecer que o novo Despacho n.° 14830/2024 contém apenas matéria
referente ao registo no RNU e que o novo Despacho n.° 40/2025 diz respeito a inscrigcao
em cuidados de saude primarios (CSP), existindo intencionalmente a separagdo das

duas matérias.
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No ambito dos novos Despachos, manteve-se a obrigatoriedade do mesmo conjunto
minimo de informagdo para se efetuar o registo no RNU, que origina a atribuicdo do
Numero Nacional de Utente. A inscricdo CSP obriga a um registo atualizado que
determina um conjunto adicional de informagdo preenchida na ficha do utente e que

corresponde as mesmas condigbes do Registo Ativo no Despacho n.° 1668/2023.

Confirma-se que existe um lapso no artigo 7.° do Despacho n.° 40/2025, quando
menciona a indicagdo ao despacho do ponto anterior, quando efetivamente este artigo
ndo contém outro numero. Esclarece-se que se considera que as referéncias feitas ao
Despacho n.° 1668/2023 passam a ser consideradas como dizendo respeito ao

Despacho n.° 40/2025, sobre as orientagbes emitidas pela ACSS.

e Recomendacées finais referentes ao Estudo de 2025

Sobre as recomendacoées finais, a ACSS pretende com o Grupo de Trabalho que esta a
criar com pontos focais das ULS, colmatar os constrangimentos existentes, produzir
melhores registos pelas unidades, transmitir conhecimentos, disseminar informag¢ao
necessarias aos CSP e CSH no que diz respeito ao registo dos cidaddos e condi¢bes de

acesso. [...]".

34. Cumpre, assim, analisar os elementos invocados na pronuncia da SPMS e da
ACSS, aferindo da suscetibilidade de os mesmos infirmarem ou alterarem a

deliberacao projetada.
35. As declaracgbes prestadas foram consideradas e ponderadas pela ERS.

36. No que respeita a pronuncia da SPMS, constata-se que da mesma nao resultam
factos ou elementos novos suscetiveis de infirmar ou alterar os pressupostos e as

conclusdes da Recomendacao projetada.

37. Ja que no concerne a pronuncia da ACSS, regista-se positivamente, desde logo, o
facto de esta entidade estar a criar “um Grupo de Trabalho com as ULS, com o
objetivo de assegurar transmitir orientagées e efetuar esclarecimentos aos pontos
focais das ULS, sobre os registos no RNU e sobre a aplicagdo dos Acordos

Internacionais e o acesso dos cidadaos estrangeiros”;
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38. De modo a “colmatar os constrangimentos existentes, produzir melhores registos
pelas unidades, transmitir conhecimentos, disseminar informag¢ao necessarias aos

CSP e CSH no que diz respeito ao registo dos cidaddos e condigbes de acesso’.

39. No mais, saliente-se, a ACSS acolhe as conclusoes da ERS.

Por outro lado,

40. Na sua pronuncia, relativamente ao enquadramento legal que subjaz a

Recomendacgao, a ACSS aduz ainda o seguinte:

“[...] determina o Despacho n.° 26360/2001 que, os cidadaos estrangeiros que nao tém
documento mencionado no n.° 2 tém de apresentar a declaragdo emitida pela junta de
frequesia que comprove que residem em Portugal ha mais de 90 dias, e sera sobre esses
que se aplica a excegdo de cobranga de despesas efetuadas nas situagbes que ponham

em perigo a saude publica.

Este contexto confirma que a exceg¢do corresponde a situagdo de cuidados que ponham
em perigo a satde publica e que o cidadao tem de provar que esta em Portugal ha mais
de 90 dias.

Assim, ndo estao incluidos na exceg¢ao os utentes que residem ha menos de 90 dias,

logo, sobre esses utentes aplica-se a cobranga das despesas efetuadas.

A Circular n.° 12/2009 da Diregcdo-Geral da Saude (DGS) [sic] vem esclarecer o
enquadramento de acesso, mas néao pode alterar o que esta determinado pelo Despacho
n.° 25360/2001.

O ponto 5 da Circular da DGS menciona: 5. Os imigrantes que ndo sejam titulares de
uma autorizagdo de residéncia ou que se encontrem numa situagéo irregular face a
legislagdo da imigragdo em vigor, tém acesso ao Servico Nacional de Saude
apresentando um documento da Junta de Freguesia da sua area de residéncia que

certifique que se encontram a residir em Portugal hd mais de noventa dias (...).

Este ponto aplica a condicdo determinada pelo Despacho n.° 25360/2001, ou seja, o
cidaddo em situagéo irregular necessita apresentar a declaragdo que comprova que

reside ha mais de 90 dias.

[...] Através do ponto 7, a DGS altera o que esta determinado no Despacho e estabelece

que todos os cidaddos sem documento de residéncia e sem declaragdo que comprove
11
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que se encontra em Portugal ha mais de 90 dias tém acesso nas mesmas condigées, o
que significaria que o SNS iria suportar a despesa de cuidados de saude a qualquer
cidadéo que recorra ao SNS. Esta condigéo altera o que foi determinado pelo Despacho
n.° 25360/2001, que inclusive indica que podem ser cobradas as despesas aos cidaddos

que estao em condigao irregular e que ndo apresentem a declaragéo.

A Circular n.° 12/2009 [sic] ndo se sobrepbe ao Despacho n.° 256360/2001, e acresce
ainda que a DGS, no ambito das suas competéncias, ndo altera procedimentos

referentes a assungao de encargos financeiros.

Face a este entendimento, a ACSS aplica as condi¢gbes do Despacho n.° 25360/2001 e
considera que podem ser cobradas despesas ao cidaddo em situagédo irregular, com
excegdo daquelas que se encontram mencionadas no ponto 7 da Circular n.° 12/2009,
desde que o cidaddo apresente a declaragdo emitida pela Junta de Freguesia que

comprova que reside ha mais de 90 dias em Portugal. [...]".

A este respeito, importa, na esteira da doutrina da ERS nesta matéria, referir
o seguinte.

De acordo com o n.° 4 do Despacho n.° 25360/2001, de 12 de dezembro, “Os
cidadaos estrangeiros que nao se encontrem numa das situagées previstas no n.°
2 do presente despacho [serem detentores de “autorizagcdo de permanéncia ou de
residéncia, ou visto de trabalho em territério nacional’] tém acesso aos servigos e

estabelecimentos do SNS, mediante a apresentacdo junto dos servicos de saude

da sua area de residéncia de documento comprovativo, emitido pelas juntas de

frequesia, nos termos do disposto no artigo 34.° do Decreto-Lei n.° 135/99, de 22

de Abril, de que se encontram em Portugal ha mais de 90 dias”.

Dispondo o n.° 5 do Despacho n.° 25360/2001 que “Aos cidaddos estrangeiros
referidos no numero anterior [portadores de atestado de residéncia superior a 90
dias emitido pela junta de freguesia], nos termos do disposto na alinea c) do n.° 2
da base lll da Lei de Bases da Saude, poderdo ser cobradas as despesas

efectuadas, exceptuando a prestacdo de cuidados de saude em situacoes que

ponham em perigo a saude publica, de acordo com as tabelas em vigor, atentas as

circunstancias _do caso concreto, nomeadamente no _que concerne a situacao

econdmica e social da pessoa, a aferir pelos servicos de sequranca social.”.
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43. Assim, o n.° 5 do Despacho n.° 25360/2001 dispensa de cobranga os cidadaos sem
autorizacao de residéncia mas portadores de atestado de residéncia superior a 90
dias emitido pela junta de freguesia no que respeita a “prestacao de cuidados de

saude em situagdes que ponham em perigo a saude publica”.

44. Indo ao encontro da referida norma, o n.° 5 da Circular Informativa n.° 12/DQS/DMD
da DGS, de 7 de maio de 2009 (e n&o a Circular n.° 12/2009 da DGS, como consta
da pronuncia da ACSS), dispbe que “Os imigrantes que nao sejam titulares de uma
autorizagdo de residéncia ou que se encontrem numa situagdo irregqular face a
legislacdo da imigragdo em vigor, tém acesso ao Servico Nacional de Salde
apresentando um documento da Junta de Freguesia da sua area de residéncia que
certifique que se encontram a residir em Portugal ha mais de noventa dias,
conforme o disposto no artigo 34° do Decreto Lei n°135/99 de 22 de Abril’.

45. Por sua vez, o n.° 7 da Circular Informativa n.° 12/DQS/DMD estatui o seguinte:

“Os imigrantes que se encontram na situagdo prevista no numero anterior [nao
detentores de autorizagao de residéncia nem de atestado de residéncia superior a
90 dias emitido pela junta de freguesia] tém acesso a cuidados de saude nos

mesmos termos que a populagdo em geral, nas seguintes situagées:
o Cuidados de saude urgentes e vitais;

e Doencgas transmissiveis que representem perigo ou ameaga para a

saude publica (tuberculose ou sida, por exemplo);

e Cuidados no ambito da saude materno-infantil e saude reprodutiva,
nomeadamente acesso a consultas de planeamento familiar, interrup¢ao
voluntaria da gravidez, acompanhamento e vigilancia da mulher durante
a gravidez, parto e puerpério e cuidados de saude prestados aos recém-

nascidos;

e Cuidados de saude a menores que se encontram a residir em Portugal,

nos termos definidos no Decreto-Lei n® 67/2004, de 25 de Margo;

e Vacinagéo, conforme o Programa Nacional de Vacinagdo em vigor;

13
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o Cidadaos estrangeiros em situacdo de Reagrupamento Familiar, quando
alguém do seu agregado familiar efectua descontos para a Seguranga

Social devidamente comprovados;

e Cidaddos em situagdo de exclusédo social ou em situagdo de caréncia

econbémica comprovada pelos Servigos da Seguranga Social’.
Agora,

46. A Circular Informativa n.° 12/DQS/DMD, de 7 de maio de 2009, aprovada em
momento posterior ao Despacho n.° 25360/2001, procurou clarificar duvidas de

enquadramento e aplicacdo do diploma a data existentes.

47. Isso mesmo resulta expressamente do preambulo da Circular Informativa n.°
12/DQS/DMD:

“O Despacho n° 25.360/2001, de 16 de Novembro, do Ministro da Saude, publicado
no Diario da Republica n°286, Il Série, de 12 de Dezembro, estabeleceu os
procedimentos em matéria de acesso dos cidaddos estrangeiros ao Servigo

Nacional de Satde.

Tendo em consideragdo que continuam a subsistir duvidas quanto ao
enquadramento a ser dado e respectiva aplicagdo aos procedimentos em matéria
de acesso dos imigrantes aos cuidados de saude, impbe-se clarificar, através da

presente circular informativa o seqguinte: (...)".

48. Conforme explanado supra, a dispensa de cobranca prevista no n.° 5 do Despacho
n.° 25360/2001 destina-se apenas a utentes detentores de atestado de residéncia
superior a 90 dias emitido pela junta de freguesia e no que concerne concretamente
a “prestacao de cuidados de satide em situagcbes que ponham em perigo a saude

publica’.

49. Ora, o n.° 7 da Circular Informativa n.° 12/DQS/DM estende essa dispensa de
cobranga, e de forma dupla:

a) Por um lado, subjetivamente, alargando-a a cidadaos imigrantes que, nao

possuindo autorizagcdo de residéncia, ndo possuam outrossim atestado de

residéncia superior a 90 dias emitido pela junta de freguesia;
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b) E, por outro, objetivamente, concretizando o leque de cuidados de saude que
passam a cair dentro da esfera da dispensa de cobrancga, e ja referidos
anteriormente: cuidados de saude urgentes e vitais, doengas transmissiveis que
representem perigo ou ameaca para a saude publica (tuberculose ou sida, por
exemplo), cuidados no ambito da saude materno-infantil e saude reprodutiva
(nomeadamente, acesso a consultas de planeamento familiar, interrupgcéo
voluntaria da gravidez, acompanhamento e vigildncia da mulher durante a
gravidez, parto e puerpério e cuidados de saude prestados aos recém-nascidos,
cuidados de saude a menores que se encontram a residir em Portugal, nos
termos definidos no Decreto-Lei n° 67/2004, de 25 de Margo, vacinagao,
conforme o Programa Nacional de Vacinagdo em vigor, cidadaos estrangeiros
em situagdo de Reagrupamento Familiar, quando alguém do seu agregado
familiar efetua descontos para a Seguranca Social devidamente comprovados
e cidadaos em situacdo de exclusdo social ou em situagdo de caréncia
econdmica comprovada pelos Servigos da Seguranga Social.

50. Neste conspecto, importa também ter presente o facto de a Base 21 da nova Lei de

Bases da Saude (Lei n.° 95/2019, de 4 de setembro) ter passado a dispor, no que

respeita a definicdo de beneficiario de SNS, o seguinte:
“1 - Sdo beneficiarios do SNS todos os cidaddos portugueses.

2 - Séo igualmente beneficiarios do SNS os cidadaos, com residéncia permanente
ou em situagdo de estada ou residéncia temporarias em Portugal, que sejam
nacionais de Estados-Membros da Uniao Europeia ou equiparados, nacionais de
paises terceiros ou apatridas, requerentes de protecdo internacional e migrantes

com ou sem a respetiva situacdo legalizada, nos termos do regime juridico

aplicavel.”.

51. Assim, ao considerar como beneficiarios os migrantes com ou sem situagao
legalizada, o legislador impés um conceito amplo de beneficiario do SNS, por
comparagao com a redagao da anterior Lei de Bases da Saude (Lei n.° 48/90, de
24 de agosto), a qual estatuia o seguinte:

“1 - S&o beneficiarios do Servico Nacional de saude todos os cidaddos
portugueses.

2 - S&o igualmente beneficiarios do Servico Nacional de Saude os cidaddos
nacionais de Estados membros das Comunidades Europeias, nos termos das

normas comunitarias aplicaveis.
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3 - Séo ainda beneficiarios do Servico Nacional de saude os cidaddos

estrangeiros residentes em Portugal, em condi¢cbes de reciprocidade, e 0s

cidadéos apatridas residentes em Portugal.”

Vejamos.

52. A Circular Informativa N°12/DQS/DMD veio concretizar o ambito objetivo e
subjetivo dos cuidados de saude a que os cidadaos imigrantes carentes quer de
autorizacao de residéncia, quer de atestado de residéncia superior a 90 dias emitido
pela junta de freguesia, podem aceder nas mesmas condi¢gdes que os cidadaos
nacionais (n.° 7 da Circular Informativa N°12/DQS/DMD).

53. Sendo certo que, prima facie, o Despacho n.° 25360/2001 nao impede tal extenséo,
uma vez que em nenhum momento se pronuncia sobre o caso particular de
cidadaos imigrantes carentes tanto de autorizagao de residéncia, como de atestado

de residéncia superior a 90 dias emitido pela junta de freguesia.

54. Ora, o entendimento preconizado pela ACSS, a saber, o de que “podem ser
cobradas despesas ao cidadao em situacéo irregular, com exceg¢ado daquelas que

se encontram mencionadas no ponto 7 da Circular n.® 12/2009, desde que o cidaddo

apresente a declaracdo emitida pela Junta de Frequesia que comprova que reside

ha mais de 90 dias em Portugal’;

55. Vai em sentido contrario ao disposto no n.° 7 da Circular Informativa
N°12/DQS/DMD.

Ainda,

56. Posteriormente ao término do prazo concedido para a realizacdo da Audiéncia de
Interessados, a ERS tomou conhecimento da publicacdo, pela ACSS, do
“Regulamento do Registo Nacional de Utentes™ e do “Regulamento do Registo

Nacional de Utentes — Inscrigdo em Cuidados de Satide Primarios””, ambos revistos

6 Disponivel em https://www.acss.min-saude.pt/wp-content/uploads/2016/10/Regulamento-
RNU_anexo.pdf.
7 Disponivel em https://www.acss.min-saude.pt/wp-content/uploads/2016/10/Regulamento-
CSP_anexo.pdf.
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pela ACSS e SPMS e aprovados/homologados pelo Ministério da Saude no dia 7
de abril de 2025.

57. Todavia, na pronuncia por si aduzida em sede de Audiéncia de Interessados, a

ACSS nao referenciou, em nenhum momento, qualquer dos dois documentos.

58. Do preambulo do Regulamento do Registo Nacional de Utentes (RNU) consta o

seguinte:

“O presente regulamento do Registo Nacional de Utentes (RNU) vem dar cumprimento
ao disposto no artigo 11.° do Despacho n.° 14830/2024, publicado em Diario da
Republica, 2.2 série — n.° 243, de 16 de dezembro de 2024.

O regulamento visa a aplicacdo das regras determinadas pelo Despacho n.°
14830/2024, de 16 de dezembro, referente ao processo de registo dos cidaddos no
RNU.

O RNU ¢ a base de dados nacional que agrega e identifica de forma clara e univoca os
utentes inscritos no Servico Nacional de Saude (SNS). Constitui-se como fonte de
verdade para a identificagcdo do utente no SNS, sendo obrigatério que todos os sistemas
em uso nas instituicbes do SNS tenham o RNU como fonte Unica de dados de

identificacdo do utente.

A atualizagdo e manutencgéo dos registos do RNU revela-se fundamental para assegurar
a identificacdo dos utentes, permitir a qualidade de dados necessaria para uma boa
articulagcdo com os diversos sistemas de informagdo do SNS para concretizacdo da
legislagédo sobre direitos e beneficios no SNS, assim como o cumprimento do

Regulamento Geral de Prote¢do de Dados (RGPD) e demais legislagdo em vigor.

Tendo por base o pressuposto do Despacho n.° 14830/2024, que procede a clarificagdo
de conceitos, nhomeadamente ao nivel do acesso e da responsabilidade financeira,
assim como das condigbes de registo, apresenta-se neste regulamento o0s

procedimentos para assegurar a sua adequada e correta aplicagéo.

Compete as unidades de satde do SNS, a Administragcdo Central do Sistema de Saude,
I. P. (ACSS) e aos Servicos Partilhados do Ministério da Saude E. P. E (SPMS)
assegurar o cumprimento do regulamento e dos Despachos associados, no ambito das

suas competéncias.”
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Por sua vez,

59. Do predmbulo do Regulamento do Registo Nacional de Utentes — Inscrigdo em

Cuidados de Saude Primarios consta o seguinte:

“O presente regulamento visa a aplicagdo das regras determinadas pelo Despacho n.°
40/2025, de 02/01, referente aos processos de inscrigdo de utentes nos Cuidados de
Saude Primarios (CSP).

O Registo Nacional de Utentes (RNU) é a base de dados nacional que agrega e
identifica de forma clara e univoca os utentes inscritos no Servico Nacional de Satde
(SNS), a qual integra, para além dos dados de identificagdo, a caracterizagdo da
inscrigdo dos utentes nos cuidados de saude primarios, privilegiando a inscricdo do

agregado familiar, e respeitando a padroniza¢ao legalmente prevista.

Importa garantir que serdo mantidos processos de monitorizagdo sobre os dados, de
forma a permitir uma gestéo eficiente da informagao para efeitos de inscricdo em CSP

e prestagéo de cuidados aos utentes.

Tendo por base as condi¢bes definidas pelo Despacho n.° 40/2025, que define as regras
de inscricdo nos cuidados de satde primarios, identificam-se os procedimentos para

assegurar a sua aplicagao.

Compete as unidades de satde do SNS, a Administragcado Central do Sistema de Saude
I.P. (ACSS) e Servigos Partilhados do Ministério da Saude E.P.E. (SPMS) o cumprimento

do regulamento e do Despacho associado, no ambito das suas competéncias.”
Ora,

60. Analisado o novo Regulamento RNU, constata-se que, ndo obstante a sua
aprovacao, mantém-se em vigor, e por isso valida e aplicavel, a Circular Informativa
N°12/DQS/DMD da DGS.

61. Por outro lado, no que concerne aos cidadaos imigrantes detentores de declaracao
emitida pela junta de freguesia que ateste a residéncia em Portugal ha mais de 90
dias, o Ponto 2.3.5.4 (“Documento que comprova a residéncia emitido pela Junta

de Freguesia”) do Regulamento RNU dispde o seguinte:
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“A declaracao emitida pela Junta de Frequesia a comprovar que o cidadao reside
em territério nacional ha mais de 90 dias, devera ser utilizada para permitir o
acesso a cuidados urgentes e vitais com responsabilidade financeira assumida
pelo SNS, para os cidadaos estrangeiros em situacao irregular de residéncia, ou
seja, que residem em territério nacional, mas nédo tém ainda um documento de

autorizacao de residéncia.”.

62. Todavia, o Regulamento RNU nao esclarece nem concretiza qual o tipo e a
abrangéncia do conceito de “cuidados urgentes e vitais”, nomeadamente, se este
inclui os cuidados previstos no n.° 7 da Circular Informativa N°12/DQS/DMD.

63. A este respeito, tenha-se presente que, na sua pronuncia, a ACSS referiu que
“aplica as condigcbes do Despacho n.° 25360/2001 e considera que podem ser

cobradas despesas ao cidaddo em situacéo irreqular, com excecdo daquelas que

se encontram mencionadas no ponto 7 da Circular n.° 12/2009 [lapsus calami:

Circular Informativa N°12/DQS/DMD], desde que o cidadéo apresente a declaragdo
emitida pela Junta de Freguesia que comprova que reside ha mais de 90 dias em

Portugal.”.

63. Donde parece resultar que, no entendimento da ACSS, o disposto no Ponto 2.3.5.4
do Regulamento RNU abrange os cuidados de saude previstos no n.° 7 da Circular
Informativa N°12/DQS/DMD.

Aqui chegados,

64. Tendo presente o teor da pronuncia da ACSS em sede de Audiéncia de

Interessados;

65. Atento o periodo temporal decorrido desde a publicagdo do Despacho n.°
25360/2001, de 12 de dezembro, assim como da Circular Informativa n.°
12/DQS/DMD, de 7 de maio de 2009, ambos publicados em momento anterior a
aprovagao da Lei de Bases da Saude atualmente em vigor (Lei n.° 95/2019, de 4

de setembro);

66. Considerando o facto de a ACSS ter recentemente publicado o Regulamento do
RNU e o Regulamento do RNU — Inscricdo em CSP, ambos revistos pela ACSS e
SPMS e aprovados/homologados pelo Ministério da Saude no dia 7 de abril de
2025;
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67. E, finalmente, tendo em linha de conta a persisténcia de duvidas na interpretacéo e
aplicagdo do quadro legal e das orientacbes da DGS nesta matéria,
nomeadamente, o disposto na Circular Informativa N°12/DQS/DMD, a qual

permanece em vigor a presente data;

68. Julga-se necessaria e conveniente a emissdo de uma recomendagao ao Ministério
da Saude no sentido de adotar as medidas necessarias, nomeadamente, juridico-
normativas, por forma a esclarecer a interpretacao e aplicagao da lei em matéria do
acesso a cuidados de saude por parte de cidadaos imigrantes, bem como no que
respeita a responsabilidade financeira pelos encargos gerados pelos cuidados
prestados a esses cidadaos, tendo presente, nomeadamente, o disposto na Base
21 da Lei de Bases da Saude (Lei n.° 95/2019, de 4 de setembro), o Despacho n.°
25360/2001, de 12 de dezembro, a Circular Informativa n.° 12/DQS/DMD da DGS,
de 7 de maio de 2009, o Regulamento do RNU e o Regulamento do RNU — Inscrigao
em CSP.

69. Bem como a emissdao de uma Recomendacdo a ACSS no sentido de, em
articulagdo com as entidades legalmente competentes, proceder a concretizagéo
do conceito de “cuidados urgentes e vitais” constante do Ponto 2.3.5.4 do

Regulamento do Registo Nacional de Utentes.

70. Paralelamente, mostra-se igualmente necessaria a emissdo de uma recomendacao
a ACSS no sentido de, no cumprimento do artigo 11.°, n.° 3, do Despacho n.°
14830/2024, de 16 de dezembro, proceder a divulgacdo do Regulamento do RNU
e do Regulamento do RNU — Inscrigdo em CSP, em especial, junto de todos os

estabelecimentos prestadores de cuidados de saude do Servigo Nacional de Saude.

V. RECOMENDAGAO

71. Tendo presente tudo o quanto exposto, e considerando as atribuicdes 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 Administracéao da ERS delibera, nos termos e para os

efeitos do preceituado nas alineas a) e b) do artigo 19.°, o seguinte:
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A. Reiterar, junto da ACSS, a Recomendagéao que lhe foi emitida em 15 de julho de
2015 na sequéncia das conclusdes alcangadas pelo estudo intitulado “Acesso a
Cuidados de Saude por Imigrantes”, publicado no mesmo ano, no sentido de
adotar as medidas adequadas ao registo, tratamento e monitorizagdo dos dados
e informagdes reais sobre cada um dos cidadéos estrangeiros que acede aos

cuidados de saude no SNS;

B. Recomendar a ACSS que proceda a divulgacdo 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 Servigo Nacional de Saude;

C. Recomendar a ACSS a emissao e divulgagao das orientagées 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”;

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

Utentes”;

E. Recomendar aos Servicos Partilhados do Ministério da Saude, E.P.E. (SPMS)
que adeque os sistemas de informacdo em uso pelos estabelecimentos
prestadores de cuidados de saude no sentido do cumprimento da legislagcdo em
vigor, nomeadamente, do disposto no Despacho n.° 14830/2024, de 16 de
dezembro, e do Despacho n.° 40/2025, de 2 de janeiro, e, consequentemente,
do “Regulamento do Registo Nacional de Utentes” e do “Regulamento do

Registo Nacional de Utentes — Inscrigdo em Cuidados de Saude Primarios”;

F. Recomendar a Diregao Executiva do Servigo Nacional de Saude que, no ambito
da sua misséo e atribuicdes legais, definidas no Decreto-Lei n.° 61/2022, 23 de

setembro, garanta uma atuacao uniforme por parte das Unidades Locais de
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Saude no que respeita ao acesso por cidadaos 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 — Inscricao em Cuidados de Saude Primarios;

G. Recomendar ao Ministério da Saude que adote as medidas necessarias,
nomeadamente, juridico-normativas, no sentido de esclarecer a interpretacéo e
aplicacdo da lei em matéria do acesso a cuidados de saude por parte de
cidadaos imigrantes, nomeadamente, no caso de cidadaos que n&o dispdem de
autorizacao de residéncia nem de atestado de residéncia superior a 90 dias
emitido pela junta de freguesia, bem como no que respeita a responsabilidade
financeira pelos encargos gerados pelos cuidados prestados a esses cidadaos,
tendo presente, nomeadamente, o disposto na Base 21 da Lei de Bases da
Saude (Lei n.° 95/2019, de 4 de setembro), o Despacho n.° 25360/2001, de 12
de dezembro, a Circular Informativa n.° 12/DQS/DMD da DGS, de 7 de maio de
2009 (que permanece em vigor), o “Regulamento do Registo Nacional de
Utentes” e o “Regulamento do Registo Nacional de Utentes — Inscricdo em

Cuidados de Saude Primarios”.
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