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Entrevista

Catarina Mateus

39 anos

Gabinete de Gestao da Qualidade
Centro Hospitalar Cova da Beira

Servicos Partilhados do Ministério da
Saude (SPMS): A transformacao digital
tem contribuido para a melhoria dos
Cuidados de Saude Hospitalares (CSH)
em Portugal?

Catarina Mateus (CM): A agilidade de
consulta de dados registados no processo
clinico, a integracdo dos diferentes niveis
de cuidados de salde e a informacdo
sistematizada e organizada, num curto
espaco de tempo e a distancia de um
“clique”, promovem a eficdcia e a efi-
ciéncia dos processos e a qualidade e
sequranca dos cuidados prestados aos
utentes, contribuindo claramente para a
melhoria dos CSH em Portugal.

Como funciona a Gestdao da Qualida-
de do Centro Hospitalar Cova da Beira
(CHCB)?

Enquanto responsavel por essa drea, as
minhas funcdes passam por assequrar

0S Processos necessarios ao sistema de
gestao da qualidade, promover a cons-
ciencializacdo sobre 0s requisitos do
utente em toda a organizacao, propor
processos que visem o aperfeicoamento
do Sistema de Qualidade, estimular e in-
troduzir melhorias nos servicos, fornecer
indicadores relevantes da Qualidade e
auditar processos de qualidade no hos-
pital.

Conseque avaliar o grau de_satisfa-
cao dos utilizadores relativamente
aos novos Sl (Sistemas de Informacao)
disponibilizados no CH(B?

0s Sl existentes no CHCB sao direcio-
nados ao processo clinico, andlises de
patologia clinica, prescricdo de medi-
camentos, requisicdo de imagiologia e
integracao de resultados.

Para nos, “Qualidade”, o principal pro-
blema prende-se com o facto de retirar
informacao sistematizada para avaliar o

grau de cumprimento dos procedimen-
tos e técnicas, para a producao de indi-
cadores.

Que dreas de atuacdo considera prio-
ritarias neste ambito?

Penso que todas as dreas merecem
atencao. Contudo, as melhorias ao nivel
de usabilidade tornando o sistema mais
intuitivo, bem como a promocdo da
eficiéncia e eficdcia na procura e na
recolha de informacdo sao, por ventura,
aspetos fundamentais para a qualidade
dos nossos sistemas.

Ainteroperabilidade dosSléocaminho
para promover maior articulacao entre
0s 3 niveis de Cuidados de Saude?

De momento, temos varias acoes a
decorrer que demonstram colmatar
alguns problemas, como por exemplo
0 Registo de Saude Eletronico. Mas
deveriamos ter alertas entre o hospital,
0 ACES e outras unidades hospitalares.

Por exemplo, a existéncia de alertas
sinalizando doentes colonizados com
bactérias multirresistentes, com alergias
medicamentosas, com intubacdo da via

aérea dificil, facilitando a identificacdo
de situacdes de acompanhamento sis-
tematizado pelo prestador de cuidados
de saude sequinte.

A interoperabilidade e a sistematizacao
da informacdo serdo o caminho para a
promocao dos cuidados.

0 futuro da saide em Portugal passa
inevitavelmente pela aposta em sis-
temas digitais robustos e crediveis?

Claramente. A integracao dos varios sis-
temas de informacdo, de forma a pro-
mover a seguranca e a saude do doente,
bem como a aposta no desenvolvimen-
to de sistemas intuitivos e a “cabeceira
do doente”, que eliminam o registo em
papel, muitas vezes causador de inci-
dentes e eventos adversos, sao o futuro
e a aposta certa para que a Nossa popu-
lacdo possa usufruir de uma saude com
mais qualidade, rigor e sem redundan-
cias.

0 futuro da saude em Portugal serd, a
exemplo de outros paises, incentivado
pelas tecnologias de informacao e comu-
nicacdo, entre as quais os sistemas di-

gitais. m

ﬁ A integracao dos varios sistemas de informacao, de
forma a promover a seguranca e a saude do doente,
bem como a aposta no desenvolvimento de sistemas
intuitivos e a “cabeceira do doente”, que eliminam o
registo em papel, muitas vezes causador de incidentes
e eventos adversos, sao o futuro e a aposta certa para
que a nossa populacdao possa usufruir de uma saude

com mais qualidade, rigor e sem redundancias. "



Noticias

Desmaterializacao do
Atestado Médico para
a Carta de Conducao

Mais Seguranca Rodoviaria

Trés meses apos a obrigatoriedade
da emissao e transmissao eletronica
dos Atestados Médicos para a Carta
de Conducdo (ACC), o Ministério
da Saude garante mais sequranca
rodovidria e maior credibilidade.

A SPMS, EPE, em conjunto com a
Direcdo-Geral da Saude (DGS), é
responsavel pela desmaterializacao
do ACC, que possibilita ao cidadao
dirigir-se ao médico e solicitar um
atestado, sem precisar de se diri-
gir aos servicos do Instituto de Mobi-
lidade e Transportes (IMT), uma vez
que 0 atestado é enviado eletroni-
camente para aquele organismo.

Mais de 120 mil cidadaos ja benefi-
ciaram deste novo servico eletronico.

Desta forma, o IMT pode identificar
situacdes em que, por exemplo, um
cidadao a quem tenha sido negada
a emissdo de um atestado meédico,
por Ndo estarem reunidas todas as

condicdes, 0 consiga junto de outro
clinico. O sistema eletrénico torna
mais facil a auditoria clinica, sendo
possivel identificar, através da ba-
se de dados, situacdes de risco e
acompanhar a emissao dos atesta-
dos.

A medida foi implementada para
permitir 0 registo automatico das
inaptidoes, restricoes e adaptacoes,
permitindo assim, identificar mais
facilmente suspeitas de fraude, ca-
505 que sao analisados pelo Grupo
de Prevencao e Luta contra a Fraude
no Servico Nacional de Saude (SNS).m

120.000

cidadaos ja beneficiaram
do novo servico eletrénico




SNC-AP

Versao piloto implementada
em 52 entidades do Ministério da Saude

Com a publicacdo do Decreto -Lei
n.° 85/2016, de 21 de dezembro,
a adocao do Sistema de Normal-
izacdo Contabilistica para as Ad-
ministracdes Publicas (SNC-AP) foi
prorrogada, sendo aplicavel a partir
de 1 de janeiro de 2018.

O SNC-AP para o Ministério da
Saude, que estd a ser desenvolvi-
do pela SPMS, conta com a colabo-
racdo da Direcdo-Geral do Orca-
mento (DGO), da Administracao
Central do Sistema de Saude (ACSS)
e da Unidade de Implementacao da
Lei do Enquadramento Orcamental
(UniLEO). O processo de adaptacao
do SNC-AP, transversal a toda a ad-
ministracdo publica, ficou definido
pela Portaria n.° 128/2017 de 5 de

abril establecendo a estratégia de
disseminacao e implementacdo do
SNC-AP.

A versdo piloto deste novo sistema
foi disponibilizada pela SPMS para
38 entidades que ja trabalham com
o Sistema de Informacao Centrali-
zado de Contabilidade (SICC).

0 SICC visa a recolha de informacao
contabilistica e o reporting de
informacdo, permitindo maior fiabi-
lidade, maior sequranca e a simplifi-
cacdo de processos. Nesta primeira
fase, algumas entidades de Saude,
nao parceiras da SPMS, pediram
a migracdo para o SICC, de forma
a ja poderem utilizar a versao
experimental do SNC-AP.

A SPMS concluiu, a 10 de agosto,
a disponibilizacao da versao piloto
do SNC-AP a um total de 52 enti-
dades, 0 que corresponde a cerca
de 96% das entidades do Ministério
da Salde.

Até ao final do ano, a SPMS vai rea-
lizar sessdes de esclarecimento so-
bre o novo sistema para as entidades
do Ministério da Saude. m

Versao piloto ja disponibilizada a 52 entidades de saude

SIGLA ORGANISMO SIGLA ORGANISMO
ACSS Administracdo Central do Sistema de Saude, IP HSMM | Hospital Santa Maria Maior, EPR - Barcelos
ARSALT | ARS Alentejo INSA  Instituto Nacional de Satde Dr.Ricardo Jorge, IP
ARSALG  ARS Algarve I0GP | Instituto Oftalmolégico Dr.Gama Pinto

ARSC ARS Centro IPOL Instituto Portugués de Oncologia - Lisboa, EPR
ARSN ARS Norte IPS Instituto Portugués do Sangue e da transplantacdo, IP
HRP (. de Medicina de Reabilitacdo Dr.Rovisco Pais ULSG Unidade Local de Satde da Guarda, EPR

CHCB C. Hospitalar da Cova da Beira, EPR ULSCB  Unidade Local de Sauide de Castelo Branco, EPR
CHEDV  C. Hospitalar de Entre Douro e Vouga, EPR ULSAM  Unidade Local de Salide do Alto Minho, EPR

CHS) C.Hospitalar de Sao Jodo, EPR ULSBA | Unidade Local de Saude do Baixo Alentejo, EPR
CHAA C. Hospitalar do Alto Ave, EPR ULSNA | Unidade Local de Saide do Litoral Alentejano, EPR
CHBV C. Hospitalar do Baixo Vouga, EPR ULSNE | Unidade Local de Saude do Nordeste, EPR

CHMA C. Hospitalar do Médio Ave, EPR ULSNA | Unidade Local de Saide do Norte Alentejano, EPR

Tabela 2

CHMT C. Hospitalar do Médio Tejo, EPR

CHO C. Hospitalar do Qeste
CHP C. Hospitalar do Porto, EPR CHLC Centro Hospitalar de Lisboa Central, EPR

CHTS C. Hospitalar do Témega e Sousa, EPR CHS Centro Hospitalar de Setubal, EPR

CHPVVC | C. Hospitalar Pévoa do Varzim - Vila do Conde, EPR CHA Centro Hospitalar do Algarve, EPR

CHPL C. Hospitalar Psiquidtrico de Lisboa CHBM  Centro Hospitalar do Barreiro - Montijo, EPR
CHTV C. Hospitalar Tondela-Viseu, EPR CHLN | Centro Hospitalar Lisboa Norte, EPR

CHTMAD | C. Hospitalar Trés-os-Montes e Alto Douro, EPR HES Hospital Espirito Santo de Evora, EPR

CHVNG | C. Hospitalar Vila Nova de Gaia / Espinho, EPR HFF Hospital Fernando da Fonseca, EPR

HAJC Hospital Arcebispo Jodo Criséstomo - Cantanhede HGO Hospital Garcia de Orta, EPR - AlImada

HDFF Hospital Distrital da Figueira da Foz, EPR INEM  Instituto Nacional de Emergencia Medica

HDS Hospital Distrital de Santarém, EPR IPOC Instituto Portugues de Oncologia de Coimbra, EPR
HFZ Hospital Dr.Francisco Zagalo - Ovar IPOP Instituto Portugues de Oncologia do Porto, EPR
HML Hospital Magalhaes Lemos - Porto, EPR SUCH  Servicos de Utilizacdgo Comum dos Hospitais
Tabela 1 Tabela 3

Tabela 1 e 2 - Organismos com sistema informatico SICC

Tabela 3 - Organismos com outro sistema de informacdo



https://www.unileo.gov.pt/images/legislacao/Portaria%20nº%20128_5%20de%20abril%202017.pdf
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Seguro

A prescricdo desmaterializada para
0s Cuidados Respiratérios Domici-
lidrios (CRD) vai ficar disponivel
a partir do proximo dia 30 de
setembro. Com mais vantagens para
0 cidadao, a receita eletronica pa-
ra 0s CRD garante maior seguranca
para todos.

0 que muda?

Na consulta, 0 médico prescreve o
tratamento de forma eletronica. O
codigodeopcaorelativoaescolhado

+

Qualidade

|
+
Comodo

prestador de CRD é disponibilizado
na PEM, permitindo que, durante a
consulta, o meédico possa selecionar
0 prestador escolhido pelo cidadao.

O contacto do prestador escolhido
e 0 c6digo de instalacao sao dispo-
nibilizados, igualmente, através de
(SMS), email ou guia de tratamento.

E 0 cidado que contacta o prestador
para agendar a data de entrega do
equipamento no seu domicilio. m
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As vantagens para o cidadao sao muitas, nomeadamente:
Tratamento sem custos para o cidadao

Servico de atendimento e prestacao permanente, 24 horas
por dia, todos os dias do ano

Servico permanente de assisténcia ao cidadao em viagem,
em qualquer ponto do territério nacional continental, por
parte do prestador de CRD

Colocacao e instalacao do equipamento (dispositivos e aces-
s0rios), na data marcada, no domicilio

Qualidade, manutencdo e sequranca no funcionamento do
equipamento utilizado

Por sua vez, o cidadao deve:
Assegurar que o tratamento tem prescricao valida

Agendar consulta de renovacao de prescricdo, podendo esta
ser nao presencial e com isencao de taxa moderadora

Autorizar a manutencao do equipamento no seu

domicilio, pelo prestador de CRD pmm T -
Devolver o equipamento em boas condicdes, = = .
no final do tratamento oo destembr,

_______
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SNS 24

CENTRO DE CONTACTO
SERVICO NACIONAL DE SAUDE

Novos servicos

disponiveis

\Symyn

No passado dia 24 de julho, o
primeiro-ministro, Antonio Costa,
na presenca do Ministro da Saude,
Adalberto Campos Fernandes, inau-
guraram, em Lisboa, 0 SNS 24
| Centro de Contacto do Servico
Nacional de Saude (SNS).

Assente numa logica tecnoldgica
e inovadora, 0 SNS 24 integrou 0s
servicos da antiga Linha de Saude
24, garantindo a sua continuidade,
e apresentando varias outras solu-
cOes que facilitam a utilizacdo do
sistema de saude e permitem ao
cidaddo passar a ter novas formas
de comunicar com 0 SNS.

Mais do que contacto telefonico, o
SNS 24, cujo funcionamento é as-
sequrado pela SPMS, EPE, oferece
um Novo paradigma CoOMuNicacio-
nal, que se diferencia por basear-se
na vertente digital, disponibilizan-

do servicos informativos, adminis-
trativos, de triagem, acompanha-
mento e encaminhamento e de
telecuidados, acessiveis através de
diferentes canais: internet, smart-
phone, aplicacdes moveis e Area
do Cidadao do Portal SNS.

Durante o seu primeiro més de
funcionamento, o website do SNS
24 foi acedido por cerca de 16 mil

SERVICOS

INFORMATIVOS
ADMINISTRATIVOS
TELETRIAGEM
TELECUIDADOS

utilizadores e prepara-se para ser
uma das formas de acesso aos No-
VOS Servicos que o centro de con-
tacto passard a disponibilizar.

Desde o dia 4 de setembro, 0s
utentes ja tém dois novos ser-
vicos ao seu dispor: a marcacdo
de consultas nos centros de
saude e 0 acesso a servicos ad-
ministrativos e de informacao.
Marcar consultas com o médico
de familia e tratar de assuntos
administrativos, que até entao
obrigavam a deslocacdes as un-
idades de saude passam a ser
realidades promotoras da proxi-
midade entre utentes e profis-
sionais de saulde.

0 SNS 24 é um centro agregador
da informacao dispersa no SNS e
permitird o acesso, gradual, a outros
servicos, ja em desenvolvimento.
Um desses servicos é a telemoni-
torizacao no domicilio de algumas
doencas cronicas, que permitird
acompanhar doentes a distancia,
com transmissao de dados clinicos e
disponibilizando o0 apoio necessario.
Assente no processo de transforma-
cao digital da Saude que visa des-
materializar e simplificar o acesso
a Saude, o novo centro de contacto
do SNS assegurard 0 acesso dos
cidadaos que fazem menor uso
das novas tecnologias e seus ins-
trumentos.

Nesse sentido, estd-se a trabalhar
para que seja possivel aos utentes
do SNS marcar consultas atraves
da televisdo, 0 que permite incluir
neste projeto inovador, aqueles que
nao tém ou ndo sabem usar com-
putador ou outros meios de acesso
a plataformas digitais.

Assim, através da televisdo, recor-
rendo simplesmente ao controlo re-
moto, 0s utentes terdo acesso a
servicos da drea do cidaddo do SNS
que por enquanto sO sdo acessiveis
por computador.

0O acompanhamento de popula-
cbes em Trisco ou isoladas passard
também a ser melhor assequrada,
devido as novidades oferecidas pelo
SNS 24, que, no futuro, incluird uma
faceta dirigida a estes grupos, tor-
nando-se possivelefetuarchamadas
regulares a pessoas que vivam em
isolamento ou precisem de acom-
panhamento mais proximo, de for-
ma tempordria, como no ¢aso das
populacdes mais afetadas pelos in-
céndios florestais deste verao.

Todos 0s servicos disponibilizados
pelo SNS 24 sdo acessiveis atraves
do numero 808 24 24 24 e pelo
site www.sns24.gov.pt.m

11
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ICD10CM/PCS
Implementacao no SONHO, SClinico, SIGLIC
e sistemas de informacao alternativos

A adocdo da codificacao clinicainter-
nacional ICD-10-CM/PCS  (Inter-
national Classification of Diseases
10th revision - Clinical Modifica-
tion/Procedures) ¢ fundamental
para Portugal, uma vez que apre-
senta uma terminologia adaptada a
atualpréticaclinica,garantindomaior
exaustividade, especificidade e pre-
Cisa0 na caracterizacao da morbi-
lidade. Permite, também, acom-
panhar as tendéncias internacio-
nais no que respeita a evolucdo
dos sistemas de codificacao clinica
e de codificacdo de doentes.

Esta Ultima revisdo do ICD entrou
em vigor a 1 de janeiro de 2017,
em Portugal, através do Despacho
9090/2015, de 3 de agosto, tendo
sido posteriormente publicada a

Portaria 207/2017, de 11 de julho,
que requlamenta a sua faturacao.
A transicao do ICD-9-CM para o 1CD-
10-CM /PCS ficou estabelecido pelo
Despacho 10537/2013.

Tendo em consideracao o carater
estruturante da implementacdo da
nova revisao do ICD no SNS, através
dos despachos referidos, foi criada
uma equipa responsavel por essa
acao, coordenada pela ACSS e que
conta com a participacao da SPMS.
Esta equipa tem acompanhado a
implementacdo faseada do 1CD-
10-CM /PCS, articulando-se com as
varias entidades prestadoras do SNS.

Assim, o processo de implemen-
tacdo do ICD-10-CM/PCS no
SONHO, SClinico e SIGLIC, que co-

mecou a 1 de agosto deste ano,
deve estar concluido até 31 de
dezembro de 2017.

Depois de iniciada a utilizacdo do
ICD-10-CM/PCS, para efeitos de
codificacdo clinica dos episddi-
0s de internamento e de ambu-
latorio hospitalar, importa garantir
uma utilizacao faseada desta clas-
sificacdo noutras areas da prestacao
de cuidados de saude, nomeada-
mente no ambito da gestao de ins-
critos em  cirurgia, cumprindo o
definido na Portaria n.° 207/2017
e, consequentemente, ao nivel do
registo de dados em notas de alta.

Na seqgunda quinzena de setem-
bro ocorrerd a apresentacdo dos
SI em causa a todas as institui-
cOes utilizadoras, em local e dia a
comunicar oportunamente, deven-
do nesse evento ser divulgada
a calendarizacdo da entrada em
producdo dos SI em cada entidade.
A cadainstituicdo hospitalar compete
garantir a formacdo dos seus quadros
clinicos, para a utilizacdo da nova
versdo do ICD, através do recurso a

Alfa
exceto U

plataformas disponibilizadas central-
mente.

Todas as informacdes necessdrias
encontram-se disponiveis no oficio
circular  €8052/2017/DPS/ACSS,
publicado no site da SPMS no dia
21 de agosto. Para esclarecimentos
adicionais, as instituicoes devem
contactar a Unidade de Gestdo de
Acesso da ACSS (uga@acss.min-

saude.pt), bem como o Centro de
Terminologias Clinicas da SPMS
(ctcpt@spms.min-saude.pt). m

Carateres
adicionais
2-7 Alfa ou Numerico

s N\

e
s 112 IEVEYEY
[ |

| ST 2

Categoria

Etiologia Obstetricia
Severidade Traumatismos
Local Anatomico Causas Externas
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A Visao Clinica Integrada (VCl),
um projeto integrado no ambito
do SClinico Hospitalar permite a
consulta de informacdo clinica
de forma mais intuitiva, rapida e
acessivel, ajudando a evitar que
o profissional tenha de recorrer a
abertura de multiplas janelas.

A versao beta, ja instalada em 10
instituicOes, permite 0 acesso a in-
formacdo registada no SClinico
Hospitalar através da vista em cro-
nologia, ou em lista de episddios,
podendo aceder-se ao detalhe
de cada episddio e obter toda a
informacdo de forma completa.

Neste momento, estd a ser ulti-
mada a nova funcionalidade de
resumo clinico que permitird ao
profissional de satde aceder a um

resumo integrador da informacao
disponivel em diversas fontes e
adequado a0 contexto em que 0
cidadao € acolhido.

Assim, num mMesmo ecra sera
possivel 0 acesso a sinais vitais,
alertas e estatisticas de acesso
do utente aos cuidados de salde,
nomeadamente historico de cirur-
gias, consultas, internamentos e
urgéncias.

Por outro lado, recorrendo a inter-
operabilidade com outros projetos
da SPMS, nomeadamente o RCU2
e 0 VACINAS, serd possivel disponi-
bilizar, de forma rdpida e na mesma
janela, informacao proveniente de
todo 0 SNS, sobre diagnosticos, aler-
gias e medicacdo cronica do uten-
te, bem como o estado do plano de
vacinacdo do utente.

fissional de saude obter, de forma
rapida, uma visdao multifacetada
acerca do cidaddo. m

Desta forma, a VCl pretende cons-
tituir-se como uma ferramenta de
apoio a decisao, permitindo ao pro-

A V(I encontra-se disponivel ou em fase de disponibilizacdo da sua versdao beta nas sequintes
instituicoes:

C. Hospitalar de Leiria

C. Hospitalar do Porto

C. Hospitalar de Lisboa Ocidental

C. Hospitalar Pévoa de Varzim/Vila do Conde
Hospital Senhora da Oliveira, Guimaraes

Hospital Garcia de Orta
ULS Litoral Alentejano
ULS de Matosinhos

ULS Castelo Branco

IPO Lisboa

As instituicoes interessadas em obter a versao beta deverao contactar a equipa do SClinico
Hospitalar por forma a que seja instalada a VCl.

0 acesso a V(I faz-se a partir do SClinico, recorrendo ao clique do lado direito do cursor sobre
o nome do utente, selecionando de sequida a opcao VCI - Visdo Clinica Integrada.

Area do Cidadao

do Portal SNS
Novas funcionalidades

0a® A
(O AREAPO
@B  CIDADAO

A Area do Cidadao do Portal SNS continua a apostar na melhoria das suas
funcionalidades e no desenvolvimento de novos servicos para aproximar,
cada vez mais, 0 SNS do cidadao.
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As funcionalidades mais recentes sao:
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1. Beneficios SNS - Mais transparéncia para o Cidadao - Custo real dos transportes
programados nao urgentes
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2. Plano de Cuidados - Disponibilizado novamente 0 menu do Boletim de Vacinas
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3. Percurso de Vida - Nova pagina
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Instalada versao piloto no CHMT

A SPMS, em parceria com 0 Departamento de Gestao e Planeamento de
Recursos Humanos na Saude/Sistema de Classificacdo de Doentes em
Enfermagem da ACSS, desenvolveu uma funcionalidade que permite a
classificacdo automatica de doentes com base no Sistema de Classificacdo
de Doentes (SCD).

Atualmente, os enfermeiros tém que preencher os diferentes niveis de
cuidados previstos no SCD, duplicando dados ja registados. Com a nova
funcionalidade disponibilizada no SClinico, estes dados serao preenchidos
automaticamente com base na informacdo registada no processo de
enfermagem e mapa de cuidados.

Com base em reqras definidas e de acordo com 0s procedimentos e normas
para a pratica de enfermagem definidas pela ACSS, este sistema visa
facilitar o trabalho dos enfermeiros e oferecer maior rapidez e qualidade na
classificacdo dos doentes com base no SCD da ACSS.

Concluida a fase de testes no Centro Hospitalar Médio Tejo (CHMT), que teve
inicio em agosto, ird decorrer o rollout nacional. ®

BIClinico RCHMT

Cuidados de Saude Hospitalares




Vacinas contra a gripe

Alargamento da validade de dispensa

Com a aproximacao do periodo de gripe sazonal, e no ambito da campanha
de vacinacao que ird decorrer no Outono e Inverno de 2017, a validade para
dispensa de vacinas contra a gripe foi alargada até 31 de dezembro, de

acordo com o Despacho n.° 5864/2017, de 04 de junho.

Assim, todas as receitas médicas emitidas desde 1 de julho de 2017, com
prescricao exclusiva de vacinas contra a gripe, para a época gripal de
2017-2018, sdo validas até 31 de dezembro deste ano.

Relativamente as receitas eletronicas desmaterializadas (Receita Sem
>
PapeW@scrigéo de vacinas da gripe pode coexistir, na mesma receita,

com outros medicamentos ou produtos, mantendo-se as regras referidas,
o—rﬁeja, sao validas para efeitos de dispensa até 31 de dezembro de 2017.

& VACINAS

rd

=)

Com o objetivo de promover a comunicacdo institucional entre as diversas
entidades do Servico Nacional de Sadide, a SPMS criou um espaco para
receber sugestdes e propostas. Poderd informar-nos, assim, sobre
projetos da sua instituicdo, apresentar ideias para noticias, indicar
sugestdes ou opinides. Devera remeter os seus contributos para

, com a indicacdo de Newsletter
CSH, no assunto do email.
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https://dre.pt/web/guest/pesquisa/-/search/107622244/details/normal?l=1

