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DECRETO N.° 207/XII

LEI CONSOLIDANDO A LEGISLAGCAO EM MATERIA DE DIREITOS E DEVERES DO UTENTE DOS
SERVICOS DE SAUDE

O presente texto tem por objetivo apresentar de forma clara e integrada os direitos e deveres do utente dos
servigos de salide. Para tal, e partindo da Base XIV da Lei de Bases da Saude, Lei n.° 48/90 de 24 de agosto,
incorporam-se nele as normas e principios constantes dos seguintes diplomas:

a) Lein.°14/85, de 6 de julho — Acompanhamento da mulher gravida durante o trabalho de parto;

b) Lei n.° 33/2009, de 14 de julho — Direito de acompanhamento dos utentes dos servigcos de urgéncia do
Servico Nacional de Saude (SNS);

¢) Lein.°106/2009, de 14 de setembro — Acompanhamento familiar em internamento hospitalar;

d) Lein.° 41/2007, de 24 de agosto — Carta dos Direitos de Acesso aos Cuidados de Saude pelos utentes
do Servigo Nacional de Saude (SNS).

Assim, criou-se um texto Unico sobre esta matéria, que respeita 0s principios consagrados nas leis vigentes
e gue contem as trés leis sobre o «direito de acompanhamento» e a lei que aprova os termos a que deve
obedecer a «carta dos direitos de acesso aos cuidados de saude pelos utentes do SNS». O quinto diploma, a
Lei n.° 27/99, de 3 de maio, que criou 0 «programa especial de acesso aos cuidados de salde», é revogado
expressamente por se ter concluido que ja o estava tacitamente.

Nos capitulos Il e IV pretende-se preencher a Base XIV da Lei n.° 48/90, de 24 de agosto, que elenca os
direitos e deveres do utente de servi¢os de salude, seguindo a ordem de enunciacdo da Base.

O capitulo 11l tem uma abordagem distinta. Atendendo a que o «acompanhamento» do utente dos servi¢os
de saude é desenvolvido de forma esparsa em diferentes diplomas, entende-se que o0 seu tratamento coerente
obriga a criacdo de uma parte geral, contendo as regras comuns ao «acompanhamento nas urgéncias»,
«acompanhamento da mulher gravida durante o parto» e «acompanhamento em internamento hospitalar de
criangas, pessoas com deficiéncia ou em situacdo de dependéncia», referindo-se depois algumas das suas
especificidades.

Ja o capitulo V trata exclusivamente da carta dos direitos de acesso.

Ao proceder a esta consolidacdo do quadro de direitos e deveres do utente dos servicos de salde, ndo se
introduzem alteragbes de substancia. No entanto, em alguns casos, atualiza-se a terminologia: atente-se no
exemplo de «decidir receber...a prestagao de cuidados», que consta da alinea b) do n.° 1 da Base XIV da Lei
n.° 48/90 que passou a «consentimento declarado de forma livre e esclarecida» no n.° 1 do artigo 3.° deste
projeto, porque é a expressao utilizada em diplomas recentes (vd. n.° 1 do artigo 14.° da Lei n.° 32/2006, de 26
de julho — PMA). Por outro lado a «Inspecé@o-Geral das Atividades da Salude» passa a ser referida com a
designacdao atual de «Inspecao-Geral das Atividades em Salde».

Atendendo a que ndo se trata de legislacdo aplicavel apenas no ambito do Servigo Nacional de Saude
(SNS) procura-se uma linguagem neutra que possa ser utilizada de modo genérico e mantém-se, por razées
de harmonizacdo, sempre que possivel, o termo «utente dos servigos de saude», acompanhando a Lei de
Bases da Saude: por exemplo «paciente» no n.° 2 do artigo 2.° e «doente» no artigo 5.° da Lei n.° 33/2009
passaram a «utente», no n.° 1 do artigo 13.° e n.° 1 do artigo 31.° deste projeto.

Note-se que a referida lei faz mengdo ao «sistema de salde» (alinea a) do n.° 1 da Base XIV) e ndo ao
SNS. Contudo, a legislacdo atual faz, por vezes, referéncias expressas apenas ao SNS que, por ser tema de
substancia, ndo séo alteradas. Refiram-se, apenas, como excecdes, 0 disposto no artigo 12.° deste projeto
gue alarga o exercicio do direito de acompanhamento da mulher gravida a todos os estabelecimentos de
saude, sendo que atualmente apenas esta previsto nos «estabelecimentos publicos de salde».

Veja-se também o disposto nos artigos 13.° e 14.° deste projeto, sobre os direitos e limites do direito de
acompanhamento. Nestes artigos séo fixadas, como regras gerais, as previstas atualmente para o
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acompanhamento nas urgéncias SNS, que assim se alargam a todos. Trata-se de uma uniformizacao, ja que
todos os acompanhamentos tém constrangimentos especificos.

Finalmente, destaca-se que a aprovacéo deste novo diploma implica a revogacdo expressa das cinco leis
anteriormente mencionadas e que é tomada em consideracdo a legislacdo existente, procedendo-se a
remissdes sempre que tal representa um ganho em clareza, nunca deixando de mencionar as matérias
abrangidas.

A Assembleia da Republica decreta, nos termos da alinea c) do artigo 161.° da Constituicdo, o seguinte:

Capitulo |
Disposicao Geral

Artigo 1.°
Objeto

1- A presente lei visa a consolidacdo dos direitos e deveres do utente dos servicos de salde,
concretizando a Base XIV da Lei n.° 48/90, de 24 de agosto, e salvaguardando as especificidades do Servico
Nacional de Saude (SNS).

2- A presente lei define os termos a que deve obedecer a Carta dos Direitos de Acesso aos Cuidados de
Saude pelo utente do SNS, adiante designada por Carta dos Direitos de Acesso, cuja aprovagcao compete ao
membro do Governo responsavel pela &rea da saude.

Capitulo Il
Direitos do utente dos servicos de saude

Artigo 2.°
Direito de escolha

1- O utente dos servicos de salde tem direito de escolha dos servicos e prestadores de cuidados de
salde, na medida dos recursos existentes.

2- O direito a protecado da salde é exercido tomando em consideracdo as regras de organiza¢do dos
servigos de saude.

Artigo 3.°
Consentimento ou recusa

1- O consentimento ou a recusa da presta¢édo dos cuidados de saude devem ser declarados de forma livre
e esclarecida, salvo disposicdo especial da lei.

2- O utente dos servicos de saude pode, em qualquer momento da prestacdo dos cuidados de saude,
revogar o consentimento.

Artigo 4.°
Adequacdo da prestacdo dos cuidados de saude

1- O utente dos servicos de salude tem direito a receber, com prontiddo ou num periodo de tempo
considerado clinicamente aceitavel, consoante os casos, os cuidados de salde de que necessita.

2- O utente dos servicos de saude tem direito a prestacdo dos cuidados de salde mais adequados e
tecnicamente mais corretos.

3- Os cuidados de saude devem ser prestados humanamente e com respeito pelo utente.
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Artigo 5.°
Dados pessoais e protecdo da vida privada

1- O utente dos servicos de saude é titular dos direitos a protecdo de dados pessoais e a reserva da vida
privada.

2- E aplicavel aos tratamentos de dados na area da satde o artigo 5.° da Lei n.° 67/98, de 26 de outubro,
garantindo, designadamente, que os dados recolhidos sdo os adequados, pertinentes e ndo excessivos para
as finalidades prosseguidas.

3- O utente dos servicos de saude é titular do direito de acesso aos dados pessoais recolhidos e pode
exigir a retificacdo de informacdes inexatas e a inclusdo de informacdes total ou parcialmente omissas, nos
termos do artigo 11.° da Lei n.° 67/98, de 26 de outubro.

Artigo 6.°
Sigilo

1- O utente dos servicos de saude tem direito ao sigilo sobre os seus dados pessoais.

2- Os profissionais de salude estdo obrigados ao dever de sigilo relativamente aos factos de que tenham
conhecimento no exercicio das suas fung@es, salvo lei que disponha em contrario ou decisdo judicial que
imponha a sua revelagéo.

Artigo 7.°
Direito a informacéao

1- O utente dos servicos de salde tem o direito a ser informado pelo prestador dos cuidados de saude
sobre a sua situagéo, as alternativas possiveis de tratamento e a evolug¢éo provavel do seu estado.
2- Ainformacao deve ser transmitida de forma acessivel, objetiva, completa e inteligivel.

Artigo 8.°
Assisténcia espiritual e religiosa

1- O utente dos servicos de saude tem direito a assisténcia religiosa, independentemente da religido que
professe.

2- As igrejas ou comunidades religiosas, legalmente reconhecidas, sdo asseguradas condigbes que
permitam o livre exercicio da assisténcia espiritual e religiosa aos utentes internados em estabelecimentos de
saude do SNS, que a solicitem, nos termos do Decreto-Lei n.° 253/2009, de 23 de setembro.

Artigo 9.°
Queixas e reclamacdes

1- O utente dos servicos de saude tem direito a reclamar e apresentar queixa nos estabelecimentos de
salide, nos termos da lei, bem como a receber indemnizagéo por prejuizos sofridos.

2- As reclamacdes e queixas podem ser apresentadas em livro de reclamacdes ou de modo avulso, sendo
obrigatoria a resposta, nos termos da lei.

3- Os servicos de saude, os fornecedores de bens ou de servicos de salde e os operadores de salde sao
obrigados a possuir livro de reclamacg6es, que pode ser preenchido por quem o solicitar.

Artigo 10.°
Direito de associagéo

1- O utente dos servicos de salde tem direito a constituir entidades que o representem e que defendam os
seus interesses.
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2- O utente dos servicos de saude pode constituir entidades que colaborem com o sistema de salde,
nomeadamente sob a forma de associacdes para a promocédo e defesa da saude ou de grupos de amigos de
estabelecimentos de saude.

Artigo 11.°
Menores e incapazes

A lei deve prever as condi¢cdes em que 0s representantes legais dos menores e incapazes podem exercer
os direitos que lhes cabem, designadamente o de recusarem assisténcia, com observancia dos principios
constitucionais.

Capitulo Il
Acompanhamento do utente dos servi¢os de saude

Seccéo |
Regras gerais de acompanhamento do utente dos servigos de salde

Artigo 12.°
Direito ao acompanhamento

1- Nos servigos de urgéncia do SNS, a todos € reconhecido e garantido o direito de acompanhamento por
uma pessoa por si indicada, devendo ser prestada essa informag&o na admisséo pelo servico.

2- E reconhecido & mulher gravida internada em estabelecimento de salide o direito de acompanhamento,
durante todas as fases do trabalho de parto, por qualquer pessoa por si escolhida.

3- E reconhecido o direito de acompanhamento familiar a criangas internadas em estabelecimento de
saude, bem como a pessoas com deficiéncia, a pessoas em situacdo de dependéncia e a pessoas com
doenca incuravel em estado avangado e em estado final de vida.

Artigo 13.°
Acompanhante

1- Nos casos em que a situagdo clinica ndo permita ao utente escolher livremente o acompanhante, os
servicos devem promover o direito ao acompanhamento, podendo para esse efeito solicitar a demonstracdo do
parentesco ou da relagdo com o utente invocados pelo acompanhante.

2- A natureza do parentesco ou da relagéo referida no nimero anterior ndo pode ser invocada para impedir
0 acompanhamento.

3- Quando a pessoa internada ndo esteja acompanhada, a administracdo do estabelecimento de salde
deve diligenciar para que Ihe seja prestado o atendimento personalizado necessario e adequado a situacgao.

Artigo 14.°
Limites ao direito de acompanhamento

1- Nao é permitido acompanhar ou assistir a intervencgdes cirlrgicas e a outros exames ou tratamentos
gue, pela sua natureza, possam ver a sua eficacia e corregéo prejudicadas pela presenca do acompanhante,
exceto se para tal for dada autorizagdo expressa pelo clinico responséavel, sem prejuizo do disposto nos n.** 1
e 2 do artigo 17.°.

2- O acompanhamento ndo pode comprometer as condi¢cdes e requisitos técnicos a que deve obedecer a
prestacdo de cuidados médicos.

3- Nos casos previstos nos ndmeros anteriores, compete ao profissional de salde responsavel pela
prestacdo dos cuidados de saude informar e explicar ao acompanhante 0s motivos que impedem a
continuidade do acompanhamento.
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Artigo 15.°
Direitos e deveres do acompanhante

1- O acompanhante tem direito a ser informado adequadamente e em tempo razoavel sobre a situacao do
doente, nas diferentes fases do atendimento, com as seguintes excec¢oes:

a) Indicacao expressa em contrario do doente;
b) Matéria reservada por segredo clinico.

2- O acompanhante deve comportar-se com urbanidade e respeitar e acatar as instru¢des e indicacdes,
devidamente fundamentadas, dos profissionais de servico.

3- No caso de violacao do dever de urbanidade, desobediéncia ou desrespeito, os servicos podem impedir
0 acompanhante de permanecer junto do doente e determinar a sua saida do servigo, podendo ser, em sua
substituicdo, indicado outro acompanhante nos termos do n.° 1 do artigo 13.°.

Seccéo Il
Acompanhamento da mulher gravida durante o parto

Artigo 16.°
Condi¢bes do acompanhamento

1- O direito ao acompanhamento pode ser exercido independentemente do periodo do dia ou da noite em
que o trabalho de parto ocorrer.

2- Na medida necessaria ao cumprimento do disposto na presente lei, 0 acompanhante nao sera
submetido aos regulamentos hospitalares de visitas nem aos seus condicionamentos, estando,
designadamente, isento do pagamento da respetiva taxa.

Artigo 17.°
Condicdes de exercicio

1- O acompanhamento pode excecionalmente ndo se efetivar quando, em situacdes clinicas graves, for
desaconselhavel e expressamente determinado pelo médico obstetra.

2- O acompanhamento pode ndo ser exercido nas unidades onde as instalacbes ndo sejam consentaneas
com a presenca do acompanhante e com a garantia de privacidade invocada por outras parturientes.

3- Nos casos previstos nos nimeros anteriores, 0s interessados devem ser corretamente informados das
respetivas razdes pelo pessoal responsével.

Artigo 18.°
Cooperacgao entre o acompanhante e 0s servigos

Sao adotadas as medidas necessarias a garantia da cooperacao entre a mulher gravida, o acompanhante
e os servicos, devendo estes, designadamente, prestar informacao adequada sobre o decorrer do parto, bem
como sobre as agdes clinicamente necessarias.

Seccao
Acompanhamento em internamento hospitalar

Artigo 19.°
Acompanhamento familiar de crianga internada

1- A crianca com idade até aos 18 anos internada em estabelecimento de salude tem direito ao
acompanhamento permanente do pai e da mée ou de pessoa que 0s substitua.
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2- A crianca com idade superior a 16 anos pode designar a pessoa acompanhante, ou mesmo prescindir
dela, sem prejuizo da aplicacédo do artigo 23.°.

3- O exercicio do acompanhamento é gratuito, ndo podendo o estabelecimento de salde exigir qualquer
retribuicdo e o internado, ou seu representante legal, deve ser informado desse direito no ato de admisséo.

4- Nos casos em que a crianga internada for portadora de doenca transmissivel e em que o contacto com
outros constitua um risco para a saude publica o direito ao acompanhamento pode cessar ou ser limitado, por
indicacéo escrita do clinico responsavel.

Artigo 20.°
Acompanhamento familiar de pessoas com deficiéncia ou em situacéo de dependéncia

1- As pessoas com deficiéncia ou em situacdo de dependéncia, com doenca incuravel em estado
avangado e as pessoas em estado final de vida, internadas em estabelecimento de saude, tém direito ao
acompanhamento permanente de ascendente, descendente, cbénjuge ou equiparado e, na auséncia ou
impedimento destes ou por sua vontade, de pessoa por si designada.

2- E aplicavel ao acompanhamento familiar das pessoas identificadas no nimero anterior o disposto nos
n.” 3 e 4 do artigo 19.°.

Artigo 21.°
Condi¢bes do acompanhamento

1- O acompanhamento familiar permanente é exercido no periodo do dia ou da noite, com respeito pelas
instrugBes e regras técnicas relativas aos cuidados de salude aplicaveis e pelas demais normas estabelecidas
no respetivo regulamento hospitalar.

2- E vedado ao acompanhante assistir a intervengdes cirlirgicas a que a pessoa internada seja submetida,
bem como a tratamentos em que a sua presenca seja prejudicial para a correcdo e eficdcia dos mesmos,
exceto se para tal for dada autorizacéo pelo clinico responsavel.

Artigo 22.°
Cooperacgéo entre o acompanhante e 0s servigos

1- Os profissionais de salude devem prestar ao acompanhante a conveniente informacao e orientacdo para
gue este possa, se assim o entender, sob a supervisdo daqueles, colaborar na prestacdo de cuidados a
pessoa internada.

2- O acompanhante deve cumprir as instru¢des que, nos termos da presente lei, lhes forem dadas pelos
profissionais de salde.

Artigo 23.°
Refeicbes

O acompanhante da pessoa internada, desde que esteja isento do pagamento de taxa moderadora no
acesso as prestacbes de salde no ambito do SNS, tem direito a refeicdo gratuita, no estabelecimento de
salide, se permanecer na instituicdo seis horas por dia, e sempre que verificada uma das seguintes condic¢oes:

a) A pessoa internada se encontre em perigo de vida;

b) A pessoa internada se encontre no periodo pds-operatorio e até 48 horas depois da intervencao;

¢) Quando a acompanhante seja mée e esteja a amamentar a crianga internada;

d) Quando a pessoa internada esteja isolada por razdes de critério médico-cirargico;

e) Quando o acompanhante resida a uma distancia superior a 30 km do local onde se situa o
estabelecimento de salde onde decorre o internamento.
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Capitulo IV
Deveres do utente dos servigos de salde

Artigo 24.°
Deveres do utente dos servigcos de salde

1- O utente dos servicos de salde deve respeitar os direitos de outros utentes, bem como os dos
profissionais de salde com os quais se relacione.

2- O utente dos servicos de saude deve respeitar as regras de organizagdo e funcionamento dos servigos
e estabelecimentos de salde.

3- O utente dos servicos de saude deve colaborar com os profissionais de saide em todos os aspetos
relativos a sua situacéo.

4- O utente dos servicos de saude deve pagar os encargos que derivem da prestacao dos cuidados de
saude, quando for caso disso.

Capitulo V
Da Carta dos Direitos de Acesso aos Cuidados de Saude pelo utente do Servi¢co Nacional de Saude

Artigo 25.°
Objetivo e conteldo

1- A Carta dos Direitos de Acesso visa garantir a prestacdo dos cuidados de salde pelo SNS e pelas
entidades convencionadas em tempo considerado clinicamente aceitavel para a condicdo de saude de cada
utente do SNS, nos termos da presente lei.

2- A Carta dos Direitos de Acesso define:

a) Os tempos maximos de resposta garantidos;
b) O direito do utente a informacao sobre esses tempos.

3- A Carta dos Direitos de Acesso é publicada anualmente em anexo a portaria que fixa os tempos
maximos garantidos.

4- A Carta dos Direitos de Acesso é divulgada no portal da saude e obrigatoriamente afixada em locais de
facil acesso e visibilidade em todos os estabelecimentos do SNS, bem como em todos os que tenham
convencionado a prestacao de cuidados de salde aos seus utentes.

Artigo 26.°
Tempos maximos de resposta garantidos

1- Para efeitos do disposto no artigo anterior, 0 membro do Governo responsavel pela area da saude
estabelece, por portaria, os tempos maximos de resposta garantidos para todo o tipo de prestacbes sem
cardcter de urgéncia, nomeadamente ambulatério dos centros de saude, cuidados domiciliarios, consultas
externas hospitalares, meios complementares de diagndstico e terapéutica e cirurgia programada.

2- Gradualmente, os tempos maximos de resposta garantidos por tipo de prestacdo séo discriminados por
patologia ou grupos de patologias.

3- Cada estabelecimento do SNS, tomando como referéncia a portaria referida no n.° 1, fixa anualmente,
dentro dos limites maximos estabelecidos a nivel nacional, os seus tempos de resposta garantidos por tipo de
prestacéo e por patologia ou grupo de patologias, os quais devem constar dos respetivos plano de atividades e
contratos-programa.
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Artigo 27.°
Informacé&o ao utente

De forma a garantir o direito do utente a informacgdo, previsto no artigo 25.° da presente lei, os
estabelecimentos do SNS e do sector convencionado sdo obrigados a:

a) Afixar em locais de facil acesso e consulta pelo utente a informacgdo atualizada relativa aos tempos
maximos de resposta garantidos por patologia ou grupos de patologias, para os diversos tipos de prestacgées;

b) Informar o utente no ato de marcagéo, mediante registo ou impresso préprio, sobre o tempo maximo de
resposta garantido para prestacao dos cuidados de que necessita;

¢) Informar o utente, sempre que for necessario acionar o mecanismo de referenciacdo entre o0s
estabelecimentos do SNS, sobre o tempo maximo de resposta garantido para lhe serem prestados os
respetivos cuidados no estabelecimento de referéncia, nos termos previstos na alinea anterior;

d) Informar o utente, sempre que a capacidade de resposta dos estabelecimentos do SNS estiver esgotada
e for necessério proceder a referenciacdo para os estabelecimentos de salde do sector privado, nos termos
previstos na alinea b);

e) Manter disponivel no seu sitio da Internet informacéo atualizada sobre os tempos méaximos de resposta
garantidos nas diversas modalidades de prestacdo de cuidados;

f) Publicar e divulgar, até 31 de marco de cada ano, um relatério circunstanciado sobre o acesso aos
cuidados que prestam, os quais serdo auditados, aleatoria e anualmente, pela Inspec¢éo-Geral das Atividades
em Saude.

Artigo 28.°
Reclamacéo

E reconhecido ao utente o direito de reclamar para a Entidade Reguladora da Satde (ERS), nos termos
legais aplicaveis, caso os tempos méaximos garantidos ndo sejam cumpridos.

Artigo 29.°
Regime sancionatério

O regime sancionatério por infracdo ao disposto neste capitulo consta do Decreto-Lei n.° 127/2009, de 27
de maio.

Artigo 30.°
Avaliacao

1- O membro do Governo responsavel pela area da salde apresenta a Assembleia da Republica, até 31
de maio, um relatério sobre a situacdo do acesso dos portugueses aos cuidados de salde nos
estabelecimentos do SNS e convencionados no ambito do sistema de salde, bem como de avaliacdo da
aplicacdo da presente lei, relativo ao ano anterior.

2- Anualmente, a comissdo especializada permanente da Assembleia da Republica com competéncia
especifica na area da saude elabora, publica e divulga um parecer sobre o relatério previsto no ndmero
anterior.

Capitulo VI
Disposic¢des finais

Artigo 31.°
Adaptacédo dos servi¢cos de urgéncia do SNS ao direito de acompanhamento

1- Os estabelecimentos do SNS que disponham de servico de urgéncia devem proceder as alteracdes
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necessarias nas instalacées, organizacao e funcionamento dos respetivos servicos de urgéncia, de forma a
permitir que o utente possa usufruir do direito de acompanhamento sem causar qualquer prejuizo ao normal
funcionamento daqueles servicos.

2- O direito de acompanhamento nos servicos de urgéncia deve estar consagrado no regulamento da
respetiva instituicdo de saude, o qual deve definir com clareza e rigor as respetivas normas e condi¢des de
aplicagéo.

Artigo 32.°
Adaptacédo dos estabelecimentos publicos de saldde ao direito de acompanhamento da mulher
gravida

1- As administracdes hospitalares devem considerar nos seus planos a modificacdo das instalacdes e das
condicdes de organizacdo dos servicos, de modo a melhor adaptarem as unidades existentes a presenca do
acompanhante da gravida, nomeadamente através da criacdo de instalac6es adequadas onde se processe 0
trabalho de parto, de forma a assegurar a sua privacidade.

2- Todos os estabelecimentos de satude que disponham de internamentos e servigos de obstetricia devem
possibilitar, nas condicbes mais adequadas, o cumprimento do direito de acompanhamento de mulheres
gravidas.

Artigo 33.°
Norma revogatéria e producao de efeitos

1- S&o revogadas as seguintes leis:

a) Lein.°14/85, de 6 de julho;

b) Lein.°27/99, de 3 de maio;

c) Lein.°41/2007, de 24 de agosto;

d) Lein.°33/2009, de 14 de julho;

e) Lein.°106/2009, de 14 de setembro.

2- Mantém-se em vigor a regulamentagdo aprovada nos termos das leis referidas no ndmero anterior.

Aprovado em 20 de fevereiro de 2014.

A Presidente da Assembleia da Republica, Maria da Assuncéo A. Esteves.

A DIVISAO DE REDAGAO E APOIO AUDIOVISUAL.



