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MINISTERIOS DAADMINISTRAQAO INTERNA
E DA SAUDE

Portaria n.® 142-A/2012
de 15 de maio

Aregulagédo da atividade de transporte de doentes efe-
tuado por via terrestre enquadra-se atualmente no disposto
no Decreto-Lei n.° 38/92, de 28 de margo, e na Portaria
n.° 1147/2001, de 28 de setembro, com as alteragdes intro-
duzidas pelas Portarias n.* 1301-A/2002, de 28 de setembro,
e 402/2007, de 10 de abril.

Tendo em consideragdo a crescente mutagido da ma-
téria subjacente aos normativos em vigor, ¢ de extrema
preméncia adequar a legislagao a realidade nacional, que
¢ bastante abrangente e diversificada no que respeita as
necessidades dos doentes, concretamente em matéria de
transporte nao urgente de doentes.

Na realidade, e a semelhanca do regime ja praticado
em diversos paises europeus, existem muitas situagdes em
que o transporte de doentes nao implica necessariamente
que 0 mesmo tenha de ser efetuado em ambulancia, po-
dendo ser utilizado, no transporte de doentes em situagao
clinica que nao impde previsivelmente a necessidade de
cuidados de saade durante o transporte, veiculos simples
de passageiros adequados com as caracteristicas e meios
adequados para o efeito.

Neste contexto entende-se atualizar o regime atual-
mente em vigor para a atividade de transporte de doentes,
contemplando-se uma nova tipologia de veiculo, enqua-
drada no regime geral das obrigagdes de licenciamento,
autorizacao e emissdo de alvara ja estabelecida para as
tipologias atualmente previstas.

Assim:

Manda o Governo, pelos Ministros da Administragao
Interna e da Satde, ao abrigo do disposto no n.° 2 do ar-
tigo 6.° e no artigo 11.° do Decreto-Lei n.° 38/92, de 28 de
margo, e tendo em conta o disposto na Lei n.° 12/97, de
21 de maio, 0 seguinte:

1.0

E aditado a Portaria n.° 1147/2001, de 28 de setem-
bro, com as alteragdes introduzidas pelas Portarias
n.*1301-A/2002, de 28 de setembro, e 402/2007, de 10
de abril, 0 n.° 5.° com a seguinte redagio:

«5.° O transporte nao urgente de doentes é assegurado
por ambulancias e por veiculos ligeiros de transporte
simples nos termos do regulamento anexo a presente
portaria.»

2.0

Osn.*3.4, 3.4.6 e 3.6 do Regulamento do Transporte de
Doentes, aprovado pela Portaria n.® 1147/2001, de 28 de
setembro, com as alteragdes introduzidas pelas Portarias
n.”1301-A/2002, de 28 de setembro, e 402/2007, de 10
de abril, passam a ter a seguinte redagao:

«3.4 — Com o pedido de vistoria devem ser apre-
sentados, simultaneamente, os seguintes documentos
relativos aos tripulantes dos veiculos:

3.4.6 — Fotocopia de carta de condugdo dos moto-
ristas e dos documentos que habilitem a condugdo dos
veiculos identificados no presente Regulamento.
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3.6 — Pela apreciagdo do processo conducente a
emissao de alvara siao devidas taxas, nos seguintes
montantes:

a) Instrucdo de processo para concessdo de al-
vara — € 200;

b) Instrucdo de processo para concessao de certifi-
cado de vistoria:

i) Ambulancia tipo C — € 100;
i) Ambulancia tipo B — € 75;
iii) Ambulancia tipo A — € 50;
iv) Veiculo de transporte simples de doentes — € 25;

c) Averbamento no alvara — € 25;

d) Emissdo de segunda via do alvara ou certificado
de vistoria — € 25;

e) Instrucdo de processo para revalidagio do al-
vara — € 100;

f) Revalidagao do certificado de vistoria — 50 % do
valor de concessao;

g) Segunda verificagao de vistoria — 25 % do valor
de concessao.»

3.0

Séo aditados ao Regulamento do Transporte de Doentes,
aprovado pela Portaria n.° 1147/2001, de 28 de setembro,
com as alteragoes introduzidas pelas Portarias n.* 1301-
-A/2002, de 28 de setembro, e 402/2007, de 10 de abril,
0s n.*2.1.6 e 3.1.6, assim como o capitulo 1, contendo
0s n.” 37 a 41, com a seguinte redagio:

«2.1.6 — O disposto nos n.*2.1.1 a 2.1.4 nio se
aplica no caso de transporte nio urgente de doentes em
veiculos ligeiros de transporte simples.

3.1.6 — O disposto no numero anterior nao se aplica
no caso de transporte nao urgente de doentes em veicu-
los ligeiros de transporte simples.

CAPITULO VI
Veiculo de transporte simples de doentes

37 — O veiculo de transporte simples de doen-
tes (VTSD) destina-se ao transporte nio urgente de
doentes cuja situacao clinica nao impoe previsivel-
mente a necessidade de cuidados de saude durante o
transporte.

38 — O licenciamento das viaturas ¢ da competén-
cia do Instituto da Mobilidade e dos Transportes, I. P.
(IMT, I. P.), na sequéncia de vistoria realizada pelo
INEM, que emite o respetivo certificado de vistoria,
sendo devidas as taxas previstas no n.° 3.6 do presente
Regulamento.

38.1 — No caso dos veiculos pertencentes as enti-
dades referidas no n.° 1.3 do presente Regulamento o
certificado de vistoria fica sujeito ao pagamento de 25 %
da taxa prevista na alinea b) do n.® 3.6.

39 — Atripulagdo do VTSD é constituida por condu-
tor titular de Certificado de Aptidao Profissional (CAP)
de Motorista e ou averbamento da mengéo ‘grupo 2’ na
respetiva carta de condugio, nos termos do Regulamento
da Habilitagao Legal para Conduzir em vigor, com for-
magao em Suporte Basico de Vida (SBV) ministrada por
entidade devidamente acreditada pelo INEM.
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40 — Caracteristicas do veiculo:

40.1 — O VTSD ¢ um veiculo ligeiro com capaci-
dade maxima de nove lugares.

40.2 — O VTSD dispoe de duas placas identifica-
tivas, colocadas na frente e na retaguarda do veiculo,
amoviveis, com a inscri¢ao “TRANSPORTE NAO UR-
GENTE DE DOENTES?’, em letras de cor vermelha,
RAL 3000, sobre fundo branco, podendo ser em material
retrorrefletor, e com as seguintes caracteristicas:

a) Comprimento da placa: 100 cm;

b) Altura da placa: 10 cm;

c) Letras tipo Arial Black, com altura entre 4 cm e
5 cm.

40.3 — As placas devem permitir a sua visibilidade
completa pelos outros veiculos, sendo a placa da frente
visivel por reflexao.

40.4 — No VTSP podem constar outras inscrigdes
desde que nio sejam suscetiveis de dificultar a sua
identificagao.

40.5 — O VTSD dispde de:

a) Bancos com encosto de cabega e um cinto de se-
guranga de trés pontos, com retratores, em cumprimento
do disposto no regulamento de homologagao dos cintos
de seguranga e sistemas de retengdo dos automoveis
em vigor;

b) Pontos fixos de suporte facilmente acessiveis que
constituam apoios para a movimentagio dos doentes.

40.6 — O VTSD deve garantir a seguranca e 0 con-
forto dos utentes/doentes.

40.7 — Naio ¢ permitida a utiliza¢do de rampas ou
plataformas e o transporte de doentes aleitados, em
macas e ou cadeiras de rodas.

40.8 — Naio é permitida a utilizagao de sinalizagio
de emergéncia, luminosa ou acustica.

41 — Os equipamentos minimos do VTSD sao os
constantes dos quadros seguintes, com os n.* 11 e 12:

QUADRO N.° 11

Equipamento do VTSD

Designagéo Quantidade

Extintor de po quimicoseco6kg ............. 1

QUADRO N.°12

Mala de primeira abordagem do VTSD

Designagéo Quantidade

Mascara para ventilagao boca-mascara com valvula

unidirecional ............. ... ... ... ... 1
Sacos paraVomito .. ... 10
Luvas ndo esterilizadas ..................... 50

Em 14 de maio de 2012.

O Ministro da Administragdo Interna, Miguel Bento
Martins Costa Macedo e Silva. — O Ministro da Saude,
Paulo José de Ribeiro Moita de Macedo.
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MINISTERIO DA SAUDE

Portaria n.® 142-B/2012
de 15 de maio

O Decreto-Lei n.°113/2011, de 29 de novembro, re-
gula o acesso as prestacoes do Servigo Nacional de Saude
(SNS), por parte dos utentes no que respeita ao regime
das taxas moderadoras e a aplicagdo de regimes especiais
de beneficios, no qual se insere o transporte nao urgente
de doentes.

No 4mbito da aplicagio de regimes especiais de benefi-
cios prevé este diploma no seu artigo 5.° que o transporte
nao urgente de doentes que seja instrumental a realizagao
das prestagdes de saude, no ambito do SNS, ¢ isento de
encargos para o utente quando a situagao clinica o justifi-
que e desde que seja comprovada a respetiva insuficiéncia
economica, nos termos a aprovar por portaria do membro
do Governo responsavel pela area da saude.

Atendendo a que no estabelecimento das condigdes
em que o SNS assegura 0s encargos com o transporte
ndo urgente de doentes se devera ter em consideragio as
varias vertentes que se relacionam com uma prestagdo de
um servigo que nao é uma prestagao de cuidados de saude,
mas uma prestacao que assume uma relagao de instrumen-
talidade associada a uma prestacao de saude, foi criado
pelo despacho n.° 16843/2011, do Secretario de Estado
da Saude, um grupo de trabalho ao qual foi cometida a
responsabilidade de estudar, analisar e propor medidas no
ambito do transporte n3o urgente de doentes.

Este grupo de trabalho, constituido, entre outros, por
médicos e representantes do sector de atividade dos trans-
portes, apresentou varias propostas e medidas no ambito
do transporte nao urgente de doentes, designadamente no
ambito da defini¢ao das condigdes em que 0 SNS assegura
0S encargos com o transporte n3o urgente de doentes.

Tendo presentes os contributos do grupo de trabalho, a
presente portaria regula as condigdes em que 0 SNS é res-
ponsavel pelo pagamento dos encargos com transporte nao
urgente dos utentes, atendendo-se na sua regulacao por um
lado a natureza instrumental desta atividade relativamente
a prestacao de cuidados, e por outro as premissas em que
assenta a aplicacao dos regimes especiais de beneficios,
a situagdes determinantes de isen¢ao ou de comparticipa-
¢d0, como situagdes clinicas de maior risco de satade e de
situagdes de insuficiéncia econémica.

Assim:

Ao abrigo do artigo 5.° do Decreto-Lei n.° 113/2011,
de 29 de novembro:

Manda o Governo, pelo Secretario de Estado da Saude,
0 seguinte:

Artigo 1.°

Objeto

A presente portaria define as condigdes em que o Ser-
vico Nacional de Satde (SNS) assegura 0s encargos com
0 transporte ndo urgente de doentes que seja instrumental
a realizacao das prestagdes de satde.

Artigo 2.°
Transporte nio urgente

Para efeitos da presente portaria, considera-se transporte
nao urgente o transporte de doentes associado a realizagio
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de wmna prestagio de satde e cuja ongem ou desting sgjam
os estabelecimentos e servigos que integram o SNS, ou
as entidades de natureza privada ou social com acordo,
contrato ou convengdo para a prestagio de cuidados de
salde. nas seguintes situagoes:

a) Transporte para consulta, internamento, eirurgia de
ambulatorio, tratamentos e ou exames complementares de
diagnostico ¢ teraplutica;

&) Transporie para a residéncia do uiente apos alia de
internamento ou da urgéncia.

Artigo 3.°
Condicies de isendio de encargos

I — O 5NS assegura os encargos com o transporte nio
urgente prescrito aos utentes em situagio de insuficiéncia
economica ¢ quande a situagio clinica o jusiifigue nos
seguintes termos:

a) Incapacidade 1gual ou superior a 60%, desde que o
transporie se desting 4 realizagio de cuidados originados
pela incapacidade;

#) Condicdo clinica incapacitante, resultante de:

) Sequelas motoras de doencas vasculares;

if} Transplantados, quando houver indicacio da entidade
hospitalar responsavel pela transplantagido;

#if) Insuficiéneia cardiaca e respiratoria grave,

i) Perturbagdes visuais graves,

v} Doenga do foro ortopédico,

vi) Doenca neuromuscular de origem genética ou ad-
quirida;

vii) Patologia do foro psiquiatnco;

viii) Doengas do foro oncoldgico,

i) Queimaduras:

x) Gravidez de risco;

xi) Doenga infetocontagiosa que implique risco para a
sande publica;

xif) Insuficiéncia renal cromica.

2 — Para os efeitos do disposto no nimero anterior
considera-s¢ estar em situagio clinica incapacitanie o
utente acamado, necessitado de transporte em 1solamento,
em cadeira de rodas por se encontrar impossibilitado de
assegurar 1 marcha de forma autdnoma, com dificuldade
de orientacio € ou inconveniéncia de locomocio na via
publica ¢ de modo proprio, devendo o transporte ser efe-
tuado em ambulincia.

3 — Para além do disposto nos nimeros anteriores,
o SNS assegura ainda os encargos com o transporte ndo
ureente prescrito aos utentes em situacio de insuficiéncia
economica e com situagio clinica que o justifique, desde
que efetnado em veiculo de transporte simples de doentes
(VISD).

4 — O transporte de doentes realizado, nos termos e
condiges referidos nos nimeros anteriores, para (écnicas
de fisiatria ¢ assegurado pelo SNS duranie um periodo maé-
ximo de 120 dias, sem prejuize de poder ser reconhecida
a extensdo desse periodo, em situagfes devidamente jus-
tificadas pelo médico assistente, previamente avaliadas e
autorizadas, caso a caso, pelo argdo de gestdo das entidades
do SN5 responsdveis pelo pagamento dos encargos.
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Artigo 4.7
Prestacio de cuidados de sainde de forma

prolongada ¢ continwada

1 — O 5NS assegura, ainda parcialmente, nos termos do
presente artigo 05 encargos com o transporte nio urgente
dos doentes gue ndio se encontrem na situacdo referida no
n." | do artigo anterior, mas que necessitem impreterivel-
mente da prestagio de cuidados de saide de forma prolon-
eada e continuada que impliquem, pelo menos, oito deslo-
cagdes num periodo de 30 dias, nos seguintes casos:

) Insuficiéneia renal cronica;

A) Reabilitacio em fase aguda decorrente das situagdes
previstas no n." | do artigo anterior, durante um periodo
maximo de 120 dias;

¢) Noutras situagdes clinicas devidamente justificadas
pelo médico assistente, previamente avaliadas ¢ autori-
zadas, caso a caso, pelas entidades do SMS responsavels
pelo pagamento dos encargos.

2 — No caso de doengas oncoldgicas o SNS assepura,
ainda parcialmente, nos termos do disposto nos nime-
ros seguinies, 05 eNcargos com o transporte nio urgente
dos doentes para realicacdo de alos clinicos inerenles a
respetiva patologia, independentemente do nimero de
deslocacdes mensais.,

3 — As situagdes de presiagio de cuidados de saide
de forma prolongada e continuada nos termos referidos
nas numeros anteriores deverd ser objeto de preserigiio
unica.

4 — (O transporte nic urgente de doentes nos casos pre-
vistos nos n." | e 2 € efetuado em ambulincia ou em VT 5D
de acordo com o disposto nosn. ™2 e 3 do artigo 3.7

5 — Mas situagdes previstas no presente artigo cabe aos
utentes o pagamento de um valor dnico por trajeto ¢ até ao
limite maximo de € 30 por més, nos seguinies lermos:

a) Transporte em ambulaneia:

i) € 3 até 50 km, contados do inicio da deslocagio do
local de origem do utente até ao local de prestagio dos
cuidados de saide bem como a deslocaciio de regresso ao
local de ornigem do utenie;

#)E 0,15, por cada quilémetro adicional;

) Transporie em VTSD:

7)€ 2 até 50 km, contados do inicio da deslocagio do
local de origem do utente até ao local de prestacio dos
cuidados de saide bem como a deslocagio de regresso ao
local de origem do utente;

#) € 0,10, por cada quilometro adicional,

6 — O pagamento referido nos nimeros anteriores ¢é
efetnado diretamente 3 entidade requisitante,

Artigo 5.7
Comprovacio das condighes

1 — A condigdo de imsuficiéncia economica € apurada
nos termos do artigo 6.° do Decreto-Lei n.” 113/2011, de
29 de novembro.

2 — As situacoes clinicas previstas no artigo 3.° sdo
comprovadas por médico do SNS, no momento da pres-
criglo do transporte que igualmente confirma a existéncia
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da condigdo incapacitante, sendo esta condigdo registada
na processo clinico do utente.

3 — As situagdes clinicas previstas nos n.™ 1 e 2 do ar-
tigo 4.” sAo comprovadas por médico do SNS no momento
da prescrigio do transporte, sendo, nos casos previstos na
alinea ¢) do n.” | do artigo 4.7, previamente avaliadas e
autorizadas, caso a caso, pelas entidades do SNS respon-
savels pelo pagamento dos encargos.

4 — A comprovacdo da incapacidade superior a 650%
depende ainda da apresentagiio de atestado médico de
incapacidades multivsos emitido nos termaos da legislagio
aplicavel.

3 — As condigdes clinicas previstas nos artigos 4.%¢ 3.°
sfio reavaliadas de acordo com a periodicidade previsia no
regulamento a que se refere o artigo 9.7 da presente porta-
ria, sendo devidamente justificada e registada no processo
clinico a necessidade da continuagio do transporte.

Artigo 6.
Mudo de transporte

1 — O transporte nio urgente de doentes € realizado
de acordo com o disposio nos nimeros anieriores em am-
hulincia ou VTSD.

2 — O transporte ndo urgenie de doentes € realizado,
scmpre que possivel, em VTDS ou maluplo, tendo cm
consideracido a necessidade de otimizacio da capacidade
do veiculo 4 lur dos seouintes critérios:

a) Agrupamento de utentes que independentemente da
origem s iNserem no mesmo percursc;

#) Destinados a estabelecimento de satde preferencial-
mente no mesmo concelho e ou drea geogrifica;

¢} Utentes para o mesmo periodo horano de consula
ou tratamento,

3 — O recurso a ambulancias de transporte individual
deve ser justificado, de forma fundamentada, pelo médico
assistente.

4 — Para efeitos das alineas a) e ) do n.” 2 admitem-
-s¢ desvios ao percurso iguais ou inferiores a 10 km ou
30 minutos.

Artigo 7.°
Acompanhante

O wiente a quem sgja reconhecido o dircito ao transporte
pode beneficiar da presenca de um acompanhante sempre
que o médico justifique a sua necessidade, nomeadamente
nas seguinies sifnagdes:

a) Beneficiario do subsidio por «assisiéncia permanenie
de terceira pessoan;

f) Idade inferior a 18 anos;

¢) Debilidade mental profunda;

) Problemas cognitivos graves;

&) Surdez total;

1 Défice de visdo significativo superior a 80%, ainda
que «com ajudas técnicass,

Artigo 8"
Fixacho e imputacio dos encargos

I — O preco miximo no dmbito do SNS, a pagar as
entidades transportadoras pelo transporte nfo urgente de

13 de maio de 2002
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doentes, ¢ aprovado por despacho do membro do Governo
responsavel pela drea da sande.

2 — Sem prejuizo do disposio nos nimeros seguinies, 0s
encargos resultantes do transporte niio urgente de doentes,
abrangidos pelo dmbito de aplicagio da presente portaria,
qualquer que seja a modalidade de transporte a utihzar, sio
da responsabihidade da entidade requisilanie.

3 — Os encarpos resultantes do transporte para as ses-
soes de didlise sdo da responsabilidade da Administragio
Regional de Sande (ARS) da area de residéncia do utente,
independentemenie da entidade que prescreve o programa
terapéutico.

4 — Qs eneargos resultantes do transporte no ambito
do Sistema Integrado de Gestdo de Inscritos para Cirurgia
(SIGIC) sfio da responsabilidade do hospital onde o utente
s inscreveu para cirurgia pela primeira vee,

5— 0Os encareos resultantes do transporte para consultas
de pré-transplante sdo da responsabilidade da ARS da drea
de residéncia do utente.

tt — s encarezos resuliantes do transporic para consul-
tas de pos-transplante sio da responsabilidade do hospital
responsavel pela transplaniagio.

7 — Os encargos com o transporte solicitado pelas
equipas referenciadoras dos Agrupamentos de Centros de
Satde, no Ambito da Rede Nacional de Cuidados Conti-
nuados Integrados (RWNCCT), siio da responsabilidade da
respetiva ARS, assim como os encargos com o transpaorte
ndo urgente de doenies proveniente da RNCCI, sem pre-
Juizo do disposto no nimero seguinte,

5 — No imbito da RNCCI, sdo da responsabilidade
do hospital:

a) Os encargos com o transporte ndo urgente de doentes
transferidos para uma qualquer umdade da RNCCT por
proposta da equipa de gestio de alias do hospital,

#) Os encargos com o transporie ndo urgente de do-
entes transferidos para a equipa domiciliaria da RNCCI,
por proposta da equipa de gestio de altas do hospital ¢
referéncia da ECL;

¢) Os encargos com o transporte decorrente de trata-
mentos programados prescritos pelo hospital.

Y — s encargos com o transporte referidos nos n, ™ 2
¢ 3 do artigo 11.” sfio suportados pelo Instituto Nacional
de Emergéncia Medica (INEM).

Artigo 9.7
Regulamentagio

As normas ¢ procedimentos relativos a prescrigiio, re-
quisigido, gestio e faturacio de encargos com o transporte
niio urgente de doentes constam de regulamento a aprovar
por despacho do membro do Governo responsavel pela
drea da sadde.

Artigo 107

Gestio centralizada a nivel regiomal

I — O sistema de requisiciio de transportes ndo urgente
de doentes dos servigos ¢ estabelecimentos do SNS & gerido
ceniralizadamente a nivel regional pelas Adminisiragdes
Fegionais de Sande.

2 — Az Admimistragdes Reglonais de Satde adotam
as condhgdes ¢ medidas necessirias para implementacio
do disposto no nimero anterior até 31 de dezembro de

2012,
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Artigo 117
Bestricio do imbito de aplicacio

1 — Estiio excluidas do dmbito de aplicagiio da presente
portaria as seguintes sifuagdes:

a) Transporte nio urgente de viimas de doenga profis-
sional ou acidente de trabalho;

) Transporte ndo urgente de doentes beneficiarios de
subsistemas de saiude, bem como de quaisquer entidades
publicas ou privadas, responsivels pelos respetivos en-
cargos;

¢) Transporte niio urgente para consultas de submissio
4 Juntas meédicas;

) Transporte nio urgente decorrenie de situacio de
transferéncia entre estabelecimentos ¢ servigos do SNS de
doente internado, em que & aplicado o regime previsto no
regulamento das tabelas de pregos das instituigdes e servi-
cos integrados no SNS, aprovado por portaria do membro
do Governo responsdvel pela drea da saide;

¢) Transporte nio urgente realizado nos termos e con-
digdes fixados no n.” 1 do artigo 5." do Regulamento das
Tabelas de Precos a praticar para a produgiio adicional
realizada no dmbito do Sistema Integrado de Gestdo de Ins-
critos para Cirurgia, aprovada pela Portaria n,” 85272009,
de 7 de aposto.

2 — Mas sitwagdes em que o Centro de Orientacio de
Doentes Urgentes (CODU) nio reconheca a necessidade
de transporte wgente ¢ o doente ou familiar o [Leer, por
imiciativa propria, vindo, posteriormente, a ser reconhe-
cida a necessidade de transporte como urgente, atraves de
Justificacio clinica emitida pelo servigo de wreéneia da
unidade de sahde para onde o doente foi transportado, serd
reconhecido o direito ao transporte, nos termos referidos
no NImero seguinte.

3 — Para cfeito do disposto no numero anterior, nos
servigos de urgéncia com sistema de triagem de Manchester
siio consideradas com direito ao transporte as situagdes:

a) Emergentes (cor vermelhal;
#) Muito urgentes (cor laranja);
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¢) Urgente (cor amarela), a confirmar pelo médico do
Servigo de Urgéncia;

) Nos servigos de urgéncia que niio possuam ou ndo
uiilizem o sistema de triagem de Manchester, a justifica-
¢do quanto a necessidade de transporte tera de ser emitida
pelo médico do Servigo de Urgéncia aquando do ato de
consulta.

Artigo 12.°
Disposiciio transitoria

| — No decurso do prazo de 120 dias apds entrada em
vigor do presente diploma e desde que comprovadamente
nio scja possivel o recurso ao VTDS, aos doentes nas con-
digdes previstas non." 3 de artigo 3." ¢ no n.” 4 do artigo 4.
poderd ainda ser assegurado o transporte em ambuldncia
A2 em transporte multiplo.

2 — Os estabelecimentos e servigos do SNS comuni-
cam mensalmente a Inspegio-Geral das Atividades em
Sande os fundamentos comprovativos da impossibilidade
de recurso ao VTDS,

Artigo 137
Norma revogatoris

E revogado o despacho n.° 7861/2011, do Secretério de
Estado da Saude. de 17 de maio, publicado no Didvia oa
Repriblica, 2.7 séne, n.” 105, de 31 de maio de 2011,

Artigo 147
Entrada em vigor

| — A presente portaria entra em vigor no 1.° dia do
més seguinte ao da sua publicacio.

2 — O disposto no n.” | do artigo 10." da presente por-
taria so produz efertos a partir de 1 de janeiro de 2013,

O Secretinio de Estado da Sande, Manuel Ferveira Tei-
xedra, em 15 de maio de 2012,
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