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1. Introdugao

Com a criacdo da Rede de Cuidados Continuados Integrados da Madeira, através do Decreto
Legislativo Regional n.2 9/2007/M, de 15 de marco, alterado pelo Decreto Legislativo Regional n.2
30/2012/M, de 8 de novembro, pretendeu-se garantir a coordenacdo das areas da saude e da agdo
social com base na definigcao de solugdes que, mediante a conjugac¢do de prestagdes tipicas de cada
um dos setores, se revelem, em cada momento, aptas a satisfazer adequadamente as caréncias
especificas das pessoas idosas e das pessoas com elevado grau de perda de autonomia e dos doentes
terminais, em funcdo de uma avaliacdo permanente das necessidades individuais existentes.

Com o Decreto Legislativo Regional n.2 30/2012/M, de 8 de novembro, procedeu-se a reformulagdo
do modelo de organizagdo subjacente a prestacdo de cuidados continuados integrados e paliativos,
adaptando a realidade Regional o existente para a Rede Nacional de Cuidados Continuados
Integrados.

Através da Portaria n.2 234/2018, de 20 de julho, com a altera¢do introduzida pela Portaria n.2
424/2019, de 25 de julho, criou-se o quadro de regulamentacdo que possibilitou maior investimento
na Rede Regional de Cuidados Continuados Integrados da Regido Auténoma da Madeira,
abreviadamente designada por REDE, e o seu alargamento a novas respostas, pela qual se define a
estrutura e composicdo da REDE e se estabelece as condi¢des de instalacdo e funcionamento a que
devem obedecer as unidades e equipas que a integram, bem como os varios niveis de Coordenacao.

Pela Portaria n.2 234/2018, define-se ainda o modelo de financiamento da REDE e fixa-se os precos
dos cuidados prestados naquelas unidades e procede ainda a regulacdo dos procedimentos relativos
as adesdes dos servicos e estabelecimentos integrados no Sistema Regional de Saude (SRS) e das
instituicdes do setor social e do setor privado que adiram a REDE.

A REDE tem subjacente um modelo de intervengao articulada e integrada dos setores de salde e da
seguranca social, tendo por objetivo primordial a prestacao de cuidados de saude e de apoio social,
assentando num plano individual de intervencao, centrado na melhoria das condicées de vida e bem-
estar das pessoas em situacdao de dependéncia ou na sua recuperacao global.

As unidades de internamento prestam cuidados de salde e de apoio social, na sequéncia de doenca
aguda ou da necessidade de prevencdo de agravamentos de doenca crénica, centrados na
reabilitacdo, readaptacao, e manutencado, a pessoas que se encontram em situacao de dependéncia,
com vista a sua integracao sociofamiliar.
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Pela Portaria n.2 424/2019, de 25 de julho, surgiu a necessidade de aprimorar os niveis de
coordenacdo, adaptar termos e referenciais de contratualizacdo e definir objetivos de desempenho
assistencial primando pela melhor qualidade de vida do utente.

A contratualizacdo do desempenho assistencial emerge como um instrumento de gestdo por
objetivos que melhora os resultados em saude, num contexto de boas prdticas na prevencao de
situagcdes com impacto significativo na qualidade de vida das pessoas doentes e na redu¢dao dos
encargos com os servicos de saude.

Por outro lado, vem a referida Portaria atualizar o valor dos pregos a praticar pelas unidades da REDE.

De igual forma, decorridos alguns meses da execuc¢do do contrato programa REDE estabelecido com
os aderentes, urge proceder a clarificacao e alteracao dos prazos e regras de conferéncia, bem como,
inclusdao de regras de processamento e pagamento da despesa originada pela presta¢ao de cuidados
de saude no ambito da REDE.

Com a publica¢do da Portaria n.2 783/2020, de 4 de dezembro, procedeu-se ao alargamento da REDE
aos Cuidados Continuados Integrados Pediatricos e integrando na sua composi¢cdo o conjunto de
unidades e equipas de cuidados continuados integrados de saide mental, determinando a aplicacdo
dos diplomas nacionais existentes nestas dreas, até que se proceda a regulamentacdo regional.

Através da Portaria 376/2022, de 19 de julho, procedeu-se a um aumento extraordinario de 3,25%,
tendo em vista o ajustamento dos pregcos aos custos de funcionamento das respostas de
internamento na tipologia de longa dura¢ao e manutencdo dado nao ter sofrido atualizacao desde
2019.

Com esta também foi estipulado que a Coordenacgao Estratégica da REDE passa a ser assegurada pela
Direcdo Regional para as Politicas Publicas Integradas e Longevidade (DRPPIL), mantendo-se dois
niveis de operacionalizacdo, regional e local, bem como efetuou-se alguns ajustamentos ao regime
previsto na Portaria n.2 234/2018, na redagdo atual, mais consentdneos com os objetivos imediatos
pretendidos.

De salientar que relativamente ao pedido de adesdo, por parte das entidades promotoras e gestoras,
gue ainda ndo integrem a REDE, o mesmo formaliza-se mediante o preenchimento de formulario aa
aprovar por despacho dos membros do Governo Regional competentes em matéria de saude e
seguranca social, e que serd disponibilizado no sitio da Internet do Instituto de Seguranca Social da
Madeira, IP-RAM, do Instituto de Administracdo da Saude, IP-RAM e da DRPPIL.

Embora com publicacdo de 19 de julho de 2022, a sua producdo de efeitos, relacionada com o preco
da didria, retroagiu a 1 de janeiro de 2022.
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2. Enquadramento

Para a prestacdo de cuidados continuados integrados aos utentes foram criadas diferentes propostas de
tipologia de cuidados para a prestacao de cuidados de saude e de apoio social, na sequéncia de doenca aguda
ou da necessidade de prevencdo, de agravamento de doenga crdnica, centrados na reabilitacao, readaptacao
e manutencdo, a pessoas que se encontram em situacdo de dependéncia, com vista a sua integracdo

sociofamiliar.

No ambito de atuacdo das politicas de saude, foi cometida a responsabilidade de assegurar a prestacao de

cuidados de saude a utentes em unidades de longa dura¢do e manutencao.

3. Valor de Diaria

Através da Portaria n.2 376/2022, de 19 de julho, procedeu-se a alteragdo da Portaria n.2 424/2019,
de 25 de julho, consagrando novos precos, culminando assim no valor de diaria por utente de 33,74€,
em unidade de longa duracdo e manutencdo, conforme abaixo se demonstra.

Encargos com medicamentos,
exames auxiliares de
Encargos com cuidados | diagndstico, apdsitos e material Total em euros
de satde (utente/ dia) de penso para tratamento de (utente/dia)
ulceras de pressdo
(utente/dia)

Tipologia de Unidade

| - Diarias de internamento por utente

Convalescenca 91,00 € 15,09 € 106,09 €

Meédia duragao e reabilitacao 56,08 € 12,07 € 68,15 €

Il - Diarias de internamento em longa duracdo e manutencédo por utente

Encargos com cuidados de saude, inclui medicamentos, realizacdo de exames auxiliares de diagnostico, apdsitos e
material de penso para tratamento de Ulceras de presséao (utente/dia)

Longa duracao e manutengao 34,74 €

Il - Diarias de ambulatério por utente

Unidade de dia e promocao da
autonomia 9,64 € 9,64 €

A mesma Portaria pelo seu Anexo Il, vem também introduzir uma nova realidade através do
aditamento da contratualizacdo de indicadores de desempenho com as unidades de cuidados
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continuados integrados que, em func¢do, do seu desempenho, poderao culminar, dependendo do
grau de cumprimento, na atribuicdo de incentivos, no valor de 2,40€ (utente/dia).

4. Utentes

Nos termos do artigo 6.2 do Decreto Legislativo Regional n.2 9/2007/M, de 15 de marco, sdo utentes da REDE
os cidaddos de qualquer grupo etario com domicilio na Regido Autdnoma da Madeira (RAM), que se
encontrem em situacdo de perda de funcionalidade ou em situacdo de dependéncia afetados na estrutura
anatédmica ou nas fungdes psicolégica ou fisioldgica, com limitacdo acentuada e que necessitem de cuidados
interdisciplinares de saude e de apoio social.

5. Coordenacao e gestao da REDE

A coordenacdo e gestdo regional da REDE é assegurada pela Equipa de Coordenacdo Regional (ECR), de
constituicdo multidisciplinar, a designar por despacho dos membros do Governo Regional competentes em

matéria de saude e seguranca social, sendo constituida por:

a) Um representante do IASAUDE, IP-RAM;
b) Um representante do ISSM, IP-RAM;

c) Um profissional dos servigcos de salde ou da segurancga social, de reconhecido mérito na area de
gerontologia.

A ECR compete a coordenacdo a nivel regional da REDE, assegurando o seu planeamento, a gesto, o controlo

e a sua avaliagdo, competindo-lhe, designadamente:

a) Assegurar o funcionamento adequado da REDE, promovendo para o efeito a articulagdo necessdria das
Equipas de Coordenagdo Local (ECL);

b) Recolher e avaliar de forma permanente toda a informacdo relativa a oferta e procura das respostas
integradas na REDE, nomeadamente no que se refere a admissdes, demoras médias e altas em cada
nivel da mesma;

c) Consolidar as propostas de respostas necessarias e os planos de agdo anuais para o desenvolvimento
da REDE, a sua adequacdo periddica as necessidades e submeté-los a aprovagdo dos membros do
Governo Regional competentes em matéria da salde e de seguranca social;

d) Orientar e verificar a consolidagdo dos planos orcamentados de acdo anuais e respetivos relatdrios de
execucao;

e) Propor aos membros do Governo Regional competentes em matéria da salide e da seguranca social a
adogdo das medidas normativas necessdrias a prossecugao dos objetivos da REDE;
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f) Promover a celebragao de acordos ou protocolos com entidades publicas ou privadas, com ou sem fins
lucrativos, ao abrigo da legislacdo em vigor, para implementagdo e funcionamento das unidades e
equipas que se propdem integrar a REDE;

g) Incentivar e promover a formagdo especifica e permanente dos diversos profissionais envolvidos na
prestacdo dos cuidados continuados integrados, bem como a formacao de cuidados informais;

h) Propor a exclusdo da REDE, aos membros do Governo Regional competentes em matéria da saude e
da seguranca social, das entidades publicas ou privadas que ndo cumpram os requisitos previstos no
presente diploma, na demais legislacdo aplicavel ou nos acordos, ou protocolos celebrados com as
mesmas;

i) Promover a avaliagdo da qualidade do funcionamento, dos processos e dos resultados das unidades e
equipas da REDE, e propor as medidas corretivas consideradas convenientes para o bom
funcionamento das mesmas;

j) Gerir o sistema de informacdo que suporta a gestdo da REDE;

k) Promover a divulgacdo da informacdo adequada a populagdo sobre a natureza, nimero e localizagdo
das unidades e equipas da REDE.

6. Referenciagao de utentes para unidades

Para as unidades da REDE, podem ser referenciadas as pessoas com limitacdo funcional, em processo de
doenca crénica ou na sequéncia de doenca aguda, em fase avancada ou terminal, ao longo do ciclo de vida e
com necessidades de cuidados de saude e de apoio social.

Sao condig¢des gerais de admissdo, em todas as tipologias da REDE, as seguintes situagdes:

a) Aalimentagdo entérica;

b) O tratamento de Ulceras de pressdo e ou feridas;

c) A manutengdo e tratamento de estomas;

d) A terapéutica parentérica;

e) As medidas de suporte respiratério, designadamente, a oxigenoterapia ou a ventilagdo assistida ndo
invasiva;

f)  Ajuste terapéutico e ou de administragdo de terapéutica, com supervisdo continuada.

Para além do disposto nas condi¢des gerais de admissao, sao critérios de referenciagao para as unidades de
longa duragdo e manutengdo (ULDM) as situagdes que impliquem a prestacdo de cuidados de apoio social,
continuagdo de cuidados de salde e manutengdo do estado funcional, que pela sua complexidade ou duracdo,
ndo possam ser assegurados no domicilio e tenham necessidade de internamento num periodo superior a 90
dias consecutivos que requeiram:

a) Cuidados médicos regulares e cuidados de enfermagem permanentes;
b) Reabilitagdo funcional de manutencéo;
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c) Internamento em situagGes tempordrias por dificuldade de apoio familiar e necessidade de
descanso do principal cuidador, até 90 dias por ano, desde que satisfeitas as circunstancias e
critérios de referenciacao gerais de admissao.

Consideram-se critérios de ndo admissao em unidades da REDE, as pessoas:

a) Com episddio de doenca em fase aguda;

b) Com necessidade exclusiva de apoio social;

c) Cujo objetivo de internamento seja o estudo de diagndstico;

d) Cujo regime terapéutico inclua antibidticos de uso exclusivo hospitalar;
e) Com necessidades de cuidados paliativos.

Os profissionais de saude dos hospitais, designadamente, médicos, enfermeiros e assistentes sociais,
referenciam as pessoas com critérios clinicos para potencial ingresso na REDE, de acordo com a seguinte
informacao:

a) Diagnéstico principal de acordo com a Classificagdo Internacional de Doenca;

b) Registo de comorbilidades;

c) Classificacdo do grau de funcionalidade segundo a Classificacdo Internacional de Funcionalidade,
Incapacidade e Saude;

d) Avaliacdo médica, de enfermagem, do servico social e qualquer outra informacao relevante;

e) Proposta da tipologia de cuidados da REDE.

A referenciagdo pode ser realizada desde o inicio do internamento até quatro dias antes da data prevista da
alta.

7. Adesao

A REDE é constituida por unidades e equipas de cuidados continuados de saude, e ou apoio social, com origem
nos servicos comunitarios de proximidade, abrangendo as unidades hospitalares, os centros de saude, os
servicos da seguranca social e autarquias locais.

Podem integrar a REDE as institui¢cdes particulares de solidariedade social, misericdrdias, pessoas coletivas de
utilidade publica e entidades privadas que prestem servicos de cuidados continuados de saude e de apoio
social, de harmonia com as regras legais aplicaveis.

O pedido de adesdo formaliza-se mediante manifestacdao de vontade do aderente a Equipa de Coordenagado
Regional (ECR) que aprecia e emite parecer sobre a admissdo da candidatura.

A decisdo sobre a adesdo a REDE compete aos membros do Governo Regional competentes em matéria de
saude e seguranga social, culminando na celebracdo de contrato entre a entidade aderente, o IASAUDE, IP-
RAM e o ISSM, IP-RAM, quando se trate de unidades de longa duracdao e manutencao.
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8. Relacionamento entre o IASAUDE, IP-RAM e os prestadores
aderentes

O IASAUDE, IP-RAM, no ambito dos contratos de adesdo celebrados relaciona-se estreitamente com os
prestadores aderentes para os seguintes efeitos:

Disponibilizacdo de informacgdo util para o processo de faturagdo dos prestadores (legislagcdo e circulares
aplicaveis);

Rececdo da informacgdo de faturacao, referente aos servigos prestados no més anterior;

Disponibilizacdo dos resultados de conferéncia, nomeadamente valores, erros e divergéncias apuradas.

Por forma a possibilitar a comunicacdo entre o IASAUDE, IP-RAM e os prestadores aderentes, encontram-se
disponiveis os seguintes canais:

Morada para expediente:
Instituto de Administracdo da Saude, IP-RAM
Rua das Pretasn.2 1,

9004-515 Funchal

Linha de apoio:
291 212 300

O numero de contacto telefénico, encontra-se disponivel nos dias Uteis, entre as 9H0O e as 12H30 e as 14H00
e as 17H30, para efeitos de esclarecimento de duvidas no ambito do processo de conferéncia da faturagdo
mensal.

E-mail:

prestadores@iasaudade.madeira.gov.pt

O email referenciado serve para a remessa da faturacdo mensal, bem como solicitagdo de esclarecimentos,
documentacdo e sugestdes.

9. Calendario de conferéncia

O calendario a respeitar pelos aderentes e pelo IASAUDE, IP-RAM encontra-se, infra, esquematizado e
devidamente identificado com as varias fases que o compdem, que de seguida se apresenta:
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Documentagao:

Envio da faturagdo referente ao més
anterior (N-1);

Envio do Ficheiro de Prestacdo referente a
Faturagdo do més anterior (N-1);

Entrega das Notas de
Crédito/Débito

apuradas de meses
anteriores (N+1);

HI" Meés de Operagdo (N+1

\

)

N

Més de Operagao (N)

Legenda:

N: Més da Operagdo

N-1: Més a que se refere a faturagdo dos Aderentes enviada
para a conferéncia durante o més N

N+1: Més seguinte da operagdo

N+2: Més de refaturagdo

Figura 1 - Calenddrio de Faturagdo

Dia 10 do Més N - Envio da informagao de faturagao

» Comunicagdo do Resultado da
Conferéncia

Corresponde a data limite para rece¢do, pelo IASAUDE, IP-RAM, da informagdo de faturagdo respeitante as
prestaces de Cuidados Continuados Integrados (CRI), referente ao més anterior (N-1).

Neste sentido, os prestadores aderentes terdo de garantir que o registo de entrada da Fatura e Documentacao

de suporte respeitante ao més anterior (N-1) ocorre até ao dia 10 de cada més.

Note-se que a faturacdo apenas se considera entregue apds a recec¢do do ficheiro de prestacdo, que dever3,
igualmente, ocorrer até ao dia 10 do més seguinte.

Dia 5 do Més N+1 — Comunicagao do resultado da conferéncia

O processo de conferéncia decorre no IASAUDE, IP- RAM desde a entrada da faturagdo (no dia 10 do més N),
até ao dia 5 do més N+1, dia em que é comunicada a conferéncia final relativa ao més N-1.

Dia 20 do Més N+1 — Entrega das Notas de Crédito/Débito

Apds comunicac¢do do resultado da conferéncia final, e caso existam divergéncias, o aderente procede a

emissdo da respetiva nota de crédito ou débito, por forma a regularizar a fatura.
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Refaturag¢ao das divergéncias passiveis de corregao

No caso de divergéncias passiveis de correcao, as mesmas, devem ser refaturadas no prazo de 30 dias apds a
comunicacdo do resultado de conferéncia encontradas, em fatura isolada, fazendo, obrigatoriamente,
referéncia ao nimero da fatura e ao més a que se reporta.

Note-se que, se os dias fixados supra, ocorram ao fim-de-semana ou dia feriado, entende-se como data limite
o dia util seguinte ao fixado.

10. Regras de faturacao

Os aderentes terdo de enviar a Fatura (em duplicado), por Tipologia de Unidade, até ao dia 10 do més seguinte
a que esta respeita, para que a sua conferéncia seja assegurada.

O IASAUDE, IP-RAM devolve os duplicados das faturas devidamente carimbados ao Aderente, como
comprovativos da rececao.

A faturacdo é considerada aceite apenas apds a rececdo do Ficheiro de Prestacao.
O IASAUDE, IP-RAM procede a confirmacdo de rececdo do e-mail.

A faturacdo apresentada fora de prazo é, excecionalmente, aceite desde que acompanhada da respetiva
justificacdo do atraso.

Adicionalmente, e caso haja lugar a corre¢des detetadas e comunicadas no processo de conferéncia do més
anterior, a unidade aderente tera de enviar a Nota de Crédito ou Débito com vista a retificacdo da respetiva
fatura.

Sempre que se verifique a ndo aceitacdao de internamentos passiveis de corre¢do, devem ser refaturados no
més imediatamente a seguir a sua devolugdo, acompanhado respetiva regularizacdo da nota de crédito.

Nas sec¢Oes seguintes serdo explicitados os elementos que devem constar na Fatura, no Ficheiro de Prestacdo
e nas Notas de Débito ou de Crédito.

O incumprimento destas diretrizes resulta na devolugdo / ndo aceitacdo destes documentos.

10.1 Fatura

No dmbito do processo de faturacdo, os aderentes devem proceder a emiss3o de fatura ao IASAUDE, IP-RAM.

Cada Fatura deve ser emitida em papel de tamanho A4, de acordo com a legislagao aplicivel, nomeadamente
o CIVA, e apresentar a seguinte informacdo numa Unica pagina:

e Indicacdo da natureza dos cuidados prestados;
e Data de emissao da Fatura;
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e Ano e més de faturacao, correspondente ao més a que respeita o periodo de faturagao;

IM

e Indicacdo de Fatura “Original” (uma vez que é obrigatdrio o envio de uma Fatura em “Triplicado”);

e |dentificacdo da entidade aderente, contendo nomeadamente:

e Designacdo da entidade aderente;

e Sede Social;

e (Cddigo postal;

e Numero de Identificagdo Fiscal.

e Identificacdo da entidade pagadora, de acordo com o CIVA (incluindo a morada, cddigo postal e
numero de identificacdo fiscal), a qual deve corresponder ao IASAUDE, IP- RAM;

e Descricdo dos servicos prestados;

e (Quantidade, sendo que esta deve corresponder ao n? total de dias;

e Preco Unitario Didrio, correspondendo este ao preco em vigor a data de prestacdo dos servicos;

e Valor Total, que deve corresponder ao resultado da multiplicacdo da quantidade / n.2 total de dias
pelo valor unitério;

e Valor Total da Fatura;

e Assinatura do responsavel e carimbo da entidade aderente, quando aplicavel.

O aderente, desde que a fatura cumpra com os requisitos legais em vigor, pode optar pelo seu envio em
formato digital, sendo que, o IASAUDE, IP-RAM, deve confirmar a sua receg3o.

De seguida é apresentado modelo exemplificativo de fatura.

CUIDADOS CONTINUADOS INTEGRADOS TIPOLOGIA: (especificar)

Designagio da Entidade/Empresa: Original ou Duplicado
Morada: N® Fatura:
N® Cantribuinte: Data de Emissdo: DD/MM/ASAA

INSTITUTO DE ADMINISTRACAD DA SAUDE, IP-RAM
Periodo de Refer@ncia: MMJ/AAAA Rua das Pretas, n.” 1
9004-515 Funchal

N° Contribuinte: 511 284 349

Rubrica Quantidade Prego Unitféirio * Valor a Pagar

Didrias de Internamento

‘Valor Total da Fatura

Valor Total da Fatura: EUR {Extensa)

Isente de IVA — Art.® 9 do Codige de IVA/lsengdes

{Assinatura e Carimba)

* De acorde com a Portaria n.* 234,/2018, de 20 da julho — Tabela de Precos da Rede de Cuidades Continuados Integrades

Figura 2 - Modelo exemplificativo de fatura
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10.2 Ficheiro de Prestacao

Adicionalmente a documentacdo em papel, o Aderente deve enviar obrigatoriamente um Ficheiro de
Prestacdo, em Formato Excel, no qual indica o detalhe dos utentes que suportam a fatura.

O ficheiro de prestacdo deve ser enviado em suporte digital, igualmente, até ao dia 10 do més imediato aquele
a que respeita, para o seguinte endereco eletrénico: prestadores@iasaude.madeira.gov.pt .

O Ficheiro deve ser identificado no “assunto” com o nome: Cuidados Continuados — més — Aderente.
Do Ficheiro de Prestacdo deve constar os seguintes elementos:

e Nome completo, data de nascimento e sexo;

e Numero de cartdo de utente do Servico Regional de Saude da RAM;
e Numero de identificacdo de Seguranca Social;

e Identificacdo da entidade financeira responsavel,
e Proveniéncia do utente;

e Data de admissdo na Unidade;

e Datadaalta;

e Destino apds a alta;

e Motivo da alta;

e Numero de dias de internamento no més;

e Numero de dias de internamento acumulados.

De seguida é apresentado modelo exemplificativo de Ficheiro de Prestagdo, contendo o descritivo para o

preenchimento de cada coluna e disponivel no contrato estabelecido.
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Notas: i
{*) Devem ser reportados todos os casos com dias de internamento no més em causa, ¢ independentzmente das respetivas datas de admissdo e/ou de alta.
{1) Instituicio: identificacio da Instituigiio titular do acordo de prestacio de cuidados no imbito da RNCCL
{2) Tipologia: Indicacio da tipologia a que o Acorde celebrado se nefere
{3) Capacidade maxima: nt de dias do més x N2 de vagas ¢
{4) T SRS: NE de Cartio de Utente SRS
)
)

{5) Data de Nascimento: inscrever a data de nascimento do utents.

{6) Sexo: Assinalar M (Masculino); F (Femininag)

{7} Proveniénda: 1 - Domicilio; 2 - Lar/Residéncia assistida; 3 - C. Saude/USF com internamento; 4 - Hospital de agudos; 5 - Lmdade de Convalescenca; 6 -
Unidade de \Iedu Duragio e Reabilitagio; 7 - Unidade de Longa Duracdo e Manutencio.

{8) Data 1 : Data de admissio na Unidade

{9) Data Alta: Data de Alta da Unidade

{10) IN= Dias [ (més): N2 de Dias de Internamento ocorridos no més e relativos aquele utents iregra de quantificacio conhoxmz diretrizes do Consslho
Superior de Estatistica - INE)

{11) T2 Dias it (ac IN* de Dias de Internamento ocorrides desde a data de issio do utente

{12) Encargos com cuidados de saide -Valor total: inscrever o valor referente 3 soma total das difrias por utente.

{13) Encargos com cuidades de saude -Valor total: inscrever o valor referente & soma total do custo com Medicamentos e outros cuidados das diirias por
utente.

_{14) Valor Total = [12) +(13)

Figura 3 - Modelo exemplificativo de ficheiro de prestagdo

10.3 Nota de débito/crédito

Apds a comunicagdo dos erros e diferencas por parte do IASAUDE, IP- RAM, a aceitacdo dos mesmos pelo

Aderente consubstancia-se na emissdo da respetiva Nota de Débito ou de Crédito.

Cada nota deve ser emitida em papel de tamanho A4, de acordo com a legislacdo aplicavel, nomeadamente o
CIVA, e apresentar a seguinte informacao:
e Numero da Nota de Débito ou de Crédito;
e Data da Nota de Débito ou de Crédito;
e Identificacdo da entidade aderente, contendo nomeadamente:
a) Nome da entidade aderente;
b) Sede Social;

c) Cddigo postal;
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d) Numero de Identificagdo Fiscal.
e Identificacdo da entidade pagadora, de acordo com o CIVA (incluindo, nomeadamente, a morada
e o cddigo postal), e que devera corresponder ao IASAUDE, IP- RAM a qual foi emitida a Fatura que
a Nota de Débito ou de Crédito visa regularizar;
e Numero e data da Fatura a que respeita;
e  Valor aregularizar;
e Assinatura do responsdvel e carimbo da entidade. O carimbo devera corresponder a entidade que

esta a faturar.

Note-se que é condicdo de aceitacdo da Nota de Débito ou de Crédito conter todos os elementos acima

identificados. Uma nota de débito ou de crédito apenas pode regularizar uma fatura.
De seguida é apresentado modelo exemplificativo de Nota de Débito ou de Crédito.

10.4 Divergéncias da Faturagao

Sempre que, no decurso da conferéncia, sejam detetadas divergéncias na faturagdo imputaveis ao Aderente,

o IASAUDE, IP-RAM procede da seguinte forma:

e Emissdao de documento identificativo das divergéncias apuradas que originaram a ndo aceitagdo do

internamento e solicitacdo da respetiva nota de crédito, que serdo codificadas como D - Devolugdo.

e Emissdao de documento identificativo das divergéncias apuradas que originaram acertos na fatura e
solicitagcdo da respetiva nota de débito ou crédito, que serdo codificadas como A — Corregao de

Valores.

10.5 Motivos de Devolugdo e/ou Acerto

Os motivos que abaixo se descreve serdo motivos de Devolugdo (D), ao que corresponde a nao aceita¢do dos
documentos e / ou valores da fatura na integra ou originardo apenas Acertos (A) no total da fatura.

Acerto (A)

Descricao das Divergéncias ~
¢ lvergenci Devolugio (D)

1 | Ovalor total da Fatura néo reflete o somatdrio das diarias A
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A entidade emitiu mais que uma Fatura para a mesma tipologia de unidade

O numero da Fatura encontra-se repetido face a outra fatura enviada no mesmo ano

Sem numero de Fatura

Fatura sem data e / ou periodo de referéncia

A identificagdo da Entidade Aderente constante na fatura encontra-se incorreta e /
ou incompleta (home, morada e /ou NUmero de Identificagdo Fiscal)

A identificacdo da Entidade Pagadora (IASAUDE) constante na fatura encontra-se
incorreta e / ou incompleta (nome, morada e /ou Nimero de Identificagdo Fiscal)

A Fatura n3o apresenta o valor total e / ou a totalidade de Didrias por Rubrica

O Valor da Diaria ndo corresponde a Tipologia e / ou Rubrica contratualizada

10

Erro de somatdrio na Fatura e / ou no Ficheiro de Prestacdo

11

A Fatura apresenta Rubricas ndo contratualizadas

12

A Fatura ndo apresenta a Assinatura e Carimbo da Entidade Aderente

13

As Didrias de Internamento, Ambulatdrio e / ou Pacote de Medicamentos n3o
correspondem ao més de faturagdo

14

O Ficheiro de Prestagdo nao foi enviado (origina a devolugdo da fatura na integra)

15

O Valor Total do Ficheiro de Prestagdo ndo corresponde ao Valor Total da fatura

16

O Valor Total da Fatura ndo corresponde ao Valor Total do Ficheiro de Prestagao

17

O Ficheiro de Prestagdo ndo apresenta a identificagdo do utente nome e / ou nimero
de utente

18

O Ficheiro de Prestagdo nao apresenta o valor a pagar a 1 ou mais utentes

19

O Utente teve Interrupgdo de Internamento - faturados dias em excesso

20

O Utente Falecido - faturados dias em excesso

21

O Utente n3o apresenta Entidade Responsavel Atribuida

22

A Nota de crédito ou débito ndo cumpre os requisitos legais

23

A Nota de crédito ou débito ndo apresenta a assinatura e carimbo da entidade
aderente

24

A Nota de crédito ou débito ndo menciona a fatura a regularizar

25

A Nota de crédito ou débito regulariza mais que 1 fatura

Normas de Relacionamento — Rede de Cuidados Integrados da Regiéo Auténoma da Madeira
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26

Outro:

D/A

11. Encargos financeiros

Os encargos com a prestacdo de cuidados continuados de saude, no ambito dos contratos de adesdo

celebrados, sdo da responsabilidade do IASAUDE, IP-RAM, sendo que, os encargos com a prestacdo de

cuidados de apoio social sdo da responsabilidade do Instituto de Seguranca Social da Madeira, IP-RAM e

utente.
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Versao Data Alteracao principal
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1.0 01-08-2019 Normas de Relacionamento — Prestacdo de Cuidados de Saude
Integrados (REDE)
1.2 Alteragao
1.1 01-02-2020 Normas de Relacionamento — Rede de Cuidados Continuados|
Integrados da Regidao Autonoma da Madeira
2.2 Alteragao
12 01-08-2022 Normas de Relacionamento — Rede de Cuidados Continuados|
Integrados da Regidao Autéonoma da Madeira
Conhecimento ao Aderente
Entregue no momento da adesdo (novos aderentes)
Data da entrega da faturacdo més de julho de 2022 (aderentes existentes)
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