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Al -0 que é?

Rede Nacional de Cuidados Continuados Integrados

Cuidados Continuados Integrados

Rede Nacional de Cuidados Continuados Integrados
A Rede Nacional de Cuidados Continuados Integrados (RNCCI) é constituida por um conjunto de
instituicGes, publicas ou privadas, que prestam (ou virdo a prestar) cuidados continuados de salde e
de apoio social a pessoas em situacdo de dependéncia, tanto na sua casa como em instalacdes
proprias.
A RNCCI resulta duma parceria entre os Ministérios do Trabalho e Solidariedade Social (MTSS) e da
Saude (MS) e varios prestadores de cuidados de Saude e de Apoio Social.
A RNCCI inclui:
¢ Unidades de internamento, que podem ser de:
e Cuidados continuados de convalescenca
¢ Cuidados continuados de média duracgéo e reabilitacao
e Cuidados continuados de longa duracdo e manutencao
e Cuidados paliativos
e Unidades de ambulatério
e Equipas hospitalares de cuidados continuados de salde e de apoio social

e Equipas domiciliarias de cuidados continuados de salde e de apoio social.

Cuidados Continuados Integrados
Nos Cuidados Continuados Integrados a pessoa em situacdo de dependéncia, independentemente
da sua idade, recebe cuidados de saude e apoio social. O objetivo é ajudar a pessoa a recuperar ou

manter a sua autonomia e maximizar a sua qualidade de vida.

B1 - Posso aderir? Quais as condi¢cfes gerais para receber este apoio?

Quem tem direito ao Cuidados Continuados Integrados?
Tem direito aos cuidados continuados integrados as pessoas nas seguintes situacdes:
e Dependéncia funcional temporaria (por estar a recuperar duma doenca, cirurgia, etc.)
e Dependéncia funcional prolongada;
e Idosos com critérios de fragilidade (dependéncia e doenca);
¢ Incapacidade grave, com forte impacto psicolégico ou social;

e Doenca severa, em fase avancada ou terminal.

-~
-
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B2 — Outros apoios relevantes

As pessoas que beneficiam da RNCCI podem acumular este apoio com outros subsidios e

prestacdes sociais, como por exemplo:

Bonificacdo por deficiéncia do abono de familia para criancas e jovens

Subsidio mensal vitalicio

Subsidio por assisténcia de terceira pessoa

Subsidio de doenca

Pensdo de invalidez

Complemento solidario para idosos

Complemento por cdnjuge a cargo

Complemento por dependéncia

Complemento extraordinario de solidariedade

C1l - Como posso aderir? Como devo proceder para receber este apoio?

Como aceder aos Cuidados Continuados Integrados?

O que fazer para a Seguranca Social comparticipar nas despesas

Como aceder aos Cuidados Continuados Integrados?

Se estiver internado num hospital do Servi¢co Nacional de Saude
Contacte o servico onde esta internado ou a Equipa de Gestdo de Altas (EGA) desse

Hospital.

A EGA do Hospital, onde o doente esteja internado em situacdo de episddio agudo de
doenca, é quem analisa a situagdo do doente.

Se verificar que tem as condicbes necessarias para ser encaminhado para a RNCCI, envia
uma proposta de admissao a equipa Coordenadora Local da &rea de residéncia. A avaliagédo
interdisciplinar é feita, de preferéncia, logo no inicio do internamento. Isto porque é preciso

preparar, com tempo, a etapa que se segue a alta clinica.

Se estiver em casa, num hospital privado ou noutras instituic6es ou estabelecimentos
Se estiver (ou conhecer alguém que esteja) em situacdo de dependéncia que precise de
cuidados continuados de saude / e apoio social, deve contactar um médico, enfermeiro ou
assistente social do Centro de Salde da &rea onde reside o doente.

Uma equipa do Centro de Saude vai entdo avaliar a situacao do doente. Se verificar que tem
as condicbes necessarias para ser encaminhado para a Rede, envia uma proposta de

admissao Equipa Coordenadora Local da mesma area.

-~
-
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O doente e o cuidador (a pessoa que o0 assiste) estdo envolvidos ao longo de todo este

processo.

O que fazer para a Seguranca Social pagar parte da despesa

Condicado de Acesso a Comparticipagao da Seguranca Social

Apenas podem ter acesso a Compatrticipacdo da Seguranca Social os utentes que, isoladamente ou
em conjunto com os restantes elementos do seu agregado familiar, tenham um patriménio mobiliario
(depésitos bancarios, acdes, certificados de aforro ou outros ativos financeiros) de valor inferior a €
100.612,80, no ano de 2012 (240 vezes o valor do Indexante de Apoios Sociais) - Para uma
informacdo mais detalhada sobre a condicdo de recursos, consultar o Guido 8000- Condi¢cdo de
Recursos.

Apresentar os seguintes documentos:
e Modelo AS 55-DGSS - Declaragcdo Rede Nacional de Cuidados Continuados Integrados
Comparticipacdo da Seguranca Social. Este pode ser descarregado ou preenchido
informaticamente, utilizando, para este efeito, os ficheiros que se encontram disponiveis na

INTERNET, em www.seqg.social.pt, no menu Documentos e Formuléarios, selecionar

Formulérios e no campo pesquisa inserir o nome/designacdo (completo ou parte) do

formulario ou do modelo.

e Copia de documento de identificagédo véalido (cartdo de cidadédo, bilhete de identidade, certidao

do registo civil, boletim de nascimento, passaporte);

e Copia do documento de identificacdo de beneficiario da Seguranca Social ou de outros

sistemas de protecédo social;

e Copia do cartdo de identificagcdo fiscal (nimero de contribuinte) do utente e dos elementos do

agregado familiar;

e Copia da ultima declaracdo do imposto sobre rendimentos das pessoas singulares (IRS),

quando nédo for possivel a sua obtenc¢éo oficiosa.

C2 - Quando é que me ddo uma resposta?

Depois da Equipa Coordenadora Local analisar a proposta de admisséao.

-~
-
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D1 - Como funciona este apoio? Que apoio recebo?

Se precisar de ser internado

Unidade de convalescenca
Unidade de média duracao e reabilitagcéo
Unidade de longa duracéo e manutencéo

Unidade de cuidados paliativos

Se néo precisar de ser internado

Unidade de dia e de promocéao da autonomia (ainda néo existe)

Cuidados continuados domiciliarios

Se precisar de ser internado

Unidade de convalescenca
Para pessoas que estiveram internadas num hospital devido a uma situacao de doenca subita
ou ao agravamento duma doenca ou deficiéncia crénica, que j& ndo precisam de cuidados
hospitalares, mas requeiram cuidados de saude que, pela sua frequéncia, complexidade ou
duracgéo, ndo possam ser prestados no domicilio.
Para internamentos até 30 dias.
A Unidade de Convalescenca assegura:

e Cuidados médicos permanentes;

e Cuidados de enfermagem permanentes;

e Exames complementares de diagndstico, laboratoriais e radiolégicos;

e Prescricdo e administracdo de medicamentos;

e Cuidados de fisioterapia;

e Apoio psicolégico e social;

e Higiene, conforto e alimentacgéo;

e Convivio e lazer.

Unidade de média duracgao e reabilitacdo (UMDR)
Para pessoas que, perderam temporariamente a sua autonomia mas que podem recupera-la
e gue necessitem de cuidados de saude, apoio social e reabilitacdo que, pela sua frequéncia
ou duragédo, ndo podem ser prestados no domicilio.
Para internamentos que durem entre 30 e 90 dias seguidos.
A UMDR assegura:

e Cuidados médicos diarios;

e Cuidados de enfermagem permanentes;

e Cuidados de fisioterapia e de terapia ocupacional;

e Prescricdo e administracdo de medicamentos;

e Apoio psicossocial;

e Higiene, conforto e alimentacgéo;

e Convivio e lazer.

-~
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Unidade de longa duracéo e manutencéo (ULDM)

Para pessoas com doencas ou processos cronicos, com diferentes niveis de dependéncia e
graus de complexidade, que ndo relinam condi¢cdes para serem cuidadas em casa ou na
instituicdo ou estabelecimento onde residem. Presta apoio social e cuidados de saude de
manutengdo que previnam e retardem o agravamento da situagdo de dependéncia,
favorecendo o conforto e a qualidade de vida.

Para internamentos de mais de 90 dias seguidos.

A ULDM pode ter ainda internamentos com menos de 90 dias (maximo 90 dias por ano)
guando ha necessidade de descanso do principal cuidador.
A ULDM assegura:

e Atividades de manutencéo e de estimulagéo;

e Cuidados de enfermagem permanentes;

e Cuidados médicos;

e Prescricdo e administracdo de medicamentos;

e Apoio psicossocial;

e Controlo fisiatrico periddico;

o Cuidados de fisioterapia e de terapia ocupacional;

e Animacao sdcio-cultural;

¢ Higiene, conforto e alimentacao;

e Apoio no desempenho das atividades da vida diaria.

Unidade de cuidados paliativos
Para doentes em situacdo clinica complexa e de sofrimento, devido a uma doenca severa
e/ou avancada, incuravel e progressiva

N&o ha um periodo limite de internamento.

A Unidade de Cuidados Paliativos assegura:
e Cuidados médicos diérios;
e Cuidados de enfermagem permanentes;
e Exames complementares de diagndstico laboratoriais e radioldgicos;
e Prescricdo e administracdo de medicamentos;
e Cuidados de fisioterapia;
e Consulta, acompanhamento e avaliacdo de doentes internados em outros servicos ou
unidades;
e Acompanhamento e apoio psicossocial e espiritual;
e Atividades de manutencéo;
e Higiene, conforto e alimentacgéo;

e Convivio e lazer.

-~
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Se néo precisar de ser internado
Unidade de dia e de promocédo da autonomia (UDPA) (ainda néo existe)
Para pessoas com diferentes niveis de dependéncia, que necessitem de cuidados integrados
de salde e apoio social e que ndo reinam condic8es para serem cuidadas no domicilio e que
possam deslocar-se para receber os cuidados.
A UDPA assegura:
e Atividades de manutencéo e de estimulagéo;
e Cuidados de enfermagem periédicos;
e Cuidados de fisioterapia, terapia ocupacional e da fala;
e Apoio psicossocial;
e Animacao soécio-cultural;
e Alimentacéo;

e Higiene pessoal, quando necessaria.

Cuidados continuados integrados domiciliarios:
Para pessoas em situagdo de dependéncia funcional ou doencga terminal, com rede de
suporte social, que ndo precisem de ser internadas mas que ndo possam deslocar-se de
forma auténoma.
Oferece:
e Cuidados domiciliarios de enfermagem e médicos (preventivos, curativos,
reabilitadores ou paliativos);
e Cuidados de fisioterapia;
e Apoio psicossocial e de terapia ocupacional, envolvendo os familiares e outros
prestadores de cuidados;
e Educacdo para a saude aos doentes, familiares e cuidadores;
e Apoio na satisfacdo das necessidades basicas;

¢ Apoio no desempenho das atividades da vida diaria.

D2 — Quais as minhas obrigacdes?

Quanto se paga

Quais os rendimentos que séo considerados
Obrigacgdes
Outras obrigacdes

Renovar a prova de rendimentos

Cumprir o regulamento interno

Quanto se paga
Se estiver internado numa Unidade de Convalescenca ou numa Unidade de Cuidados Paliativos ndo

tem de pagar.

-~
-
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S6 paga quando estiver internado numa Unidade de Internamento de Média Duragéo e Reabilitagéo e
ou de Longa Durac¢éo e Manutencao.

Os custos referentes aos cuidados de salde séo pagos pelo Servico Nacional de Saude (Ministério
da Saude) ou por outros Subsistemas de Saude.

O utente s6 paga os custos referentes ao apoio social, podendo uma parte desta despesa ser
comparticipada pela Seguranca Social.

Neste caso, o valor a pagar vai depender dos rendimentos do agregado familiar, que é calculado pela
Equipa de Coordenagéo Local.

A parte comparticipada pela Seguranga Social é transferida diretamente para a instituicdo onde esta
internado.

A Unidade s6 Ihe pode cobrar, no que toca a cuidados e servicos de salde e de apoio social, o valor
diario apurado e que se comprometeu a pagar, quando assinou o Termo de Aceitacdo. Todas as
outras despesas, que nao sejam parte dos cuidados e servicos acordados, sdo da exclusiva

responsabilidade do utente quando por si solicitadas.

Quais os rendimentos que sédo considerados
1- Os rendimentos do agregado familiar a considerar na determinacéo do valor a pagar pelo o
utente e para efeitos do calculo da comparticipacdo da Segurancga Social, sdo os seguintes:

¢ Rendimentos de trabalho dependente;

¢ Rendimentos de trabalho independente (empresariais e profissionais);

¢ Rendimentos de capitais (ver ponto 2);

¢ Rendimentos prediais (ver ponto 3);

e Pensobes (incluindo as pensodes de alimentos);

o Prestacfes Sociais (todas exceto as prestacdes por encargos familiares, por

deficiéncia e por dependéncia);
e Subsidios de renda de casa ou outros apoios publicos a habitagdo, com carater
regular.

2 - Se os elementos do agregado familiar tiverem patriménio mobilidrio (depdsitos bancarios,
acOes, certificados de aforro ou outros ativos financeiros), considera-se como rendimentos de
capitais o maior dos seguintes valores:

i) O valor dos rendimentos de capitais (juros de depdésitos bancarios, dividendos de

actes ou rendimentos de outros ativos financeiros);

i) 5% do valor total do patriménio mobilidrio (créditos depositados em contas

bancarias, a¢bes, certificados de aforro ou outros ativos financeiros).
3 - Se os elementos do agregado familiar forem proprietarios de iméveis, considera-se como
rendimentos prediais, a soma dos seguintes valores:
a) Habitacdo permanente (apenas se o valor patrimonial da habitacdo permanente for
superior a 450 vezes o Indexante de Apoios Sociais, ou seja, € 188.649):

i) 5% da diferenca entre o valor patrimonial da habitacdo permanente e € 188.649 (se

a diferenca for positiva).

-~
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b) Restantes imdveis, excluindo a habitacdo permanente. Deve considerar-se o maior dos
seguintes valores:
i) O valor das rendas auferidas;

i) 5% do valor patrimonial de todos os iméveis (excluindo habitacdo permanente).

Obrigacfes
e Preenchimento Obrigatério do Modelo AS 55-DGSS -Declaracdo Rede Nacional de Cuidados
Continuados Integrados Comparticipacéo da Seguranca Social.
Para proceder ao registo dos rendimentos é conveniente que recolha e tenha disponivel a informacéo

relativa aos rendimentos constantes do quadro seguinte para cada uma das pessoas que integram o

seu agregado familiar, e no periodo de referéncia indicado.

Quadro Sintese dos Rendimentos a declarar Resposta

Resposta obrigatdria:

Condicéo de atribuicdo/manutencdo da comparticipacao SIM (se possuem valores de
Possui atualmente, juntamente com os restantes elementos do seu | patrimonio mobiliario superiores
agregado familiar, valores referentes a contas bancarias, acdes, | a € 100.612,80)/ NAO (se
fundos de investimento, titulos de divida publica ou outros valores | possuem valores de patriménio
mobilidrios cujo montante seja, superior a € 100.612,80 (240 1AS)? | mobiliario  inferiores a €

100.612,80)
Habitacdo Social: Resposta obrigatéria:
O seu agregado familiar reside atualmente numa casa de Habitac&o SIM/ NAO '
Social?
Bolsas de qualquer nivel de ensino (Ensino Superior, Secundério, | Valor Anual
Béasico, Profissional) (Ano anterior ao atual)
Prestagdes sociais e pensdes pagas por outras entidades.
IMPORTANTE: Deve declarar apenas as prestacdes sociais e Valor Anual

pensbes que ndo _sejam pagas pela Seguranca Social (ou seja,
que ndo sejam pagas pelo Instituto de Seguranca Social, I.P. /
Centro Nacional de Pensdes).

(Ano anterior ao atual)

Valor Anual

Fundo de Garantia de Alimentos a Menores .
(Ano anterior ao atual)

Subsidios Publicos a Habitag&o.

Consideram-se os subsidios de residéncia, os subsidios de renda
de casa, ou outros apoios a habitacdo com carater de regularidade, | Valor Anual

incluindo os relativos a renda social e a renda apoiada. Exemplo de | (Ano anterior ao atual)
outro apoio a habitacdo: um apoio atribuido, de forma regular, por
uma autarquia para pagamento da renda de casa.

Valor do Patriménio Mobiliario

Deve declarar, para cada elemento do agregado familiar, por
categoria (depésitos em contas bancarias, certificados de aforro,
acdes e outros ativos financeiros), o valor do Patriménio Mobiliario.

Valor em
31 de dezembro do ano
anterior ao atual

IMPORTANTE: Ndo é necessario declarar outros rendimentos para além dos que estdo

identificados no guadro anterior, uma vez que a informac&o relativa a outros rendimentos (por

exemplo, rendimentos do trabalho) ja € conhecida pela Seguranc¢a Social.

Outras obrigacfes
Renovar a prova de rendimentos

Todos os anos

-~
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e No final de cada ano tem de fazer nova prova de rendimentos (apresentar Modelo AS 55-
DGSS - Declaracdo Rede Nacional de Cuidados Continuados Integrados Comparticipacéo da
Seguranca Social).

Quando houver uma alteracdo da composicao do agregado familiar

Quando houver alteracdes do agregado familiar, o utente deve informar de imediato a
Unidade onde esta a receber cuidados, para que esta possa avisar a Equipa Coordenadora
Local que fara a revisao do célculo do valor a pagar.

Deve apresentar o Modelo AS 55-DGSS - Declaracdo Rede Nacional de Cuidados

Continuados Integrados Comparticipacao da Seguranca Social.

No menu Documentos e Formularios, selecionar Formularios e no campo pesquisa inserir o

nome/designacédo (completo ou parte) do formulario ou do modelo.

Cumprir o regulamento interno
Os utentes estdo também obrigados a cumprir os Regulamentos Internos de cada unidade/
equipa.

D3 - Por que razdes termina?

A prestacéo de cuidados continuados da RNCCI termina quando:
e A pessoa tem alta da Unidade

e A pessoa ja ndo necessita do apoio das equipas domiciliarias

A Seguranca Social deixa de pagar parte das suas despesas:
e Quando tiver alta
e Se ndo renovar a prova de rendimentos
e Se quando houver uma alteragdo da composicdo do agregado familiar ndo apresentar o
Modelo AS 55-DGSS - Declaracdo Rede Nacional de Cuidados Continuados Integrados
Comparticipacdo da Seguranca Social

e Quando forem prestadas falsas declaracdes

El - Outra Informacéo. Legislacdo Aplicavel

No menu Documentos e Formuléarios, selecionar Legislagdo e no campo pesquisa inserir o

numero/ano do diploma.

-~
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Portaria n.° 41/2013, de 1 de fevereiro

Fixa os precos dos cuidados de saude e de apoio social prestados nas unidades de internamento e
ambulatério da Rede Nacional de Cuidados Continuados Integrados (RNCCI), a praticar no ano de
2012.

Fixa o preco a pagar as unidades de longa duracédo e manutencao (ULDM) da RNCCI, por dia e por

utente, pelos encargos decorrentes da utilizagcdo de fraldas.

Decreto-lei n.° 133/2012, de 27 de junho

Altera os regimes juridicos de protecdo social nas eventualidades de doenga, maternidade,
paternidade e adocdo e morte previstas no sistema previdencial, de encargos familiares do
subsistema de protecdo familiar e do rendimento social de insercéo, o regime juridico que regula a
restituicdo de prestacfes indevidamente pagas e a lei da condi¢édo de recursos, no &mbito do sistema
de seguranca social, e 0 estatuto das pens@es de sobrevivéncia e o regime juridico de protecdo social
na eventualidade de maternidade, paternidade e adocdo no &mbito do regime de protecdo social

convergente.

Despacho n.° 7968/2011, de 2 de junho
Determina que em cada hospital do Servico Nacional de Saude (SNS) tem de existir uma equipa de

gestdo de altas (EGA) e uma equipa intra-hospitalar de suporte em cuidados paliativos (EIHSCP).

Lei n.° 15/2011, de 3 de maio

Altera a redacgéo do art.° 3.°, n.° 1, h), do Decreto-Lei n.° 70/2010, de 16 de junho.

Produz efeitos a partir da entrada em vigor do Orcamento de Estado de 2012, nos termos do disposto
no art.° 4.2, n.° 2, da Lei n.° 15/2011, de 3 de maio.

Despacho n.° 6359/2011, de 13 de abril
Cria uma equipa coordenadora local (ECL), para a coordenacdo operativa da rede nacional de
cuidados continuados integrados (RNCCI), em cada agrupamento de centros de saude (ACES), e em

cada unidade local de saude, que nao tenha ACES constituido.

Despacho n.° 3730/2011, de 25 de fevereiro
Identificagcdo das unidades que integram a Rede Nacional de Cuidados Continuados Integrados
(RNCCI) 2010 e 2011.

Despacho n.° 3020/2011. DR 30, de 11 de fevereiro

Determina que as equipas coordenadoras da RNCCI garantem, nas unidades de internamento de
longa duracéo e manutencéo (ULDM), a admisséo prioritéria de utentes provenientes diretamente de
lares de idosos com acordos de cooperacdo com a Segurancga Social, até ao maximo de 10 % da sua

capacidade.
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Decreto-Lei n.° 70/2010, de 16 de junho
Estabelece as regras para a determinacdo da condi¢cdo de recursos a ter em conta na atribuicéo e

manutencao das prestacfes do subsistema de protecdo familiar e do subsistema de solidariedade.

Despacho n.°23613/2009, de 28 de outubro

Alteracdo ao Despacho Normativo n.° 34/2007, de 19 de setembro, que define os termos e as
condicbes em que a seguranca social comparticipa os utentes pelos encargos decorrentes da
prestacao dos cuidados de apoio social nas unidades de média duracdo e reabilitacdo e de longa

duracdo e manutencdo da Rede Nacional de Cuidados Continuados Integrados (RNCCI)

Despacho n.° 2732/2009, de 21 de janeiro

Identifica as unidades que integram a Rede, com efeitos a partir de 1 de julho de 2008.

Portaria n.° 189/2008, de 19 de fevereiro

Altera a Portaria n.° 1087-A/2007, de 5 de setembro e fixa os encargos globais com medicamentos,
realizacdo de exames auxiliares de diagnéstico e apédsitos e material de penso nas unidades de
internamento da Rede.

Declaragéo de Retificagdo n.° 101/2007, de 29 de outubro
Retifica os niUmeros, 8°, 12° e 16° da Portaria n.° 1087-A/2007, de 5 de setembro.

Despacho Normativo n.° 34/2007, de 19 de setembro

Define os termos e condigBes em que a Seguranca Social comparticipa, por utente, 0s encargos
decorrentes da prestacdo dos cuidados de apoio social nas Unidades de Média e de Longa Duracdo
da Rede, com efeitos a 1 de julho de 2007.

Resolucdo do Conselho de Ministros n.° 168/2006, de 18 de dezembro

Cria da Unidade de Misséo para os Cuidados Continuados Integrados — Coordenacdo Nacional da
Rede.

Despacho Conjunto n.° 19 040/2006, de 19 de setembro

Define a constituicdo, organizacdo e as condi¢cdes de funcionamento das equipas que asseguram a

coordenacdo da Rede a nivel regional e a nivel local.

Decreto-Lei n.° 101/2006, de 6 de junho

Cria a Rede Nacional de Cuidados Continuados Integrados.

E2 — Contactos

www.seg-social.pt
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www.rncci.min-saude.pt

E3 - Glossario

Cuidados continuados integrados
E um conjunto de intervencdes de salide e/ou de apoio social com o objetivo de promover a
autonomia e melhorar a funcionalidade da pessoa em situacdo de dependéncia, através da sua

reabilitagéo, readaptacéo e reinsercdo familiar e social.

Cuidados paliativos
Sao os cuidados prestados em internamento ou no domicilio a doentes em situacao de sofrimento
decorrente de doenca severa e/ou incuravel em fase avancada e rapidamente progressiva, com o

principal objetivo de promover o seu bem-estar e qualidade de vida.

Dependéncia

E a situacdo em que se encontra a pessoa que ndo consegue, por si so, realizar as atividades da vida
diaria devido a falta ou perda de autonomia fisica, psiquica ou intelectual, resultante ou agravada por
doenga cronica, deméncia organica, sequelas pds-trauméticas, deficiéncia, doenca severa e ou

incuravel em fase avancada, auséncia ou escassez de apoio familiar ou de outra natureza.

Doenca crénica
E uma doenca prolongada cujos sintomas vao piorando, podendo deixar a pessoa incapacitada. Tem
um impacto muito negativo sobre o doente e os que o rodeiam. Embora nédo tenha cura, pode ser

corrigida ou compensada.

Funcionalidade
E a capacidade que uma pessoa tem para realizar as tarefas do dia a dia, para se relacionar com o

meio que a rodeia e com 0S outros.

Rendimento “per capita”

E o rendimento mensal médio por pessoa do agregado familiar.

RC =R/12/n

RC - é o rendimento per capita;

R — é o rendimento global anual do agregado familiar, subsidio de natal e férias - 14 meses (incluindo
salarios, pensfes, subsidios, etc. sem deducédo de despesas fixas mensais.)

n- € o somatorio das ponderagdes atribuidas a cada elemento do agregado familiar, tendo em conta a

escala de equivaléncia.
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Escala de Equivaléncia

Elementos do agregado familiar Peso
Requerente 1
Por cada individuo maior 0,7
Por cada individuo menor 0,5

Agregado familiar

Sao considerados elementos do agregado familiar, as pessoas que vivam em economia comum e que

tenham entre si 0s seguintes lagos:

Conjuge ou pessoa com quem viva em unido de facto ha mais de dois anos;

Parentes e afins maiores em linha reta e em linha colateral, até ao 3° grau: Exemplo: Pais;
Sogros; Padrasto, Madrasta, Filhos, Enteados, Genro, Nora, Avés, Netos, Irméos, Cunhados,
Tios, Sobrinhos, Bisavos, Bisnetos;

Parentes e afins menores em linha reta e linha colateral (hdo tém limite de Grau de
parentesco);

Adotados restritamente e os menores confiados administrativamente ou judicialmente a

algum dos elementos do agregado familiar.

Nota: O conceito de agregado familiar para a verificacdo da condicao de recursos é o aproximado ao

conceito de agregado familiar doméstico (as pessoas que vivem na mesma casa) e com alguma

relagéo de parentesco. No entanto, existem exce¢des. Nao sdo consideradas como fazendo parte de

um agregado familiar pessoas que:

Tenham um vinculo contratual (por exemplo, hospedagem ou aluguer de parte de casa);
Estejam a trabalhar para alguém do agregado familiar;

Estejam em casa por um curto periodo de tempo;

Se encontrem no agregado familiar contra a sua vontade por motivo de situacdo de coacéo

fisica ou psicoldgica.

Perguntas Frequentes

O que séo os Cuidados Continuados Integrados (CCI)?

Um conjunto de intervengbes de saude e apoio social, resultante de avaliacéo interdisciplinar, com o

objetivo ajudar a pessoa a recuperar e/ou manter a sua autonomia e melhorar a funcionalidade,

através da reabilitagdo, readaptacao e reinsercao familiar e social.

Podem ser:

Cuidados continuados de convalescenca
Cuidados continuados de média duracéo e reabilitagédo
Cuidados continuados de longa duragéo e manutencao

Cuidados continuados domiciliarios
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e Cuidados paliativos domiciliarios

e Cuidados continuados de ambulatério

Onde é que a pessoa recebe os CCI?
De preferéncia, na sua propria casa, por equipas domiciliarias. Quando isso ndo for possivel, nas
unidades de internamento ou de ambulatério que podem ser:

e Unidades de Convalescenca

¢ Unidades de Média Duracéo e Reabilitacdo

¢ Unidades de Longa Duracdo e Manutencao

e Unidades de Cuidados Paliativos

e Unidades de Dia e Promocé&o da Autonomia

Quem tem acesso aos CCI?

Todos as pessoas que deles necessitem, independentemente da sua idade.

E preciso pagar para ter acesso aos CCI?

Se estiver internado numa Unidade de Convalescenca ou numa Unidade de Cuidados Paliativos ndo
tem de pagar.

S6 tem de pagar se estiver internado numa Unidade de Internamento de Média ou de Longa Duragéo.
Neste caso, o valor a pagar vai depender dos seus rendimentos. De qualquer forma, paga apenas os
custos relativos aos cuidados de apoio social, uma vez que o custo dos tratamentos de salde € pago

pelo Servigo Nacional de Saude (Ministério da Saude) ou por outros Subsistemas de Salde.

Quem presta os Cuidados Continuados?

As entidades que prestam cuidados continuados podem ser publicas e privadas. As entidades
publicas sdo sobretudo hospitais, Centros de Saulde, enquanto as privadas s&o instituicdes
particulares de solidariedade social (IPSS), Misericérdias, etc., que prestam cuidados continuados ao
abrigo de acordos celebrados com o Estado. Os cuidados sdo prestados por equipas
interdisciplinares, nomeadamente nas areas de medicina e enfermagem, fisioterapia, terapia
ocupacional, psicologia e servico social, tendo como objetivo a reabilitacdo, readaptacéo e reinsercéo
familiar.

O que é a Rede Nacional de Cuidados Continuados Integrados?

E o conjunto das instituicdes, publicas ou privadas, que prestam (ou virdo a prestar) cuidados
continuados a pessoas em situacdo de dependéncia, tanto na sua casa como em instalacdes
proprias.

A RNCCI foi criada em 2006. Resulta duma parceria entre os Ministérios de Trabalho e Solidariedade
Social (MTSS) e da Saude (MS) e varios prestadores de cuidados de Saude e Apoio Social, para a

criacao de novos servicos e promogado da continuidade dos cuidados de Saude e Apoio Social.
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