
ENCONTRO DE TRABALHO DO MINISTÉRIO DA SAÚDE E DA SEGURANÇA SOCIAL

CIDADE VELHA  – 08  A 12 DE AGOSTO DE 2016

EVACUAÇÕES INTERNAS –A VISÃO DO INPS 



ESTATUTO DO INSTITUTO NACIONAL DE PREVIDENCIA SOCIAL 
Natureza Jurídica

O INPS é uma pessoa colectiva de direito publico, dotada

de personalidade jurídica, autonomia administrativa e

financeira e com património próprio, responsável pela

gestão integral da Previdência Social conforme definido no

âmbito da aplicação material do regime de proteção social

obrigatória.

2



PROTECÇÃO SOCIAL OBRIGATORIA 
Objectivos

Proteger os trabalhadores e seus familiares nas situações

de perda ou redução de capacidade para o trabalho, em

caso de doença, maternidade, paternidade e adopção,

invalidez, velhice e morte.

A protecção social obrigatória visa ainda a compensação de

encargos familiares

A protecção social nos acidentes de trabalho e nas doenças

profissionais consta de regulamentação própria.
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Regime TCO / FPN
Regime 

TCP
FPA e 

Aposentados
Trab Entidade Total

Abono de Família e Prestações 
Complementares

_ 3% 3%

Doença, Maternidade, Paternidade  e 
Adopção

4% 4% 8% 8% 8%

Pensões de Invalidez, Velhice e 
Sobrevivência

3% 7% 10% 10%

Administração 1% 1% 2% 1,5%

Total 8% 15% 23% 19,5% 8%

INSTITUTO NACIONAL DE PREVIDENCIA SOCIAL
Pagamento de Contribuições   
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INSTITUTO NACIONAL DE PREVIDENCIA SOCIAL
Beneficiários 
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PAPEL DO INPS NAS EVACUAÇÕES

A evacuação sanitária do beneficiário abrangido pelo pelo sistema de

protecção social obrigatório é regulada pela Portaria nº35/2011, de

03 de Outubro, sendo que:

A gestão do processo de evacuação é da competência do

Serviço Nacional de Saúde

O INPS tem a responsabilidade de garantir todo o processo

logístico para que o beneficiário esteja na estrutura de saúde a

tempo de efectuar a sua consulta.
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DADOS ESTATISTICOS

EVACUAÇÕES INTERNAS
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DADOS ESTATISTICOS

Evacuações Internas - ACOMPANHANTES

É de se ressaltar que a previsão do nº de Acompanhantes no ano de 2016

é acentuado, na medida em que só no 1ºSemestre, o número de

acompanhantes representa 68.9% do total do ano 2015.
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DADOS ESTATISTICOS

Os custos com Evacuações Internas, representaram, em relação aos custos
totais com as Prestações Sociais, 5.1% no ano de 2013, 3.5% em 2014 e 5.2% em
2015.
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DADOS ESTATISTICOS –Evacuações p/Especialidade
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DADOS ESTATISTICOS

Nas evacuações por especialidade, regista-se que cerca de 22% das

evacuações tiveram por finalidade a realização de Exames

Complementares de Diagnostico.

Evacuações p/Especialidade (ex: Ano 2014)

11

A especialidades com maior nº de evacuações são as para realização de

Exames Complementares, Ortotraumatologia, Cirurgia, Cardiologia,

Oftalmologia e ORL.



DADOS ESTATISTICOS
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Evacuações p/Especialidade (ex: Ano 2014)



DADOS ESTATISTICOS

13

Evacuações p/Especialidade (ex: Ano 2014)



DADOS ESTATISTICOS
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Duração da estadia nas Evacuações Internas (ex: Ano 2014)

Durante o ano em apreço, foram processados 21.604 dias de

evacuações, uma média de 13 dias por cada evacuação.
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DADOS ESTATISTICOS

Deslocação de Especialistas
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DADOS ESTATISTICOS
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DADOS ESTATISTICOS
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PONTOS PARA REFLEXÃO

Evacuações de máximas urgências, acompanhamentos (técnico e

familiar), Nota referencia e Contra referencia

Consultas e exames subsequentes

Evacuação para realização de exames complementares de

diagnostico

Lista de espera para as evacuações

Teleconsultas

Afretamento de meios de transporte
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PROPOSTAS 

Implementação do regulamento sobre as evacuações, com critérios bem
definidos claros

Revisão do Protocolo no domínio da saúde entre o INPS e o MS

Implementação do regulamento para as evacuações

Mais e melhor comunicação entre as instituições

Estabelecimento de mais protocolos (por ex. Serviço da Protecção Civil)

Institucionalizar o processo de Deslocação de Especialistas

Apetrechamento das Delegacias de Saúde

Revisão da Portaria que regula as evacuações sanitárias (ex: papel dos
HR no processo de evacuação).
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OBRIGADA PELA VOSSA ATENÇÃO !


