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CLAUSULA PRELIMINAR

Entre a Fidelidade - Companhia de Seguros, S.A., adiante designada por Segurador e o Tomador do Seguro identificado nas
Condicdes Particulares, estabelece-se o presente contrato de seguro que se regula pelas Condi¢des Gerais, Especiais e Particulares
desta Apdlice, contratada de harmonia com as declaragdes constantes da Proposta ou Boletins de Adesédo que |he serviu de base e
com a documentacao de carater clinico necessdria a aceitacio dos riscos por parte do Segurador, que dele fazem parte integrante.

CLAUSULA 12
DEFINICOES

Para efeitos do contrato entende-se por:

Acesso a Rede Multicare: Disponibilizacdo de servicos garantidos pelo
contrato de seguro, executados por prestadores da Rede Multicare, aos
quais a Pessoa Segura tem acesso, suportando na totalidade os respetivos
custos, nos termos do disposto na Apdlice.

Acidente: Acontecimento fortuito, subito e anormal, provocado por causa
externa e alheia a vontade da Pessoa Segura e que nesta origine lesdes
corporais, clinica e objetivamente comprovadas.

Ata Adicional: Documento que formaliza uma alteracdo a Apdlice.
Aderente: Aquele que subscreve a adesdo a um Seguro de Grupo.

Agregado Familiar: O Titular e as seguintes pessoas que com ele coabitem

em economia comum:

- ocdnjuge ou a pessoa com quem aquele viva em condi¢des analogas as
dos cénjuges;

- osascendentes, os filhos, enteados e adotados do casal ou de qualquer
deles, desde que economicamente dependentes (ainda que apenas de
um dos membros do casal).

Ambiente Hospitalar: Conjunto de meios infraestruturais, recursos
técnicos, tecnoldgicos e humanos diferenciados, que permitem executar
cada ato com qualidade e seguranca, incluindo a capacidade de resposta
eficaz para eventos subitos que ponham em risco a vida da Pessoa Segura, e
que existem nas estruturas convencionalmente designadas por “Hospitais”
ou outras equivalentes.

Apélice: Documento que titula o contrato de seguro, constituido pelas
respetivas Condicdes Gerais, Especiais e Particulares ou Certificado
Individual de Seguro, a Proposta de Seguro ou Boletim de Adesao, no caso
de Seguro de Grupo, o Questionario Individual de Satde e a documentacgao
de carater clinico necessaria a aceitagdo dos riscos por parte do Segurador,
bem como as Atas Adicionais posteriores.

Apdlice Aberta: Apdlice de Seguro de Grupo em que o niumero de pessoas
a segurar é variavel. Inicia-se com o minimo de adesdes definido, ocorrendo
durante a vigéncia do contrato as inclusdes e exclusdes solicitadas pelo
Tomador do Seguro.

Autorizacdo: Aprovacio prévia do pagamento da prestacdo de cuidados de
saude, solicitada aos servicos clinicos da Multicare.

Boletim de Adesdo: Documento preenchido pela Pessoa Segura, no Seguro
de Grupo, em que esta se identifica e expressa a vontade de aderir ao
contrato de seguro.

Capital Seguro: Montante maximo de Comparticipacdo de despesas de
saude por Pessoa Segura ou por Agregado Familiar, definido para cada uma
das coberturas contratadas na Apdlice.

Cartdo Multicare: Cartdo pessoal e intransmissivel que identifica a Pessoa
Segura e permite o acesso aos servicos prestados nas Redes devendo
ser apresentado juntamente com um documento de identificacdo com
fotografia, para utilizagdo das garantias do contrato.

Certificado Individual de Seguro: Documento emitido pelo Segurador para
cada uma das Pessoas Seguras, comprovativo da sua inclusdo no Seguro.

Cirurgia em Ambiente Hospitalar Sem Internamento: Intervencéo cirtrgica
programada, realizada sob anestesia geral, loco-regional ou local, em
Ambiente Hospitalar, com seguranca e de acordo com a boa pratica médica,
em regime de admissdo e alta no mesmo dia, cuja valorizagdo relativa
dos atos médicos seja inferior a 100 K, de acordo com as valorizacdes
estabelecidas pelo Cédigo de Nomenclatura e Valor Relativo de Atos
Médicos, publicado pela Ordem dos Médicos.

Coeficiente K: Coeficiente de ponderacdo para a valorizagdo de atos
médicos, utilizado no Cédigo de Nomenclatura e Valor Relativo de Atos
Médicos, publicado pela Ordem dos Médicos.

Comparticipacdo: Valor a cargo do Segurador, em cada despesa de saude
garantida pela Apdlice, cuja forma de calculo esta definida nas Condicdes
Particulares.

Condi¢ées Especiais: Disposicdes que complementam, especificam e
esclarecem as Condi¢des Gerais, prevalecendo sobre estas nainterpretacao
dos termos contratuais.

Condicées Gerais: Disposicdes que definem os principios gerais do
contrato e o seu enquadramento.

Condicées Particulares: Clausulas que complementam as Condicdes
Gerais e Especiais de um contrato e expressam os respetivos elementos
especificos, identificando, entre outros, o seu inicio e duragao, os Periodos
de Caréncia, os riscos cobertos, os Capitais Seguros, as Franquias, os
Copagamentos, o Prémio, o Tomador do Seguro e as Pessoas Seguras.

Copagamento: Valor que fica a cargo da Pessoa Segura por cada utilizagao
nas Redes.

Declaragdo de Pré-Adesao: Documento de pedido de pré-adesdo do bebé
entregue até a 20.% semana de gravidez.

Doenca: Alteragdo involuntaria do estado de saude, nido causada por
Acidente, clinica e objetivamente comprovada.

Doenca Oncolégica: Doenca caracterizada pela existéncia de um tumor
maligno resultante da proliferacdo descontrolada de células malignas,
classificada de acordo com o ICD (International Classification of Diseases)
e confirmada por diagndstico histoloégico, comunicado ao Médico do
Segurador por relatério médico circunstanciado, acompanhado dos
respetivos exames auxiliares de diagnéstico.

Doenca ou Lesido Preexistente: Doenca ou lesdo da qual a Pessoa Segura
deveria ter conhecimento ou que nao poderia ignorar, anterior a data de
subscricdo, nomeadamente por ocorrer uma das seguintes situagdes:
evidéncia dos sinais e sintomas especificos da patologia em causa;
existéncia de um diagndstico, ainda que nao definitivo; ou por ter recebido
tratamento prévio ou outro ato médico.

Doenca ou Malformagio Congénita: Doenca e/ou malformagdo que se
diagnostica ouidentifica durante a gravidez e até 30 dias ap6s o nascimento.

Doenca Subita: Alteracdo involuntaria do estado de saude, inesperada e
aguda, que implica risco de morte ou perda funcional para a Pessoa Segura,
necessitando de assisténcia médica urgente em Ambiente Hospitalar.

Estorno: Devolucdo ao Tomador do Seguro da totalidade ou parte do
Prémio de seguro ja pago.

Franquia: Valor, percentagem ou nimero de dias a cargo do Tomador do
Seguro e/ou da Pessoa Segura, cujo montante, periodo ou forma de calculo
se encontra estipulado na Apdlice.

Franquia Anual: Franquia prioritariamente suportada por cada Pessoa
Segura ou Agregado Familiar, por anuidade do seguro e até que se encontre
esgotado o respetivo valor.

Implante: Material (Protese, Ortdtese, aparelho) e/ou substdncia com
finalidade terapéutica ou de correcdo de alteragdo morfolégica e/ou
funcional, para colocacdo no organismo de um individuo.

Lesdo: Alteragdo involuntaria do estado de satide, morfoldgica ou funcional,
causada por Acidente, clinica e objetivamente comprovada.

Hospitalizacdo Domiciliaria: Forma de hospitalizacdo que permite assegurar

no domicilio cuidados clinicos importantes, por um periodo limitado

no tempo, determinada e acompanhada pelo médico responsavel da

hospitalizacdo quando se verifiquem, pelo corpo clinico, os critérios para

transferir o doente para este modelo de hospitalizagcdo, assegurando ao

mesmo tempo a supervisdo dos cuidados ao longo desse periodo.

Inclui:

- Médico e enfermeiros num acompanhamento 24h por dia;

- Colocagdo e manutencdo de todas as ajudas técnicas e equipamentos
clinicos de apoio;

- Higiene pessoal diaria.
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O domicilio da Pessoa Segura devera localizar-se num raio inferior a 50 Km
da unidade hospitalar de origem da Hospitalizagao Domiciliaria.

Médico/Médico Dentista: Licenciado por uma Faculdade de Medicina
ou Medicina Dentaria, legalmente autorizado a exercer a profissdo e cuja
especialidade e inscricdo sejam reconhecidas pela Ordem dos Médicos
ou pela Ordem dos Médicos Dentistas em Portugal, bem como pelas
entidades congéneres nos paises onde exercam a atividade, relativamente
aos cuidados de saude prestados fora do territério nacional.

Pequena Cirurgia: Toda a intervencdo cirdrgica que corresponda aos
seguintes critérios cumulativos:

- ndo necessitar de bloco operatério para a sua realizacio;

- ndo exigir mudanga completa de roupa pelo cirurgido;

- serrealizada sob anestesia local;

- ndo necessitar de cuidados especiais de recobro.

Periodo de Caréncia: Periodo que decorre entre a data de adesdo da Pessoa
Segura e a data em que podem ser acionadas determinadas coberturas do
seguro, estipulado na Apdlice.

Pessoa Segura: Pessoa cuja satde se segura, identificada na Apdlice.

Prémio: Valor pago ao Segurador pelo Tomador do Seguro ou pelas Pessoas
Seguras (no caso de um Seguro de Grupo Contributivo) como contrapartida
da cobertura acordada.

Prestacées na Rede: Servicos garantidos pelo contrato de seguro,
realizados em prestadores da Rede Multicare, nos quais a Comparticipagao
das despesas ¢é garantida diretamente pelo Segurador e a Pessoa Segura
suporta o pagamento das Franquias e/ou Copagamentos, estando o
respetivo acesso sujeito aos critérios de utilizacio definidos pelo Segurador,
incluindo a Autorizacdo para atos e procedimentos nos termos do disposto
na Apdlice.

Prestacées por Reembolso: Despesas com cuidados de saude garantidas
pelo contrato de seguro e pagas pela Pessoa Segura, sendo posteriormente
reembolsadas pelo Segurador, nos termos constantes na Apdlice.

Profissionais de Terapéuticas Nao Convencionais: Prestadores de cuidados
de salde com recurso a terapéuticas ndo convencionais, cuja atividade
esta subordinada ao respetivo enquadramento legal em vigor.

Proposta de Seguro: Documento pelo qual um proponente declara que
pretende subscrever um contrato de seguro.

Préteses e Ortéteses: Dispositivos que substituem total ou parcialmente
um membro ou 6rgdo (Préteses) ou ajudam a cumprir no todo ou em parte
a sua fungdo (Ortoteses).

Questionario Individual de Saide: Documento anexo a Proposta de
Seguro, através do qual cada proponente declara os elementos necessarios
a avaliagdo do risco pelo Segurador.

Rede Multicare: Conjunto de prestadores com os quais existe um acordo
para a prestacdo de servicos as Pessoas Seguras. Compreende os seguintes
servicos:

- Rede de Oncologia - Prestadores de cuidados de saude especificos para
a Doenca Oncoldgica, cujos servigos sdao comparticipados diretamente
pelo Segurador por conta da Pessoa Segura;

- Rede Médica - Médicos/Médicos Dentistas, centros de diagnostico,
clinicas, unidades hospitalares e outras unidades de satde;

- Rede de Oticas - Fornecedores de 6culos e lentes de contacto;

- Rede de Terapéuticas Nao Convencionais.

A informacdo sobre os prestadores que integram a Rede esta disponivel e
permanentemente atualizada em www.multicare.pt.

Segurador: A Fidelidade - Companhia de Seguros, S.A., entidade legalmente
autorizada para a exploracdo do Seguro de Salde e que subscreve o contrato.

Seguro de Grupo: Contrato celebrado para um conjunto de pessoas ligadas
ao Tomador do Seguro por um vinculo que nao seja o de segurar.

Seguro de Grupo Contributivo: Seguro de Grupo em que as Pessoas
Seguras contribuem no todo ou em parte para o pagamento do Prémio.

Seguro de Grupo Nio Contributivo: Seguro de Grupo em que o Tomador
do Seguro suporta a totalidade do Prémio.

Seguro Individual: Contrato celebrado para uma pessoa singular ou para
um Agregado Familiar.

Servico de Apoio ao Cliente Multicare: Servico de apoio telefénico
através do qual o Tomador do Seguro e as Pessoas Seguras podem obter
esclarecimentos.

Servico de Assisténcia: Apoio informativo e de servicos prestado, em
nome do Segurador, por uma empresa de assisténcia.

Servico de Atendimento Permanente: Servico disponivel em qualquer
momento do dia ou da noite, limitado a uma capacidade minima de
diagndéstico, nomeadamente consulta de clinica geral e exames auxiliares
de diagnéstico basicos.

Servicos Clinicamente Necessarios: Servicos de cuidados de saude
adequados ao tratamento de Doenca ou Acidente enquadravel nas garantias
do contrato, cuja necessidade e validade seja clinica e objetivamente
constatada.

Sinistro/Ocorréncia: O evento ou série de eventos suscetivel de acionar as
garantias do contrato.

Titular: Pessoa no interesse da qual é feito o contrato de seguro e em
relacdo a qual se estabelecem as relagdes familiares.

Tomador do Seguro: A pessoa singular ou coletiva que celebra o contrato
de seguro com o Segurador, sendo responsavel pelo pagamento do Prémio.

Transplante: Colocacdo, no organismo de um individuo, de 6rgéo, tecido
ou células, provenientes quer do préprio individuo, quer de outro individuo,
com finalidade terapéutica ou para correcdo de alteracao morfoldgica.

Unidade de Cuidados Continuados: Unidade de Saude com capacidade
para prestar cuidados clinicos de reabilitacdo, na sequéncia de
internamento hospitalar originado por situagéo clinica aguda, recorréncia
ou descompensacdo de processo cronico, que tem por finalidade a
estabilizacdo clinica e funcional, a avaliagdo e reabilitagdo integral da
pessoa com perda transitéria de autonomia potencialmente recuperavel e
que ndo necessita de cuidados hospitalares agudos.

Unidade de Cuidados Paliativos: Unidade de Saide com capacidade para
acompanhamento, tratamento e supervisao clinica a doentes em situagao
clinica complexa e de sofrimento decorrentes de Doenca severa e/ou
avancada, incuravel e progressiva.

Unidade de Saude: Estabelecimento legalmente autorizado que tenha
por objeto a prestacdo de servicos médicos ou outros cuidados de saude,
abrangendo entidades, generalistas ou especializadas, com internamento,
consultas, exames e tratamentos independentemente da designacdo. Inclui
Hospitais, Clinicas e Centros de meios complementares de diagnoéstico e
terapéutica.

Unidade Hospitalar: Unidade de salde que dispde de assisténcia
médica, cirurgica e de enfermagem permanente. Abrange entidades com
internamento, bloco operatério e sala de recobro.

CLAUSULA 22
OBJETO DO CONTRATO

1. O contrato garante a Pessoa Segura, em caso de Doenca manifestada
ou Acidente ocorrido durante a sua vigéncia, um conjunto de
coberturas no dominio dos cuidados de salde que pode integrar,
conjunta ou isoladamente, Prestacées na Rede, Prestacées por
Reembolso, Acesso a Rede Multicare e Servicos de Assisténcia,
conforme definido nestas Condi¢ées Gerais, nas Condi¢ées Especiais

e nas Condigées Particulares aplicaveis.

2. O contrato de seguro ndo garante quaisquer despesas médicas ou
de medicamentos reclamadas pelo Servico Nacional de Saiude ou por
outro qualquer seguro ou subsistema de satide de que a Pessoa Segura
seja beneficiaria.

3. Sem prejuizo do disposto no numero anterior, e desde que acordado
e mencionado na Apdlice, podera ser garantido o reembolso das
seguintes despesas médicas ou de medicamentos:

a) Taxas moderadoras;

b) Parte remanescente e ndo comparticipada pelas entidades referidas
no nimero 2 desta clausula, ndo podendo, em caso algum, este
valor ser superior ao montante global da despesa incorrida, ou a
incorrer, pela Pessoa Segura.
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1. Quanto ao Ambito das Coberturas
O contrato de seguro pode garantir, nos termos e limites para o efeito
fixados na Apélice, as seguintes coberturas:
. Oncologia;
. Internamento Hospitalar;
. Parto Normal, Cesariana e Interrup¢ao Involuntaria da Gravidez;
. Ambulatério (Consultas, Exames e Tratamentos);
Estomatologia;
Préteses e Ortéteses;
. Medicamentos;
. Terapéuticas Nao Convencionais;
Extensao ao Estrangeiro;
Medicina Online;
. Doencas Graves - Multicare Protecio Vital;
. Medicina Preventiva (Check-up);
. Transporte de Urgéncia;
. Apoio Familiar no Internamento Hospitalar;
. Assisténcia Médica Domiciliaria;
Assisténcia Clinica em Viagem;
. Apoio Domiciliario;
. Acesso a Rede de Estomatologia;
. Acesso a Rede de Terapéuticas Nao Convencionais;
. Acesso a Rede de Oticas.

HVWPOIVOZIrA-"IOMMmMUONOW>

As coberturas efetivamente contratadas constam das Condicdes
Particulares e/ou do Certificado Individual de Seguro.

O contrato de seguro pode, ainda, ser extensivo a outras coberturas,
desde que devidamente identificadas nas Condi¢des Particulares e
definidas por Condicao Especial prépria.

2. Quanto ao Regime das Prestacées
As garantias estabelecidas pelo contrato podem revestir a modalidade
de Prestacées na Rede, Prestacdes por Reembolso ou a modalidade
Mista de Rede e de Reembolso. Sera ainda aplicavel a modalidade de
Acesso a Rede Multicare quando contratadas as respetivas Condi¢oes
Especiais.
A modalidade contratada constara na Apélice.
O acesso a determinados servicos da Rede pode necessitar de
Autorizacao.
2.1. Presta¢des na Rede

a) Quando por indisponibilidade do sistema informatico ou
outro motivo devidamente fundamentado e nao imputavel
a Pessoa Segura, ndo for possivel o processamento do valor
das Franquias e/ou Copagamentos, a Pessoa Segura suporta a
despesa de saude na totalidade e envia-a, posteriormente, ao
Segurador, por forma a ser efetuado o respetivo pagamento,
nos termos do regime de Prestacdes na Rede.

b) Quando a Pessoa Segura recorra aos servicos da Rede
Multicare, sem que tenha sido concedida a Autorizacdo
necessaria, ou quando recorra a qualquer outro servigco sem se
identificar com o seu Cartao Multicare, aplicar-se-a as despesas
o regime de Prestacdes por Reembolso nos termos e limites
fixados na Apdlice;

2.2. Prestagdes por Reembolso

O reembolso efetuar-se-3, nos termos e limites fixados na Apdlice,

de acordo com os seguintes critérios:

a) O reembolso de Honorarios Médicos estara sujeito aos
parametros de valorizagdo dos atos médico-cirdrgicos de
acordo com a tabela de valores relativos estabelecidos pela
Ordem dos Médicos no Codigo de Nomenclatura de Valores
Relativos de Atos Médicos, até ao montante maximo indicado
na Apdlice.

b) Relativamente a todas as despesas garantidas pelo contrato
e ndo incluidas na alinea anterior, o Segurador reembolsara a
Pessoa Segura nos termos e limites fixados na Apdlice.

EXCLUSOES

Salvo convencdo expressa em contrario, constante das Condicées
Particulares ou das Condi¢des Especiais efetivamente contratadas, ficam
excluidas do ambito da cobertura do seguro as despesas decorrentes de:

10.
11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.
23.

24.

Atos realizados ou prescritos por Médicos e outros profissionais de
saude que sejam cdnjuge, pais, filhos ou irmios da Pessoa Segura,
bem como pela Pessoa Segura a si prépria enquanto Médico ou
profissional de saude;

Consequéncias de atraso injustificado ou negligéncia imputaveis
ao prestador de cuidados de saide ou a Pessoa Segura no recurso
a assisténcia médica, ou da recusa ou inobservancia de tratamentos
que lhe tenham sido prescritos;

Consultas ou exames médicos que sejam necessarios para a emissao
de atestados, declaracdes, certificados ou informacdo de qualquer
tipo de documento que nao tenha fins assistenciais ou terapéuticos;

Assisténcia hospitalar por razées de carater meramente social;

Correcio de Doencas ou Malformagcées Congénitas, exceto para
recém-nascidos cuja inclusao for efetuada nos termos da alinea a) do
n.°2 da Clausula 9%;

Doencas, Lesdes ou deformacdes Preexistentes a data da celebracido
do contrato do seguro;

Utilizagdo abusiva de medicamentos;
Alcoolismo e Doencas resultantes do consumo de bebidas alcoélicas;

Utilizagdo de estupefacientes e narcéticos quando nio prescritos por
Médico;
Tratamentos relacionados com a toxicodependéncia;

Patologias ou tratamentos relacionados, direta ou indiretamente,
com infecdo por virus de imunodeficiéncia humana (HIV);

Tratamentos relacionados, direta ou indiretamente, com infecdo por
virus da hepatite, excetuando os resultantes da hepatite A;

Acidentes ou Doencas provenientes de tentativa de suicidio ou
automutilacdo, de participacio em apostas ou desafios, intervencao
em duelos e rixas ou da pratica de atos dolosos ou gravemente
culposos ouilicitos por parte da Pessoa Segura;

Perturba¢ées do foro da saiide mental, consequentes ou nio de
outra Doenca, psicomotricidade, sessdes de psicologia, psicanalise,
psicoterapia, hipnose e terapia do sono;

Disfuncdes sexuais, exceto em consequéncia de Doenca garantida
pela Apdlice;

Tratamentos e/ou cirurgia para mudanca de sexo;

Infertilidade e atos médicos praticados no ambito da reproducéo
medicamente assistida nomeada, mas niao exclusivamente, consultas,
testes, tratamentos de infertilidade, métodos de fecundacio
artificial, fertilizacdo in vitro ou procedimentos de transferéncia
embrionaria, bem como as consequéncias da aplicacio dos mesmos;

Métodos anticoncecionais e de planeamento familiar bem como
despesas efetuadas para reverter os efeitos de uma cirurgia de
esterilizacdo voluntariamente realizada;

Interrupcao voluntaria da gravidez, incluindo situagées clinicas dela
decorrentes;

Consultas, tratamentos e/ou cirurgia de regularizacdo do peso,
assim como situa¢des clinicas destes decorrentes, qualquer que
seja o diagnéstico que origine a indicacdo para estas intervencées
terapéuticas, nomeada, mas ndo exclusivamente, a obesidade,
qualquer que seja a sua classificacdo, sindrome metabélico ou
patologias associadas a transtornos alimentares;

Tratamentos ou cirurgias do foro estético, plastico ou reconstrutivo,
bem como as situac¢des clinicas destes decorrentes, desde que niao
tenham origem em Acidente coberto pelo seguro ou nao decorram
de Doenca manifestada durante a vigéncia do contrato que os
justifiquem;

Tratamentos de hemodialise para patologia crénica;

Tratamentos cirurgicos ou laser para correcio de erros de refracio da
visdo, bem como as situacdes clinicas destes decorrentes, nomeada,

mas ndo exclusivamente, em caso de miopia, astigmatismo e
hipermetropia;

Intervencédes cirurgicas para correciao da roncopatia, exceto em caso
de apneia;
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Transplantes e Implantes incluindo todos os atos clinicos, atos
laboratoriais e materiais necessarios;

Consultas e tratamentos em areas nido reconhecidas pela Ordem dos
Médicos, assim como em areas nao enquadradas na Legislacio sobre
Terapéuticas Nao Convencionais;

Tratamentos experimentais ou que necessitem de comprovacdo
médica;
Acidentes e Doencas com cobertura em seguros obrigatérios;

Acidentes de trabalho, acidentes em servico e Doencas profissionais;

Doencas infetocontagiosas, quando em situacio de epidemia
declarada pelas autoridades competentes;

Doencgas ou sequelas resultantes de radioatividade nio terapéutica,
incluindo consequéncias de utilizacdo de armas bacteriolégicas e/ou
de agentes quimicos;

Acidentes emergentes de:

a.Participacio em competicées desportivas e respetivos treinos,
quer como profissional quer como amador;

b.Pratica de desportos terrestres motorizados; BTT; Artes marciais,
luta e boxe; Paraquedismo, incluindo a pratica de queda livre,
parapente, asa delta, voo utilizando fatos planadores, com ou
sem paraquedas (wingsuit); Saltos ou saltos invertidos com
mecanismo de suspensdo corporal (bungee jumping), salto de
penhascos, rochedos, montanhas, precipicios, prédios, torres,
antenas, barragens, pontes ou outras plataformas fisicas, com ou
sem paraquedas (base jumping); Tauromaquia e largadas de touros
ou reses; Caca de animais ferozes ou que reconhecidamente sejam
considerados perigosos; Hipismo; Motonautica, esqui aquatico e
quaisquer desportos aquaticos em que o praticante é impulsionado
por meio motorizado, paraquedas ou papagaio (kitesurf); Desportos
nauticos praticados sobre prancha;
Descida de torrentes ou correntes originadas por desniveis nos
cursos de agua; Pratica desportiva de mergulho; Caca submarina;
Desportos praticados sobre a neve e o gelo; Alpinismo, alta
montanha, escalada, corrida em penhascos, serra ou montanha
(skyrunning, coast running); slide e rappel; espeleologia;

c.Cataclismos da natureza, atos de guerra, declarada ou nao, de
terrorismo, de sabotagem e de perturbacdes da ordem publica;

Tratamentos de enfermagem privados e/ou prestados no domicilio,
bem como a realizacdo domiciliaria de quaisquer exames ou
tratamentos (incluindo a fisioterapia);

Tratamentos termais e estadias em termas, sanatérios, lares,
residéncias assistidas, casas de repouso, convalescenca e cuidados
continuados, centros de tratamento de toxicodependéncia e/ou
alcoolismo e outros estabelecimentos similares;

Ginastica, natacdo, massagens e outros similares, ainda que
prescritos pelo Médico, exceto os que resultem de Doenca ou
Acidente enquadraveis nas garantias do contrato;

Tratamentos realizados em estabelecimentos niao autorizados a
prestar cuidados de saude;

Tratamentos realizados em ginasios, centros de beleza e bem-estar e
outros estabelecimentos semelhantes;

Estadia de acompanhantes da Pessoa Segura, exceto em caso de
internamento hospitalar de menores até aos catorze anos de idade
ou de cidadaos portadores de deficiéncia congénita ou adquirida;

Deslocagdes e/ou alojamento;

Servicos que ndo sejam clinicamente necessarios, face ao quadro
clinico da Pessoa Segura e de acordo com os protocolos e padrées
reconhecidos pela comunidade médica.

AMBITO TERRITORIAL

1. Salvo convencdao em contrario, expressa nas Condi¢oes Especiais ou
nas Condicdes Particulares, o seguro s6 tem validade para os cuidados
de saude prestados em Portugal, bem como para os cuidados de saude
prestados no estrangeiro no ambito da Rede Multicare.

2. Podem, ainda, ficar garantidas as despesas com cuidados de saude

prestados no territério europeu se a deslocaciao niao exceder o periodo
de tempo definido na Apélice e desde que sejam consequéncia de
Acidente ou urgéncia, devidamente comprovados por relatério médico
circunstanciado.

DECLARAGAO INICIAL DO RISCO

1.

Antes da celebracdo do contrato o Tomador do Seguro e a Pessoa
Segura estdo obrigados a declarar com exatidao todas as circunstancias
que conhecam e razoavelmente devam ter por significativas para a
apreciacdo do risco pelo Segurador.

O disposto no niimero anterior é igualmente aplicavel a circunstancias
cuja mencdo ndo seja solicitada em questionario fornecido pelo
Segurador.

O contrato é anulavel, nos termos e com as consequéncias previstas na
Lei, em caso de incumprimento doloso do disposto no n° 1.

. O Segurador pode optar pela cessacdo ou alteracio do contrato,

nos termos e com as consequéncias previstas na Lei, em caso de
incumprimento com negligéncia do disposto no n° 1.

INICIO E DURACAO DO CONTRATO

1.

Desde que o Prémio ou fracdo inicial seja pago, o contrato produz os
seus efeitos a partir das zero horas do dia imediato ao da aceitagdo da
Proposta pelo Segurador e no Seguro de Grupo as garantias do contrato
entram em vigor, para cada Pessoa Segura, as zero horas do dia indicado
no respetivo Certificado Individual de Seguro. Por acordo das partes
pode ser estabelecida outra data para a producio de efeitos, a qual tera
que ser igual ou posterior a data da rececao da Proposta pelo Segurador.

Tratando-se de Seguro Individual em que o Tomador do Seguro seja
uma pessoa singular, o contrato considera-se, nos termos legais, aceite
no 14° dia a contar da data de rececdo da Proposta pelo Segurador, a
menos que entretanto o candidato a Tomador do Seguro seja notificado
da recusa ou da sua antecipada aprovagao, ou ainda da necessidade de
recolher esclarecimentos essenciais para a avaliagdo do risco, ficando a
aprovagao, neste caso, dependente do envio e analise dos elementos
solicitados. A aceitacdo sera confirmada pelo Segurador através da
emissdo do Cartdo Multicare e respetivas Condi¢des Particulares ou
Certificado Individual de Seguro.

. As coberturas contratadas, os respetivos Periodos de Caréncia,

Franquias, Copagamentos e os valores maximos indemnizaveis,
de acordo com o previsto nas presentes Condicées Gerais e nas
Condi¢ées Especiais, estdo identificados nas Condi¢des Particulares
ou Certificado Individual de Seguro.

. O contrato pode ser celebrado por um ano a continuar pelos seguintes

ou por um periodo certo e determinado, estando a sua duracgao definida
nas Condicdes Particulares ou no Certificado Individual de Seguro.

Quando o contrato for celebrado por um periodo de tempo determinado,
os seus efeitos cessam as 24 horas do ultimo dia do referido periodo.

. Quando o contrato for celebrado por um ano a continuar pelos

seguintes, considera-se sucessivamente renovado, salvo se qualquer
das partes o tiver denunciado nos termos legais com a antecedéncia
minima de 30 dias em relagdo ao termo da anuidade ou se nao for pago
o Prémio da anuidade seguinte ou da primeira fracio deste.

As prestacdes garantidas pelo Segurador respeitam exclusivamente a
cada periodo de vigéncia do contrato, nio havendo lugar a qualquer
prorrogacao ou extensdo das garantias para além da data do seu
vencimento e encontrando-se apenas garantidas as prestacées
convencionadas ou as despesas efetuadas em cada ano de vigéncia do
contrato, salvo o disposto nas Clausulas 13 e 16°.

INICIO E DURACAO DAS GARANTIAS

1.

Sé podem ser admitidos os candidatos a Pessoas Seguras cuja idade
respeite o limite definido para a subscri¢do e que tenham preenchido o
respetivo Questionario Individual de Sadde.
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2. Asgarantias do contrato entram em vigor apés o decurso dos Periodos

de Caréncia, indicados para cada cobertura na Apélice, sendo os
mesmos contados a partir da data de adesido de cada Pessoa Segura.

Em caso de Acidente ou Doenca subita que implique tratamento
hospitalar urgente em regime de internamento ou ambulatério, ndo sao
aplicaveis os Periodos de Caréncia.

ALTERAGCOES AO CONTRATO

1.

Pelo Segurador

Qualquer alteragdo de coberturas, Capitais, Franquias, Copagamentos
e Prémios, para vigorar na anuidade seguinte, devera ser comunicada
pelo Segurador, ao Tomador do Seguro, com uma antecedéncia minima
de 30 dias em relagdo a data de vencimento do contrato. O Tomador do
Seguro dispde de um prazo de 30 dias, a contar darececio, para aceitar
ou recusar a proposta. Terminado o prazo, considera-se aprovada a
alteracdo proposta caso venha a ser pago o Prémio correspondente
a anuidade subsequente ou a primeira fracao desta. Ndo sendo aceite
a proposta pelo Tomador do Seguro, o contrato devera ter-se por
denunciado pelo Segurador, para o termo da anuidade em curso.

. Pelo Tomador do Seguro

As alteragdes ao contrato, por iniciativa do Tomador do Seguro,

dependem dos seguintes procedimentos:

a) AinclusiodePessoasSegurasésolicitadamediante comunicacidoao
Segurador, com preenchimento de Proposta ou Boletim de Adesio
e Questionario Individual de Saude. A inclusio de recém-nascidos
num contrato que tenha como Pessoa Segura, pelo menos, um dos
Pais, é aceite sem Periodos de Caréncia, sem Doencas Preexistentes
e sem exclusdo de Doencas e Malformacdes Congénitas, desde que
seja efetuada uma pré-adesio até a 20.* semana de gravidez, com
preenchimento da Declaracio de Pré-adesio. Para aplicacido destas
condicdes, a adesio definitiva deve ser feita nos primeiros 30 dias
de vida do bebé, retroagindo a data do seu nascimento e mediante
o preenchimento da respetiva Proposta e Questionario Individual
de Saude.

b) A exclusdo de Pessoas Seguras é solicitada mediante comunicacdo
ao Segurador, com uma antecedéncia minima de 30 dias em relagido
a data de producio de efeitos. O Segurador procedera ao Estorno
do Prémio pago relativo ao periodo nao decorrido.

c) A transferéncia da titularidade do plano contratado é solicitada
pelo Tomador do Seguro mediante comunicacdo, ao Segurador,
com uma antecedéncia minima de 30 dias em relacido a data de
producdo de efeitos. Esta comunicacdo deve incluir a aceitacdo
da Pessoa Segura que sera titular do novo contrato, iniciando-se o
mesmo no dia seguinte, com preenchimento de Proposta, mas sem
necessidade de um novo Questionario Individual de Saude.

d) A alteracio do plano contratado é solicitada pelo Tomador
do Seguro, mediante comunicacdo ao Segurador, com uma
antecedéncia minima de 90 dias em relacido a data de vencimento,
no dmbito dos planos em comercializagdo.

A partir da data de inicio do novo plano, sdo considerados Periodos
de Caréncia relativos a novas coberturas ou a aumentos de Capital
nas coberturas do plano anterior.

PAGAMENTO DO PREMIO

1.

A cobertura dos riscos depende do prévio pagamento do Prémio.

2. O pagamento do Prémio anual de seguro pode, por acordo entre o

Segurador e o Tomador do Seguro, ser repartido em fragdes mensais,
trimestrais ou semestrais.

O Prémio ou fragao inicial é devido na data da celebragdo do contrato.
A falta de pagamento do Prémio inicial ou da primeira fragdo deste, na
data de vencimento, determina a resolucdo automatica do contrato a
partir da data da sua celebracéao.

. Os Prémios ou fragdes seguintes sdo devidos nas datas estabelecidas

na Apdlice.

5.

Nos termos da Lei, o Segurador avisara o Tomador do Seguro, por
escrito, até 30 dias antes da data em que os Prémios ou fracdes
seguintes sdo devidos. Se, porém, tiver sido acordado o pagamento do
Prémio em fragdes com periodicidade inferior a trimestral, o Segurador
pode optar por ndo enviar o referido aviso, fazendo, nesse caso, constar
de documento contratual as datas de vencimento das fragdes, os seus
montantes e as consequéncias da falta de pagamento.

. A falta de pagamento do Prémio de uma anuidade subsequente ou

da 1° fracdo deste, na data em que é devido, impede a prorrogacio
do contrato, pelo que este ndo se renovara. A falta de pagamento de
qualquer outra fracio do Prémio, na data em que é devida, determina
a resolucdo automatica e imediata do contrato nessa mesma data.

A falta de pagamento, na data indicada no aviso, de um Prémio
adicional, desde que este decorra de um pedido do Tomador do
Seguro para alteracido da garantia que nio implique agravamento do
risco, determinara que a alteragido fique sem efeito, mantendo-se as
condic¢des contratuais em vigor anteriormente aquele pedido, a menos
que a subsisténcia do contrato se revele impossivel, caso em que se
considera resolvido na data do vencimento do Prémio nio pago.

. As disposicoes dos niumeros anteriores sdo aplicaveis ao pagamento

dos Prémios ou fracoes devidos por cada um dos Aderentes ao Seguro
de Grupo, quando este seguro seja contributivo e o Tomador do
Seguro e o Segurador hajam estabelecido que o respetivo pagamento
seja efetuado ao Segurador pelo Aderente.

ALTERAGAO DO PREMIO

1.

N&o havendo alteragdo no risco, qualquer alteraciao do Prémio aplicavel
ao contrato apenas podera realizar-se no vencimento anual seguinte,
mediante aviso do Segurador ao Tomador do Seguro, com uma
antecedéncia minima de 30 dias sobre a data da renovacao do contrato.

No entanto, havera lugar a alteracido automatica do Prémio do contrato,
sem necessidade de qualquer comunicagcdo prévia, sempre que se
verifique mudanca de escaldo etario da Pessoa Segura, sendo para este
efeito considerada a idade da mesma no primeiro dia de cada anuidade.

DIREITO DE LIVRE RESOLUGAO

1.

O Tomador do Seguro que seja pessoa singular dispde de um prazo
de 30 dias, a contar da rececdo da Apdélice, para resolver o contrato
sem necessidade de invocar justa causa, mediante comunicacio por
escrito, em suporte de papel ou outro meio duradouro disponivel e
acessivel ao Segurador.

O prazo referido no n° 1 conta-se a partir da data da celebracio do
contrato, desde que o Tomador do Seguro nessa data disponha,
em papel ou noutro suporte duradouro, de todas as informacées
relevantes sobre o seguro que tenham de constar da Apélice.

O exercicio do direito de livre resolucio determina a cessagdo do

contrato, extinguindo todas as obrigacées dele decorrentes, com

efeitos a partir da celebracdo do mesmo, tendo o Segurador direito:

a) Ao valor do Prémio calculado pro rata temporis, ou seja,
proporcionalmente ao tempo ja decorrido, na medida em que tenha
suportado o risco até a resolucido do contrato;

b) Ao montante das despesas razoaveis que tenha efetuado
com exames médicos, sempre que esse valor seja imputado
contratualmente ao Tomador do Seguro.

RESOLUGAO DO CONTRATO E EXCLUSAO DA PESSOA SEGURA

1.

O contrato de seguro pode ser resolvido por qualquer das partes, a
todo o tempo, havendo justa causa, nos termos gerais.

A resolucio do contrato por falta de pagamento do Prémio fica sujeita
ao disposto nas disposicoes legais e contratuais aplicaveis.

A resolucio do contrato produz os seus efeitos as 24 horas do préprio
dia em que se verifique.



Di049 - novembro 2019

08/17

=) MULTICARE

4.

5.

6.

FIDELIDADE

No Seguro de Grupo contributivo a Pessoa Segura podera ser
excluida do seguro quando nido entregue ao Tomador do Seguro
ou ao Segurador, consoante o que estiver convencionado, a quantia
destinada ao pagamento do Prémio, aplicando-se, com as devidas
adaptacdes, as regras sobre a falta de pagamento de Prémios no que
respeita a adesao.

A Pessoa Segura podera ainda ser excluida quando pratique atos
fraudulentos em prejuizo do Segurador ou do Tomador do Seguro.

A exclusdo da Pessoa Segura prevista no numero 5 nio tem eficacia
retroativa e deve ser exercida pelo Segurador, com aviso prévio de 8
dias, por declaracio escrita.

ESTORNO DO PREMIO

Quando, por forca de alteragdo ou resolucdo do contrato, houver lugar, nos
termos da Lei, a Estorno ou reembolso do Prémio, este sera calculado nos
seguintes termos:

a)

b)

Se a iniciativa for do Segurador, este devolvera ao Tomador do Seguro
uma parte do Prémio, calculado proporcionalmente ao periodo de
tempo ndo decorrido até a data do vencimento;

Se a iniciativa for do Tomador do Seguro, o Segurador devolvera ao
Tomador do Seguro uma parte do Prémio, calculado proporcionalmente
ao periodo de tempo ndo decorrido até a data do vencimento, deduzida
do custo de emissdo da Apdlice;

Quando, no decurso de uma mesma anuidade, ocorrer um ou mais
Sinistros, para efeito de calculo do Prémio a devolver, atender-se-a
apenas a parte do Capital Seguro que exceda o valor global das despesas
a cargo do Segurador.

CADUCIDADE DO CONTRATO

1.

2.

Tratando-se de seguro celebrado por um periodo de tempo certo e
determinado o contrato caduca automaticamente na data do seu
termo.

Tratando-se de seguro celebrado por um ano a continuar pelos anos

seguintes, cada uma das adesées caduca automaticamente:

a) Para todas as pessoas do Agregado Familiar na data em que o
Titular deixe de reunir as condi¢ées que lhe permitiram integrar o
grupo seguro;

b) No termo da anuidade em que a Pessoa Segura completar a idade
limite estabelecida pelo Segurador nas Condic¢oes Particulares;

c) No termo da anuidade em que a Pessoa Segura deixe de fazer parte
do Agregado Familiar.

RESPONSABILIDADE DO SEGURADOR EM CASO DE NAO
RENOVACAO DO CONTRATO

1.

Em caso de nédo renovacio do contrato ou da cobertura e ndo estando
o risco coberto por um contrato de seguro posterior o Segurador fica,
pelo periodo de 2 anos e até que se mostre esgotado o Capital Seguro
disponivel na anuidade em que o contrato cessar a sua vigéncia,
com a obrigacdo de efetuar as prestacées contratualmente devidas,
em consequéncia de Doencas manifestadas ou Acidentes ocorridos
durante o periodo de vigéncia da Apélice, desde que cobertos pelo
seguro. Tratando-se de Seguro de Grupo, a nio renovacdo da adesdo
da Pessoa Segura equivale a nao renovacio do contrato, aplicando-se
o regime correspondente.

. Para efeitos do disposto no niumero anterior o Segurador deve ser

informado da Doenca nos trinta dias imediatos ao termo do contrato,
salvo justo impedimento.

Em caso de niorenovagio do contrato ou da cobertura, as Autorizagées
emitidas e ainda nido utilizadas caducam automaticamente na data
do termo do mesmo, sem prejuizo do estabelecido nos numeros
anteriores da presente clausula.

OBRIGAGOES DO SEGURADOR

Constitui obrigacdo do Segurador o cumprimento pontual dos seus
compromissos perante o Tomador do Seguro e as Pessoas Seguras,
nomeadamente:

a)

b)

Fornecer o Cartdo Multicare referido na Clausula 7, bem como
disponibilizar informagdes sobre os servicos das Redes;

Analisar com prontiddo e diligéncia os pedidos de Autorizacao, decidindo
sobre os mesmos em prazo ndo superior a 5 dias Uteis, contados desde
a data em que forem recebidos todos os elementos necessarios a sua
apreciacao;

Proceder ao reembolso das despesas garantidas, no prazo maximo de
30 dias a contar da data em que foi firmada a sua responsabilidade e
efetuado o apuramento das Comparticipagdes a pagar, de acordo
com o estipulado nas Condicdes Particulares. Se decorrido este
prazo, o Segurador, na posse de todos os elementos indispensaveis
ao reembolso das prestagdes, ndo tiver realizado essa obrigagdo, por
causa ndo justificada ou que lhe seja imputavel, incorrera em mora,
vencendo a indemnizagdo juros a taxa legal em vigor.

OBRIGAGOES DO TOMADOR DO SEGURO E DA PESSOA SEGURA

1.

Em caso de Sinistro coberto pelo contrato, o Tomador do Seguro
e a Pessoa Segura, sob pena de responderem por perdas e danos,
obrigam-se a:

a) Tomar as medidas ao seu alcance para evitar o agravamento do
Sinistro;

b) Participar o Sinistro ao Segurador, por escrito, nos 8 dias imediatos a
sua ocorréncia;

c) Realizar, sempre que solicitados, exames que serdo suportados
pelo Segurador em Médicos por ele designados, cessando a
responsabilidade do mesmo se o néo fizer;

d) Autorizar, no ambito de Sinistro que motive um pedido de prestacido
ou de reembolso por cuidados de salide ao abrigo do contrato de
seguro, os Médicos e outros profissionais ou instituicdes de saide a
que tenha recorrido, a prestar ao Médico que o Segurador designar,
as informagdes por este solicitadas relativas ao seu estado de saude
e aos servicos clinicos prestados.

No regime de Prestacées por Reembolso, o Tomador do Seguro e a
Pessoa Segura obrigam-se ainda a apresentar ao Segurador os recibos
originais das despesas, no prazo maximo de 120 dias a contar da data
da sua realizacdo.

Sempre que os originais tenham sido utilizados pela Pessoa Segura
para pedido de reembolso de despesas a outra entidade, podem ser
apresentadas fotocdpias dos mesmos, desde que acompanhados
de declaracdo emitida pela mesma entidade que faca prova do valor
total da despesa e do valor do reembolso; de igual modo, sempre que
a Pessoa Segura necessite de apresentar os originais para efeitos de
pedido de reembolso posterior a outra entidade, apresentara para o
efeito fotocopias dos mesmos, acompanhadas de declaracdo emitida
pelo Segurador, por forma a fazer prova do valor total da despesa e do
valor do reembolso.

O Segurador nd3o assume a responsabilidade pelas consequéncias
de atraso ou negligéncia imputaveis a Pessoa Segura no recurso
a assisténcia, o mesmo acontecendo se ela se recusar a seguir os
tratamentos prescritos.

. O Tomador do Seguro e a Pessoa Segura respondem nos termos

legais por perdas e danos, nos casos de fraude, simulagdo e falsidade
para justificar despesas de satde ou em qualquer outro uso de meios
dolosos que visem uma utilizagdo abusiva do contrato para obter um
beneficio ilegitimo.

Impende sobre a Pessoa Segura o 6nus da prova da veracidade das
declaracées, podendo o Segurador exigir-lhe os meios de prova
adequados e que estejam ao seu alcance.

. Em caso de extravio do Cartao Multicare, a Pessoa Segura ou o Tomador

do Seguro, devem comunica-lo ao Segurador através do Servico de
Apoio ao Cliente Multicare, no prazo maximo de 48 horas, a fim de o
mesmo ser anulado e proceder-se a emissdo de um novo cartdo.
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CLAUSULA 192
VALORES SEGUROS, FRANQUIAS E COPAGAMENTOS

1. Os valores maximos garantidos por esta Apédlice, assim como as
Franquias e Copagamentos contratados, constam das Condicoes
Particulares e/ou do Certificado Individual de Seguro e vigoram em
cada anuidade do contrato.

2. Para calculo dos limites dos valores maximos referidos no n.° 1
consideram-se todas as despesas suportadas pelo Segurador, qualquer
que seja a modalidade na qual foi efetuada a prestacao.

3. O Segurador garante o pagamento das despesas efetuadas em moeda
Euro, até ao limite contratado, em cada periodo de vigéncia do
contrato.

4. Salvo convencdo em contrario, expressa nas Condi¢cdes Particulares
ou no Certificado Individual de Seguro, nas situacdes de acerto de
vencimento, os valores garantidos sio proporcionais ao tempo em
risco.

CLAUSULA 202
COEXISTENCIA DE CONTRATOS

Existindo a data do Sinistro mais do que um contrato de seguro garantindo
0s mesmos riscos, assiste a Pessoa Segura, nos termos previstos na Lei,
o direito de escolher o Segurador que pretenda que satisfaga a prestagao
devida, nos limites da respetiva Autorizacdo, sem prejuizo do disposto na
alinea b), do n.° 3, da clausula 2.2,

CLAUSULA 212

SUB-ROGACAO

1. O Segurador, uma vez paga a prestacdo, fica sub-rogado, até a
concorréncia do valor da mesma, em todos os direitos da Pessoa

Segura contra terceiro responsavel pelos prejuizos, obrigando-se
aquela a praticar o que necessario for para efetivar esses direitos.

2. A Pessoa Segura respondera por perdas e danos por qualquer ato ou
omissdo voluntaria que possa impedir ou prejudicar o exercicio desses
direitos.

CLAUSULA 22*
EFICACIA EM RELACAO A TERCEIROS

As excecdes, invalidades e demais disposicdes que, de acordo com o
contrato ou com a Lei, sejam invocaveis face ao Tomador do Seguro ou
a Pessoa Segura, sé-lo-do igualmente em relacdo a Terceiros que dele
beneficiem.

CLAUSULA 232
COMPENSAGAO DE CREDITOS

No ato de pagamento de qualquer importancia ao abrigo deste contrato,
o Segurador, sempre que a Lei o permita, podera proceder ao desconto de
quaisquer quantias que lhe sejam devidas pelo Tomador do Seguro ou pela
Pessoa Segura.

CLAUSULA 242
COMUNICAGOES E NOTIFICACOES

1. As comunica¢des e notificacdes do Tomador do Seguro e da Pessoa
Segura, previstas nesta Apolice, consideram-se validas e plenamente
eficazes caso sejam efetuadas por escrito ou por outro meio do qual
fique registo duradouro para a sede social do Segurador.

2. Aalteracdo de morada ou de sede, do Tomador do Seguro ou da Pessoa
Segura, deve ser comunicada ao Segurador nos 30 dias subsequentes a
data em que se verifiquem, sob pena das comunica¢ées ou notificagdes
que o Segurador venha a efetuar para a morada desatualizada se terem
por validas e eficazes.

3. As comunicacdes e notificagdes do Segurador previstas nesta Apdlice,
consideram-se validas e plenamente eficazes caso sejam efetuadas por
escrito ou por outro meio do qual fique registo duradouro, para a ultima
morada do Tomador do Seguro ou da Pessoa Segura constante do
contrato, ou entretanto comunicada nos termos previstos no numero
anterior.

CLAUSULA 252
LEI APLICAVEL

A Lei aplicavel ao contrato é a Portuguesa.

CLAUSULA 26*
RECLAMACOES

Aapresentacao de qualquer reclamacao, relacionada com o contrato ou com
as obrigagdes e direitos dele decorrentes, pode ser efetuada diretamente
ao Segurador ou através da Autoridade de Supervisao de Seguros e Fundos
de Pensoes, autoridade de supervisdo da atividade Seguradora.

CLAUSULA 272
ARBITRAGEM E FORO COMPETENTE

1. Todas as divergéncias que possam surgir em relacdo a validade,
interpretacdo, execucdo e incumprimento deste contrato de seguro,
podem ser resolvidas por meio de arbitragem, nos termos da respetiva
Lei em vigor.

2. O foro competente para dirimir qualquer litigio emergente deste
contrato é o fixado na lei civil. Disposicdes Comuns
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Disposicoes Comuns

Na parte aqui ndo especificamente regulamentada aplicam-se as Condicdes
Especiais a seguir indicadas as disposi¢des constantes das Condicbes
Gerais do Seguro de Saude.

A - ONCOLOGIA

1. Cobertura
A presente Condicio Especial garante, nos termos e limites para o
efeito fixados nas Condicdes Particulares, o pagamento de despesas,
adiante indicadas, efetuadas com atos de diagnéstico e terapéutica
de Doenca Oncolégica prescritos por Médico oncologista.

Ficam abrangidas por esta Condicio Especial as despesas

efetuadas com:

a) Acomodacdo e utilizacio das infraestruturas necessarias
para a realizacdo dos atos médicos (hospital de dia, diarias,
bloco operatério, recobro, unidade de cuidados intensivos e
equipamentos);

b) Honorarios médicos e de enfermagem;

c) Materiais e todos os produtos associados aos cuidados
prestados;

d) Exames auxiliares de diagnéstico;

e) Material de osteossintese e Préteses intracirurgicas;

f) Cirurgias de Estomatologia, Medicina Dentaria e Cirurgia

Maxilofacial que resultem de Doenca coberta por esta Condiciao

Especial;

Consultas e tratamentos do foro estomatolégico, cuja

necessidade resulte de tratamento ou Doenca garantida por

esta Condicdo Especial;

h) Tratamentos de Quimioterapia Citostatica, Hormonoterapia,
Imunoterapia, Transplante de Células Estaminais e de Medula e
Radioterapia;

i) Testes para avaliagdo genémica;

j) Consultas e tratamentos domiciliarios;

k) Tratamentos do foro da Medicina Fisica e de Reabilitacdo,
incluindo terapia da fala;

) Préteses ou Ortéteses;

m) Consultas de nutricdo;

n) Consultas de psiquiatria e/ou psicologia;

o) Consultas de naturopatia, osteopatia e acupuntura;

p) Consultas e tratamentos de patologias decorrentes da terapia
oncolégica;

q) Medicamentos que como tal se encontrem classificados pela
autoridade competente do Ministério da Saude, desde que
dispensados com receita médica;

r) Internamento em Unidade de Cuidados Continuados e
Paliativos;

s) Hospitalizacdo Domiciliaria;

t) Apoio domiciliario: apoio na higiene pessoal, alimentacao
assistida e apoio nas atividades diarias de vestir, despir e ida ao
WC;

u) Consultas e exames de monitorizacdo, durante a vigéncia da
Apdlice e de acordo com o respetivo protocolo de vigilancia.
As coberturas previstas nas alineas j), m), n) e r) derrogam, ainda
que parcialmente e apenas quanto ao expressamente garantido,
as exclusdes dos n.°s 14, 26, 33 e 34 da Clausula 4.? das Condicées

Gerais.

~
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2. Exclusdes
Para além das exclusdes previstas nas Condi¢ées Gerais, a presente
Condicao Especial ndo garante:
a) Despesas de natureza particular;
b) Tratamentos estomatolégicos efetuados com utilizacdo de
metais preciosos;
c) Ortoéteses oftalmolégicas (6culos e lentes de contacto);
d) Champés, sabonetes, pastas medicinais e similares;
e) Produtos de estética, cosmética e higiene;
f) Produtos dietéticos, homeopaticos ou manipulados;
g) Anticoncecionais e dispositivos intrauterinos;
h) Vacinas.

3. Regime de Prestacoes

As coberturas desta Condicdo Especial siao garantidas no regime de
Presta¢cées na Rede, exceto medicamentos, Préoteses e Ortéteses
que estdo garantidos no regime de reembolso.

O acesso aos servicos da Rede de Oncologia carece de Autorizacio,
que deve ser solicitada pelo Prestador.

B - INTERNAMENTO HOSPITALAR

1. Cobertura

A presente Condicdo Especial garante, nos termos e limites para
o efeito fixados nas Condi¢cdes Particulares, o pagamento de
despesas adiante indicadas, efetuadas com os atos de diagnéstico
ou terapéutica, cuja realizacdo requeira os meios e servicos
especificos de Ambiente Hospitalar.

Ficam abrangidas por esta Condicio Especial as despesas

efetuadas com:

a) Acomodaciao e utilizacio das infraestruturas necessarias
para a realizacdo dos atos médicos (diarias, bloco operatério,
recobro, unidade de cuidados intensivos e equipamentos),
ainda que realizadas em regime de admissao e alta no mesmo
dia (Cirurgia em Ambiente Hospitalar Sem Internamento);

b) Honorarios médicos e de enfermagem, relacionados com a
assisténcia prestada;

c) Medicamentos, materiais e todos os produtos associados aos
cuidados prestados;

d) Exames auxiliares de diagnéstico, associados aos atos médicos
realizados;

e) Material de osteossintese e Préteses intracirurgicas;

f) Cirurgias de Estomatologia, Medicina Dentaria e Cirurgia

Maxilo-Facial, exceto Cirurgias em Ambiente Hospitalar Sem

Internamento;

Tratamentos de Quimioterapia Citostatica e Radioterapia,

ainda que realizadas em Ambulatério.

~
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. Exclusdes

Para além das exclusées previstas nas Condicées Gerais, a presente

Condicao Especial ndo garante despesas:

a) Abrangidas pela Condicdo Especial Oncologia, ainda que nao
garantidas pelo contrato por terem sido realizadas fora da Rede
de Oncologia;

b) Decorrentes da realizacdo de Pequena Cirurgia, qualquer que
seja o periodo de permanéncia na Unidade Hospitalar;

c) Decorrentes de Parto Normal, Cesariana e Interrupcao
Involuntaria da Gravidez;

d) Efetuadas por acompanhantes da Pessoa Segura, exceto em
caso de internamento hospitalar de menores até aos catorze
anos de idade ou de cidaddos portadores de deficiéncia
congénita ou adquirida;

e) De natureza particular.

. Regime de Prestacdes

As coberturas desta Condiciao Especial sio garantidas no regime
de Prestacées na Rede ou no regime de Prestacées por Reembolso,
conforme definido nas Condic¢des Particulares ou no Certificado
Individual de Seguro. A Prestacio em Rede carece sempre de
Autorizacao.

Se o Médico ndo pertencer a Rede Multicare, todas as despesas
garantidas por esta Condicdao Especial, serio consideradas no
regime de Prestacées por Reembolso, ainda que ocorram em
Unidade de Satude da Rede Multicare.

As despesas relativas a honorarios médicos sao limitadas ao valor
de Kindicado na Apélice.

C- PARTO NORMAL, CESARIANA E INTERRUPGAO INVOLUNTARIA
DA GRAVIDEZ

1. Cobertura

A presente Condicao Especial garante, nos termos e limites para
o efeito fixados nas Condicées Particulares, o pagamento das
despesas efetuadas com os atos de diagnéstico ou terapéutica,
inerentes a Parto Normal, Cesariana e Interrupcao Involuntaria
da Gravidez, que requeiram os meios e servicos especificos de
Ambiente Hospitalar.
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Ficam abrangidas por esta Condicdo Especial as despesas

efetuadas com:

a) Acomodacio e utilizacdo das infraestruturas necessarias para a
realizacido dos atos médicos (diarias, bloco operatério, recobro
e equipamentos);

b) Honorarios médicos e de enfermagem relacionados com a
assisténcia prestada;

c) Materiais e todos os produtos associados aos cuidados
prestados;

d) Exames auxiliares de diagnéstico da Pessoa Segura efetuados
durante o periodo de internamento;

e) Medicamentos ministrados a Pessoa Segura durante o
internamento hospitalar.

As despesas necessarias para com o recém-nascido, apés alta
da mae, s6 ficam garantidas se o Tomador do Seguro solicitar
ao Segurador a pré-adesio até a 20.* semana de gravidez,
complementada com uma adesédo definitiva até 30 dias apés o
respetivo nascimento. Neste caso, aceite a inclusio do recém-
nascido como Pessoa Segura, sera devido o correspondente
Prémio a partir do seu nascimento.

2. Exclusoes

Para além das exclusées previstas nas Condicées Gerais, a presente
Condicao Especial ndo garante:

a) Despesas de natureza particular;

b) Despesas com acompanhantes.

3. Regime de Prestacoes

As coberturas desta Condicao Especial sdo garantidas no regime de
Prestacoes na Rede e/ou no regime de Prestacdes por Reembolso
conforme definido nas Condi¢ées Particulares ou no Certificado
Individual de Seguro. As Prestacées em Rede carecem sempre de
Autorizacio do Segurador.

Se o Médico nido pertencer a Rede Multicare, todas as despesas
garantidas por esta Condicdo Especial, serdo consideradas no
regime de Prestacdes por Reembolso, ainda que ocorram em
Unidade de Saiide da Rede Multicare.

As despesas relativas a honorarios médicos sdo limitadas ao valor
de Kindicado na Apélice.

D- AMBULATORIO (CONSULTAS, EXAMES E TRATAMENTOS)

1. Cobertura

A presente Condiciao Especial garante, nos termos e limites para
o efeito fixados nas Condicdes Particulares, o pagamento de
despesas efetuadas com os atos de diagnédstico ou terapéutica,
que nio requeiram os meios e servicos especificos de Ambiente
Hospitalar, mesmo que nele sejam realizados.

Ficam abrangidas por esta Condicio Especial as despesas

efetuadas com:

a) Honorarios de consultas médicas;

b) Honorarios médicos e de enfermagem relativos a outros
atos médicos realizados em regime Ambulatério, incluindo a
Pequena Cirurgia;

c) Materiais e produtos associados aos atos médicos realizados
em regime Ambulatério;

d) Exames Auxiliares de Diagnéstico;

e) Tratamentos do foro da Medicina Fisica e de Reabilitacdo,
incluindo terapia da fala, desde que prescritos por Médico.

. Exclusdes

Para além das exclusées previstas nas Condicées Gerais, a presente
Condicao Especial ndo garante:

a) Despesas abrangidas pela Condicdo Especial Oncologia, ainda
que nio garantidas pelo contrato por terem sido realizadas fora
da Rede de Oncologia;

Despesas decorrentes de cirurgia realizada em Ambiente
Hospitalar, conforme definido na Condicio Especial
“Internamento Hospitalar”;

c) Consultas, tratamentos, cirurgia e Proteses e Ortéteses do
foro estomatolégico;

Exercicios de Ortéptica, exceto se prescrito por Médico da
especialidade;

e) Proéteses e Ortéteses;

f) Medicamentos.

b
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3. Regime de Prestagées

As coberturas desta Condicdo Especial sdo garantidas no regime
de Prestacées na Rede e no regime de Prestacdes por Reembolso.
O acesso aos servicos da Rede Médica carece de Autorizagdao nos
seguintes casos:
3.1. Consultas de Genética.
3.2. Exames auxiliares de diagnéstico e meios terapéuticos:

a) Servicos especiais de Neurofisiologia;

b) Exames auxiliares de diagnéstico de genética;

c) Meios invasivos de diagnéstico e/ou terapéutica.
3.3 Tratamentos:

a) Tratamentos cirirgicos em Ambulatério;

b) Medicina Fisica e de Reabilitacao;

c) Laserterapia;

d) Ultrassons.

. Quaisquer outras consultas e meios auxiliares de diagnéstico e

terapéutica que o Segurador defina, em cada momento, no seu
sitio da Internet, como carecendo de Autorizacio.

E- ESTOMATOLOGIA

1.

Cobertura

A presente Condicdo Especial garante, nos termos e limites para

o efeito fixados nas Condi¢ées Particulares, o pagamento de

despesas efetuadas com os atos de diagnéstico ou terapéutica, do

foro estomatolégico.

Ficam abrangidas por esta Condicdo Especial as despesas efetuadas

com:

a) Honorarios médicos;

b) Exames auxiliares de diagnéstico;

c) Proteses estomatolégicas, excetuando Proéteses
Implantes;

d) Materiais e todos os produtos associados aos atos médicos
realizados;

e) Cirurgias em Ambiente Hospitalar Sem Internamento -
utilizacdo das infraestruturas necessarias para a realizacdo
dos atos médicos realizados em Ambiente Hospitalar (bloco
operatério, recobro e equipamentos);

f) Medicamentos ministrados durante a cirurgia referida na alinea
anterior.

sobre

. Exclusdes

Para além das exclusées previstas nas Condicées Gerais, a presente

Condicao Especial ndo garante:

a) Despesas abrangidas pela Condicao Especial Oncologia, ainda
que nao garantidas pelo contrato por terem sido realizadas fora
da Rede de Oncologia;

b) Aparelhos de ortodontia e respetivos moldes e estudos
(incluindo imagiologia especifica) e consultas de controlo;

c) Tratamentos efetuados com utilizacdo de metais preciosos;

d) Reabilitacdo de dentes em falta ou reabilitados com Prétese a
data da celebracio do contrato;

e) Implantes do foro estomatolégico, incluindo todos os atos
clinicos e laboratoriais necessarios, nomeadamente a fase de
regeneracido Ossea pré-protética, a fase cirdrgica (colocacio
de Implante dentario e Implante dentario “per si”) e fase
protética (coroa sobre Implante) incluindo sistema de conexao
(magnético, cimentado ou aparafusado).

Procedimentos

Para efeito das coberturas garantidas pela presente Condicao
Especial, a primeira consulta desta especialidade efetuada na
Rede Médica inclui um registo da situacao clinica por cada Pessoa
Segura, resultando do mesmo a elaboracio de uma ficha de
observagdo para arquivo do Segurador.

. Regime de Prestagdes

As coberturas desta Condicdo Especial sdo garantidas no regime
de Prestacdes na Rede e no regime de Prestacées por Reembolso.
Se o Médico ndo pertencer a Rede Multicare, todas as despesas
hospitalares garantidas por esta Condicio Especial, serdo
consideradas no regime de Prestacées por Reembolso, ainda que
ocorram em Unidade de Satide da Rede Multicare.
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F- PROTESES E ORTOTESES 2. Exclusdes

1. Cobertura Para além das exclusdes previstas nas Condi¢cées Gerais, a presente
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A presente Condicio Especial garante, nos termos e limites
para o efeito fixados nas Condi¢des Particulares, o pagamento
de despesas efetuadas com Préteses ou Ortéteses, desde que
prescritas por um Médico da especialidade, Optometrista ou
Técnico de Ortética.

. Exclusdes

Para além das exclusées previstas nas Condicées Gerais, a presente
Condicao Especial ndo garante:

a) Despesas abrangidas pela Condicao Especial Oncologia;

b) Préteses do foro estomatolégico;

c) Testes optométricos;

d) Cintas medicinais, meias elasticas e colchdes ortopédicos;

e) Aquisicdo ou aluguer de equipamentos;

f) Calcado ortopédico;

g) Aquisicdo isolada de aros oculares;

h) Extravio, furto, roubo ou quebra de Ortéteses oculares.

. Procedimentos

Relativamente a Ortéteses de foro oftalmolégico, as coberturas
garantidas pela presente Condicdo Especial, sdo aceites pelo
Segurador mediante a aplicacdo dos procedimentos a seguir
indicados:

a) Naprimeiraapresentacido de despesade lentes, amesmaso sera
comparticipada quando acompanhada da respetiva prescricdao
efetuada por Médico, Optometrista ou Técnico de Ortoptica.
Nas apresentagdes seguintes, a Comparticipacdo de despesas
so sera efetuada quando se verificar a existéncia de alteracdo da
correcao relativamente a prescricdo anterior;

b) Os aros oculares s6 sao comparticipaveis quando adquiridos
em conjunto com as lentes oculares, desde que estas sejam
também comparticipaveis;

c) Considera-se como vida util para os aros e lentes o prazo de trés
anos, findo o qual estes passam a ser comparticipaveis, mesmo
que ndo se verifique a existéncia de alteracdo da correcdo
relativamente a prescri¢do anterior. Este prazo de vida util ndao é
aplicavel a lentes de contacto descartaveis;

d) No caso de menores de 16 anos, os aros e lentes poderédo ser
comparticipaveis sem que se verifique a referida alteragao,
desde que na prescricdo médica seja explicita a necessidade de
trocar de 6culos em consequéncia do seu crescimento;

e) Nao serdo nunca consideradas as situagdes de furto, roubo,
extravio ou quebra de éculos ou lentes, exceto quando
consequente de Acidente garantido pelo contrato, desde
que a respetiva participacdo de Sinistro seja acompanhada de
documento comprovativo das lesdes fisicas provocadas na
Pessoa Segura, elaborado pelo Médico, ou unidade hospitalar
que prestou assisténcia.

. Regime de Prestacoes

As coberturas desta Condiciao Especial sdo garantidas no regime
de Prestacoes por Reembolso.

Quando expressamente contratado é garantido a Pessoa Segura
o direito de acesso a Rede de Oticas, nas despesas efetuadas no
ambito dos modelos contratados para Aros e Lentes, suportando
a Pessoa Segura o Copagamento nos termos e limites para o efeito
fixados nas Condicoes Particulares ou no Certificado Individual de
Seguro.

G- MEDICAMENTOS

1. Cobertura

A presente Condicdo Especial garante o pagamento de despesas
efetuadas com medicamentos, que como tal se encontrem
classificados pela autoridade competente do Ministério da Saide,
previamente comparticipados pelo Servi¢co Nacional de Satide e/ou
outro Subsistema ou Seguro de Saude, e desde que dispensados
com receita médica, para tratamento de Doenca ou Acidente que
tenham cobertura na Apdlice, nos termos e limites para o efeito
fixados nas Condi¢ées Particulares ou no Certificado Individual de
Seguro.

Condicao Especial ndo garante:

a) Despesas abrangidas pela Condicdo Especial Oncologia;
b) Champés, sabonetes, pastas medicinais e similares;
c) Produtos de estética, cosmética e higiene;

d) Produtos dietéticos, homeopaticos ou manipulados;
e) Anticoncecionais e dispositivos intrauterinos;

f) Vacinas, com excecio das do foro alergolégico;

g) Alimentacao infantil;

h) Artigos sanitarios e antissépticos;

i) Material de penso;

j) Produtos para tratamento da obesidade.

. Regime de Prestacoes

Esta cobertura funciona, apenas, no regime de Prestacdes por
Reembolso.

H- TERAPEUTICAS NAO CONVENCIONAIS

1. Cobertura

A presente Condicao Especial garante, nos termos e limites para
o efeito fixados nas Condi¢ées Particulares, o pagamento de
despesas efetuadas com honorarios no ambito das seguintes
terapéuticas:

a) Acupuntura;

b) Homeopatia;

c) Osteopatia;

d) Naturopatia;

e) Fitoterapia;

f) Quiropraxia.

. Exclusdes

Para além das exclusées previstas nas Condicées Gerais, a presente

Condicao Especial ndo garante:

a) Despesas abrangidas pela Condicao Especial Oncologia, ainda
que nio garantidas pelo contrato por terem sido realizadas fora
da Rede de Oncologia;

b) Medicamentos ou quaisquer produtos com fins terapéuticos.

. Regime de Prestacées

As coberturas desta Condicdo Especial sio garantidas no regime
de Prestacées na Rede e no regime de Prestacdes por Reembolso.

EXTENSAO AO ESTRANGEIRO

1. Extensao de Coberturas

A presente Condicdo Especial garante a Pessoa Segura, nos
termos e limites para o efeito fixados nas Condicées Particulares e
nas Condic¢des Especiais respetivas, o reembolso de despesas com
cuidados de satde fora do territério nacional.

. Exclusdes

Para além das exclusées previstas nas Condi¢des Gerais, a presente

Condicao Especial ndo garante:

a) Despesas abrangidas pela Condicio Especial Oncologia, ainda
que nio garantidas pelo contrato por terem sido realizadas fora
da Rede de Oncologia;

b) As despesas com deslocacgéo e estadia.

. Regime de Prestacoes

Esta cobertura funciona no regime de Prestacdes por Reembolso.

MEDICINA ONLINE

1. Cobertura

A presente Condicao Especial garante a Pessoa Segura, através

de pedido online ou telefénico, a possibilidade de obter apoio e

aconselhamento para adocdo de medidas que visem a melhoria da

sua saude.

A resposta podera ser, conforme opcio da Pessoa Segura:

- por contacto telefénico - um especialista entrara em contacto
para dar resposta a consulta;

- parao endereco de correio eletrénico;

- através de uma aplicagdo mével (app).
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Este servico é prestado por uma equipa de especialistas (Médicos
e nutricionistas). O aconselhamento e apoio concedido ao abrigo
desta Condicao Especial, visa a identificacdo dos sinais e sintomas
que a Pessoa Segura comunique, cabendo ao servico de apoio
de especialistas sugerir a utilizagdo dos meios mais adequados
ao tipo de situagdo, com indicacdo da eventualidade de a mesma
carecer de cuidados médicos presenciais ou de outro tipo de
acdes. A responsabilidade desta cobertura fica, pois, limitada
a responsabilidade decorrente deste tipo de ato médico nas
circunstancias nio presenciais em que é praticado.

Os servicos que integram a presente cobertura sdo os seguintes:

a) CONSULTA POR TELEFONE OU POR E-MAIL

A consulta por telefone ou por e-mail permite a Pessoa Segura

consultar uma equipa médica especializada em medicina geral

e familiar. Na consulta por e-mail a Pessoa Segura podera fazer

o envio de imagens e de exames médicos para que os Médicos

possam avaliar a respetiva situagao clinica.

VIDEO CONSULTA

Este servico visa disponibilizar a Pessoa Segura, através do

acesso a uma aplicacdo mével (APP), a possibilidade de:

+ Agendar previamente, com escolha de dia e hora, um contacto
com um Médico, por meio remoto (video);

+ Fazer o envio (upload) de imagens e de exames médicos para
que os Médicos possam estudar, antes da video consulta, a
situagdo clinica do cliente;

+ Ser contactada por um Médico por meio remoto (video) na
data/hora agendada e obter apoio e aconselhamento clinico
para adogdo de medidas que visem a melhoria da sua saude.

c) CONFIRMAGAO DE DIAGNOSTICO

O servico de Confirmacdo de Diagnéstico permite, em caso de
Doenca diagnosticada da Pessoa Segura, ter acesso a opinido de
especialistas Médicos. Com este servico a Pessoa Segura obtera,
num breve periodo de tempo, um relatério escrito que inclui a
opinido de um ou vérios especialistas, com base na informacao
médica anteriormente facultada, a qual sera imprescindivel para
acionar esta cobertura.
A cobertura inclui a assisténcia por um Médico que ajudara a
Pessoa Segura na elaboragao da histéria clinica. Apos o pedido,
a equipa médica entra em contacto com a Pessoa Segura, para
explicar o processo e enviar-lhe um formulario que a Pessoa
Segura devera assinar e devolver.
Este servico, sequencialmente, engloba o seguinte:
« Recolha daInformacio
A partir do momento em que a Pessoa Segura da acordo e o
servico é autorizado, a equipa médica inicia os tramites para
reunir toda a informacao clinica necessaria sobre o caso.
» Revisio de Relatérios Médicos
Um Comité Clinico realizara a analise inicial dos relatérios
médicos e das evidéncias que foram disponibilizadas pelo
paciente.
« Selecido dos Médicos Especialistas
O Comité Clinico iniciara o processo de selecdo dos Médicos
especialistas com solida experiéncia na patologia a nivel
internacional.
« Avaliagdo do Caso
A Equipa Médica enviard o caso aos especialistas
selecionados e mantera contacto telefénico para comentar
as particularidades do caso com a Pessoa Segura.
« Elaboracdo do Relatério Médico
A Equipa Médica realizara o relatério final, incluindo a opinido
dos especialistas que foram consultados.
« Apresentacido do Relatério
A Equipa Médica enviara o relatério a Pessoa Segura e entrara
em contacto com a mesma, para explicar o contetdo do
relatério médico, dar resposta as questdes e as duvidas
que a Pessoa Segura ou o seu Médico assistente possam
apresentar.

d) ORIENTAGAO NUTRICIONAL

O servico de orientacdo nutricional tem por objeto a realizacao
de consultas relacionadas com alimentacgao ou dieta, efetuadas
por uma equipa de especialistas em nutricdo e dietética, a qual
podera ser solicitada analise de exames auxiliares de diagnostico,
relatérios médicos, ementas, etc.

b,
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e) TESTE DE HABITOS SAUDAVEIS

O servico de Teste de Habitos Saudaveis é um teste online que

permite a Pessoa Segura obter:

+ Relatério sobre o seu estado de saiide com recomendagdes
personalizadas;

« Avaliacdo do risco cardiovascular;

+  Recomendacdes dietéticas personalizadas sobre o estilo de
vida.

O servico inclui a possibilidade de parecer médico sobre o

relatério, quando a Pessoa Segura considere necessario, o qual

podera ser solicitado online ou telefonicamente.
f) PROGRAMA “POE-TE EM FORMA"

O Programa “"POE-TE EM FORMA" disponibiliza 4 Pessoa Segura,

que o pretenda, um plano alimentar online, com base numa dieta

hipocaldrica e equilibrada, combinada com tabelas de exercicio
fisico diario.

Para o efeito:

« A Pessoa Segura deve fazer o Teste online, respondendo a
todas as perguntas;

«  Apos a realizagdo do Teste, a Pessoa Segura recebera, por
correio eletrénico (e-mail), as recomendagdes, com menus
semanais e tabelas de exercicio fisico personalizadas.
Semanalmente, a Pessoa Segura recebera um e-mail para
acompanhamento do Programa, podendo, sempre que
necessitar, contactar com os especialistas para esclarecer
dudvidas.

g) Outros servicos disponibilizados através do seu sitio da
internet ou outros meios disponiveis.

Excluses
Para além das exclusdes previstas nas Condi¢ées Gerais, a presente
Condicao Especial ndo garante:

a) Eventuais danos por atrasos ou dificuldades no acesso a
este servico, em consequéncia de anomalias nas redes de
telecomunicagdes;

b

~

Eventuais consequéncias de atraso ou negligéncia imputaveis
a Pessoa Segura no recurso a assisténcia médica, bem como as
consequéncias de informacio deficiente, incorreta ou inexata
por ela prestada ou por terceiros sob as suas instrucées;

c) Eventuais consequéncias do nio cumprimento, por parte da
Pessoa Segura, das indicacées fornecidas através do servico.

Regime de Prestacées
As coberturas desta Condicao Especial sio garantidas no regime
de Prestagées na Rede.

K - DOENGAS GRAVES - MULTICARE PROTEGAO VITAL

Cobertura

A presente Condicio Especial garante, quando tal seja
recomendado no quadro dos servicos de Confirmacio de
Diagnéstico a que se reporta a Condicio Especial Medicina Online,
o pagamento, nos termos e limites para o efeito fixados nas
Condicdes Particulares, de despesas efetuadas pela Pessoa Segura
no ambito da Rede Médica Internacional, com diagnésticos,
tratamentos, servicos, provisdes ou prescricoes médicas
consideradas clinicamente necessarias, sempre que as mesmas
resultem ou sejam consequéncia de qualquer uma das Doencas
Graves ou condicdes clinicas a seguir indicadas e cujos primeiros
sintomas e primeiro diagnéstico tenham ocorrido durante o
periodo de vigéncia da cobertura.

Para efeitos desta Condicdo Especial, consideram-se garantidas
as Doencas Graves e os procedimentos terapéuticos a seguir
indicados:

a) Doenca Oncolégica;

b) Neurocirurgia - Intervencdo cirirgica ao cranio ou a outra
estrutura intracraniana. No caso de cirurgias a tumores
cranianos consideram-se os tumores benignos ou malignos
com origem em tecido cerebral, meninges ou nervos cranianos.
O tumor devera ser tratado através de um dos procedimentos
terapéuticos seguintes:

« craniotomia com resseccio completa ou incompleta do
tumor;
» radiocirurgia estereotacica.
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Em qualquer dos casos o diagnéstico deve ser confirmado pelo
Neuro-Oncologista ou Neurocirurgido e suportado por exames
imagiolégicos.

“By-pass” das artérias coronarias - Tratamento cirurgico
envolvendo cirurgia de coracdo aberto e utilizacdo de “by-pass”
para corrigir a estenose de pelo menos duas artérias coronarias.
Neste caso, a Autorizacdo depende da evidéncia angiografica
da Doenca;

Procedimentos cirurgicos para substituicio de valvulas do
coracdo - a substituicio total de uma ou mais valvulas do
coracdo. Neste caso, a Autorizacdo depende da evidéncia
angiografica da Doenca;

Cirurgia da aorta toracica - a cirurgia, incluindo procedimentos
minimamente invasivos, para tratamento de coartacio,
estenose, aneurisma ou disseccdo da aorta toracica. A
cirurgia deve ser proposta por um cirurgido da especialidade e
suportada por exames de imagem;

Transplante de 6rgdos - o Transplante cirirgico de coragao,
pulmao, figado, rim, pancreas ou medula éssea resultante da
perda total e irreversivel da respetiva funcio organica. O érgao
ou medula éssea devera ser substituido por outro do mesmo
tipo e proveniente de outro ser humano identificado como
dador.

1.1. Despesas Cobertas

Verificada qualquer uma das Doencas Graves ou condicdes
clinicas acima referidas, o Segurador garante o pagamento
das seguintes despesas:

1.1.1. Despesas de Internamento Hospitalar:

a) Despesas de assisténcia com enfermagem durante
o internamento num quarto, sala ou pavilhido, ou
unidade de vigilancia ou cuidado intensivo;

b) Outros servicos hospitalares, incluindo os servicos
prestados no departamento de consulta externa de
um hospital;

c) Diarias da Pessoa Segura;

d) Despesas correspondentes ao custo de uma cama
adicional ou de acompanhante, se o hospital
disponibilizar esse servico.

1.1.2. Despesasrealizadasemcentrosdecirurgiaambulatéria
ou independente, desde que o tratamento, cirurgia ou
prescricdo esteja no ambito de cobertura da presente
Condicdo Especial.

1.1.3. Honorarios médicos relativos a consultas,
tratamentos, cuidados médicos ou cirurgias.

1.1.4. Honorarios de consultas médicas efetuadas a Pessoa
Segura enquanto estiver internada num hospital.

1.1.5. Despesas suportadas com os seguintes servicos,
tratamentos ou prescricdes médicas e cirdrgicas:

a) Anestesia e respetiva aplicacdo, sempre que tenha
sido proporcionada por um Médico anestesista;

b) Exames de laboratério e patologia, radiografias,
exames auxiliares de diagnéstico e meios
terapéuticos (radioterapia, isétopos radioativos,
quimioterapia, eletrocardiogramas, ecocardiografias,
mielogramas, eletroencefalogramas, angiografias,
tomografias computadorizadas e outros exames
e tratamentos similares), requeridos para o
diagnéstico e tratamento de uma Doenca coberta,
sempre que tenham sido prescritos por um Médico
ou realizados com a supervisdo de um Médico;

c) Transfusdes de sangue, aplicacio de plasma e
soros;

d) Aplicacdo de oxigénio e de produtos injetaveis.

1.1.6. Despesas com produtos farmacéuticos ou
medicamentos aplicados por prescricio médica
enquanto a Pessoa Segura estiver hospitalizada ou
pelo periodo maximo de 30 dias apés a alta médica,
desde que os produtos em causa sejam prescritos no
ambito de processos pés-operatérios.

1.1.7. Despesas com deslocacées e transportes em
ambulancias terrestres e aéreas quando a sua
utilizacdo for indicada e prescrita por um Médico.

1.1.8. Despesas com uma viagem de ida e volta em linha
aérearegular (classe econémica) para a Pessoa Segura
e um acompanhante, com o limite de €3.000 por
anuidade.

1.1.9. Despesas de alojamento da Pessoa Segura e de um
acompanhante, com o limite de €200 por dia e de
€4.000 por anuidade.

1.1.10. Em caso de falecimento da Pessoa Segura durante
o tratamento, o Segurador suportari as despesas
relacionadas com as formalidades legais a cumprir
no local do falecimento, bem como as decorrentes do
transporte do corpo em urna para o local do funeral
em Portugal, com o limite de €10.000 por anuidade.

2. Exclusdes

2.1.

2.2.

Gerais

Para além das exclusdes previstas nas Condicées Gerais, a

presente Condicdo Especial ndo garante o pagamento das

despesas incorridas ou motivadas por qualquer diagnéstico,
tratamento, servico, provisio ou prescricio médica, de
qualquer forma relacionadas com, ou resultante de:

a) Qualquer Doenca grave ou situacio clinica que nio esteja
prevista no n° 1 da presente Condicao Especial;

b) Sindroma de Imunodeficiéncia Adquirida (SIDA),
qualquer Doenca dele resultante ou consequéncia do seu
tratamento, incluindo o “Sarcoma de Kaposi”;

c) Despesas incorridas por servicos de custédia, cuidados
de saude domicilidarios ou servicos proporcionados num
centro ou instituicio de convalescenca, asilo ou lar de
idosos, mesmo quando esses servicos sejam requeridos ou
necessarios como consequéncia de uma Doenca coberta;

d) Qualquer despesa realizada fora do ambito de prestadores
médicos internacionais recomendados pelo Segurador;

e) Qualquer tipo de Préteses, aparelhos ortopédicos, cintas,
ligaduras, muletas, membros ou érgéos artificiais, perucas
(mesmo quando o seu uso for considerado necessario
durante o tratamento de quimioterapia), sapatos
ortopédicos, fundas herniarias e outros equipamentos ou
artigos similares, com a excecido da Prétese mamaria;

f) Todo o tipo de produtos farmacéuticos e medicamentos
que ndo tenham sido dispensados por um farmacéutico
licenciado, ou cuja obtencio ndo requeira receita ou
prescricao de um Médico;

g) Despesas incorridas pela utilizacdo de terapéuticas niao
convencionais, mesmo quando tenham sido prescritas de
forma especifica por um Médico;

h) Despesas com a compra ou aluguer de cadeiras de
rodas, camas especiais, aparelhos de ar condicionado,
purificadores de ar, e quaisquer outros artigos ou
equipamentos similares;

i) Despesas que niao sejam de indole médica, realizadas
pela Pessoa Segura ou pelos seus acompanhantes, com
a excecdo das expressamente garantidas ao abrigo da
presente Condic¢ao Especial.

Por cobertura

As coberturas garantidas por esta Condicio Especial, aplicam-se

ainda as seguintes exclusées:

2.2.1. Neurocirurgia - Nao estdo garantidos:

a) acraniotomia quando a patologia for consequéncia
de lesdo traumatica;

b) o diagnéstico ou tratamento de quistos,
granulomas, hamartomas, malformacoes
vasculares intracranianas e tumores da hipéfise.

2.2.2. "By-pass” das artérias coronarias - Nao estdo garantidas
as cirurgias derivadas de Lesdes traumaticas ou
alteracdes congénitas das coronarias aérticas.

2.2.3. Procedimentos cirurgicos para substituicio de
valvulas do corac¢io - Ndo estdo garantidos quaisquer
procedimentos cirirgicos corretivos de alteracoes
congénitas das valvulas cardiacas.

2.2.4. Cirurgia da aorta toracica - Nao estdo garantidas as
cirurgias:

a) a quaisquer ramos da aorta toracica e cirurgia a
aorta abdominal, incluindo bypass aorto-femoral
ou aorto-iliaco;
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b) decorrentes de Doencas hereditarias do tecido N - APOIO FAMILIAR NO INTERNAMENTO HOSPITALAR
conjuntivo (e.g. Sindrome de Marfan, Ehlers- Danlos);
c) nasequéncia de traumatismo com Lesio da aorta.
2.2.5. Transplante de o6rgaos - Nao estio garantidos
quaisquer Transplantes de 6rgios ou tecidos quando:
a) A Pessoa Segura for ela prépria uma dadora para
um terceiro;
b) A necessidade de Transplante resultar de patologia
congénita;
c) A necessidade de Transplante resultar de cirrose
hepatica de etiologia alcodlica;
d) O Transplante configurar um ato cirtrgico de
autotransplante, com excecdo de Transplante de
medula éssea.

1. Cobertura

A presente Condicido Especial garante, nos termos e limites para
o efeito fixados nas Condicdes Particulares, o pagamento das
despesas relativas a dormida, efetuadas por um acompanhante da
Pessoa Segura em Internamento Hospitalar de menores até aos
catorze anos de idade ou de cidadaos portadores de deficiéncia
congénita ou adquirida, garantido pela Condicdo Especial
“Oncologia” ou “Internamento Hospitalar”. Esta Garantia tem
como limite maximo trés dormidas, por Sinistro e por anuidade.

2. Regime de Prestacoes
A cobertura desta Condicao Especial é garantida no regime de
Prestagdes na Rede, devendo ser solicitada através do Servigo de

. Apoio ao Cliente Multicare.
3. Ambito Territorial e Regime de Prestacées

As coberturas desta Condicao Especial garantem exclusivamente
os cuidados de saude prestados fora do territério nacional no
ambito da Rede Médica Internacional, carecendo sempre de
Autorizacdo, que deve ser solicitada através do Servico de Apoio ao
Cliente Multicare, com uma antecedéncia minima de 14 dias Gteis.
A Pessoa Segura deve, em qualquer circunstancia, autorizar os
Médicos e unidades hospitalares a facultarem aos servicos clinicos
do Segurador os relatérios clinicos e quaisquer outros elementos
que esta tenha por convenientes para documentacio do processo.

O - ASSISTENCIA MEDICA DOMICILIARIA

1. Cobertura
A presente Condicdo Especial garante, sempre que o estado
de saiide da Pessoa Segura o justifique, confirmado através do
Servico de Apoio ao Cliente Multicare, e nos termos e limites
para o efeito fixados nas Condicdes Particulares, o servico de
assisténcia médica a realizar no domicilio da Pessoa Segura.

2. Regime de Prestacoes
A cobertura desta Condicdo Especial é garantida no regime de
Prestacoes na Rede, devendo ser solicitada através do Servico de
Apoio ao Cliente Multicare.

4. Limite de Capital
O Capital Seguro anual é de € 1.000.000,00, sendo que, caso o
contrato de seguro vigore por um periodo superior a um ano, o
Capital Seguro aplicavel para a totalidade da vigéncia da Apélice é
de €2.000.000,00.
P - ASSISTENCIA CLiNICA EM VIAGEM

L- MEDICINA PREVENTIVA (CHECK-UP) 1. Cobertura

1. Cobertura A presente Condicao Especial garante a Pessoa Segura, quando em
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A presente Condicao Especial garante, nos termos e limites para o
efeito fixados nas Condi¢des Particulares, a realizacdo de exames
de saude pela Pessoa Segura, cuja periodicidade e composiciao
podera consultar em detalhe em www.multicare.pt.

. Regime de Prestacdes

A cobertura desta Condicao Especial é garantida exclusivamente
no regime de Prestacdes na Rede, procedendo o Segurador ao
envio de documentacio que permita a utilizacdo desta cobertura.
Apés rececdo da documentacdo, a Pessoa Segura procedera a
marcacio e realizacdo dos exames e consulta(s) no prestador da
rede por si selecionado.

M - TRANSPORTE DE URGENCIA

. Cobertura

A presente Condicio Especial confere a Pessoa Segura, sempre

que o seu estado de saude o justifique, o direito a:

a) Transporte de urgéncia em ambuléncia até a unidade hospitalar
mais proxima;

b) Vigilancia por parte de equipa médica do Segurador, em
colaboracdo com o Médico Assistente da Pessoa Segura, para
determinacio das medidas convenientes ao melhor tratamento
a seguir e do meio mais adequado a utilizar, numa eventual
transferéncia para outra unidade hospitalar mais apropriada ou
até ao seu domicilio;

c) Transporte desde a unidade hospitalar em que se encontre

internada para outra unidade hospitalar que lhe seja indicada,

nos termos da alinea anterior;

Transporte de regresso ao seu domicilio habitual, apés alta

médica.

d
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. Regime de Prestacdes

As coberturas desta Condicdo Especial sdo garantidas no regime
de Prestacbées na Rede e carecem sempre de Autorizacdo, que
devera ser solicitada através do Servico de Apoio ao Cliente
Multicare.

viagem em Portugal ou deslocacio no estrangeiro nio superior a
60 dias, o direito a um Servico de Assisténcia, nos termos e limites
para o efeito fixados nas Condicées Particulares, com os seguintes
servigos:

a) Admissdo - Em caso de Doenca ou Acidente que implique a
necessidade de internamento ou tratamento da Pessoa Segura,
devidamente justificado, em hospital ou clinica, o Segurador
tratara dos procedimentos necessarios a admissio da Pessoa
Segura na Unidade Hospitalar escolhida pela Pessoa Segura.

b) Transporte - No caso de a Pessoa Segura necessitar de
transporte para a unidade onde sera internada ou tratada e esteja
fisicamente impossibilitada de utilizar um meio de transporte
normal, o Segurador garantira o seu transporte em ambulancia,
veiculo sanitario ligeiro ou outro meio de transporte que a
gravidade da situacdo justifique, até a unidade de internamento
ou tratamento indicada pela Pessoa Segura. Por solicitacio da
Pessoa Segura, o Segurador organizara idéntico servico para um
acompanhante, seja Médico, familiar ou outro.

Apés alta médica, o Segurador garantira o transporte de
regresso, em meio de transporte adequado, para a Pessoa
Segura, bem como para o acompanhante.

O Segurador obriga-se somente a transportar a Pessoa Segura
sujeita a internamento numa Unidade Hospitalar fora do
territério nacional, quando esta ja se encontre no estrangeiro
a data do evento ocorrido de modo subito ou desde que niao
exista em Portugal qualquer Unidade onde o tratamento possa
ser desenvolvido. O servico é ainda garantido, quando nao haja
possibilidade de internamento em tempo util em Unidade de
Saude no territério nacional, estando em risco de vida a Pessoa
Segura.

Se a Pessoa Segura for portadora de Doenca contagiosa, a
utilizacdo do transporte de avido de linha fica condicionada a
autorizacdo da companhia aérea transportadora. No caso de
nio ser concedida autorizacio, a Pessoa Segura, se o desejar,
podera optar por qualquer meio de transporte, previamente
acordado entre o seu Médico Assistente e os servicos clinicos
do Segurador.



Di049 - novembro 2019

16/17

=) MULTICARE

FIDELIDADE

c) Despesas de Funeral e Repatriamento - Se a Pessoa Segura
falecer no estrangeiro, durante o periodo de Internamento
Hospitalar, o Segurador suportara eventuais despesas
relacionadas com as formalidades legais a cumprir no local do
falecimento, bem como com as decorrentes do transporte do
corpo em urna desde o local do evento até ao do funeral em
Portugal, assim como as despesas de funeral, até ao valor
maximo de € 2.500,00.

Alta sob Vigilancia Clinica - Se para efeitos de consulta ou apés

alta médica, em consequéncia de Internamento Hospitalar, a

Pessoa Segura necessitar de ficar alojada fora da sua residéncia

habitual para vigilincia médica, o Segurador garante o

alojamento por ela escolhido, suportando a respetiva despesa

até ao valor maximo de € 100,00/dia, no maximo de 7 (sete)
dias por Sinistro e por anuidade.

SaidadaUnidade de Satide - Apés aaltamédicaem consequéncia

de Internamento Hospitalar, o Segurador encarregar-se-a de

todos os procedimentos administrativos necessarios a saida
da Pessoa Segura, junto da Unidade Hospitalar, garantindo-se

igual servico em caso de morte da Pessoa Segura durante o

Internamento.

f) Envio de Medicamentos - No caso de o Médico Assistente
haver prescrito a Pessoa Segura medicamentos, o Segurador
garantira a sua procura e envio, se os mesmos nao estiverem
disponiveis no local onde a Pessoa Segura se encontra.

O custo de aquisicio desses medicamentos sera suportado
pela Pessoa Segura.

d
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2. Regime de Prestacoes
As coberturas desta Condicdo Especial sdo garantidas no regime
de Prestacdes na Rede e carecem sempre de Autorizacio do
Segurador, que devera ser solicitada através do Servico de Apoio
ao Cliente Multicare.

Q - APOIO DOMICILIARIO

Cobertura

A presente Condicdo Especial garante a Pessoa Segura, mediante
pedido efetuado através do Servico de Apoio ao Cliente Multicare,
o direito a solicitar a organizacdo de servicos de assisténcia ao
domicilio, nos termos fixados nas Condicoes Particulares.

Fica abrangida por esta Condicao Especial a organizaciao dos seguintes
servicos:

1. Assisténcia Médica
Em situacdo de Doenca subita ocorrida nas ultimas 24 ou 48 horas,
o Segurador garante a Pessoa Segura a organiza¢do dos seguintes
servicos:
a) Assisténcia Médica Domiciliaria
Deslocacao de um Médico para a realizagdo de consultas
médicas no domicilio da Pessoa Segura, sempre que o seu
estado de saide o justifique, nos termos fixados nas Condicées
Particulares.
O Segurador disponibiliza o servico, efetuando a respetiva
organizacdo e marcacdo, sendo a totalidade dos custos
inerentes a realizacdo do servico da responsabilidade da Pessoa
Segura.
Envio de Medicamentos ao Domicilio
Quando ocorra acamamento da Pessoa Segura prescrito por
Médico na sequéncia da prestacdo da garantia Assisténcia
Médica Domiciliaria, o Segurador organizarda o envio dos
medicamentos prescritos.
O Segurador disponibiliza o servico, efetuando a respetiva
organizacdo e marcacdo, sendo a totalidade dos custos
inerentes arealizacdo do servico da responsabilidade da Pessoa
Segura.
c) Assisténcia Telefénica de Emergéncia e Aconselhamento
A presente cobertura garante a Pessoa Segura a possibilidade
de, em caso de urgéncia, contactar o servico de apoio médico
telefénico, através do Servico de Apoio ao Cliente Multicare,
que prestara apoio e aconselhamento tendo em vista a adocdo
de medidas que visem a melhoria da sua saude, podendo
acionar os meios de socorro disponiveis e indicados para tais
situacoes.

b
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O aconselhamento e apoio médico concedido ao abrigo desta
cobertura, visa a identificacio dos sintomas que a Pessoa
Segura comunique telefonicamente ao Servico de Apoio ao
Cliente Multicare, cabendo ao servico de apoio médico sugerir
a utilizacdo dos meios mais adequados ao tipo de situacido
comunicada, com indicacio da eventualidade de a mesma
carecer de cuidados médicos presenciais ou de outro tipo de
acoes. A responsabilidade desta cobertura fica, pois, limitada
a responsabilidade decorrente deste tipo de ato médico nas
circunstancias nio presenciais em que é praticado.
Transporte de Urgéncia
Em caso de necessidade, confirmada pelo servico de apoio
médico telefénico, o Segurador organiza os seguintes servicos:
i Transporte de urgéncia em ambulancia ou outro meio
adequado até a Unidade Hospitalar mais préxima;
ii Vigilancia por parte da equipa médica do Segurador,
em colaboracio com o Médico Assistente da Pessoa
Segura ferida ou doente, para determinagcdo das medidas
convenientes ao melhor tratamento a seguir e do meio mais
adequado a utilizar numa eventual transferéncia para outra
Unidade Hospitalar mais apropriada ou até ao seu domicilio;
Transporte da Pessoa Segura, pelo meio mais adequado,
da Unidade Hospitalar em que se encontre internado para
outra Unidade Hospitalar que lhe seja prescrita;
iv Transporte de regresso a sua residéncia habitual, apés alta
médica.
O Segurador disponibiliza o servico, efetuando a respetiva
organizacdo e marcacdo, sendo a totalidade dos custos
inerentes a realizacdo do servico da responsabilidade da Pessoa
Segura.

d
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2. Encaminhamento e Marcacdo de Tratamentos, Consultas e

Exames.

O Segurador procede ao encaminhamento e marcacio dos
seguintes servicos:

+ Consultas médicas, analises e exames médicos;

« Tratamentos diversos;

+ Consultas de avaliagdo e acompanhamento psicolégico;

» Consultas de diagnéstico geriatrico funcional.

O Segurador disponibiliza o servico, efetuando a respetiva
organizacao e marcacgio, sendo a totalidade dos custos inerentes a
realizacdo do servico da responsabilidade da Pessoa Segura.

. Servicos Domiciliarios

Para utilizacdo em periodos de convalescenca pés-internamento
hospitalar, o Segurador disponibiliza um conjunto de servicos
de apoio domiciliario, promovendo a respetiva organizacio e
marcacdo. Os servicos de apoio domiciliario, no ambito dos
cuidados pessoais e apoio doméstico, dizem respeito a:
a) Apoio Doméstico

« Apoio na higiene pessoal;

« Alimentagao assistida;

» Limpezado lar;

» Tratamento de roupas;

« Confecdo de refeicoes;

» Apoio nas atividades diarias de vestir, despir, idaao WC, etc.

« Apoio na mobilidade dentro e fora da habitacio;

» Fazer compras gerais e de mercearia;

- Apoio noturno.

b,
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Servicos de Acompanhamento

« Acompanhamento, conversacao e leitura;

« Lembranca de medicagao;

« Assisténcia em caminhadas;

« Promover jogos e atividades ludicas;

» Supervisiao e manutenciao doméstica, elaborando a lista de
compras e controlando a entrega das mesmas no domicilio;

+ Promover e organizar atividades fisicas que contribuam
para a melhoria ou manutencio da mobilidade e bem-estar
geral;

« Planeamento e acompanhamento em visitas, etc.
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c) Assisténcia Clinica Domiciliaria nas Situacées de Dependéncia

« Consultas médicas no domicilio;

« Sessoes de fisioterapia no domicilio (com prescricio
médica);

« Tratamentos de enfermagem no domicilio (com prescricdao
médica);

« Recolha e entrega de medicamentos, anilises e exames
médicos (com prescricdo médica).

O Segurador disponibiliza o servico, efetuando a respetiva

organizacdo e marcacdo, sendo a totalidade dos custos

inerentes a realizacdo do servico da responsabilidade da Pessoa

Segura.

4. Diagnéstico das Condi¢oes de Seguranca na Habitagao

O Segurador promove a organiza¢do e marca¢io de um diagnéstico
e analise preventiva das condi¢des de seguranca na habitacao, com
vista a minimizar o risco de quedas e eliminar barreiras/obstaculos,
com formula¢ido de Propostas concretas de intervencao.

O Segurador disponibiliza o servico, efetuando a respetiva
organizacdo e marcacao, sendo a totalidade dos custos inerentes a
realizacdo do servico da responsabilidade da Pessoa Segura.

R - ACESSO A REDE DE ESTOMATOLOGIA

1. Cobertura
A presente Condicdo Especial garante, nos termos e limites para o
efeito fixados nas Condi¢ées Particulares, o direito de acesso a atos
de diagnéstico ou terapéutica do foro estomatolégico, suportando
a Pessoa Segura a totalidade do respetivo custo.

Fica abrangido por esta Condicdo Especial o direito de acesso aos

atos suprarreferidos que originem despesas efetuadas com:

a) Honorarios médicos;

b) Exames auxiliares de diagnéstico;

c) Préteses estomatolégicas;

d) Ortodontia;

e) Materiais e todos os produtos associados aos atos médicos
realizados.

2. Exclusoes

Para efeitos da presente Condicdo Especial, ndo sdo aplicaveis as
exclusdes constantes da clausula 4* das Condicoes Gerais.

Regime de Prestagées

Os servicos de cuidados de saide abrangidos por esta Condicdo
Especial sdo garantidos exclusivamente no regime de Acesso a Rede
de prestadores com os quais o Segurador tem acordo.

Carecem de Autorizacido os atos médicos que o Segurador defina, em
cada momento, no seu sitio da Internet.

A lista dos prestadores da Rede Médica esta disponivel para consulta
em www.multicare.pt e neste endereco pode consultar os precos
de referéncia, por ato médico, praticados genericamente pelos
prestadores Multicare.

S - ACESSO A REDE DE TERAPEUTICAS NAO CONVENCIONAIS

1. Cobertura
A presente Condicdo Especial garante a Pessoa Segura, nos termos
e limites para o efeito fixados nas Condicées Particulares, o direito
de acesso a Rede de Terapéuticas Nao Convencionais em Portugal,
suportando a Pessoa Segura a totalidade dos custos, nos seguintes
servicos:
a) Acupuntura;
b) Homeopatia;
c) Osteopatia;
d) Naturopatia;
e) Fitoterapia;
f) Quiropraxia.

2. Exclusdes

Para efeitos da presente Condicdo Especial, ndo sido aplicaveis as
exclusdes constantes da Clausula 4° das Condi¢ées Gerais.

3. Regime de Presta¢ées

Os servicos abrangidos por esta Condicdo Especial sao garantidos
no regime de Acesso a Rede.

T - ACESSO A REDE DE OTICAS

1.

Cobertura

A presente Condicio Especial garante a Pessoa Segura, nos
termos e limites para o efeito fixados nas Condi¢ées Particulares,
o direito de acesso a Rede de Oticas, suportando a Pessoa Segura
a totalidade dos custos, nas despesas efetuadas no ambito dos
modelos contratados para Aros e Lentes.

. Exclusdes

Para efeitos da presente Condicido Especial, ndo sido aplicaveis as
exclusdes constantes da clausula 4* das Condic¢oes Gerais.

Regime de Prestacoes

Os servicos abrangidos por esta Condicdo Especial sao garantidos
exclusivamente no regime de Acesso a Rede de prestadores com os
quais o Segurador tem acordo.



