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Guia para a Implementacao de Programas
em Locais de Acesso ao Publico

Desfibrilhacao
Automatica Externa




Assumir o compromisso de salvar vidas

Por ano, mais de 700.000 adultos na Europa morrem
de doenca cardiovascular, fazendo desta a primeira
causa de morte no mundo Ocidental. Pelo menos 40%
morrem de morte subita cardiaca, antes mesmo, de
chegarem ao hospital. A morte subita cardiaca atinge
pessoas de todas as idades e condigbes fisicas, por
norma sem aviso. Muitas destas vidas podem ser
salvas se as testemunhas do evento ligarem 112 e
iniciarem de imediato suporte basico de vida (SBV) e,
se devidamente formados/treinados, providenciarema
desfibrilhagdo em minutos.

A decisdo de implementar um programa de DAE
(Desfibrilhagdo Automatica Externa) vem assumir um
compromisso de salvar vidas e melhorar a cadeia de
sobrevivéncia em Portugal.

Com frequéncia, a morte subita é causada por uma
arritmia cardiaca chamada fibrilhagao ventricular que
impede o coragao de bombear o sangue. O tratamento
para a fibrilhacdo ventricular € a desfibrilhacdo. A
desfibrilhagao é a administragdo de choques eléctricos
ao coracao parado, e permite que o ritmo cardiaco
volte ao normal.

Potenciar a pratica da desfibrilhacdo com um DAE,
visa 0 aumento da taxa de sobrevivéncia por morte
sUbita causada por fibrilhagcdo ventricular. Em locais
onde o programa de DAE proporciona de imediato
SBV e o primeiro choque nos 3 minutos apos o
colapso, a taxa de sobrevivéncia para fibrilhagao
ventricular por morte subita é superior a 74%.
Actualmente apenas 5% de vitimas de morte subita
sobrevivem em locais onde n&do existem programas de
DAE instalados, capazes de providenciar SBV e
desfibrilhacao de forma rapida e eficaz.

Desfibrilhagao ¢ a
Unica terapia eficaz
para a fibrilhagao
ventricular. Por cada
minuto que passa sem
manobra de SBV e
desfibrilhagdo a
hipétese de
sobrevivéncia diminui
7% a 10%

Com uma forte Cadeia
de Sobrevivéncia em
todas as empresas,
grandes supetficies e
locais publicos mais
vidas podem ser
salvas. Na maior parte
dos casos de paragem
cardiaca, a dificuldade
é a desfibrilhagdao em
tempo util.




O que é aCadeiade Sobrevivéncia?

Um maior numero de pessoas pode sobreviver a morte
subita se alguém iniciar rapidamente a cadeia de
sobrevivéncia.

Esta consiste na sequéncia de acgcbes necessarias
paratratar uma situagao de risco de vida.

A cadeia de sobrevivéncia no adulto tem quatro
elos fundamentais:

Pronto Reconhecimento e Activagdo Reconhecera
situagdo de emergéncia e rapidamente ligar para os
Servigos de Emergéncia Médica, através do 112.

SBV Imediato Iniciar imediatamente SBV a seguir a
paragem cardiaca.

O SBV faz com que a circulagédo de sangue e oxigénio
sejareiniciada para o cérebro e coragao.

Esta manobra permite ganhar tempo até que a
desfibrilhacao possa ser realizada.

Desfibrilhacao Atempada Desfibrilhar a vitima assim
que tenha o DAE.

Esta medida é mais eficaz nos 3 a 5 minutos
imediatamente apds o colapso.

Cuidados Avancados Profissionais de saude que
dao continuidade ao tratamento.

Dicas para a
implementacgéo:

Quem na empresa
tem autoridade para
a tomada de
decisdes sobre
programas de DAE?

Os departamentos e
pessoas envolvidos
neste assunto podem
incluir:

Gestéo do risco
Qualidade

Saude e seguranga
Recursos humanos
Empresas de seguranga
Proprietarios

Membros da Direcgdo




Implementagao de um programa de DAE na sua empresa

Ainformacéo que se segue pretende ajudar a desenvolver um programa de DAE
na sua organizagao.

Este guia foca-se em aspectos a considerar quando desenvolver o Programa,
realcando aspectos fundamentais e dando opgdes para ajudar a tomar as
decisbes certas sobre aspectos como: a supervisdo médica do programa,
caracteristicas dos equipamentos de DAE, a localizacdo dos desfibrilhadores,
aviso do servico de emergéncia médica, e seleccao de pessoas para a utilizagao
dos equipamentos.

O objectivo de um programa de DAE eficaz

O objectivo de um Programa de DAE € melhorar a taxa de sobrevivéncia de
pessoas que sofram morte subita cardiaca.

Programas de DAE eficientes administram o choque a vitima entre 3 a 5 minutos
apos o colapso (3 minutos é 6ptimo, 5 minutos € aceitavel).

Por cada minuto que passa sem SBV e sem desfibrilhacido, as hipoteses de
sobrevivéncia diminuem 7% a 10%.

Aspectos comuns em todos os programas de DAE

O espago onde o Programa de DAE ira ser implementado vai conduzir a estrutura
do Programa.

Todos os Programas de DAE devem ter um responsavel médico, que apoia a
tomada de decisdes chave, e garante a periddica avaliagdo do programa de modo
a garantir que se mantém de acordo com as condi¢des exigidas por lei para os
programas de DAE.

1. Responsavel Médico

Para a implementacdo de um Programa de DAE com sucesso deve escolher-se
um responsavel médico que reuna as condi¢cdes previstas em Decreto-Lei (ver
caixa). O responsavel médico pode designar alguém que possa assumir a
operacionalidade diaria das actividades do programa.

Se o programa de DAE que pretende implementar visar localizagdes geograficas
distintas, podera ser aconselhavel designar um responsavel operacional por cada
delegacao do Programa (exemplo: cadeia de supermercados; empresa com

sucursais em varios distritos).




2. Analise dos requisitos legais do Programa de
DAE

Os requisitos legais para a implementacdo de
programas de DAE tém um papel muito importante
com vista a evitar restricdes e dificuldades para o
desenvolvimento do projecto.

Existem especificagdes sobre o treino das pessoas
para integrar no Programa, os equipamentos e o
sistema de auditoria médica.

Tenha em consideragao estes aspectos quando inicia
aimplementag¢ao do programa:

- O responsavel médico tem que possuir
experiéncia relevante em medicina de emergéncia ou
de urgéncia, em cuidados intensivos ou em
cardiologia.

- Os utilizadores ndo médicos, designados

Dicas para a
implementacao:

Que médico pode
supervisionar o
programa?

O médico tem que
preencher os
seguintes requisitos:
Experiéncia relevante
em medicina de
emergéncia ou de
urgéncia, em cuidados
intensivos ou em
cardiologia.
(DL188/2009)

operacionais de DAE (ODAE), tém que ter formagao
especifica e certificadaem SBV / DAE.

- Os equipamentos de DAE tém que estar
licenciados pelo INFARMED.

Os 4 passos chave para a implementagdao de um programa de DAE com
sucesso

Passo 1: Supervisdo Médica e Controlo de Qualidade

O Governo Portugués autorizou a utilizagao de DAE por leigos sob a supervisao de
um médico. Este, para além de ser a pessoa responsavel pelo programa e com a
experiéncia que detém na area, pode assegurar uma implementagao segura de
um programa de DAE.

Outro tipo de profissionais de saude, tais como enfermeiros, podem integrar a
equipa de supervisido e suporte desde que o médico continue como responsavel
maximo. O responsavel médico pode ser chamado a responder pelo programa em
auditorias ou perante entidades oficiais e/ou judiciais por actos praticados no
ambito do programa.




O que é asupervisao médica?

O papel e tempo de compromisso que o médico presta,
oferecendo suporte e supervisao, variam dependendo
dotamanho e caracteristicas do Programa.

A sua maior responsabilidade é acompanhar e
supervisionar o processo inicial da implementagao.
Alguém distinto pode ser designado para coordenar o
programa e ser responsavel pelo dia-a-dia do mesmao.
O médico responsavel garante que os operacionais do
programa tém formacéo inicial em SBV/DAE e tém
renovacao da formagao (no maximo de 3 em 3 anos),
garantindo que a mesma se mantém actualizada.

Em alguns Programas o médico sera responsavel por
monitorizar estes aspectos, noutras situacbes essa
tarefa pode ser delegada no coordenador do
Programa.

Tarefas essenciais do médico responsavel

& Liderar e delegar com a sua experiéncia e
conhecimento médico

& Ser porta-voz e "advogado" do programa pelo qual é
“responsavel

Dicas para
implementacgao

Como obter a licenga
para implementar o
programa de DAE?

O requerimento de
licenga para a instalagao
e utilizagdo de DAEs, é
dirigido ao Presidente do
Conselho Directivo do
INEM, |I.P e deve conter:
Identificagdo do
responsavel médico e
dos operacionais;
quantidade de DAEs e
caracteristicas técnicas;
local de utilizagéo,
ntmero minimo de
operacionais disponiveis
em cada momento;
periodo de
funcionamento do
programa.

Outros requisitos
especificos sdo aplicados
caso a caso.

& Assegurar o cumprimento das normas regulamentares pelo programa

<& |dentificar e analisar o regulamento/alteragées da legislagdo sobre programas

de DAE

# Ajudar a desenvolver os procedimentos correctos do programa, tais como

Planos de Resposta com DAE

<" Avaliar cada acto de DAE, mediante a verificagdo da documentacgao relativa a
cada situagao de paragem cardio-respiratéria (registos escritos e gravados no

DAE)




# Garantir a coordenacao da actividade do programa com os servigos de
emergéncia médica

< Garantir o plano de formacao para os operacionais de DAE
< Estabelecer o plano de manuteng¢ao dos equipamentos de DAE

& Analise da qualidade e plano de melhoria continua para o programa de DAE

Assegurar um programa de qualidade

O médico responsavel que esteja como supervisor do programa tem também a
parte da qualidade a seu cargo. Ele deve:

<" Ajudar a desenvolver os procedimentos de resposta de emergéncia para a
empresa

& Aconselhar sobre alocalizagao correcta/ideal do DAE

< Aconselhar como devem ser notificados/avisados os operacionais em caso de
emergéncia

& Elaborar um relatério sempre que o DAE seja utilizado.
Este relatorio visa dar ainformacao de desempenho ao operacional e sugestdes
praticas para melhorias.
Falar com os operacionais, apos a situagao € importante, assim como analisar o
seu ponto de vista, perceber os problemas que possam subsistir e encontrar
solugdes.




Passo 2: Integrar o Programa de DAE na cadeia de sobrevivéncia

A desfibrilhacao precoce por um elemento treinado é apenas um elo da cadeia de
sobrevivéncia. A legalizagdo do Programa de DAE é um passo chave na sua
implementacao. O processo € levado a cabo pelo médico responsavel. Tem de ter
em consideragéo as exigéncias legais e encarar o servigo de emergéncia médica
como parceiro na divulgacdo do DAE, assim como no desenvolvimento dos
procedimentos para melhorias da qualidade e analise de critérios..

Pontos-chave:

Resposta pronta com DAE

Alocalizagdo dos DAE é fundamental. Todos os minutos s&o criticos durante uma
situacdo de emergéncia cardiaca. Equipamentos de DAE devem estar
disponiveis, numa base temporal em que ndo devem decorrer mais de 3 minutos
entre o colapso e a chegada do DAE junto da vitima. Isto implica o tempo de ir até
ao DAE e leva-lo para junto da vitima. Para que seja possivel o operacional e o
DAE estarem junto da vitima neste periodo de tempo tao curto, € necessario que
existam bons sistemas de comunicagao (radio, telefone) que permitam nao soé
activararesposta pronta com DAE, mas também ligar 112

Continuidade dos Cuidados a Vitima

Desenvolva e divulgue politicas e procedimentos na sua empresa para a
transmissado de cuidados prestados as vitimas para as equipas do sistema de
emergéncia médica, quando estas chegam ao local da ocorréncia. Estas politicas
e procedimentos tém de ser comunicados aos operacionais de DAE.

Armazenamento e Partilha de informacgao

Todos os DAE analisam e registam o ritmo cardiaco e outras informagdes
pertinentes.

Esta informacgao deve ser retirada do DAE, armazenada num computador para
posterior analise (pelo responsavel médico e eventuais auditorias) e partilhada
pelo coordenador do programa de DAE ao INEM.

Um relatério de ocorréncia também deve ser elaborado.

Esta informacao deve ser obrigatoriamente mantida em arquivo pelo seu valor
meédico-legal.

Para a analise da informagéo retirada dos DAE, o Programa deve contemplar a
aquisicao de software de analise especifico compativel com os modelos e marcas
utilizados.




Passo 3: Selecgéo, Distribuicdo e Manutengdo dos Dicas paraa
Equipamentos de DAE implementagéo

Onde se devem

Existem no mercado varios modelos de DAE com
colocar os DAEs

diferentes caracteristicas técnicas.

O INEM nao faz uma recomendacao especifica, na Possiveis localizacées:

escolha de equipamentos. Cabine do seguranca;

Aseleccao de um modelo e marca de DAE deve terem Recepgéo;

conta otipo de Programa aimplementar. Paredes dos
corredores principais;
Refeitério;

Determinar alocalizagio para o DAE Ginasio;

Perto dos elevadores;
Em areas restritas ou

Programas de DAE eficientes sdo criados para .
protegidas.

administrar o choque a vitima 3 a 5 minutos apds o
colapso.

Quando tiver que decidir sobre a colocagao do aparelho, use uma resposta de
tempo de 3 minutos como referéncia para o ajudar a determinar quantos DAEs
necessita e quais os melhores sitios para a sua colocacao.

As entidades devem determinar se existem locais especificos onde existe uma
maior probabilidade de se dar um acidente cardiovascular, como por exemplo
ginasios, ou locais de dificil acesso.

De seguida, temos informagéao adicional para o ajudar na colocagao estratégica
dos aparelhos. Nao existem respostas correctas ou erradas a esta questao.

Assim que saiba a resposta a estas questbes ser-lhe-a mais facil decidir onde
colocar os DAE.

Devera o DAE estar protegido ou ndo?

Um DAE protegido encontra-se fechado num gabinete, numa cabine fechada ou
outro espaco de acesso limitado.

Um DAE desprotegido, normalmente, esta localizado numa zona publica e,
portanto, de acesso publico.
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O DAE teraum sistema de notificagao?
- Sistema automatico de notificagao

Este tipo de sistema notifica automaticamente os
operacionais quando o DAE é retirado do seu espaco
habitual ou se 0 mesmo esta aberto.

Esta notificacao é enviada directamente para o servico
de resposta de emergéncia local ou para os
segurancgas responsaveis pelo sistema que terdo que
avisar o servigo de emergéncia medica.

- Alarme audiovisual

Este tipo de alarme activa luzes ou emite som quando
o DAE é retirado do seu espaco habitual ou se
encontra aberto.

Como manter o DAE

E importante que faca marcacéo, antecipadamente, da
manutencao do aparelho de DAE de acordo com as
recomendacodes do fornecedor.

O responsavel médico, operacional ou alguém a quem
possa delegar essa tarefa tem de fazer um ponto de
situacdo com regularidade.

Esta pessoa desenvolve uma check-list para fazer a
leitura do estado do DAE e suas necessidades.

Dicas para a
implementacgao

Caracteristicas dos
DAEs

Leves e portateis
Faceis de usar,
seguros e eficazes sdo
capazes de analisar
automaticamente o
ritmo cardiaco e
determinar se a
desfibrilhagdo é
aconselhavel.

Seguem os protocolos
de uma forma auto-
suficiente, alertam
para as condigbes de
seguranga e assinalam
0Ss passos do algoritmo
a sequir. Produzem
descarga eléctrica
automatica ou sob
comando de um
operador. Dao
indicagbes sonoras ao
operador. Gravam 0s
dados para posterior
analise.

Esta check-list permite uma calendarizagao regular, mais detalhada, para a

manutencao que é recomendada pelo fornecedor.

= Verificar alocalizagdo dos DAEs (Estéo nos sitios correctos?)
& Verificar a data de validade e de instalagao da bateria do DAE

< Verificar o estado/luz do indicador de servigo

<= Verificar componentes externos ou outro tipo de estragos

< Verificar suplementos (Lamina, toalhetes, dispositivo de barreira, tesoura,
bateria extra, luvas descartaveis e um conjunto de eléctrodos extra)




Ap6s uma emergéncia, como guardar o DAE Dicas paraa
implementacgao

Apos a utilizagdo, o DAE deve ser preparado de

imediato para nova utilizacao, se necessario.

O procedimento escrito para guardar o DAE devera

O INEM recomenda
uma avaliagdo
frequente das

contemplar esta parte no processo. capacidades de

Segue-se uma lista de actividades que devem ser manobras de SBV e

incluidas: DAE de 6 em 6 meses

% Fazer o download da informacao relativa a utilizacao para potenciais
anterior do DAE para o software de controlo de utilizadores.

qualidade do Programa;

< Verificar e repor novamente os suplementos apropriados (Lamina, toalhete,
dispositivo de barreira, tesoura, bateria extra, luvas descartaveis e um conjunto
de eléctrodos extra). Delegue em alguém responsavel esta tarefa para garantir
que é elaborada de acordo com o exigido;

& Limpar e desinfectar o equipamento;

= Verificar a bateria e perceber se € necessario proceder a sua substitui¢cao;

& Verificar se 0 equipamento esta partido ou apresenta algum tipo de dano;

#Colocar o DAE novamente no local designado com os suplementos
necessarios.

Passo 4: Designacao e pratica de qualidade dos operacionais

O INEM recomenda que quantos mais operacionais tenham formacao em SBV e
DAE melhor.

Num mundo perfeito todos os individuos deveriam ter esta formacéo.

Contudo, é necessario analisar quantas pessoas pretende formar, pois tal
formacéao implica custos.

Ao identificar os operacionais, deve ter em conta pessoas que por norma estejam
presentes nesse espaco e que tenham pratica em responder a situacbes de
emergéncia.

Segurancas sao excelentes candidatos, assim como elementos que trabalhem em
locais de grande afluéncia.

No fundo, esta questao depende sempre do tempo de resposta com DAE.

Garanta também que o orgamento para formagao foi contemplado..




Requisitos exigidos para aformagao

Para definir como formar os seus operacionais, reveja
0os requisitos legalmente exigidos para entidades
formadoras.

S6 uma entidade acreditada para dar formacao,
permitira a aceitacdo legal dos operacionais, e
consequentemente do seu programa de DAE.

A formacéo ministrada apenas em como manipular o
aparelho, ndo garante a aprendizagem dos passos
fundamentais da cadeia de sobrevivéncia.

Apartir dai pode programar o seu plano de formagao.
A Formacgéo inicial vai ensinar os seus operacionais
em:

& Como reconhecer uma paragem cardiorespiratoria

& Como responder em caso de emergéncia

“ Porque e como activar o servigo de emergéncia médica

Dicas para a
implementacéao

Quem séo os
principais
interessados na
formagao?

Potenciais
operacionais incluem:
Segurangas;

Pessoas com
formagdo em SBV;
Bombeiros;

Equipas de resposta a
emergéncias internas
da empresa;
Funcionarios em locais
de acesso remoto;
Funcionarios em
zonas de grande
afluéncia de publico;

& Como ganhartempo para a vitima (SBV ate que chegue o DAE)

& Como assistir o doente e perceber se é necessaria a utilizagdo do DAE

#Como colocar os eléctrodos e garantir que o aparelho esta a ser usado

correctamente

& Como seguir o protocolo de segurancga para o utilizador e individuos a volta

“Como lidar com situagbes pouco habituais (vitima com um desfibrilhador

implantado ou vitima deitada na agua?)

1"




Resposta a Ocorréncia

Deve estar implementado um “Plano de Resposta” a situagbes de emergéncia
médica.

Tem de estar definido como é que os operacionais serao notificados da ocorréncia
de uma emergéncia, a localizagdo da vitima, como e quando ligar 112, e qual a
localizagao do DAE mais proximo.

Os operacionais deverao ser informados sobre a politica e procedimentos para a
transferéncia do doente para as equipas do servico de emergéncia médica assim
que estas cheguem aolocal.

Manutencgao da capacidade de resposta

Implementar a reviséo periddica dos conhecimentos é fundamental para garantir
que os operacionais estao preparados para adoptar os procedimentos adequados
perante uma situagao emergéncia.

Arealizagao de simulacros € uma das formas possiveis.

Recertificar

Aformacao em DAE tem um tempo maximo de validade.
Devem ser feitas recertificacoes de trés em trés anos, para proporcionar uma
actualizagdo dos conhecimentos e utilizagao correcta do programa de DAE.

Definir Procedimentos

Devem ser definidos e escritos procedimentos que orientem a implementacgao do
programa de DAE.

Estes procedimentos devem ser divulgados e servem para ajudar os operacionais,
os responsaveis pela tomada de decisdes, e toda a equipa envolvida no projecto, a
perceber como deve ser utilizado e que expectativas ter para o programa de DAE.
Seguem-se alguns exemplos de procedimentos a definir:
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Plano de resposta a Emergéncia Médica

& Activar o sistema
©Como localizar a ocorréncia
©Como é que os operacionais serdo notificados
©Quemligaparao 112
& Localizagdo do DAE e como esta o seu acesso (protegido ou desprotegido)

Plano de formacgéo

& Quem formar e passar a operacional

= Que tipo de formagao fazer

# Onde fazer a formacéao

= Que tempo maximo de validade definir entre a formagéo e recertificagéo
& Como proceder ao levantamento das necessidades

Procedimentos de transferéncia de doentes

Que tipo de procedimentos deve ter o responsavel pela equipa, para a

transferéncia do doente a chegada do servico de emergéncia meédica. (Devem ser

baseados em protocolos ja existentes do servico de emergéncia médica).

& Como e quem deve orientar a equipa de emergéncia até ao local?

& Que procedimentos sao necessarios para garantir o acesso rapido da equipa ao
local?

= Que registos devem ser feitos aquando da transferéncia de Cuidados
(identificagao da vitima, destino, etc.)?

Procedimentos apds as situagoes

Avaliar aResposta com DAE

A avaliagao da utilizagdo do DAE, deve ser feita pelo médico responsavel e deve
ser dada informacgao de desempenho aos operacionais que estiveram presentes
na emergéncia, sobre o seu desempenho.

Alguns exemplos de dados importantes a avaliar s&o:

Tempo de resposta - Quanto tempo passou entre encontrar a vitima e ligar 112; quanto
tempo passou entre activar a resposta com DAE e a utilizagdo do DAE na vitima;

Estratégias para alteracdes/melhorias - Discutir e Implementar estratégias em conjunto
com toda a equipa envolvida no Programa.




Dar apoio psicologico

Os operacionais envolvidos numa emergéncia
médica, podem precisar de apoio psicoldgico para que
a situacao nao afecte o seu estado emocional.

E importante permitir que os operacionais falem dos
seus receios e medos num ambiente neutro.

Os médicos responsaveis pelos programas de DAE
devem garantir que é dada a devida atengdo aos
operacionais logo apés as situacdes de emergéncia.

Monitorizagao

Em conjunto com o servico de emergéncia médica,
deve existir um sistema de comunicacgao para fazer o
acompanhamento das vitimas de paragem cardiaca
através do sistema de saude.

Fazer a monitorizagdo permite avaliar a eficacia de
todo o programa de DAE

Promover o Programa de DAE

Dicas para a
implementacao:

Como promover o
programa de DAE?

Varias formas de
divulgagao podem ser
utilizadas: Newsletter
E-mail

Posters

Disticos a indicarem a
localizacao dos DAEs
Reuniées Circuito
fechado de TV
Autocolantes nos
telefones

Panfletos informativos

Promocgao externa

Dependendo do programa de DAE, este pode ser promovido pelos clientes,
vendedores e publico em geral.

Esta campanha pode ser conduzida através de publicacgdes distribuidas fora da
organizacgao e através da comunicagao social ou outra forma de propaganda.

A comunicacao social ira estar mais interessada em escrever a histéria sobre o
Programa quando estao envolvidos episédios onde vidas foram salvas.

O interesse pode incluir entrevistas a vitima e operacionais envolvidos.

Promocgaointerna

Depois de implementado o programa de DAE, fornecer informacao sobre o
programa a todos os participantes (empregados, visitantes, etc.) e explicarem que
consiste, como é importante e como fazer a sua activacao.

Para maximizar a eficiéncia do Programa, todos devem saber como e quando tém
de notificar os operacionais de DAE para que cheguem atempadamente a situagao
de emergéncia.

O INEM pode ajudar a responder a questdes que auxiliam a implementacao do
programa de DAE.
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Contactar

Instituto Nacional de Emergéncia Médica

Rua Almirante Barroso, 36 | 1000-013 Lisboa
Telefone: 213 508 108 | Fax: 213 508 183

E-mail: pndae@inem.pt

www.inem.pt

Patrocinadores Institucionais:

GOVERNO DE
PORTUGAL *

®
MINISTERIO DA SAUDE I N E M
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