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PARTE | - CONSIDERANDOS

1 - Introdugdo

A 28 de Margo de 2014, o Grupo Parlamentar do PCP tomou a iniciativa de apresentar
a Assembleia da Republica, o Projecto de Lei n.2 541/XIl/32 que “garante a
manutengdo e o vinculo efetivo dos profissionais de saude no Servico Nacional de

Saude”.

Esta apresentagdo foi efectuada, no ambito do poder de iniciativa da lei, em
conformidade com o disposto na Constituicdo {n21, d_o artigo 1679) e no Regimento
da Assembleia da Republica (artigo 1182). Exercer a iniciativa da lei constitui um dos
poderes dos Deputados (artigo 1569, alinea b) da CRP e artigo 42, n21 do Regimento)
e um direito dos Grupos Parlamentares (artigo 1809, n22, alinea g) da CRP e artigo 82,

alinea f) do RAR).

A iniciativa, em geral, encontra-se em conformidade com o disposto no n.21 do artigo
1232 (Exercicio da Iniciativa) e n.21 do artigo 1242 (Requisitos Formais dos Projectos e

Proposta de Lei) do Regimento da Assembleia da Republica.

Por despacho de Sua Exceléncia a Presidente da Assembleia da Republica, de 2 de
Abril de 2014, a iniciativa vertente foi admitida, tendo baixado & Comiss3o de Saude,
com conexdo a Comissdo de Orcamento, financas e Administracdo Publica (COFAF),
para elaboragdo do respetivo parecer. A solicitagdo da Comissdo competente, por
oficio dirigido a sua Exceléncia a Presidente da Assembleia da Repﬂblica»a 3 de Abril, a

iniciativa foi redistribuida @ COFAP, com conexdo a Comiss3o de satde.
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2- Objecto e Mbtivagéo

O Projecto de Lei em andlise, que propde garantir “ a, manutengdo e o vinculo efetivo
dos profissionais de saude no Servigo Nacional de Saude”, que “ exergam fungdes em
estabelecimentos de saude do Servigo nacional de Saude, obedegam a uma hierarquia,
telnham um horario de trabalho definido, uma remuneragao fixa e ocupem um posto

de trabalho permanente e sem vinculo efetivo.”

Com a presente iniciativa legislativa, os proponentes pretendem que o Governo
assegure a ”intégragéo numa carreira, com vinculo publico e por tempo indeterminado
no Servigo Nacional de Saude”, aos “profissionais de satide que exer¢am funcgdes nos
estabelecimentos de saiide do Servico Nacional de Saude que, obedecendo a uma
hierarquia, tenham um horario de trabalho definido, uma remuneracgdo fixa e ocupem

um posto de trabalho permanente e sem vinculo efetivo”.

Os Deputados do PCP alertam para a “reducdo significativa de profissionais de satde
no Ministério da Saude”. Para além dos profissionais que saem do SNS por motivo de
apdsentagéo, os proponentes defendem, no caso dos trabalhadores ativos que
- exercem fung¢des nesse setor, que deve ser promovida a sua “estabilidade laboral”,
considerando que a “incerteza e a instabilidade quanto ao futuro profissional sdo
elementos de desmotivagéo dos profissionais de saude, que introduzem perturbacées
nos locais de trabalho”, defendendo “o respeito e o fortalecimento da carreira, o
acesso a instrumentos que possibilitem aos profissionais evoluir do ponto de vista

técnico e cientifico e uma remuneragdo de acordo com a evolugdo da carreira”.

Nao esta disponivel qualquer estimativa do aumento de custos para o Estado que a

implementagdo da medida proposta acarretaria.
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3 - Do enquadramento constitucional, legal e antecedentes

A iniciativa é apresentada pelo Grupo Parlamentar do Partido Comunista Portugués,
nos termos do artigo 167.9 da Constituicdio e do 118.2 do Regimento, que
consubstanciam o poder de iniciativa da lei. Trata-se de um poder dos deputados, por
forga do disposto na alinea b) do artigo 156.2 da Constituicdo e na alinea b) don.2 1 do
artigo 4.2 do Regimento, bem como dos grupos parlamentares, por forga do disposto
na alinea g) do n.2 2 do ’artig.o 180.2 da Constituicao e da alinea f) do artigo 8.2 do

Regimento.

E subscrita por oito Deputados, respeitando os requisitos formais previstos no n.2 1 do
artigo 119.2 e nas alineas a), b) e ¢) do n.2 1 do artigo 124.2 do Regimento,
relativamente as iniciativas em geral, bem como os previstos no n.2 1 do artigo 123.2
do referido diploma, quanto aos projetos de lei em particular. Respeita ainda os limites
de iniciativa impostos pelo Regimento, por forga do disposto nos n2 1 e 3 do artigo

120.2

Nos termos constitucionais e legais, o Projeto de Lei foi submetido a apreciagdo ‘
publica, por um periodo de 30 dias, cujo prazo termina a 23 de maio de 2014, data até

a qual ndo houve qualquer contributo remetido a Assembleia da Republica.

Quanto a antecedentes relevantes e estudo comparado, remeto para Nota Técnica em

anexo.

PARTE Il - OPINIAO DA RELATORA

A Deputada relatora exime-se, nesta sede, de manifestar a sua opinido politica sobre
o Projecto de Lei n.2 19/XIl/12, a qual é, de resto, de “elaboracgdo facultativa” nos
termos do n.2 3 do artigo 137.2 do novo Regimento da Assembleia da Republica. O

Grupo Parlamentar em que se integra reserva a sua posi¢do para o debate posterior.



snansnnansARRBanssnnanny
HHIL i"“iiglziggiig

ASSEMBLEIA DA REPUBLICA

Comissdo Parlamentar de Salde

PARTE Ill - CQNCLUSGES

1. Este projeto de lei apresentado pelo Grupo Parlamentar do PCP que visa
garantir “a, manutengdo e o vinculb efetivo dos profissionais de satide .no
Servico Nacional de Saude”, deu entrada em 28 de mar¢o de 2014 e foi
admitido em 2 de Abril de 2014, tendo baixado & Comissio de Saude, com
conexdo a Comissdo de Orgamento, finangas e Adminiétragﬁo Publica (COFAF),
para elaboragdo do respetivo parecer. A solicitagio da Comissdo competente,
por oficio dirigido a sua Exceléncia a Presidente da Assembleia da Republica a 3
de Abril, a iniciativa foi redistribuida & COFAP, cbm conexdao a Comissdo de

saude.

2. Asua apresentacéo foi efectuada nos termos do disposto na alinea g), do n? 2,
do artigo 1802, da alinea c), do artigo 1619, e do n?1, do artigo 1672 da
Constituicdo da Republica Portuguesa, bem como do artigo 1192 do Regimento
da Assembleia »da Repubilica, reunindo os requisitos formais previstos no artigo

1242 desse mesmo Regimento.

3. Face ao exposto, a Comissdo de Saude é de parecer que a iniciativa em aprego
retine os requisitos legais, constitucionais e regimentais para serem discutidas
e votadas em Plendrio, reservando os grupos parlamentares as suas posicdes

de voto paraa discussdo em reunido plenaria da Assembleia da Republica.
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" PARTE IV — ANEXOS

Nos termos do n.22 do artigo 1372 do RAR, segue em anexo ao presente parecer a

nota técnica a que se refere o artigo 1312 do mesmo Regimento.

Palacio de S. Bento, 23 de Maio de 2014

A Deputada autora do Parecer A Presidente da Comissao

N

(Catarina Marcelino) (Maria Antonia Almeida Santos)
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Projeto de Lei n.° 541/XI/3.2 (PCP)

Garante a manutencgdo e o vinculo efetivo dos profissionais de satude no Servigo
Nacional de Saude.

Data de admisséao: 2 de abril de 2014.

Comissao de Orgamento, Finangas e Administragédo Publica (5.?)

indice

I.  Analise sucinta dos factos, situacdes e realidades respeitantes a iniciativa

Il. Apreciacdo da conformidade dos requisitos formais, constitucionais e regimentais e do
cumprimento da lei formulario

lll. Enquadramento legal e doutrinario e antecedentes
IV. Iniciativas legislativas e peti¢des pendentes sobre a mesma matéria
V. Consultas e contributos

VI. Apreciagdo das consequéncias da aprovagdo e dos previsiveis encargos com a sua

aplicacao

Elaborada por: Joana Figueiredo (DAC), Anténio Almeida Santos (DAPLEN), Fernando Bento
Ribeiro e Maria Ribeiro Leitao (DILP) e Luis Correia da Silva (BIB).

Data: 16 de abril de 2014.
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I Andlise sucinta dos factos, situacoes e realidades respeitantes a iniciativa

O Projeto de Lei em aprego deu entrada na Assembleia da Republica a 28 de margo de 2014, tendo sido
admitido e anunciado a 2 de abril, data em que baixou, por despacho de Sua Exceléncia a Presidente da
Assembleia da Republica, @ Comiss&o de Satide, com conex&o & Comiss&o de Orgamento, Financas e
Administracao Pablica (COFAP) para apreciagao na generalidade. A solicitacdo da Comiss&o competente, por
oficio dirigido a Sua Exceléncia a Presidente da Assembleia da Republica a 3 de abril, a iniciativa foi
redistribuida @ COFAP, com conexao & Comiss&o de Saude.

Em reuni&o ocorrida a 16 de abril, e de acordo com o estatuido no artigo 135.° do Regimento da Assembleia
da Republica (RAR), a COFAP distribuiu a iniciativa, tendo o Grupo Parlamentar do PSD indicado o Senhor
Deputado Nuno Reis (PSD) como autor do parecer.

Nos termos da Lei n.° 23/98, de 26 de maio e do n.° 1 do artigo 134.° do Regimento da Assembleia da
Republica, a Comiss&o deliberou solicitar a apreciag&o publica do Projeto de Lei por 30 dias.

Com a presente iniciativa legislativa, os proponentes pretendem que o Governo assegure a “integracdo numa
carreira, com vinculo publico e por tempo indeterminado no Servigo Nacional de Saude”, aos “profissionais de
saude que exergcam fungdes nos estabelecimentos de salde do Servigo Nacional de Saude gue, obedecendo
a uma hierarquia, tenham um horario de trabalho definido, uma remuneragéo fixa e ocupem um posto de
trabalho permanente e sem vinculo efetivo”. |

Os Deputados do PCP alertam para a “redugéo significativa de profissionais de satde no Ministério da Saude”.
Para além dos profissionais que saem do SNS por motivo de aposentagéo, os proponentes defendem, no caso
dos trabalhadores ativos que exercem fungdes nesse setor, que deve ser promovida a sua “estabilidade
laboral”, considerando que a “incerteza e a instabilidade quanto ao futuro profissional s3o elementos de
desmotivagéo dos profissionais de salde, que introduzem perturbagdes nos locais de trabalho”, defendendo “o .
respeito e o fortalecimento da carreira, o acesso a instrumentos que possibilitem aos profissionais evoluir do
ponto de vista técnico e cientifico e uma remunerag&o de acordo com a evolugao da carreira”.

. Apreciagéo da conformidade dos requisitos formais, constitucionais e regimentais e
do cumprimento da lei formulario

¢ Conformidade com os requisitos formais, constitucionais e regimentais

A iniciativa & apresentada pelo Grupo Parlamentar do Partido Comunista Portugués, nos termos do artigo
167.° da Constituicéo e do 118.° do Regimento, que consubstanciam o poder de iniciativa da lei. Trata-se de

Projeto de Lei n.° 541/X11/3.2 (PCP)
Comissédo de Orgamento, Finangas e Administragao Publica (5.%)



ssnsnnvnoeBURURurssssneen

Nota Técnica

SSEMBLEIA DA REPUBLICA

um poder dos deputados, por forga do disposto na alinea b) do artigo 156.° da Constituicdo e na alinea b) do
n.° 1 do artigo 4.° do Regimento, bem como dos grupos parlamentares, por for¢a do disposto na alinea g) do
n.° 2 do artigo 180.° da Constituigéo e da alinea f) do artigo 8.° do Regimento.

E subscrita por oito Deputados, respeitando os requisitos formais previstos no n.° 1 do artigo 119.° e nas
alineas a), b) e ¢) do n.° 1 do artigo 124.° do Regimento, relativamente as iniciativas em geral, bem como os
previstos no n.° 1 do artigo 123.° do referido dip|oma,‘quanto aos projetos de lei em particular. Respeita ainda
os limites de iniciativa impostos pelo Regimento, por forga do disposto nos n°s 1 e 3 do artigo 120.°

e Verificacdo do cumprimento da lei formulario

O projeto de lei inclui uma exposicdo de motivos e cumpre o disposto no n.° 2 do artigo 7.° da lei formulario,
uma vez que tem um titulo que traduz sinteticamente o seu objeto [disposigéo idéntica a da alinea b) do n.° 1
do artigo 124.° do Regimento). '

Quanto a entrada em vigor da iniciativa, em caso de aprovagéo, tera lugar no dia seguinte ao da sua
publicac&o, nos termos do artigo 20"

. Enquadramento legal e doutrinario e antecedentes

¢ Enquadramento legal nacional e antecedentes

Nos termos do n.° 1 do artigo 1.° do Decreto-Lei n.° 190/96, de 9 de outubro, os servicos e organismos da

administragéo publica central, regional e local, incluindo os institutos publicos que revistam a natureza de
servicos personalizados e fundos publicos que, no termo de cada ano civil, tenham um minimo de 50
trabalhadores ao seu servigo, qualquer que seja a respetiva relagéo juridica de emprego, devem elaborar
anualmente o seu balango social com referéncia a 31 de dezembro do ano anterior.

Tendo por base este diploma o Ministério da Salde divulga, anualmente, o respetivo balango social, que
segundo o sife da Administragido Central do Sistema de Saude (ACSS), é um instrumento de informagéo
essencial 4 gestdo das organizagdes, na medida em que permite avaliar o seu desempenho social e o
desenvolvimento do seu capital humano através de um conjunto de indicadores nas &reas dos recursos
humanos e financeiros. Pode ainda ler-se que, para além dos indicadores relativos ao ano de anélise, 0s
Balangos Sociais do Ministério da Salde apresentam ainda uma anélise comparativa com os anos anteriores,

' Uma vez que, em caso de aprovagio, a iniciativa devera ter custos, e em obediéncia ao disposto no n.° 2 do artigo 167.°
da Constituigdo (com correspondéncia no n.° 2 do artigo 120.° do RAR), sugere-se a alteragdo da norma de vigéncia de
forma a fazer coincidir a entrada em vigor com a aprovagéo do OE posterior a sua publicagéo.

Projeto de Lei n.° 541/X11/3.2 (PCP)
Comissdo de Orgamento, Finangas e Administragao Publica (5.%)
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facilitando uma reflexéo relativamente as tendéncias observadas como consequéncia das politicas seguidas,
corrigindo-as ou consolidando-as.

Segundo a nota de divulgac&o publicada no ja mencionado site da ACSS, o Balango Social do Ministério da
Saude (Servigo Nacional de Satide e outras entidades), relativo ao ano de 2012, resulta da consolidagdo dos
dados reportados pela totalidade das 65 entidades na dependéncia do Ministério da Sadde - servigos centrais,
servigos regionais e servigos e estabelecimentos prestadores de cuidados de satide integrados no Servigo
Nacional de Satde.

De acordo com o Balango Social do Ministério da Saude, o trabalhador padrédo do Ministério da'Saude,
conforme resulta do quadro abaixo apresentado era, em 2012, do sexo feminino, com 42 anos de idade e
contrato de trabalho em fungéo publica por tempo indeterminado, encontrando-se integrado na carreira de
enfermagem, trabalhando por turnos e com 14 anos de antiguidade.

Sex; Fommino X0 uni;lno ‘ ‘ 8exo Feminine 8exo Feminino

§ 41 anos de idade 46 anos de idade 44 anos de idade 44 anos idade 40 anos de idade

:,‘1 CTFP por tempo S:TFP por tempo .CTFP porhr:lpo _CTFP por tempo CTFP por tempo lv’
indeterminado indeterminado indeterminado

i Enfermagem Enfermagem Enfermagem Técnico Superior Técnico Superior

: Trabalho por Turnos Horério rigido Horario rigido ] Horario rigido Trabalho por Tumos
IZano-deur_\_lipo ] 18 anoo?.eurvloo 18 anos de serv 15.nocd¢ufv|;9 - 10.n«49?e‘rv‘k”;o_b _

e HET L T T ;

Analisando a evolug&o do nimero de trabalhadores por carreira/cargo podemos verificar que, em 2012, a
carreira de enfermagem foi a mais expressiva (39.968), representando cérca de 1/3 do total dos trabalhadores
do Ministério da Salude, a que se seguem os assistentes operacionais (27.130), os médicos (26.359) e os
assistentes técnicos (17.279).

As carreiras especiais de saude (médicos, enfermeiros, técnicos superiores de saude e técnicos de
diagnostico e terapéutica) constituiam cerca de 60% dos profissionais do total de trabalhadores.

No que respeita aos profissionais registados como “Outro Pessoal”, cerca de 93% corresponde a carreira de
técnico ambulancia de emergéncia e de assistente de telecomunicagdes de emergéncia do INEM?,

2 Balango Social do Ministério da Satide relativo ao ano de 2012, pag. 26.

Projeto de Lei n.° 541/XI11/3.2 (PCP)
Comisséo de Orgamento, Finangas e Administragado Publica (5.%)
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Quadro 2 — Trabalhadores por carreira/cargo

P s
Cuarreira i Cargo Se;\;";o Total

i 4

[Carreiras Espaciaisdesasde | 73e1s]  2208] 75.828)

Dirigente b) 773 1 774
Técnico Superor A 3.833 98 3.831
Inforrnatico 604 4 608
Pessoal de Investigacao Cientifica/Docente 89 0 69
Educ.Infancia e Doc. do Ens. Basico e Secundano 97 2 99
Pessoal de Inspecdo 50 0 50
Assistente Técnico 17,266 131 17.279
Assistente Operacional _27.081 49] 27130

ou grupos nio detathados.
d) Inciitarefas e avencas

De acordo com o grafico que se segue, podemos verificar que o nimero de profissionais, em geral, diminuiu,
com excego das carreiras médica, técnico superior e técnico superior de saude, as quais tiveram acréscimo
de 1,7%, 5,1% e 0,3%, respetivamente.

Grafico 8 — Evolucdo do n.° de trabathadores por carreira/cargo

#3 oy £ it 2]
Méd Enf TSS T Dir T8 inf AsTéc | AsOp. | OPes. | P.Ser.

B2010| 23492 | 40099 | 1797 | 7.931 1.051 3.625 663 18.362 | 28950 | 1.057 328
B2011| 24074 | 39940 | 1.774 7.848 927 3646 649 17.760 | 28049 | 1.094 2.765
20121 24490 | 39526 | 1779 7824 m 3.833 604 17.266 | 27081 | 1016 -| 2412

Em 2009, o Ministério da Saude tinha 130.590 trabalhadores, nimero que baixou para 130.256 em 2010, e
para 128.526 em 2011, atingindo os 126.604 em 2012. Ou seja, comparativamente com 0 mesmo periodo de

2011, verificou-se um decréscimo de 1,5% face ao ano anterior e de 2,8% em relagdo a 2010, tendéncia que
se tem vindo a verificar desde 2009.

Projeto de Lei n.° 541/XIlI/3.2 (PCP)
Comissédo de Orgamento, Finangas e Administragio Publica (5.2)
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Grafico 1 — Evolucdo do n.° de trabalhadores
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Segundo o relatério, durante o ano em anélise sairam 10.579 profissionais sendo que cerca de 65,8% dos
casos ocorreram nos hospitais. O motivo de saida com méis expressdo foi a aposentagdo (20,9%; 2.212) e a
caducidade de contrato (12,0%;1.271). O n.° elevado de outras situagbes é atribuido, na genefalidade, as
saidas de trabalhadores ausentes a mais de 6 meses, (...) estan'do, também, contempladas nesta rubrica as
licengas sem vencimento.®

Grafico 18 - Trabalhadores saidos por motivo

W Aposentacio

#Cessacdo de contrato
(iniciativa do trabaihador)

MCessagio por mutuo acordo

MFim de cedénciafmobilidade

MCessacio de Comissio

MOutros

A modalidade de vinculagéo dos trabalhadores ao Ministério da Saude tem vindo a modificar-se ao longo dos
anos podendo, hoje, apresentar a forma de contrato de trabalho em fungbes publicas por tempo
“indeterminado, contrato de trabatho por tempo indeterminado, contrato em fungdes publicas a termo, contrato
de trabalho a termo, contrato de prestagéo de servigos, comissdo de servigos, cargo politico/mandato, e
nomeacao.

® Balanco Social do Ministério da Satide relativo ao ano de 2012, pag. 38.

Projeto de Lei n.° 541/Xil/3.2 (PCP)
Comissao de Orgcamento, Finangas e Administracéo Publica (5.%)
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A vinculagdo com maior expressdo é o contrato de frabalho em fungbes publicas por tempo indeterminado
(57,5%, 72.763 trabalhadores), seguindo-se o contrato de trabalho por tempo indeterminado no émbito do
cédigo do trabalho (29,3%, 37.158 trabalhadores). Em termos de durabilidade contratual (CTFP e ao abrigo do
cédigo de trabalho) constatamos que 86,‘8% dos trabalhadores s&o contratados por tempo indeterminado e
10,6% a termo®. Importa salientar a tendéncia acentuada de diminuigdo dos contratos de prestagéo de
servicos, tendo-se verificado, em 2012, um decréscimo de 12,7% face a 2011, justificado pelas
condicionalidades impostas a este tipo de contratagéos.

Grafico 12 — Trabalhadores por modalidade de vinculagéo

57,5%

Quadro 3 — Evolugido dos Trabalhadores por modalidade de vinculaciio

[Cargo Poliico/Mandato a) 182
Nomeacio 47 47 691 46,8
CTFP tindeterminado 771427 74.666] 727631 -2,5
CTFP a termo 11.014 10493] 10.1501% -3,3
Comissdo de Senigos b) 729 631 542§ -14,1
CT T. indeterminado 31.603 33.566| 37.158[% 10,7
CT termo 6.507 6.358 3.328}% 477
3229 2.765 2412 -12.8
23] e ¥ 3 ¥ ¥ 3 SEE ‘
a) Rep t do poder legislati edaévgiosemctﬁvos.bemc;)mooscmgosexsfddospor
Ex. Mini S ios do Estado, Presidentes e Vogais dos Consehhos de
Admninistragiio e diretivos.
b} inclui a8 comiss8es de servigo no dmbito da LVCR e do codigo de trabatho.
c) Prestagdo de servigos singut (tarefas e ¢as)

Por ultimo, importa salientar que em 2012 o saldo entre as entradas e saidas foi negativo, reﬂétindo-se na
diminui¢cdo do nimero de trabalhadores.

* Balanco Social do Ministério da Saude relativo ao ano de 2012, pag. 29.
Balanco Social do Ministério da Saude relativo ao ano de 2012, pag. 30.

Projeto de Lei n.° 541/X11/3.2 (PCP)
Comissdo de Or¢gamento, Finangas e Administragéo Publica (5.%)
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Grafico 19 — Entradas e saidas em 2012

EEniradss
w Saldas
mEwl. Trab

201

Taxa de cobertura = 58.1 %

A presente iniciativa visa garantir um SNS, universal, geral e de qualidade e os direitos dos profissionais de
saude, pelo que o PCP propGe que o Governo proceda a integragéo de todos os profissionais de satde que
desempenham fungbes permanentes em estabeleciméntbs publicos nas carreiras com vinculo publico, de
acordo com as disposigdes legais e independentemente da modalidade contratual a que estéo hoje sujeitos.

¢ Enquadramento doutrinario/bibliografico

RECURSOS humanos em salde : a importancia de valorizar o factor humano. In Reflexdes e contributos
para a reforma do sistema de satide em Portugal. Loures : Diario de Bordo, 2012. ISBN 978-989-8554-09-3.
p. 401-489. Cota: 28.41 - 110/2013.

Sumario: A obra Reflexbes e contributos para a reforma do sistema de saude em Portugal apresenta uma

compilagao de artigos previamente editados sobre questdes relativas a salide, mais concretamente, a reforma
do sistema de saude em Portugal. Entre outros temas, encontramos nesta obra uma secgdo ligada aos

recursos humanos intitulada Recursos humanos em saude : a importancia de valorizar o factor humano. Nesta

secgado, composta por artigos de varios autores, s&o analisados vérios aspetos de gestdo de recursos
humanos na satde, nomeadamente o seu planeamento, a sua formagao e o défice ao nivel destes recursos.

e Enquadramento internacional
Paises europeus
A legislacéo comparada é apresentada para os seguintes paises da Unido Europeia: Franga e Italia.

FRANCA

Na Franga, pais com uma longa tradicdo de codificagéo, as profissées de salde encontram-se previstas no
Codigo da Saude Publica. Efetivamente a Parte IV (Parte Legislativa) é relativa as “Profissdes de Satde” —

artigos L4011-1 e seguintes. Dentro desta Parte IV ha vérios capitulos, relativos, nomeadamente a “ProfissGes
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médicas”, “Profissbes farmacéuticas”, e “Médicos assistentes, cuidadores, auxiliares de puericuitura e
paramédicos”.

No sitio do Ministério dos Assuntos Sociais e da Saude, pode consultar-se a ligagdo a “Profissées de Saude:
trabalhar no_hospital’, que se divide nos seguintes itens: o ‘recrutamento’ (condigbes gerais; profissbes

paramédicas), ‘a vida no trabalho’ (condigdes gerais de progressdo, prémios, destacamento, disponibilidade e
rentincia; cuidados médicos; exercicio do direito sindical e de um mandato publico eletivo) e ‘fim de atividade'.

No sitio da Ordem dos Médicos francesas podem consultar-se varias fichas de informagéo relativas a
“Questdes-respostas sobre o estatuto dos profissionais hospitalares a tempo inteiro”.

Entre estas, destacamos as seguintes: “O que é um beneficio por compromisso com o servigo publico?". Trata-
se de um subsidio pago aos profissionais que se comprometem por um periodo de trés anos renovavel, a nao
exercerem uma atividade liberal no hospital (artigos R6152-23 e segs. do Cédigo da Saude Publica).

Un praticien hospitalier & temps plein peut-il avoir une activité libérale en dehors de I'hépital ?

Na Parte Regulamentar do Cédigo da Salde Publica, os artigos R6152-1 e seguintes sdo relativos ao

“Estatuto dos profissionais hospitalares a tempo inteiro”.

Parece-nos ser ainda de realgar, se bem tendo uma relagéo indireta com a matéria em andlise, o “Pactfo
Territério Satde: para lutar contra os desertos médicos”. Disponivel no sitio do Ministério e que engloba por
exemplo os seguintes aspetos: “Mudar a formacédo e facilitar o estabelecimento dos jovens médicos”,
“Transformar as condigcbes de exercicio dos profissionais de satde”; e “Investir nos territérios isolados”.

ITALIA

Séo ‘profissbes de saude’, aquelas que o Estado italiano reconhece e que, por forca de um titulo habilitante,
executam atividades de prevengéo, diagnose, cura e reabilitagdo. Algumas dessas estdo constituidas em
Ordens e Colégios, com sede em cada uma das provincias do territério italiano.

Existem atualmente: Ordens provinciais dos médicos-cirurgides e dos odontologistas, Ordens provinciais dos
veterinarios, Ordens provinciais dos farmacéuticos, Colégios provinciais das obstetras, colégios provinciais dos
“enfermeiros profissionais” (IPASVI) e Colégios provinciais dos técnicos de saude de radiologia médica
(TSRM). Relativamente as medidas de tais entidades em materia disciplinar, pode-se apresentar recurso a
“Commissione Centrale per gli Esercenti le Professioni Sanitarie” [Comissdo Central para os Operadores das
Profissbes de Saude] (CCEPS).

Em ltélia, a pratica das profissbes de salde é consentida também a quem tenha obtido no estrangeiro os
“titulos de estudo e de habilitagcdo” previstos, com prévio reconhecimento por parte do Ministério da Saude.
Aqueles que, obtenham em Italia um “titulo profissional’ da area da salde, e que desejem praticar a propria
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profiss&o no estrangeiro, o Ministério emite, sob pedido do interessado, um “atestado de conformidade’ da
formagao obtida de acordo com as previsdes das diretivas comunitarias.

As profissbes de salde e as “artes auxiliares” reconhecidas pelo Ministério da Saude constam desta ligacéo
na pagina web do préprio ministério.

Relativamente & situagdo laboral dos profissionais de satde veja- se este “Contrato Coletivo Nacional de

Trabalho do pessoal integrado no servigo sanitario_nacional - quadriénio _normativo 2006-2009 e biénio
econdémico 2006-2007"
Quanto a situagéo de precariedade que muitos profissionais de satde enfrentam, de acordo com esta noticia

de 2013, o governo italiano da época tera chegado a um acordo com os interlocutores representativos e
associativos da area. Veja-se esta noticia, na qual se pode aceder ao borrao do referido acordo.

O Servico Nacional de Saude (Servizio Sanitario Nazionale), “é um sistema de estruturas e servigos que s&o
concebidos para assegurar a todos os cidaddos, em condigbes de igualdade, o acesso universal & prestacéo
equitativa de servigos de salde, nos termos do artigo 32.° da Constituicdo”.

Portanto, os principios fundamentais em que se baseia o SNS italiano desde a sua criagéo (por meio da Lei n.°
833/1978, de 23 de dezembro) séo a universalidade, a igualdade e a equidade.

Os principios _organizativos do SNS, por sua vez, assentam na centralidade da pessoa; na responsabilidade
publica pela tutela do direito a saude; colaboragc&o entre os niveis de governo do SNS; valorizagdo da
profissionalizag&o dos operadores de salde; e a integragéo socio-sanitaria.

Por fim, para ter uma ideia geral do universo profissional na area da saude veja-se este documento disponivel
no sitio do Ministério, com dados relativos a 2010, que tem por titulo: “IL PERSONALE DEL SISTEMA SANITARIO

ITALIANO - Direzione Generale del Sistema informativo e statistico sanitario / Direzione Generale delle
Professioni sanitarie e delle Risorse Umane del SSN'. ’

Iv. Iniciativas legislativas e peticdes pendentes sobre a mesma matéria

¢ Iniciativas legislativas

Consultada a base de dados do processo legislativo e da atividade parlamentar (PLC), verificou-se que se
encontra pendente, sobre matéria conexa, na Comisséo de Salude, o Projeto de Resoluc&o n.° 972/XII/3.2

(PCP) — Reforgo e Valorizagdo dos Profissionais de Saude no Servigo Nacional de Satde.
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¢ Peticoes
Efetuada uma pesquisa a base de dados do processo legislativo e da atividade parlamentar, verificou-se que,
neste momento, n&o existe qualquer peticio versando sobre idéntica matéria.

V. Consultas e contributos

¢ Consultas obrigatérias e facultativas

Nos termos legais e regimentais, ndo se afigura como obrigatéria a consuita dos 6rgéos de Governo préprio
das Regides Auténomas, da Associagdo Nacional de Municipios Portugueses ou da Associagdo Nacional de
Freguesias.

e Contributos de entidades que se pronunciaram

Nos termos constitucionais e legais, e de acordo com o que foi anteriormente referido, o Projeto de Lei foi
submetido a apreciag&o publica, por um periodo de 30 dias. Os pareceres e contributos remetidos a Comisséo
serdo publicitados na pagina internet da iniciativa.

VI. Apreciagdo das consequéncias da aprovagido e dos previsiveis encargos com a sua
aplicacao

Em caso de aprovagao, a iniciativa devera ter custos para o Orgamento do Estado, por for¢a dos vinculos
laborais que vai criar, mas a informagao disponivel ndo permite avaliar antecipadamente essa despesa, quer
em razéo dos encargos, quer do numero de profissionais/estabelecimentos de salide a abranger.
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