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ISENCAO TOTAL DE TAXAS MODERADORAS NAS CIRURGIAS DE AMBULATORIO
E NOS INTERNAMENTOS

O conceito de cirurgia de ambulatorio surge no inicio dos anos 60. Desde entdo, tem vindo a
desenvolver-se exponencialmente. Actualmente, e face as intervengdes cirirgicas realizadas em
regime de internamento, a média europeia de cirurgias de ambulatério é de 55%, e de 75% nos

Estados Unidos da América.

Segundo a Comissdo Nacional para o Desenvolvimento da Cirurgia de Ambulatério, a cirurgia de
ambulatorio proporciona a melhoria do acesso dos doentes a cirurgia, através da redugéo de listas

de espera cirurgica.

Esta é, certamente, uma vantagem a realcar na cirurgia de ambulatorio, mas néo € a Unica. A este
tipo de cirurgia somam-se, também, vantagens sanitarias, sociais e econémicas, internacionalmente

reconhecidas e que nunca € demais relembrar:

- Vantagens sanitérias:

e Ao nivel clinico, este tipo de cirurgia garante um menor nimero de infec¢bes adquiridas em
meio hospitalar o que resulta, também, numa menor incidéncia de complicagbes pos-
operatorias, como as respiratdrias, tromboembolicas e gastrointestinais;

e Ao nivel organizativo, regista-se um ganho de eficiéncia na realizagdo dos programas
cirurgicos, possibilitando a reducéo das extensas listas de espera para cirurgia;

e Alibertacdo dos blocos operatdrios tradicionais permite reduzir os tempos de espera para as

cirurgias mais complexas ou urgentes.

- Vantagens sociais:
e Em primeiro lugar, a cirurgia ambulatéria causa uma ruptura menor do normal ambiente
familiar dos doentes, em especial nos casos de pediatria e geriatria;
e Em segundo lugar, verifica-se uma rapida integragdo profissional, com repercussdo mais
importante na populagédo adulta, profissionalmente activa;
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e Em terceiro lugar, assegura-se uma maior humanizacao na prestacdo de cuidados de salde,
através da criacdo das unidades especificas e funcionais para a realizacdo da cirurgia
ambulatéria que proporcionam maior individualizagdo na assisténcia;

e O facto de ndo haver uma separacdo com o ambiente normal do utente, proporciona-lhe
uma recuperacdo com mais humanizacdo e comodidade, permitindo um maior

envolvimento da familia neste processo.

- Vantagens econdmicas:

e A cirurgia ambulatéria assegura poupanca directa, através da reducdo dos custos
hospitalares relacionados com a ocupacgédo dos blocos operatérios e internamento. Calcula-
se que a reducdo dos custos se encontre entre os 40% e os 80%, consoante o tipo de
intervencdo e o local onde € praticada;

o \Verifica-se, também, uma reducdo de custos indirecta porque as intervengdes em
ambulatério resultam numa menor morbilidade e numa mais rapida integracdo social do

paciente.

No entanto, e com estas vantagens por todos ja reconhecidas, em Portugal apenas 22% das cirurgias
sdo realizadas em regime de ambulatorio. Assim, € urgente que se desenvolvam medidas de
incentivo a cirurgia de ambulatério, ndo sé junto das unidades de salde mas, também, junto do

utente.

Por um lado, importa estimular a oferta:

- procedendo as adaptacBes necessarias nos servigos e nas unidades de saude;

- criando critérios de seleccao cirdrgicos, médicos e sociais, para que se possa fazer uma adequada
avaliagdo prévia dos utentes;

- elaborando eficazes campanhas de sensibilizacdo com o objectivo de informar os utentes de forma

a que, sempre for medicamente viavel, possam optar pela cirurgia de ambulatério.

Por outro lado, ha que privilegiar e promover a cirurgia de ambulatério, também, por parte da
procura. Num pais onde se pagam taxas moderadoras por qualquer servico de salde e em que se
estabelece uma taxa moderadora de € 5,20 para toda e qualquer cirurgia de ambulatério, é urgente
gue exista vontade e coragem politica para melhorar as condi¢cbes de acesso dos utentes aos

cuidados de saude.

A cirurgia de ambulatério traz beneficios econémicos ao Estado, s6 tem vantagens para o bem-estar



e para a recuperacdo dos utentes, 0os nossos servicos de salde estdo em condicbes de ser
rapidamente preparados para as realizar e este tipo de cirurgia reduz drasticamente a lista de espera
para as cirurgias em regime de internamento. E, entdo, urgente motivar o seu crescimento em

Portugal.

Na passada Legislatura, o CDS-PP apresentou ao Parlamento um Projecto de Lei que visava a isencao
total de taxas moderadoras nas cirurgias de ambulatério e que foi rejeitado pela maioria do Partido
Socialista. Para corroborar essa rejeicao, a Senhora Ministra da Saldde alegou que “h& um caracter
educativo e pedagdgico e gque todos os cidaddos tém de ter consciéncia de que a salde é cara e que
todos contribuimos para ela”. Posicdo, alias, reiterada pelo Partido Socialista que, aquando da
discussdo na generalidade, no passado més de Fevereiro, afirmou que “as taxas moderadoras séo
um importante meio para disciplinar e orientar a procura de um bem gue, pela sua essencialidade,
tem de ser objecto do melhor ajustamento das necessidades a oferta dos cuidados necessarios”. Mais
ainda, afirmou que “um Servigo Nacional de Saiude como o entendemos ndo se compadece com
medidas cirdrgicas e eleitoralistas como as ora propostas; necessita, em vez disso, de medidas

sustentadas e sustentaveis de reorganizagédo, como as que este Governo tem vindo a pér em prética”.

Em sentido contrario, pronunciou-se recentemente a comunicacao social o ex-Ministro da Saude,
Antonio Correia de Campos, afirmando que “terminado o ciclo politico, ndo vejo razao para manter
as taxas moderadoras. Eu proprio o faria se estivesse no Governo”. Afirma, ainda, o ex-Ministro que
“0 alargamento das taxas moderadoras a cirurgia e ao internamento foi realizado numa altura em
gue ndo havia certezas sobre a sustentabilidade do Sistema Nacional de Saude. Posteriormente, viu-
se que as receitas cobradas eram insignificantes, embora tivessem o efeito de disciplinar as

cobrangas e 0s servigos hospitalares e valorizar a sua ac¢ao (...)".

Ora, como ao contrario do que foi afirmado pelo PS ha menos de um ano, o CDS-PP néo apresentou
a sua iniciativa com o intuito de ser uma “medida cirdrgica e eleitoralista”, mas sim porque, por
todos os motivos acima referidos, acreditamos ser primordial promover a cirurgia de ambulatério

em Portugal.

Acreditamos, ainda, que as taxas moderadoras para internamento, introduzidas com o Orcamento
de Estado 2007 sdo desprovidas de utilidade uma vez que, por um lado, o internamento decorre de
uma decisdo clinica e ndo de uma vontade susceptivel de ser “moderada”. Por outro lado, como
afirmou recentemente Antdnio Correia de Campos, estas taxas vieram a revelar-se “insignificantes”

em termos de receitas arrecadadas.



Face ao exposto e ao abrigo das normas constitucionais, o CDS-PP apresenta o seguinte Projecto de

Lei:

Artigo 1°
E revogado o artigo 148° da Lei n.° 53-A/2006, de 29 de Dezembro

Artigo 2°
E revogado o artigo 160° da Lei n.° 64-A/2008, de 31 de Dezembro

Artigo 3°

A presente Lei entra em vigor no dia 1 de Janeiro de 2010.

Palacio de Sao Bento, 11 de Novembro de 2009.

Os Deputados,



