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Projeto de Resolucdo n.° 27/XI111/1.2

Pela resolucdo urgente dos problemas do Hospital de S. Jodo de Deus e em defesa da

melhoria dos cuidados de salide no concelho de Vila Nova de Famalicdo

Os sucessivos Governos e, com muita incidéncia o anterior — PSD/CDS, desenvolveram
processos de fusdo e concentracdo de unidades hospitalares por todo o pais com base
em critérios meramente economicistas que colocam em causa a qualidade dos servigos
e a acessibilidade dos utentes aos cuidados de saude. A coberto de uma pretensa
utilizagdo mais eficiente dos recursos disponiveis e de uma gestao integrada e racional
da rede publica de unidades hospitalares, o real objetivo que norteou 0s sucessivos
Governos foi a reducdo da despesa publica no setor da sadde. E, pois, neste

pressuposto que é instituido o Centro Hospitalar do Médio Ave.

O Centro Hospitalar do Médio Ave, EPE (CHMA) foi criado pelo Decreto-Lei n.° 50-
A/2007, de 28 de fevereiro, e resulta da fusdo de dois hospitais: Hospital Conde de Séo
Bento, unidade de Santo Tirso e Hospital S. Jodo de Deus, unidade de Vila Nova de

Famalicao.

O CHMA tem uma éarea de influéncia de trés concelhos: Trofa, Santo Tirso (ambos do
distrito do Porto) e Vila Nova de Famalicdo (distrito de Braga), tendo uma populacéo
residente, segundo os dados constantes no Relatério e Contas 2014, de “cerca de
243.000 habitantes” os quais estdo distribuidos da seguinte forma” 70477 em Santo

Tirso; 38642 Trofa e 133711 em Vila Nova de Famalicao”, conforme os Censos de 2011.

Em termos de lotacdo e, socorrendo-nos das informagdes constantes no Relatorio e
Contas de 2014, o CHMA tinha, aquando da sua constitui¢ao, “309 camas”, porém,

essa capacidade tem “vindo a ser reduzida na sequéncia da concentracao de servicos
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efetuada no ambito de opcBes internas e em linha com as opcdes estratégicas do
Ministério da Saude [leia-se XIX Governo constitucional - PSD/CDS]” estando,
presentemente, a capacidade cifrada em 281 camas, as quais estdo distribuidas

conforme o quadro abaixo

Medicinainterna

Cirurgia Geral 45 26 71
Ginecologia 10 0 10
Obstétricia 21 0 21
Ortopedia 17 23 40
Pediatria 19 19
Neonatologia 9 9
Cuidados Intermédio 10

Total
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Figura 1: Lotacao Praticada atual

Fonte: Relatério e Contas 2014, pagina 9

O CHMA, de acordo com a informacéo do Relatério e Contas 2014, presta cuidados em
termos de consultas externas nas especialidades de “Anestesiologia; Cardiologia;
Cirurgia Geral; Medicina Interna; Obstetricia; Ginecologia; Ortopedia; Pediatria;
Medicina Fisica e de Reabilitacdo; Oftalmologia; Oncologia médica; Neurologia; Imuno-
hemoterapia; Pneumologia; Otorrinolaringologia e Saude Mental.” Presta, ainda,

cuidados em especialidades ndo médicas “Psicologia Clinica e Dietética/Nutri¢do”.

O CHMA tem também servico de urgéncia, o qual existe em ambas as unidades de
saude que compdem o centro hospitalar. Porém, na unidade de Santo Tirso existe um
servico de urgéncia bésica e na unidade de Vila Nova de Famalicdo é um servico de

urgéncia médico-cirdrgico.
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Para além dos servicos acima mencionados, o CHMA disp6e de um “bloco de partos e
de servico de neonatologia” a que acresce a “assisténcia clinica em hospital de dia” que
se traduz por prestacdo de cuidados de saude ao nivel da “quimioterapia e psiquiatria
em ambas as unidades hospitalares e imuno-hemoterapia e pediatria na Unidade de

Famalicao”

O CHMA disponibiliza, igualmente, os seguintes servicos em termos de meios
complementares de diagndéstico e terapéutica “patologia clinica; imagiologia; imuno-
hemoterapia; medicina fisica e de reabilitacdo; cardiologia; oftalmologia; ORL;

ginecologia/obstetricia; neurologia e gastrenterologia”.

Em 2014, e reportando-nos de novo ao Relatdrio e Contas, Centro Hospitalar do Médio
Ave dispunha de 209 médicos; 347 enfermeiros; 31 técnicos superiores; 76 técnicos de
diagnostico e terapéutica; 112 assistentes técnicos e 261 assistentes operacionais.
Com excecdo do grupo profissionais médicos todos os outros grupos profissionais
diminuiram no ndmero de trabalhadores, sendo no grupo dos enfermeiros que a
reducéo teve maior significado, ou seja, em 2013 havia 380 enfermeiros e em 2014

347, conforme pode ser verificado no quadro abaixo.

Grupo Profissional 2011 2012 ﬂ
12 12 11 11

Dirigente
Médicos 196 201 206 209
Técnicos Superiores 30 29 29 31
ENMEIMEitos e BB i B T
.:I'éc‘ De Diagnostico e Terapéutica 81 82 79 76
Assistentes Técnicos 1239 125 121 112
DOSENES e 2 i - H—
outmpessoal .............................. 1 2 . :
Total 1120 1143 1109 1053

Figura 24 — Evolugdo de RHs

Fonte: Relatdrio e Contas 2014, pagina 42



Os dados de 2014 estdo ja desatualizados, conforme a informacdo prestada pelo
Conselho de Administracao ao PCP. Assim, segundo os dados fornecidos a situacdo dos
recursos humanos no CHMA ¢ “critica”, tendo havido a saida recente de varios
profissionais de saude, nomeadamente de meédicos, por aposentacdo, rescisdo do
contrato a que se soma o registo de varios pedidos de mobilidade de outros
profissionais. Recentemente sairam dois dos quatro cardiologistas existentes ficando a
equipa reduzida a dois elementos, trés anestesistas e um pneumologista. Tendo em
conta a elevada caréncia enfermeiros, a direcdo do hospital solicitou a autorizagdo da
abertura de procedimento concursal mas 0 mesmo mereceu um parecer negativo da
tutela. Nas restantes carreiras da saude e carreiras gerais ha também uma grande
caréncia de profissionais, registando-se, inclusivamente, dificuldades na mera

substituicdo dos profissionais que se aposentam.

A reducdo do numero de profissionais e a elevada obsolescéncia dos equipamentos,
como é afirmado no Relatorio do Governo Societario de 2014 foram responsaveis pela
“diminuicdo da atividade cirdrgica programada”. O referido documento diz que “a
diminuicdo de efetivos médicos nas especialidades de cirurgia geral, obstetricia e
ortopedia por motivos de aposentacao de clinicos que ndo foram substituidos”, assim
como os “problemas no bloco operatorio que implicaram a desmarcacdo de um
numero significativo de cirurgias.” Sendo acrescentado que “0s equipamentos
existentes nos blocos operatorios quer de Santo Tirso, quer de Famalicdo tém ja varios
anos de funcionamento, havendo muitas dificuldades na aquisicdo de pecas que vao

avariando, o que prejudica os tempos de resposta as avarias identificadas.”

O Conselho de Administracdo admitiu que a saida de profissionais, mormente de
meédicos, e 0 aumento no numero de pedidos de mobilidade efetuados pelos
profissionais de saude (sobretudo enfermeiros) deve-se em grande parte ao periodo
de incerteza e instabilidade que o CHMA esta a vivenciar desde o anuncio da

“devolucdo” da unidade de Santo Tirso a Misericordia a que se junta toda a politica e



medidas tomadas pelo anterior Governo de desvaloriza¢do social e profissional e dos

cortes nos salarios impostos aos trabalhadores da administra¢do puablica.

Esta situacgéo refletiu-se muito negativamente na capacidade de prestacdo de cuidados

de saude pelo CHMA. Assim, durante o ano de 2014, registou uma quebra significativa

em varias especialidades no numero de primeiras consultas realizadas, como por

exemplo anestesiologia; cardiologia; cirurgia geral; ginecologia; imuno-hemoterapia;

medicina fisica e reabilitacdo; medicina interna; oncologia médica. Esta informacéo

esta detalhada no quadro abaixo:

Especialidade N° 18| N° 13s | Variacdo | Total de | Total de | Variacdo
consultas | consultas | 2013- Consultas | Consultas | 2013-
2014 2013 2014% | 2014 2013 2014 %
Anestesiologia 2.176 2.341 -7,05 2.489 2.617 -4,89
Cardiologia 1.138 1.821 -37,51 7.523 8.150 -7,69
Cirurgia Geral 9.251 10.582 -12,58 21.251 23.911 -11,12
Dor 123 115 6,96 481 444 8,33
Ginecologia 4.585 4.789 -4,26 13.711 13.404 2,29
Imuno-hemoterapia | 2.278 2.453 -7,13 24.288 24.835 -2,20
Medicina Fisica e | 1.908 2.086 -8,53 5.076 5.308 -4,37
Reabilitacéo
Medicina Interna 2.576 2.877 -10,46 14.541 14.820 -1,88
Neurologia 738 797 -7,40 2.799 2.528 10,72
Obstetricia 2.508 2.187 14,68 5.451 4.905 11,13
Oftalmologia 4.866 2.883 68,78 8.446 6.668 26,66
Oncologia Médica 625 689 -9,29 5.445 5.234 4,03
Ortopedia 7.449 7.499 -0,67 19.133 19.865 -3,68
Otorrinolaringologia | 3.427 3.754 -8,71 8.248 9.765 -15,54
Pediatria 2.464 2.444 0,82 11.083 10.850 2,15
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Pneumologia 890 849 4,83 3.297 3.382 -2,51
Psiquiatria 1.379 1.361 1,32 12.811 12.508 2,42
Psiquiatria da | 197 211 -6,64 1.631 1.674 -2,57
Infancia e
Adolescéncia
Consultas a pessoal | 221 349 -36,68 335 717 -53,28
(Medicina do
Trabalho)
Outras 76 402
Total de Consultas | 48.875 50.087 -2,42 168.441 | 171585 |-1,83
Médicas
Psicologia 632 617 2,43 3.404 3.526 -3,46
Apoio Nutricional e | 750 583 28,64 2.730 2.181 25,17
Dietética
Outras  consultas | 1.269 1.521 -16,57 3.275 9.280 -64,71
por pessoal néo
médico
Total de Consultas | 2.651 2.721 -2,57 9.409 14.987 -37,22
ndo Médicas
Total de Consultas | 51.526 52.808 -2,43 177.850 |186.572 |-4,67

Fonte: Relatdrio anual sobre o acesso a cuidados de satude 2014, paginal5

No que respeita a atividade cirurgica programada diz respeito, os dados do relatério de

acesso a cuidados de saude de 2014 confirmam a diminuicdo desta atividade

comparativamente com o ano de 2013. Assim, na especialidade de cirurgia geral

realizaram-se menos 22,63% cirurgias em 2014 do que em 2013, ou seja, em 2013

realizaram-se 4119 cirurgias enquanto em 2014 apenas se fizeram 3187 cirurgias. Na

especialidade de oftalmologia fizeram-se menos 33,51% de cirurgias em 2014 em

comparagao com 2013, assim como menos 11,95% cirurgias de ginecologia.
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O Governo anterior na senda da dita reforma hospitalar em Abril de 2014 publicou a
Portaria n® 82/2014,de 10 de abril que procedeu a classificagdo dos hospitais em
quatro grupos. Na pratica o que esta Portaria impbe € a desclassificacdo e
desqualificacdo da esmagadora maioria dos hospitais, através da reducdo de servigos,
de valéncias e especialidades e de profissionais de saude, conduzindo ao

despedimento de milhares de trabalhadores.

A ser concretizada, a aplicacdo da Portaria n°82/2014, de 10 de abril e a perda da area
de influéncia decorrente da entrega da unidade de Santo Tirso a Misericérdia
significaria a destruicdo de uma parte importante dos servi¢cos do Hospital Sdo Jodo de

Deus, em Vila Nova de Famalicao

Como acima foi mencionado, o XIX Governo Constitucional (PSD/CDS) através do
Decreto-Lei n® 138/2013, de 9 de outubro, que “estabelece o regime de devolucédo dos
hospitais das misericordias (...) que foram integrados em 1974 no setor publico e que
atualmente estdo geridos por estabelecimentos ou servicos do Servico Nacional de
Saude” deu um passo gigantesco na materializacdo do desmantelamento do Servigo
Nacional de Saude e, no caso em apreco do Centro Hospitalar do Médio Ave.
Desmantelamento que esta a criar instabilidade, incerteza nos profissionais e nos
utentes quanto ao futuro de ambas as unidades de salde que compdem o centro

hospitalar e a prestacéo de cuidados de saude.

Entende o PCP que, na pratica, o processo de devolucdo dos hospitais para as
misericordias constituiu um processo de privatizacdo encapotado, na medida em que
deixam de ser geridos por uma entidade exclusivamente publica, para serem geridos

por entidades privadas, pese embora, sejam de solidariedade social.

No nosso entendimento s6 a gestdo publica dos hospitais integrados no SNS cumpre 0s
principios constitucionais, nomeadamente, a universalidade e a qualidade dos
cuidados de saude, independentemente das condi¢Ges sociais e econdmicas dos
utentes. Neste sentido o PCP defende que estes hospitais se mantenham sob gestao

publica, integrados no SNS, para assegurar o direito a satde para todos os utentes.
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O PCP defende também a revogacdo da Portaria n® 82/2014, de 10 de abril, e pugna
pelo reforgo das valéncias e servicos disponibilizados, contratacdo dos profissionais de
saude em falta, a garantia das condi¢fes materiais adequadas a uma resposta de
qualidade para todos, assim como exige a concretizacdo de investimentos em

equipamentos e instalagdes do Hospital S&o Jodo de Deus em Vila Nova de Famalicao.

Assim, nos termos regimentais e constitucionais aplicaveis, os Deputados abaixo
assinados do Grupo Parlamentar do PCP propdem que a Assembleia da Republica

adote a seguinte resolucao:

Resolucéo

A Assembleia da Republica nos termos do n.° 5 do artigo 166.° da Constituicdo da

Republica, considera urgente a ado¢édo das seguintes medidas:

1. Reforco dos servicos e valéncias adequados as necessidades da populagdo abrangida

pelo Centro Hospitalar Médio Ave;

2. Dotacéo do Centro Hospitalar do Médio Ave com os meios financeiros e técnicos

adequados ao cumprimento das suas missoes;

3. Concretizagédo das obras de remodelacéo do Hospital S&o Jodo de Deus, Vila Nova de

Famalicao;

4. Contratacdo dos profissionais de saude (médicos, enfermeiros, técnicos superiores
de saude, técnicos de diagndstico e terapéutica, assistentes operacionais e téecnicos)

em falta;
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5. Eliminagdo da precariedade e restabelecimento do vinculo publico a todos os

profissionais de satude que estao a exercer funcbes no Hospital de S. Jodo de Deus;

6. Reposicao das camas que foram suprimidas e que s@o necessérias para a prestacao

de cuidados de saude de qualidade e com dignidade.

Assembleia da Republica, 26 de novembro de 2015

Os Deputados,



