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Aos 09 dias do més de outubro de 2018, pelas 09:30 horas, a Comissao de Salde,
continuou a visita a Beja, com a presenga dos Senhores Deputados constantes da
folha de presencgas que faz parte integrante desta ata, e a seguinte Ordem do Dia:
09:30 - 11:00 - Reunido com as Comissdes técnicas - Comissdo de Farmdcia
e Terapéutica, Comissdo do Bloco Operatorio e Equipa de Gestdo de Altas
(HJJF);
11:00 - 12.00 - Reunido com Sindicato dos Médicos da Zona Sul, Sindicato dos
Enfermeiros Portuguesses, Sindicato Trabalhadores da Fungéo Publica - Beja e
Delegacéo do Alentejo da Ordem dos Médicos (HJJF);
12:00 - 13:30 - Reunido com Administragdo Regional de Saude do Alentejo,
(HJJF),
13:30 - 14:30 - Almogo, Refeitorio do HJJF (Beja)
14:30 - 15:45 - Reunido com o Conselho Clinico e da Satide do Departamento
dos Cuidados de Satde Primdrios da ULSBA (ULSBA, Beja);
16:00 - 17:30 - Reunido com o Conselho de Administragdo da Unidade Local
de Saude do Baixo Alentejo (ULSBA, Beja);
17:30 - Partida para Lisboa

09:30 - 11:00 - Reunido com as Comissdes_técnicas - Comisséo de Farmdcia e
Terapéutica, Comisséo do Bloco Operatério e Equipa de Gestéo de Altas (HJJF)
O Presidente da Comissédo de Salde agradeceu a todos a participagdo nesta reuniéo,

dando de imediato a palavra aos profissionais presentes.
Cristina Ferro, da Comissdo de Farmécia e Terapéutica, comegou por referir que os

restantes elementos da equipa estéo a realizar tarefas inadidveis, pelo que nac podem
estar presentes. Abordou a questao do modo de financiamento dos hospitais, que na
ULSBA ¢ feito por cabega, mas em Lisboa séo financiados por produtividade e agui
existem os mesmos tipos de doengas. Deu énfase a escassez de humanos, ndo tendo
havido contratagao de profissionais com a introdugdo das 35 horas, referiu que ha
necessidade de investir em grandes equipamentos, como ventiladores e de
imagiologia. As condigdes do hospital nao sdo as melhores, nomeadamente no bloco
operatério, faltando salas auxiliares e espago para armazenamento. Informou que o
HJJF colabora com os Hospitais de Faro e de Evora recebendo doentes para cirurgia
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e que os utentes de Beja sé podem contar com o HJJF, porque ndo ha resposta
privada. Acrescentou que fazem a consulta da dor.

Jodo Nunes Marques, Diretor do Bloco Operatério, referiu que boa parte da

produtividade de um hospital tem a ver com o desempenho do bloco operatdrio, que
no HJJF funciona 24 horas por dia, informando que quando necessitam do servigo de
imagiologia, recorrem a Evora. Deu conta de que a cirurgia convencional e a cirurgia
de ambulatério ndo devem funcionar na mesma sala, que ha cancelamento de
cirurgias por falta de cirurgides e de anestesistas, que néo ha pessoal suficiente para
assegurar o funcionamento das cinco salas do bloco operatdrio, que as instalagdes
sao diminutas e o equipamento estd obsoleto, mas estdo a decorrer concursos para
substituir os equipamentos. Acrescentou que faltam assistentes operacionais, sem 0s
quais o bloco operatdrio néo funciona.

Maria José, Enfermeira da Equipa da Gestéo de Altas, disse que as altas estdo a ser

processadas de acordo com a lei e que ha falta de um médico a tempo inteiro para
fazer essa gestdo. Admitiu que a falta de pessoal se faz sentir no planeamento das
altas, chegando os doentes a aguardar dois e trés meses por uma vaga nos cuidados
continuados, devendo a seguranca social agilizar os processos e disponibilizar as
camas necessarias.

Seguiram-se as intervengdes dos Deputados:

A Deputada Nilza de Sena deu nota do envelhecimento da populagéo do Distrito de

Beja, que diminuiu 40% em 40 anos, continuando o declinio a acentuar-se. Tem
ddvidas sobre o financiamento existente, porque o que estd associado ao conceito de
Unidade Local de Saude é por cabega e a populagdo de Beja estd envelhecida e &
diminuta.

O Deputado Antdnio Sales fez notar que os problemas apresentados sdo transversais

a outras zonas do pais. Informou que os madelos de financiamento irdo ser discutidos
na AR brevemente. Perguntou se existe inovagao terapéutica em Beja e se existe
desperdicio de medicamentos, qual a razao que impede a melhoria das listas de
espera e se ha camas disponiveis para a gestdo de altas, designadamente camas
destinadas a cuidados paliativos.

O Deputado Jodo Dias disse que as queixas ouvidas sdo semelhantes as do dia

anterior, e as respostas em saude nao sdo piores devido ao empenhamento dos

profissionais. E preciso lutar pela satde no Alentejo e dar condigdes de trabalho,
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dotando os servigos de meios humanos e materiais suficientes. Entende que é urgente
construir a 2.7 fase do HJJF para dar condigdes, por exemplo, ao Servigo de Pediatria
para voltar a ter acreditagao. Perguntou se existe um plano de investimentos e se
existem horas em bolsa.

Antonio Costa, da Comissao do Bloco Operatdrio, esclareceu que o planeamento das
compras é de cinco a dez anos, mas o problema esta em ir adiando esse plano. O
enfermeiro do bloco operatdrio também presente acrescentou que os feriados néo
estdo a ser compensados e que as horas acumuladas chegam as 350.

Os responsaveis pela Comissdo de Farmacia e Terapéutica, do Bloco Operatdrio e
Equipa de Gestdo de Altas prestaram esclarecimentos adicionais, respondendo aos
Deputados.

O Presidente agradeceu a presenga de todos bem como as informagbes prestadas. A
disponibilidade dos profissionais € enorme porque «vestem a camisola do interior do
pais» e os Deputados ajudardo no que puderem, «despindo as suas camisolas».

11:00 - 12.00 - Reunido com Sindicato dos Médicos da Zona Sul, Sindicato_dos

Enfermeiros Portugueses, Sindicato Trabalhadores da Funcédo Publica - Beja e

Delegacéc do Alentejo da Ordem dos Médicos (HJJF)

O representante da Sub-regido de Beja da Ordem dos Médicos, Pedro Vasconcelos,
disse que o que o preocupa sobremaneira € a dificuldade em fixar profissionais, o que

passa por uma série de vetores, aos quais o poder palitico ndo da a devida atencéo,
continuando a ignorar a realidade. Disse que 0 enorme investimento a ser feito em
Evora vai «secar» 0 investimento no Alentejo, considerando que nio podem deixar de
ser atendidas as necessidades de Beja, Portalegre e Litoral Alentejano. Para colmatar
a falta de profissionais e captar recursos humanos devem ser dados incentivos, que
nao tém de ser s6 econémicos. Também ha que dar atengéo ao aeroporto de Beja que
poderia ser complementar ao de Lisboa e até ao de Faro.

O coordenador reqional do Sindicato dos Enfermeirgs Portugueses (SEP), Edgar

Santos, distribuiu uma cdpia do pedido que fez aos Deputados eleitos por Beja,

Portalegre e Evora, no qual foram elencadas as caréncias para que, com urgéncia,
fosse colmatada a falta de enfermeiros, enfatizando que onde ha um enfermeiro devia
haver dois, para assim melhorar a qualidade da enfermagem. O HJJF ndo esta a
pagar as horas de qualidade de acordo com a lei e os enfermeiros nao querem ficar
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nessas condi¢gdes, passando-se 0 mesmo com os assistentes operacionais.
Subscreveu as palavras do orador anterior.

O representante do Sindicato da Funcéo Publica, Ricardo Santos, agradeceu o convite

para dar conta da situagéo dos profissionais da satide. Disse que o seu setor enforma
de notdria falta de pessoal, compreendendo que os assistentes operacionais nao séo
a profissao principal, mas sao indispensaveis as outras profissdes. Nao existe
qualguer atratividade para trabalhar no hospital pelo que tera de se alterar a estratégia
e motivar todos os profissionais.

O Sindicato dos Médicos da Zona Sul ndo compareceu.

Seguiram-se as intervengdes dos Deputados:

A Deputada Nilza de Sena agradeceu as informagdes. Como Deputada pelo Distrito
tem acompanhado o tema, embora nado seja especialista. Considera que as
acessibilidades sdo um problema na regido, ndo sé para a fixagcdo de pessoas, mas
também para o seu desenvolvimento, lembrando que depois de tantos milhdes
investidos no Alqueva, ndo se percebe que nao se desenvolva toda esta drea. Frisou
que o hospital nao deve perder valéncias e que esta preocupada com a distribuigéo do
investimento previsto para o Alentejo, porque a maior parte & destinado ac Hospital de
Evora, ficando os Hospitais de Beja e do Litoral Alentejano com uma infima parte.

O Deputado Pedro do Carmo fez notar que o problema da regido nao tem a ver 86

com as acessibilidades, também ¢ estrutural, faltam pessoas, e o Hospital de Beja, em
conjunto com o do Litoral Alentejano, deve delinear uma estratégia para ter escala,
definindo as especialidades que terdo de ficar em Beja. Destacou que ha um conjunto
de problemas associados que falham, como a concluséo da auto-estrada e a ligagéo
ferroviaria a Beja.

O Deputado Jodo Dias disse que ndo ha Portugal sem Alentejo, que ocupa cerca de

um tergo da area nacional. Em seu entender o que resulta desta visita é a qualidade
dos profissionais, e o seu desenvolvimento profissional é importante, mas nao existe.
Afirmou que tem de haver uma visao integrada da salude, mas 0 que nota é que séo
anos e anos de desinvestimento, que os profissionais estdo alarmados com o futuro e
a resposta da saude é afetada pelo encerramento ou falha de outros equipamentos,
que falta idoneidade formativa em servigos fulcrais e os profissionais mais velhos vao
reformar-se. Poderia ter havido candidatura as verbas comunitarias no ambito do
quadro 20-20, mas isso ndo aconteceu. Tem preocupagao sobre faltarem assistentes
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operacionais. Estes sdo mal pagos, tém pouco poder reivindicativo e s&o pouco
defendidos, recordando que o suplemento remuneratdrio dos enfermeiros néo é igual
para todos.

Foram prestados esclarecimentos por Pedro Vasconcelos, que frisou que ha uma
estratégia local para a saude, mas que devia ser regional. Disse que a incapacidade
formativa se deve a falta de instalagbes, de equipamentos e de profissionais
suficientes e que a aposta na satde passa pela prevengao e deve comegar nos
Cuidados de Satide Primarios, visdo essa que néao existe.

A_médica da OM presente salientou que a preocupa a falta de 70 médicos nas varias

especialidades, no entanto a ULSBA estd a gastar verbas exorbitantes em
contratualizagbes externas com medicos tarefeiros, 0 que daria para contratar aqueles
médicos e integra-los no hospital.

Outro elemento da OM acrescentou que o hospital precisa de tecnologia de ponta para

responder as necessidades da populagio.

Ricardo Santos salientou que a questéo da formag&@o deve estar presente, quando se
contratam assistentes operacionais, porque é preciso prepara-lo para os varios
trabalhos, designadamente o trabalho noturno.

O Presidente salientou que esta visita ao Alentejo teve o intuito de saber o que existe
e o que falta fazer no Distrito de Beja na area da salde. Agradeceu a presenca de
todos e as informagbes prestadas, que permitem assim ter maior consciéncia dos
problemas e das situagdes. Disse que podiam contar com a Comissao de Sauide.

12:00 - 13:30 - Reunido com Administracdo Regional de Saude do Alentejo, (HJJF)

O Dr. José Alberto Noronha Marques Robalo, Presidente da Administracio Regional

de Saude do Alentejo (ARS), que esteve acompanhado pela vogal Dr.2. Paula

Alexandre Ribeiro Marques, disse ser com muito gosto que retine com os Deputados
da Comissdo de Saude. Comegou por referir que existem no Alentejo trés ULS, a do
Baixo Alentejo (Beja), a do Norte Alentejo (Portalegre} e a do Litoral Alentejano
(Santiago do Cacém). Descreveu o que se estd a fazer e os resultados obtidos,
abordando a questao da falta de profissionais, que é principalmente sentida nas
urgéncias, que recorre a medicos pouco diferenciados, sendo os assistentes técnicos
e 0s operacionais os mais dificeis de contratualizar. Disse que em Beja existem trés
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mil utentes sem médico de familia e que ndo foi encerrada qualquer extensao de
satde desde 2011.

Para agradecer as informagdes, comentar os dados e colocar questdes intervieram os
Deputados Ricardo Baptista Leite, que pretende saber qual € a estratégia seguida pelo

HJJF face aos outros hospitais e qual o tipo de investimento que dai advém, para
quando esta prevista a construgdo da 2.* fase do hospital e se havera fuséo deste
hospital com o do litoral alentejano. Pretende ainda saber se pode diminuir o tempo da
emergéncia pré-hospitalar e quais as orientagbes do Ministério da Saude para a
fixacao dos profissionais e se a introdugéo das 35 horas foi colmatada com a entrada
de profissionais suficientes; Pedro do Carmo, que perguntou se o HJJF podera perder

valéncias, se voltara a ter idoneidade formativa nas areas onde ela ja existiu, qual é a
articulagdo prevista entre os Hospitais de Beja e do Litoral Alentejano e qual a
resposta dos cuidados continuados. Perguntou ainda se a SUB de Castro Verde
origina menos idas ao hospital de Beja e como se pode ultrapassar a dificuldade em
contratar assistentes operacionais; Joao Dias, que disse que gostaria de saber se ha o
risco do Hospital de Evora, secar o investimento em Beja e em Portalegre. O discurso
da ARS nao condiz com as informagdes ouvidas no dia anterior, nomeadamente que
havera servicos que vao fechar por falta de médicos e que houve perda de idoneidade
formativa, dando nota do encerramento de algumas extensbes de saude. Registou que
a populagdo emigrante esta a consumir recursos, que nas necessidades de saude ndo
estdo a ser contemplados.

O Presidente da ARS respondeu as questdes colocadas, assinalando que o Hospital
de Beja pode deixar de transferir doentes para Lisboa, porque o Hospital do Litoral
Alentejano tem dtimas condigbes, exceto na urgéncia. Tem reunido com os diretores
de servigco do HJJF pedindo que apresentem as suas reivindicagdes para as levar ao
Ministro. No que se refere ac Hospital de Evora, que serve 160 mil habitantes, os 40
milhdes oriundos do quadro 20-20, a que acrescem os 50 milhdes da componente
nacional, nao chegam para a construgdo do Hospital, pelo que o Conselho de
Ministros tera de definir como vai ser financiada a totalidade da construgao. Prestou
ainda esclarecimentos sobre o funcionamento dos CRIS's e sobre a emergéncia
hospitalar, e, ndo sendo esta da competéncia da ARS, mas do INEM e terminou
referindo que tem contado com a colaboragéo das autarquias na questéo da fixagao
de profissionais. Informou que o CS da Vidigueira ja tem financiamento e que o CS de
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Ourique esta a espera da abertura do concurso, que a populagdo sazonal é muito
volatil e raramente recorre aos servigos de saude. Acrescentou que nédo houve
encerramento de qualquer extensdo de salde, pode ter havido alguma suspensao
pontual por falta de condi¢des. Explicou o processo de financiamento da ULSBA.

14:30 - 15:45 - Reunido com o Conselho Clinico e da Saude do Departamento dos
Cuidados de Saude Primarios da ULSBA (ULSBA, Beja)

O Presidente do Conselho Clinico e da Saude do Departamento dos CSP da ULSBA,
Jodo Pina Manique, depois de agradecer a visita da Comisséo de Saude, falou da

preccupacdo relacionada com a falta de médicos de medicina geral e familiar,
referindo que, se cada um deles tivesse uma lista de 1900 utentes, seriam precisos 70
meédicos, mas existem no quadro apenas 61 e dois deles com redugio de horério,
prevendo-se que nove se aposentem em 2019. O enfermeiro Catarino falou dos
planos de saude, especialmente do plano estratégico para os cuidados primarios e dos
constrangimentos no sistema informatico, que nao responde as necessidades.

Os Deputados questionaram o Conselho Clinico sobre as preocupagbes ja
manifestadas anteriormente, sobre como se pode colmatar a falta de profissionais nas
varias categorias e sobre o encerramento de algumas extensoées.

Para comentar e pedir esclarecimentos usaram da palavra os Deputados Ricardo
Baptista Leite, que disse que a nivel nacional os varios indicadores tém piorado, e no
Alentejo ha uma auséncia absoluta de estratégia, ndo se tomando decisdes.
Perguntou quais sdo as garantias de que o plano estratégico seja implementado,
enfatizando que, quando fala da parte negativa, ndo olvida a parte positiva, pretende é
que se encontrem solugdes para os problemas; Jodo Margues, que aludiu as

dificuldades previstas no curto prazo, tendo em conta os nlmeros apresentados,
dizendo que se deve ter uma visédo de futuro e procurar solugées. Colocou questdes
sobre a taxa de colocagdo efetiva dos profissionais formados internamente e a
capacidade formativa; Anténio Sales, que completou a informagéo do colega,

clarificando que o planeamento em saude deve ser adaptado no tempo; Jodo Dias,
que disse que o que ressalta das reunides é que uma coisa sdo as intengbes, outra é
0 que acontece no terrenc e os CSP mostram-no. Todos sdo unanimes quanto & falta
de pessoal, mas o Presidente da ARS nao pareceu preocupado, o que o deixou
preocupado. Disse que a salde é estruturante para a fixagdo das pessoas, fazendo
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sentido ter um plano estratégico. Sabe-se que séo precisos mais 34 enfermeiros por
via da aplicagdo das 35 horas e que hd necessidade de reforgar as equipas de
cuidados continuados ¢ de estendé-las a todos os concelhos. Sustentou que os
resultados positivos superam os negativos, pretendendo-se identificar as lacunas para
as corrigir.

Na resposta foi referido que as extensbes dos CS ndo tém sido formalmente
encerradas, sdo apenas situagdes provisérias, e que foram criadas cinco unidades de
cuidados continuados, devendo ser criadas até ao final do ano as da Vidigueira, Moura

e Castro Verde.

16:00 - 17:30 - Reunido com o Conselho de Administracdo da Unidade Local de
Saude do Baixo Alentejo (ULSBA, Beja)
O Presidente da Comissao de Saude disse que a visita consta do Plano de Atividades

da Comissao, que esta aqui para conhecer a realidade da saude no Distrito.
A Presidente do Conselho de Administracdo da ULSBA, Maria da Conceigéo

Margalha, informou que ¢ CA iniciou fungbes em abril. Apresentou dados sobre o
desempenho dos CSH e dos CSP, mencionando que a construgao dos Centros de
Saude da Vidigueira e de Ourique é feita através da candidatura ao quadro 20-20.
Falou das obras necessarias no hospital, designadamente quanto a climatizagéo e a
urgéncia pediatrica, da requalificagdo da cardiologia e da aquisigao de equipamentos
em curso. Disse que existe um novo projeto para a 2.* fase do HJJF, que implica um
grande investimento e ndo ha candidatura nem financiamento garantido, mas a sua
construgao traria 6timas condigdes de salude a regido. Indicou que o financiamento é
por capitagdo, mas ¢é insuficiente. Ha um défice cronico de financiamento,
nomeadamente dos medicamentos, embora tenha havido reforgo para pagar dividas
em atraso. Informou que os cuidados domiciliarios gastam muitos recursos, tanto em
deslocacdo como em tempo, mas este CA esta a olhar para as dificuldades e a langar
projetos. O Enfermeiro Diretor da ULSBA, Joaquim Brissos, e 0 Vogal Executivo,

Antonio Sousa Duarte, complementaram a informacéo inicial.

O Presidente agradeceu as informagées dando a palavra aos Deputados. A Deputada
Nilza de Sena agradeceu o trabalho dos profissionais na pessoa da Presidente da
ULSBA. Agradeceu também as informagbes prestadas, considerando alguns dos
dados contraditorios, pelo que tera de os analisar com mais detalhe, designadamente
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a fixagdo de profissionais nas vérias as areas, o n.° de cirurgias realizadas e a
substitui¢do nas baixas prolongadas. Colocou questdes sobre o subfinanciamento, o
balan¢o da emergéncia pré-hospitalar e o vator efetivo de investimento para contratar
os médicos em falta. O Deputado Pedro do Carmo agradeceu a todos as informagdes

e o trabalho prestado, e também o das funcionarias do apoio a Comisséo de Satde.
Felicitou a ULSBA e o bom clima que ai se vive. Entende que toda a regido deve
reivindicar mais, perguntando o que se pode fazer para ajudar a melhorar as
condi¢cbes de Beja. Disse que esta preocupado com os constrangimentos levantados
pelo TC, julgando que deve haver uma excecionalidade para os territdrios de baixa
densidade populacional. O HJJF tem de continuar a apostar nas valéncias de que
dispde e na criagao de mais centros de saulde, para substituir os antigos, porque a
regidao ganhara com isso. O Deputado JoZo Dias agradeceu as informagbes e a

rececdo. O Alentejo é determinante para o todo nacional, mas precisa de mais
investimento e a area da salde ajudara a vencer algumas barreiras, assim como a
agricultura também é decisiva para combater a realidade social. Os cuidados de
saude, muitos deles de prevenc¢do, sdo importantes para a melhoria dos hébitos da
vida das pessoas e tém efeito decisivo nos resultados. Os CSP sédo fundamentais para
fazer essa promogéo, assim como se devem utilizar também os cuidados continuados
para esse fim, propondo mais enfermeiros para a promogéo escolar. Perguntou o que
se passa com 0 suplemento remuneratorio para o trabalho realizado depois das 20
horas.

A Presidente do CA da ULSBA e o Vogal Executivo prestaram esclarecimentos
adicionais, respondendo as duvidas dos Deputados, explicando, designadamente, que
a lista de espera em cirurgia se deve a problemas com a exiguidade da equipa de
ortopedistas, e a maior parte dos médicos faz tudo, apesar de alguns terem mais de
60 anos e que existe a dificuldade real de contratar assistentes operacionais,
essencialmente devido ao esforgo fisico realizado. Disse que a ULSBA tem 580
enfermeiros, que a maternidade faz cerca de 1100 partos ano e, que com todas as
dificuldades existentes, o hospital responde adequadamente as populacdes. No que
se refere aos projetos de prevengdo e de promogdo da saude estdo a fazer um
esforgo, nomeadamente na area da educagéo para a salde, e foi feito um grande
investimento no pé diabético. Disse estar preocupada com a situacdo do Centro de
Saude de Moura, que precisa de grandes obras e de adequar um anexo para a



F4SSEMBLEIA DA REPUBLICA

COMISSAO DE SAUDE
ATA NUMERO 9/XIIl/ 4. SL

fisioterapia. Acrescentou que a remodelagéo da imagiologia do HJJF esta a aguardar o
visto do TC. Se lhe fosse dada a hipétese de contratar os 70 médicos de que a ULSBA
precisa, seriam precisos mais 4,5 milhdes de euros, ressalvando que o que se gasta
com os prestadores de servico e com as horas extraordinarias dos profissionais seria
acomodavel nesse valor.

O Presidente encerrou a reunido, agradecendo a presenga de todos, a simpatia e a
amabilidade com que foram recebidos, assim como a oferta do almogo nos dois dias
da visita. Agradeceu também as informagdes e a forma clara como apresentaram os
nameros. Disse que a Comissao de Saude e os Deputados devem ser vistos como
parceiros e congratulou-se com que o Hospital de Beja continue a ser um Hospital de

referéncia, em quem as pessoas confiam.

A visita terminou as 20:40 horas, dela se tendo lavrado a presente ata, a qual, depois
de lida e aprovada, serd devidamente assinada.

Palacio de Sao Bento, 10 outubro 2018.

O PRESIDENTE

'.'l i
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(JOSE DE MATOS ROSA)
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ASSEMBLEIA DAREPUBLICA

COMISSAO DE SAUDE
ATA NUMERO 9/XII/ 4.* SL

Folha de Presencas
Estiveram presentes nesta reunido os seguintes Senhores Deputados:

Anténio Sales

Jodo Gouveia

Jodo Marques

José de Matos Rosa
Luis Graga

Ricardo Baptista Leite
Jamila Madeira

Jo&o Dias

Nilza de Sena

Pedro do Carmo






