o ; e Grupo de Trabalho da Lei de Bases da Satide
Ordem dos Medicos _ .
conselho Nacional Assembleia da Reptblica

Lisboa, 26 de fevereiro de 2019

Assunto: Proposta de Lei n.2 71/XIll, Projeto de Lei n.2 914/XIIl/3.2, Projeto de Lei n.2
1029/X111/4.2, Projeto de Lei n.2 1065/XI11/4.2 e Projeto de Lei n.2 1066/XIli/4.2

Exma. Senhora Coordenadora do Grupo de Trabalho da Lei de Bases da Satde,
Deputada Carla Cruz,

Na sequéncia da convocatdria para a audigcdo conjunta das diversas ordens profissionais da
salde humana, a Ordem dos Médicos analisou a proposta de lei e os projetos de lei
apresentados, sendo que naturalmente o tempo disponibilizado para prondncia junto desse
Grupo de Trabalho (5 minutos), inviabiliza qualquer tipo de andlise séria e proficua aos
referidos documentos. E, para nés, inaceitivel que, numa matéria desta relevincia e
estruturante do direito a saide, o tempo que o Parlamento disponibiliza para ouvir a Ordem
dos Médicos seja aquele.

Para além de todos os documentos apresentados serem relativamente extensos face a atual
Lei de Bases da Saude (Lei n.2 48/90), as semelhancas e dissemelhancas entre eles tornam
necessaria uma analise de rigor que, naquele tempo que nos é dado, ndo é possivel executar.

Lamentamos profundamente que aqueles profissionais que construiram o Servi¢o Nacional de
Saude (SNS) e que desenvolveram a sua matriz essencial, nomeadamente através da criagdo
das Carreiras Médicas, sejam tratados de forma negligente. Porventura, por descuido, V. Exas.
desvalorizam a alma do SNS, os profissionais que todos os dias fazem a Sadde do Servico
Publico em Portugal, salvando e tratando milhares de doentes e cuidando de todos aqueles
que precisam de ajuda. Estamos a ser tratados como nunca aconteceu desde que existe
democracia  no nosso pais. Trabalhamos sem as condicdes adequadas ao exercicio da
profissdo mais complexa e de uma responsabilidade sem igual, muitas vezes sem a seguranga
clinica obrigatdria e mesmo sem as condic8es de dignidade exigiveis. A sociedade civil respeita
e tem confianga nos médicos, como o demonstram as varias sondagens realizadas sobre esta
matéria por instituicbes independentes. Ndo entendemos a razdo pela qual alguns politicos
insistem em desprezar o principal valor do SNS, as pessoas, que ndo oucam os profissionais e
nao aproveitem o seu manancial de conhecimento e experiéncia. A Saude dos portugueses
merece mais participac¢do civica envolvendo os doentes e os profissionais.

Ainda assim, deixamos uma reflexdo e uma critica que esperamos possa ser consequente e
contribuir para o refor¢o positivo da nossa Satde, com base nos principios e fundamentos que
tém feito da nossa Medicina e do SNS um exemplo a nivel internacional, centrado no valor da
ciéncia e da formagado.
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Vale a pena recordar que a atual Lei de Bases da Satde permite que qualquer Governo possa
desenvolver a sua politica de saude reforcando o papel central e essencial do SNS.
Infelizmente, o investimento no SNS tem sido deliberadamente esquecido, deixando mais
espaco aos setores privado e social para colmatarem as multiplas falhas do setor puablico. E
para investir mais no SNS ndo é preciso uma nova Lei de Bases da Saude. O que é necessario é
mesmo investir e organizar o SNS para aumentar a sua capacidade de resposta.

Para a Ordem dos Médicos, qualquer Lei de Bases da Salude deve honrar e respeitar o
preceituado no artigo 64.2 da Constituicdo da Republica Portuguesa (CRP) e respeitar a matriz
humanista do sistema nacional de satde.

E qualquer lei de bases deve cumprir aquele que é o desiderato de uma lei de bases, seja,
trata-se de uma lei que, possuindo valor reforcado nos termos do disposto no artigo 1122 da
CRP, apenas fixa as bases ou principios gerais de um determinado regime juridico, deixando o
seu desenvolvimento ao Governo que, no exercicio da competéncia legislativa que lhe é
atribuida pelo artigo 198. n.2 1 al. ¢} da CRP, possui, assim, uma competéncia para, observando
os parametros definidos pela lei de bases, a concretizar através de atos de natureza legislativa.

Ora, a extensdo dos documentos e o pormenor atingido em algumas matérias, se traz como
vantagem a concretizacdo e densificagdo daquele que é dos direitos sociais mais relevantes,
contraria aquela que é a natureza de uma lei de bases e a fungdo politico-concretizadora de
gualquer Governo.

E, no caso de se optar por um contetido mais pormenorizado da Lei de Bases em Salde esta
devera prever a sua propria revisdo regular e em periodos de tempo relativamente curtos, de
trés ou quatro anos, devido a evolucdo exponencial e galopante no dmbito da Medicina e,
consequentemente, na prestagao dos cuidados de sadde.

Comecando pela Proposta de Lei n.2 71/XIIl do Conselho de Ministros, desde logo se assinala
na Base 2 n.2 1 a falta de referéncia a universalidade do Servico Nacional de Saude, auséncia
essa que é depois repetida na Base 3 n.2 2, ao nivel da politica de salde. A auséncia de
referéncia a uma das caracteristicas constitucionais — a universalidade — do SNS (cfr. alinea a)
do n2 2 do artigo 64.2 da CRP) &, para a Ordem dos Médicos, a todos os titulos
incompreensivel.

Do mesmo modo, o facto de na Base 5 n.2 3 ser utilizada a expressdo “o Estado pode cometer
a associagOes publicas profissionais...” contraria, para nés, o disposto no artigo 267.2n.2s1e 4
da CRP, na medida em que deixa ao legislador ordindrio a possibilidade de chamar para o
ambito da administracdo publica as fungGes atualmente atribuidas as ordens profissionais
através de uma Lei da Assembleia da Reptblica, o que podera consubstanciar uma
inconstitucionalidade material, que ndo deixaremos de contestar veementemente no plano
publico, politico e juridico.

No que toca a Base 23, que se refere aos profissionais de satde, a Ordem dos Médicos assinala
que a duplicagdo da existéncia de um registo nacional de profissionais de satde se afigura
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atentatdria do principio da minima intervengdao consignado no Regulamento Geral de
Protecdo de Dados (Regulamento (UE) 2016/679 do Parlamento Europeu e do Conselho de 27
de abril de 2016). Estando os médicos obrigatoriamente inscritos na Ordem dos Médicos e
sendo esta a entidade responsavel por os credenciar para o respetivo exercicio profissional,
ndo faz sentido duplicar este registo com a criacdo de um outro, de ambito nacional, que
inclua, lado a lado, todos os profissionais de salde. De resto, este registo nacional encontra-se
previsto nos demais projetos de lei e, em todos eles, nos merece idénticas criticas.

Também nos parece inaceitavel a total auséncia nesta Proposta de Lei de referéncia a uma
estrutura organizativa ao nivel dos diferentes niveis de cuidados de salde (salvaguardada a
referéncia a Autoridade de Satde Publica, em relagao a qual se impde prever a sua autonomia
administrativa e financeira) e dos seus principios orientadores.

Finalmente, ndo podemos deixar de notar a omissao de qualquer referéncia ao ato médico,
ignorando por completo aquela que é a atuacdo central em saude e que deve constituir o seu
referencial, que de resto estd contemplada na atual Lei de Bases da Saude. O trabalho em
equipa multiprofissional e interdisciplinar, e o papel de liderangca de quem tem o
conhecimento e responsabilidade final sobre os doentes também sao omitidos nesta Proposta
de Lei. A omissdo a qualquer referéncia expressa a lideranga das equipas de prestagdo de
cuidados de salde clinicos é inaceitdvel, sob o risco de desenvolvimento de equipas
disfuncionais e sem orientacdo, o que podera ter repercussGes negativas na qualidade da
prestacdo de cuidados de saude.

Finalmente, e no que constitui uma critica comum a todas iniciativas legislativas, a referéncia a
uma entidade reguladora na area da salide também deverd ser suprimida. De ha muito que,
nesta matéria, a posicdo da Ordem dos Médicos é a da extingdo da Entidade Reguladora da
Saude (ERS) até porque, como nos demonstra a realidade, esta cada vez mais se assume como
uma entidade (meramente) licenciadora e fiscalizadora de unidades de salde, fungdes estas
gue ndo carecem nem justificam a sua entrega a uma entidade administrativa independente,
podendo perfeitamente serem desempenhadas pela administracdo (direta e indireta) da
salide. A auséncia da funcdo principal que deveria presidir 3 atuacdo da ERS justifica
amplamente a sua exclusdo da Lei de Bases da Salde e a sua posterior extingao.

Quanto ao Projeto de Lei n.2 914/XI11/3.2, da iniciativa do Grupo Parlamentar do Bloco de
Esquerda, assinala-se como potencialmente positiva mas irrealizavel a Base XXXIIl n.2 12, que
determina que o “exercicio auténomo da atividade médica exige a obtencdo de formagéo
médica especializada, pela qual o Estado é responsdvel nos termos do ntumero anterior,
designadamente assegurando o acesso dos médicos a essa formagdo”, que vai de encontro ao
principio da maxima diferenciacdo dos médicos que tem sido defendido pela Ordem dos
Médicos, de acordo com o qual todos os médicos deveriam ser especialistas para que possam
exercer medicina com elevada qualidade. Na verdade, para manter a qualidade da formacdo
médica especializada, que nos tem distinguido a nivel internacional e que tem feito do nosso
SNS um dos melhores a nivel mundial, esta proposta e este objetivo ndo sdo possiveis devido a
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livre circulacdo de profissionais no espaco europeu e ao excesso de estudantes de medicina
nas escolas médicas portuguesas, que ultrapassam largamente a capacidade formativa das
mesmas.

Também se salida a previsdo contida na Base XXXIV n.2 1 de acordo com a qual a lei deverd
definir e regulamentar o conceito de ato médico, entendendo-se, porém, que o n.2 2 deverd ir
mais longe, contemplando que, no trabalho em equipa multidisciplinar, devera haver uma
lideranca de que tem mais responsabilidade e conhecimento que, por ineréncia de fun¢des e
competéncias, sao os médicos.

Este Projeto de Lei, como de resto sucede com o Projeto de Lei do Grupo Parlamentar do PSD
e do Grupo Parlamentar do CDS-PP, alarga a acdo do Ministério da Sadde a outras atividades
complementares como a producdo e distribuicdo de bens e produtos alimentares (Base XXll}, o
que para a Ordem dos Médicos, apesar de poder e dever ser equacionado em determinado

tipo de produtos (como é o caso de certos suplementos), carece de uma andlise mais
aprofundada.

Quanto a Base XIX, e em relagdo as situacGes de grave emergéncia ai previstas, a competéncia
que esta ai atribuida ao ministro que tutela a area da Saude é, no entender da Ordem dos
Médicos, violadora do artigo 19.2 da CRP e da competéncia que a lei fundamental atribui, em
situacdes de estado de emergéncia, ao Presidente da Republica, Assembleia da Republica e
Governo. Poderd, assim, padecer de inconstitucionalidade.

Rejeita-se, também, que uma lei que contém os principios gerais em matéria de saude faca
referéncia as terapéuticas ndo-convencionais {Base XXVI), porquanto se tratam de praticas
sem bases rigorosas e sem comprovada evidéncia cientifica. As praticas que ndo sdo
submetidas ao crivo da investigacdo e a prova cientifica amplamente sustentada, e que se
baseiam na pseudociéncia e em publicidade enganosa, constituem uma ameaga a salde
publica e contrariam a esséncia do método cientifico que tem constituido a base da evolugdo
exponencial da medicina, com todos os resultados conhecidos a nivel mundial. De resto, s6
existe uma medicina que vai absorvendo todas as terapéuticas que provam ter evidéncia
cientifica. As vacinas constituem um excelente exemplo do conflito entre ciéncia e
pseudociéncia, com todos os resultados que sdo conhecidos.

Assinala-se, por fim, que a Base Xl que contém a composi¢do do Conselho Nacional de Saude
constitui um artigo de pormenor, razdo pela qual os seus n.2s 2 e 3 deverdo ficar para a
respetiva legislacao de desenvolvimento.

Quanto ao Projeto de Lei n.2 1029/XllI/42 do Grupo Parlamentar do Partido Comunista
Portugués, a Ordem dos Médicos considera que as disposi¢cdes dos artigos 16.2 a 26.2 do
projeto, em que, com algum pormenor, sdo descritos os érgdos (e suas competéncias) do SNS
e que sdo mais préprias de uma lei de desenvolvimento/organica, ndo devem ter assento
numa Lei de Bases da Salde.
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De um modo geral, o projeto de lei da responsabilidade deste Grupo Parlamentar deixa
transparecer uma concec¢dao de sistema nacional de salde coincidente com o conceito de
servico nacional de salde, ndo articulada com os demais operadores de saude e que, face aos
recursos limitados do Estado em matéria de concretizagdo dos direitos a prestacao sociais, nao
podemos deixar de considerar irrealista.

Salida-se, neste projeto, a reintrodu¢do do principio da eleigdo do diretor clinico (artigo 8.2 n.2
9), apesar de se reconhecer que também esta norma é mais propria de um diploma de
desenvolvimento.

O Projeto de Lei 1065/X111/42, do Grupo Parlamentar do Partido Social Democrata encontra-se
inspirado, em algumas das suas solugdes, pelo Projeto de Lei de Bases da Saude elaborado
pela Comissdo de Revisdo da Lei de Bases da Saude.

Comecamos por notar que, no n.2 2 da Base |, imp0e-se a inclusdo do principio da beneficéncia
na sequéncia do principio da ndo-maleficéncia, ja que ambos ndo possuem estritamente o
mesmo ambito de aplicacdo.

Na Base XXXIV n.2 2 alinea |), para a Ordem dos Médicos a evidéncia a que se faz referéncia
terd de ser obrigatoriamente a evidéncia cientifica.

Na Base XXXVI n.2 7 e ha semelhanca do que ja ficou dito, a lideranca de equipas
multiprofissionais devera estar confiada aos profissionais (médicos) que tém o conhecimento e
a responsabilidade final de tomar decisdes sobre o tratamento e a vigilancia dos doentes.

Na Base XXXVIII que se refere aos beneficidrios do Servigo Nacional de Satlide e em nome do
principio da dignidade da pessoa humana e da universalidade dos direitos fundamentais,
impoe-se clarificar (como, de resto, sucede com a Proposta de Lei do Conselho de Ministros)
gue os migrantes, com ou sem a respetiva situacdo legalizada, podem aceder as presta¢des do
SNS.

Na Base XLI, a distingdo que é feita nas alineas i) e j) do n.2 4, entre donativos e doagbes, é
juridicamente incorreta.

Na Base LX n.2 2 alinea a) encontra-se prevista a indemnizacao pelo dano injusto e o
ressarcimento pelo dano an6nimo, o que merece da parte da Ordem dos Médicos sérias e
fundadas criticas, até porque tal principio ndo se encontra acompanhado da previsdo de
criacdo de um fundo de coletivizagdo da indemnizagdo, tal como sucede com os fundos de
garantia ja existentes. Por outro lado, estabelecer tal principio a consignar por via de lei, sem
determinar o sujeito da obrigacdo de indemnizag¢do, poderd redundar em discricionariedade
legislativa o que se rejeita em absoluto.

Finalmente, é para Ordem dos Médicos inaceitdvel a referéncia que é feita na Base LI as
terapéuticas ndo convencionais, tanto mais que (e bem) os ditos terapeutas nao-convencionais
ndo integram a nogdo de profissionais de saude da Base LIl que este mesmo Grupo
Parlamentar propde. De resto, esta situacgao ja foi devidamente abordada anteriormente.
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Por dltimo, quanto ao Projeto de Lei n? 1066/X1l/42 do Grupo Parlamentar do Centro
Democratico Social-Partido Popular, salienta-se que, de forma expressa, este Grupo
Parlamentar entendeu recuperar o Projeto de Lei de Bases da Satde elaborado pela Comissao
de Revisdo e, entretanto, “apagado” pela proposta do Governo.

Na Base VII alinea b), a semelhanca do que sucede com projetos anteriores, a Ordem dos
Médicos apenas aceita que a evidéncia ai referida seja a evidéncia cientifica, o que se reitera a
propdsito do n.2 14, da Base XXIll. Caso contrario estaremos a negar a ciéncia, a investigagao e
o método cientifico, responsdveis pela evolucdo que a medicina tem tido ao longo dos anos,
com os resultados clinicos extraordinarios amplamente conhecidos como ja foi referido
anteriormente.

Admite-se como positiva a sugestdo contida na Base XVI n.2 5, de criagdo de um fundo para
emergéncia em salde publica.

Na Base XXIll n.2 12, e como principio relativo a organizacdao e funcionamento do SNS, dever-
se-d prever que a lideranca das equipas multidisciplinares recai sobre os médicos, os
profissionais que tém a responsabilidade final sobre os doentes no dmbito do trabalho
integrado em equipa multiprofissional e multidisciplinar, tal como de resto acontece nas
equipas médicas em que existem médicos mais e menos diferenciados.

Na Base XXIV n.2 2, quanto aos beneficidrios do SNS e conforme ja foi referido, devera ser
clarificada a sua aplicagdo aos migrantes, que se encontrem em situacdo legal ou ilegal.

Na Base XXXIV, assim como na Base XXXIX n.2 2, este Projeto de Lei inclui as terapéuticas e os
terapeutas ndo-convencionais, o que ndo é aceitavel para a Ordem dos Médicos, pelos motivos
ja referidos anteriormente.

Finalmente, a Base LVI prevé a indemnizagdo por dano injusto e por dano anénimo, o que nos
merece as mesmas consideragbes e criticas ja tecidas a propésito do Projeto de Lei do Grupo
Parlamentar do PSD.

Pelo Conselho Nacional da Ordem dos Médicos,

/E{Miguel Guimaries

Presidente do Conselho Nacional da Ordem dos Médicos
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