AUDICAO Comissdo de Satde - AR — 08.03.2017

Muito boa tarde. Desejo em meu nome pessoal e dos meus colegas da
URGUS aqui presentes, cumprimentar o Sr. Presidente da Comissao de
Saude, o Sr. Deputado José de Matos Rosa, as Senhoras e Senhores
Deputados aqui presentes e as restantes pessoas também aqui presentes.

Antes de comegar a direccionar as nossas respostas as vossas questdes,
gostaria de dizer que lamentamos nao termos estado presentes na
semana passada, mas (como o Sr. Presidente esclareceu na altura), devido
a uma incongruéncia de emails datados, estamos aqui e agora para, com
toda a transparéncia dar toda a informacao.

Sras. e Srs. Deputados, compreendemos perfeitamente as vossas
preocupac¢des e todos nds conhecemos que estas pessoas Transsexuais
sofrem muito, mas como os Srs. Deputado sabem foi sempre do interesse
do SNS ajuda-las.

Como nao podia deixar de ser, estamos todos aqui empenhados em
solugdes construtivas.

Assim, achamos que devemos contextualizar alguns aspetos que

achamos essenciais... a saber:
12- Somos uma equipa multidisciplinar do SNS, constituida por
especialistas em Sexologia (Psiquiatra, Psicélogo), Endocrinologia,
Ginecologia, Urologia e Cirurgia Plastica e Reconstrutiva, que congregou
esforcos para ajudar a resolver a situacdao destes utentes que sendo em
pequeno numero, sabemos que sofrem, e com toda a legitimidade
guerem ter acesso a resolucao dos seus problemas.

292- Esta equipa que pertence ao SNS, trabalha noutras dareas, mas
voluntariou-se para ajudar na resolugdao destas situagdes, que em 2011,
nao tinham qualquer resposta no SNS, em relagao as cirurgias de
reatribuicao sexual.

2- Anteriormente, quer a sexologia como a endocrinologia (desde 1976,
com a consulta de sexologia criada pelo Dr. Francisco Allen Gomes, a
pessoa mais reputada deste pais na area da sexologia), ja tinham grande
experiéncia de seguimento destas pessoas, pelas contas, mais de 3
décadas. Pelo menos a maioria de nds, médicos e psicélogos, ja nos
interessdvamos por estas pessoas.



49- Desejo acrescentar que é uma equipa com um passado, um presente e
seguramente um futuro, nascida numa instituigao com prestigio no SNS.
Na verdade, o Centro Hospitalar e Universitario Coimbra (CHUC), é um
centro de referéncia em muitas areas, inclusive no dominio de cirurgias
complexas, nomeadamente (cardiotoracica, oftalmoldgica, plastica e
reconstrutiva, transplantes- esta, se ndo me engano, um dos maiores da
Europa, entre outras). Entdo, é um caminho légico que fomos fazendo ao
iniciar estas cirurgias no CHUC, tendo este hospital a capacidade para
realizar estas cirurgias.

De facto, é um hospital académico com 54 blocos operatdrios, 4 urgéncia
de 24 sobre 24 horas, que segue as Guidelines internacionais.

52- Na nossa atua¢ao, a URGUS (que como ja dissemos, veio colmatar uma
falta que existia no SNS, desde 2011), respeitamos normas, e Guidelines
internacionais, procurando cumprir a Legis Artis da medicina e da
psicologia.

69- Estamos aqui para falar do nosso trabalho (repor a verdade/esclarecer
afirmacdes errdneas e inverdades).

S6 esta preocupacao nos move, e por isso referimos que nem o hospital,
nem qualquer elemento da equipa ou a propria URGUS detém qualquer
beneficio econdmico a acrescentar aquilo que sdao as remunerag¢des no
SNS, n3ao havendo imputacdao de mais gastos por auséncia de horas
extraordinarias, isto é, a nivel do financiamento nao ha nenhum tipo de
pagamento suplementar, nem aos profissionais, nem ao hospital.

Isto é, estamos a ser financiados no ambito do contrato programa do
CHUC, sem qualquer majorag¢ao ou financiamento adicional.

2- N3o deve haver unidade do pais que desde o seu inicio tenha sido tao
escrutinada e questionada, pela comunicagao social, pelas redes sociais,
por organismos como a OM e por associacdes de Cidadaos. Muitas vezes a
informacdo produzida sobre a URGUS continha inverdades e mesmo
mentiras. Foram ditas coisas graves acerca de nds, e estamos aqui com
toda a transparéncia para tudo esclarecer.

82- Apesar de tudo isto, temos sido alvo de uma campanha de
desacreditacao do nosso trabalho. Esta campanha deve-se para muitos ao
interesse no doente, enquanto para nds deve-se ao interesse do doente.
Mesmo assim, prosseguimos no mesmo, por acreditarmos que prestamos



um servico de qualidade e que a nossa existéncia faz a diferenca na vida
das pessoas com Disforia de Género.

99- Alias queremos sublinhar que o seu sofrimento e o das suas familias
nos merecem toda a empatia, respeito e compaixao e é assim, desde que
comecamos a ver estes casos na consulta de sexologia, ha muitos anos,
como ja referido, quando a nivel social ainda nao havia qualquer
movimento em sua defesa e a sociedade os estigmatizava.

109- A inspecao da IGAS a que fomos submetidos, os Srs. Deputados ja
tiveram oportunidade de ouvir as fragilidades administrativas
identificadas. Destaco que ja estdao todas devidamente resolvidas de
acordo com as recomendac¢des daquela entidade.

Alids, o resultado da inspeccao da IGAS (uma inspeccdo imparcial) veio
reconhecer este nosso esforco e a nossa credibilidade.

Resposta as preocupacgdes dos Srs. Deputados:

Compreendemos perfeitamente as vossas preocupagdes e sabemos, nem
podia deixar de ser de outra forma, que estamos aqui empenhados em
solucdes construtivas. Esse, € também o nosso objectivo.

Destacamos da nossa atuagao os seguintes pontos:

1- Com prejuizo das nossas agendas pessoais fazemos um esforgo de
marcar sempre gque possivel (o que acontece a maioria das vezes) mais do
gue uma consulta de especialidade no mesmo dia para encurtar /diminuir
o n? de deslocacgdes.

P. ex., A consulta de sexologia e endocrinologia no mesmo dia da semana.

2- Utentes que faltam a consulta.

Se estes utentes nos voltarem a contactar remarcamos a consulta e
retomam o seguimento. Contudo, gostariamos de dizer que estas pessoas
estdao psicologicamente capazes de tomarem decisGes em relagao ao seu
seguimento. Nao vemos motivo para as contactarmos apds desisténcia.
Respeitamos a op¢ao delas, ainda que achemos que muitas sao tomadas
com base em informacgdes enviesadas (ndo verdadeiras).

Nao é dificil o contacto connosco quer por telefone, quer por mail.
Disponibilizamos muitas vezes o nosso email pessoal.

Mesmo assim, ja a algum tempo, que a propria URGUS esta a remarcar
utentes e perceber o motivo porque faltam (uma das questdes colocadas
por um dos Srs. Deputados, a qual foi respondida supra).



Acrescento que no estrito cumprimento da lei, todos os utentes devem
entrar pelo sistema informatico do SNS, como qualquer outro utente.

Isto é, os pedidos para avaliagao de casos clinicos provenientes do exterior
ao CHUC, serao encaminhados para a Admissao de Doentes do CHUC, que
posteriormente os enviard (através da plataforma Consulta a Tempo e
Horas) para a consulta de Sexologia, para triagem e avaliacdo dos
mesmos.

Contudo, fornecemos o contacto de secretaria clinica afecta a URGUS, o
gual nos faz chegar os pedidos de marcacdao ou de remarcacgao.

3- Por fim, estes utentes com Disforia de Género estao em paridade
com os todos os outros utentes, mas p. ex., nos doentes oncoldgicos,
entre outras situacdes, temos e devemos, pela sua situacao clinica atendé-
los com a maior brevidade possivel, e ndo é pelos utentes transsexuais
serem um grupo mediatico que os vamos colocar a frente dos outros.
Apesar disto, nunca é demais referir que tém um periodo/tempo cirurgico
alocado a eles.



