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759/XVIl/1.2 (JPP) — Recomenda ao Governo o refor¢co do
rastreio oncolégico, da resposta assistencial e da protegdo
dos doentes oncoldgicos, 783/XVII/1.2 (PAN) — Recomenda
ao Governo o reforgo da literacia em saude oncoldgica entre
jovens e o desenvolvimento de estratégias baseadas em
evidéncia para prevengao, vacinagao e detegdo precoce do
cancro, 794/XVII/1.2 (PAN) — Recomenda ao Governo a

implementagdo de um programa nacional de rastreio do
cancro do pulméo, 810/XVII/1.2 (CH) — Salvar vidas com
prevencdo: reforcar o diagnéstico precoce do cancro,
819/XVIl/1.2 (PCP) — Recomenda ao Governo a adogéo de
medidas de promocdo e alargamento dos rastreios
oncoldgicos, 821/XVII/1.2 (PS) — Recomenda ao Governo o
reforco e aceleragdo da implementagdo da Estratégia
Nacional de Luta Contra o Cancro e do Programa Nacional
para as Doengas Oncoldgicas, 825/XVIl/1.2 (BE) —
Recomenda ao Governo que desenvolva e execute um
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oncoldgicas e garanta protegéo financeira plena aos doentes



https://www.parlamento.pt/DeputadoGP/Paginas/Biografia.aspx?BID=2061
https://www.parlamento.pt/DeputadoGP/Paginas/Biografia.aspx?BID=7359
https://www.parlamento.pt/DeputadoGP/Paginas/Biografia.aspx?BID=8353
https://www.parlamento.pt/DeputadoGP/Paginas/Biografia.aspx?BID=2885
https://www.parlamento.pt/DeputadoGP/Paginas/Biografia.aspx?BID=5984
http://www.parlamento.pt/ActividadeParlamentar/Paginas/DetalheIniciativa.aspx?BID=315085
http://www.parlamento.pt/ActividadeParlamentar/Paginas/DetalheIniciativa.aspx?BID=356435
http://www.parlamento.pt/ActividadeParlamentar/Paginas/DetalheIniciativa.aspx?BID=356474
http://www.parlamento.pt/ActividadeParlamentar/Paginas/DetalheIniciativa.aspx?BID=356491
http://www.parlamento.pt/ActividadeParlamentar/Paginas/DetalheIniciativa.aspx?BID=356509
http://www.parlamento.pt/ActividadeParlamentar/Paginas/DetalheIniciativa.aspx?BID=356528
http://www.parlamento.pt/ActividadeParlamentar/Paginas/DetalheIniciativa.aspx?BID=356530
http://www.parlamento.pt/ActividadeParlamentar/Paginas/DetalheIniciativa.aspx?BID=356535

| SERIE — NUMERO 82

oncoldgicos durante o periodo de incapacidade para o
trabalho, e 828/XVIlI/1.2 (L) — Pela equidade territorial no
acesso aos rastreios oncoldgicos. Usaram da palavra, a
diverso titulo, os Deputados Jodo Pinho de Almeida (CDS-
PP), Susana Correia (PS), Filipe Sousa (JPP), Rui Paulo
Sousa (CH), Ana Isabel Ferreira (PSD), Paula Santos (PCP),
Inés de Sousa Real (PAN), Irene Costa (PS), Fabian
Figueiredo (BE), Paulo Muacho (L), Joana Cordeiro (IL),
Alberto Machado (PSD), Antonio Carneiro (CH) e Pedro
Pinto (CH).

Apreciou-se a Peticdo n.° 132/XVI/1.2 (Centro de Vida
Independente) — Vida Independente é para toda a gente!,
em conjunto com os Projetos de Lei n.° 556/XVIl/1.2 (PS) —
Reforga a resposta social, servico de assisténcia pessoal de
apoio a pessoa com deficiéncia ou incapacidade,
assegurando a gratuitidade da medida e 558/XVII/1.2 (L) —
Pela consagragao do Modelo de Apoio a Vida Independente
enquanto resposta social gratuita, na generalidade, e ainda
os Projetos de Resolugédo n.° 762/XVII/1.2 (CH) — Pela
operacionalizagdo de programas de vida independente para
pessoas com deficiéncia, 786/XVII/1.2 (PAN) — Recomenda
ao Governo o reforgo e revisdo do Modelo de Apoio a Vida
Independente, garantindo a sua efetiva concretizagéo,
817/XVIl/1.2 (PCP) — Pela revisdo do Modelo de Apoio a
Vida Independente e alargamento da rede CAVI, e
824/XVIl/1.2 (BE) — Pela defesa do Modelo de Apoio a Vida
Independente que promova uma efetiva autonomia pessoal
das pessoas com deficiéncia. Intervieram os Deputados
Patricia Faro (PS), José Carvalho (CH), Isabel Mendes
Lopes (L), Filipe Melo (CH), Inés de Sousa Real (PAN),
Alfredo Maia (PCP), Fabian Figueiredo (BE), Carlos
Guimardes Pinto (IL), Paulo Nuncio (CDS-PP), Filipe
Sousa (JPP) e Joaquim Barbosa (PSD).

Foi debatida a Petigdo n.° 175/XV/1.2 (Luis Miguel de
Melo Torres e outos) — Nao deixamos matar o alojamento
local e a economia local, juntamente com os Projetos de Lei
n. 557/XVI/1.2 (BE) — Reposicdo de medidas de
regulacdo do alojamento local em zonas de pressao
habitacional (Altera o Decreto-Lei n.° 128/2014, de 29 de
agosto e o Decreto-lei n.° 76/2024, de 23 de outubro) e
559/XVI1/1.2 (L) — Recupera o regime juridico do alojamento
local e retoma a contribuicdo extraordinaria sobre o
alojamento local, e os Projetos de Resolugdo
n.°¢ 811/XVIl/1.2 (CH) — Recomenda ao Governo a imediata
disponibilizagdo aos municipios das adequadas plataformas
informaticas, visando a atualizagdo dos alojamentos locais
ativos nos seus territorios e 829/XVII/1.2 (L) — Recomenda
transparéncia na recolha e partilha de dados relativos aos

servicos de alojamento local e o uso desta informag&o em
politicas de habitacdo e turismo. Usaram da palavra os
Deputados Fabian Figueiredo (BE), Jodo Paulo Graga (CH),
Jorge Pinto (L), Ricardo Moreira (CH), Humberto Brito (PS),
Angelique Da Teresa (IL), Paulo Nuncio (CDS-PP), Paula
Santos  (PCP), Gongalo Lage (PSD), Frederico
Francisco (PS) e Inés de Sousa Real (PAN).

Procedeu-se ao debate da Peticdo n.° 32/XVI/1.2
(Emanuel Antonio Zambujo Boieiro e outros) — Pela revisdo
da tabela salarial dos enfermeiros, em conjunto com o
Projeto de Lei n.° 560/XVIl/1.2 (L) — Garante o pagamento
integral dos retroativos devidos aos enfermeiros ao abrigo
da Lei n.° 51/2025, de 7 de abril, na generalidade, e com os
Projetos de Resolugéo n.*® 766/XVIl/1.2 (CH) — Pela justica
remuneratoria dos enfermeiros e pela resolugdo nacional
dos retroativos em divida (2018-2021), 785/XVI1/1.2 (PAN) —
Recomenda ao Governo que proceda a valorizagdo salarial
das carreiras de enfermagem para o ano de 2028,
818/XVIl/1.2 (PCP) — Valorizagdo dos enfermeiros nas
unidades publicas de saude e 826/XVlIl/1.2 (BE) —
Atualizagdo da tabela salarial e valorizagdo da carreira de
enfermagem. Proferiram intervengdes os Deputados Paulo
Muacho (L), Claudia Estévdo (CH), Inés de Sousa
Real (PAN), Paula Santos (PCP), Fabian Figueiredo (BE),
Vitor Guerreiro (PS), Filipe Sousa (JPP), Joana
Cordeiro (IL), Liliana Fidalgo (PSD), Jo&do Pinho de
Almeida (CDS-PP) e Pedro Pinto (CH).

Foi apreciada a Peticdo n.° 45/XVI/1.2 (Eda Gongalves

Alves e outros — Implementagdo do modelo belga de
terapia fagica em Portugal, juntamente com os Projetos de
Resolugao n.° 784/XVII/1.2 (PAN) — Recomenda ao

Governo que fomente o estudo de terapias alternativas e
complementares ao uso de antibidticos, designadamente a
terapia fagica, 815/XVIl/1.2 (PS) — Recomenda ao Governo
a implementacao efetiva e coordenada da terapia fagica em
Portugal, com base na Deliberagdo n.° 112/CD/2024, do
Infarmed, 827/XVII/1.2 (BE) — Promover o tratamento de
infecdes resistentes aos antibidticos e 830/XVII/1.2 (L) —
Recomenda ao Governo o acompanhamento da aplicagédo
da Deliberagdo n.° 112/CD/2024 do Infarmed relativa a
terapia fagica. Usaram da palavra, a diverso titulo, os
Deputados Inés de Sousa Real (PAN), Euridice
Pereira (PS), Fabian Figueiredo (BE), Patricia
Gongalves (L), Filipe Sousa (JPP), Joana Cordeiro (IL),
Sandra Ribeiro (CH), Joana Seabra (PSD), Jodo Pinho de
Almeida (CDS-PP) e Paula Santos (PCP).

A Presidente (Teresa Morais) encerrou a sessdo eram
17 horas e 53 minutos.
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O Sr. Presidente: — Srs. Deputados, esta aberta a sessao.

Eram 15 horas.

Peco aos Srs. Agentes da autoridade o favor de abrirem as galerias, para o publico poder assistir.
Pausa.

Estamos em condigGes de poder comegar com a nossa ordem do dia. Dou a palavra ao Sr. Secretario.

O Sr. Secretario (Francisco Figueira): — Sr. Presidente e Srs. Deputados, apenas informo a Camara de
que se encontram ja, nos suportes institucionais da Assembleia da Republica, todas as iniciativas que deram
entrada na Mesa desde a nossa ultima reunido.

O Sr. Presidente: — Muito obrigado. Ainda antes de comegarmos os nossos trabalhos, quero informar os
Srs. Deputados que hoje é o dia de aniversario da Sr.2 Deputada Marina Gongalves, que se encontra na ultima
fila.

Aplausos gerais.

Aparentemente, ha mais quem faga anos hoje, mas eu ndo tenho essa indicagdo. No caso da Deputada
Marina Gongalves, era por uma cumplicidade de circulo eleitoral, porque somos ambos de Viana do Castelo, e
portanto eu sabia, do ponto de vista pessoal, mesmo sem estar informado pela bancada do Grupo Parlamentar
do Partido Socialista.

Parece que o Sr. Deputado Bruno Ventura, do PSD, também tem a felicidade de fazer anos no mesmo dia
da Sr.2 Deputada Marina Gongalves.

Aplausos gerais.

Srs. Deputados, vamos, entdo, dar inicio ao primeiro ponto da nossa ordem do dia, que consiste na
discussdo conjunta dos Projetos de Resolugdo n.°s 28/XVII/1.2 (CDS-PP) — Recomenda ao Governo que
implemente um programa alargado de rastreamento precoce de doengas oncolégicas, 759/XVIl/1.2 (JPP) —
Recomenda ao Governo o reforgo do rastreio oncoldgico, da resposta assistencial e da protecdo dos doentes
oncolégicos, 783/XVII/1.2 (PAN) — Recomenda ao Governo o refor¢o da literacia em saude oncolégica entre
jovens e o desenvolvimento de estratégias baseadas em evidéncia para prevengao, vacinagao e detegéo
precoce do cancro, 794/XVI11/1.2 (PAN) — Recomenda ao Governo a implementagdo de um programa nacional
de rastreio do cancro do pulmao, 810/XVII/1.2 (CH) — Salvar vidas com prevencao: Refor¢ar o diagndstico
precoce do cancro, 819/XVII/1.2 (PCP) — Recomenda ao Governo a adogao de medidas de promocgéo e
alargamento dos rastreios oncoldgicos, 821/XVII/1.2 (PS) — Recomenda ao Governo o reforgo e aceleragao
da implementagéo da Estratégia Nacional de Luta Contra o Cancro e do Programa Nacional para as Doengas
Oncoldgicas, 825/XVI/1.2 (BE) — Recomenda ao Governo que desenvolva e execute um programa alargado
de rastreamento precoce de doengas oncologicas e garanta protegdo financeira plena aos doentes
oncolégicos durante o periodo de incapacidade para o trabalho, e 828/XVII/1.2 (L) — Pela equidade territorial
no acesso aos rastreios oncoldgicos.

Para apresentar a iniciativa do CDS-PP, dou a palavra ao Sr. Deputado Jo&do Pinho de Almeida.

O Sr. Jodo Pinho de Almeida (CDS-PP): — Sr. Presidente, Sr.2s e Srs. Deputados: Ainda ontem tivemos,
durante toda a tarde, uma discusséo neste Parlamento sobre o estado da saude em Portugal e, em concreto,
do Servigco Nacional de Saude.

O CDS teve oportunidade, durante esse debate, de salientar que, entre as coisas que estdo melhor e as
coisas que ainda nao estao melhor, ha algo que tem de merecer a preocupac¢ao de quem conduz a politica de
saude: a questado dos doentes oncoldgicos.
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Assim, dissemos claramente que este Governo teve uma medida concreta relativa a esta matéria, o
programa OncoStop, que teve resultados positivos e que respondeu a uma situagdo que tinha sido criada por
os doentes oncoldgicos terem ficado para tras durante o periodo da pandemia.

O Sr. Paulo Nuncio (CDS-PP): — Bem lembrado!

O Sr. Joao Pinho de Almeida (CDS-PP): — Dissemos também, nessa altura, que era importante que se
conseguissem atingir alguns objetivos a partir daqui: que, terminado o programa OncoStop, ndo voltassem a
acumular-se listas de espera com tempos de espera muito elevados, mas que, por outro lado,
conseguissemos ter medidas que trouxessem, ao nivel do rastreio, uma maior intensificagdo ou uma maior
detecdo, em alguns casos, de algumas doengas oncolégicas, para que o Servigo Nacional de Saude possa
responder melhor.

Ora, é exatamente sobre isso que o projeto de resolucdo que o CDS hoje aqui traz versa. E sobre o
alargamento dos rastreios e um programa que, no Servigo Nacional de Saude, mas, sempre que possivel e
necessario, também aproveitando as valéncias dos setores privado e social, consiga, nas trés areas em que
os rastreios ja existem de forma intensa — no cancro da mama, no cancro do colo do utero e no cancro do
colo retal —, que se melhore 0 acesso a esses rastreios, e que se promova também em trés novas areas: no
pulmao, na prostata e no cancro gastrico.

Isto resulta da informacdo que temos e dos dados que s&o relevantes, pois, segundo o registo oncolégico
nacional, entre 2018 e 2021, foram diagnosticados 60 000 novos casos por ano.

Por outro lado, também, embora os dados europeus indiguem que Portugal esta na média europeia na
incidéncia do cancro, ha um indicador sobre a prevaléncia da doenga que nos coloca em pior situagdo: em
Portugal, nés temos 1910 casos por 100 000 habitantes de taxa de prevaléncia do cancro a cinco anos, o que
ja esta bastante acima da média europeia.

E por isso que é essencial investir na questdo da detegdo precoce e é essencial insistir no rastreio.
Porqué? Em primeiro lugar, por razdes de equidade; porque, certamente, as pessoas merecem ter a
oportunidade de, tdo cedo quanto possivel, caso tenham a infelicidade de ter esta doenca, poderem ser
acompanhadas e poderem ser tratadas.

Em segundo lugar, também pela propria gestdo do sistema, pois um sistema que faz mais rastreios e que
deteta mais cedo tera uma melhor gestdo dos seus recursos para o tratamento e, sempre que possivel, para a
cura destes doentes.

O Sr. Paulo Nuncio (CDS-PP): — Muito bem!

O Sr. Jodo Pinho de Almeida (CDS-PP): — A preocupagéo do CDS é exatamente esta: afetarmos bem os
recursos a quem mais precisa. Os doentes oncolégicos estdo, certamente, na primeira linha daqueles que
mais precisam e a detegao precoce da sua doenga, a detegdo em tempo util e o tratamento adequado podem
ser mais eficientes.

E, pois, sobre isso que aqui hoje apresentamos um projeto de resolucdo e é sobre isso que esperamos que
todas as bancadas, que também tém projetos e contribuirdo para este debate, contribuam, ndo sé com a
aprovagao da nossa iniciativa, mas também das suas.

Aplausos do CDS-PP e de Deputados do PSD.

O Sr. Presidente: — Chamo a atencao dos Srs. Deputados de que estava muito ruido no Hemiciclo, o que,
alias, ja me foi referido. Eu fico sempre na duvida, porque é sempre desagradavel interromper o orador. Pedia
atencao a essa matéria.

O Sr. Deputado tem um pedido de esclarecimento da Sr.2 Deputada Susana Correia, do Partido Socialista,
a quem dou a palavra.

A Sr.? Susana Correia (PS): — Sr. Presidente, Sr. Deputado Jodo Pinho de Almeida, tenho uma questéo
relativamente a apresentacao que fez do pulpito.
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A primeira questao tem a ver com o programa OncoStop. Em que medida é que o OncoStop € um grande
sucesso, uma vez que, neste momento, temos mais utentes em espera para cirurgia oncoldgica do que
tinhamos na altura em que este OncoStop foi anunciado? Isto para nao falar dos zero doentes que o
Sr. Primeiro-Ministro prometeu.

Aplausos do PS.

A minha segunda questdo tem a ver com a portaria de 1 de abril deste ano, sobre o tempo maximo de
resposta garantido, que elimina um nivel de prioridade, passando os doentes oncoldgicos muito prioritarios de
15 dias para 30 dias, o que significa um adiamento, neste Tempo Maximo de Resposta Garantido, que
aumenta o risco e que aumenta a progressao da doenga.

O que é que nos tem a dizer sobre esta ultima portaria, que elimina um nivel de risco, adiando o tempo de
espera muito prioritario para os doentes oncologicos?

Aplausos do PS.

O Sr. Presidente: — Para responder, tem a palavra o Sr. Deputado Jodo Pinho de Almeida. Tem
13 segundos, mais a tolerancia.

O Sr. Joao Pinho de Almeida (CDS-PP): — Sr. Presidente, Sr.2 Deputada Susana Correia, agradego-lhe
as questdes. Nao vou entrar naquela coisa de Governo anterior, Governo atual, culpas ou nao culpas.

O Sr. Eurico Brilhante Dias (PS): — Ah...!

O Sr. Joao Pinho de Almeida (CDS-PP): — Este Governo recebeu uma situagdo com umas listas de
espera tremendas, em relagdo a oncologia e as cirurgias. Resolveu aquilo que estava para tras e assumimos
todos que o importante é que, depois de termos resolvido aquilo que foi herdado, n&do se volte a acumular.

Quanto aos tempos de espera, o importante € que o tempo seja cumprido, porque...

Por ter excedido o tempo de intervengdo, o microfone do orador foi automaticamente desligado.
Aplausos do CDS-PP e de Deputados do PSD.

O Sr. Presidente: — Srs. Deputados, porque as galerias também ja estdo devidamente preenchidas, dou a
conhecer a Camara que estdo presentes, a assistir aos nossos trabalhos: alunos e professores do
Agrupamento de Escolas Senhora da Hora, do Porto; alunos e professores da Escola Secundaria Sebastido
da Gama, de Setubal; cidaddos da Unido de Freguesias de Aldoar, Foz do Douro e Nevogilde; alunos e
professores do Colégio Ribadouro, do Porto; alunos e professores do Agrupamento de Escolas Professor
Lindley Sintra, de Lisboa; alunos e professores da Escola Dr. Azevedo Neves, da Amadora; alunos e
professores da Escola Secundaria Monserrate, de Viana do Castelo; alunos e professores da Escola EB 2,3 D.
Jodo de Portel; e um grupo de autarcas de Viana do Castelo, a convite da Sr.2 Deputada Marina Gongalves,
que vém também partilhar o nosso dia de hoje na sesséo plenaria.

Estao todos presentes nas galerias.

Aplausos gerais.
Para apresentar a iniciativa do JPP, tem a palavra o Sr. Deputado Filipe Sousa.

O Sr. Filipe Sousa (JPP): — Sr. Presidente, Sr.2s e Srs. Deputados: Quero deixar uma primeira nota para
agradecer ao CDS-PP por trazer este tema a discussao.
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Ha momentos na vida em que tudo para, e o dia em que uma pessoa ouve a palavra «cancro» € um
desses momentos. Para o tempo, para a respiragao, para a tranquilidade de uma familia inteira e, de repente,
instala-se 0 medo, a incerteza, a angustia e uma luta diaria que ninguém escolheu travar.

Ora, é precisamente nesses momentos — os mais duros, os mais frageis, os mais dolorosos — que o
Estado ndo pode falhar. Mas falha! Falha quando o diagnéstico ndo chega a tempo; falha quando os exames
tardam; falha quando a primeira consulta demora mais do que devia; falha quando o tratamento, que devia ser
uma prioridade absoluta, fica preso em atrasos, circuitos e burocracias. E falha também, ainda mais, quando,
além da doenca, o doente e a sua familia sdo empurrados para o desgaste financeiro, emocional e social.

A verdade é esta: quem enfrenta uma doenga oncolégica ndo enfrenta apenas a dor fisica, enfrenta
deslocagdes constantes, despesas acrescidas, perda de rendimento e seguranga no emprego, desgaste
psicolégico e, muitas vezes, uma soliddo esmagadora. Nenhum doente oncoldgico devia ter de provar, todos
os dias, que merece ajuda, apoio e dignidade.

O nosso projeto de resolugéo é, acima de tudo, um apelo a consciéncia desta Assembleia e um apelo a
responsabilidade do Governo. Temos de garantir apoio nas deslocagdes, temos de simplificar o acesso aos
beneficios, temos de reforcar o apoio psicoldgico aos doentes e as familias, temos de olhar para as pessoas
ndo como numeros, ndo como vidas concretas, mas como rostos, como histérias, como maes, pais, filhos e
avés que sé querem uma oportunidade justa para lutar.

A politica s6 faz sentido quando tem coragéo, quando é capaz de transformar sofrimento em importacgéo,
medo em esperanga e abandono em resposta.

Hoje, Sr.2s e Srs. Deputados, o que esta em causa é saber se estamos a altura dessa responsabilidade.
Que esta Assembleia esteja do lado certo, do lado da vida, da dignidade e da humanidade.

O Sr. Presidente: — Tem a palavra o Sr. Deputado Rui Paulo Sousa, do Chega, para uma intervengéo.

O Sr. Rui Paulo Sousa (CH): — Sr. Presidente, Sr.2s e Srs. Deputados: Ha noticias que passam e ha
numeros que ficam. Em Portugal, todos os dias, morrem quase 100 pessoas com cancro. Repito: quase 100.
Isto ndo sdo numeros, sdo pessoas, sdo familias, sdo casas onde, de um dia para o outro, tudo muda.

A verdade é simples: praticamente todos nés conhecemos alguém que passou por isto. E, quando
acontece, ha uma pergunta que surge quase sempre: e se tivesse sido descoberto mais cedo? E aqui que o
sistema falha. Ndo falhamos por falta de conhecimento, falhamos porque ndo chegamos a tempo, porque
alguém nao foi chamado, porque o exame foi adiado, porque o sistema ndo chegou aonde devia.

O Sr. Pedro Pinto (CH): — Muito bem!

O Sr. Rui Paulo Sousa (CH): — Isto assim n&o pode continuar e, por isso mesmo, esta Assembleia tem de
dar um sinal claro, ndo com discursos, ndo com justificagées, mas com decisdes.

Ja chega de dizer que o Governo esta a trabalhar, ja chega de falar do passado. As pessoas ndo vivem de
relatérios, vivem de respostas e, quando estas respostas ndo chegam, paga-se com vidas.

Sr.2s e Srs. Deputados, os senhores tiveram a oportunidade de aprovar uma proposta do Chega para
garantir baixas a 100 % dos doentes oncoldgicos e chumbaram-na, com votos contra do PSD, da Iniciativa
Liberal e do CDS e a abstengao do Partido Socialista.

Aplausos do CH.

E uma vergonha. Pergunto-vos diretamente: ndo acham que ja chega de chumbar boas propostas, s6
porque vém de um partido diferente? E que, entre a vida e a morte, as pessoas querem viver e estdo-se
completamente nas tintas para os vossos jogos politicos.

O Chega volta hoje a apresentar uma proposta para reforgar o diagnéstico precoce do cancro — nao para
anunciar, nao para fazer propaganda, mas para garantir o basico: que os rastreios funcionam, que chegam as
pessoas certas e que ha acompanhamento a sério.

Contudo, ha um problema que ndo podemos ignorar: mais de um milhdo e meio de portugueses ndo tem
médico de familia. Isto ndo é estatistica, € abandono. Sdo pessoas sem acompanhamento, sem prevencgao,
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sem diagnéstico a tempo. Quando essa base falha, tudo o resto falha: falha o diagnéstico, falha o tratamento,
falha o Estado. E «prevenir» ndo € uma palavra bonita, prevenir & agir cedo, é informar, &€ evitar que as
pessoas cheguem tarde demais.

Sr. Presidente, Sr.2s e Srs. Deputados, isto ndo € um tema para dividir. Nenhuma familia quer saber de
partidos, quando recebe um diagndstico destes,...

O Sr. Pedro Pinto (CH): — Muito bem!

O Sr. Rui Paulo Sousa (CH): — ... quer saber é se ainda ha tempo, se ainda ha solugéo.

O que hoje aqui se pede é simples: olhem para esta proposta pelo que ela é e ignorem o logétipo. Pensem
nos portugueses, pensem no que significa salvar vidas, evitar sofrimento, dar mais tempo a alguém e evitar
aquela frase que ninguém esquece — «se tivéssemos descoberto mais cedo».

Se conseguimos evitar isso, entdo temos a obrigacdo de tentar, porque no meio de tudo o resto que aqui
discutimos, ha coisas prioritarias e salvar vidas € mesmo uma delas.

Aplausos do CH.

O Sr. Presidente: — O Sr. Deputado tem um pedido de esclarecimento da Sr.2 Deputada Ana Ferreira, do
PSD.

A Sr.2 Ana lIsabel Ferreira (PSD): — Sr. Presidente, Srs. Deputados, o Grupo Parlamentar do PSD
agradece o tema trazido a debate, por se tratar, de facto, de uma matéria que merece uma reflexao séria e
responsavel e que muito preocupa este Governo.

Lamentavelmente, ndo é isso que se verifica na proposta apresentada pelo Chega. Porqué? Porque esta
iniciativa é politicamente oportunista, redundante e completamente desalinhada com a realidade.

Vozes do PSD: — Muito bem!
Protestos do CH.
A Sr.2 Susana Correia (PS): — Esta a falar do CDS?

A Sr.2 Ana Isabel Ferreira (PSD): — Propde medidas que ja estdo a ser implementadas, ignora o trabalho
que esta a ser feito, limitando-se a repetir o que este Governo ja assumiu e ja esta a executar.

Vozes do PSD: — Muito bem!

A Sr.2 Ana Isabel Ferreira (PSD): — Hoje, este debate é mais um momento que confirma a convergéncia
entre o Chega e o PS, que passou de matriménio para parceria publico-politica.

O Sr. Pedro Pinto (CH): — Meu Deus!

A Sr.? Ana Isabel Ferreira (PSD): — Por isso, pergunto, Sr. Deputado: como pretendem garantir a
operacionalizagdo das medidas propostas, sem um plano claro de reforgo dos recursos humanos no Servigo
Nacional de Saude (SNS)? E de que forma foi avaliado o impacto financeiro global das medidas propostas,
quer no SNS quer na Seguranga Social, € quais as fontes de financiamento previstas?

A Sr.2 Susana Correia (PS): — E da iniciativa do CDS que ela esta a falar?

A Sr.2 Ana Isabel Ferreira (PSD). — Srs. Deputados, o que se exige aos partidos politicos aqui
representados € que apresentem propostas coerentes, assentes na realidade e livres de populismo ou
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demagogia politica. Se o lema do PS é «olha para o que eu digo e ndo para o que eu fiz», ja o Chega, se
todos os problemas do Pais se resolvessem com videos no TikTok, seria o camped&o nacional da governagéo.

Aplausos do PSD.

Protestos do CH.

O Sr. Presidente: — Sr. Deputado Rui Paulo Sousa...

O Sr. Pedro Pinto (CH): — Respeito! Nao respeitam ninguém! Que vergonha!
Protestos do Deputado do CH Pedro dos Santos Fraz&o.

O Sr. Presidente: — O pedido de esclarecimento foi ao Sr. Deputado Rui Paulo Sousa. Faga favor,
Sr. Deputado, quando comegar a responder, a coisa acalma.

O Sr. Rui Paulo Sousa (CH): — Sr. Presidente, Sr.? Deputada Ana Isabel Ferreira, de facto, acho que
todos assistimos agora a um momento bastante triste do PSD.

O Sr. Pedro Pinto (CH): — Muito bem!
O Sr. Rui Afonso (CH): — Muito triste, mesmo!

O Sr. Rui Paulo Sousa (CH): — Especialmente, atendendo a que o seu parceiro de coligagao, o CDS-PP,
também apresentou uma proposta.

Aplausos do CH.

A Sr.2 Susana Correia (PS): — Isso! Também tem uma propostal!

O Sr. Rui Paulo Sousa (CH): — Portanto, penso que devia estar a referir-se também ao CDS, com
certeza. Ah, ndo, a do CDS ¢é diferente. Os doentes oncoldgicos a que se refere o CDS séo diferentes dos que
referem os outros partidos que aqui estdo. Ha uns doentes especificos do CDS.

Aplausos do CH.

E uma vergonha usarem uma questao destas para atacar dessa forma um partido politico.

A Sr.? Susana Correia (PS): — Pois é!

O Sr. Rui Paulo Sousa (CH): — Sabe, Sr.2 Deputada, quando nés apresentamos aqui as baixas a 100 %
para os doentes oncoldgicos, também foi oportunismo, com certeza. Tudo o que seja para defender doentes
oncoldégicos...

O Sr. Pedro Pinto (CH): — Muito bem!

O Sr. Rui Paulo Sousa (CH): — ... ou evitar o cancro, para o PSD, é oportunismo.

O Sr. Pedro Pinto (CH): — Claro!

Protestos da Deputada do PSD Ana Isabel Ferreira.
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O Sr. Rui Paulo Sousa (CH): — Mas uma governagédo que ignora os seus doentes e ataca os outros
partidos, que apenas os querem defender, sé envergonha o vosso partido e o vosso Governo.

Aplausos do CH, tendo a Deputada do CH Cristina Vieira Henriques aplaudido de pé.
O Sr. Pedro dos Santos Frazao (CH): — Agora vai fazer um TikTok!
O Sr. Presidente: — Tem a palavra a Sr.2 Deputada Paula Santos, do PCP, para uma intervengao.

A Sr.2 Paula Santos (PCP): — Sr. Presidente, Sr.2s e Srs. Deputados: A realizagdo dos rastreios
oncoldgicos pode mesmo salvar vidas. Assegurar a sua cobertura em todo o territério do nosso Pais é
fundamental para alcangar este objetivo. S&o os profissionais que referem, vezes sem contas, a necessidade
de se avangar nesse sentido, de uma forma firme e determinada, e que, efetivamente, se assegure esses
rastreios oncolégicos.

E nesse sentido que o PCP traz esta iniciativa, porque a realidade tem inimeras assimetrias no nosso
territério, ndo s6 dentro daqueles rastreios que ja hoje se realizam e, de facto, mesmo dentre esses, ha
rastreios que ainda sdo muito insuficientes e sdo em ndmero reduzido.

Por isso é que ndés propomos que seja assegurado, em todo o territério, o rastreio do cancro da mama, do
rastreio do cancro do colo do utero e o rastreio do cancro do célon e reto. Consideramos também que é
importante assegurar a formagao, por parte dos profissionais, sobre estas matérias, assim como dotar as
unidades locais de saude dos meios e recursos para este objetivo e a possibilidade até — porque bem
sabemos da vida profissional dos utentes — de poder haver horarios alargados para a realizagdo destes
rastreios.

Os numeros séo, de facto, avassaladores. Nao s6, no nosso Pais, as doengas oncoldgicas sdo um dos
principais motivos de morte, como os cancros, e muitos desses resultam de cancros que tém ja rastreios
oncolégicos de base populacional. Portanto, queremos colocar o foco aqui.

Ha necessidade, também, de assegurar o tratamento e o devido acompanhamento, por parte dos doentes
oncoldgicos, mas hoje, neste debate, queremos centrar o nosso foco, de facto, na detegéo precoce do cancro.

Todas as Sr.2s e todos os Srs. Deputados conhecem os dados, conhecem a realidade e sabem como isso
pode ser determinante nao s6 — e comecei a minha intervencgao a fazer a referéncia — para salvar vidas, mas
também para evitar sequelas maiores, no futuro, para os cidadaos e para os utentes.

Rejeitamos, e foi, de facto, inacreditavel ter ouvido aqui o PSD fazer referéncia aos impactos financeiros,
numa matéria como esta.

O Sr. Pedro Pinto (CH): — E verdade, é verdade!

A Sr.2 Paula Santos (PCP): — Nés sabemos o peso que as doengas oncoldgicas tém, sabemos o impacto
do ponto de vista fisico, mas também psiquico, ndo s6é nos doentes, mas também nas suas familias. Vir aqui
evocar argumentos economicistas, numa matéria em que se deveria fazer tudo o que esteja ao alcance, por
parte do Governo, para assegurar os cuidados de saude que estes doentes devem ter &, de facto,
inacreditavel.

O Sr. Pedro Pinto (CH): — Muito bem!

A Sr.? Paula Santos (PCP): — Isso s6 demonstra como, da parte do PSD, ha opgbes que sao, de facto,
absolutamente inaceitaveis, relativamente a estas matérias.

NOs esperamos que seja possivel haver avangos significativos. Consideramos também que pode haver
rastreios para outros tipos de cancro. Sim, havendo evidéncia cientifica que demonstre essa vantagem, devem
também ser realizados. Nao podemos aceitar que para o PSD, mais uma vez, sdo as questdes econdmicas
que prevalecem, em relagao as questdes de saude. Isso, para nés, é profundamente inaceitavel.

Aplausos do PCP.
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O Sr. Presidente: — Para uma intervencéao, tem a palavra a Sr.2 Deputada Inés de Sousa Real.

A Sr.? Inés de Sousa Real (PAN): — Sr. Presidente, Sr.2 e Srs. Deputados: Parece-nos que os numeros é
que deveriam incomodar a bancada do PSD e nao as iniciativas apresentadas por todas as demais forgas
politicas.

Efetivamente, quando temos, em Portugal, dados que sao gritantes, como é o caso de termos, por dia,
cinco mulheres que morrem para o cancro da mama, torna-se urgente ndo s6 que os partidos se manifestem,
mas também que o Governo, acima de tudo, comece a atuar, que é o que nao tem feito.

No que diz respeito ao cancro — que continua a ser, infelizmente, uma das principais causas de morte em
Portugal —, representa ndo apenas um enorme desafio humano, mas também um teste a capacidade do
nosso sistema de saude em prevenir, detetar e diagnosticar precocemente e tratar com eficacia.

No combate ao cancro, investir mais cedo € sinénimo de salvar mais vidas. Para o PAN, o investimento tem
de comecgar na literacia da saude junto dos jovens, com jovens mais informados que possam adotar
comportamentos mais saudaveis, reconhecer sinais de alerta e aderirem também a programas de rastreio.
Ignorar esta realidade é perpetuar desigualdades e perder oportunidades na prevengéao.

Por isso, o PAN hoje propde que haja um reforgo da vacinagéo contra o HPV (virus do papiloma humano),
incluindo estratégias de catch-up, porque cada jovem n&o vacinado € um risco evitavel no futuro. Na mesma
linha, defendemos o reforco de adesdo aos rastreios oncoldgicos, com comunicacdo mais eficaz e acesso
equitativo, garantindo que ninguém é deixado para tras.

Mas queremos ir mais longe. Com base em evidéncia cientifica, queremos avaliar modelos inovadores,
baseados no risco individual e solugdes como a autocolheita.

Sr.2s e Srs. Deputados, neste debate, também n&o podemos esquecer um dos enormes flagelos da doenca
oncolégica: o cancro do pulméo. Este destaque é importante, porque o nosso Pais diagnostica o cancro do
pulmao tarde demais. A evidéncia é clara: o rastreio com TAC (tomografia axial computorizada) de baixa dose
salva vidas e Portugal ndo pode continuar para tras. E urgente que tenhamos, de uma vez por todas, um
programa nacional estruturado, transparente e monitorizado.

O Parlamento tem hoje a oportunidade e a responsabilidade de prevenir, diagnosticar e contribuir para que
seja mais cedo, com base na ciéncia. Saibamos aproveitar este debate para concretizar em acgao concreta.

O Sr. Presidente: — Para uma intervencdo, tem a palavra a Sr.? Deputada Irene Costa, do Partido
Socialista.

A Sr.2 Irene Costa (PS): — Sr. Presidente, Sr.2s e Srs. Deputados: O cancro continua a ser uma das
principais causas de morte em Portugal. Estamos a falar de mais de 60 000 novos casos por ano e de
milhares de vidas que dependem muitas vezes de uma Unica coisa: chegar a tempo. E exatamente por aqui
que este debate tem de comegar — nao na teoria, ndo nas intengdes, mas naquilo que hoje falha no terreno e
nao permite chegar a tempo.

Hoje temos programas de rastreio, mas sabemos que a ades&o continua aquém do necessario — cerca de
50 % no cancro da mama, cerca de 60 % no colo do Utero e apenas 14 % no rastreio do cancro colorretal.

Sabemos também que ha desigualdades territoriais — com regiées onde o acesso simplesmente nao
chega a todos —, com diferengas tdo marcantes como 86 % de cobertura no Norte e apenas 8 % em Lisboa e
Vale do Tejo no rastreio do cancro colorretal.

Sabemos igualmente que, mesmo quando o diagndstico acontece, o sistema nem sempre responde com a
rapidez exigida. Sabemos ainda que mais de metade dos doentes com suspeita de cancro ultrapassam os
tempos maximos de resposta para a primeira consulta.

E porque sabemos deste cenario que discutimos hoje, da esquerda a direita, varias propostas: umas, que
defendem o alargamento imediato dos rastreios; outras, que pdem o foco na prevengéo ou na literacia.

Mas ha uma pergunta que se coloca: de que serve alargar, se ndo garantimos primeiro que o sistema
responde?

E precisamente aqui que o projeto do Partido Socialista faz a diferenca. O nosso ponto de partida é claro.
Portugal ja tem uma estratégia, a Estratégia Nacional de Luta contra o Cancro 2030. Ja tem um instrumento, o
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Programa Nacional para as Doengas Oncologicas. E tem também estruturas criadas para garantir a sua
execucdo, como o Nucleo de Coordenacdo Nacional dos Programas de rastreio oncolégico de base
populacional.

Portanto, o problema nao ¢é a falta de um plano ou de uma estratégia. O problema é a falta de execucgao, a
falta de articulagado entre estas estruturas e o ritmo da monitorizagao.

E isto que o projeto do Partido Socialista vem corrigir.

Primeiro, porque propde acelerar a execug¢ao da estratégia nacional, com metas claras, calendarizagao e
avaliagéo publica — ja que, sem resultados visiveis, ndo ha confianga no sistema.

Segundo, porque pretende reforgar o que ja existe, garantindo qualidade, cobertura, equidade nos rastreios
do cancro da mama, colo do utero e colorretal, e assegurar que todos os cidaddos sdo chamados e
acompanhados, todos sem excegao, tenham ou ndo médico de familia — pois ndo ter médico de familia ndo
pode significar ficar fora do rastreio.

Aplausos do PS.

Terceiro, porque propde que se avance para novos rastreios, do pulmao, da proéstata, gastrico, mas
assegurando a capacidade de resposta do SNS para diagnéstico e tratamento — uma vez que criar
expectativas sem resposta é falhar duas vezes.

Quarto, porque propde a resolucdo de uma das maiores fragilidades do sistema, que é a falta de
articulagdo entre os diferentes niveis de cuidados, com rastreios ligados ao sistema de informagdo de
cuidados de saude primarios, com convocatorias automaticas e com referenciagao eficaz, de forma a evitar
que o utente se perca pelo caminho.

Quinto, porque pretende garantir tempos de resposta adequados, desde a suspeita até ao inicio do
tratamento. Isto porque, no cancro, o tempo ndo é um detalhe, é a diferenga entre tratar e ja ndo conseguir
tratar.

Finalmente, porque pretende reforgar aquilo que permite decidir melhor, dados fiaveis e atualizados,
através de um Registo Oncoldgico Nacional que seja robusto.

Sr.2s e Srs. Deputados, o que diz este projeto é simples: ndo basta anunciar mais, é preciso fazer melhor,
fazer mais depressa e fazer para todos.

Por isso, ndo faz sentido alargar os rastreios quando ainda ndo conseguimos garantir que o que existe
funciona no terreno e chega a todos. E aqui que temos de atuar. Temos de reforcar o SNS, organiza-lo e p6-lo
a funcionar para que os rastreios cheguem mesmo a todos com tempo e com qualidade.

E precisamente isto que o projeto do Partido Socialista exige: execugao, integracdo e responsabilidade.

Deixamos assim o apelo claro a todas as bancadas para que se juntem a esta solugédo do Partido Socialista
— uma solugédo que nao € apenas de um partido, mas que é para as pessoas e para o Pais, porque, no
combate ao cancro, cada dia conta.

Aplausos do PS.

O Sr. Presidente: — Para uma intervengao, tem a palavra o Sr. Deputado Fabian Figueiredo, do Bloco de
Esquerda.

O Sr. Fabian Figueiredo (BE): — Sr. Presidente, Sr.2s e Srs. Deputados, o diagnéstico de cancro paralisa
a vida de qualquer pessoa, mas em Portugal a esse medo soma-se, infelizmente, também uma angustia, que
é completamente evitavel, e por isso cruel, e que por isso mesmo deve acabar: ndo saber se ha dinheiro para
pagar a casa ou a comida no final do més.

A ciéncia é clara. O stress financeiro compromete a recuperagao e sabota a terapéutica. Nao é retdrica, é
medicina, é evidéncia cientifica.

Imagine-se um pais onde o prego da habitagdo ndo para de aumentar, onde o combustivel e os bens
essenciais pesam cada vez mais para quem tem um salario inteiro.
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Imaginem, Srs. Deputados, pelo que passa quem, de um momento para o outro, comega a receber apenas
55 % do seu rendimento. Pedir a um doente oncolégico que trate da sua vida com mais de um terco do
rendimento cortado ndo é apenas injusto, € um obstaculo clinico.

A baixa médica para doentes oncolégicos tem de ser paga a 100 %. E o minimo. N&o é um privilégio, é
mesmo uma necessidade terapéutica. E garantir que a Unica batalha que esse nosso concidad&o trava é pela
sua vida e ndo contra qualquer dificuldade financeira. E garantir que ndo tem de travar ao mesmo tempo a
batalha pela vida e a batalha para pagar a prestagdo ao banco, as contas da escola, as contas da casa, as
contas do supermercado.

Prevenir, é certo, salva vidas, mas tratar com dignidade protege-as. Precisamente por essa razéo, o Estado
nao pode cortar o rendimento a uma pessoa quando esta mais precisa da seguranga do Estado.

E por isso que trazemos uma vez mais a proposta para garantir a baixa médica a 100 % para os doentes
oncolégicos. E altura para, de uma vez por todas, a Assembleia da Republica a aprovar.

Aplausos do L e de Deputados do PS.
O Sr. Presidente: — Para uma intervengao, tem a palavra o Sr. Deputado Paulo Muacho, do Livre.

O Sr. Paulo Muacho (L): — Sr. Presidente, Sr.2s e Srs. Deputados, Caros Concidadaos nas galerias: A
detecdo precoce do cancro, como ja foi aqui referido hoje, € uma das intervengdes mais eficazes que o
Servigo Nacional de Saude pode assegurar as pessoas. Ela permite salvar vidas, reduzir a morbilidade e a
mortalidade associadas a doenga oncolégica e, ao mesmo tempo, poupar recursos ao Servico Nacional de
Saude. No entanto, em Portugal, o acesso a esta ferramenta essencial continua a depender, em demasiados
casos, do local de residéncia de cada pessoa.

Existem programas organizados de rastreio oncolégico, enquadrados no Programa Nacional para as
Doencas Oncolégicas e na Estratégia Nacional de Luta contra o Cancro, mas os relatérios mais recentes
mostram um panorama desigual quer entre tipos de cancro quer entre territorios.

Segundo um estudo da Escola Nacional de Saude Publica, as pessoas residentes no Norte e no Alentejo
tém cerca de menos 30 % de probabilidade de realizar os rastreios oncolégicos recomendados, quando
comparadas com quem vive na Area Metropolitana de Lisboa. Nos territérios de baixa densidade populacional,
a escassez de profissionais de saude, as dificuldades de transporte e a distancia aos servigos tornam-se
barreiras ao acesso a um direito basico: o diagndstico precoce.

Isto significa, em termos praticos, que ha pessoas em Portugal cuja probabilidade de sobreviver a um
cancro depende do sitio onde vivem. Significa que, apesar de termos metas nacionais e estruturas de
coordenacgao, a cobertura universal dos rastreios oncoldgicos ainda esta longe de ser uma realidade. Significa
também que o Estado estd a falhar no que lhe é exigido: garantir que ninguém é discriminado no acesso a
saude por razdes de residéncia ou de condigdo socioeconémica.

E para dar resposta a esta situagdo que o Livre apresenta hoje um projeto de resolugdo pelo reforco da
equidade territorial no acesso aos rastreios oncoldgicos.

Com esta iniciativa, propomos que a Assembleia da Republica recomende trés linhas de agdo ao Governo:
garantir o acesso universal aos programas de rastreio oncoldgico; reforcar os meios técnicos e os recursos
humanos nas regides com menor cobertura, e isso inclui o recurso a unidades moveis de rastreio e a
mecanismos de transporte de utentes; e reforcar as a¢des de informacao e sensibilizagdo, assegurando que a
informacéo chega as comunidades onde a cobertura e a adesao sdo mais baixas.

Sr.2s e Srs. Deputados, o local de residéncia de uma pessoa nao pode determinar o seu acesso a cuidados
de saude.

Ja temos metas ambiciosas para 2030, e bem. Falta garantir que elas nao ficam apenas no papel e sédo
cumpridas de uma forma efetiva e igual para todas as pessoas.

Aplausos do L e do BE.

O Sr. Presidente: — Para uma intervengao, tem a palavra a Sr.2 Deputada Joana Cordeiro, da Iniciativa
Liberal.
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A Sr.2 Joana Cordeiro (IL): — Sr. Presidente, Sr.2s e Srs. Deputados: Os rastreios sdo, obviamente, uma
parte importante da resposta a doenga oncoldgica, pois permitem diagnosticar mais cedo e, com isso,
melhorar os resultados presentes e futuros. Contudo, ha um ponto que me parece importante trazer a este
debate, porque, olhando para as varias propostas que aqui discutimos e com as quais concordamos, ha uma
tendéncia evidente: a de querer alargar os rastreios ou criar novos rastreios.

S6 que a questido que se coloca é: sera esse o principal problema?

A verdade é que ja temos programas de rastreio implementados — para o cancro da mama, para o cancro
do colo do utero e para o cancro colorretal — e, mesmo nesses, continuamos a ter niveis de adesao baixos,
bem como desigualdades no acesso. Ha pessoas que ndo fazem o rastreio, ha pessoas que nem chegam a
ser convocadas, existem situagdes em que o seguimento ndo acontece como deveria. Ou seja, o problema
ndo se resolve apenas com mais programas, mais rastreios; € preciso depois garantir que eles funcionam.
Isso, obviamente, implica varias coisas. Implica conseguir chegar as pessoas, implica ter capacidade de
resposta depois de um resultado positivo e implica garantir que todo o percurso, desde o rastreio até ao
tratamento, vai acontecer em tempo util. Por isso, mais do que discutirmos novos rastreios, temos de olhar
para aqueles que ja existem e perceber onde é que estdo a falhar, para resolver essas falhas.

Depois, ha outro ponto que acho importante destacar, nesta Assembleia. A decisdo sobre quais os
rastreios a implementar ndo deve ser uma decisdo politica, mas sim uma decisdo técnica, baseada em
evidéncia, em avaliagao dos beneficios e riscos, e depois na capacidade do sistema — porque um rastreio néo
€ apenas um exame; €, na realidade, tudo o que vem a seguir ao rastreio. Portanto, se o sistema néao
conseguir dar resposta, entao, na realidade, ndo estamos a resolver problema algum.

Por conseguinte, Sr.2s e Srs. Deputados, mais do que discutir que rastreios existem ou que devem existir,
temos de garantir a qualidade daqueles que ja temos.

E preciso garantir cobertura efetiva, é preciso reduzir todas as falhas que existem e é preciso assegurar
que todos os doentes tém a resposta de que precisam, quando precisam e sempre que precisam, porque €
isso que faz a diferenca.

Aplausos da IL.
O Sr. Presidente: — Para uma intervencéao, tem a palavra o Sr. Deputado Alberto Machado, do PSD.

O Sr. Alberto Machado (PSD): — Sr. Presidente, Srs. Deputados: O combate ao cancro exige seriedade e
sentido de responsabilidade. E precisamente esse o caminho que o Governo tem vindo a fazer. Menos
proclamagcdo e mais execugdo. Menos improviso e mais método. Menos voluntarismo avulso € mais politica
publica assente em evidéncia.

Aplausos do PSD.

Estao em apreciagdo varios projetos que traduzem preocupagoes legitimas, mas importa dizer com clareza
que, em larga medida, o essencial do que é proposto ja estd a ser concretizado pelo Governo, que assumiu
desde o inicio que as doengas oncoldgicas constituem uma prioridade, desde logo com o Plano de
Emergéncia e Transformacdo na Saude, que coloca a oncologia como um dos pilares centrais, entre outras
medidas, com a dinamizacgao dos rastreios ja existentes e o alargamento a outros cancros, sendo exemplos o
do pulmao, prostata e gastrico.

Nunca um Governo apostou tanto em rastreios como este esta a fazer. Este Governo nao se ficou por
enunciados, esta a ser proativo e estratégico. E o contraste total com o Governo socialista, que desenvolveu
no papel a Estratégia Nacional de Luta contra o Cancro, Horizonte 2030, desenhada para o decénio 2021-
2030, mas s6 a conseguiu aprovar no final de 2023. Trés anos perdidos numa estratégia de papel.

Ja o Governo da AD (Alianga Democratica), em dois anos, com meses de gestdo e umas eleigbes
antecipadas pelo meio, transformou prioridades estratégicas em medidas concretas e adaptadas a capacidade
instalada do Pais.
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Criou a Comissao Executiva em outubro de 2024 e publicou a Portaria n.° 99/2026/2, no inicio deste ano,
onde esta estabelecido o modelo de funcionamento dos rastreios de base populacional, reforcando a
articulagéo entre a DGS (Diregao-Geral da Saude), a Diregao Executiva e as unidades de saude.

Ou seja, o Governo ndo esta parado. Definiu regras, clarificou responsabilidades e criou condi¢gdes para
tornar mais equitativa a resposta em todo o territorio.

Também a nivel dos rastreios ja existentes, houve decisdes concretas. No cancro do colo do utero, o
enquadramento técnico foi atualizado, com o programa a abranger mais mulheres, agora dos 30 aos 69 anos.
No rastreio do cancro da mama, o alargamento para os 45 anos permitiu aumentar o universo de mulheres
abrangidas. E, no cancro do célon e reto, prossegue a uniformizagdo do modelo de implementagcdo, com base
em orientagdo normativa recente.

Mas ha um ponto essencial que deve distinguir uma politica publica séria de uma soma de boas inteng¢des
parlamentares em matéria de rastreios oncoldgicos: alargar ndo € apenas anunciar. Alargar exige evidéncia
cientifica, exige capacidade instalada, exige circuitos assistenciais preparados. Foi exatamente essa opgéo de
responsabilidade que o Governo seguiu.

Veja-se o caso do cancro do pulmdo. Em vez de ceder a tentacdo do anuncio facil, o Governo decidiu
avangar com projetos-piloto no SNS, que ja estdao em curso na Unidade Local de Saude de Gaia/Espinho e na
Unidade Local de Saude Santa Maria, precisamente para testar modelos, avaliar resultados e garantir que a
futura expanséo assenta em evidéncia e ndo em impulso politico.

A Sr.2 Ana Isabel Ferreira (PSD): — Muito bem!

O Sr. Alberto Machado (PSD): — E assim que se governa com seriedade. Se calhar, era bom que alguns
dos partidos nesta Casa estivessem mais atentos no terreno e fizessem menos demagogia.

Vozes do PSD: — Muito bem!

O Sr. Alberto Machado (PSD): — Importa, por isso, reconhecer o mérito da agdo governativa. Este
Governo esta a reforgar os rastreios existentes, a reduzir assimetrias, a preparar novas respostas e a fazé-lo
com método, com base cientifica e com responsabilidade.

E esse o caminho certo: ndo o da recomendacdo redundante, ndo o da ilusdo legislativa, mas o da
execucgao concreta e sustentada, em prol da saude dos portugueses.

Aplausos do PSD.

O Sr. Presidente: — O Sr. Deputado tem trés pedidos de esclarecimento, ndo vai é ter tempo para
esclarecer.

De qualquer maneira, vou dar a palavra, para o primeiro pedido de esclarecimento, ao Sr. Deputado
Anténio Carneiro, do Chega.

O Sr. Anténio Carneiro (CH): — Sr. Presidente, Sr.2s e Srs. Deputados, ontem tentaram passar a ideia de
que o Chega s6 sabe pedir mais, mais e mais, como se pedir melhores resultados na saide fosse um exagero
— nao é! E, no minimo, o que as pessoas esperam. E os factos dizem exatamente o contrario.

O Governo liderado pelo PSD anunciou reforgar rastreios oncoldgicos nos cuidados de saude primarios,
mas criou modelos, aprovou portarias, langou projetos-piloto, tudo no papel. Quando olhamos para o terreno,
os resultados continuam longe do que era suposto.

Por isso, sim, pedimos mais prevengao, que saibam quem deve ser rastreado. Essas pessoas devem ser
chamadas a tempo. Isso n&o é complicar, é organizar.

Por isso, a pergunta, Sr. Deputado Alberto Machado, é: com isto tudo que anunciaram, o que é que mudou
mesmo na pratica? O que € que hoje esta melhor para um cidadédo que precisa de um rastreio?

O Sr. Pedro Pinto (CH): — Bem lembrado!
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O Sr. Anténio Carneiro (CH): — E ha uma incoeréncia politica e moral de que o PSD nao se livra. Sr.2s e
Srs. Deputados do PSD, dessa bancada, quando tiveram a oportunidade de apoiar doentes oncoldgicos, no
momento mais dificil das suas vidas, reprovaram o subsidio de doenga a 100 %. Foi uma escolha e falharam
aos portugueses!

Aplausos do CH.

Falharam no antes, porque ndo asseguraram uma prevencao eficaz; falharam no durante, porque
recusaram proteger quem enfrenta a doenca.

Sr.2s e Srs. Deputados, o problema nao é exigir mais. O problema é continuar a entregar menos daquilo a
que os portugueses tém direito.

Aplausos do CH.

O Sr. Presidente: — Para o segundo pedido de esclarecimento, tem a palavra a Sr.? Deputada Susana
Correia, do Partido Socialista.

A Sr.2 Susana Correia (PS): — Sr. Presidente, Sr. Deputado Alberto Machado, eu pensava que ia corrigir a
trajetdria errada que a sua colega de bancada tinha iniciado.

Protestos da Deputada do PSD Ana Isabel Ferreira.

A minha pergunta é se considera como redundante, falta de seriedade, demagogia e impulso politico uma
recomendagdo do CDS. Pergunto se é assim que classifica a iniciativa do CDS, companheiro de Governo de
V. Ex.2, que agendou este debate.

Aplausos do PS.

A pergunta é se considera que a iniciativa do CDS tem falta de seriedade e redundéncia.

A Sr.2 Ana Isabel Ferreira (PSD): — N&o! A do Chega!

A Sr.? Susana Correia (PS): — E, j& agora, convido o Sr. Deputado a votar a favor das iniciativas...
Por ter excedido o tempo de intervengdo, o microfone da oradora foi automaticamente desligado.
Aplausos do PS.

O Sr. Presidente: — Para o terceiro pedido de esclarecimento, tem a palavra o Sr. Deputado Fabian
Figueiredo.

O Sr. Fabian Figueiredo (BE): — Sr. Presidente, Sr.2s e Srs. Deputados, Sr. Deputado Alberto Machado,
permita-me cumprimenta-lo pela sua intervencdo. S6 ha uma coisa que nao percebi: se os doentes
oncolégicos sdo uma prioridade da maioria de que o Sr. Deputado faz parte, porque € que chumbou a baixa
médica a 100 %?

Acha que o comum dos portugueses que tem o infortunio de ter uma doenga oncolédgica consegue fazer
frente as despesas normais que tem na sua vida com 55 % do seu rendimento, Sr. Deputado? Essa é que é a
questao que se coloca. E nesta altura que o Estado tem de estar presente. E para isso que as pessoas fazem
descontos para a seguranga social.

Portanto, deixo-lhe o desafio, para que esta sexta-feira viabilize todas as propostas, de uma vez por todas,
e que o Governo garanta a baixa a 100 %.
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O Sr. Presidente: — Por cedéncia de tempo por parte da IL para o PSD, o Sr. Deputado Alberto Machado
dispbde de 48 segundos para poder responder a este conjunto de pedidos de esclarecimento.

O Sr. Alberto Machado (PSD): — Sr. Presidente, uns falam para os TikToks, outros falam do passado.
Vozes do CH: — Outra vez?!

O Sr. Alberto Machado (PSD): — Outros falam do passado.

Protestos do CH.

O Governo da AD faz e cumpre. Em matéria de doengas oncoldgicas, este Governo esta a cuidar dos
portugueses. Nunca um Governo fez tanto pelos rastreios como este esta a fazer em Portugal.

Aplausos do PSD.
O Sr. Pedro Pinto (CH): — N&o respondeu a nada! N&o tem resposta!
O Sr. Presidente: — Tem a palavra, para uma intervengao, o Sr. Deputado Pedro Pinto.

O Sr. Pedro Pinto (CH): — Sr. Presidente, Sr.2s e Srs. Deputados: O Sr. Deputado Alberto Fonseca, eu
nao podia deixar de fazer esta intervencéo...

Vozes do PSD: — Machado!

O Sr. Pedro Pinto (CH): — Alberto Machado, peco desculpa.

O Sr. Deputado, aqui ndo é para os TikToks, é para as pessoas, para as pessoas que infelizmente morrem
com cancro! E para as pessoas, Sr. Deputado, para as pessoas, ndo é para os TikToks! Esquecam os
TikToks, governem para as pessoas!

Aplausos do CH.

E que os senhores ndo governam para as pessoas. Os senhores sdo insensiveis. E o Governo mais
insensivel que existe em Portugal. E o seu, Sr. Deputado, é o seu!

Aplausos do CH.

Alias, até assistimos, aqui, a primeira grande briga da coligagdo PSD/CDS. Pode ser que seja, felizmente, o
principio do fim.

Aplausos do CH.

O Sr. Presidente: — Para uma intervengao, tem a palavra o Sr. Deputado Alberto Machado, dispondo de
23 segundos.

O Sr. Alberto Machado (PSD): — Sr. Presidente, o projeto de resolugdo do CDS acrescenta e, por isso,
votaremos favoravelmente.

A Sr.2 Ana Isabel Ferreira (PSD): — Muito bem!

Risos do CH.



24 DE ABRIL DE 2026 17

O Sr. Alberto Machado (PSD): — Eu vou convidar o Sr. Deputado Pedro Pinto a ir comigo a ULS (unidade
local de saude) de Gaia/Espinho...

O Sr. Miguel Guimaraes (PSD): — Exatamente!

O Sr. Alberto Machado (PSD): — ... para ver os rastreios em funcionamento...
Vozes do PSD: — Muito bem!

O Sr. Miguel Guimaraes (PSD): — Esté&o Ia!

O Sr. Alberto Machado (PSD): — ... e para ver como este Governo esta a trabalhar em prol da saude dos
portugueses.

Aplausos do PSD e do CDS-PP.
Protestos do CH.

O Sr. Pedro Pinto (CH): — Eu convido-o a ir ver as pessoas que estdo a morrer com cancro nos hospitais,
sem ajuda! Nao sabem do que estéo a falar!

Protestos do Deputado do PSD Alberto Machado.

O Sr. Presidente: — Para encerrar o debate, tem a palavra o Sr. Deputado Jodo Almeida, que dispde de
2 minutos.

Continuagéo de protestos do Deputado do PSD Alberto Machado e contraprotestos do Deputado do CH
Pedro Pinto.

O Sr. Deputado Pedro Pinto e o Sr. Deputado Alberto Machado combinam no corredor a ida a ULS.
Faga favor, Sr. Deputado Joao Almeida.

O Sr. Joao Pinho de Almeida (CDS-PP): — Sr. Presidente, Sr.2s e Srs. Deputados: O tema do debate é
muito relevante, e a forma como as iniciativas foram apresentadas foi correta e importante como contributo,
ainda que possam existir divergéncias. O pior que podiamos fazer era terminar este debate sobrepondo
disputas, divergéncias politico-partidarias, aquilo que s&o solugdes concretas.

Nao seria verdade se disséssemos que este Governo nado fez nada e que ndo tem avancado, e isso,
nalgumas criticas que foram feitas, da oposicdo, é profundamente injusto. O programa OncoStop teve
resultados e resolveu um problema que este Governo herdou. Mesmo em relagdo a questdo concreta que
estamos hoje aqui a discutir, que é a questdo dos rastreios, os mesmos ja foram alargados. Em relagéo a
algumas das preocupagdes que alguns dos projetos aqui trazem — a questdo da distribuicao territorial, a
questao etaria, a questao do tipo de cancro —, ja houve varias medidas tomadas por este Governo que tém
consequéncia direta para salvar vidas.

O Sr. Paulo Nuncio (CDS-PP): — Claro!

O Sr. Jodo Pinho de Almeida (CDS-PP): — Isso é que é importante.

Agora, a questdo é esta: nés, quando temos esta realidade, ou sentamo-nos, temos uma ldgica
contemplativa e achamos que esta tudo resolvido, ou continuamos a trabalhar todos os dias para resolver. Da
parte desta maioria, do PSD, do CDS, do Governo, nés continuamos certamente a trabalhar todos os dias,
seja no &mbito do Governo, seja no ambito de iniciativas parlamentares.
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Portanto, o que é de esperar, ainda mais numa Assembleia que ndo tem uma maioria absoluta, é que, da
parte da oposicao, haja também uma capacidade para estar a altura deste tipo de discussao, reconhecendo —
nao precisam de dar os parabéns nem de agradecer! — aquilo que vai sendo feito e conseguindo acrescentar,
para que, exatamente, as solugbes possam ser melhores.

Quanto a nds, a légica da votagao de todas as iniciativas na sexta-feira sera exatamente essa: dar
sequéncia a um trabalho que esta a ser feito pelo Governo, mas, certamente, sempre que seja possivel
acrescentar, fazemo-lo também.

Aplausos do CDS-PP e do PSD.

O Sr. Presidente: — Assim termina este ponto da ordem do dia.

Vamos passar para o segundo ponto, que consiste na apreciagcado da Peticdo n.° 132/XVI1/1.2 (Centro de
Vida Independente) — Vida Independente é para toda a gente!, conjuntamente com os Projetos de Lei
n.°s 556/XVI1/1.2 (PS) — Reforca a resposta social servico de assisténcia pessoal de apoio a pessoa com
deficiéncia ou incapacidade, assegurando a gratuitidade da medida, e 558/XVIl/1.2 (L) — Pela consagracéo do
Modelo de Apoio a Vida Independente enquanto resposta social gratuita, na generalidade, e os Projetos de
Resolugao n.°s 762/XVII/1.2 (CH) — Pela operacionalizagdo de programas de vida independente para pessoas
com deficiéncia, 786/XVIl/1.2 (PAN) — Recomenda ao Governo o reforgo e revisdao do Modelo de Apoio a Vida
Independente, garantindo a sua efetiva concretizagao, 817/XVII/1.2 (PCP) — Pela revisdo do Modelo de Apoio
a Vida Independente e alargamento da rede CAVI e 824/XVII/1.2 (BE) — Pela defesa do Modelo de Apoio a
Vida Independente que promova uma efetiva autonomia pessoal das pessoas com deficiéncia.

Estao varios peticionarios a assistir nas galerias a este ponto da nossa ordem do dia.

Pedia que a mudanca de lugares nas bancadas se fizesse com a celeridade recomendavel.

Pausa.

Srs. Deputados, para a primeira intervencdo, tem a palavra a Sr.?2 Deputada Patricia Faro, do Partido
Socialista.

A Sr.2 Patricia Faro (PS): — Sr. Presidente, Sr.2s e Srs. Deputados: Saudo os subscritores da peticao
«Vida Independente é para Toda a Gente!» aqui presentes, pela forga, pela clareza dos vossos argumentos,
que levaram a que hoje tenhamos, aqui, varias propostas e iniciativas legislativas de quase todas as
representagdes parlamentares. Por isso, um enorme bem-haja.

Relativamente ao Partido Socialista, 0 nosso compromisso com a promog¢ao da autonomia e da inclusao
para responder da melhor forma as reais necessidades das pessoas com deficiéncia nao é, efetivamente, de
hoje.

Em 2017, com um Governo do Partido Socialista, criamos o Modelo de Apoio a Vida Independente. Ja na
oposicao, em dezembro de 2025, o Grupo Parlamentar do Partido Socialista apresentou um projeto legislativo
abrangente, com vista a consolidagdo do modelo, incluindo o alargamento do acesso sem condigbes de
recurso. Recentemente, esta semana, promovemos uma audi¢ao publica, «Viver com Autonomia: estratégias
para uma vida independente», e nessa sessao reunimos entidades do setor, especialistas e representantes da
sociedade civil para debater politicas e solucdes que reforcem os direitos da pessoa com deficiéncia. Com
esta iniciativa também reforgcamos que construir politicas publicas € com as pessoas, com 0s beneficiarios
dessas politicas.

Por isso, trazemos hoje uma nova proposta, um projeto de lei que visa assegurar duas coisas concretas.
Primeiro: garantir que as horas da assisténcia pessoal ndo sdo taxadas de acordo com os rendimentos
pessoais ou familiares das pessoas com deficiéncia, assegurando, assim, a sua gratuitidade. Segundo:
garantir a abertura de novas vagas nesta resposta, seja apenas pela criagdo de novos CAVI (Centros de Apoio
a Vida Independente) em zonas n&o cobertas do territério, seja através do alargamento do numero de horas
previsto nos acordos de cooperacgéo celebrados com os CAVI ja em funcionamento.

S6 assim sera possivel dar resposta as longas listas de espera existentes, que, nos dois anos do Governo
da AD, ndo contaram com qualquer alargamento.
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Aplausos do PS.

S6 assim sera possivel reverter para um direito o apoio assistencialista que querem dar ao servigo de
assisténcia pessoal. S6 assim combatemos as alteragbes propostas, em relacdo a este servico e ao proprio
modelo.

Sr.2s e Srs. Deputados, o Partido Socialista fez acontecer e deu uma resposta. Nesses famigerados oito
anos de governagdo socialista, que a oposicdo tanto gosta de atacar, estivemos na concegcdo e
implementagcdo de um modelo de intervencdo, e hoje poderiamos e deviamos estar aqui a discutir como
melhorar esta resposta: alargando-a progressivamente a novos beneficiarios, conferindo acesso a mais horas
de alguns desses beneficiarios/destinatarios, melhorando as condicdes remuneratérias dos assistentes
pessoais. Na verdade, ndo estamos. Estamos aqui hoje a discutir se a vida independente, enquanto resposta
social, subsiste ou se é vetada ao seu fim pelo atual Governo, retirando a estas pessoas a vida que,
entretanto, tinham conseguido finalmente viver.

Aplausos do PS.

Consideramos que s6 ha cidadania plena com independéncia e autonomia, e estaremos do lado de todas
as iniciativas hoje aqui apresentadas que cumpram esse objetivo.

Aplausos do PS.

O Sr. Presidente: — A Sr.2 Deputada tem um pedido de esclarecimento e, para o fazer, tem a palavra o
Sr. Deputado José Carvalho, do Chega.

O Sr. José Carvalho (CH): — Sr. Presidente, um cumprimento, se me permitem, aos peticionarios aqui
presentes, e obrigado, acima de tudo, pelo vosso exemplo no combate pela defesa da vida, um valor
essencial.

Sr.2 Deputada Patricia Faro, hoje abordamos assuntos fundamentais, liberdade e justica social, mas
também acolhimento, acompanhamento e, acima de tudo, um sim decisivo ao valor da vida, assuntos que a
todos nos devem unir e nunca dividir. Afinal, sdo assuntos que apontam ao futuro e, quando falamos de futuro,
falamos desta bancada de 60 Deputados, que representam, cada vez mais, aos olhos dos portugueses, esse
simbolo de futuro, de esperanca e de confianga.

O Sr. Pedro Pinto (CH): — Muito bem!

O Sr. José Carvalho (CH): — Sr.2 Deputada, no projeto que aqui traz, o Partido Socialista pede aquilo que,
durante anos, ndo foi capaz de concretizar. Precisamos é de perceber se este projeto € uma tardia emenda
por aquilo que nao fizeram ou um pedido de desculpas aos peticionarios e as familias portuguesas.

Da nossa parte, Sr.2 Deputada, o Chega ja ndo esta preocupado em fazer julgamentos politicos, uma vez
gue 0 nosso bom povo portugués ja os tem feito, derrotando aqueles que ndo souberam realizar e reforgcando
aqueles que estao dispostos a concretizar.

Finalmente, Sr.2 Deputada, uma pergunta simples: o Partido Socialista esta disposto a votar favoravelmente
a nossa proposta?

Aplausos do CH.

O Sr. Presidente: — Para responder, a Sr.? Deputada tem 2 segundos, mais a tolerancia. Dispenso os
cumprimentos.
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A Sr.2 Patricia Faro (PS): — Sr. Presidente, obrigada pela questao, Sr. Deputado. Efetivamente, hoje acho
que aquilo que interessa € melhorarmos a vida das pessoas com deficiéncia e dar-lhes essa verdadeira
autonomia.

Nao compreendi a questao porque, como disse, estivemos na concecgao e na implementacéo...

Por ter excedido o tempo de intervengdo, o microfone da oradora foi automaticamente desligado.
Aplausos do PS.
O Sr. Presidente: — Tem a palavra a Sr.2 Deputada Isabel Mendes Lopes, também para uma intervencao.

O Sr. Pedro Pinto (CH): — Para qué? Trés minutos para qué?! Ninguém merece! Jorge, podias fazer
alguma coisa!

O Sr. Jorge Pinto (L): — Como é que é ser vereador a distancia?!

A Sr.? Isabel Mendes Lopes (L): — Sr. Presidente, Sr.?s e Srs. Deputados, Caros Concidaddos nas
galerias, em especial os cidaddos que representam o Centro de Vida Independente, muito obrigada pela
oportunidade de estarmos aqui hoje a discutir esta peticao e, por arrasto, discutirmos as iniciativas dos varios
partidos.

Este € um tema que, na sua esséncia, € uma questédo de direitos humanos, de dignidade, de cidadania. E
é-o0 através de um modelo de resposta social inovadora que € determinante para as pessoas com deficiéncia:
0 modelo de apoio a vida independente.

Neste Parlamento tém acontecido audigdes a varias organizagbes e associagdes sobre este modelo e
sobre o servico prestado pelos centros de apoio a vida independente. Ouvimos associagdes, equipas,
especialistas, mas gostaria de destacar o testemunho dos beneficiarios. De uma forma muito clara, expuseram
que o apoio prestado pelos assistentes pessoais é essencial para conseguirem fazer as suas atividades
diarias: tarefas domésticas, acompanhamento a consultas, atos médicos, deslocagbes para o trabalho,
eventos familiares e de lazer, bem como a possibilidade de ter intervengao civica, que é tdo importante para
todos nos.

Alias, a Convencao sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia, das Nag¢des Unidas, consagra o direito
a viver de forma independente e a ser incluido na comunidade. Contudo, continua a existir uma distancia
significativa entre esse compromisso que Portugal assumiu e a sua concretizagéo.

A transigdo do apoio para a vida independente para resposta permanente em 2024 foi um passo
importante, mas esta longe de ser suficiente. Continuam as listas de espera, as dificuldades das entidades
gestoras, os problemas de financiamento e de previsibilidade e pessoas com deficiéncia que ndo tém acesso a
este servigo. Ou seja, temos um modelo reconhecido como essencial, mas que ainda ndo chega a todas as
pessoas que dele necessitam.

As posicdes assumidas pelo Governo e pelo PSD n&o nos sossegam. Apesar de, ontem, a Sr.2 Secretaria
de Estado da Agao Social e da Inclusao ter afirmado que o Governo nao cortara apoios a vida independente,
também afirmou que o alargamento do apoio a vida independente deve ser analisado para aferir a sua
sustentabilidade. Isto depois de o PSD ter apresentado uma proposta, no ultimo Orgcamento do Estado, que
pde a hipotese da aplicacdo de condi¢do de recursos, ou seja, de fazer depender o apoio de uma analise da
condicao financeira, o que contraria o espirito da convengao e levanta riscos sérios de discriminagéo.

Protestos da Deputada do PSD Helga Correia.

O apoio a vida independente é um direito que nao deve depender de nada, exceto da ébvia necessidade de
garantir uma vida auténoma. Alias, foi também aprovada, no ultimo Orgamento do Estado, uma proposta do
Livre que estabelece que o modelo definitivo de apoio a vida independente é implementado através do
financiamento da assisténcia pessoal, integralmente suportado pelo Estado.
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E, porque estamos a falar de um direito que deve ser garantido de forma universal e sem qualquer barreira
de acesso as pessoas com deficiéncia, a proposta que o Livre hoje aqui apresenta pretende garantir estes
principios ao atualizar o decreto-lei com os avangos estabelecidos por portaria para o MAVI (Modelo de Apoio
a Vida Independente) para que, no decreto-lei, conste de forma explicita a gratuitidade do servigo, o
financiamento estavel pelo Orgamento do Estado, o alargamento da cobertura territorial e também o aumento
do numero de beneficiarios.

O apoio a vida independente demonstrou de forma clara aquilo que as pessoas com deficiéncia sempre
disseram — que a assisténcia pessoal ndo € um luxo; € uma condigdo essencial para viver com autonomia,
para participar na comunidade, para exercer os direitos em igualdade. E, por isso, um instrumento de liberdade
e é obrigacao de todos os decisores politicos assegura-lo.

Aplausos do L e da Deputada do PS Patricia Faro.
O Sr. Presidente: — Para apresentar a iniciativa do Chega, tem a palavra o Sr. Deputado Filipe Melo.

O Sr. Filipe Melo (CH): — Sr. Presidente, Sr.2s e Srs. Deputados: Comecava por agradecer aos
peticionarios este enorme ato de cidadania. Cidadania essa que nao precisava de existir se o Governo
soubesse cumprir o seu papel de garante da igualdade entre os portugueses.

Mas, como o Governo nao garante essa igualdade, ha dinheiro para tudo neste Pais. Ha dinheiro para os
observatérios das migragdes, do racismo, da xenofobia, dos LGBT (lésbicas, gays, bissexuais e transgénero),
mas para as pessoas com deficiéncia nunca, nunca ha verba.

Aplausos do CH.

Falam em inclusdo. Se eu ndo me sinto bem como homem, se quero ser mulher, para ser incluido na
sociedade o Estado paga; se eu ndo escolhi ter deficiéncia mas nasgo com essa deficiéncia, o Estado ja néo
quer pagar.

Aplausos do CH.
Protestos do L e da Deputada do PS Julia Rodrigues.

Quando o Estado se demite do papel que Ihe é conferido, € um mau Estado. E um Estado onde nédo da
prazer viver.

Sr.2s e Srs. Deputados, vida independente para toda a gente. As pessoas com deficiéncia tém de ter o
direito a escolher onde, como e com quem querem viver, e é o Estado que tem de assegurar a garantia dessa
liberdade de escolha. Nao tem de impor viver com familiares s6 porque estes tém posses financeiras. Isso é
sonegar um direito que é adquirido por estas pessoas.

Deixem-me concluir com uma nota ao Partido Socialista. Foi o mentor e desenvolveu esta ideia. Foi
ineficaz, foi insuficiente e hoje vem aqui tentar lavar a cara. Srs. Deputados do Partido Socialista, podem
tentar.

Srs. Deputados do PSD, podem tentar também. Serdo sempre iguais. Vocés trabalham para as capas de
jornais. Trabalhem para as pessoas com necessidades.

Protestos da Deputada do PS Patricia Faro.
Sejam humanos; sejam, de uma vez por todas...
Por ter excedido o tempo de intervengdo, o microfone do orador foi automaticamente desligado.

Aplausos do CH.
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O Sr. Presidente: — Tem a palavra a Sr.? Deputada Inés de Sousa Real, do PAN.

A Sr.2 Inés de Sousa Real (PAN): — Sr. Presidente, gostaria de comecar por saudar os peticionarios que
nos trazem em tema a peticao sobre o centro de vida independente.

Mas, antes de ir ao tema que hoje nos traz aqui nesta peticdo, ndo posso deixar de referir que, em pleno
século XXI, é lamentavel assistirmos nesta Casa a quem entenda que se constréi uma sociedade de respeito,
de empatia e de inclusao colocando uns contra os outros.

Aplausos do PS, do L e do BE.

Nao é o financiamento das pessoas da comunidade LGBTQIA+ (Iésbicas, gays, bissexuais, transgénero,
queer, intersexuais e assexuais) que retira o dinheiro para a vida independente.

Aplausos do PS, do L e do BE.
A Sr.2 Patricia Faro (PS): — Claro!
Protestos do CH.

A Sr.2 Inés de Sousa Real (PAN): — N&o € o financiamento para os direitos das mulheres, nem tdo-pouco
para o combate aos discursos de 6dio, de ndo-discriminagao, que retira o dinheiro as pessoas com deficiéncia.
Sao precisamente as politicas erradas que dao dinheiro a lobbies que nao deveriam, neste momento, estar a
sugar dinheiros publicos,...

O Sr. Paulo Nuncio (CDS-PP): — Quais?!
O Sr. Pedro Pinto (CH): — As touradas?!

A Sr.2 Inés de Sousa Real (PAN): — ... ou que até desperdicam dinheiro para o combate a corrupgao, ao
invés de nos centrarmos na qualidade de vida das pessoas.

O Sr. Filipe Melo (CH): — Querias um cheque-dentista para as galinhas, ndo?!

A Sr.2 Inés de Sousa Real (PAN): — Por isso mesmo, porque podemos construir uma sociedade de
respeito, que ndo deixe ninguém, sem exceg¢ao, para tras, € que hoje um dos projetos que aqui nos traz e que
impulsiona o desenvolvimento deste modelo deve ser o centro de atengao deste debate, sem criar trincheiras.

Por isso, Sr.2s e Srs. Deputados, para responder as preocupacdes dos quase 9000 peticionarios que
assinaram esta peticdo, o PAN traz ao debate uma iniciativa que promove que seja revista a Portaria
n.° 415/2023, que deu origem ao modelo de apoio a vida independente. Procuramos assim garantir que é
assegurado o respeito pelos principios de autonomia da pessoa com deficiéncia e da sua inclusdao na
comunidade, bem como garantir o controlo na sua assisténcia pessoal.

Por outro lado, queremos também que as pessoas com deficiéncia sejam ouvidas e participem na reviséo,
implementacdo e avaliagdo deste modelo e que tenham o devido acompanhamento, de forma a garantir a
qualidade e adequagao na sua assisténcia pessoal.

Propomos ainda o alargamento da rede de Centros de Apoio a Vida Independente, de forma a ndo deixar
ninguém para tras, sem resposta, e assegurar que seja efetivada a proposta aprovada pelo PAN, no ambito do
Orgamento do Estado para 2026, garantindo que seja efetivado o financiamento necessario para o
alargamento e concretizagdao do Modelo de Apoio a Vida Independente.

Sr.2s e Srs. Deputados, sabemos que ha um trabalho na especialidade. S6 assim poderemos respeitar a
Convengado sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia das Nagdes Unidas e também a propria
Constituicdo da Republica Portuguesa — que bem sabemos que alguns aqui querem rasgar.
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Aplausos do L, do BE e de Deputados do PS.

O Sr. Pedro Pinto (CH): — O que me preocupa é que a Inés ja fez trés intervengbes, e nao falou de
touradas.

O Sr. Filipe Melo (CH): — Nem do cheque-dentista para as galinhas!
Protestos da Deputada do PAN Inés de Sousa Real.
O Sr. Presidente: — Tem a palavra o Sr. Deputado Alfredo Maia, do PCP.

O Sr. Alfredo Maia (PCP): — Sr. Presidente, Sr.2s e Srs. Deputados, uma saudagao aos subscritores da
peticdo «Vida Independente €& para toda a gentel», que deu impulso as iniciativas em discussdo neste
Parlamento e contribuiu para valorizar o debate sobre os direitos das pessoas com deficiéncia.

Os direitos das pessoas com deficiéncia sdo matéria muito cara ao PCP, com um histérico de
posicionamentos, propostas e iniciativas, e na qual continua a intervir.

Os direitos e garantias consagrados na Constituicdo da Republica ndo sao, ndo podem ser, um proforma.
Tém de ser levados a sério, em particular pelos decisores politicos.

Em pleno século XXI, a vida das pessoas com deficiéncia continua a ser muito dificil. Faltam politicas
publicas robustas, escasseiam investimentos em meios que permitam as pessoas com deficiéncia viver com
dignidade nas suas préprias habitagdes e nas suas comunidades. Faltam recursos humanos e técnicos na
educagao especial na escola publica, faltam saidas para os jovens com deficiéncia, faltam apoios na formagao
profissional e no emprego, faltam meios e vagas em Centros de Apoio a Vida Independente.

Concretizar uma vida autbnoma e independente, com acesso ao apoio em CAVI, de cobertura nacional e
acesso a assistentes pessoais, € transportar para a vida das pessoas com deficiéncia verdadeiras medidas de
combate a discriminagdo e a exclusdo; € garantir o acesso ao trabalho e a protegédo social, a saude, a
educacao, a habitagdo, a cultura, ao desporto e a participagao ativa na vida politica e social; é levar a lei a
pratica e romper com as opgdes assistencialistas e caritativas que representam o retrocesso.

Com os planos de agao da Estratégia para os Direitos das Pessoas com Deficiéncia 2026-2030 ficou clara
a gritante insuficiéncia da resposta publica e a curteza de vistas quanto ao cumprimento da legislacao,
designadamente quanto ao acesso a assistentes pessoais. Como alertaram, entretanto, organizagcbes das
pessoas com deficiéncia, nos préximos cinco anos, apenas 70 pessoas por ano terdo acesso a assisténcia
pessoal, ou seja, serdo necessarios 13 anos para responder a todas as pessoas que hoje estdo em lista de
espera.

Com o seu projeto de resolugédo, o PCP aponta medidas de financiamento e alargamento da resposta em
CAVI para todas as necessidades. E o caso da execucdo das verbas do orcamento para o Modelo de Apoio &
Vida Independente, da revisdo dos acordos de cooperagdo com o aumento dos valores de financiamento, da
revisao da retribuicdo de assistentes pessoais e do reforgo do nimero destes profissionais.

O Sr. Presidente: — Muito obrigado, Sr. Deputado. Tem a palavra o Sr. Deputado Fabian Figueiredo, se
faz favor, também para uma intervengao.

O Sr. Fabian Figueiredo (BE): —Sr. Presidente, cumprimento os peticionarios presentes na Galeria, com
especial atengéo para o Sr. Arquiteto Jorge Falcato, ex-Deputado desta Camara, principal responsavel pela
existéncia da Lei da Vida Independente no nosso Pais e, também, pelo facto de a Assembleia da Republica
hoje estar adaptada para as pessoas com deficiéncia.

Aplausos do Livre, do PCP e de Deputados do PS.

O direito a vida independente existe, mas, como aqui nos recorda uma vez mais, s6 no papel; ndo existe na
vida, para quem precisa dele.
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A assisténcia pessoal funciona — ficou provado desde o projeto-piloto que o Bloco de Esquerda propds,
em 2016, da autoria de Jorge Falcato —, o problema n&o é técnico, é politico, falta vontade de financiar.

O Governo aprovou, ha poucas semanas, uma estratégia para 2026-2030 sem dinheiro comprometido, sem
metas anuais, sem resposta as pessoas que estdo hoje em lista de espera. Uma estratégia que €&, na pratica,
um documento para adiar — diga-se a verdade as pessoas com deficiéncia.

Isto ndo é aceitavel. As pessoas com deficiéncia tém o direito de decidir sobre as suas proprias vidas. Nao
sdo terceiros que decidem melhor por elas, sdo as proprias que sabem o que é melhor para elas. E isso que
diz a convengao que Portugal ratifica e, na verdade, é o que a nossa Constituicdo nos obriga a fazer. E é isso
que o Governo, infelizmente, continua a ignorar, de forma sistematica.

Propomos hoje: financiamento garantido no Orgamento do Estado, livre escolha do assistente pessoal,
centros de apoio aumentados, eliminar as listas de espera até 2027, e garantir acesso universal até 2030 —
com metas, com dinheiro, com responsabilidade.

Sim, a vida independente tem mesmo de ser para toda a gente.

Aplausos de Deputados do PS e do Livre.

O Sr. Presidente: — O Sr. Deputado Carlos Guimaraes Pinto, da Iniciativa Liberal, tem a palavra. Faga
favor.

O Sr. Carlos Guimaraes Pinto (IL): — Sr. Presidente, Srs. Deputados: Ha uns anos perguntaram a
antropdloga Margaret Mead qual o primeiro sinal de civilizacdo da histéria. A resposta nao foi a invencéo da
roda, do fogo ou da escrita; a resposta foi um fémur partido.

O primeiro sinal de que uma civilizagao existiu € um esqueleto com 15 000 anos de uma pessoa que teve
uma lesdo debilitante, mas que cicatrizou completamente; aquela pessoa viveu meses sem se conseguir
alimentar ou defender sozinha, mas a comunidade garantiu que aquela pessoa sobrevivia.

Hoje, para nos considerarmos uma civilizagdo nao basta garantir que pessoas com uma limitagao fisica ou
mental possam sobreviver. E preciso garantir que podem viver. Viver como pessoas livres, viver como querem,
onde querem e com quem querem.

E esta a légica do modelo de vida independente: em vez de financiar instituicdes que gerem pessoas,
financia as préprias pessoas, para que possam viver uma vida livre.

Podia vir aqui apelar ao nosso interesse proprio, dizer que um dia qualquer um de nds pode estar nesta
situagdo, qualquer um de nés pode vir a ter um pai, um irmao, um filho nesta situagéo. Podia dizer que retirar a
liberdade a estas pessoas significa perder um capital humano imenso que nos serve a todos, que serve a
economia do Pais. Podia dizer tudo isto, mas, para defender a vida independente das pessoas com
deficiéncia, basta uma sé palavra que nos deveria unir a todos: liberdade. Viver sem liberdade néo é viver, é
sobreviver.

Em 15 000 anos, a definicdo de civilizagdo mudou. Nao basta garantir a sobrevivéncia a quem tem uma
deficiéncia, é preciso garantir uma vida em liberdade. Até porque é duvidoso que exista verdadeiramente vida
se nado for em liberdade.

Aplausos da IL.
O Sr. Presidente: — O Sr. Deputado Paulo Nuncio, do CDS-PP, tem a palavra. Faga favor.

O Sr. Paulo Nuncio (CDS-PP): — Sr. Presidente, Sr.2> e Srs. Deputados: Comego também por
cumprimentar os peticionarios pela peticdo que trouxeram a este Parlamento e que nos permite hoje discutir
este tema tao importante.

Ninguém escolhe ter uma deficiéncia, nem a nascenga nem ao longo da sua vida. Ninguém merece ser
discriminado, precisamente, em virtude dessa deficiéncia.

Ao longo dos ultimos anos, tem havido uma unanimidade entre os partidos, no sentido de que s&o precisas
mais medidas para apoiar as pessoas com deficiéncia, para Ihes proporcionar uma efetiva inclusdo na vida em
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sociedade. Mas, nada disto importa verdadeiramente se as medidas ndo sairem do papel e se, na pratica, a
vida destas pessoas nao mudar.

O CDS tem um longo historial de medidas de apoio as pessoas com deficiéncia, ndo s6 quando assumiu, e
assume, responsabilidades governativas, designadamente no Ministério do Trabalho e da Seguranga Social,
mas também quando apresentou propostas neste Parlamento, quando ocupou o seu lugar na oposigao.

Sr.2s e Srs. Deputados, o ultimo inquérito de monitorizagdo da Convengéo sobre os Direitos das Pessoas
com Deficiéncia tem um conjunto de dados bastante preocupantes: 30 % das pessoas acredita que a maioria
das pessoas com deficiéncia prefere viver de apoios do Estado, 90 % afirma que as pessoas com deficiéncia
sofrem frequentemente discriminacéo, e cerca de 27 % concorda que a presenga de criangas com deficiéncia
na sala de aulas prejudica a aprendizagem das outras. S0 dados que ndo podemos ignorar.

Ha muito por fazer, mas também acho que estamos no caminho certo, fundamentalmente, através de uma
aplicacédo e execucgédo atempada, certa e rigorosa da nova Estratégia Nacional para a Inclusdo de Pessoas
com Deficiéncia, aprovada por este Governo.

Aplausos do CDS-PP.
O Sr. Presidente: — Muito obrigado, Sr. Deputado. Sr. Deputado Filipe Sousa, do JPP.

O Sr. Filipe Sousa (JPP): — Sr. Presidente, Sr.?s e Srs. Deputados: Em primeiro lugar, saudo os
peticionarios e quero dizer que a peticdo em discussao é um direito claro e legitimo.

Quando falamos de vida independente, ndo estamos a falar de um favor do Estado. Estamos a falar do
direito basico de cada pessoa poder mandar na sua propria vida. Estamos a falar de liberdade, estamos a falar
de dignidade e estamos a falar de humanidade.

Ha pessoas com deficiéncia que continuam a espera daquilo que nunca deveria ter sido adiado: o apoio
necessario para viverem com autonomia, para escolherem quem as ajuda, para estudarem, trabalharem,
constituirem familia e participarem plenamente em comunidade.

E por isso que ndo podemos roubar-lhes mais tempo. Ndo lhes roubem mais escolhas, ndo Ihes roubem
mais vida, porque vida independente pode ser um privilégio de alguns; mas tem de ser, acima de tudo, um
direito de todos nds. Por isso, espero que este Parlamento, em unanimidade, apoie todas as iniciativas agora
em discussao.

O Sr. Presidente: — A Mesa n&o tem mais inscrigdes... Ai tem?
Entdo o Sr. Deputado Joaquim Barbosa, do PSD, tem a palavra, para uma intervengao.

O Sr. Filipe Melo (CH): — Para qué?!

O Sr. Joaquim Barbosa (PSD): — Sr. Presidente, Sr.2s e Srs. Deputados: O PSD sauda e esta solidario
com os peticionarios que, num exercicio de cidadania, trazem ao Parlamento o tema da vida independente.

O Sr. Filipe Melo (CH): — Mas nao ha dinheiro...!

O Sr. Joaquim Barbosa (PSD): — A forma como cuidamos das pessoas com deficiéncia diz tudo sobre o
Pais que somos e, sobretudo, sobre o Pais que queremos ser.

O MAVI, Modelo de Apoio a Vida Independente, assenta numa légica de autonomia, de capacitagédo e de
plena inclusao.

O Sr. Filipe Melo (CH): — E ha dinheiro para isso?!

O Sr. Joaquim Barbosa (PSD): — A assisténcia pessoal ndo é um favor, € um instrumento de liberdade.

Vozes do PSD: — Muito bem!



26 | SERIE — NUMERO 82

O Sr. Joaquim Barbosa (PSD): — E isto que importa reconhecer. Mas, reconhecer ndo basta e é preciso
também garantir.

O Sr. Filipe Melo (CH): — Mas ha dinheiro para isso?!

O Sr. Joaquim Barbosa (PSD): — E aqui que importa separar com rigor duas fases distintas: a fase da
criagéo e a fase da consolidacéo.

O Partido Socialista criou um projeto-piloto, tornou-o em politica publica, mas ndo garantiu a sua
sustentabilidade...

A Sr.? Patricia Faro (PS): — N&o tivemos tempo!

O Sr. Joaquim Barbosa (PSD): — ... e deixou partes do territério sem cobertura. Assentou o modelo em
financiamento comunitario, com prazo apenas até fevereiro de 2027. O PS n&o assegurou a sua continuidade
estrutural, ndo assegurou a sua cobertura nacional e deixou lacunas evidentes no territorio.

Vozes do PSD: — Bem lembrado!

O Sr. Joaquim Barbosa (PSD): — Criou expectativas legitimas, mas nao criou condi¢des para lhes dar
resposta duradoura. O PS criou, mas nao consolidou e agora tenta disfargar.

O que este Governo esta a fazer é o oposto. Esta a transformar um projeto limitado numa politica publica
com garantias de futuro.

Sr. Presidente, Srs. Deputados, foi ontem dito, de forma absolutamente inequivoca, pela Sr.2 Secretaria de
Estado da Acdo Social e da Inclusdo, Clara Marques Mendes, o seguinte: ««E falso o Governo impor condigéo
de recurso no acesso a assisténcia pessoal». Repito: é falso, é falso, é totalmente falso!

Aplausos do PSD.
O Sr. Filipe Melo (CH): — Ora bem!

O Sr. Joaquim Barbosa (PSD): — E mais, a Sr.? Secretaria de Estado denunciou, com inteira razéo, a
forma como esta narrativa foi construida, afirmando que ndo se brinca com a condigdo das pessoas, ndo se
brinca, nem se faz politica a todo o custo.

O Sr. Filipe Melo (CH): — Ent&o para de brincar! Entdo acordaste da sesta para dizer isso?!

O Sr. Joaquim Barbosa (PSD): — Estas palavras ndo sdo apenas uma critica politica, sdo um alerta ético.
E que o que vimos foi a oposigdo alimentar o medo, gerar inseguranga e instrumentalizar pessoas
particularmente vulneraveis para criar um facto politico. Isto nao é aceitavel.

Minhas Sr.2s e Srs. Deputados, este Governo néo se limita a desmentir, age. E age com objetivos claros.
Desde logo, garantindo que ndo corta o financiamento aos CAVI, aos centros de apoio a vida independente,
garante também a sua cobertura no territério nacional.

O Sr. Cristéovao Norte (PSD): — Muito bem!

O Sr. Joaquim Barbosa (PSD): — Isto significa chegar a distritos que estavam excluidos, significa cumprir
um principio base de equidade. E agir significa, também, garantir a sua sustentabilidade em estreita parceria
com o setor social e solidario.

Sr.2s e Srs. Deputados, a verdade é esta: havia um modelo incompleto, desigual e financeiramente
vulneravel, e ha hoje um Governo que o esta a consolidar, a alargar e a tornar sustentavel.

A sociedade inclusiva ndo é uma op¢ao, mas é antes uma obrigagao. E este € o nosso compromisso.
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Aplausos do PSD.
O Sr. Filipe Melo (CH): — Estavas tdo bem a dormir!
Protestos da Deputada do PSD Helga Correia.

O Sr. Presidente: — Termina assim este ponto dois.
Sr.2 Deputada Patricia Faro, pede a palavra para que efeito?

A Sr.2 Patricia Faro (PS): — Para uma interpelagdo a Mesa, Sr. Presidente, sobre a condugédo dos
trabalhos.

O Sr. Filipe Melo (CH): — A Mesa!
O Sr. Presidente: — Faca favor, Sr.2 Deputada.

A Sr. Patricia Faro (PS): — Sr. Presidente, o Grupo Parlamentar do Partido Socialista pretende distribuir a
Proposta de Lei n.°37, uma proposta de aditamento ao Orgamento do Estado, entregue pelo Grupo
Parlamentar do PSD e do CDS-PP, onde referem, precisamente, que «ponderam a aplicacdo da condi¢ao de
recurso de modo a tornar a atribuicdo do apoio mais justo e equilibrado».

Aplausos do PS.

O Sr. Presidente: — Vamos entdo para o ponto trés, que consiste na apreciagédo da Petigao n.° 175/XV/1.2
(Da iniciativa de Luis Miguel de Melo Torres Marques e outros) — Nao deixamos matar o alojamento local e a
economia local, juntamente com os Projetos de Lei n.°s 557/XVIl/1.2 (BE) — Reposicdo de medidas de
regulacdo do alojamento local em zonas de pressao habitacional (Altera o Decreto-Lei n.° 128/2014, de 29 de
agosto e o Decreto-lei n.° 76/2024, de 23 de outubro) e 559/XVII/1.2 (L) — Recupera o regime juridico do
alojamento local e retoma a contribuicdo extraordinaria sobre o alojamento local e os Projetos de Resolugao
n.>s 811/XVII/1.2 (CH) — Recomenda ao Governo a imediata disponibilizagdo aos municipios das adequadas
plataformas informaticas, visando a atualizagcdo dos alojamentos locais ativos nos seus territdrios e
829/XVII/M.2 (L) — Recomenda transparéncia na recolha e partilha de dados relativos aos servigos de
alojamento local e o uso desta informagéo em politicas de habitagao e turismo.

Estdo também varios peticionarios a assistir aos nossos trabalhos na galeria. E se ja estamos em
condi¢des de comecgar, entdo, dava a palavra ao Sr. Deputado Fabian Figueiredo, do Bloco de Esquerda, para
apresentagdo do Projeto de Lei n.° 557/XVII/1.2 (BE) — Reposi¢cdo de medidas de regulagdo do alojamento
local em zonas de presséo habitacional (Altera o Decreto-Lei n.° 128/2014, de 29 de agosto e o Decreto-lei
n.° 76/2024, de 23 de outubro). Faga favor.

O Sr. Fabian Figueiredo (BE): — Sr. Presidente, Sr.2s e Srs. Deputados: O Governo néo é consistente e
coerente em todas as pastas. No caso da habitacdo, em cada medida que toma, aumenta o preco da
habitacdo. Apresentou e implementou o programa «Construir Portugal», o pregco da habitagdo aumentou.

O Sr. Paulo Nuncio (CDS-PP): — Néao ¢ verdade!

O Sr. Fabian Figueiredo (BE): — Alterou o quadro fiscal que enquadra as rendas e as casas, aumentou o
preco da habitagao. Desregulou o turismo excessivo, nomeadamente o alojamento local, o pre¢co da habitagao
voltou a aumentar. E, ndo por acaso, a habitagéo esta hoje 17,6 % mais cara, o maior aumento desde que ha
registo.

Protestos do Deputado do CH Pedro Pinto.
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Mas, recordemos, quando se tomaram medidas de contencdo, de regulagédo, em que se combinou o
desenvolvimento urbano harmonioso entre o turismo e a restante economia, o pre¢o da habitagdo desceu. O
Governo ignorou este facto, resultado: nunca os portugueses pagaram tanto pela casa.

O projeto de lei que nés hoje propomos pretende revogar as medidas erradas da AD e voltar a introduzir
bom senso na lei, regulando o turismo em termos que favoregcam a economia local, as cidades, as nossas
vilas, garantindo que o turismo contribui para a economia e que 0 seu excesso ndo cria dificuldades aos
trabalhadores portugueses, a larga maioria da populagao portuguesa.

Por isso, se de cada vez que o Governo intervém, o preco das casas aumenta, é preciso, de facto, que a
Assembleia da Republica intervenha para que, de uma vez por todas, voltemos a ter em Portugal politicas
publicas que tém como preocupacao baixar o preco das casas.

Burburinho na Sala.

O Sr. Presidente: — Srs. Deputados, s6 ndo interrompi porque € sempre aborrecido interromper, mas nao
estava a ter qualidade de audi¢gdo. O Sr. Deputado tem um pedido de esclarecimento do Sr. Deputado Joao
Graga, do Chega.

O Sr. Pedro Pinto (CH): — N&o ¢é possivel! O PSD é s6 conversar, conversar! Conversar é no café!

O Sr. Jodo Paulo Graga (CH): — Sr. Presidente, Sr.2s e Srs. Deputados, Sr. Deputado Fabian Figueiredo,
na vida, por vezes, «devemos dar um passo atras para dar dois passos a frente».

O Sr. Fabian Figueiredo (BE): — Esta a citar Lenine!

O Sr. Joao Paulo Graga (CH): — Mas nao nos parece que estas alteragbes e repristinagdes apresentadas
sejam a solugéo para o flagelo da habitagdo em Portugal.
Deixe-me lembrar um programa do PS que dava pelo nome de Mais Habitagao,...

O Sr. Paulo Nuncio (CDS-PP): — Isso!

O Sr. Joao Paulo Graga (CH): — ... que iria responder a crise no setor imobiliario e garantir maior acesso
a habitagdo em Portugal. Sabe qual foi o resultado? De mais habitagdo, passamos a menos habitagao e de
maior acesso, passamos para habitagdes mais caras, um flop total. Destruiram a confianga dos investidores e
proprietarios no mercado de arrendamento, sem resolver o problema estrutural da falta de construgédo e oferta
de casas.

Mas, Sr. Deputado, os seus motivos nao revelam a necessaria consisténcia, nem a existéncia de uma
relacdo causa-efeito, que tenda a beneficiar o alojamento e adequadas respostas a falta de habitagao, ou seja,
a iniciativa esta descontextualizada, ndo apresenta argumentos que promovam o deferimento para com o
retrocesso e alteragdes a legislagdo em vigor.

Em virtude disso, deixo-lhe as seguintes perguntas: sabe a importancia que teve este setor na reabilitacéo
de centros histéricos degradados e na dinamizagdo do comércio de proximidade?

Que garantias tem de que essas casas transitam automaticamente para o mercado de arrendamento
tradicional? E por fim, acha que estes — chamemos-lhe retrocessos/alteragdes legislativas — atraem
investimento e estabilidade para quem quer investir?

Aplausos do CH.
O Sr. Presidente: — Para responder, tem a palavra o Sr. Deputado Fabian Figueiredo.
O Sr. Fabian Figueiredo (BE): — Sr. Presidente, Sr. Deputado, fazendo jus ao seu apelido, a sua

intervencgao teve graca.
N&o estava preparado esta tarde para ouvir a bancada do Chega a citar Lenine,...
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O Sr. Pedro Pinto (CH): — Pensavas que era o Robles?!

O Sr. Fabian Figueiredo (BE): — ... mas é mais uma novidade que fica registada para a posteridade. Em
relagdo ao resto, tenho todo o gosto em fazer-lhe chegar o estudo da Fundagéo Francisco Manuel dos Santos
— nao é propriamente um think tank préoximo do meu partido, como sabera — que diz que as medidas que
foram tomadas para regular o alojamento local, ndo sé disponibilizaram mais casas, como fizeram baixar o
preco da habitacao.

O Sr. Paulo Nuncio (CDS-PP): — N&o é nada verdade!

O Sr. Fabian Figueiredo (BE): — Podia ter pedido por e-mail, terei todo o gosto em fazer-lhe chegar esse
estudo, porque, sim, nds precisamos de tomar medidas que funcionam, é por isso mesmo que apresentamos
estas medidas. Espero que o Chega vote a favor.

O Sr. Paulo Nuncio (CDS-PP): — Isso é que é leninismo!

O Sr. Presidente: — Tem a palavra o Sr. Deputado Jorge Pinto, do Livre, para uma intervengdo de
apresentacao do projeto de lei do seu partido.

O Sr. Pedro Pinto (CH): — E o Robles?!

O Sr. Fabian Figueiredo (BE): — E a Livermore?!

O Sr. Pedro Pinto (CH): — O Robles!

O Sr. Fabian Figueiredo (BE): — Ja que estamos a falar em apelidos, tenho mais!...

O Sr. Jorge Pinto (L): — Sr. Presidente, Sr.?s e Srs. Deputados: Cumprimento também os peticionarios,
porque mesmo quando em desacordo, como € o caso, € importante a participagdo cidada e que cheguem a
nos também propostas da cidadania. E nés ndo concordamos com o teor desta peticdo por uma razdo muito
simples, € que uma boa parte daquilo que aqui é pedido ja foi implementado pelo Governo. Uma boa parte
desta desregulamentagao ja foi implementada pelo Governo e o resultado é apenas um: casas para vender,
casas para arrendar, mais caras, mais caras, mais caras.

E que estas propostas da peticido e do Governo estdo em contraciclo com o que tém sido as melhores
praticas europeias em locais como Barcelona, Paris ou até em Nova lorque, onde medidas restritivas ao
alojamento local tém sido tomadas, seja a limitagdo de novas licengas, seja pela n&do renovagédo das
existentes, precisamente para responder a crise habitacional.

O Livre ja se opds a estas propostas de alteragdo do Governo em boa hora, numa proposta, numa iniciativa
de cessacédo de vigéncia, infelizmente rejeitada. Hoje, ainda assim, voltamos a carga. E voltamos a carga para
pedir que se restabelega ou que se corrija esta desregulagao na lei e que se restabelega a restrigdo a emissao
de novos registos e também a reintrodugao da contribuigao extraordinaria,...

O Sr. Paulo Nuncio (CDS-PP): — Oral

O Sr. Jorge Pinto (L): — ... como esteve anteriormente na lei.

Mas, Sr.2s e Srs. Deputados, temos também um outro projeto, um projeto que se prende com os dados que
sao necessarios para termos boas politicas publicas. Dados essenciais para sabermos, com rigor, coisas tao
simples como quantos alojamentos locais e em que sitios é que existem, de facto. Um exemplo, aqui bem
perto da nossa Assembleia da Republica,...

O orador exibiu o documento que mencionou.
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... um alojamento, quic¢a indicado com um numero de licenga mas, quando procuramos por esse numero de
licenga no Registo Nacional de Estabelecimentos de Alojamento Local, ele esta registado no Distrito de Viseu.
Isto € um problema, porque nds, quando ndo sabemos ao certo quantos alojamentos locais temos, n&o
conseguimos legislar e ter uma imagem clara daquilo que € o problema.

E é precisamente por isso que defendemos a plena aplicagdo do Regulamento (UE) 2024/1028, que
estabelece um quadro para a recolha e partilha de dados relativos a servigos de arrendamento ao alojamento
de curta duracao, porque s6 assim, com esta informagdo, poderemos reforcar a fiscalizagdo, melhorar a
articulagéo entre plataformas e integrar estes dados nas estatisticas oficiais. Porque, no fundo, aquilo de que
aqui se trata é de um direito, o direito a algo tdo basico como uma habitagdo e é também isso que esta aqui
hoje em causa.

Aplausos do L e de Deputados do PS.

O Sr. Presidente:. — Também para a apresentagdo da iniciativa do seu partido, tem a palavra o
Sr. Deputado Ricardo Moreira, do Chega.

O Sr. Ricardo Moreira (CH): — Sr. Presidente, Sr.2s e Srs. Deputados: Antes de mais, saudo os
peticionarios que trazem a esta Casa a luta por esta atividade que é o alojamento local. O projeto de resolugéo
que o Chega apresenta hoje aqui incide sobre a falha objetiva na gestdo do alojamento local: a auséncia de
dados atualizados e fiaveis por parte dos municipios.

As recentes alteragdes legislativas devolveram as autarquias competéncias relevantes na regulagao deste
setor, incluindo a definicdo de areas de contengdo e de crescimento sustentavel. No entanto, essa
responsabilidade ndo esta a ser acompanhada pelos meios técnicos indispensaveis ao seu exercicio.

Neste momento, muitos municipios ndo dispdem de plataformas informaticas adequadas que permitam
identificar, com rigor, os alojamentos locais efetivamente ativos. Sem informacao consolidada, ndo é possivel
definir politicas proporcionais, nem avaliar corretamente o impacto do alojamento local no mercado
habitacional. Os dados mais recentes demonstram que uma parte significativa dos registos existentes se
encontram desatualizados, o que evidencia a necessidade urgente de um processo sistematico de atualizagao.

Importa também referir que a falta de articulagédo entre sistemas e a dispersao de informacgao por diferentes
identidades, dificulta a construcdo de uma viséo integrada do setor. Esta realidade reduz a capacidade de
resposta das autarquias e atrasa a implementacdo de medidas ajustadas a realidade atual.

Por outro lado, a exigéncia legal de verificagdo periédica de requisitos, como o seguro de responsabilidade
civil, reforga a necessidade de instrumentos digitais que permitam o cruzamento automatico de dados e a
atualizacao continua dos registos, reduzindo a dependéncia de processos manuais suscetiveis de erros.

Perante este enquadramento, o que se impbe n&o €& uma nova alteracdo legislativa, mas sim a
operacionalizagdo eficaz do quadro ja existente. A disponibilizagdo de plataformas informaticas adequadas
constitui uma condigc&o basica para garantir transparéncia, rigor e previsibilidade na atuagao publica.

Assim, ao recomendar ao Governo que assegure, com caracter de urgéncia, estes meios técnicos as
camaras municipais, estamos a propor uma medida de execugado direta, que contribui para uma regulagao
mais informada, mais consistente e mais alinhada com a realidade do territério.

Aplausos do CH.

O Sr. Presidente: — Entramos agora no periodo das intervengbes. Tem a palavra o Sr. Deputado
Humberto Brito, do Partido Socialista. Faga favor.

O Sr. Humberto Brito (PS): — Sr. Presidente, Sr.2 e Srs. Deputados: Quero também comecgar por
cumprimentar e agradecer aos cidadaos esta iniciativa civica e que fizeram esta peticdo. Quero dizer

verdadeiramente que o alojamento local ndo é o problema; a auséncia de regras, essa sim, € o problema.

O Sr. Paulo Nuncio (CDS-PP): — Isso!
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O Sr. Humberto Brito (PS): — E a AD passou os ultimos dois anos a destruir estas regras, uma a uma.

Lembram-se de, em 2004, o Sr. Primeiro-Ministro, nesta Assembleia, dizer e anunciar o fim da suspenséao
das licencas,...

O Sr. Paulo Nuncio (CDS-PP): — Extraordinério! Até impostos criaram!

O Sr. Humberto Brito (PS): — ... o fim da contribuigdo extraordinaria, o fim da caducidade das licengas —
trés sinais ao mercado, trés duros golpes no mercado da habitagao.

E o que é que tivemos durante estes dois anos do Governo da AD? Os pregos da habitagdo subiram mais
de 30 %, do norte ao centro, ao sul, as ilhas, por todo o Pais. Em 2025, foi mesmo o maior aumento...

Protestos de Deputados do PSD.

... de que ha registos em Portugal.

Voz do PS: — Exatamente!

O Sr. Humberto Brito (PS): — Repito, em 2025, foi mesmo o maior aumento do custo da habitacdo em
Portugal de que ha memodria.

Voz do PS: — Bem lembrado!

O Sr. Humberto Brito (PS): — Alojamento sem regras, pregos a disparar. Coincidéncia? N&o. Opgao
politica? Sim.

E os jovens saem de casa aos 30 anos, trés anos acima da média europeia.

O Sr. Alexandre Pogo (PSD): — Aos 34!

O Sr. Humberto Brito (PS): — O Eurostat é claro, a crise da habitagdo é a causa: 30 anos, trés anos de
atraso, uma geragéo inteira em suspenso.

Aplausos do PS.

Sr. Presidente, Sr.2s e Srs. Deputados, eu ja nem pergunto onde é que esta a AD que tudo criticava nos
ultimos oito anos dos governos do PS, eu fago a pergunta que todos os portugueses la fora fazem: o que é
que estiveram a fazer nos ultimos oito anos?

O Sr. José Carlos Barbosa (PS): — Certo!

Protestos de Deputados do PSD.

O Sr. Humberto Brito (PS): — Oito anos a criticar, zero anos — zero anos a prepararem-se para governar
Portugal.

O Sr. José Carlos Barbosa (PS): — E verdade! Exatamente!
Protestos do Deputado do PSD Bruno Ventura.
O Sr. Humberto Brito (PS): — E as consequéncias estédo aqui, a vista de todos!

Protestos de Deputados do PSD.
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Nos, no PS, e relativamente ao alojamento local, dizemos sim. Sim ao alojamento local, sim ao turismo,
mas com regras; e por isso,...

O Sr. Paulo Nuncio (CDS-PP): — Pegam desculpa!

O Sr. Humberto Brito (PS): — ... entendemos que os municipios tém aqui um papel fundamental na
definicdo do niumero de lugares para o alojamento local. Sao eles que conhecem rua a rua, bairro a bairro,
eles é que devem decidir onde € que este alojamento local pode existir.

Por isso, nés sabemos o seguinte, a AD liberalizou,...

O Sr. Hugo Soares (PSD): — Fala com o teu Grupo Parlamentar!

O Sr. Humberto Brito (PS): — ... os pregos explodiram!

Sr. Presidente, Sr.2s e Srs. Deputados, dois anos da AD a destruir Portugal, dois anos da AD a empobrecer
0s portugueses.

Aplausos do PS.

O Sr. Presidente: — Tem a palavra a Sr.2 Deputada Angélique Da Teresa, da Iniciativa Liberal, para uma
intervengao.

A Sr.2 Angélique Da Teresa (IL). — Sr. Presidente, Sr.2s e Srs. Deputados: As propostas do Livre e do
Bloco de Esquerda mostram seis evidéncias.

Primeira, votar Bloco de Esquerda ou Livre € a mesma coisa.

O Sr. Pedro Pinto (CH): — Ja sabia!

O Sr. Paulo Nuncio (CDS-PP): — Ola!...

A Sr.2 Angélique Da Teresa (IL): — Segunda, os municipios passaram a fazer os seus proprios
regulamentos, mas o Bloco/Livre acha que o poder local ndo serve para nada. Portanto, ou acham que os
autarcas deste Pais sao incompetentes ou entdo estéo ressabiados,...

Vozes do PCP: — Oh!

A Sr.2 Angélique Da Teresa (IL): — ... porque nao tém implantacéo local.

O Sr. Fabian Figueiredo (BE): — A Iniciativa Liberal € um poderio autarquico!

A Sr.2 Angélique Da Teresa (IL): — Terceiro, escolheram o alojamento local como alvo a abater.

O Sr. Paulo Nuncio (CDS-PP): — E verdade!

A Sr.2 Angélique Da Teresa (IL): — N&o querem regular coisissima nenhuma.

Quarto, arranjam sempre uns movimentos que sao sempre apartidarios, depois pdéem la pessoas a que
chamam de ativistas, mas que depois sdo dos vossos partidos.

Quinto, nestes ativistas ha sempre aves raras.

Voz da IL: — Ora!
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A Sr.2 Angélique Da Teresa (IL): — A ultima das quais até promoveu um referendo ilegal contra o
alojamento local, ...

O Sr. Paulo Nuncio (CDS-PP): — Muito bem!
O Sr. Pedro Pinto (CH): — Ora, ora!

A Sr.2 Angélique Da Teresa (IL): — ... tinha dois alojamentos locais em Alfama e, quando os jornalistas
Ihe perguntaram qual era a logica disto, esta ave rara respondeu: «Nao tenho de ser eu a entregar as casas
que tenhov.

O Sr. Pedro Pinto (CH): — Muito bem!

A Sr.2 Angélique Da Teresa (IL): — Sexto, usam falacias. Srs. Deputados, os Srs. Deputados dizem que a
diminuigéo da oferta da habitacéo ja era anterior ao fenédmeno do AL (Alojamento Local).

O AL tira habitagdo, segundo os senhores; mas os escritérios, as clinicas, os institutos, as milhares de
casas vazias, os impostos, a pouca construgédo nada tira a habitagao.

Para o Bloco e para o Livre, o alojamento local esta entregue aos perigosos especuladores multimilionarios,
quando a nivel nacional 95 % dos titulares tm um ou dois registos de AL. A vossa ave rara esta incluida nesta
percentagem.

Mas o pior vem na escolha deliberada de ocultar a limpeza dos registos que esta a ser feita, porque muitos
destes dados que os Srs. Deputados apresentam dizem respeito a registos fantasma que, com a nova lei,
estéo a ser erradicados.

Portanto, desautorizar autarcas, usar informacgao falsa, perseguir pessoas, diabolizar setores de atividade é
a Unica coisa que os Srs. Deputados sabem fazer, é a Unica coisa que a extrema-esquerda sabe fazer.

Aplausos da IL e de Deputados do PSD e do CH.
Protestos do Deputado do BE Fabian Figueiredo.
O Sr. Presidente: — Para uma intervencéao, tem a palavra o Sr. Deputado Paulo Nuncio.

O Sr. Paulo Nuncio (CDS-PP): — Sr. Presidente, Sr.2s e Srs. Deputados: A peticdo hoje em discusséo foi
apresentada em julho de 2023 e, na altura, foi apresentada em defesa do setor do alojamento local e contra a
proposta Mais Habitagdo do PS.

A esquerda, depois de produzir a maior crise da habitagdo alguma vez vivida em Portugal, precisava de um
bode expiatdrio.

Protestos de Deputados do PS.

Nao se trata do alojamento local contra a habitacao; trata-se do PS contra o alojamento local. Esta é uma
frase que foi dita, em audicdo, por uma das peticionarias, que nao sei se esta hoje aqui, da peticao que hoje
aqui discutimos, identificando a opgao ideolégica do PS e da esquerda.

Protestos de Deputados do PS, do L e do BE.

O PS e a esquerda fizeram do alojamento local o espantalho politico para omitir a sua incapacidade para
resolver os problemas da habitacdo e, em vez de apresentar solugdes para aumentar a oferta da habitagéo, o
PS recorreu a sua pratica habitual: castigar os proprietarios, penalizar os empresarios e chegar mesmo ao
ponto de criar impostos para castigar ainda mais o setor do alojamento local.

Em boa hora chegou o Governo da AD...
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O Sr. Pedro Pinto (CH): — Ah...!

O Sr. Paulo Nuncio (CDS-PP): — ... para libertar o setor do alojamento local deste cerco socialista, eu
diria mesmo desta frente popular contra este setor especifico.

E a AD reestabeleceu a justica no setor do alojamento local, acabou com a contribuigao extraordinaria, que
era manifestamente discriminatéria e inconstitucional; acabou com a suspensao das licengas; e acabou com a
caducidade automatica dessas mesmas licengas.

O Sr. Jorge Pinto (L): — E?...

O Sr. Paulo Nuncio (CDS-PP): — Por isso, Srs. Deputados da esquerda, queria dizer-vos que o
alojamento local ndo deve ser hostilizado como foi no vosso tempo. E hoje ja ndo dizemos deixem este setor
em paz, porque os senhores, felizmente, ja nao governam.

Mas quero dizer: obrigado ao alojamento local por tudo aquilo que contribuiu para o crescimento econémico
e para a criacdo de emprego...

Por ter excedido o tempo de intervencéo, o microfone do orador foi automaticamente desligado.
Aplausos do CDS-PP e de Deputados do PSD.

O Sr. José Carlos Barbosa (PS): — Agora é que é!

O Sr. Presidente: — Para uma intervencéao, tem a palavra a Sr.2 Deputada Paula Santos.

A Sr.2 Paula Santos (PCP): — Sr. Presidente, Sr.2s e Srs. Deputados: Em primeiro lugar, deixo um
cumprimento aos cidadaos subscritores desta peticdo, que, alias, foi entregue ainda durante a governagéo de
maioria absoluta do Partido Socialista.

Quase trés anos depois, duas legislaturas, dois Governos depois, ndo ha duvida, de facto, que hoje a
situacao esta diferente da do momento da entrega da peticao.

As principais diferengas estdo no quadro legislativo e fiscal para o setor do alojamento local, em que o
Governo do PSD e do CDS revogou varias das medidas do anterior Governo de maioria PS, e também na
situacao do Pais no que respeita a habitacdo, em que os precos estao ainda mais exorbitantes, ha ainda mais
pessoas despejadas e sem casa e a especulagao esta ainda mais descontrolada.

Desde o inicio, o PCP afirmou com clareza a sua posig¢éo: o alojamento local, tal como toda a atividade
turistica, ndo é todo a mesma coisa. Ndo podem ser tratadas da mesma forma uma microempresa de
alojamento local em zonas livres de pressao urbanistica e uma situagéo de total de sobrecarga, como sucede
em muitas freguesias de Lisboa e do Porto, onde 50 a 70 % das habitagbes sdo convertidas em alojamento
turistico, expulsando as pessoas dos seus bairros, retirando as casas a sua fungao habitacional e acentuando
um problema que ja é da maior gravidade.

Continuamos a afirmar que é mais do que errada, é criminosa essa politica de favorecimento total ao
negocio, em detrimento do direito a habitagéo e do direito a cidade.

Este fenomeno, que ja foi chamado de «hotelarizagaoy, significa ndo s6 a conversao de milhares de casas,
quer para alojamento local, quer para hotéis, convertendo, neste caso e em muitas vezes, quarteirdes inteiros
em unidades hoteleiras. Mas, curiosamente, continuam a ser poucos os que falam, além do PCP, desta
entrega das cidades as cadeias de hotelaria.

Continuamos a dizer que tem de haver limites, que tem de haver sensatez e inteligéncia na abordagem a
estes problemas, tem de haver um ponto final a estes controlos e tem de haver prioridades e a prioridade,
desde ja, tem de ser a defesa do direito a habitagao.

Aplausos do PCP.

O Sr. Presidente: — Para uma intervengao, tem a palavra o Sr. Deputado Gongalo Lage, do PSD.
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O Sr. Gongalo Lage (PSD): — Sr. Presidente, Sr.2s e Srs. Deputados, nés, desde logo, hoje temos duas
excelentes noticias neste Plenario.

A primeira boa noticia € que tivemos mais de 19 000 peticionarios a participar, uma peticdo bastante
participada, que nos dirige, fundamentalmente, uma mensagem importante da atividade econdmica.

Em segundo lugar, também tivemos uma excelente noticia, que foi a de o Partido Socialista ter
definitivamente abandonado as suas ideias do Mais Habitagcéo e ja ter referido aqui hoje que o problema da
habitacado ndo é o alojamento local.

O Sr. Bruno Ventura (PSD): — Bem lembrado!

O Sr. Gongalo Lage (PSD): — E, portanto, Sr. Presidente, o Livre e o Bloco trazem hoje a esta Camara
propostas que assentam num velho vicio da esquerda, quando ndo conseguem resolver um problema
complexo, escolhem um culpado simples.

Aplausos do PSD.
Desta vez, o culpado escolhido é o alojamento local.
Protestos do L.

Nos projetos que trazem hoje a esta Camara nao constroem uma Unica casa, ndo aumentam a oferta, ndo
aceleram licenciamentos, nem promovem a reabilitagdo. Nao resolvem o problema, procuram apenas
encontrar um inimigo. E a isso deve ser dito com clareza: querem transformar uma atividade econdmica
relevante num bode expiatério de uma crise de habitagao.

O Sr. José Carlos Barbosa (PS): — E preciso subir?! E como o prego das casas, sempre a subir!

O Sr. Gongalo Lage (PSD): — Mas a realidade n&o cabe nesta cartilha ideolégica. O alojamento local ndo
€ apenas uma utilizagdo de imoveis, é rendimento para as familias, é investimento, & recuperagao de
patrimonio, € dinamizagdo de centros urbanos e é também emprego, atividade econdmica e receita para o
Pais.

Aplausos do PSD.

Quem ataca o alojamento local ndo ataca apenas proprietarios, ataca uma cadeia de valor, ataca servigos
de limpeza, de manutencéo, lavandarias, restauragao, comércio local, taxis, TVDE (Transporte Individual e
Remunerado de Passageiros em Veiculos Descaracterizados a partir de Plataforma Eletronica), todo um
conjunto de cadeia de atividade econdmica.

Aplausos do PSD e do CDS-PP.

E convém recordar o essencial: os projetos das proprias esquerdas reconhecem que a de crise de
habitagao tem varias causas. Reconhecem isso mesmo, mas, no fim, escolhem sempre concentrar tudo numa
cruzada contra o alojamento local.

Reconhecem um problema complexo e apresentam uma solugao simplista. Essa € a marca de atuagéo da
esquerda. E mais facil hostilizar quem investe do que criar condicdes para construir; € mais facil taxar do que
reformar; € sempre mais facil proibir e restringir do que encontrar solugées.

Aplausos do PSD.
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Sr.2s e Srs. Deputados, a habitagdo resolve-se com mais oferta, como o Governo esta a fazer, com mais
construgdo, com mais reabilitagdo, com mais previsibilidade e confianga para os investidores construirem. Nao
se resolve com perseguicdo politica para setores que funcionam, ndo se resolve com a instabilidade
regulatéria e, muito menos, com uma politica de castigo, como os senhores querem implementar.

O Sr. Gongalo Lage (PSD): — E é isto que o Livre e o Bloco aqui trazem, uma politica de castigo.

O Sr. Bruno Ventura (PSD): — Bem lembrado!

O Sr. Gongalo Lage (PSD): — Sr. Presidente, a esquerda tem permanentemente esta contradi¢cao, diz-se
preocupada com o emprego, mas esta sempre pronta para atacar quem cria emprego; diz-se preocupada com
o rendimento das familias, mas esta sempre disponivel para penalizar atividades que criam rendimento; diz-se
preocupada com a economia local, mas a primeira resposta que a encontra € sempre proibir, restringir e
limitar.

Sr. Presidente, o Livre e o Bloco apresentam apenas um ataque politico a uma atividade econdémica
relevante no nosso Pais e esse caminho que foi apresentado connosco ndo tem qualquer saida.

Aplausos do PSD.
Protestos do Deputado do BE Fabian Figueiredo.

O Sr. Presidente: — O Sr. Deputado tem dois pedidos de esclarecimento.
Para o primeiro, dou a palavra ao Sr. Deputado Frederico Francisco, do Partido Socialista.

O Sr. Frederico Francisco (PS): — Sr. Presidente, Sr.2s e Srs. Deputados, o Sr. Deputado Gongalo Lage
caricaturiza a posicdo do PS, dizendo que o PS abandonou o Mais Habitacdo, mas o Sr. Deputado esta
completamente enganado.

Nem nds nunca diabolizamos o alojamento local,...

O Sr. Paulo Nuncio (CDS-PP): — Eh, pa! Até um imposto criaram!

O Sr. Frederico Francisco (PS): — ... nem mudamos de posigao.

Aplausos do PS.

Nés, simplesmente, reconhecemos que ha um problema que precisa de ser resolvido, que os municipios
tém de ter tempo para fazer os seus regulamentos e que, primeiro, é preciso parar para pensar.

O Sr. Deputado nao tem tempo para responder, mas eu fago-lhe uma pergunta cuja resposta é ébvia.

O Sr. Paulo Nuncio (CDS-PP): — Até um imposto criaram!

O Sr. Frederico Francisco (PS): — Sr. Deputado Gongalo Lage, em resultado das medidas tomadas por
este Governo, os pregos das casas subiram ou aumentaram?

O Sr. José Carlos Barbosa (PS): — Subiram! Subiram!

O Sr. Frederico Francisco (PS): — Estdo a subir mais depressa ou mais devagar do que no tempo do
Governo do PS?

O Sr. José Carlos Barbosa (PS): — Subiram!
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O Sr. Frederico Francisco (PS): — Estédo a acelerar ou a desacelerar face ao Mais Habitagdo?

O Deputado do PSD Gongalo Lage exibiu um gréfico.

Isso ndo é o preco das casas, Sr. Deputado.

Aplausos do PS.

O Sr. Presidente: — Para pedir esclarecimentos, tem a palavra o Sr. Deputado Jorge Pinto, do Livre.

O Sr. Jorge Pinto (L): — Sr. Presidente, Sr.?s e Srs. Deputados, Sr. Deputado Gongalo Lage, eu estava a
ouvir a sua intervencao e, na verdade, também a ouvir a intervengdo da Deputada Angélique Da Teresa, da
Iniciativa Liberal, e s6 me lembrava de um ditado: «para quem porcos busca até as moitas roncamy.

Isto porque, realmente, para quem nao tem nenhuma proposta, absolutamente nenhuma proposta sobre
habitacao, ter de ocupar 3 minutos a criticar, a caricaturizar as propostas dos outros, diz muito.

Protestos do PSD e da Deputada da IL Angélique da Teresa.

Mas a pergunta aqui € muito simples. Eu ndo sei se por lapso ou ndao, mas a pergunta que o Deputado
Federico Francisco fez faz todo sentido: os precos das habitagdes aumentaram ou subiram?

Risos do L.

Protestos do Deputado do PSD Gongalo Lage.

Porque, realmente, a resposta esta dada: eles aumentaram mesmo! E como ndo tem nada para dizer, vem
aqui atacar as propostas dos outros que, realmente, querem que o0s pregos baixem, mas como nado sabe, esta
a procura de moitas que ronquem.

Aplausos do L e do BE.

O Sr. Luis Moreira Testa (PS): — Sr. Presidente, peco a palavra.

O Sr. Presidente: — Para que efeito, Sr. Deputado?

O Sr. Luis Moreira Testa (PS): — Sr. Presidente, para uma interpelacdo a Mesa sobre a condugdo dos
trabalhos.

Sr. Presidente: — Para que efeito em concreto, Sr. Deputado?

O Sr. Luis Moreira Testa (PS): — Sr. Presidente, € uma interpelagao inversa do normal. O Sr. Deputado
Gongcalo Lage exibiu com constancia um gréfico...

O Sr. Presidente: — Sr. Deputado, ndo, ndo, ndo. Contraditério, ndo. Sr. Deputado. Contraditério, ndo.
O Sr. Gongalo Lage (PSD): — Peco a palavra, Sr. Presidente.

O Sr. Presidente: — Para que efeito, Sr. Deputado?
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O Sr. Gongalo Lage (PSD): — Sr. Presidente, para fazer uma interpelagdo a Mesa para pedir distribuicao
de um documento, por favor.

O Sr. Presidente: — Que documento? Comece por referir qual € o documento.

O Sr. Gongalo Lage (PSD): — Sr. Presidente, é para entregar o documento que demonstra precisamente
a evolugao do numero de licengas de alojamento local e a sua ligagdo com o prego da habitagao.

O orador exibiu um gréfico.

Protestos do PS.

O Sr. Presidente: — Para uma intervengao, tem a palavra a Sr.2 Deputada Inés de Sousa Real.
O Sr. José Carlos Barbosa (PS): — Qual é o prego das casas?

Protestos do PSD e contraprotestos do PS.

Srs. Deputados, dei a palavra a Sr.2 Deputada Inés de Sousa Real.
Tem a palavra, Sr.? Deputada.

O Sr. José Carlos Barbosa (PS): — Qual é o precgo das casas?

A Sr.2 Inés de Sousa Real (PAN): — Muito obrigada, Sr. Presidente. Os portugueses ja estao habituados a
estes arrufos entre PS e PSD, que depois também se sentem na falta de resolugdes para habitagao.

Gostaria de saudar os peticionarios que nos trazem este tema ao Parlamento, dando voz as familias cujos
rendimentos dependem do alojamento local e das atividades que com eles se cruzam.

Ha, desde logo, pontos de convergéncia que importa reconhecer longe dos extremismos ideolégicos, € que
partilhamos a preocupagédo da necessidade de proteger os pequenos proprietarios que veem no alojamento
local o unico rendimento que muitas vezes tém até fruto do trabalho de toda uma vida.

Reconhecemos também o papel que tiveram na dinamizagdo econdmica, na reabilitacdo urbana e na
valorizagado de muitos territérios.

Porém, € nosso dever igualmente olharmos para um quadro mais amplo, o impacto que o alojamento local,
sobretudo o detido por fundos imobiliarios e também pela especulagao, teve no acesso a habitacado por parte
das familias.

O que nédo compreendemos € que, ao longo de todos estes anos das politicas publicas, sucessivos
Governos continuem a apontar baterias, Unica e exclusivamente, ao alojamento local, deixando de fora
inimeros quarteirdes, que também tém pressao sobre a habitagdo, como é o caso da atividade hoteleira que
continua a escorragar as pessoas das suas cidades e que, no entanto, tém sido intocaveis nas politicas
publicas.

Por isso, achamos que é com responsabilidade que se da solugbes para este problema e ndo com os
extremismos do costume.

O Sr. Presidente: — Termina, com esta intervengao, o ponto trés da nossa ordem de trabalhos.

Vamos dar inicio ao ponto quatro, que consiste na apreciacao da Petigcdo n.° 32/XVI/1.2 (Emanuel Anténio
Zambujo Boieiro e outros) — Pela revisao da tabela salarial dos enfermeiros, em conjunto com o Projeto de Lei
n.° 560/XVIl/1.2 (L) — Garante o pagamento integral dos retroativos devidos aos enfermeiros ao abrigo da Lei
n.° 51/2025, de 7 de abril, na generalidade, e com os Projetos de Resolugdo n.°s 766/XVIl/1.2 (CH) — Pela
justica remuneratéria dos enfermeiros e pela resolugdo nacional dos retroativos em divida (2018-2021),
785/XVII/1.2 (PAN) — Recomenda ao Governo que proceda a valorizagdo salarial das carreiras de
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enfermagem para o ano de 2028, 818/XVII/1.2 (PCP) — Valorizagédo dos enfermeiros nas unidades publicas de
saude e 826/XVII/1.2 (BE) — Atualizagédo da tabela salarial e valorizagdo da carreira de enfermagem.

Pausa.

Ja estamos em condigdes?

Burburinho na bancada do Grupo Parlamentar do PS.

Srs. Deputados, esta ai um pequeno motim...

Aplausos e risos do CH.

Vamos usar isto com humor e fair play.

O Sr. Pedro Pinto (CH): — Eurico, repara bem! Sais dai por 5 minutos e ha logo um motim!

O Sr. Presidente: — Estdo também peticionarios a assistir aos nossos trabalhos, na galeria.
Para uma primeira intervengcdo, de apresentagdo do Projeto de Lei n.° 560/XVIlI/1.2, tem a palavra o
Sr. Deputado Paulo Muacho, do Livre.

O Sr. Paulo Muacho (L): — Sr. Presidente, Sr.2s e Srs. Deputados, Caros Concidaddos nas galerias:
Quero comecar por saudar os peticionarios aqui presentes e as enfermeiras e enfermeiros que, através desta
peticdo, voltam a trazer ao Parlamento um tema que conhecemos bem, o tema da valorizagdo da carreira de
enfermagem — uma valorizagéo justa, coerente e adequada as responsabilidades que hoje lhes s&o exigidas.

Ao longo das ultimas legislaturas, esta Assembleia discutiu varias vezes as injusticas da carreira especial
de enfermagem e, em particular, a sua tabela remuneratéria. Foram dados alguns passos e corrigidas
situagdes pontuais, mas permanece o problema de fundo: a estrutura da tabela continua desatualizada e
incapaz de refletir a complexidade funcional da profissao.

Este € um problema que nao se resolve com remendos e solugdes avulsas, mas que exige uma resposta
clara por parte do legislador. Foi precisamente por isso que o Livre, na legislatura anterior, apresentou o
Projeto de Lei n.° 60/XVI/1.2, para eliminar as posi¢gdes remuneratérias intermédias dos enfermeiros. Este
trabalho deu origem a Lei n.° 51/2025, que pds fim a estas posigbes e corrigiu uma parte das injusticas
acumuladas ao longo de mais de uma década.

No entanto, ao fazer produzir efeitos apenas a partir de novembro de 2024, essa lei deixou por
salvaguardar o pagamento dos retroativos devidos a muitos enfermeiros que ja tinham sido colocados nessas
posigdes nos anos anteriores. Na pratica, mantém-se desigualdades salariais entre profissionais com o mesmo
tempo de servigo e as mesmas qualificagdes, o que contraria o objetivo que orientou o projeto de lei inicial.

O Livre ja tentou corrigir este problema em sede de Orgamento do Estado para 2026, mas essa proposta
foi rejeitada. E por isso que apresentamos agora um projeto de lei com o objetivo de completar o caminho
iniciado com a Lei n.° 51/2025 e garantir que a corregéo das posigdes remuneratérias seja acompanhada do
pagamento integral de todos os montantes em falta.

Nao se trata de abrir um novo processo, trata-se de cumprir a valorizagdo que esta Assembleia ja aprovou.
Valorizar as enfermeiras e os enfermeiros €, antes de mais, respeitar os compromissos que este Parlamento ja
assumiu perante eles.

Aplausos do L.
Entretanto, assumiu a presidéncia a Vice-Presidente Teresa Morais.

A Sr.2 Presidente: — Tem agora a palavra, para uma intervengio, a Sr.2 Deputada Claudia Estévéo, do
Grupo Parlamentar do Chega.
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A Sr.? Claudia Estévao (CH): — Sr.? Presidente, Srs. Deputados e Sr.2s Deputadas, Caros Concidad&os
nas galerias: O que discutimos hoje, aqui, € uma petigcdo subscrita por mais de 76 000 cidaddos. Se nao fosse
pelo conteudo, mais que ndo seja, pelo numero ja é para levar com seriedade o que aqui & exposto, nesta
Cémara.

A peticdo identifica um problema concreto: uma tabela remuneratéria desatualizada, com sobreposi¢cdes
entre categorias e com situagdes em que a maior complexidade funcional nem sempre encontra a devida
correspondéncia remuneratdria. Essa critica é séria e foi suficientemente séria para impor negociagoes,
discusséao publica e alteragdes legislativas.

O Chega néo ignora estes desenvolvimentos: houve um acordo com as estruturas sindicais, houve
alteracao remuneratéria faseada e houve, também, a aprovacgdo da Lei n.° 51/2025, ja aqui mencionada, que
efetivamente eliminou posigdes remuneratorias intermédias. Reconhecemos todo este desenvolvimento, mas
reconhecer o que foi feito ndo impde fingir que o problema ficou completamente resolvido, porque na realidade
ndo ficou.

O que continua hoje em aberto é uma injustica concreta, com efeitos na vida de muitos enfermeiros: a
desigualdade na interpretacdo e no pagamento de retroativos devidos no ambito do descongelamento das
carreiras e da aplicagéo pratica dos regimes aprovados. O que conseguimos ver, na realidade, foi a produgéo
de uma iniquidade, porque profissionais em situagdes idénticas tém um tratamento diferente, conforme as
instituicbes onde exercem fun¢des. Portanto, é algo que tem de ser corrigido.

Passa a ser também um problema que diz respeito a boa administragao, porque nao faz sentido empurrar
enfermeiros para os tribunais para obterem aquilo que deveria ser reconhecido de forma uniforme,
administrativa e nacional. Isso gera litigancia, desgaste e mais custos para o Estado.

E precisamente neste ponto que o projeto de resolugdo do Chega intervém. A nossa iniciativa propde duas
medidas concretas: uma orientagdo nacional, vinculativa, para todas as unidades locais de saude e restantes
entidades do Servico Nacional de Saude; e um mecanismo nacional de regularizagdo administrativa e
monitorizagao.

Portanto, o que aqui esta em causa é encontrarmos um tratamento uniforme e, finalmente, encontrarmos
justica remuneratéria. Os enfermeiros ndo querem palmas, os enfermeiros precisam de uma resposta que
chegue a todo o Pais da mesma forma e que resolva o que permanece por resolver.

E por isso que o Chega apresenta esta iniciativa e é por isso que apelamos a todos os partidos nesta
Céamara que a aprovem.

Aplausos do CH.

A Sr.2 Presidente (Teresa Morais): — Para uma intervengao, tem agora a palavra a Sr.? Deputada Inés de
Sousa Real.

A Sr.2 Inés de Sousa Real (PAN): — Sr.2 Presidente, comego também por saudar os peticionarios e
agradecer o trabalho que fizeram. Apesar de esta peticdo ser de 2024, a verdade é que o seu conteudo
continua a manter-se atual, e, alids, com sucessivas rejeicées nesta Assembleia da Republica.

No entanto, o estado da saude é o que todos conhecemos: milhdes de pessoas sem médico de familia,
listas de espera para o atendimento no SNS que continuam a aumentar e os profissionais de saiude sem
verem a sua profissao valorizada.

A situagado dos enfermeiros é ainda mais preocupante. Segundo dados da OCDE (Organizagéo para a
Cooperacdo e Desenvolvimento Econémico), Portugal é dos paises que mais enfermeiros exporta, algo que
confirma a qualidade destes profissionais e da formagcdo que recebem em Portugal, mas que também é
revelador das poucas perspetivas de futuro que encontram no nosso pais.

Para inverter este caminho e assegurar a permanéncia de enfermeiros no Servigo Nacional de Saude, é
urgente proceder a sua valorizagdo. Se é certo que, em 2024, conseguiram um aumento salarial muito
reivindicado, quebrando uma espera de 14 anos, ndo € menos certo que este acordo prevé uma valorizagéao
apenas até 2027, algo que o PAN defende que ndo se deve esgotar neste ano.
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Valorizar os enfermeiros deve ser feito de uma forma permanente e ndo pontual, sob pena de darmos um
sinal errado a estes profissionais, de que apenas serao valorizados quando a contestacdo sobre o Governo
aumentar. E porque defende que os profissionais devem ser valorizados durante todo o ano e ndo apenas
quando ha eleigdes, o PAN propde que, em negociagdo com os representantes sindicais dos enfermeiros, seja
acordada uma valorizagao salarial ja prevista para a janela temporal de 2028.

Além disso, ndo esquecemos as reivindicagdes destes profissionais para cada categoria de enfermagem
superior e defendemos que as negociacdes devem ter em conta que categorias com mais responsabilidades e
com dificuldades acrescidas devem ter igualmente uma correspondéncia a valores remuneratdrios superiores.

Sr.as e Srs. Deputados, creio que todos os Deputados desta Casa ja teceram rasgados elogios aos
enfermeiros, aos profissionais de saude, pelo que esta na altura de fazermos sair do papel estes mesmos
elogios, que tantas vezes esbarram nas maiorias que se formam e, acima de tudo, governam.

A Sr.2 Presidente (Teresa Morais). — Tem agora a palavra, para uma intervengéo, a Sr.? Deputada Paula
Santos, do Grupo Parlamentar do PCP.

A Sr.2 Paula Santos (PCP): — Sr.2 Presidente, Sr.2s e Srs. Deputados: Comego por cumprimentar os
subscritores desta peticdo e dizer que, naturalmente, as questdes que se prendem com a valorizagado dos
enfermeiros no Servico Nacional de Saude, mas também nas demais instituicbes da Administragao Publica
onde exercem fungdes, € de uma grande importancia, desde logo para a sua valorizagao, para garantirem os
seus direitos.

Bem sabemos como os enfermeiros sdo um grupo profissional muito significativo no Servigco Nacional de
Saude e como sao fundamentais para garantir a prestagéo de cuidados de saude as populagdes.

Apesar do decreto-lei de 2024 que altera a carreira de enfermagem e a carreira especial de enfermagem,
com a introdugéo de alteragdes na tabela remuneratéria, subsistem injusticas nessa mesma tabela: a primeira
posi¢do remuneratoria da carreira de enfermagem é inferior a de outros profissionais na area da saude com
qualificagdo idéntica; ha enfermeiros especialistas que continuam a nao ter a respetiva valorizagao salarial;
atingir o topo da carreira continua a ser impossivel, ou seja, para alcancar o topo da carreira seriam
necessarios 80 anos de exercicio profissional.

A verdade é que, com este decreto, o Governo perdeu uma oportunidade para a resolugao definitiva dos
problemas com que os enfermeiros se confrontam. Perdeu uma oportunidade porque manteve injusticas e
deixou um conjunto de problemas de fora, nomeadamente o pagamento de retroativos relativos as
progressbes na carreira, com efeitos a 2018; a atribuicdo de pontos referente a todo o tempo de servigo
prestado, a todos os enfermeiros; ou, ainda, a compensagao pelo risco € penosidade que estdo associados a
profissao.

E por isso que hoje também trazemos aqui uma iniciativa com um conjunto de recomendagdes que
consideramos fundamentais, desde logo porque entendemos que deve ser privilegiado o processo de
negociagao coletiva, e, nesse quadro, devem ser removidas as injusticas da tabela remuneratéria da carreira
de enfermagem, assegurando uma efetiva valorizacédo salarial, incluindo a implementacdo de um regime de
dedicagao exclusiva.

Consideramos também que deve ser garantidos, de uma vez por todas, o pagamento de retroativos
relativos as progressdes na carreira, com efeitos a 2018, a todos os enfermeiros; a atribuigdo dos pontos
referentes a todo o tempo de servigo prestado desde janeiro de 2004; a integracdo na categoria de enfermeiro
especialista de todos os enfermeiros detentores de titulo de enfermeiro especialista a 31 de maio de 2019; a
atribuicdo, aos enfermeiros especialistas, da remuneracéo inerente a essa categoria, apos a obtengao do titulo
emitido pela Ordem dos Enfermeiros. E também importante, e por isso o propomos, que haja a devida
compensagao pelo risco e penosidade, incluindo a definicdo de um regime especifico que garanta condi¢des
de acesso mais favoraveis a aposentagao.

Termino como iniciei: valorizar os enfermeiros é fundamental, desde logo para garantir os direitos destes
profissionais, mas é também condi¢ao para assegurar a prestacao de cuidados de salde aos utentes.

A Sr.2 Presidente (Teresa Morais): — Tem agora a palavra, para uma intervengao, o Sr. Deputado Fabian
Figueiredo, do Bloco de Esquerda.
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O Sr. Fabian Figueiredo (BE): — Sr.? Presidente, Sr.2s e Srs. Deputados: Em momentos de crise, como na
pandemia, o Pais bateu palmas merecidas aos profissionais de saude. Seja em momentos felizes, como nos
nascimentos, ou nas horas mais dificeis, como nas doengas, as enfermeiras e os enfermeiros sdo uma pecga
fundamental de qualquer servigo de saude.

A formagdo e a capacidade de trabalho dos enfermeiros portugueses €, alias, reconhecida em todos os
paises da Europa. A forma como esse reconhecimento ndo existe da parte de sucessivos Governos
portugueses tem sido um convite a perda destes profissionais.

Nos ultimos meses tém-se multiplicado protestos dos enfermeiros. Lamentavelmente, a Ministra Ana Paula
Martins disse mesmo que a greve dos enfermeiros era lamentavel. Mas qualquer pessoa que se preocupe com
a saude dos portugueses s6 pode dizer que lamentavel é o Governo ndo tratar com respeito e justica os
enfermeiros e as enfermeiras.

Quando os enfermeiros e as enfermeiras lutam pelos seus direitos, lutam, na verdade, pelo nosso direito
coletivo a uma saude de qualidade, a tempo e a horas. A valorizagao salarial ndo € um capricho profissional, &
fundamental para manter e ampliar os quadros de enfermagem.

Porque sera que os enfermeiros que saem de Portugal por razbes econdmicas sdo tado bem acolhidos em
tantos paises europeus? E porque nés formamos e temos bons profissionais.

Nao é justo que os profissionais se empenhem tanto para cuidar da nossa saude e se mantenham com
uma tabela remuneratéria insatisfatéria. Ndo é justo que o mérito do seu trabalho ndo seja reconhecido,
mantendo-se tantos obstaculos a progressao na carreira.

E tempo de o Governo pagar a divida que o Pais tem com os enfermeiros, em direitos, em salario, em
reconhecimento, ao direito a uma vida digna.

A Sr.? Presidente (Teresa Morais): — Esta inscrito para intervir, pelo Grupo Parlamentar do Partido
Socialista, o Sr. Deputado Vitor Guerreiro. Faga favor, Sr. Deputado.

O Sr. Vitor Guerreiro (PS): — Sr.2 Presidente, Sr.2s e Srs. Deputados, Estimados Cidadaos: Comeco por
saudar os subscritores da peticdo que estamos aqui a discutir, que apela a revisdo da tabela salarial dos
enfermeiros.

O Servigo Nacional de Saude enfrenta hoje desafios estruturais que exigem respostas concretas e céleres,
e, sem duvida, uma delas é a valorizagdo dos recursos humanos. Os profissionais de saude sédo o rosto do
SNS (Servigo Nacional de Saude), a esperanga de quem esta em sofrimento. Ai dos cidaddos se ndo fosse o
profissionalismo, a entrega, o espirito de missdo e o humanismo destes profissionais!

Aplausos do PS.

Os enfermeiros estdo sempre presentes, fazem de tudo para tratar, para salvar. Estes profissionais sdo o
pilar do SNS e o Partido Socialista nunca deixou de reconhecer a importancia do seu papel.

O anterior Governo do PS avangou com medidas concretas de valorizagao da carreira, como o acordo com
os sindicatos de enfermagem sobre a forma de recuperagdo dos pontos e o descongelamento da progressao
salarial, permitindo a alteragdo do posicionamento remuneratério de cerca de 20 000 enfermeiros e corrigindo,
assim, um conjunto de injusticas acumuladas e anos de estagnacgao.

Ha situagdes passiveis de serem melhoradas e importa perceber se a legislagdo recentemente aprovada,
com uma eliminagao das posigdes virtuais, esta a ser devidamente aplicada.

Uma outra situagdo que merece a nossa atengdo € o caso dos enfermeiros especialistas, que nao tém
refletidas na valorizagao da carreira as responsabilidades acrescidas.

Vozes do PS: — Muito bem!
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O Sr. Vitor Guerreiro (PS): — A posigdo do Partido Socialista é clara: valorizar quem cuida, consolidar o
que ja foi alcangcado e prosseguir o trabalho de correcdo das assimetrias existentes, dando relevo as
negociagdes entre sindicatos, estruturas representativas e profissionais.

Ouvir os enfermeiros é defender a melhoria de condi¢des de injustica profissional. E, acima de tudo,
defender o SNS.

No Partido Socialista, estamos disponiveis para acompanhar com responsabilidade o processo de
valorizagdo dos profissionais. Defender os enfermeiros e os profissionais de saude é, acima de tudo, garantir
que sao cumpridos 0os compromissos ja assumidos; é cuidar dos cidadaos; é defender Portugal.

Grato pela vossa atencao.

Aplausos do PS.

A Sr.2 Presidente (Teresa Morais): — Tem agora a palavra o Sr. Deputado Filipe Sousa, do JPP, para uma
intervengao.

O Sr. Filipe Sousa (JPP): — Sr.2 Presidente, Sr.2s e Srs. Deputados: Esta peticdo traz a Assembleia uma
reivindicagao justa, séria e impossivel de ignorar, que é a revisao da tabela salarial dos enfermeiros.

O que hoje existe € uma estrutura remuneratéria desatualizada, desajustada e, em muitos casos, injusta.
Nao faz sentido que categorias com a mesma responsabilidade, mais exigéncia e maior complexidade
funcional ndo tenham o devido reconhecimento remuneratério. Isto desvaloriza a carreira, desmotiva os
profissionais e fragiliza o nosso Servico Nacional de Saude.

Estamos a falar de homens e mulheres que sustentam o SNS todos os dias, que asseguram cuidados, que
carregam o sistema as costas e que continuam a ser chamados ao sacrificio enquanto o Estado tarda em
fazer justica. Por isso, valorizar os enfermeiros ndo € um favor, € uma obrigagéo: pela dignidade da profisséo,
pela qualidade dos cuidados e pela defesa do nosso Servigo Nacional de Saude.

A Sr.2 Presidente (Teresa Morais): — Tem a palavra para intervir, pelo Grupo Parlamentar da Iniciativa
Liberal, a Sr.2 Deputada Joana Cordeiro.

A Sr.? Joana Cordeiro (IL): — Sr.? Presidente, Sr.2s e Srs. Deputados: Comec¢o por cumprimentar os mais
de 76 000 subscritores desta peticdo, em particular o enfermeiro Emanuel Boieiro, seu primeiro subscritor, que
nos trazem hoje uma reivindicagdo mais do que justa, e cumprimentar também todos os enfermeiros que todos
os dias fazem o nosso sistema de saude funcionar.

Nao ha saude sem enfermeiros, ndao ha SNS sem enfermeiros. Assim, valorizar a carreira de enfermagem
nao € um mero detalhe administrativo; é falar de acesso, é falar de capacidade de resposta do sistema, é falar
da qualidade dos cuidados de saude que sao prestados aos cidadaos.

Os problemas que hoje discutimos ndo sdo novos, arrastam-se ha anos: desigualdades, falta de
progressao, falta de reconhecimento do mérito, perda de atratividade. Nao faz sentido que carreiras com maior
especialidade, muita complexidade funcional e maiores responsabilidades nao tenham uma correspondéncia
remuneratoéria clara. Nao faz sentido que persistam duvidas, erros, distorcdes ou desigualdades. E nao faz
sentido que existam trabalhadores a depender de interpretagcdes casuisticas, de instituicao para instituicao, ou
que até se vejam forgados a recorrer aos tribunais para verem reconhecido aquilo a que tém direito.

Mas também é preciso dizer que ndo é sé com proclamagdes que se resolvem os problemas e que se
valorizam verdadeiramente os enfermeiros. Valorizar os enfermeiros é corrigir injusticas remuneratérias, é
reconhecer a especializagdo e a progressdao na carreira como uma verdadeira e justa avaliagdo do
desempenho. E reconhecer o bom desempenho e o mérito, é pagar o que é justo, mas também & criar
condi¢des de trabalho dignas, dar mais autonomia as instituigbes e construir um sistema de saude capaz de
atrair e reter profissionais.

Importa ainda dizer que é ao Governo que cabe negociar as carreiras e as tabelas salariais e criar todas as
condigbes para uma verdadeira valorizagdo dos enfermeiros. A Assembleia da Republica pode recomendar,
pode acompanhar, pode escrutinar, mas ndo deve substituir-se ao Governo nesse processo.
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Portugal ndo pode continuar a formar excelentes enfermeiros para depois os empurrar para fora do SNS,
para fora do sistema de saude ou para fora do Pais.

Por isso, a Iniciativa Liberal estara sempre do lado das solugbes que corrijam os erros e as injusticas
existentes, mas que o fagam com coeréncia e sem criar novas desigualdades, e do lado de todas as solugdes
que permitam construir uma carreira mais digna, mais justa e mais atrativa no futuro.

Aplausos da IL.

A Sr.2 Presidente (Teresa Morais). — Para uma intervengdo pelo Grupo Parlamentar do PSD, tem a
palavra a Sr.2 Deputada Liliana Fidalgo.

A Sr? Liliana Fidalgo (PSD): — Sr.? Presidente, Sr.2s e Srs. Deputados: Comeco por saudar os
peticionarios e agradecer o seu contributo. A petigdo que hoje debatemos traz um tema incontornavel: a
valorizagdo da carreira de enfermagem e a corregédo de distor¢des que se foram acumulando ao longo dos
anos.

Estou certa de que estamos todos unidos no reconhecimento desta reivindicagéo. Por isso, importa desde
logo separar factos de narrativas politicas.

O Sr. Bruno Ventura (PSD): — Muito bem!

A Sr.2 Liliana Fidalgo (PSD): — O facto é simples: ha situagbes em que a estrutura remuneratéria nao
reflete de forma coerente o nivel de responsabilidade e exigéncia da profissdo. Esse € um problema real e o
PSD reconhece-o.

Portugal forma excelentes profissionais e continua a ter dificuldade em reté-los. Esta ndo é apenas uma
questao laboral, € uma questao estrutural para o futuro do SNS.

O Sr. Alexandre Po¢o (PSD): — Muito bem!

A Sr.2 Liliana Fidalgo (PSD): — Importa destacar que o Governo da AD ja deu passos concretos na
valorizac&o da carreira de enfermagem, corrigindo varias injusticas e promovendo progressodes relevantes.
Quero recordar aos Srs. Deputados o Decreto-Lei n.° 111/2024,...

O Sr. Bruno Ventura (PSD): — Muito bem lembrado!

A Sr.? Liliana Fidalgo (PSD): — ... que veio, pela primeira vez em mais de uma década, introduzir um
processo estruturado de valorizacdo da carreira de enfermagem, que se encontra em curso.

Aplausos do PSD e do CDS-PP.

E que governar, meus senhores e minhas senhoras, € um ato continuo que exige avaliar consequéncias,
definir prioridades e garantir sustentabilidade.

Sr.2s e Srs. Deputados, o que estd em causa € uma revisdo estrutural com impacto permanente, porque
decisdes destas criam precedentes, geram expectativas e exigem coeréncia. Por isso, o PSD mantém a sua
coeréncia, sempre disponivel para analisar melhorias, quando as identifica, num processo faseado, negociado
com as estruturas sindicais e alinhado com a capacidade financeira do Pais. Nao resolve tudo, mas estabelece
um caminho.

Sr.2s e Srs. Deputados, a diferenga hoje ndo esta no diagndstico — esse é partilhado —, a diferenca esta
na resposta, entre solugbes faceis sem garantias de execugdo e um caminho responsavel assente na
negociagao e na sustentabilidade.

O que defendemos é valorizar a carreira de enfermagem, corrigir injusticas e responder ao desafio da
retengdo, mas com coeréncia e com responsabilidade, porque o Pais precisa de dar sinais, mas precisa,
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sobretudo, de garantir que esses sinais sdo crediveis e duradouros. E nesse equilibrio entre justica e
responsabilidade que nos posicionamos.

Aplausos do PSD e do CDS-PP.

A Sr.2 Presidente (Teresa Morais): — Para uma intervencgao, tem a palavra o Sr. Deputado Jo&do Almeida,
do Grupo Parlamentar do CDS.

O Sr. Joao Pinho de Almeida (CDS-PP): — Sr.2 Presidente, Sr.2s e Srs. Deputados: Quero, em primeiro
lugar, em nome do Grupo Parlamentar do CDS, cumprimentar os peticionarios e todos os enfermeiros
portugueses e dizer que a data de entrada desta peticdo na Assembleia da Republica € uma data importante
porque marca exatamente o que estava em causa.

Esta peticdo, que entrou mais ou menos na mesma altura em que o Governo da AD ganhou elei¢cdes e
entrou em fungdes, baseava-se naquilo que era a realidade dos enfermeiros em Portugal: mais de 10 anos
sem qualquer atualizagdo da remuneragdo, sem revisdo de carreiras, com a saude mental dos nossos
enfermeiros a degradar-se, com vencimentos muito mais baixos quando comparados com a média europeia
na mesma profissdo e com a incapacidade que tinhamos, perante toda essa realidade, em manter no Servigo
Nacional de Saude muitos dos enfermeiros que la estavam e em atrair para ele aqueles que se iam formando.

E verdade que, dois anos depois, ndo esta tudo resolvido, mas é verdade também que, dois anos depois,
esta tudo completamente diferente do que estava nesse momento.

Se, entre 2010 e 2024, ndo aconteceu nada, entre 2024 e 2026 aconteceu: houve uma atualizagéo, houve
um processo; ha um processo que esta neste momento em curso, até 2027; houve negociagdes e continua a
haver negociagdes — isto temos de dizer, com toda a frontalidade, aos peticionarios.

Ha uma diferenga substancial entre fazer um caminho para resolver os problemas e ser transparente e
andar constantemente a empurrar os problemas. O Partido Socialista teve oito anos — oito anos! — para
poder resolver esta situagdo. Nao resolveu.

Neste momento, ha ainda um grande desafio, principalmente para se conseguir dar dignidade aos
enfermeiros portugueses para que se mantenham na profissdo e optem por ficar em Portugal, em relacdo a
outras hipdteses que tém. Mas, como disse ha pouco, esta substancialmente diferente daquilo que estava
quando assumimos fungoes, e certamente estara ainda melhor quando concluirmos este mandato.

Aplausos do PSD.

A Sr.2 Presidente (Teresa Morais): — Nao temos mais inscri¢es...

Pausa.

O Sr. Deputado Pedro Pinto pediu a palavra para uma intervengao. Faga favor, Sr. Deputado.

O Sr. Pedro Pinto (CH): — Sr.? Presidente, Sr.2s e Srs. Deputados: No final destas intervengées, desta
peticdo, chegdmos a uma conclusdo. Os enfermeiros que estdo a assistir ouviram palavras bonitas, foi dito
que os enfermeiros sdo necessarios para o SNS, que os enfermeiros também salvam vidas — e é verdade!

Deixem-me dizer-vos que uma vida nao tem prego. Ao contrario do que diz o Governo, que esta sempre
preocupado com o dinheiro — «Ai, quanto é que vamos aumentar?» —, uma vida nado tem preco! E os
senhores tém de pensar nisso definitivamente, porque primeiro temos de dar condigbes de vida e condigbes
de trabalho, quer aos enfermeiros quer aos médicos, e é isso que os senhores nao tém feito.

Aplausos do CH.
Aquilo que gostavamos de saber, quer da parte do PS, que é responsavel por aquilo que esta a passar,

quer da parte do PSD, é se os senhores vao votar a favor ou contra estas propostas! Particularmente em
relagdo a nossa proposta, que repde dignidade na resolugao salarial dos retractivos de divida entre 2018 e



46 | SERIE — NUMERO 82

2021. E isso que os enfermeiros querem saber! Agora, palavras bonitas?! Eles estdo fartos disso, meus
amigos.

Aplausos do CH.

A Sr.2 Presidente (Teresa Morais): — Embora haja ainda alguns tempos remanescentes, ndo ha inscri¢cdes
e, portanto, vou presumir que podemos passar ao quinto ponto da nossa ordem de trabalhos, que consiste na
apreciagao da Peticdo n.° 45/XVI1/1.2 (Eda Gongalves Alves e outros) — Implementagdo do modelo belga de
terapia fagica em Portugal, juntamente com os projetos de resolugéo n.°s 784/XVII/1.2 (PAN) — Recomenda ao
Governo que fomente o estudo de terapias alternativas e complementares ao uso de antibidticos,
designadamente a terapia fagica, 815/XVIl/1.2 (PS) — Recomenda ao Governo a implementacao efetiva e
coordenada da terapia fagica em Portugal, com base na Deliberagdo n.° 112/CD/2024, do Infarmed,
827/XVII/1.2 (BE) — Promover o tratamento de infe¢des resistentes aos antibidticos e 830/XVII/1.2 (L) —
Recomenda ao Governo o acompanhamento da aplicagdo da Deliberagdo n.° 112/CD/2024 do Infarmed
relativa a terapia fagica.

Esta inscrita para uma intervengao, por ser autora de um projeto de resolugéo, a Sr.2 Deputada Inés de
Sousa Real.

A Sr.2 Inés de Sousa Real (PAN): — Sr.? Presidente, comecgo por saudar os peticionarios também.

Refiro que a crescente resisténcia antimicrobiana tem sido um dos maiores desafios de saude publica em
Portugal. Todos os anos, infegcbes que outrora eram trataveis tém-se tornado mais dificeis de combater,
colocando em risco as vidas humanas e pressionando de forma significativa o nosso Servico Nacional de
Saude.

Perante este cenario, ndo podemos ficar presos apenas as solugdes do passado. E nossa responsabilidade
explorar com rigor cientifico e prudéncia novas abordagens terapéuticas que possam complementar ou, em
alguns casos, substituir o uso excessivo de antibiéticos.

E neste contexto que surge a terapia fagica, uma abordagem inovadora que permite um tratamento
altamente direcionado, com menor impacto no microbioma e sem efeitos sistémicos associados a muitos
antibidticos.

Embora ainda em desenvolvimento e sem plena harmonizacdo na Europa, esta terapia ja apresenta
resultados promissores, especialmente em infegdes cronicas e multirresistentes, pelo que o PAN vem propor
hoje que precisamente se estude, avalie e acompanhe a evolugdo cientifica nesta area, que se olhe para
experiéncias internacionais, que se envolvam as universidades, os centros de investigacdo e as unidades de
saude e que se prepare o futuro para uma melhor evidéncia.

Parece-nos que este é, sem duvida, um passo necessario para garantir que o sistema de saude esteja
preparado para os desafios que ja chegam e também para os que estao por vir. Ndo nos podemos esquecer
que ja tivemos pandemias, do ponto de vista global, que tornam, cada vez mais, o0 nosso sistema imunitario
resistente nao s6 aos antibiéticos, mas também ao plano vacinal.

Por isso mesmo, estamos aqui a falar de alternativas, como é o caso da terapia fagica, que pode constituir,
efetivamente, um robustecimento daquilo que é o nosso conhecimento cientifico, mas, acima de tudo, da
capacidade de resposta e da preparagao face aquilo que possa ser uma maior capacidade de resisténcia e um
uso complementar ao uso do antibiético.

O Sr. Pedro dos Santos Frazao (CH): — S&o as bactérias, ndo € o sistema imunitario! Faz falta ciéncia!

A Sr.2 Presidente (Teresa Morais): — Tem agora a palavra, pelo Grupo Parlamentar do Partido Socialista,
a Sr.2 Deputada Euridice Pereira, para uma intervengéao.

O Sr. Pedro dos Santos Frazdo (CH): — E negacionistal!

A Sr.2 Inés de Sousa Real (PAN): — Negacionistas sdo vocés!



24 DE ABRIL DE 2026 47

O Sr. Pedro Pinto (CH): — Seis intervengbes sem falar em touradas!

A Sr.? Presidente (Teresa Morais): — S6 um segundo, Sr.? Deputada.
Sr.2s e Srs. Deputados, os apartes estdo um bocadinho altos para se poder ouvir a préxima oradora.
Faca favor, Sr.2 Deputada.

A Sr? Euridice Pereira (PS): — Sr.? Presidente, Sr.2s e Srs. Deputados: Saudo os quase
8000 peticionarios, nas pessoas de Eda Alves e Clara Casimiro, ambas pacientes, e na investigadora Joana
Azeredo, que estiveram connosco na audicdo de peticionarios. Nado sé as saudo, como expresso
reconhecimento pela causa que prosseguem.

A luta pela implementagdo do modelo belga de terapia fagica em Portugal é a busca da validagao desta
terapia como medida estratégica e alternativa promissora, num Pais que apresenta, no contexto europeu, uma
das mais expressivas taxas de prevaléncia de infe¢des resistentes aos antibidticos.

A implementacao na Bélgica, ja la vai quase uma década, teve, com sucesso, o propésito de responder a
casos de infegbes bacterianas multirresistentes, complementando ou substituindo os tratamentos tradicionais
com antibidticos. Estamos perante uma arma no combate ao problema cada vez maior de resisténcia a
antibidticos.

A apresentagdo desta peticdo reflete a preocupacdo crescente em Portugal com a resisténcia
antimicrobiana e a necessidade de solucdes terapéuticas alternativas. E um tratamento personalizado, numa
terapia mais direcionada, que nao contribui para o desenvolvimento de resisténcias, o que constitui, alias, um
drama para quem fica resistente aos antibidticos.

A Organizagdo Mundial da Saude estima que morrem cerca de 700 000 pessoas por ano de doencas
infeciosas causadas por bactérias resistentes. Se esta tendéncia se mantiver, a estimativa da Organizagéo
Mundial da Saude aponta para 10 milhées de mortes anuais causadas por doengas infeciosas resistentes a
antibiéticos, em 2050. A verdade é que a resisténcia a antibidticos € um problema crescente de saude publica.

Depois de anos de avaliagao, foi com agrado que se recebeu a publicagdo, em 2024, de uma deliberagao
do Infarmed (Autoridade Nacional do Medicamento e Produtos de Saude) que constitui uma norma orientadora
que permite enquadrar a utilizagcdo de medicamentos manipulados para terapia fagica em contexto hospitalar.
Este enquadramento representa um sinal importante de abertura regulatéria, prudéncia técnica e compromisso
com a inovagao terapéutica. O exagerado tempo de apreciagdo da peticdo que hoje apreciamos encontrou
compensagao nesta deliberagao do Infarmed.

Assim, o nosso projeto de resolugao ndo € mais nem menos do que um contributo que resulta da analise
comparativa da deliberacdo e do modelo belga de terapia fagica. Recomendamos ao Governo a apreciagao de
um conjunto de aspetos que poderdo ser melhorados. Trata-se de um contributo para que a terapia fagica
possa deixar de ser apenas uma possibilidade tedrica e passe a constituir uma resposta efetivamente utilizavel
em contexto clinico, com seguranga e responsabilidade.

Quanto a implementacao pratica, considera-se crucial que o processo de validagdo pelas comissdes
hospitalares seja agil e eficiente. Evidentemente, é para nds particularmente importante que seja também um
processo de equidade entre todos aqueles que necessitam este tratamento.

Portanto, € com muita satisfacdo que apresentamos a nossa iniciativa, que é um passo muito, muito
importante na implementacdo em Portugal da terapia fagica.

Aplausos do PS.

A Sr.? Presidente (Teresa Morais): — Tem a palavra o Sr. Deputado Fabian Figueiredo, do Bloco de
Esquerda, para uma intervengéo.

O Sr. Fabian Figueiredo (BE): — Sr.? Presidente, Sr.2s e Srs. Deputados, Srs. Peticionarios: Portugal € um
dos paises europeus com maior prevaléncia de infegbes por bactérias resistentes a antibiéticos, um problema
grave que afeta doengas reais que aguardam tratamento, muitas vezes, sem alternativa.
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A ciéncia, porém, abriu uma porta promissora: a terapia personalizada com bacteriéfagos. Na Bélgica, o
Hospital Militar Rainha Astrid ja pratica, com resultados concretos, o modelo em que os fagos séo tratados
com ingredientes farmacéuticos prescritos e preparados a medida de cada paciente.

Em Portugal, a parceria entre a Universidade do Minho e esse hospital belga ja permitiu tratar alguns
doentes. O Infarmed ja autorizou o uso hospitalar desta terapia em determinadas circunstancias. Estamos no
caminho certo, e isso € bom, mas ainda nao chegamos onde precisamos.

Os custos continuam elevados, porque dependemos do banco de fagos belga, e isso tem de mudar. A boa
noticia é que pode mudar. E por isso que propomos que o Governo portugués apoie a criagdo de um banco
nacional de fagos terapéuticos, invista na investigacdo e dote o Servico Nacional de Saude das ferramentas
necessarias para combater estas infe¢des.

A Sr.? Presidente (Teresa Morais): — Tem agora a palavra, para uma intervengdo, a Sr.2 Deputada
Patricia Gongalves, do Grupo Parlamentar do Livre.

A Sr.2 Patricia Gongalves (L): — Sr.? Presidente, Sr.2* Deputadas, Srs. Deputados, Caras e Caros
Peticionérios: A Peticdo n.° 45/XVI/1.2, sobre a implementagdo do modelo belga de terapia fagica em Portugal,
traz um contributo relevante da sociedade civil para o debate sobre novas respostas a resisténcia
antimicrobiana, destacando a necessidade de explorar, de forma responsavel, alternativas terapéuticas como
a terapia fagica.

Saudamos os peticionarios pelo trabalho desenvolvido e pela atengao dada a um tema critico para a saude
publica.

O diagndstico é o de que a resisténcia aos antibidticos constitui uma das principais ameagas globais a
saude e exige a procura de solugdes alternativas, sobretudo em casos de infegdes graves e resistentes. O
papel desta terapia fagica surge como uma opgdo terapéutica complementar, e a evidéncia cientifica
disponivel aponta para um perfil de seguranga globalmente favoravel.

Em Portugal, foi dado um passo relevante, com a Deliberagdo n.° 112/CD/2024 do Infarmed, que permite a
utilizagao desta terapia em contexto hospitalar, aplicando-se a doentes selecionados, quando as terapéuticas
convencionais sdo insuficientes, e define condicdbes de preparagdo, utilizacdo e monitorizacdo desta
terapéutica.

Portanto, a questéo central aqui ndo é criar enquadramento, mas garantir a aplicacao efetiva desta terapia
no Servigo Nacional de Saude.

As prioridades de implementacdo sdo assegurar que os hospitais disponham de orientacbes claras e
operacionais, que seja recolhida sistematicamente a informagdo dos dados clinicos e que se promova a
transparéncia e a disponibilizagao dessa informagao.

E necessario ainda que haja coordenacdo institucional, reforgando a articulagdo entre o Infarmed, a
Diregao-Geral da Saude e os hospitais do Servigo Nacional de Saude.

E preciso harmonizar critérios clinicos e assegurar qualidade e seguranga, alinhando com iniciativas e
praticas a nivel europeu.

Hoje, apresentamos um projeto de resolugédo para acompanhar a implementacao desta deliberagdo do
Infarmed e monitorizar a aplicacao da terapia fagica no Servigo Nacional de Saude.

E preciso garantir que haja uma aplicacdo segura da terapia fagica, regulada e eficaz, e também que ela
possa ser disponibilizada como alternativa aos utentes que nao tém outras opgdes terapéuticas.

Aplausos do L.

A Sr.? Presidente (Teresa Morais): — O Sr. Deputado Filipe Sousa, do JPP, tem a palavra, para uma
intervengao.

O Sr. Filipe Sousa (JPP): — Sr.? Presidente, Sr.2s e Srs. Deputados: Hd momentos em que a politica é
posta a prova, e este € um desses momentos.
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Estamos a falar de doentes concretos, com nome, com rosto, com sofrimento real, que vivem anos presos
a infecdes resistentes, a ciclos sucessivos de antibiéticos, em internamentos, a desgaste fisico e emocional,
enquanto o Estado continua a arrastar os pés.

A peticdo é clara: existe uma alternativa terapéutica, com resultados, existe experiéncia internacional,
existe conhecimento cientifico em Portugal e existem até portugueses que ja beneficiaram dessa terapéutica,
fora do enquadramento nacional.

O que falta, na verdade, nado é ciéncia; o que falta é decisdo, o que falta € coragem politica.

A pergunta que fica é simples: quantos mais doentes tém de esperar, quantos mais tém de piorar, quantos
mais tém de ouvir «ndo é possivel», porque a maquina do Estado chega sempre tarde a vida das pessoas?

Por isso, esta Assembleia tem o dever de exigir ao Governo agédo imediata para implementar, sem mais
desculpas, sem adiamentos, a terapia fagica em Portugal, porque quem sofre ndo pode continuar a esperar
mais.

A Sr.2 Presidente (Teresa Morais): — Esta inscrita, para uma intervencao, a Sr.2 Deputada Joana Cordeiro,
da Iniciativa Liberal.
Tem a palavra, Sr.? Deputada.

A Sr.2 Joana Cordeiro (IL): — Sr.2 Presidente, Sr.2s e Srs. Deputados: Comego por cumprimentar os
peticionarios e todos os que trouxeram este tema a debate.

A discussao de hoje parte de um problema que é real e que € muito sério: a resisténcia aos antibidticos.
Quando os tratamentos convencionais deixam de ser suficientemente eficazes para alguns doentes, dada a
crescente resisténcia antimicrobiana, é natural que olhemos para solugbes potenciais alternativas ou
complementares, como a terapia fagica.

N&o vale a pena fingirmos que este é um tema simples, porque néo é. E um tema técnico, exigente, que
deve ser acompanhado com toda a prudéncia, com evidéncia e com seguranga.

Neste momento, ja se verificou um avango muito importante com a deliberagdo do Infarmed, que
esclareceu o enquadramento para a utilizagdo hospitalar desta terapéutica, por isso, a questdo agora ja ndo é
propriamente tedrica. A questdo é a de perceber se ha, ou ndo, mais acesso para os doentes que dela podem
precisar, e é aqui que este debate faz todo o sentido.

Neste momento, € preciso garantir segurancga, qualidade, validagao, critérios clinicos claros, articulagéo
entre entidades e menos bloqueios burocraticos, porque, em saude, a inovagdo nao pode ficar parada por
inércia do sistema. O Estado deve garantir os melhores tratamentos com segurancga e rigor, sim, mas nao
pode nunca ser um obstaculo quando estdo em causa doentes com poucas alternativas terapéuticas.

Portanto, para a Iniciativa Liberal, é essencial que as pessoas tenham acesso atempado aos cuidados de
saude de que precisam, aos melhores cuidados de saude que existem, que a inovagédo nao fique presa na
burocracia e que o sistema de saude seja capaz e saiba mobilizar o conhecimento, a investigacdo e a
capacidade instalada, para dar respostas concretas a quem ja ndo pode esperar mais.

Aplausos da IL.

A Sr.2 Presidente (Teresa Morais): — Tem agora a palavra, para uma intervengao, pelo Grupo Parlamentar
do Chega, a Sr.? Deputada Sandra Ribeiro.

A Sr.2 Sandra Ribeiro (CH): — Sr.? Presidente, Srs. Deputados: Vivemos um momento critico da medicina
moderna. A era dos antibiéticos, que salvou milhdes de vidas no ultimo século, esta a ser ameagada por uma
pandemia silenciosa: a resisténcia antimicrobiana. As bactérias evoluiram e tornaram-se superbactérias, e as
nossas armas convencionais estéo a falhar.

N&o podemos ficar parados enquanto procedimentos simples, como, por exemplo, uma simples cirurgia,
podem tornar-se fatais. E aqui que entra a terapia fagica. Estamos a falar de utilizar bacteriéfagos, virus que
existem na natureza, com o Unico propésito de atacar e destruir bactérias especificas, sem prejudicar as
nossas células ou a nossa flora benéfica.
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Esta ndo é uma ideia nova, mas é uma ideia que o futuro exige. Defender a implementagdo da terapia
fagica em Portugal ndo é apenas uma escolha cientifica, € um imperativo politico e humanitario.

Em primeiro lugar, precisamos de coragem politica para adaptar o nosso quadro regulatério. Como vimos
recentemente, com as normas orientadoras do Infarmed, estamos a dar os primeiros passos para permitir
preparagdes magistrais em contexto hospitalar, mas precisamos de ir mais longe, agilizando o acesso e a
produgao personalizada.

Em segundo lugar, é necessario investir em investigacdo e infraestruturas. Portugal tem centros de
exceléncia que podem liderar a produ¢ao de biobancos de fagos, criando tratamentos a medida para cada
doente, quando os antibiéticos ja ndo funcionam.

E, em terceiro lugar, é necessario garantir a sustentabilidade do nosso sistema de saude. Tratar uma
infecdo cronica resistente custa milhares de euros e meses de internamento. A terapia fagica € uma solugao
de precisado que devolve autonomia ao doente e eficiéncia ao Estado.

A ciéncia ja nos deu o caminho. Cabe-nos, como decisores politicos, abrir as portas. Ndo podemos permitir
que a burocracia seja o entrave a sobrevivéncia de um ser humano. A adogéo deste modelo pode melhorar o
tratamento de doentes, reduzir custos ao SNS e responder a crescente procura, que atualmente nido é
satisfeita.

Srs. Deputados, vamos investir na terapia fagica, pela saude de todos nés e pelo futuro da nossa medicina.

Aplausos do CH.

A Sr.2 Presidente (Teresa Morais): — Para uma intervencao, pelo Grupo Parlamentar do PSD, tem a
palavra a Sr.2 Deputada Joana Seabra.

A Sr.? Joana Seabra (PSD): — Sr.? Presidente, Sr.2s e Srs. Deputados, Srs. Peticionarios: A resisténcia
aos antimicrobianos é hoje uma das maiores ameacgas a saude publica global. Nado é um problema do futuro, é
uma realidade clinica diaria que ja condiciona decisdes terapéuticas, aumenta a morbilidade e pressiona o
Servico Nacional de Saude.

E neste contexto que surge o debate sobre a terapia fagica. Falamos de uma abordagem inovadora,
baseada na utilizagdo de bacteriéfagos, virus que infetam especificamente bactérias, com potencial particular
em situagdes de infe¢gdes multirresistentes, em que as opgdes terapéuticas séo limitadas ou inexistentes.

No entanto, importa sermos claros: a terapia fagica é promissora, mas ainda esta em desenvolvimento.
Persistem desafios relevantes a nivel da padronizacédo, da produgao, do controlo de qualidade e, sobretudo,
da evidéncia clinica robusta, nomeadamente em ensaios clinicos de larga escala. E precisamente por isso que
Portugal ndo esta parado, esta a agir com prudéncia.

Através da Deliberagdo n.° 112/CD/2024, do Infarmed, foi ja criado um enquadramento que permite a
utilizagdo excecional da terapia fagica em meio hospitalar, sob a forma de preparagdes magistrais, com
responsabilidade médica, controlo farmacéutico e supervisdo regulamentar. Ou seja, temos hoje um modelo
que permite tratar, quando clinicamente justificado, sem comprometer a seguranga, a qualidade e o rigor
cientifico.

Sr.2s e Srs. Deputados, as iniciativas em apreciagao refletem uma preocupacao legitima e crescente com a
resisténcia aos antibiéticos e com a necessidade de explorar novas solugdes terapéuticas. Essa preocupagao
deve ser valorizada, mas importa também garantir que qualquer evolugdo nesta area siga um caminho
sustentado na evidéncia, na avaliagdo progressiva e na capacidade real de resposta do sistema de saude. A
inovagdo em saude exige ambicdo, mas exige também método. E método significa avaliar, testar, monitorizar
e s6 depois expandir.

Se queremos enfrentar a resisténcia aos antibidticos, ndo basta procurar alternativas, € essencial usar
melhor o que ja temos. Isso implica prescrever antibiéticos apenas quando indicado, escolher o farmaco
adequado, na dose e duragdo corretas, investir na prevengédo da infecdo, na vacinagdo e no controlo da
transmissao e reforgar uma cultura de responsabilidade clinica e de saude publica.

No fundo, combater a resisténcia antimicrobiana nao é fazer mais, é fazer melhor, e essa é a linha que
deve orientar a nossa agéo.
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Termino com uma convicgdo simples: a inovagdo em saude ndao se mede pela velocidade com que
avancamos, mas pela seguranga com que chegamos.

Aplausos do PSD e do CDS-PP.

A Sr.? Presidente (Teresa Morais): — Para uma intervengéo, esta inscrito o Sr. Deputado Jodo Almeida, do
Grupo Parlamentar do CDS.
Tem a palavra, Sr. Deputado.

O Sr. Joao Pinho de Almeida (CDS-PP): — Sr.2 Presidente, Sr.2s e Srs. Deputados: Cumprimentando, em
primeiro lugar, os peticionarios, obviamente, vou reiterar tudo aquilo que ja foi dito.

Ja foi amplamente explicado por todos os grupos parlamentares o que estd em causa: nés temos um
problema grave — nds, nao so o Pais, mas todo o mundo — de resisténcia a aplicagdo de antibiéticos e de
incapacidade de os antibidticos, hoje em dia, responderem a muitas situagdes a que responderam durante
muitos anos.

Portanto, obviamente, vai-se procurando investigar e encontrar novas solugbes que permitam uma
resposta, num combate que, neste momento, é claramente desigual.

A terapia fagica é uma das formas de tentar contornar esta resisténcia aos antibidticos. Nesse sentido, o
que a peticdo pede é algo que ja foi feito: o Infarmed, em novembro do ano passado, aprovou a utilizagao
deste tipo de terapia, para ja, em meio hospitalar e mediante determinadas condi¢des, que é o que deve ser
feito.

Estamos a falar de uma terapia que esta, também ela, em desenvolvimento, portanto, o que faz sentido &,
em primeiro lugar, abrir a possibilidade da sua utilizagdo, permitir que quem esteja nesta situagdo de
resisténcia a antibidticos possa beneficiar desta terapia, ir acompanhando o seu desenvolvimento e ir
adaptando a regulamentagéo e a possibilidade de utilizagao a esse desenvolvimento.

Esperamos que, assim, se consiga também ajudar muita gente que, de facto, tem um problema, ndo s6 de
saude, mas também de olhar para uma doenga e n&o ver solugéo.

Aplausos do CDS-PP e do PSD.

A Sr.2 Presidente (Teresa Morais): — Esta agora inscrita, para uma intervengéo, a Sr.2 Deputada Paula
Santos, do Grupo Parlamentar do PCP.
Tem a palavra, Sr.? Deputada.

A Sr.2 Paula Santos (PCP): — Sr.2 Presidente, Sr.2s e Srs. Deputados: Quero, também, comegar por dirigir
um cumprimento aos subscritores desta petigdo, aos primeiros peticionarios.

Esta peticdo versa sobre um tema que é amplamente reconhecido, sobre os problemas que causa e os
problemas que também existem no nosso Pais, porque a verdade é que se tem identificado, nos ultimos anos,
um aumento & resisténcia aos antibiéticos. E verdade também que, infelizmente, ha cidaddos que acabam por
falecer exatamente por infegbes bacterianas, e ndo tem havido solugdes efetivas, dada esta resisténcia aos
antibidticos.

Aquilo que a evidéncia cientifica nos demonstra como alternativa a este problema, para o debelarmos,
exige, de facto, acompanhamento, investigacao, estudo e desenvolvimento. Registamos este avanco que ja foi
dado no nosso Pais, com a aprovacgao da orientagao por parte do Infarmed que, em condigbes muito concretas
e especificas, permite o recurso a terapia fagica em meio hospitalar, mas reconhecemos também que é
importante garantir a segurancga e a qualidade relativamente as respostas efetivas.

Consideramos que este é o percurso que deve ser feito no futuro: avancar, naturalmente, do ponto de vista
do desenvolvimento, da investigagao, para assegurar efetivamente aquilo que é necessario, a seguranca e a
qualidade dos tratamentos, para garantir aos doentes no nosso Pais alternativas do ponto de vista clinico para
debelar este problema que se prende com a resisténcia antimicrobiana.

Sao0 necessarias, de facto, estas respostas, portanto, queriamos deixar aqui expressa esta nossa posi¢ao e
também esta nossa preocupagao com o0 acompanhamento dos avangos que € necessario continuar a fazer.
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A Sr.2 Presidente (Teresa Morais): — N&o temos mais inscri¢gdes, portanto, podemos dar por terminado o
quinto ponto da nossa ordem do dia.

Pedem-nos que lembremos as Sr.2s e aos Srs. Deputados que receberam um convite para, no ambito da
Agenda Cultural do Parlamento, poderem assistir, querendo, a uma atuagio de breaking — uma modalidade
que certamente as Sr.2s e os Srs. Deputados conhecem bem, que se tornou olimpica nos Jogos de Paris
de 2024 —, que tera lugar ja de seguida, na Sala do Senado.

Quanto as nossas reunides, a proxima sera amanha, sexta-feira, as 10 horas, com a ordem do dia que esta
ja distribuida e disponivel para consulta nos lugares institucionais da Assembleia da Republica.

Muito obrigada, Sr.2 e Srs. Deputados.

Até amanha.

Eram 17 horas e 53 minutos.

Presencas e faltas dos Deputados a reunido plenaria.

A DIVISAO DE REDACAO.
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