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Presidente do CRCOM, Carlos Cortes, diz que a Saude e «mais TEM PO

desiqual»

Carlos Cortes, presidente do Conselho Regional do Centro da Ordem dos Médicos M ED Ic I NA
(CRCOM), afirma ndo acreditar na «varinha magica» nem no que contera a «cartola» do

ministro Paulo Macedo. 0 N L‘ N E

Esse sentimento perpassa na entrevista ao «Tempo Medicina», num periodo pre-
eleitoral a que ndo é alheia a cessante equipa governativa.

Dai que - como repara Carlos Cortes - o Ministério da Satde [MS] tenha decidido
«mais nestes quatro meses do que nos ultimos quatro anos».

Quanto a «fuga» dos jovens médicos e de outros profissionais tidos como mais
qualificados, o projecto Bradamo (Brain Drain and Academic Mobility from Portugal to
Europe) - que envolveu investigadores das universidades de Coimbra, de Lisboa e do
Porto - conclui que o rendimento destes jovens qualificados aumenta bastante apos a
saida do Pais.

Carlos Cortes, presidente do Conselho Regional do Centro da Ordem dos Médicos (CRCOM)

Relativamente a saida, também significativa, de clinicos seniores do SNS para paises europeus, asiaticos e africanos,
Carlos Cortes identifica a realidade mas ndo adianta pormenores a proposito dos mecanismos que a isso levam.
Afirma-se que é dificil explicar o 6bvio.

«Ha uma profunda desmotivacdo dos profissionais, compreensivel pelas condicbes em que trabalham e pela forma
desconsiderada como tém sido tratados pela tutela», declara o presidente do CRCOM.

«Tempo Medicina» (¢TM») - Em recente artigo de opinido na imprensa regional, iniciou a sua intervencao com o
sentimento de que «o tempo é de expectativa®.
Que expectativas tem neste tempo?

Carlos Cortes (CC) - A expectativa é desanimadora quando nos lembramos de todas as dificuldades que a Saude esta a
atravessar e a dificuldade demonstrada pelo Ministério da Saude [MS] em resolver os problemas do sector, muitos dos
quais que o proprio criou.

Hoje, é mais dificil prestar cuidados de saude de qualidade pela falta de recursos técnicos e humanos, pela falta de
organizacdo da rede hospitalar e dos cuidados de saude primarios [CSP], pela falta de reformas necessarias para
modernizar o Servico Nacional de Saude [SNS] e pela desvalorizacdo da formacdo médica. Hoje, a Saude é menos
universal, menos acessivel e mais desiqual.

Mas, e apesar de tudo, a expectativa também é de esperanca e animo quando olhamos para as conquistas do passado e
para a resisténcia do SNS. Consequimos acreditar que sera resistente o suficiente para aquentar as decisdes
irresponsaveis que tém sido tomadas.

A expectativa também é de esperanca, quando percebemos o grau de dedicagdo dos profissionais (para que todos os
problemas sejam ultrapassados) e ainda a sua propria resisténcia as adversidades. Sublinhe-se que nos profissionais de
salde esta a verdadeira sustentabilidade do sistema.

«TM» - Nesse mesmo artigo, expressou a vontade de nao falar «sobre o despertar tardio e pre-eleitoral do Ministerio da
Saude para os problemas do sector». Pode concretizar relativamente a esta sua afirmacao?

CC - O MS decidiu mais nestes tltimos quatro meses do que nos ultimos quatro anos. Foi decidido mais, legislado mais,
propagandeado mais. Mas ndo significa que se tenha feito mais ou sequer melhor. Foi como se, de repente, o MS tivesse
acordado de um sono profundo e decidido pensar nos problemas do sector.

Durante quatro anos ndo pensou nos recursos humanos, nao pensou nas formas de incrementar qualidade no sistema,
ndo pensou reestruturar a rede hospitalar nem organizar os CSP, ndo pensou nas unidades de satde em areas mais
carenciadas.

S6 ha poucos meses, 0 MS parece ter saido de uma longa hibernacdo e despertado para os problemas do sector.
Infelizmente, as dificuldades acumuladas sdo muitas e ndo se resolvem com uma golpada de propaganda oportunista de
fim de mandato.

«Os suplementos salariais para motivar profissionais de saude sdo irrisorios»

«TM» - Por que qualifica de «ineficaz e injusto» o sistema de incentivos proposto para responder a que tambem diz ser a
«flagrante desertificacdo dos profissionais nos hospitais e centros de satide nas zonas mais carenciadas»?

CC - Néo gosto da palavra «incentivos». Os médicos precisam de condicées para poderem trabalhar e nunca precisaram
de ser incentivados para tal. Estou convencido de que a vontade do Ministério da Satide em colocar médicos nas zonas
mais necessitadas € ilusoria.

Pelo contrario, tudo foi feito para ndo permitir a deslocacdo de médicos para as zonas mais carenciadas do Pais. Por
exemplo, enquanto eram abertas vagas de especialidade em hospitais ou centros de satde do Interior eram também
abertas [proporcionalmente] nas zonas do Litoral.

[sso diz tudo sobre a real vontade do MS.

Por outro lado, os suplementos salariais para motivar profissionais de sade sdo irrisérios e nunca constituirdo
incentivo para ninguém.
Além do mais sdo um factor de profunda injustica, ja que s6 abrangem os novos contratos.

Como se os médicos ja colocados nos servicos considerados carenciados ndo fizessem nenhum esforco para assequrar o
trabalho!

«TM» — Pensou em solucdes mais justas e eficazes? Quais?
CC - Ha que ter a nocdo concreta dos servicos carenciados e das necessidades actuais e futuras do Pais.

A partir dai, o Ministério da Satide deveria dotar as unidades de saude mais carenciadas de condicdes financeiras,
técnicas e organizativas adequadas para atrair mais profissionais de satde.

«TM» - Enquanto presidente do CRCOM, Carlos Cortes diz ndo acreditar na «varinha magica» nem, supostamente, no
que contera a «cartola» do ministro Paulo Macedo. Acha que ja ndo ha magia que cheque para iludir no sector da Satde?
Porqué?

CC - Os coelhos de peluche que, estrategicamente, o ministro Paulo Macedo faz sair por todo o lado ja ndo iludem
ninguém. Ja passamos a fase das intencdes. Infelizmente, a fase das concretizaces continua esquecida.

«Profunda iniquidade»

«TM» - A seu ver, as decisoes politicas da tutela ndo ddo resposta as necessidades regionais, prejudicando os cuidados
de saude?

CC - E uma constatacdo habitual e evidente. H4 uma profunda iniquidade nas capacidades do SNS entre o Interior e o
Litoral.

Assistimos a um aprofundar desta realidade nos tltimos anos. Muitos hospitais, como o da Guarda, entre outros, estdo a
perder recursos humanos, constituindo um impacto negativo sobre a sua capacidade de fornecer cuidados de satde.

«TM» - E conhecida a sua posico critica relativamente a formacdo médica, que observa «degradar-se». Que sugere para
corrigir, por exemplo, «o desvio de medicos em formacdo para actividades ndo formativas nos servicos de urgencia»?

CC - Cada vez mais os médicos internos sao utilizados para suprir a falta de recursos humanos. Para alguns, sdo um
alvo facil e barato. Muitos conselhos de administracdo esquecem-se da sua responsabilidade na formacao dos jovens
medicos.

Esquecem-se que existem programas de formagdo muito especificos para cada especialidade que tém a obrigagdo de
deixar cumprir.
A desorganizacdo dos recursos humanos nos hospitais nao pode ser resolvida a custa da formagdo médica!

Esperanca no futuro do SNS

«TM» - O dia 15 de Setembro ¢ representativo para o SNS, sobretudo quando, ha 36 anos, passou a fazer parte do
«Patrimonio dos Portugueses».

Ha esperanca na sua continuidade, salvaguardando os valores humanisticos e solidarios, quando a falta de medicos
obriga a encerrar extensoes de saude?

CC - Ha esperanca, na medida em que o SNS soube ultrapassar dificuldades gigantescas da heranca do século passado.
O SNS soube colocar Portugal num patamar que poucos teriam ambicionado até entdo.

Apesar de todas as dificuldades criadas, e que continuardo sempre a ser colocadas, acredito que a vontade dos utentes e
dos profissionais de saude ajudara a sustentabilidade do SNS.

«TM» - A saude e do que mais se valoriza, dado o seu impacto na vida das pessoas. Enquanto medico com
responsabilidades directivas, aceita que outros vejam nela um negoclo relevante, especialmente nesta eépoca que o Papa
Francisco julga como da ¢globalizacdo da indiferenca»?

CC - Nada tenho contra o negdcio.
Qualquer negdcio é legitimo, desde que esse seja benéfico para ambas as partes.
O que é preciso preservar ¢ a qualidade da medicina e o acesso justo e igual aos cuidados de saude.
Se o0s interesses dos doentes e os seus direitos forem preservados - e as suas necessidades respeitadas -, ndo vejo que
1SS0 possa constituir um problema.

0 que ndo ¢ aceitavel é que a viabilidade de um negocio possa assentar em cuidados de saude deficientes ou em
procedimentos desnecessarios.
0 que devemos sempre ter em conta ¢ a qualidade da medicina praticada e 0 acesso aos servicos.

«TM» - O que pensa sobre a «fuga» de médicos (jovens e também seniores) para o estrangeiro?
CC - Em 2014, a nivel nacional, emigraram 397 médicos. Essa é uma tendéncia que temos vindo a notar e que cada vez

se tem tornado mais uma opgdo para os médicos. Ha uma profunda desmotivagdo dos profissionais, compreensivel pelas
condicdes em que trabalham e pela forma desconsiderada como tém sido tratados pela tutela.

Ainda cedo para «balanco»

«TM» - Que balanco faz do seu mandato de presidente do CRCOM até ao momento?

CC - Nao estamos em tempo de balancos. Estamos em tempo de trabalho e de muita accao.

«TM» - Ha objectivos que ainda ndo cumpriu ou metas cuja concretizacdo ndo corresponde a sua intencdo inicial?
CC - Estou certo que muitos dos objectivos inicialmente propostos foram atingidos.

Mas, permanentemente, sao colocados muitos outros desafios que merecem o empenho da Ordem dos Médicos [OM]. O
esforco é constante. Mas sentimos sempre que deve ser feito sempre mais!

E precisa uma OM insatisfeita e inconformada para podermos alcangar metas sempre mais ambiciosas, sem nunca
esquecermos 0s doentes nem os valores da ética e da deontologia, da solidariedade e do humanismo.

Calxa

«Esta equipa ministerial esta gasta»

Nesta fase de transicdo de ciclos politicos, o presidente do CRCOM observa que «ha um largo consenso nas questes
essenciais da Saude».

Ou seja, «todos fazem diagnosticos globalmente parecidos e todos apresentam solucdes».

Carlos Cortes diz que «aconteceu algo semelhante ha quatro anos» e, por isso, ndo quer «entrar na avaliagao
pormenorizada das varias propostas» eleitorais.

Para si, «o que interessa verdadeiramente é saber quem esta disposto a investir - em termos de opcdo politica e social -
-na Saude dos portugueses».

Receando que «isso ndo tenha acontecido nestes ultimos anos», o representante regional da OM, ao ser convidado a
expressar-se acerca das medidas urgentes que, na sua opinido, o proximo ministro da Saude deve ter em conta na sua
pasta politica, responde que «esta equipa ministerial esta gasta e demonstrou ndo saber resolver os problemas da
Saude».

Segundo Carlos Cortes, «a pasta da Satide & muito complexa e ndo passa so pela resolucdo dos problemas
contabilisticos». «Essa foi uma simplificacdo irresponsavel!», nota o0 médico, adiantando ter sido «sempre apresentada
como uma forma milagrosa de resolver todos os problemas».

«Ha numerosos problemas que carecem de solucdo emergente, como os cuidados de satde primarios e o paradoxo de
termos dois sistemas a funcionarem em simultaneo [unidades de cuidados de saude personalizados — UCSP e unidades
de saude familiar - USF], como a falta de definicao de uma rede hospitalar, como a falta de uma visdo que valoriza a
formacdo dos profissionais e como a progressiva iniquidade no acesso, entre muitos outros», destaca Carlos Cortes,
considerando que «o problema dos recursos humanos é o mais grave que a Saude atravessa actualmente».

«E, potencialmente, aquele que podera colocar em risco a viabilidade do SNS, caso ndo seja rapidamente resolvido»,
sublinha.

Destaques

«Hoje, & mais dificil prestar cuidados de saude de qualidade pela falta de recursos
técnicos e humanos, pela falta de organizacao da rede hospitalar e dos cuidados de
saude primarios», refere o presidente do CRCOM, Carlos Cortes

«Nos profissionais de saude esta a verdadeira sustentabilidade do sistema», afirma
o representante regional da OM

«S06 ha poucos meses, o Ministério da Saude parece ter saido de uma longa
hibernagao e despertado para os problemas do sector!», expressa o médico Carlos
Cortes

«O que é preciso preservar € a qualidade da Medicina e o acesso justo e igual aos
cuidados de saude», frisa Carlos Cortes, na qualidade de presidente do CRCOM
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