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DAR VOZ AOS NOVOS TEMPOS

A Regiao Norte da Ordem dos Médicos é a nossa voz. A importancia que esta
instituicdo tem na vida de cada médico e de cada doente ndo pode ser
interpretada como uma mera formalidade. E por isso que decidi apresentar a
minha candidatura. Acredito que, depois de tanto receber desta nossa
comunidade médica que, ao longo da minha carreira me acompanhou, tenho o
dever de, com toda a minha dedicagao e empenho, contribuir para a defesa dos
médicos e, assim, para defesa da propria da Medicina. Por isso aceitei liderar
um projeto, que é partilhado com todos aqueles que aceitaram dele fazer parte,
e que tem como principais destinatarios os médicos.

A Regiao Norte da OM tera, connosco, a missao de recuperar o respeito e a
dignidade da profissao médica num caminho de reconciliagdo entre o passado,
o presente e o futuro do exercicio da medicina. A criagdo de uma nova carreira
médica é uma urgéncia que nao pode ser mais adiada e uma necessidade sobre
a qual nos empenharemos diariamente. Mas também a lideranga médica na
saude precisa de ser reconquistada através da capacitagao e formagao continua



dos médicos, colocando-os na vanguarda das transformacdes que o sistema de
saude e, em especial, o Servico Nacional de Saude, terdao na préxima década.
Somente um Servigo Nacional de Saude robusto e articulado com os setores
privado e social podera corresponder as crescentes exigéncias que a pressao
economica coloca sobre os cuidados de saude, e é com o compromisso de
ajudar a preparar um futuro melhor que apresento a nossa candidatura.

Um futuro em que os médicos se sintam parte de uma familia, e em que a Ordem
dos Médicos seja a nossa casa comum com partilha de experiéncias, de
convivios e momentos de lazer, com vista a um crescimento pessoal e
profissional. Um futuro onde todos sejam ouvidos.

Por isso, convido-o a juntar-se a esta candidatura, para que todos, a uma sé
VoZ,
demos voz aos novos tempos.

Eurico Castro Alves

PROGRAMA DE ACAO - 7 EIXOS DA CANDIDATURA

A candidatura Dar Voz aos Novos Tempos assume, com humildade, a
responsabilidade que implica representar todos os médicos inscritos na Regiao
Norte. Isso significa dar voz, concretizar de forma empenhada e demonstrar
resultados no que diz respeito aos principais problemas, expectativas e
ambicdes dos colegas. E com este desiderato que apontamos os sete eixos com
que pretendemos orientar 0 nosso mandato no triénio 2023-2025, com a
convicgao de que devemos construir solugées e empenharmo-nos na resolugao
dos problemas e na realizagdo das multiplas oportunidades que estao ao nosso
alcance a curto, médio e longo prazo. O programa de agao que se segue reflete,
com seriedade e compromisso, um trabalho de intensa auscultacdao dos
médicos da Regido Norte, sem demagogia nem promessas que extrapolem as
atribuicdes da Ordem dos Médicos e da Regidao Norte, para que durante o
mandato sejamos capazes de implementar as transformagdes e a
modernizagdo que a nossa Regido reivindica e exige. Abrimos a construcao
deste programa aos candidatos aos orgaos, assim como aos médicos que nos
receberam nos seus servigos e a todos aqueles que nos enviaram contributos
com opinides e sugestdes. Mas o programa nao sera fechado, pois estaremos
sempre a tempo, agora como durante o mandato, para acolher e colocar em
pratica as melhores ideias, que fortalegam a capacidade da nossa Ordem em



servir os seus médicos.

1. DAR VOZ A UMA NOVA CARREIRA MEDICA

2. DAR VOZ AO RESPEITO E DIGNIDADE DA PROFISSAO MEDICA
3. DAR VOZ A LIDERANGA MEDICA NA SAUDE

4. DAR VOZ A QUALIDADE E ETICA DA MEDICINA

5. DAR VOZ AO DESENVOLVIMENTO PROFISSIONAL CONTINUO

6. DAR VOZ A UM SISTEMA DE SAUDE INTEGRADO E SINERGICO
7. DAR VOZ A UMA ORDEM AO SERVIGO DE TODOS

1. DARVOZ
A UMA NOVA CARREIRA MEDICA

A degradacédo da carreira e a proletarizacdo do trabalho médico levou a um
desacreditar crescente dos médicos no sistema de saude. Normas juridicas
desfasadas da especificidade da nossa atividade sdo aplicadas aos médicos,
muitas vezes em contradicdo com 0s compromissos assistenciais, e pondo
em causa a qualidade e a seguranca da Medicina. A OM, como garante das
boas praticas médicas e da defesa da saude dos cidadaos e dos direitos do
doente, deve encarar o desafio de trazer uma nova organizagao da atividade
médica, que aproxime o médico do doente, da ciéncia e da competéncia
técnica. E por isso premente repensar a carreira médica, atualizando-a e
recentrando-a naquela que € a fungao do (ser) médico.

Pela criagao de uma nova carreira médica, que assuma a heranga dos
progressos do passado, mas que se abra as novas exigéncias do exercicio
moderno da medicina. A ciéncia evoluiu, a exigéncia técnica aumenta
diariamente e as responsabilidades assumidas nos cuidados de saude sao
cada vez maiores e, por isso, nao podemos continuar a assistir a galopante
discrepancia entre a responsabilidade e a desvalorizagdo em ser médico no
século XXI. Assim, defendemos que uma nova carreira médica seja
sustentada em competéncias técnicas e cientificas bem definidas, cuja
aquisicao garanta a progressao do médico, sem que esta seja restringida
por critérios financeiros ou de conveniéncia politica, alheios a nossa
profissao.

Pela defesa do direito a0 acesso a uma especialidade a todos os médicos,
apostando na diferenciagao cientifica como principal garante da qualidade e



prosperidade de um sistema de saude robusto e completo. A confianga e a
credibilidade que a profissao médica sempre conquistou resulta sobretudo
da permanente busca pelo conhecimento que sempre nos posicionou como
os mais bem preparados para tratar e cuidar dos nossos doentes, e é também
por estes que devemos defender a especializagao de todos os médicos.

Pela exceléncia da qualidade dos programas de especializagao dos médicos
internos, a cujos orientadores deve ser concedido tempo e formacao que
melhor os prepare para esse importante papel. Os médicos internos sdo um
ativo valioso que merece ser defendido perante qualquer ameaga que
prejudique a formacgao destes e sdao nao apenas o futuro, como o presente da
saude do pais. E por isso a sobrecarga de tarefas que nao sejam da sua
competéncia ou que colidam com o objetivo primordial do internato deve ser
combatida. Deve a Ordem dos Médicos procurar também que nenhum
condicionamento impeg¢a os médicos internos de acederem as valéncias
previstas no seu programa, como estagios, congressos ou demais agoes
formativas. Também a Ordem, articuladamente com todas as institui¢cdes
envolvidas na metodologia de avaliagao final do internato médico, deve
promover uma reflexao que consensualize um novo modelo, mais adequado
e justo, de forma a que a progressao da carreira destes médicos seja mais
previsivel. Por tudo isto, criaremos o Observatorio do Internato Médico, com
representantes de todas as especialidades, e queremos que seja uma
plataforma de comunicagao entre os médicos internos e a Regiao Norte da
Ordem dos Médicos, para que, em tempo real, seja possivel dar respostas aos
seus problemas, mas também providenciar oportunidades de melhoria no seu
quotidiano.

Pela transparéncia e expedi¢ao dos concursos publicos, assim como pela
autonomia das instituicoes na selecao e contratacao dos médicos,
reformando a versatilidade da carreira com possibilidade quer de dedicagao
exclusiva devidamente compensada, quer estendendo a carreira ao setor
privado e social, abrindo assim a possibilidade a otimizagcéao da partilha dos
recursos humanos entre as varias instituicdbes de saude. Porque todos os
meédicos merecem uma carreira que faga jus a sua entrega a esta profissao,
e que nao deve ser objeto de distingdo ou prejudicada pelo local onde os
doentes sao tratados, pois s6 assim conseguiremos maximizar os ganhos em
saude.

Pela previsao e aplicagao efetiva de um tempo préprio, integrado no horario
do médico, dedicado a atividade de formagao e investigagao cientificas. Urge
uma nova carreira médica que garanta a plenitude da sua missao: assisténcia,
formacao e investigagao. E para isso é preciso concretizar e balizar tempo



nao-assistencial no horario dos médicos, para que estes possam otimizar,
com novas competéncias e conhecimento adquirido, a propria atividade
prestada.

Pelo reconhecimento das diferentes carreiras médicas nas diversas areas do
saber, reafirmando o papel e a importancia da formag¢ao médica nos varios
dominios da sociedade. Porque a Ordem dos Médicos deve representar e
defender os interesses de

todos os médicos sem excecao, e contribuir para a demonstragao do global
impacto positivo da formagao médica que, pelas suas caracteristicas unicas,
holisticas e multifacetadas, se assume como um patrimdnio que merece ser
colocado ao servigo dos cidadaos e dos doentes nos mais variados ambitos,
desde o setor publico ao sector industrial, tecnolégico, social e servigos.

2. DARVOZ
AO RESPEITO E DIGNIDADE DA PROFISSAO MEDICA

A defesa do médico no exercicio da profissao necessita de ser acautelada
numa sociedade cada vez mais litigante. A Ordem dos Médicos tem o dever de
contribuir positivamente para a preservagcado do papel social do médico. Esta
creditacdo do médico como cientista e profissional, imbuido de compaixao e
competéncia para ajudar o proximo, é urgente para o bem estar dos doentes e
para os demais profissionais que a estes se dedicam.

A constante pressdo na pratica clinica acarreta consequéncias graves para
médicos e doentes. Os profissionais respondem com praticas defensivas e
onerosas, e os doentes de maior risco vém-se por vezes marginalizados e
preteridos pelo sistema. A melhoria desta interface, enaltecendo sempre o
cumprimento escrupuloso dos preceitos da ética e deontologia hipocratica,
trazem inegaveis vantagens ao doente, que beneficiara de um médico dedicado,
sem reservas, na sua entrega profissional. Daqui decorre a necessidade de
defender a dignidade da profissdo médica, cada vez mais prejudicada pela
dindmica organizacional que lhe tem sido impressa por muitos decisores
politicos.

Pela declaracdo da profissdo médica como uma profissao de risco e
desgaste rapido, valorizando como fundamental a plena condigao fisica e
mental do médico na prestacgao cuidada e segura dos melhores cuidados de
saude aos doentes. A degradagao das condigoes de trabalho tem acentuado
nefastamente o risco da pratica médica, ao sujeitar os médicos a situagdes
que aumentam exponencialmente o risco préprio que a atividade médica
envolve, prejudicando assim a tomada de decisdes que visem a melhoria da



saude e dos cuidados de saude prestados aos doentes.

Pelo reforco do papel social dos médicos da Regiao do Norte junto de
instituigoes parceiras, promovendo a intervengao da Regiao Norte da OM em
atividades de participacao civica, voluntariado ou mecenato, ativando a sua
presenga em novos contextos de promogao do bem publico saude. Por isso
€ nosso proposito promover a constituicdo de uma Plataforma de
Voluntariado Médico da Regiao Norte da OM, para que melhor consigamos
articular o nosso saber com a sociedade civil, nas multiplas formas de servico
a comunidade que tenham relagdo com o seu bem-estar.

Pelo reforco das competéncias e intervencao dos 6rgaos da Regido Norte
como agentes reguladores na relagao médico-doente, quer na vertente da
qualidade e seguranca da medicina praticada, quer na resolugdo das
situagdes de conflitos, quer na defesa intransigente dos médicos perante
situacdes de agressoes fisicas e verbais.

3. DARVOZ
A LIDERANGA MEDICA NA SAUDE

Acreditamos que os médicos, pela sua formacgao, sdo hoje os profissionais
mais bem preparados para perceberem e liderarem as organizagdes que tém
por missdo servir a Saude em Portugal. A diversidade das informagbes que a
vida lhes proporciona e a sua vocagao natural pela busca incessante dos
diferentes saberes, aliados ao forte amor ao préximo e o conhecimento
profundo das competéncias dos recursos humanos existentes no sector,
fazem do médico de hoje o gestor por exceléncia das diversas instituicées na
area da saude. Porque o médico €, também, um cuidador de organizagées e
um empreendedor. Um empreendedor de novos modelos de gestdo mas,
invariavelmente, ancorado na ética, no doente e no servico infinito a vida.

Talvez seja, por tudo isto, que, como a pratica nos demonstra, tém sido os
médicos os principais protagonistas associados a maior parte dos casos de
sucesso de gestdo de instituicdes de saude. Assim, defendemos que as equipas
de saude, as instituicbes de grande ou pequena dimensao, seja nos hospitais,
seja nos cuidados de saude primadrios, deverdo ser dirigidas por médicos
habilitados com conhecimentos na drea de gestdo dos servigcos de saude. ~

Pela defesa do papel incontornavel da voz dos médicos na reflexao e nas
decisbes que importam ao sistema de saude portugués. A consciéncia
médica coletiva de que a salide do doente é o primeiro e ultimo designio da



medicina, exige a criacao de condi¢cdes que se coadunem com esta missao.
Pugnaremos pela intervengcao dos médicos em todas as decisdes que
impliguem, em qualquer circunstancia, alteragbes organizacionais e/ou
assistenciais que possam interferir, de alguma forma, com o bem estar dos
doentes.

Pela incontornavel liderangca que os médicos assumem nos cuidados de
saude dos doentes. A formagao permanente e a aprendizagem ao longo da
vida fazem parte da missdao de ser médico, que procura a constante
atualizacao técnica e cientifica que implica a melhor pratica assistencial
baseada na evidéncia. Mas para além desse inegavel aspeto, é a confianga
dos doentes, que numa situacao de fragilidade nos confiam o cuidado da sua
saude, que nos obriga a assumir a lideranga das equipas dos profissionais
de saude que diariamente prestam a sua atividade. Por isso nao abdicaremos
de defender o dominio material e pratico da atuagcao médica perante
quaisquer outros grupos profissionais, assim como defenderemos que a
responsabilidade que é exigida aos médicos deve ser compaginavel com os
seus instrumentos de lideranca.

4. DARVOZ
A QUALIDADE E ETICA DA MEDICINA

A Ordem dos Médicos deve ser o garante das boas praticas médicas e das
condi¢bes que as permitem. Se outrora a pratica clinica tinha como elemento
central a relagdo médico-doente, hoje vai muito além desta. Desde os cuidados
de saude primarios de promogao da saude e de preven¢do da doenga, ao
tratamento ambulatdrio e hospitalar do doente, passando pelos cuidados
continuados e paliativos, e acabando na saude publica, a medicina é
progressivamente mais multidisciplinar, incluindo um grupo alargado de
profissionais, em contacto permanente com o ciclo familiar e de relagées
proximas do doente.

A nossa demografia em transformagdo, com uma populacdo cada vez mais
idosa e complexa nas necessidades e doencas associadas, reivindica uma
reorganizagao da prestacdo de cuidados primarios e hospitalares. O processo
de doenca necessita de ser encarado holisticamente, numa abordagem de
conjunto e sem seccionamento por doencas ou o6rgdos. Necessita de um
tratamento personalizado que envolve recursos diversos, humanos e
equipamentos, num processo de otimizagdo permanente. Esta nova realidade
pressupde que sejam redobrados os esfor¢os na defesa da qualidade e ética da
medicina.

Pelo cumprimento e respeito do ato médico, defendendo a sua formalizagao



em lei que proteja os médicos na prossecucao diaria da sua atividade, e que
defenda os doentes de praticas que colocam em causa a sua integridade e
saude. A desinformacao e iliteracia em saude tem permitido, entre outras
consequéncias, a proliferagcao da oferta e procura por praticas nao-médicas
que, por auséncia de regulamentacao e/ou supervisiao efetivas, tem
resultado na usurpagao de competéncias exclusivamente médicas por parte
de outras entidades. Este fendmeno, dramaticamente crescente nos ultimos
anos, tras muitas vezes dano a saude dos doentes, sendo que o0 nosso
juramento hipocratico nos impele e determina na luta contra tais praticas.
Pela defesa primordial da qualidade da pratica médica, privilegiando a relacao
meédico-doente, através da mitigagao da carga administrativa e burocratica
atribuida aos médicos. A imposicao destas tarefas nas nossas atividades
médicas, hospitalar e extra-hospitalar, tem como reverso a diminuicdao dos
ratios de profissionais ndao médicos, essenciais ao funcionamento das
unidades de saude e a boa prossecugdo das atividades em saude. Torna-se
urgente definir quais as necessidades de apoio de secretariado, apoio a
investigacgao, e de apoio as medidas paramédicas no cuidado dos doentes.
Sem estes apoios, o trabalho médico dilui a sua diferenciagao, perde-se em
tarefas desfocadas da funcdo do médico e desperdica o seu valor
acrescentado.

Pela necessidade basica de garantir a todos os médicos as condi¢oes dignas
de trabalho, bem como os instrumentos materiais e imateriais a estas
inerentes, salvaguardando quer a seguranca clinica do exercicio médico, quer
a saude dos doentes. A falta de material e equipamentos nos cuidados de
saude primarios e nos hospitalares, a sobrelotagdo dos espacgos
assistenciais e nao assistenciais, assim como a sobrecarga de tarefas
associadas a ma gestdao dos recursos humanos sdo inadmissiveis num
sistema de saude de um pais desenvolvido, e por isso a Ordem dos Médicos
deve pugnar pela auscultagdo dos médicos, pela denuncia aos o6rgaos
governamentais e da administragdo, mas também garantir que nenhuma
falha condicionara a pratica médica em seguranca e de qualidade.

~

Pela promogao da literacia em saude e pelo combate a desinformagao,
promovendo nos doentes uma adequada utilizagao dos servigos de saude e a
participacao informada nas tomadas de decisdo. A Ordem dos Médicos e as
suas regioes, pela proximidade e relacao de confiangca que os médicos
mantém com os doentes, sao um ativo valioso na sensibilizagao educativa e
na desmistificagao que a literacia em saude reivindica, de modo a ser
plenamente bem sucedida. Deve assim a Regiao Norte da OM estar disponivel
para colaborar nas iniciativas dos 6rgaos do poder publico, mas deve
sobretudo promover por sua iniciativa junto dos doentes , mas também das
instituicdes de saude, iniciativas que visem a adogao de habitos de vida



saudaveis, que promovam e ensinem a adequada utilizagao dos servigos de
saude, que sensibilizem para os cuidados de salide associados a saude
mental, entre outros.

5. DARVOZ
AO DESENVOLVIMENTO PROFISSIONAL CONTINUO

Os colégios das especialidades da Ordem dos Médicos regulamentam a
formacdo médica em articulagdo com o Ministério da Saude. A formacao
médica continua, em particular aquela que se relaciona com a
subespecializacéo, recertificagdo e desenvolvimento de competéncias séo
imperativos para a validagdo das carreiras médicas, da atualizagédo de cuidados
e melhoria de competéncias em saude. Pode assim a Ordem dos Médicos,
através dos colégios e das suas comissées regionais consultivas, insistir na
importancia da instituicdo de programas validados pela comunidade cientifica
internacional, que levem o sistema de saude a suportar a formag¢do dos seus
quadros médicos. Este processo de melhoria continua, estimula a
requalificagcdo e o entusiasmo no exercicio da profisséo.

Defendemos que a formacgao continua dos médicos ndo pode ser interpretada
como acesséria ou facultativa, nem pode o seu custo ser impeditivo da
especializagdo e da diferenciacdo que fazem do nosso corpo médico um dos
mais bem preparados cientificamente, o que lhe vale reconhecimento
internacional. Por isso deve existir uma maior procura de solugbes que
permitam otimizar a rede de apoio a formacdo médica, uma missdo na qual a
Ordem dos Médicos deve ter um papel preponderante, pela sua capacidade de
aproximar a academia e as demais instituicbes de ensino aos profissionais
médicos.

Pelo reforgo substancial da dotagcao das bolsas de formagao para os
médicos, manifestando o apoio concreto que nos merece a busca
permanente da atualizagao cientifica, mantendo os médicos da Regido do
Norte na vanguarda das melhores praticas. A Ordem dos Médicos deve
promover e garantir que os médicos da Regidao Norte tenham acesso as
oportunidades de formagao, a nivel nacional e internacional,
independentemente da especialidade médica ou da fase em que se
encontram na respetiva carreira.

Pela promogao de agcoes de formagao complementares acreditadas em
multiplas areas, articuladas com as instituicdes de ensino, quer referentes ao
exercicio técnico da medicina, quer em areas como a gestao de servigos de
saude, as novas tecnologias ou a ciéncia de dados na saude, entre outras. A



Regido do Norte da OM deve assumir um papel preponderante na formagao
dos médicos que aqui estdo inscritos, procurando capacita-los com todas as
ferramentas para exercicio da profissao de um modo realizado, motivado e
orientado para a nossa principal missao que é a de servir melhor os doentes.

Pela dinamizagao de atividades do foro cientifico, assumindo a Regido do
Norte da OM o seu caracter nuclear na profissdo médica, destacando a
importancia da atribuicdo de prémios e de bolsas de investigagcdo como
incentivo e reconhecimento do prestigio das conquistas dos nossos médicos.
Pretendemos assim alargar o leque de iniciativas de debate e promogao
cientifica da Ordem dos Médicos, em articulagdo com os Colégios de
Especialidade, associac¢oes cientificas, laboratérios de investigagao e a rede
de institui¢cdes prestadoras de cuidados de saude.

6. DAR VOZ
A UM SISTEMA DE SAUDE INTEGRADO E SINERGICO

A crescente complexidade do sistema de saude, resultado da progresséo
tecnoldgica e farmacoldgica associada ao diagndstico e a terapéutica, assim
como a evolugdo demografica da populacao e a pressdo orcamental, tornam
crucial a forma como olhamos para a gestao dos recursos de saude. Importa
insistir, sem medo da repeticéo e da intransigéncia, que o interesse ultimo dos
meédicos deve sempre ser a saude dos nossos doentes, e isso obriga-nos a ter
um papel e uma voz na forma como esta gestao dos recursos deve ser
reorganizada. E obrigatério que a satide chegue a todos e em tempo dtil. E por
isso defendemos que o sistema de saude deve ser cuidado como um todo, tal
como um médico cuida o seu doente como um todo. A resolu¢do dos
problemas do sistema, sejam estruturais ou ndo, passa necessariamente por
fazer pontes entre as instituicbes e pensar nos recursos como um ativo que
deve ser gerido procurando ganhos em saude da populacéo, antes de
quaisquer outros. Aqui também a Ordem dos Médicos deve assumir-se como
uma interlocutora entre os diversos stakeholders que coabitam na dindmica da
Saude em Portugal.

Pela articulagdo dos cuidados de saude primarios, hospitalares, continuados,
paliativos e de saude publica numa gestao centrada na melhoria da satde
do doente, promovendo a sinergia que s6 o trabalho de equipa entre as
diversas especialidades pode concretizar. A Ordem dos Médicos deve,
igualmente, assumir a complementaridade do sector privado e social na
melhor gestao dos recursos, seja nos instrumentos tecnoldgicos de
prestacao dos cuidados de saude aos doentes, seja na sinergia entre 0s
servicos diferenciados, com a otimizagao eficiente das infraestruturas,
assim como na forma como os recursos humanos se organizam.



Pela prosperidade dos cuidados de saude primarios, com a redugao da
dimensao das listas de utentes de cada médico de familia, associada a uma
estratégia de carreiras que torne o SNS mais atrativo. A Medicina Geral e
Familiar é um pilar central e incontornavel nao s6 nos cuidados primarios,
mas também na forma como todo o sistema se pode reorganizar, sendo o elo
insubstituivel de ligacao entre todas as instituicdes prestadores de cuidados
de saude. Deve por isso a Ordem dos Médicos ser intransigente na atribuicao
de listas adequadas e proporcionais de doentes aos médicos, pois disso
depende a qualidade da assisténcia médica, da qual jamais iremos abdicar.
Criaremos também o Observatério para os Cuidados de Sautde Primarios,
envolvendo representantes de toda a Regidao Norte, constituindo um férum de
médicos de familia para que através da Ordem dos Médicos tenham a sua
voz reforgada e dando consequéncia ao melhoramento da qualidade dos
servigos de saude prestados a populagéo.

Pela afirmagao da Saudde Publica como parte fundamental da reforma do
sistema de saude, destacando-se a importancia da vigilancia epidemiolégica
a par da implementacao de estratégias de promogao de saiude e prevengao
de doenca, de forma a melhorar a qualidade de vida das pessoas. A Saude
Publica ndo pode apenas ser valorizada em momentos pontuais, sob pena de
ser desperdigado o seu grande capital cientifico que, sendo devidamente
integrado no sistema de saude, pode ser a solugao para a antecipagao da
doenga, assim como para a promog¢ao do bem estar da populagao,
contribuindo dessa forma para a gestdo e economia da Saude.

/. DARVOZ
A UMA ORDEM AO SERVICO DE TODOS

Dar Voz aos Novos Tempos surgiu de um sentimento partilhado por mais de
2000 colegas que subscrevem uma candidatura com o proposito de trazer os
médicos de voltaa SRNOM. E esse o nosso principal compromisso: unir os
médicos e dar voz a sua forma de ver a Ordem dos Médicos, a sua profissdo e
a Saude em Portugal. S6 é possivel aproximar os médicos da SRNOM se forem
criadas as condicbes para que este seja um espacgo e uma instituicdo que, para
além de representar os médicos que se dedicam a cuidar dos outros, se
empenhe também em cuidar dos seus médicos.

Esta candidatura reconhece que s6 com uma equipa intergeracional de
meédicos motivados conseguiremos alcancar esse designio. E por isso
queremos cuidar da nossa casa comum como se fosse a nossa propria.

Pela modernizagao da agenda cultural da SRNOM com atividades mais
diversificadas, potenciando as oportunidades que as instalagdes propiciam
aos médicos. Acreditamos que a formagao cultural do médico é decisiva



para a qualidade da medicina. Quanto mais culto e diverso nas varias
dimensoes culturais for o médico, mais apetrechado estara para alcancar a
sua realizagdo pessoal e profissional. Por isso, mantendo as iniciativas
regulares da SRNOM, renovaremos o programa cultural com novas formas
de expressao musical, de teatro, arte, dang¢a, cinema e fotografia.

Pela reorganizagcao dos espagos da Regiao Norte da OM, dinamizando os
locais de convivio e lazer. Entre estes, consideramos que o restaurante da
SRNOM deve ser pensado para os médicos, dando aos médicos acesso a
condicbes mais convidativas, em hordrio semanal alargado, e
disponibilizando-se para ser um ponto de encontro por exceléncia. Também
a dinamizacao de iniciativas com o propdsito de disponibilizar aos filhos dos
meédicos atividades de enriquecimento pedagogico, cultural e desportivo, é
uma missao que assumiremos com total empenho.

Pelo cuidado de quem cuidou. A Casa Luz Soriano, patriménio da SRNOM,
merece ser repensada e colocada ao dispor dos nossos médicos seniores,
sendo, por exemplo, transformada num centro de dia que permita a ocupagao
dos tempos livres com atividades programadas. A Regiao Norte da OM tem
condi¢cOes para aspirar a criagao de uma residéncia sénior moderna e a
pensar no futuro, pelo que nos langaremos na concretizagao desse objetivo.

Pela renovagao da comunicagao institucional, que mantenha a comunidade
médica da Regidao Norte informada acerca das atividades desenvolvidas e
dos servigos disponibilizados pela SRNOM. S6 conseguiremos aproximar 0os
médicos da SRNOM se formos capazes de comunicar e demonstrar que vale
muito a pena estar perto da nossa Ordem.

Pela colocagdo da SRNOM ao servigo dos médicos nos multiplos aspetos da
sua vida e do seu bem-estar. Nos habitos de vida saudaveis, ao promover a
atividade fisica e desportiva, pretendemos a edificagdo de um campo de
padel, assim como a renovagao dos courts de ténis possibilitando a
iluminagao noturna e permitindo o seu funcionamento em horario alargado.
O ginasio da SRNOM tem capacidade para se tornar num espago convidativo
e com valéncias que o tornem frequentado por médicos ao permitir também
um horario mais alargado de utilizagao.

Pela criagcao de uma plataforma digital que permita que aos médicos, a
distancia de um clique, diligenciar a atualizagao da sua cédula profissional, a
emissao de documentacgao essencial, e a reducao ou execugao das demais
tarefas burocraticas que concernem a sua atividade, para que os servigos da
Regiao Norte da OM estejam acessiveis a todos, de forma comoda e célere.



Por tudo isto, vamos DAR VOZ AOS NOVOS TEMPOS.

COMISSOES REGIONAIS CONSULTIVAS DO NORTE DA ORDEM DOS
MEDICOS

Comissao de Deontologia e Etica Médica

Comissao de Ensino e Educagao Médica

Comissao para a Formagao Profissional Continua

Comissao para o SNS/Carreiras Médicas

Comissao do Exercicio da Medicina Livre (Privada e Convencional)
Comisséao para a Solidariedade Social dos Médicos

Comissao de Prevengao do Erro Médico e Eventos Adversos Graves
Comissao para a Atribuigao do Patrocinio Cientifico

Comissao da Politica do Medicamento

Comissao para as Tecnologias Informaticas de Saude

Comissao para a Auditoria e Qualidade

Comisséao de Ecologia e Promocao de Saude

Comissao para Cooperagao com Paises Lus6fonos

Comissao para as Atividades Culturais e de Lazer

Comissao dos Cuidados Continuados

Comissao Diplomacia em Saude

Comissao da Humanizagao

Comissao dos Cuidados Geriatricos



Candidatura aos Orgios Regionais - Regido do NORTE

Lista M

Mandatarios: Alfredo Loureiro e Fatima Oliveira
Delegados: Miguel Ledo e Rui Manuel Ramos Morgado

Mesa da Assembleia Regional

Presidente: Alberto Barros
Vice-Presidente: Teresa Magalhdes
Secretarios: Renato Pinheiro

Daniela Tavares
Suplente: Diogo Goncalves dos Santos

Conselho Regional

Presidente: Miguel Ledo
Vice-Presidente: Matilde Ribeiro
Secretario: Luis Monteiro
Tesoureiro: Helena Santos
Vogais: Fernanda Estevinho
José Carlos Vilarinho
Helena de Oliveira

Sérgio Sampaio

Isaura C. Nobre

Daniela Alves

Alvaro Moreira da Silva

Suplentes: Carla Diogo; José Pedro Machado Liberal; Duarte Pignatelli

Conselho Fiscal

Presidente: Francisco Miranda Cruz
Vogais:

Anunciac¢do Ruivo

Maria Pereira Coutinho

Suplente: Antdnio Martins



Conselho Disciplinar

Silva Henriques
Manuela Aroso
Carla Pinto Moura
Daniel Caeiro
Fernanda de Sousa
Isabel Maria Borges
Martins Soares
Mendes Ribeiro
Liliana Santos
Manuel Laranjeira
Marlene Lemos
Marina Moucho
Mario Viana
Ricardo Horta
Sénia Pereira
Suplentes: André Santos Silva; Mafalda Sampaio; José Carlos e Vasconcelos

O CONTEXTO DA CANDIDATURA DA MUDANCA
#mudancacomnorte

Os médicos vivem tempos de mudanca, numa sociedade livre e
concorrencial dominada pelas partilhas de informacéo e por
surtos de diferenciacéo tecnologica que estao a ocorrer em ritmo
acelerado

A Ordem tem que acompanhar também esta mudanca intervindo
a favor da qualidade da Medicina, empenhando-se na formacao,
na qualificacdo profissional, na auto-regulacéo e na Lideranca
Médica.

A Ordem deve defender os Médicos, os seus Valores e
Principios, a sua Autonomia Técnica e ter capacidade para impor
uma Medicina que esteja ao servi¢co dos doentes, seja qual for o
setor de atividade.



A Ordem deve manter-se atenta as mudancas que estao a
ocorrer no Sistema de Saude, no qual se incluem o setor publico,
privado e social, e aos desafios que esta evolucéo coloca para a
pratica médica.

A Ordem deve trabalhar no interesse dos doentes e
simultaneamente dignificar a Profissdo Médica, garantindo a
gualidade técnica e humana dos médicos e fazendo com que
sejam respeitados os padrdes atuais de um exercicio qualificado
e seguro da Medicina nos diversos locais de trabalho.

Por isso 0s nossos desafios sdo simples. Para além da defesa
dos interesses da classe médica, em consonancia com aquilo
gue verdadeiramente nos move, queremos promover e melhorar
todos os caminhos que conduzam as formas de exercer 0s
melhores cuidados de saude aos seres humanos que juramos
servir,

Com o Mundo e as Sociedades a mudarem a Ordem tem de
mudar. Com Os Médicos, para os Médicos e pelos DOENTES.

Uma esperanca independente dos poderes politicos e
economicos.

Uma esperanca transparente e livre de quaisquer influéncias
mais ou menos secretas.

Uma esperanca alicercada numa equipa coesa com juventude e
experiéncia. De médicos que ndo pretendem usar a Ordem
como trampolim politico nem como reflgio para regresso futuro
a vida politica. Aos médicos o que € dos médicos, aos politicos
0 que é dos politicos.

Em suma: UMA NOVA ESPERANCA. COM NORTE



COM PRINCIPIOS E COMPROMISSOS

Principio 1- A Ordem dos Médicos (OM), enquanto entidade
com poderes delegados do Estado, deve ser independente
dos poderes politico, econémico, mediatico ou de
guaisquer outros

Os Compromissos

A OM néo pode constituir plataforma de langcamento de carreiras
politicas pessoais ou de grupos, ao servi¢co de egos sem freio e
nao pode subordinar-se a quaisquer ideologias ou interesses
comerciais e financeiros.

Deve pautar-se por uma permanente atitude de diadlogo e
procura de plataformas de entendimento com qualquer poder
politico, tentando somar conquistas concretas e realistas, sem
nunca abdicar da critica racional.

Por isso deve aproveitar a localizacao da Direcao Executiva do
SNS no Porto, para desenvolver as relacfes institucionais
adequadas a salvaguarda dos interesses dos doentes, das
aspiracdes dos médicos e da qualidade e universalidade do
SNS.

Combater quaisquer tentativas de qualquer poder politico em
governamentalizar a OM, através da participacdo de nao
médicos nas estruturas da OM.

Monitorizar as politicas de saude atraves da intervencao
especifica da Comissao Regional Consultiva para Observacéo e
Acompanhamento da Saude, constituida por:

Coordenadora: Cristina Bacelar (Medicina Geral e Familiar)

Vogais: Adriano Sousa (Medicina Interna), Alexandre Lima
Carneiro (Radiologia), Carlos Pereira (Psiquiatria) e Miguel
Capaéao Filipe (Medicina Interna)



Principio 2 - OM deve defender os doentes e os utentes
engquanto verdadeira entidade reguladora da qualidade do
exercicio da Medicina, em cumprimento das regras éticas e
deontologicas

Os Compromissos

A defesa do Ato Médico, que apenas aos medicos pertence, e a
sua clara definicdo juridica, que impeca a proliferacdo do
charlatanismo, de praticas nao validadas cientificamente e
atentatorias da saude.

Combater de forma ativa todas as formas de exercicio ilegal da
Medicina, ou de publicidade enganosa, utilizando todos os meios
ao seu alcance, nomeadamente os juridicos e a comunicacéo
social.

Intervir na acreditacdo e certificacdo dos servicos clinicos,
aplicando critérios uniformes a todos os sectores de atividade
meédica (publico, privado e social).

Realizar auditorias aos servicos clinicos, que apurem o
cumprimento das recomendacfes dos 6rgaos competentes da
Ordem dos Médicos e identificar e combater as restricbes a
liberdade de prescricdo de meios auxiliares de diagnostico e
terapéutica que possam constituir violacbes ao estado da arte,
através da intervencdo especifica da Comissdo Regional
Consultiva para Auditoria e Qualidade constituida por:

Coordenadora: Sandra Claudia Costa (Medicina Geral e
Familiar)

Vogais: Alvaro Teixeira (Cirurgia Geral), Cristina Granja
(Anestesiologia), Sara Camobes (Medicina Interna), Maria
Calles (Patologia Clinica).



Principio 3- A OM deve defender os médicos e, por essa via,
defender os doentes e utentes

Os Compromissos

O exercicio da Medicina constitui claramente uma profissdo de
risco, que como tal deve ser legalmente regulamentada.

Contextualizar o erro médico em funcao de situacdes de stress
laboral, assédio, esgotamento ou violéncia que comprometem a
saude fisica e psiquica dos médicos, com implicagdes no seu
desempenho, através da intervencédo especifica da Comissao
Regional Consultiva para a Prevencéo do Erro Médico e Efeitos
Adversos constituida por:

Coordenador: Pedro Girao (Anestesiologia)

Vogais: Jodo Capela (Cirurgia Geral), Marcia Morgado
(Médica Interna), Marco Santos (Cirurgia Geral), Marta Joao
Silva (Pediatria), Pedro Cardoso (Ortopedia) e Rui Morgado
(Medicina Geral e Familiar)

Pugnar pelo cumprimento da legislacao relativa aos Servigos de
Saude Ocupacional em todas as Unidades de Saude, seja qual
for o respetivo regime juridico em prol de uma melhor prestacao
de cuidados de saude, com consequente diminuicdo do erro
médico.

Reparar os danos causados ao bom nome e prestigio
profissional de médicos vitimas de calunia, criando uma
estrutura que lute de forma organizada contra este flagelo. E
tempo de dizer basta!

Criar na Regido Norte uma Linha SOS Médico destinada a
prestar apoio a meédicos vitimas de situacdo de conflito ou
violéncia nos locais de trabalho.

Defender o respeito pela autonomia do Médico, em todas as
fases da sua atuacao clinica, exigindo o respeito por esse direito



sagrado a todas as estruturas de gestdo, recusando a
interferéncia de ndo medicos nas decisdes clinicas.

Principio 4 — A OM deve defender a Dignidade da Profisséo
Médica e promover a Lideranca Médica na Saude

Os Compromissos

Combater e denunciar determinismos gestionarios e
organizacionais que violem a autonomia clinica e que ponham
em causa as boas praticas.

Desburocratizar e simplificar a pratica da Medicina, pugnando
pela uniformizac&do dos sistemas informaticos que permita uma
partilha de registos dos processos clinicos entre estruturas
publicas e privadas, evitando a duplicacdo de processos e a
perda de informacdo fulcral, no estrito respeito da legislacéo
aplicavel sobre protecao de dados pessoais.

Libertar o médico de uma desadequada carga burocratica,
abrindo mais tempo disponivel para o real e digno exercicio da
Medicina, permitindo recuperar a empatia, verdadeira forma de
ouvir o doente.

Proceder a avaliacdo e a defesa das condigcdes de exercicio
profissional dos médicos no ambito de acordos por estes
celebrados com terceiras entidades, de forma a salvaguardar o
cumprimento das regras de boa pratica, conforme a sua
definicdo pelos Colégios de Especialidade, pugnando pela
igualdade de condicbes de exercicio nos sectores publico,
privado e social.

Principio 5- A OM deve ser parte da solucédo na
reorganizacao dos servi¢cos de saude

Os Compromissos



Colaborar com as autarquias da Regiao Norte na tarefa de
identificar as falhas e necessidades locais em cuidados de
saulde.

Contribuir para o desenvolvimento da afiliacao inter-hospitalar
facilitando a partilha recursos humanos em areas especializadas
por forma a que todos 0s portugueses possam ter assisténcia
médica em regime de proximidade.

Abolir o critério de contratacdo de medicos especialistas pelo
SNS, baseado na erratica e subjetiva classificacdo centesimal
do exame de especialidade flexibilizando os modelos de
contratacdo de meédicos especialistas, dando énfase a
convergéncia entre o trajeto profissional dos médicos
concorrentes e as necessidades especificas das entidades
contratantes.

Defender a autonomia dos servicos de saude no recrutamento e
selecédo dos respetivos profissionais e a liberdade de elaboracgao
dos critérios de selecéo, respeitando o principio da transparéncia
e o indispensavel conhecimento dos mesmos pelos eventuais
candidatos.

Combater alargamentos disparatados nas listas de utentes de
cada Médico de Familia.

Defender a transicdo de Unidades de Saude Familiar (USFs)
modelo A a USFs modelo B apenas mediante a ponderacéo de
critérios técnicos e ndo condicionada por nameros arbitrarios
definidos pelo Ministério da Saude.

Defender a pratica de Medicina Geral e Familiar (MGF) apenas
por médicos com a especializacédo devida, nesta area fulcral do
Sistema de Saude.

Reconhecer e relevar a importancia central da especialidade de
MGF na prestacdo de cuidados preventivos e curativos,
instituindo, na Regido Norte, o Nucleo de Observacédo de MGF,



constituido pelos seguintes especialistas de MGF: Silvia
Camobes, Américo Pinto, Ana Lucia Vaz, Antonio Augusto
Goncalves, Bruno Santos Maia, Carlota Saiva, Claudia
Conceicéo, Filomena Tavares Almeida, Goncalo Pereira,
Hélder Sousa, Helena Alves, Helena Damas, Helena Leal,
Isaquiel Curros, Ivone Martins, Jodo Fonseca, Jodo Vaz,
José Rui Caetano, Liliana Costa, Lisete Teles, Lucia Santos,
Luis Miguel Carvalho, Manuel Sousa, Marcos Teixeira
Pedro, Margarida Granjeia, Maria Joao Teles, Marieta
Santos, Martine Rodrigues Cunha, Miguel Silva, Pedro Fallé,
Pedro Sousa, Raquel Sousa Santos, Ricardo Armada,
Ricardo Oliveira, Roberto Ribas, Rui Oliveira, Sérgio
Goncalves, Sonia Alexandra, Tahydi Colado, Teresa Agata
Carvalho.

Adaptar as redes de referenciacao entre as USFs, os ACES, os
servi¢cos de Saude Publica e as Unidades Hospitalares a critérios
de proximidade e distribui¢&o racionais, em concertagao com as
Autarquias Locais.

Defender a integragdo de outros profissionais de salde
(nutricionistas, psicologos, etc.) nos Centros de Saude.

Incentivar, em nome da imprescindivel cooperagao entre 0s
meédicos de MGF, de Saude Publica e os Especialistas da area
Hospitalar, a realizacdao de consultadorias regulares de
Especialistas da area hospitalar nos Centros de Saude.

Pugnar por uma politica do medicamento que respeite a
liberdade de prescricdo e as regras de boa pratica, com total
independéncia de quaisquer entidades, através da intervencao
especifica da Comissao Regional Consultiva para a Politica
do Medicamento constituida por:

Coordenador: Jorge Polénia (Medicina Interna e
Farmacologia Clinica)



Vogais: Celeste Silveira (Psiquiatria), Fernando Magro
(Gastrenterologia), Joana Febra (Oncologia Médica) e Luis
Vale (Urologia).

Cooperar com as instituicdes publicas, privadas e sociais no
desenvolvimento da rede de cuidados continuados, através da
intervencéo especifica da Comissao Regional Consultiva
para os Cuidados Continuados constituida por:

Coordenadora: Elga Freire (Medicina Interna)

Vogais: Joao Ribeiro (Medicina Geral e Familiar), Liseta
Goncalves (Medicina Interna), Michael Sapateiro (Oncologia
Médica) e Olimpia Martins (Medicina Interna)

Principio 6- A OM deve ter como preocupac0des essenciais a
gualidade da formacao durante os internatos e, através de
carreiras meédicas, o desenvolvimento profissional dos
médicos especialistas

Os Compromissos

Criar, na Regido Norte, o Nucleo de Acompanhamento do
Internato Médico (NAIM) para, em colaboracdo com o Conselho
Nacional do Médico Interno e os Colégios de Especialidade,
monitorizar a0 momento o funcionamento dos internatos e a
qualidade da formacéao, constituido pelos seguintes médicos
internos de formacéao especifica:

Adriano Carvalho, Ana Cristina Coelho, Ana Luisa, Ana Rita
Castro, Ana Rita Silva, Ana Rita Viana, André Morais, Beatriz
Cerqueira da Silva, Bruno Braganca, Carlos Goncalves,
Catarina Campos, Catarina Dantas, Clara Ribeiro de Sousa,
Claudia Pinto, Diana Malhao, Domingas Atouguia, Eduarda
Sa Marta, Estela Sousa, Fabio Gomes, Fernanda Brites,
Filipa Correia, Gabriel Costa, Gongalo Eiras, Inés Portugal



Rodrigues, Inés Prospero, Isabel Tarrio, Isabel Urraca Silva,
Joana Matos, Jodo Cardoso, Jodo Diniz, Joao Lima, Jo&o
Menino, Jodo Vaz, Jorge Silva, Lara Ribeiro Dias, Leonardo
Moco, Luis Fabido, Moénica Teixeira, Orlando Vaz, Rita
Cabral, Rita Costa, Rogério Gomes, Rui Casimiro, Rui
Salgado, Salomé Afonso, Sara Carvalho, Sara Ferreira, Sofia
Padilha, Tiago Pedro e Vitor Fernandes.

Intervir ativamente na formacao poés-graduada atraves da
intervencado especifica da Comissao Regional Consultiva
para a P6s-Graduacao constituida por:

Coordenador: Anténio Bessa Monteiro (Cirurgia Pediatrica)

Vogais: Ana Rita Marques (Medicina Legal), Antonio
Serrano (Medicina Geral e Familiar), Eduardo Filipe
(Medicina Desportiva), Francisca Ferreira dos Santos
(Anestesiologia), Francisco Sampaio (Cardiologia), Joana
Félix (Ginecologia/Obstetricia), Joana Peixoto Gomes
(Psiquiatria), José Tulha (Ortopedia), Lurdes Barros
(Medicina do Trabalho), Manuel Oliveira (Cirurgia Geral),
Maria José Teles (Patologia Clinica), Marta Patacho
(Medicina Interna), Seérgio Estrela (Oftalmologia), Sofia
Fernandes (Pediatria), Sofia Viamonte (Medicina Fisica e de
Reabilitacdo), Teresa Sabino (Saude Publica).

Promover a especializacdo dos medicos, combatendo a criacédo
de excedentes de médicos néo especializados.

Pugnar pelo desenvolvimento das carreiras médicas assente
apenas em critérios técnico-cientificos, através da realizacao
anual dos concursos de graduacao.

Combater impedimentos a realizacdo de estagios durante o
internato de especializac&o, quando aqueles ocorram por razdes
de natureza administrativa.

Pugnar pela valorizacdo essencial da atividade clinica na
avaliacdo curricular dos internatos de formacéo especifica.



Combater a realizacao de trabalho extraordinario pelos médicos
internos quando este se revele incompativel com a qualidade da
respetiva formacao.

Avaliar, através de inquéritos peridédicos, em colaboracdo com
os Colégios de Especialidade, o Conselho Nacional do Médico
Interno e o NAIM os motivos de abandono ou mudanca de
especialidade.

Promover a apresentacdo de um relatério apreciativo dos
internatos apds a sua conclusdo, em colaboracdo com 0s
Colégios de Especialidade, o Conselho Nacional do Médico
Interno e o NAIM.

Pugnar pela criacdo de um sistema informético de registo de
procedimentos técnicos durante o internato.

Consagrar que o horario de trabalho meédico, quer de
Especialistas, quer de Internos deve contemplar tempos
especificos para a formacdo médica e para a orientacdo de
internos.

Consagrar a igualdade de tratamento para médicos orientadores
de formacado, seja qual for a carreira onde se encontrem
integrados.

Abrir um debate interno sobre os critérios que devem presidir a
designacao dos orientadores de formacéo, em colaboracdo com
os Colégios de Especialidade, o Conselho Nacional do Médico
Interno e o NAIM.

Organizar ac¢des de desenvolvimento profissional continuo para
orientadores de formacéao.

Principio 7- A OM representa todos os medicos, seja qual
for a sua relacdo juridica de emprego com quaisquer
terceiras entidades



Estudar formulas de organizacdo que permitam a criacdo de
uma carreira médica nas unidades de saude nao integradas no
Servico Nacional de Saude, em colaboracdo com os Sindicatos
Médicos, atravées da intervencdo especifica da Comisséo
Regional Consultiva para o Exercicio da Medicina Livre e
Convencionada constituida por:

Coordenador: Carlos Pereira (Radiologia)

Vogais: Ana Catarina Silva (Radiologia), Eduardo Silva
Ferreira (Anatomia Patoldgica), Flemming de Oliveira
(Cirurgia Geral), Luis Baldaque (Patologia Clinica), José
Teixeira de Sousa (Urologia) e Tiago Pereira (Radiologia)

Pugnar pelo igualdade das condi¢cdes de exercicio profissional
em todas as unidades de saude, seja qual for o respetivo
estatuto juridico.

Principio 8- A OM deve ser defensora dos meédicos do
Servico Nacional de Saude tendo em conta a realidade da
Medicina Moderna e da Demografia Médica, sem
constrangimentos ideoldgicos

Os compromissos

Defender carreiras meédicas, com progressao apenas
dependente de critérios técnicos e livre de condicionamento
administrativos e que tenha em conta os graus de carreira e
competéncias reconhecidas na area da gestdo em saude para o
exercicio da direcdo dos servigcos de acdo médica, através da
intervencado especifica da Comissao Regional Consultiva
para o Servico Nacional de Saude e Carreiras Médicas
constituida por:

Coordenador: Jorge Amil Dias (Pediatria)



Vogais: Almerinda Pereira (Pediatria), Carlos Vilela
(Ortopedia), Henrique Botelho (Medicina Geral e Familiar),
Jodo Almeida (Pneumologia), Jorge Almeida (Cardiologia),
Jorge Almeida (Medicina Interna), Raquel Souto (Medicina
Geral e Familiar) e Rita Coutinho (Hematologia Clinica).

Defender de forma clara a Meritocracia, através da avaliacao
inter-pares, como forma de promover e recompensar o trabalho
meédico, em funcdo da qualidade e quantidade assistencial, os
resultados clinicos, o investimento cientifico e a disponibilidade
para a lideranca de projetos de gestdao, assistenciais ou
cientificos.

Apoiar, nos casos em que verifigue necessario e na auséncia de
meios humanos ou técnicos do sistema publico de saude, o
recurso aos cuidados medicos privados, cooperativos ou socais,
salvaguardada a necessaria averiguacdo de conflitos de
interesse, desde que praticados por meédicos especialistas,
como tal reconhecidos pela OM, nas condicbes técnicas
adequadas.

Defender a melhoria das condi¢cdes de exercicio profissional,
gue tornem atrativo o regime de dedicacdo exclusiva, com a
salvaguarda do seu caracter opcional e voluntario.

Consagrar, por via legislativa, um regime de organizacédo de
trabalho que se adeque as Mulheres Médicas, tendo em conta o
seu papel insubstituivel na maternidade e o facto de constituirem
a maioria da populacdo médica portuguesa.

Principio 9— A OM deve ser transparente e colaborante com
a sociedade civil ndo médica

Os Compromissos



Criar a figura do Provedor do Doente da Regiao Norte,
designando uma personalidade ndo meédica de reconhecido
meérito.

Criar, na Regiao Norte, a Comissao Regional Consultiva para a
Violéncia Domestica e Abusos Sexuais, demonstrando a
inequivoca determinacédo da Ordem dos Médicos no combate a
praticas violadoras dos Direitos Humanos, atraves da
intervencado especifica da Comissao Regional Consultiva
para a Violéncia Domeéstica e Abuso Sexual constituida por:

Coordenadora: Cristina Silveira Ribeiro (Medicina Legal)

Vogais: Daniel Goncgalves (Pediatria), Inés Dias Almeida
(Medicina Geral e Familiar), Jodo Canha (Psiquiatria) e
Sandra Borges (Psiquiatria da Infancia e Adolescéncia).

Fomentar a literacia em Saude, nomeadamente nas areas da
Medicina Preventiva e da Saude Mental, através de reunides
periddicas a realizar na Regido Norte, nas sedes da Ordem dos
Médicos ou decorrentes de parcerias a estabelecer com as
Autarquias Locais, através da intervencdo especifica da
Comisséo Regional Consultiva para a Ecologia e Promocéo
da Saude constituida por:

Coordenadora: Gisela Leiras (Saude Publica)

Vogais: Joana Moreno Silva (Saude Publica), Joana Tenente
(Pediatria), Pedro Costa Dias (Medicina Geral e Familiar) e
Ricardo Pesqueira (Médico Interno)

Principio 10 — Organizacdo Interna da Regido Norte da
Ordem dos Meédicos

Agilizar uma verdadeira comunicacéo entre os profissionais e 0s
orgdos regionais do Norte da OM, procedendo a



designacao/eleicéo de delegados da OM em todas as unidades
de salde onde seja exercida a atividade médica. E tempo de
aproximar de novo a Ordem aos médicos.

Criacao de uma plataforma eletronica para notificacdo anénima
de situacbes andmalas que ocorram nos servicos de acao
médica.

Elaborar um Codigo de Conduta que traduza um compromisso
sério e individual de forma a ndo comprometer o rigor e a
transparéncia das decisoes.

Instituir mecanismos de gestdo documental transparente com
uma plataforma de registo de todos os documentos e
possibilidade de consulta do respetivo estado e destino.

Pugnar pela transparéncia no funcionamento da Assembleia de
Representantes, nomeadamente envio atempado de todos os
documentos em apreciacao; discussao aberta dos assuntos com
audicdo de partes devidamente interessadas; votacao aberta e
publica; divulgacdo das atas das reunifes e dos resultados de
cada votacao.

Pugnar pelo cumprimento da letra e do espirito do Codigo
Deontologico atraves daintervencao especifica da Comisséao
Regional Consultiva de Deontologia e Etica Médicas
constituida por:

Coordenador: Tiago Guimaraes (Patologia Cinica)

Vogais: Ana Reynolds (Ginecologia/Obstetricia), José
Carvalho (Pediatria) Machado Lopes (Oncologia Médica),
Manuel Barbosa (Medicina Geral e Familiar), Leonor Grijo
(Medicina Geral e Familiar) e Sérgio Castedo (Genética
Médica)

Reforcar o Fundo de Apoio para a Formacgao Médica.

Promover a realizacdo de acbes formativas on-line que
promovam a formacdo profissional continua de todos os



médicos, de forma a minorar potenciais situagdes
discriminatérias, nomeadamente a interioridade.

Alargar as a¢des de formacédo médica continua a todas as sub-
regibes do Norte, através da intervencao especifica da
Comissao Regional Consultiva para a Formacéao
Profissional Continua constituida por:

Coordenador: Leal Loureiro (Neurologia)

Vogais: Alexandre Sousa (Cirurgia Geral), Ana Reis
(Medicina Interna), André Gomes (Medicina Interna),
Antonio Filipe Serrano (Medicina Geral e Familiar), Carla
Ribeiro (Pneumologia), Nuno Santos (Pediatria), Sofia
Miguelote (Médica Interna) e Susana Costa (Cirurgia Geral)

Realizar ou patrocinar reunides periddicas de formacao médica,
destinadas a todos os médicos, especialmente aqueles que nao
possuam formacao especializada, em colaboracdo com os
Colégios de Especialidade, as Faculdade de Medicina e as
Sociedades Cientificas, através da intervencéo especifica da
Comissdo Regional Consultiva para Atribuicdo do
Patrocinio Cientifico constituida por:

Coordenador: Gerardo Oliveira (Nefrologia)

Vogais: Fernando Ferreira (Medicina Geral e Familiar), Filipe
Correia (Neurologia), Joana Mascarenhas (Medicina Interna)
e Sara Coelho (oncologia Médica)

Combater mecanismos burocraticos que impecam atraso na
aprovagcao e publicacdo dos programas de formacédo ou de
normas de orientacao clinica.

Pugnar pela criacdo de um cadastro por cada area de formacéao
especifica de forma a permitir conhecer a distribuicdo dos
médicos e a minimizar assimetrias de critérios classificativos.



Estabelecer um processo transparente, participado e publico na
relacdo com os Colégios de Especialidade no que respeita a
criacao de novas areas de diferenciacao tecnica.

Estimular a liberdade de didlogo entre Colégios de
Especialidade, assegurando coeréncia interdisciplinar nas suas
orientacdes técnicas.

Reforcar os meios de intervencdao do Conselho Disciplinar
Regional, com a finalidade de garantir decisdes mais céleres e
eficazes.

Reforcar os mecanismos de solidariedade para com médicos
carenciados e seus familiares diretos, atraves da intervencéao
especifica da Comissdo Regional Consultiva para a
Seguranca Social dos Médicos constituida por:

Coordenador: Pedro Rodrigo Pacheco (Anestesiologia)

Vogais: Fatima Oliveira (Medicina Geral e Familiar),
Dulcineia José Pereira (Hematologia Clinica), José Gil
Rodrigues (Anestesiologia) e José Manuel Oliveira (Cirurgia
Geral)

Promover a intervencdo ativa das Comissdes Consultivas,
incluindo a divulgacdo publica dos respetivos relatorios de
atividades.

Principio 11 — Relagfes Externas da Regido Norte da Ordem
dos Médicos

Estreitar as relacbes com as Faculdades de Medicina atraves
daintervencéao especifica da Comisséo Regional Consultiva
para o Ensino e Educacao Médica constituida por:

Coordenadora: Ana Mafalda Reis (Neuroradiologia)



Vogais: Graca Porto (Imunohemoterapia), Jorge Spratley
(Otorrinolaringologia), Luis Filipe Couto (Médico Interno),
Sofia Magina (Dermatologia)

Aprofundar as relagbes com os Sindicatos Médicos,
designadamente em matéria de carreiras medicas

Criar a Comissao Regional para as AssociacOes de Doentes.

Estimular as relagdes internacionais em geral e a cooperagao
com o0s paises lus6fonos em particular, nos aspetos
relacionados com a formacao médica, no desenvolvimento dos
Centros de Referéncia e na partilha de experiéncias técnicas ou
organizacionais, através da intervencdo especifica da
Comissao Regional Consultiva para a Cooperagao com 0sS
Paises Lus6fonos e da Comisséao Regional Consultiva para
as RelacbOes Internacionais e Centros de Referéncia
constituidas por:

Comissao Regional Consultiva para a Cooperagao com 0S
Paises Lusofonos

Coordenadora: Daniela Tasso (Clinica Geral)

Vogais: Cesaltina Costa (Medicina do Trabalho), Jorge Seidi
(Clinico Geral), Tammy Messias (Clinica Geral) e Tito Lopes
Junior (Medicina Geral e Familiar)

Comissdo Regional Consultiva para as Relacdes
Internacionais e Centros de Referéncia constituidas por:

Coordenador: Jodo Paulo Oliveira (Nefrologia e Genética
Médica)

Vogais: Elisa Leao Teles (Pediatria), Joao Parente Freixo
(Genética Médica), Mario Dinis Ribeiro (Gastroenterologia),
Teresa Temudo (Pediatria)



Instituir mecanismos de solidariedade e apoio a meédicos
expostos a cenarios de conflito, com especial atencdo aos
colegas ucranianos.

Principio 12 — Reorganizac¢ao dos servi¢cos da Secc¢céao Norte
da Ordem dos Médicos

Abrir a Ordem aos médicos, facilitando o acesso as suas
instalacbes e eliminando barreiras fisicas ou outras

Elaborar uma escala semanal dos membros do Conselho
Regional para atendimento direto e personalizado a todas e
todos os colegas.

Transformar a Revista Nortemédico numa revista aberta a todos
0s meédicos e destinada, essencialmente, a veicular informacéo
de cariz socio-profissional, sem prejuizo da funcéo promocional
e noticiosa referente a atividades culturais e de lazer, através da
intervencao especifica da Comissdo Regional Consultiva
para as Atividades Culturais e de Lazer constituida por:

Coordenadora: Luciana Costa (Cirurgia Geral)

Vogais: Amélia Ferraz (Ginecologia/Obstetricia), Daniela
Barros (Médica Interna), Goncalo Freitas Pinto (Médico
Interno), Isabel Azevedo (Oncologia Médica), Inés Ribeiro
(Otorrinolaringologia), Joana Freitas Rebelo (Médica
Interna), Maria Cacilda Cidade (Cirurgia Geral), Neuza
Machado (Médica Interna), Nuno Medeiros (Médico
Interno),e Rui Soares da Costa (Cirurgia Geral)

Melhorar o atendimento publico, incluindo o telefonico, aos
meédicos que recorrem a Ordem.

Transformar o Restaurante, o Bar e restantes espacos da
Seccdo Norte da OM em locais concorridos, apraziveis e
procurados pela sua qualidade.



Desenvolver tecnologias que facilitem a comunicacdo entre
todos os médicos do Norte, através da intervencao especifica
da Comissao Regional Consultiva para as Tecnologias de
Informatica na Saude, constituida por:

Coordenador: Tiago Taveira (Medicina Geral e Familiar), Ana
Filipa Félix Pinto (Médica Interna), Daniel Martinho Dias
(Médico Interno), Daniela Tavares (Médica Interna), Maria
Couto Brito (Médica Interna), Nuno Borges Capela (Medicina
Geral e Familiar) e Vera Modnica Silva Santos (Médica
Interna)



