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EDITORIAL

Carlos Ribeiro:

Fazemos a nossa vida num aparente equilibrio de
aceitacdo entre a vida e a morte. Mas a verdade é
que, ndo raras vezes, levamos para casa as memorias
dos doentes que nado tiveram o desfecho que gosta-
riamos. Achamos que estamos mais preparados do
que qualquer pessoa para lidar com a perda em todas
as situacdes, mas nao é verdade. Por isso, ha telefo-
nemas que nunca queremos receber e para os quais
nunca estaremos preparados. Quando me comunica-
ram a morte do Prof. Carlos Ribeiro senti de imediato
um vazio, um embargo na voz.

Héa pessoas que admiramos tanto que s6 as conse-
guimos conceber no campo da imortalidade. Que nao
conseguimos imaginar o mundo e o pais sem elas. Mui-
to menos conseguimos imaginar alguns momentos di-
ficeis da medicina e da Ordem dos Médicos sem lhes
poder telefonar a pedir um conselho — como tantas ve-
zes fiz com aquele que foi também o meu mandatario
nacional em ambas as candidaturas a bastonario.

Quis o destino que o Prof. Carlos Ribeiro morresse
mesmo antes do inicio de mais um conjunto de ce-
riménias de Juramento de Hipdcrates, que também

a lugares elevados

por veredas
estreitas

MIGUEL GUIMARAES

Bastonario da Ordem dos Médicos

vos sao relatadas nesta edicdo da Revista da Ordem
dos Médicos. Talvez ndo seja uma mera coincidéncia.
Na morte, tal como na vida, o Prof. Carlos Ribeiro afir-
mou-se sempre pelo exemplo e pelas mensagens que
deixava. Mesmo quando a mensagem era o siléncio
premeditado e a capacidade de nos ouvir e de nos
conduzir a conclusdes sem precisar praticamente de
falar. Por isso, o momento da sua morte foi transfor-
mado numa oportunidade renovada de passar o seu
legado aos jovens médicos que agora abragam a mais
bonita e desafiante profissdo do mundo.

Na verdade, o seu legado tem estado sempre pre-
sente nas minhas palavras e nas palavras de muitos
de nos que evocam o mestre na pratica diaria. Mesmo
antes de saber da sua morte, ja tinha uma citagdo sua
incorporada nas palavras que tinha alinhavado para
dizer aos jovens médicos, mas que revisito agora com
ainda mais saudade e ternura. “N&o ¢ a profissdo que
dignifica o médico, é o médico que deve dignificar a
profissao”, dizia-nos Carlos Ribeiro na sua obra Ser
Médico — Cartas aos Jovens Médicos. E completava:
“Na antiga Roma era aceite a maxima ad augusta per
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EDITORIAL

Sera dificil dizer o que mais admiro
no Prof. Carlos Ribeiro. As suas
qualidades sao tao extensas como
o seu legado. Mas ha algo a que
sempre assisti com surpresa:
Carlos Ribeiro sempre esteve
muito a frente do seu tempo,
confrontando-nos com as grandes
causas e desafios da medicina e da
sociedade, anos antes de sermos
capazes de os apreender.

augusta [a lugares elevados por veredas estreitas],
como projeto de vida, dado que a gldria so se alcan-
¢a com grandes sacrificios. O médico sé vislumbra o
éxito se resolve as queixas dos que o procuram e se
adormece com a consciéncia tranquila”.

Este é dos maiores ensinamentos que o sempre
bastonéario Carlos Ribeiro nos da, sobretudo nos tem-
pos sociais e politicos tdo conturbados que vivemos,
com a falta de solidariedade e de humanismo a ser
agudizada pela nova fase da pandemia. O Prof. Car-
los Ribeiro foi e continua a ser o que é porque desde
cedo lutou por aquilo que queria ser e por aquilo em
que acreditava, sobretudo quando as veredas eram
estreitas. Chegou a uma elevacdo a que poucos po-
dem aspirar, mas com uma humildade e simplicidade
tdo genuinas que estdo ao alcance de ainda menos.
Nunca se afastou das causas dificeis e, mesmo com a
saude mais débil, nunca abdicou de se envolver em
momentos dificeis como a discussdo da lei da euta-
nasia ou no que estava a acontecer aos doentes ndo
Covid-19, fruto da opcgao politica de colocar todas as
atencdes em exclusivo na pandemia.

Sera dificil dizer o que mais admiro no Prof. Carlos
Ribeiro. As suas qualidades sdo tao extensas como
o seu legado. Mas ha algo a que sempre assisti com
surpresa: Carlos Ribeiro sempre esteve muito a fren-
te do seu tempo, confrontando-nos com as grandes
causas e desafios da medicina e da sociedade, anos
antes de sermos capazes de os apreender. Por exem-
plo, aquando da sua tomada de posse como basto-
nario, cargo que exerceu e que dignificou entre 1996
e 1999, ja nos tragava um diagndstico muito certeiro
dos problemas da satide em Portugal por mas opgoes
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politicas. “Fomos vitimas, em particular, de politicos
gue geraram expetativas que ndo puderam concreti-
zar e que nos elegeram facilmente como os responsa-
veis pelo fracasso dos seus projetos por sermos a face
visivel do sistema de salde”, dizia, acrescentando que
“existia uma campanha latente para descredibilizar a
imagem publica das ordens profissionais”.

Também no livro Ser Médico nos alertava, por di-
versas formas, para a importancia da relacdo médico-
-doente e do ato médico, e para os perigos que esprei-
tam sempre que estas premissas estdo fragilizadas. "A
caréncia da humanizagado do ato médico por abando-
no da medicina baseada na comunicacdo é o contribu-
to mais importante para o crescimento das terapéuti-
cas ndo convencionais e o retorno em muitos casos ao
charlatanismo neste setor social, onde a seriedade ja-
mais deveria ser abandonada”, escrevia, reiterando que
"o desempenho do médico sera tanto melhor quanto
maior for a sua capacidade de comunicagdo. Comunica
melhor quem aprendeu a ouvir e sabe por as pergun-
tas adequadas as circunstancias. O ato de bem ouvir é
em muitos casos o inicio da cura do doente”.

Esta edicdo da Revista da Ordem dos Médicos tra-
z-vos muito mais, nomeadamente temas muito rele-
vantes como um inaceitavel ataque as Ordens Pro-
fissionais, pela médo de um grupo de deputados do
Partido Socialista que apresentou um projeto de lei
que pretende alterar o regime juridico das Ordens,
com o Unico objetivo de as silenciar e esvaziar, para
evitar que continuem a ser incobmodas para o poder
politico. Um tema para o qual, com clarividéncia, o
Prof. Carlos Ribeiro j& nos tinha alertado.

Mas, perdoem-me, este editorial serd apenas so-
bre o Prof. Carlos Ribeiro. Porque ao evocarmos o
seu nome ja estamos a dizer tudo. Carlos Ribeiro nao
morreu, morreu-nos. H4 mortes que levam também
parte de nds, por muito que nos deixem. Como dizia
o poeta inglés John Donne, “Nenhum homem é uma
ilha, inteiramente isolado, todo homem é um peda-
¢o de um continente, uma parte de um todo. Se um
torrdo de terra for levado pelas dguas até o mar, a
Europa fica diminuida, como se fosse um promon-
tério, como se fosse o solar de teus amigos ou o teu
préprio; a morte de qualquer homem me diminui,
porque sou parte do género humano. E por isso ndo
perguntai: Por quem os sinos dobram; eles dobram
por vos”. Os sinos do Prof. Carlos Ribeiro dobram por
todos nos.



BREVES

OM APLAUDE VETO PRESIDENCIAL AO
DECRETO SOBRE EUTANASIA

A Ordem dos Médicos congratulou-se com o veto presi-
dencial a lei da eutanasia por considerar que uma lei em que
se esta “a falar da vida e da morte” tem de ser objetiva e cla-
ra, o que nao se verificava. O préprio Presidente da Republi-
ca vetou por considerar que falta clarificar contradi¢cbes nas
“causas do recurso a morte medicamente assistida”. Num pe-
dido de esclarecimento com o qual concorda o bastonario da
OM, Marcelo Rebelo de Sousa pediu que o parlamento clari-
fique se é exigivel "doenca fatal”, se basta que seja “incuravel”
ou apenas “grave”. "O que o senhor Presidente da Republica
invoca é de facto preocupante porque no documento” nao
é claro quanto a essa definicdo, como explicou a imprensa
Miguel Guimardes que alerta para os perigos dessa falta de
objetividade: “a definicdo de doenca incuravel e doenga gra-
ve sao definicdes muito abrangentes”...

https://observador.pt/2021/11/30/eutanasia-
bastonario-dos-medicos-sauda-veto-presidencial-e-

diz-que-lei-tem-de-ser-objetiva/

'SNS

ORDEM PEDE A MINISTRA
DA SAUDE AUDIENCIA URGENTE
SOBRE ESTATUTO DO SNS

A proposta de novo Estatuto do Servico
Nacional de Saude foi apresentada de forma
publica sem que antes tivessem sido ouvidos
e consultados parceiros essenciais que todos
os dias concretizam o sistema publico de
saude no terreno. Nesse sentido, o bastona-
rio da Ordem dos Médicos enviou a ministra
da Saude um oficio em que solicitou uma au-
diéncia, com carater urgente, para discutir as
questdes essenciais do Estatuto do Servico
Nacional de Saude. “Numa altura critica para
o sistema de salide, ndo negamos que exis-
tam alteracdes legislativas que possam ser
importantes para o funcionamento do sis-
tema. Contudo, é manifestamente estranho
que um diploma com 30 anos seja alterado
apressadamente, em surdina e sem envolver
os médicos e outros profissionais que todos
os dias enfrentam e ultrapassam no terreno
muitos dos constrangimentos criados por
mas politicas”, explica o bastonario da Or-
dem dos Médicos. “Estamos perante mais
um exemplo de uma forma de trabalhar que
ignora quem tanto da aos doentes e quem
melhor conhece as necessidades do SNS*,
reforca Miguel Guimaraes.

ORDEM

AFIRMAGCOES DA MINISTRA

ORDEM PEDE A MINISTRA

PARA SILENCIAR
ARTIGO DE OPINIAO DO
BASTONARIO DA OM

https://observador.pt/opiniao/ordem-para-silenciar/

DA SAUDE SAO DA SAUDE AUDIENCIA URGENTE
"INQUALIFICAVEIS SOBRE ESTATUTO DO SNS
E IMPROPRIAS"

https://www.saudemais.tv/noticia/35756-ordem-dos-

medicos-pede-audiencia-urgente-a-ministra-sobre-
estatuto-do-sns

https://sol.sapo.pt/artigo/754023/ordem-dos-
medicos-diz-que-afirmacoes-da-ministra-da-sa-de-
sao-inqualificaveis-e-improprias
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PETICAO PELA PRIORIDADE
POLITICA A SAUDE

Esta a decorrer, através do movi-
mento Saude em Dia, que a Ordem
dos Médicos integra, uma peticdo
pela resposta do SNS aos doen-
tes "ndo-COVID" e pela prioridade
politica a saude. O documento ja
foi assinado por mais de 1600 ci-
dadaos que exigem que os deciso-
res politicos considerem a saude
como prioridade para o pais. Para
tal, sdo necessarios meios huma-
nos e técnicos que permitam o
acesso equitativo aos melhores
cuidados. A peticdo exige, entre
outras coisas, que se discuta o
impacto da pandemia na salde
dos portugueses, e em particular,
a situacdo dos que ficaram priva-
dos de acesso aos cuidados de
salde; o levantamento de todos
os atos de prestacao de cuidados
de saude que foram cancelados ou
adiados; uma avaliacdo prospetiva
das necessidades de resposta por
parte do SNS e a criagdo um pla-
no de recuperacao para todos os
doentes que ndo viram as suas si-
tuacdes de saude satisfeitas.

Assine AQUI:

https://ordemdosme-
dicos.pt/ministerio-da-
-saude-esta-a-deixar-
-morrer-0-sns/

ORDEM LAMENTA INCAPACIDADE
DA ADMINISTRAGAO DE SANTA MARIA
DE ULTRAPASSAR PROBLEMA CRITICO

Perante a efetivacdo da demissdo de um grupo de
chefes de equipa de cirurgia do Hospital de Santa Ma- ria,
depois de varias recomendacdes e alertas feitos junto da administra-
cao do Centro Hospitalar Lisboa Norte e que, lamentavelmente, ndo
surtiram qualquer efeito, a OM pronunciou-se lamentando a incapa-
cidade de resolver problemas. “Esta € uma situagdo que nos preocupa
sempre, independentemente do Hospital ou da sua localizacdo. Mas
esta fragilizacdo critica na equipa de cirurgia do Hospital de Santa
Maria, que recordo ser uma unidade de fim de linha para situagdes
mais graves e diferenciadas, torna-se ainda mais gravosa”, comentou
o bastonario da Ordem dos Médicos. “E lamentavel que - ainda mais
com tantos alertas — nem o conselho de administracdo do hospital
nem o Ministério da Saude tenham procurado uma solugéo rapida e
eficaz para garantir que a urgéncia cirurgica funciona de forma segu-
ra para todos, isto é, tanto para os médicos e outros profissionais que
ali trabalham, como para os doentes que ali acorrem e que merecem
um servico de exceléncia”, reforcou o representante dos médicos em
nota de imprensa de 23 de novembro.

ORDEM SOLIDARIA COM MEDICOS DE BRAGA

A Ordem dos Médicos tomou conhecimento no final de outubro,
através das noticias, de que um numero elevado de chefes de equipa
de urgéncia do Hospital de Braga apresentou a sua demissao. Perante
esta situacdo, o bastonario manifestou publicamente a sua solidarie-
dade para com todos os colegas e pediu uma rapida intervencao do
Ministério da Saude para que fosse possivel reforcar as condigoes
proporcionadas aos doentes. "Esta decisdo corajosa dos chefes de
equipa merece toda a nossa solidariedade. As suas reivindicagdes sdo
justas e é urgente reverter a espiral negativa que se tem registado
neste hospital, mas também em vérias unidades do Servico Nacional
de Saude, com impacto na qualidade da medicina e na seguranga dos
doentes”, explicou o bastonario da Ordem dos Médicos.

BASTONARIOS CRITICAM
PROJETO DO PS PARA LIMITAR
PODER DAS ORDENS

https://www.tsf.pt/portugal/sociedade/ordem-dos-
notarios-considera-que-projeto-do-ps-nao-faz-
qualquer-sentido-14191673.html

BALANCO DA PANDEMIA
NO PROGRAMA “ESTA MANHA"

REGULAMENTO PARA EQUIPAS
MEDICAS NOS SERVICOS DE UR-
GENCIA EM CONSULTA PUBLICA

PROFISSIONAIS ALERTAM PARA RUTURA TOTAL IMINENTE

https://ordemdosmedicos.pt/regulamento-para-equipas-
medicas-nos-servicos-de-urgencia-em-consulta-publica/

https://www.youtube.com/watch?v=gw6CDnvladU
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BREVES

MINISTERIO DA SAUDE
ESTA A DEIXAR MORRER O SNS

O secretario de Estado Adjunto e da Saude (SEAS) afirmou a
Lusa que “é a Ordem dos Médicos quem define as vagas para a
formacao de especialistas e que aquelas ficam aquém das neces-
sidades das instituicbes de saude”, afirmacdo que a OM pron-
tamente desmentiu referindo ser “grave, falsa e desnecesséria”.
Os factos objetivos ndo deixam margem para dulvidas e constam
do comunicado que pode ser lido no site nacional da Ordem
dos Médicos em que é explicado o principal papel da OM nesta
matéria, e que passa por “identificar os locais em que seja garan-
tida a qualidade da formacdo médica e, consequentemente, a
qualidade da medicina e a seguranca dos doentes”. O mapa de
vagas — feito com base no trabalho que a OM apresenta a ACSS
— é definido pela ACSS e Conselho Nacional do Internato Médico
— CNIM (organismos do Ministério da Saude — MS) juntamente
com o MS. O comunicado deixa claro o esforco da Ordem através
dos seus Colégios em procurar aumentar as idoneidades iden-
tificadas para incluir o maior nUmero de médicos internos que
seja possivel, desde que respeitada a qualidade da sua formacao:
“no ano de 2020, a OM identificou um total de 1833 capacidades
formativas com garantia da qualidade da formagdo médica espe-
cializada, tendo o MS decidido abrir apenas 1830 vagas. Para
2021 foram identificadas 1887 capacidades formativas e, uma
vez mais, foram apenas autorizadas 1885 vagas. Para o ano de
2022 a OM identificou 1945 capacidades formativas, aguardan-
do-se, no presente momento [11 de outubro], a decisdo final do
MS sobre o numero de vagas. A diferenca entre as capacidades
formativas identificadas pela Ordem e as vagas abertas pelo MS
é residual, mas permite verificar a falsidade da afirmagdo profe-
rida. A Ordem define idoneidades e capacidades formativas, mas
€ o MS que define o mapa de vagas”, esclarece a instituicao.

https://ordemdosmedicos.pt/ministerio-da-

-saude-esta-a-deixar-morrer-o-sns/

OM APELA A AGILIDADE
NA ADMINISTRAGAO DA
32 DOSE DA VACINA AOS
PROFISSIONAIS DE SAUDE

Numa altura em que nos aproximamos
do inverno e em que os casos de infe-
cdo respiratoria estdo em crescimento,
a Ordem dos Médicos considera que
€ urgente agilizar a administragdo da
terceira dose da vacina contra a COVID-
19 aos profissionais de saude. “Com as
alteracdes na task force e a devolucéo
do processo ao Ministério da Saude,
temos assistido a alguns bloqueios no
processo de vacinacao que podem dei-
tar a perder muito do que ja se con-
seguiu”, alerta o bastonario da Ordem
dos Médicos. “Pelo risco de exposicao
gue os médicos e outros profissionais
de salde tém, e numa altura em que ja
sabemos o impacto que a reducao do
acesso aos servicos de salde tem nos
cidadaos, é fundamental que a terceira
dose da vacina contra a Covid-19 possa
ser administrada rapidamente aos pro-
fissionais de saude. Ndo podemos ficar
apenas no plano das intengdes, tem de
ser concretizado na préatica e em tempo
efetivo”, reforcou Miguel Guimaraes no
apelo que lancou dia 3 de novembro.

RECUPERAR A SAUDE JA! DEMISSAO EM BLOCO

BASTONARIO SOLIDARIO
COM 0S MEDICOS

https://cnsaude.pt/2021/10/27/convencao-nacional-

NO HOSPITAL DE SANTA MARIA,

https://ordemdosmedicos.pt/demissao-em-bloco-no-

DIREGAO EXECUTIVA
DO SNS E "UM DISPARATE"

https://www.tsf.pt/portugal/sociedade/direcao-

da-saude-realizou-a-iv-conferencia-recuperar-a--

saude-ja/

os-medicos/

hospital-de-santa-maria-bastonario-solidario-com-

executiva-do-sns-e-um-disparate-14246443.html
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Como combater qualquer variante do SARS-CoV-2?
Vigilancia ativa, investimento na saude,
usar méscara e vaCinar! ENTREVISTA: PAULA FORTUNATO

Angelique Coetzee é uma especialista em Medicina Geral e Familiar (MGF) que trabalha na capital
executiva da Africa do Sul, Pretéria, onde dirige uma clinica de satide familiar ha 33 anos. Prova viva da
importancia da formacao continua, esta especialista em MGF possui certificacio em Gestao Avancada
em Saude pela Universidade de Yale e, mais recentemente, desenvolveu novas areas nomeadamente
com um curso de justica criminal e investigacao forense (2018) e com a obtencao de credenciacao como
mediadora qualificada em dinamicas de conflito (2020). A médica, que dia 20 de janeiro completara 62
anos, preside a Associacao Médica Sul-Africana (congénere da Ordem dos Médicos) mas foi por causa da
pandemia que ganhou notoriedade a nivel mundial quando anunciou ao mundo o surgimento de uma
nova variante do SARS-CoV-2. Tudo comecou no final de novembro quando consultou um homem de
cerca de 30 anos com uma persistente e intensa dor de cabeca e fortes dores corporais. Por uma questao
de prevencao, Angelique Coetzee prescreveu um teste PCR para descartar uma possivel infecao por
COVID-19. O resultado foi inesperado e levou a médica a reportar no dia seguinte que um doente seu
tinha testado positivo para a COVID-19, mas o resultado nao coincidia com a variante Delta, sugerindo
a probabilidade de estarmos perante uma nova variante. Este doente é o primeiro caso conhecido da

8 | ROM OUTUBRO/NOVEMBRO 2021



ENTREVISTA

Omicron na Africa do Sul e o primeiro que foi relatado a nivel mundial. Em apenas duas semanas esta
variante tornou-se dominante em Gauteng, a provincia sul africana com maior densidade populacional,
fazendo com que as taxas de positividade disparassem, com registo de mais de 20.000 novos casos por
dia. Embora a situacao nao seja comparavel, pois, ao contrario de Portugal, na Africa do Sul s6 1/3 da
populacao é que esta vacinada contra a COVID-19, no nosso pais os casos desta variante estao a crescer
e as projecoes indicam que sera a variante dominante ja no Natal*. A pensar nesse enquadramento, a
Revista da Ordem dos Médicos conversou em exclusivo com Angelique Coetzee que, apesar da elevada
taxa de transmissibilidade, sublinha que esta variante parece niao ser tao agressiva pois apresenta
sintomatologia mais leve. A especialista sul africana frisa a importancia da vacinacao e da partilha de
informacao a nivel mundial, além de maiores investimentos na salide e na investigacao. Sobre a sua
especialidade, nao tem duvidas de qual o seu lugar: os médicos de familia devem ser a porta de entrada

dos sistemas de saude, defende.

> Como é que ocorrem as mutacoes dos virus?

Os virus sdo constituidos por material genético,
DNA ou RNA, que é coberto e protegido por pro-
teinas. Quando os virus entram no corpo, pelo nariz
ou pela boca, fixam-se numa das células do hospe-
deiro, entram nessa célula, fazem cépias de si mes-
mos e, depois, saem da célula e infetam outra célula.
Quando os virus afetam células em numero suficiente
sem que sejam detetados pelo sistema imunolégico,
a pessoa infetada ira ficar doente. Mas, de vez em
guando, ocorre um erro nesse processo e é ai que
surge a chamada mutacdo. Se essas mutagdes se acu-
mulam, com o passar do tempo desenvolvem-se no-
vas variantes dos virus.

> O que podemos esperar em termos de impacto
funcional desta variante cuja existéncia reportou?

A Omicron causa infecdes predominantemente le-
ves na comunidade; apds a consulta médica e diag-
nostico a maior parte das pessoas recupera em ape-
nas 5 dias. Os doentes internados em cuidados inten-
Sivos sd@o, na sua maioria, pessoas nado vacinadas. Sao
os ndo vacinados que apresentam doencga grave.

> Os sintomas da Omicron sio semelhantes aos
das outras variantes?

Os sintomas ndo sao iguais: nesta variante temos
predominantemente dores musculares (descritas
como dores no corpo), dores de cabega e uma espé-
cie de fadiga e cansaco extremos.

> Ja sabemos se esta variante é mais ou menos
contagiosa?
E, pelo menos, tdo contagiosa como a variante Delta.

> Como é que foi classificada esta variante?

A OMS considerou esta variante do SARS-CoV-2
como “preocupante” pois, por avaliagdo comparati-
va, considera que a Omicron esta significativamente
associada a uma (ou vérias) das seguintes alteracoes
que podem ter impacto na saude publica global:

« Maior transmissibilidade ou alteragao significativa
da epidemiologia da COVID-19;

« Aumento da viruléncia ou alteragdo na apresenta-
cdo clinica da doenca;

« Diminuicao da eficacia das medidas de prevencéo
sociais e de saude publica ou da eficacia dos diagnos-
ticos, vacinas ou tratamentos disponiveis.

> Ha quem diga que a Omicron é a pior variante
que vimos até agora, concorda?

A variante Delta é a mais perigosa que tivemos
até ao momento. Ainda é muito cedo para dizer se a
Omicron é pior...

> Mas ja é a mais predominante?

Sim, neste momento a maioria dos casos diarios de
COVID-19 detetados na Africa do Sul sdo da variante
Omicron.

> Embora o conhecimento aumente a cada dia
que passa, no momento desta entrevista, nao sa-
bemos sequer ainda as implicag6es desta mutacao
do virus na eficacia da vacina. Devemos continuar
a vacinar ou devemos esperar por uma vacina
nova e garantidamente mais eficaz?

Devemos continuar a vacinar pois as vacinas pa-
recem proteger contra as formas graves da doenca
provocada pelo SARS-CoV-2.
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> O que devemos fazer para estar melhor pre-
parados para as novas variantes do SARS-CoV-2?

Temos que manter uma vigilancia ativa, disponibili-
zar mais verbas para a investigagdo cientifica, manter
0 uso das mascaras, etc...

> E para evitar o surgimento de variantes?
Para tentar prevenir a ocorréncia de mutagdes que ge-
ram as variantes o importante é vacinar, vacinar, vacinar!

> Essa é a melhor defesa contra a pandemia?
Sim, vacinar e usar mascara.

> E essencial que os paises relatem novas mu-
tagoes?

Claro que sim: é fundamental reportar. Todos preci-
samos de aprender uns com os outros.

> Como é que o mundo se deve preparar para
futuras pandemias?

Para tentar evitar os efeitos nefastos de uma pan-
demia [nomeadamente perda de vidas e devastacao
das economias] tem que haver colaboragao entre pai-
ses, partilha de dados e uma forte rede de comunica-
¢do global através da qual cada pais conte ao mundo
0 que esta a acontecer.

> Quais considera serem as licdes mais impor-
tantes que devemos retirar da pandemia de CO-
VID-19?

As licbes essenciais seriam que é fundamental trei-
nar melhor os profissionais de saude para fazer face
as pandemias, é importante investir e atualizar as in-
fraestruturas de saude, resolver os problemas de cor-
rupcao, atualizar as leis para o setor da salde, etc.

> Falou sobre atualizar as leis da satide. Pode ex-
plicar melhor?

Refiro-me ao contexto da Africa do Sul, pois con-
sidero que a lei ndo da poderes suficientes ao mi-
nistro da salde, nomeadamente no que concerne ao
combate as doencas infeciosas no contexto de uma
pandemia. Ndo tenho certeza se acontece o mesmo
noutros paises.

> O que recomendaria para garantir uma lide-
ranca forte?

Visibilidade, transparéncia e honestidade.
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> Nestes contextos, os decisores politicos de-
vem ouvir antes de tudo a ciéncia?

Naturalmente que sim, os decisores deveriam ouvir
a ciéncia. Mas os cientistas também precisam de dar
ouvidos aos médicos que estdo no terreno.

> Esses dois anos foram os mais desafiantes da
sua carreira?
Sim, com certeza.

> Como médica de familia, como vé o papel
desta especialidade no contexto dos sistemas de
saude?

Nos, os médicos de familia, devemos ser a entrada
no sistema de saude porque entendemos as comuni-
dades. Nos somos os soldados.

> E familiar do escritor sul-africano e nobel da
literatura John Maxwell Coetzee?
N&o, mas gostaria muito de ser pois adoro ler.

> Além da medicina, quais sao seus interesses?
Além de ler, nos tempos livres também gosto de
assistir a algumas séries de televisao.

> Ha muitas séries que procuram retratar o
mundo da medicina. Prefere a personagem do Dr.
House ou da Dra. Grey?

O Dr. House, sem duvida nenhumal! Porque é mui-
to pouco convencional e tem um sentido de humor
apurado.

> Considera importante que um médico tenha
interesses fora da profissao?
Sim, absolutamente, evita a sindrome de burnout.

*Entrevista realizada no final de novembro e atuali-
zada em dezembro de 2021. Entretanto, a 27 de de-
zembro, segundo relatério do Instituto Nacional de
Saude Doutor Ricardo Jorge, a variante Omicron do
coronavirus SARS-CoV-2 ja representava 75% dos no-
vos casos identificados em Portugal. Enquanto isso,
na Africa do Sul, na Ultima semana do ano anunciava-
-se a superacdo do pico da onda causada pela Omi-
cron com o numero de novas infecdes a descer quase
30% em relacdo a semana de Natal e uma descida de
internamentos hospitalares em oito das nove provin-
cias sul-africanas.



TEMA DE CAPA

Juramento de Hipocrates 2021/22
A medicina é relacao
e aprendizagem

TEXTO: PAULA FORTUNATO

JURAMENTO DE HIPOCRATES
(versdo adotada em 2017)

“Como membro da profissio médica:

- Prometo solenemente consagrar a minha vida ao servico da humanidade;

- A saude e o bem-estar do meu doente serdo as minhas primeiras
preocupagoes;

— Respeitarei a autonomia e a dignidade do meu doente;

- Guardarei o maximo respeito pela vida humana;

- Nao permitirei que consideragdes sobre idade, doenca ou deficiéncia,
crenca religiosa, origem étnica, sexo, nacionalidade, filiacao politica, raca,
orientacdo sexual, estatuto social ou qualquer outro fator se interponham
entre o meu dever e 0 meu doente;

- Respeitarei os segredos que me forem confiados, mesmo apds a morte do
doente;

- Exercerei a minha profissdo com consciéncia e dignidade e de acordo com
as boas praticas médicas;

- Fomentarei a honra e as nobres tradi¢des da profissao médica;

- Guardarei respeito e gratidao aos meus mestres, colegas e alunos pelo que
lhes é devido;

— Partilharei os meus conhecimentos médicos em beneficio dos doentes e
da melhoria dos cuidados de saude;

— Cuidarei da minha satide, bem-estar e capacidades para prestar cuidados
da maior qualidade;

— Nao usarei os meus conhecimentos médicos para violar direitos humanos
e liberdades civis, mesmo sob ameaca;

Faco estas promessas solenemente, livremente e sob palavra de honra.
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Em novembro de 2021, mais de 1000 médicos as-
sumiram estes compromissos, pela primeira vez nas
suas vidas, marcando assim a entrada na profissao:
578 médicos no norte, 383 no sul e 234 no centro,
juntaram as suas vozes para se consagrar nesta tra-
dicdo milenar que acontece em simultaneo com a
entrega das cédulas profissionais. Sendo a cerimonia
mais marcante do percurso de um médico, por tudo
0 que representa, percorreremos em seguida, em re-
sumo, as emoc¢des que foram sentidas e transmitidas
em todos os momentos do Juramento de Hipocrates
de 2021/2022, sob o olhar orgulhoso dos familiares,
amigos e mestres.

Este ano as cerimdnias decorreram na Covilha a 20
de novembro, Porto a 21, Braga a 23, Lisboa a 24, e,
por fim, Coimbra a 28 de novembro e, em todas elas,
0 bastonario fez questdo de estar presente, dirigindo
palavras de apoio, incentivo e inspiragdo aos colegas
mais jovens. Em todos estes momentos, Miguel Gui-
mardes elogiou a capacidade de resiliéncia demons-
trada pelos jovens médicos na superagdo de todos
os obstaculos até chegar ao juramento solene com
o qual assinalam, de forma sempre muito emotiva, o
fim do percurso de formacao pré-graduada e a entra-
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da formal na profissdo. O representante de todos os
médicos nao deixou de referir o esforco das familias
ou os desafios trazidos pela COVID-19, nem as muitas
barreiras a ultrapassar nos dias que estdo por vir. Mas,
acima de tudo, a mensagem central foi de unido: por-
gue este € um caminho em que “crescemos juntos”
e em que todos, internos e especialistas, tém algo a
ensinar e a aprender, porque a medicina é acima de
tudo relacao e aprendizagem.

Face a evolucdo da pandemia de COVID-19 na re-
gido centro — e em particular na Covilha, Coimbra e
Leiria — a Seccao Regional do Centro da Ordem dos
Médicos (SRCOM) decidiu converter as duas cerimo-
nias de Juramento de Hipdcrates para formato digital.
Nas outras seccbes, para salvaguarda da saude pu-
blica, a entrada da cerimdnia os participantes e con-
vidados exibiam o certificado digital de vacinagéo e
em todas o uso de mascara foi garantido em todos
0os momentos. Estas decisdes ndo foram tomadas de
animo leve e permitiram que este importante marco
na vida profissional de cada médico fosse celebra-
do em total seguranga, ao mesmo tempo em que se
cumpriram as exigéncias de responsabilidade para
protecdo da salde de todos os portugueses.
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JURAMENTO
DE HIPOCRATES

JURAMENTO
DE HIPOCRATES

2021

"O meu filho diz que eu sou um
exemplo para ele e ele, muito
novo, ja € um exemplo para
mim e isso vem da cultura que
vocés médicos e Ordem dos
Meédicos lhe passaram. (...) A
vossa profissao é eventualmente
uma das mais importantes da
sociedade” - Gouveia e Melo

A vossa profissdo é uma das
mais importantes da sociedade

Na primeira ceriménia, Andreia Nogueira, médica
da SRCOM, desejou a todos os participantes “um dia
verdadeiramente especial”, com "forte sentimento de
realizacdo pessoal” e alertou os colegas que é “pre-
ciso muita coragem para abragar e honrar a missao
de ser médico”. Estdvamos na Covilhad e Regina Gou-
veia, vereadora da Camara Municipal, em represen-
tacdo do presidente da Camara, agradeceu o facto
do municipio poder ser anfitrido deste encontro e
desejou a todos “as maiores venturas”, deixando a
certeza de que a cidade estara disponivel para aco-
lher jovens médicos e os seus futuros projetos pro-
fissionais. J& Carlos Cortes, presidente da SRCOM,
comecou por caracterizar a escolha da Covilha como
simbdlica, pela mensagem de “coesdo territorial” e de
"acesso a salde para todos, tanto os que estdo no
litoral como os que estdo no interior”. Pedindo aos

|"

Aproveito esta oportunidade
para vos felicitar, assim como as
vossas familias, que certamente
viveram estes tempos do final da
vossa formacao pré-graduada
com um misto de grande
orgulho e apreensao pela missao
que escolheram: arriscar a vida a
dar vida. - Miguel Guimaraes

colegas que “nao desvalorizem este momento”, pois
é nas palavras do juramento que encontrardo forcas
perante servicos que estdo no limite e “que ja nao
conseguem dar resposta adequada aos doentes”,
Carlos Cortes quis, assim, preparar os colegas para o
gue vao encontrar e lamentou o desrespeito politico
pela formacdo médica. “Nunca se esquecam do mais
importante: a vossa relagdo com os vossos doentes”
e "nunca deixem nada nem ninguém e ainda menos
um burocrata ou um gestor insensivel se interpor en-
tre vOs e os vossos doentes”. Agradecendo a “postura
exemplar” de Gouveia e Melo e “a forma séria e de
grande lealdade com que lidou com a OM e com os
médicos”, ficou o mote para o discurso do ex-coor-
denador da task-force da vacinacdo, que, tomando a
palavra, referiu como gosta “de falar com o coracéo”
e que prefere o improviso.

Gouveia e Melo explicou a sua relagdo especial com
a medicina: “o meu bisavo ficou conhecido por ser
um médico com uma atitude muito aberta e dedicada
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as pessoas mais simples, sempre foi um exemplo para
toda a familia; Tenho também um primo direito e o
meu filho, que sdo médicos”. E precisamente do filho
gue nos fala, depois de dizer como os médicos foram
extraordinarios no combate a pandemia e enaltecen-
do a forma franca como sempre foi possivel falar com
Miguel Guimaraes: “assim como eu ndo pude confi-
nar, o meu filho também teve que continuar a tratar
doentes, numa fase em que nao havia vacinas e as
protecdes nao eram suficientes e muitos profissionais
acabaram por ficar doentes. (...) Mas cumpriram o seu
juramento e continuaram a dar a mdo» a quem pre-
cisava. «O meu filho diz que eu sou um exemplo para
ele e ele, muito novo, ja é um exemplo para mim e
isso vem da cultura que vocés médicos e Ordem dos
Médicos lhe passaram. (...) A vossa profissdo é even-
tualmente uma das mais importantes da sociedade,
pois sem médicos a sociedade fica literalmente doen-
te e sem a sensacao de seguranga”, enquadrou, agra-
decendo. Gouveia e Melo disse aos jovens médicos
que, tal como ele teve que fazer, também eles terdo
que com “coragem” “decidir na incerteza”, enfrentan-
do “quem pretenda beneficios que ndo sejam o me-
lhor para o grupo”. Uma atitude que, para ser atingi-
da, carecera de muita disciplina destes profissionais,
defendeu. Recomendou ainda mais uma qualidade
humana: “a humildade de aprenderem uns com os
outros e de estarem atentos ao que de melhor se faz
no mundo e de ouvir quem esteja sentado a vossa
frente”, definindo-o como um conjunto de “corpo e
espirito humano” que merece ser ouvido.

Seguiu-se a intervencdo de Miguel Guimaraes que
comecou assinalando a tristeza associada a este dia
[20 de novembro de 2021], pela perda de Carlos Ri-
beiro, ex-bastonario da OM, homem e profissional de
grande qualidade e humanismo, pedindo um minu-
to de siléncio em sua memoria e honra. O bastona-
rio recordou Carlos Ribeiro como uma das primeiras
pessoas a alertar publicamente para os riscos que a
relacdo médico-doente corre nos dias de hoje e a de-
fender que nenhuma tecnologia ou exame se pode
tornar mais central do que o olhar, escutar e tocar “o
nosso doente”. Valores que deverdo continuar a ser
transmitidos aos jovens médicos que agora iniciam
as carreiras. Em seguida fez questao de frisar como,
mesmo a distancia, deseja estar sempre ao lado dos
mais novos: “estamos juntos. Juntos a cumprir as
normas da DGS para dar um exemplo a sociedade
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civil. Juntos na defesa dos principios e valores em
que acreditamos. Juntos na missdo de cuidar, tratar
e proteger os nossos doentes”. Aludindo aos varios
desafios dos Ultimos dois anos, Miguel Guimaraes
nao quis deixar de enaltecer a dedicacdo de todos
os colegas, sublinhando o muito que se cresceu em
conjunto, porque é assim que “seremos melhores
profissionais e melhores pessoas”. “O ser humano
é iminentemente social”, disse, recordando as pala-
vras de Aristoteles, e acrescentando que, na medici-
na, "isso também é verdade”. Mas estes dois anos de
pandemia obrigaram-nos a afastar do toque, trazen-
do todos os desafios que tal adaptacdo acarreta. Mas
ha outros ainda piores, sobretudo quando a escassez
de recursos em situacOes extremas nao permite tratar
os doentes da melhor forma possivel. “Salvar vidas
€ missdo das nossas vidas, foi esse o caminho que
escolhemos” independentemente das dificuldades,
partilhou, referindo-se as angustias e dilemas éticos
gue os médicos enfrentam em tempos de pandemia.

As familias dedicou também parte da sua interven-
cdo, em todas as cerimonias, alias, reconhecendo os
sacrificios: "aproveito esta oportunidade para vos fe-
licitar, assim como as vossas familias, que certamente
viveram estes tempos do final da vossa formacao pré-
-graduada com um misto de grande orgulho e apreen-
sao pela nobre missdo que escolheram: arriscar a vida
a dar vida. A dedicacdo, o carinho, o sacrificio e o in-
vestimento das vossas familias permitem que este dia
seja um dia muito especial, um dia em que concreti-
zam o objetivo de serem médicos. A minha reveréncia
a todas as maes, pais e familiares que tornam este mo-
mento Unico numa celebracdo de amor a uma causa
maior. Bem-vindos e muito obrigado por terem dado
ao pais o privilégio de contar com estes jovens médi-
cos para fazer de Portugal um local mais saudavel, com
mais tempo e, sobretudo, mais qualidade de vida“.

Aos colegas recém-chegados, Miguel Guimaraes
dedicou palavras especiais de reconhecimento pelo
valioso contributo no combate a pandemia, palavras
de gratiddo que expressou em nome da medicina e
dos doentes. “Este dia é um dia muito especial, um
dia em que se renova a inspiracdo de ser médico, em
que a relacdo médico-doente é reforcada, em que te-
mos a honra e o privilégio de receber os novos mé-
dicos, e a certeza de sabermos que todos e cada um
de vos estad a altura do admiravel percurso que tém
pela frente”.
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“Ser bom médico é ter
capacidades multiplas,
conhecimento da especialidade,
e vontade de aprender na
pratica” — Anténio Araljo

Sejam voz ativa na defesa da
formacao e de um SNS com
qualidade!

No Porto e em Braga realizaram o juramento um to-
tal de 578 novos médicos a quem o bastonario quis,
tal como havia feito na cerimédnia da Covilh3, trans-
mitir o seu agradecimento pessoal e o orgulho em ser
representante de todos os médicos. “Deixo a minha
gratiddo a todos os jovens médicos pelo exemplo,
dedicagdo, qualidade, conhecimento, solidariedade,
humanismo, afeto, esperanca, inovagao, respeito, re-
siliéncia, coragem. E por acreditarem nesta profisséo.
Gratiddo pela medicina, pelos doentes, pela dimen-
sdo ética, pelo ser médico”, disse Miguel Guimaraes.
Também nestas cidades a norte, o bastonario lem-
brou que salvar vidas é a missdo de todos os mé-
dicos e, recordando que a pedra de toque de uma
medicina de qualidade é uma boa relacdo com os
doentes, assente nos principios do Juramento de Hi-
pdcrates, pediu a todos que se detivessem no signi-

» . @
JURAMENTO DE |
HIPOCRATES |#

ficado por trés de cada afirmacdo deste juramento
solene pois ao longo das suas carreiras "as palavras
que dirao hoje devem ser o vosso farol, numa vida
dedicada ao outro, ao doente, ao mais fragil, ao que
nao tem voz. E o texto que devem revisitar orgulho-
samente nos dias de sucesso e a que devem ir buscar
forcas nos momentos mais dificeis. Ndo é um cami-
nho para percorrermos sozinhos. Estamos juntos.
Contem sempre comigo. Este é um caminho que se
faz lado a lado”.

O bastonario nao ignorou as dificuldades e lamen-
tou que a carreira médica ndo seja devidamente valo-
rizada e cumprida pela tutela. "Este momento critico
gue continuamos a atravessar necessita, com urgén-
cia, de alguém capaz de liderar a saude a nivel nacio-
nal, apoiar, respeitar e valorizar os médicos e os ou-
tros profissionais. Uma missdo humanitaria que nao
tem sido honrada pela ministra da Saude, que nem
sequer teve a dignidade de reunir com a Ordem dos
Médicos, com as pessoas que representam os profis-
sionais. Falta ética, falta respeito, falta transparéncia e
falta o bom senso”, realcou.

J& o presidente da Seccdo Regional do Norte, Anté-
nio Araujo, destacou que “ser bom médico é ter ca-
pacidades multiplas, conhecimento da especialidade,
e vontade de aprender na pratica”. Mas “é preciso,
também, ter nocdes de investigacdo diaria. SO isso
permite avangar no conhecimento médico”, referiu,
lembrando a importancia da ciéncia. Mas ha outras
areas complementares em que os médicos devem
fazer formacdo, recordou, referindo especificamen-
te como aos médicos é exigido que tenham conhe-
cimentos de gestdo para poderem dirigir servicos,
departamentos e proceder a contratualizagdes. Com-
peténcias que, alertou, ndo terdo qualquer valor se
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os profissionais ignorarem aquilo que é fundamental:
“nada disto é importante sem a faceta humana que
permite estabelecer a empatia com o doente. E nisto
gue se baseia o Juramento de Hipdcrates.”

No Porto, Dalila Veiga, presidente do Conselho
Sub-Regional, recentemente nomeada como mem-
bro suplente do Conselho Nacional da Ordem dos
Médicos, lembrou os jovens médicos de que o Jura-
mento é parte de “um percurso continuo e sempre
inacabado de aprendizagem técnica, cientifica, mas
acima de tudo humana”, aludindo a necessidade de
constante atualizacdo de conhecimentos. Na qua-
lidade de presidente do Conselho Nacional da Pés-
-Graduacdo da OM, Dalila Veiga nao pdde ignorar os
“desafios e muitas dificuldades” que a formacdo mé-
dica enfrenta em Portugal, referindo-se ao “equilibrio
imperfeito entre a maxima aprendizagem clinica com
0 numero excessivo de alunos” que é preciso formar.
Lembrando que “a arte da Medicina”, além dos livros,
se faz de "aprendizagem de gestos clinicos”, baseada
numa “medicina de proximidade, com o vossos tuto-
res e mestres, mas também com os vossos doentes”,
lamentou a falta de sensibilidade da tutela que “nada
tem feito” para “verdadeiramente” assegurar a exce-
|éncia e qualidade da formac&o. Antes pelo contrario,
pois a negligéncia no planeamento culminou “com
a situagdo altamente indesejavel de médicos sem
acesso a formacdo especializada”. "Nao faz sentido
uma politica de proletarizagdo”, frisou, defendendo o
equilibrio dos “recursos em fungdo das reais neces-
sidades”. Aquilo que definiu como um “éxodo sem
precedentes de médicos diferenciados e altamente
qualificados para o sistema privado ou para o es-
trangeiro”, pode agravar em muito a ja depaupera-
da capacidade formativa do SNS, alertou. Numa nota
de unido, lembrando um poema de Manuel Alegre
onde se diz “"mesmo na noite mais triste/em tempo
de servidao/ha sempre alguém que resiste/ha sempre
alguém que diz ndo”, Dalila Veiga pediu aos colegas
gue “sejam uma voz ativa na defesa inabalavel da
dignidade do exercicio da Medicina em Portugal, de
uma formacdo médica de exceléncia e de um Servico
Nacional de Saude que permita continuar a servir o
pais e os nossos doentes, sob os elevados padrdes
de qualidade que foram alcangados ao longos dos
seus 40 anos de histéria”. Em resumo: que “mesmo
na noite mais triste” do SNS, os médicos digam “nado”,
no que definiu como sendo “um dever e uma mis-
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“Sejam uma voz ativa na defesa
inabalavel da dignidade do
exercicio da Medicina em
Portugal, de uma formacao
médica de exceléncia e de um
Servico Nacional de Saude que
permita continuar a servir o pais
e 0s nossos doentes, sob 0s
elevados padrdes de qualidade
que foram alcancados ao longos
dos seus 40 anos de historia”

— Dalila Veiga

André Luis transmitiu palavras de
“incentivo e animo para a vida
profissional que escolheram e
que é lindissima” e desafiou os
colegas a fazer do Juramento de
Hipocrates uma leitura assidua e
revisitada com frequéncia.
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sdo” de todos ao servi¢o dos doentes, um designio no
qual a OM também se compromete a resistir: “podem
contar com a Ordem dos Médicos! Porque a Ordem
somos todos nos”.

Em Braga, o presidente do respetivo Conselho
Sub-Regional da Ordem dos Médicos, André Luis,
lembrou que este é um “dia muito importante” e,
transmitindo palavras de “incentivo e animo para a
vida profissional que escolheram e que ¢é lindissima”,
desafiou os colegas que agora chegam a profisséo a
fazer do Juramento de Hipdcrates uma leitura assi-
dua e revisitada, deixando votos de que sejam muito
felizes no exercicio da sua profissdéo como médicos.
Num comentério a cerimonia, André Luis deixou ain-
da uma reflexdo de incentivo para que estes jovens
“com muito valor” queiram sempre ser “bons médicos
e boas pessoas”. O presidente do Conselho Regional
do Norte, Anténio Araujo, fez questao de receber os
novos colegas, renovando votos de “muitas felicida-
des” e frisou que acima de tudo o seu desejo é que
“sejam bons médicos ndo sé para poderem praticar
atos médicos de exceléncia, mas sobretudo para es-
tabelecerem ligagdo humana e empatia com os seus
doentes”.

Informacao Vs. sabedoria: médicos
devem refutar a falsa evidéncia

Em Lisboa, 383 médicos fizeram o seu Juramento
perante médicos que foram seus mestres e de quem
um dia vao cuidar, mas também perante as familias
que viabilizaram o seu crescimento pessoal e profis-
sional. Convidada a proferir uma palestra, Ana Pau-
la Martins, bastonaria da Ordem dos Farmacéuticos,
num discurso de grande emotividade falou do “es-
paco de carinho eterno que a humanidade dedica”
aos médicos, porque “para vOs a vida é um valor sem
variacao”, isto é, a defesa da vida esta primeiro que
tudo. Sobre a importancia do Juramento de Hipo-
crates lembrou que, apds 2500 anos da sua criagéo,
estas promessas solenes sdo ainda citadas pelo Tri-
bunal dos Direitos Humanos. Num “pais muito desi-
gual” que "precisa vencer a batalha da literacia”, Ana
Paula Martins lembrou que “informagao é diferente
de sabedoria” e que os médicos tém um papel fun-
damental a refutar a falsa evidéncia. Depois, enalte-
ceu o grande esforco que todos tiveram que fazer,
0 muito que estudaram até chegar aqui, abdicando

de sair com amigos, tudo “pelo sonho de ser médi-
co”. "Quantos fins de semana, quantas férias e noites
fechados a ver o sol pela janela?” — “esse é o soma-
tério da divida que temos para convosco” e quando
acabam o curso, "descobrem que esse caminho nun-
ca acaba”. "Valorizemos o vosso esforco, estando ao
vosso lado, como estdo ao nosso, na vida e na morte”.
“Longa vida aos médicos do meu pais”, concluiu.

Carlos Mendonca, presidente do Conselho Nacio-
nal do Médico Interno, deixou mensagens centrais
sobre o que é ser médico, profissdo que além de vo-
cacao “exige muito mais de ndés”. Falou dos doentes
- "é por eles que existimos"” - a quem é preciso “saber
escutar” e sublinhou a importancia de aprender com
todos, especialistas, internos e outros profissionais,
mas referiu também a importancia dos médicos cui-
darem de si porque a pratica médica é muito absor-
vente e é essencial para a saude destes profissionais
que tenham “uma vida além da medicina”. Por fim,
pediu: “reflitam nas palavras que aqui vao ler hoje”,
absorvam as mensagens e leiam e releiam o juramen-
to. Realgamos a alusdo do presidente do Conselho
Nacional do Médico Interno a relevancia dos médicos
cuidarem da sua proépria “salde e bem-estar”, como
se |é no texto do JH, e que tantas vezes é erronea-
mente negligenciada (ver na pagina 22 e seguintes
uma entrevista em que se fala sobre a importancia do
autocuidado), além da relevancia da formagéo pro-
fissional continua para garantia da “capacidade para
prestar cuidados da maior qualidade”.

Seguiu-se a intervencao do presidente do Conselho
Regional do Sul, Alexandre Valentim Lourenco, que
realcou o empenho do bastonario em estar sempre
ao lado dos colegas que fizeram o juramento, sem fal-
tar a nenhuma ceriménia e recordou Carlos Ribeiro.
Dirigindo palavras especificamente aos mais jovens,
frisou o “carater humanista dos nossos principios” e
o dever de transmitir o conhecimento adquirido, ensi-
nando os outros, no que definiu como um tripé essen-
cial: a procura do conhecimento, a sua transmissdo e
a aplicacdo desse conhecimento ao servico dos doen-
tes. “Vocés serdo os meus médicos”, referiu, explican-
do a importancia de projetar uma medicina do futuro,
razao pela qual em fevereiro de 2022 se ira realizar o
Congresso Nacional da Ordem dos Médicos precisa-
mente para pensar cenarios para 2040, anunciou, con-
vidando desde ja todos os colegas a participar.

Esta cerimonia aconteceu no dia em que a OM as-
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"Quantos fins de semana,
quantas férias e noites fechados
a ver o sol pela janela?” — "esse
é 0 somatorio da divida que
temos para convosco”

— Ana Paula Martins

“A senhora ministra precisa ler

'O principezinho' para aprender
a cativar os médicos. Vamos dar
uma resposta dura pois, assim, a
ministra s6 afasta os médicos do

SNS" - Miguel Guimaraes
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Carlos Mendonca
sublinhou a
importancia

de aprender
com todos -
especialistas,
internos e outros
profissionais

—, mas referiu
AR 2. também a
importancia dos médicos cuidarem
de si e terem “"uma vida além da
medicina”.

sinalou 83 anos de existéncia, momento que foi des-
tacado pelo bastonario que fez questao de elogiar os
(antigos)bastonarios presentes, Gentil Martins e Ger-
mano de Sousa, além de lembrar Carlos Ribeiro, mes-
tres que ensinaram muitos colegas e dedicaram parte
do seu tempo a OM. Recordando as dificuldades sen-
tidas perante o medo dos doentes em recorrer aos
servicos de saude no ano passado, Miguel Guimaraes
voltou a afirmar que é urgente recuperar os doentes
que ficaram para tras, sublinhando que a normaliza-
¢ado dos cuidados apregoada pela tutela esta longe
de significar que esteja a existir uma recuperacao efe-
tiva. E, lembrou, a medicina implica contacto e proxi-
midade social. “Nunca se afastem dessa riqueza que
nos leva mais longe, a sermos melhores pessoas e
melhores médicos”. Precisamos de estar proximos, de
escutar, olhar e tocar os nossos doentes, defendeu.
Perante a atualidade politica (ver pagina 51), o bas-
tonéario ndo pode ignorar as palavras “inqualificaveis”
da ministra da Saude (que referiu que os médicos te-
riam que ser mais resilientes), e afirmou que "a senho-
ra ministra precisa ler ‘O principezinho’ para aprender
a cativar os médicos. Vamos dar uma resposta dura
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pois, assim, a ministra s6 afasta os médicos do SNS”,
declaracdo que lhe valeu uma forte ovagéo das cente-
nas de médicos e seus familiares que se encontravam
da assisténcia.

Miguel Guimaraes terminou o seu discurso revisi-
tando o pensamento de Antdnio Barreto, expresso na
ceriménia de apresentacdo do livro sobre a relagdo
médico/doente que a OM elaborou com o objetivo
de dinamizar uma candidatura dessa relacdo a pa-
triménio imaterial da humanidade: “A relacdo médi-
co-doente tem uma tradicdo Unica e universal, que
atravessa a mudanca e renovac¢do do tempo, man-
tendo-se permanente. Tem o mais antigo juramento
deontoldgico, a mais antiga profissdo de fé. (...) Um
médico trata o rico ou o pobre, o capitalista ou o tra-
balhador, o ditador ou o cidadao, a celebridade ou
0 andénimo. Trata-os da mesma maneira. A nenhum,
pergunta pelas suas ideias. Ha qualquer coisa na sua
profissdo que faz dele um homem ou mulher dife-
rente. Ndo é por acaso que existe um “juramento de
Hipdcrates” ha mais de 2500 anos! Existe de facto um
“ethos” médico que nao existe em mais nenhuma pro-
fissdo ou condicdo. (...) Eu sei que, embora com cada
vez mais reservas, ainda confiamos a nossa fortuna ao
banqueiro. Nas maos do advogado, depositamos os
nossos direitos, mas mudamos facilmente de advo-
gado. Ao professor entregamos os nossos filhos, mas
sempre a olhar para o lado. Ao padre, a nossa alma,
mas sabemos que ele é apenas um intermediario. Aos
politicos, damos o nosso voto, mas com exigéncias e
protesto. Ao médico, entregamos a nossa vida. Tudo.
E mesmo que pensemos mal dos médicos, a verdade
€ que pensamos isso de todos, menos do nosso.”

“Sejam muito felizes e facgam da Ordem a casa de
todos os médicos. Alids, ha uma frase destes tempos
conturbados que me ficara para sempre e que defi-
ne a forma como gostaria que a Ordem dos Médicos
fosse para cada um de vos. Em determinada altura
do processo de vacinacdo, muitos médicos sem vin-
culo ao SNS estavam a ficar para tras. O Vice-Almi-
rante Henrique Gouveia e Melo confiou a Ordem dos
Médicos a nobre missdo de ser a Unica instituicdo a
organizar a vacinacao dos seus pares. Foi um dossier
desafiante e de grande responsabilidade, no final do
qual uma colega me disse: ‘senti-me abracada pela
Ordem’. Que esta imagem de abraco, pelo afeto e
unido que simboliza, nos acompanhe sempre”, con-
cluiu Miguel Guimaraes.

Tal como vem sendo habito, no JH da SRS, ha um
tempo dedicado a enaltecer os melhores alunos das
faculdades de medicina, com o Prémio Manuel Ma-
chado Macedo, e este ano nao foi excecao. Coube
ao secretario deste Centro de Estudos, Luis Novais,
coordenar a entrega destes prémios relativos a 2020
e a 2021. Os estudantes vencedores, que receberam
os prémios das maos dos diretores das trés escolas
médicas — Ana Sebastido, Jaime Branco e Isabel Pal-
meirim — foram: Ana Catarina dos Anjos Bravo (2020)
e Marta Reis Nunes dos Santos (2021), da Faculda-
de de Medicina de Lisboa, Goncalo Cavaco Tardao
(2020) e Isabel Alexandra da Silva dos Santos (2021),
da Faculdade de Ciéncias Médicas de Lisboa, e Isabel
Malta Carvalho (2020) e Telma Sofia Esteves Machado
(2021), da Faculdade de Medicina e Ciéncias Biomé-
dicas do Algarve.

Alexandre Valentim Lourenco
frisou o dever de transmitir

o conhecimento adquirido,
ensinando os outros, no que
definiu como um tripé essencial:
a procura do conhecimento, a
sua transmissao e a aplicacao
desse conhecimento ao servico
dos doentes.
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O médico deve dignificar a profissao

De volta a SRCOM, o JH 2021 concluiu-se em Coim-
bra, Ultima ceriménia do ano em que se celebrou a
renovagdo dos votos solenes do compromisso hipo-
cratico. O ex-bastonario da OM e atual presidente
da Camara Municipal de Coimbra, José Manuel Silva,
definiu este momento como da “mais transcendente
importancia”, lembrando que esta “cartilha ética que
nos deve acompanhar para toda a vida baliza de uma
forma Unica a profissdo médica” e nela “esta tudo” o
que os médicos precisam, nomeadamente para que
haja uma boa comunicacdo com os doentes. “Sejam
felizes, sejam bem-vindos e fagam os vossos doentes
felizes”, concluiu.

Carlos Cortes, presidente da SRCOM, realcou que
“aquilo que conseguimos é sempre a sumula de
muitas pessoas”, uma rede de apoio através da qual
conseguimos atingir o nosso potencial, numa refe-
réncia também as familias. Voltando aos jovens co-
legas, lembrou que o JH lhes fara “companhia” nos
momentos dificeis e dara suporte a relagdo que irdo
estabelecer com os doentes, os quais, na sua fragili-
dade, "muitas vezes irdo por nas vossas maos as suas
vidas”, algo que, frisou, incorpora necessariamente
o crescimento de um médico. Desta fase particular-
mente desafiante de pandemia, enalteceu a “abne-
gacao” dos profissionais que passaram muito tempo
longe das suas familias para ndo correrem o risco de
levar a doenca para casa. “Historias de coragem, de
compaixdo e dedicacdo aos seus doentes. Historias
de esperanca” que este dirigente da OM espera que a
tutela nunca esqueca.

Seguiu-se a intervencao de Filipe Froes, coordena-
dor do gabinete de crise para a COVID-19 da OM, que
proferiu a oracdo de sapiéncia, na qual lembrou que
este dia assinala o inicio de “um percurso Unico, grati-
ficante e fascinante em termos de ciéncia e de conhe-
cimento, mas centrado num sé propdsito: servir quem
dele necessita” e “cada vez mais para prevenir a doen-
ca”, na defesa do “ativo mais importante: a saude”.
“Os nossos valores sdo a Unica coisa que nos orien-
ta" na construgdo dessa ligagdo com os doentes num
cenario de desafios, nomeadamente a evolucdo per-
manente do conhecimento, desafio esse que tem que
ser enfrentado trabalhando em equipa para “construir
um todo que é maior que a soma das partes”.

Esta cerimonia foi conduzida por Catarina Matias,
membro da SRCOM, que passou a palavra final ao
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JURAMENTO
DE HIPOCRATES

Carlos Cortes, presidente da
SRCOM, realcou que “aquilo
que conseguimos é sempre a
sumula de muitas pessoas”, uma
rede de apoio através da qual
conseguimos atingir 0 NOsso
potencial, numa referéncia
também as familias.

bastonario. Miguel Guimardes enaltecendo os mes-
tres, no espirito do Juramento de Hipdcrates, recor-
dou as palavras do antigo bastonario, Carlos Ribeiro,
ao dizer que "ndo é a profissdo que dignifica 0 mé-
dico, é o médico que deve dignificar a profissao”.
Uma frase que, na opinido do atual dirigente da OM,
“diz muito do que devemos ser enquanto médicos”.
Realcou ainda o “valor incalculavel” do sacrificio, ab-
negacao e apoio das familias a quem agradeceu por
permitirem que estes jovens trabalhem para alcan-
car todo o seu potencial. Lamentando a falta de “fio
condutor” da ministra da Saude, e a desvalorizacao
constante e “inaceitavel” dos médicos e outros pro-
fissionais, Miguel Guimaraes lembrou interven¢des
de outro politico, esse sim com uma visdo profunda
de sentido de Estado que trouxe aos portugueses a
concretizacdo legislativa de um sonho possivel ape-
nas gragas ao trabalho dos médicos: Antdnio Arnaut
que, recordou, numa entrevista a revista da Ordem
dos Médicos de 2011, alertou para a realidade cada
vez mais preocupante da fragilizacdo da democracia.
“A fragilizacdo da democracia é que fragiliza o SNS”,
citou, realcando que o nosso SNS esta mais fraco por-
gue a democracia também sofre de “sintomas preo-

2021
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"Um percurso unico, gratificante
e fascinante em termos de
ciéncia e de conhecimento, mas
centrado num so proposito:
servir quem dele necessita”

— Filipe Froes

cupantes”. Miguel Guimaraes lembrou ainda como
Antoénio Arnaut considerava que “o Estado ndo tem
autoridade moral para cortar naquilo que é essencial
avida e a dignidade humana. E a salde é um pilar dos
direitos humanos!”.

Longe do século V a.C. e de Hipocrates de Cos, mas
proximo dos valores defendidos nesse juramento que
tomava como testemunhas todos os deuses e deusas,
promete-se hoje, como no passado, honrar professo-
res e alunos, partilhar conhecimento, defender a hu-
manidade, sempre em beneficio dos doentes, da sua
saude e autonomia, sempre com respeito pelo sigilo

DE HIPOCRATES
2021

DE HIPOCRATES

w0 do Médico

"Obrigado por se juntarem a
nds. Sejam muito felizes e facam
da Ordem a casa de todos nos”
— Miguel Guimaraes

primordial dessa relacdo, mas também se promete
preservar aqueles que sao os instrumentos desse tra-
balho e sem os quais ndo ha saude, nem seguranca
ou coesao territorial: os médicos. 26 séculos volvidos,
talvez mais longe dos deuses, mas sempre mais pro-
ximos dos doentes, sentimos e partilhamos a emocao
daqueles que juraram em voz bem alta respeitar e de-
fender esses principios e valores milenares.

Convidando os jovens colegas a valorizarem o seu
tempo que é, naturalmente, limitado e ndo deve ser
"desperdicado a viver a vida de outra pessoa”, Mi-
guel Guimardes instou-os a seguir o seu coragao e
instinto.

“Obrigado por se juntarem a nds. Sejam muito fe-
lizes e facam da Ordem a casa de todos nés”, disse.

Carlos Ribeiro foi lembrado
e homenageado nas cerimoénias
do Juramento de Hipocrates
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Isabel Galrica Neto ¢ especialista em
Medicina Geral e Familiar com a Com-
peténcia em Medicina Paliativa, area
a que se dedica ha mais de 25 anos;
coordenadora da Unidade de Cuidados
Continuados e Paliativos do Hospital da
Luz - Lisboa, foi fundadora e coordena-
dora da equipa pioneira de cuidados
continuados do Centro de Saude de
Odivelas (1997); é docente convidada e
membro do Centro de Cuidados Palia-
tivos da Faculdade de Medicina da Uni-
versidade de Lisboa. Como deputada,
foi coautora da Lei de Bases dos Cui-
dados Paliativos, da Lei do Testamento
Vital e da Lei dos Direitos das Pessoas
em Contexto de Doenca Avancada e
em Fim de Vida.
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Isabel Galrica Neto
Etica, autocuidado e comunicacao
devem ser parte do internato

ENTREVISTA E FOTOS: PAULA FORTUNATO

Estima-se que em 2060 mais de 140 mil portu-
gueses tenham necessidades paliativas no ambi-
to da Sadude. Atualmente, a resposta esta muito
aquém das necessidades, mesmo incluindo o setor
privado e social. Apesar de entender que nao exis-
tem respostas perfeitas, Isabel Galrica Neto, que
presidiu até ha poucos meses a direcao da Compe-
téncia em Cuidados Paliativos da Ordem dos Mé-
dicos, considera que ha muito por onde melhorar.
Numa entrevista feita a propoésito do Dia Mundial
dos Cuidados Paliativos, que se assinalou no dia
9 de outubro, ficamos a saber que esta especia-
lista defende um Estado que assegura o direito a
saude, coordenando a resposta de todos os seto-
res, nomeadamente porque o Servico Nacional de
Satdde (SNS) nao da resposta a todas as necessida-
des dos portugueses. Como mensagens-chave re-
feriu-nos a equidade no acesso, a importancia de
todos os médicos refletirem sobre o autocuidado
e de formalmente se incluirem estas matérias nos
internatos, mas também a importancia de se man-
terem praticas de discussao ética sobre adequacao
de cuidados e obstinacao terapéutica, com ou sem
contexto pandémico, o mesmo em relagdo ao en-
sino da comunicacao com o doente e a familia. A
COVID-19 reforcou a necessidade de cuidados pa-
liativos, mas, estas licoes, defende, sao relevantes
no contexto pandémico e fora dele, para os cui-
dados paliativos como para todas as outras areas
terapéuticas.

> Deixou o SNS ha 16 anos. Pode explicar-nos por-
qué?

Ao vir para o setor privado, foram-me dadas condi-
¢Oes de trabalho que, a época, eu nédo teria no SNS.
Vim fundar uma unidade de cuidados paliativos com
internamento. Agora veja quando é que no SNS sur-

giram unidades dessa natureza... Demorou muito até
abrir a primeira unidade* que foi no Hospital de Sao
Jodo do Porto e que tem poucos anos; Santa Maria
ainda ndo tem unidade com internamento. Alias, in-
ternamento sé havia no IPO do Porto e de Coimbra.
Ainda hoje o IPO de Lisboa continua a nao ter... A
resposta de internamento em cuidados paliativos a
nivel hospitalar era escassissima e insuficiente, como,
alias, continua a ser.

> Mesmo assim, a sua escolha foi uma decisao cri-
ticada...

Havia quem dissesse que vinha trabalhar para “uma
clinica”, mas a realidade era outra: aceitei o desafio
de vir para um hospital terciario com todas as valén-
cias, complexo e que assumiu de raiz que tem que ter
resposta para todos os doentes.

> Ainda hoje, nos cuidados paliativos como nou-
tras areas, o SNS nao assume essa resposta com-
pleta, pois nao?

Nao. Continuamos a ter instituicoes, até na area do
cancro, que ndo assumem essa plenitude da resposta
e que nao prestam os cuidados necessarios a todos
os doentes.

> Enquanto isso, na unidade que foi criar...

Aqui tinhamos um hospital que decidiu dar respos-
ta aos doentes que se curavam e aos que nao se cura-
vam. Um desafio inovador que me fez sair do SNS. Foi
uma oportunidade que me foi dada de, juntamente
com um conjunto de pessoas, e, friso, ninguém faz
nada sozinho, criar uma equipa que cuidasse dos
doentes com necessidade de cuidados paliativos em
regime de internamento. Foi isso que me motivou aci-
ma de tudo: perceber que era um projeto necessario
e que o SNS ndo tinha essa capacidade de resposta.
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> A OMS designa os cuidados paliativos como um
direito humano e um imperativo moral dos siste-
mas de satde. Em Portugal, acha que ja passamos
das palavras a acao?

Tém existido, ao longo dos Ultimos 12 anos, avan-
¢os e melhorias no ambito dos paliativos, como é
justo reconhecer. Mas o ritmo é manifestamente in-
suficiente. Portanto, ndo sei quando passaremos cla-
ramente a agdo para ter uma cobertura nacional.

> O que é que falta? Vontade politica de prioritizar
os cuidados paliativos?

Concentrando-me sd no ultimo ano, ndo tivemos
nomeacao da comissao nacional, nem plano estraté-
gico. Este plano — essencial — s6 foi aprovado poucos
dias antes do governo cair. Onde é que esta a prio-
ridade para esta area?! Falta aumentar o ritmo, abrir
mais unidades com equipas as quais sejam alocados
recursos humanos suficientes...

> A pandemia, provavelmente, s6 veio piorar,
também esta area...

Sim, com a pandemia a gestdo da prestacdo de
cuidados paliativos ficou ainda mais dificil porque
foram retirados elementos as equipas e alguns ndo
voltaram, mesmo nos momentos em que a pande-
mia acalmou. Com uma agravante: ndo diminuiram
as necessidades paliativas. Aumentaram! Estamos a
falar de mais pessoas com necessidades as quais ndo
damos resposta.

> Prestaram cuidados a doentes COVID?

Sim, entre os doentes infetados pelo SARS-CoV-2
temos pessoas com necessidades paliativas o que
aumentou a pressdo sobre as nossas equipas pois ti-
veram que se dividir. Na nossa unidade, juntamente
com os colegas da Medicina Interna, seguimos doen-
tes COVID. Prestamos cuidados paliativos em covida-
rio com a equipa dividida, para dar resposta a todas
as solicitacdes.

> Pode falar-nos um pouco dos desafios destes l-
timos dois anos?

Uma area muito desafiante foi o pensamento ético
e os ajustes das intervencbes que foram essenciais
fazer, sempre mediante reflexdo. Continuamos, natu-
ralmente, a abordar as questdes éticas na nossa reu-
nido de equipa, mas sei que, em varios hospitais, essa
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discuss&o ja ndo se mantém. Isso ndo é correto. E fun-
damental que exista reflexdo para que se reconhecam
melhor os doentes com necessidade de cuidados pa-
liativos e para que se possa adequar as intervenc¢des
e evitar a obstinacdo terapéutica.

> Essa reflexao foi positiva.

Sim, pois tentou adequar-se melhor os cuidados aos
doentes, preocupacado que deveria existir para além da
pandemia. Ndo é porque ha meios ou falta deles que
a discussao se aprofunda. E porque é fundamental fa-
zé-la! Espero que essa seja uma das aprendizagens da
pandemia: manter as discussdes ético-clinicas sobre
adequacdo de medidas, nomeadamente, para, como
referi, evitar obstinagdo terapéutica.

> Ha um equilibrio entre dar resposta as ansieda-
des dos familiares e o erro de cair nessa obstina¢ao?

E muito importante ndo esquecer que os médicos
adaptam os cuidados em funcdo do beneficio que
trazem para o doente e ndo em funcdo do pedido
das familias. E uma area sensivel, até dramatica... Mas
estamos obrigados eticamente a fazer apenas o que
gera beneficio para os doentes, ouvindo a familia de
forma substitutiva, mas sempre no melhor interesse
do doente.

> Nao ha outro equilibrio possivel...

E isso que temos que saber explicar a familia. Al-
gumas vezes, nesta, como noutras areas, como 0s
intensivos ou a urgéncia, uma familia que esta emo-
cionalmente instavel pode pedir para os seus doentes
cuidados que vao aquietar o seu sofrimento, mas que
irdo gerar sofrimento no doente, e nenhum médico
esta obrigado a fazé-lo...

> Antes pelo contrario...
Exatamente.

> A pandemia fez-nos refletir sobre a dor psicolo-
gica resultante da separacao de entes queridos em
fim de vida... Como foi gerir essa situacdo nomea-
damente quanto a comunicac¢ao?

Essa foi uma das dificuldades da pandemia. Fize-
mos um artigo na Acta Médica Portuguesa** sobre o
impacto da COVID nos cuidados paliativos e na co-
munica¢do. Somos uma unidade aberta e habituada
a receber as pessoas, mas neste contexto tivemos



que balancear as questdes clinicas, éticas e o ponto
de vista emocional com as diferentes necessidades e
prioridades que temos que acolher. Embora a preo-
cupagdo maxima seja a protecdo dos nossos doen-
tes — mais débeis e mais frageis — e evitar que sejam
infetados, ao mesmo tempo temos que ter em conta
o sofrimento que provoca estar longe dos familiares.
Exige reflexao e definicdo dos critérios a aplicar.

> Pode exemplificar como é que se adaptaram?

Por exemplo, a partir de certa altura passamos a
permitir a permanéncia de familiares, pernoitando,
desde que ndo saissem da instituicdo e, em caso de
sairem, para voltar tinham que fazer um novo teste.
Também nos reorganizamos para dar apoio a essas
pessoas pois pode ser muito desgastante ndo sair do
hospital. Ndo existem respostas perfeitas até porque
a realidade neste momento é em si propria muito pe-
sada e dolorosa.

> Ainda ha quem resuma os cuidados paliativos
ao alivio do sofrimento no final da vida. Quer co-
mentar?

Na nossa unidade recebemos em média 550 doen-
tes por ano e, com um case mix vasto, temos 60% de
altas, porque ndo sdo necessariamente doentes nos
Ultimos dias de vida. Quanto a patologia envolvida,
60% sdo de doentes oncoldgicos e 40% de outras
patologias, e posso dizer-lhe que entre os doentes
internados, com alta, jovens e menos jovens, muitos
passam a ser seguidos em consulta externa, o que
tem o6bvios beneficios.

> E importante distinguir o fim de vida do final da
vida, nao?
Claro! O final da vida serdo os ultimos dias ou se-

ENTREVISTA

Tém existido, ao longo dos ultimos
12 anos, avancos e melhorias no
ambito dos paliativos, como é
justo reconhecer. Mas o ritmo é
manifestamente insuficiente.

manas, mas o fim de vida estad claramente definido
como, pelo menos, o Ultimo ano de vida. Os cuidados
paliativos sdo uma intervengdo ativa no sofrimento
nas pessoas com doencas graves, incuraveis e pro-
gressivas no fim de vida (e ndo apenas no final da
vida). E preciso integrar essa definicio na pratica cli-
nica para que ndo se prejudiquem milhares de por-
tugueses que sdo referenciados demasiado tarde e
gue, ou morrem antes, ou chegam nos Ultimos dias
quando ja temos pouco para oferecer.

> Concorda que é importante que todos os pro-
fissionais de saiide tenham alguma formacao na
abordagem em cuidados paliativos?

Sim, até porque sé assim sera possivel que os doen-
tes sejam devidamente referenciados. A OM, nomea-
damente através da Competéncia em Cuidados Pa-
liativos, em consonancia com o Ministério da Saude
e com instituicdes crediveis a nivel internacional, seja
a OMS seja a Associacdo Europeia de Cuidados Pa-
liativos, tém reforcado as diretivas da formacao dos
médicos nesta area: todos devem ter formacao basica
em cuidados paliativos.

> Mas é preciso aprofundar esses conhecimentos...

Ha& um segundo nivel para os médicos de determi-
nadas especialidades — Medicina Interna, Oncologia,
Medicina Geral e Familiar e Neurologia — que devem
ter nos seus internatos formacao intermédia em cui-
dados paliativos. Aquilo que chamamos cuidados pa-
liativos generalistas. E hd um terceiro patamar: o nivel
da especializacdo. E urgente valorizar esta 4rea em
termos de carreira pois sé assim se ira conseguir fixar
os especialistas. A estratégia noutros paises foi criar
a especializacdo em Cuidados Paliativos que coexiste
com a Medicina Interna e a Geriatria, como especia-
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lidades autonomas. Acredito que é este o caminho
porque estar em terra de ninguém nao atrai médicos.

> Mas o excesso de especialidades nao pode origi-
nar o que alguns definem como “pulverizacdao de
conhecimento”?

Os especialistas precisam de ter uma carreira defi-
nida e saber qual o ambito do seu trabalho. Nao acre-
dito na pulverizagdo. Ha necessidade de mais cuida-
dos em areas especificas e 0 mapa das especialidades
tem que se adaptar a realidade. Esta € uma area em
que a Ordem dos Médicos tem tido uma grande con-
sisténcia e coeréncia na acao. Alias, o atual bastonario
proporcionou a varios médicos o acesso a bolsas de
formacgéao precisamente em cuidados paliativos, reco-
nhecendo a escassez de especialistas***.

> O que pode ser melhorado na comunicacdao mé-
dico/doente?

Na nossa area de intervencao, em contexto COVID,
houve uma grande necessidade de reforcar a comu-
nicacao pois havia menos contacto presencial e tinha
que ser compensado. Em termos gerais, é fundamen-
tal que todos os médicos tenham formacdo em co-
municacdo e cuidado da familia. Esta preocupacao
ndo é exclusiva dos cuidados paliativos e muito me-
nos da pandemia!

> Os niimeros assustam: mais de 70% das pessoas
com necessidades paliativas nao tém acesso e a
expectativa é que essas necessidades dupliquem
em 2060. A resposta esta muito aquém das neces-
sidades...

O SNS nao tem resposta, a resposta no sector social
e privado é ainda baixa, e ndo podemos continuar a
prejudicar o direito a saude. Considero que o Esta-
do deve ser o coordenador, gestor e supervisionar a
resposta, mas os doentes ndo podem ver os seus di-
reitos limitados por uma cegueira ideoldgica que diz
“ndo” a resposta do social e do privado. Nesta, como
noutras areas, deveriamos ter uma resposta mais
alargada como complemento ao SNS, com a coorde-
nacao do Estado.

> No Juramento de Hipo6crates, em primeiro lu-
gar esta a saide do doente. Mas ha também uma
palavra para o autocuidado e a satide do médico.
Acha que essa area tem sido negligenciada?
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No contexto dos cuidados paliativos, os médicos
sempre refletiram sobre o autocuidado, a pande-
mia apenas aprofundou a importancia de estarmos
atentos. Mas ndo é assim em todas as especialidades.
Por isso creio que é essencial que formalmente se in-
cluam estas matérias nos internatos. Digamos que é
tudo uma “questéo de resiliéncia”...

> Refletem muito em equipa?

Sim. E fundamental a possibilidade de partilharmos
as nossas preocupacdes e angustias. E, na medida do
possivel, organizar periodos de descanso. Procura-
mos em equipa respeitar folgas e férias para que as
pessoas possam recuperar energias. Esta preocupa-
¢do com o potencial burnout e com o cuidar dos cui-
dadores profissionais é algo muito bem consignado
nos cuidados paliativos. Nao foi apenas por estarmos
em pandemia que passamos a pensar nessas ques-
tdes, pois a nossa formacgao base inclui uma aprendi-
zagem obrigatoria sobre o cuidar de si préprio.

> Mas houve um agravamento com a pandemia...

Claro. E como hé esse stress adicional que decor-
re da COVID, o que fizemos foi “apenas” intensificar
medidas que ja existiam. Era muito positivo se outras
areas integrassem o autocuidado pois, em primeiro
lugar, somos nds os responsaveis por cuidar de nos
proprios.

> Dai ter dito que essa preocupacao deveria co-
mecar nos internatos, certo?

Sim, porque ainda ha o conceito de que “é algo
que se vai aprendendo”. Mas a prevengao do burnout
— area em que a Ordem dos Médicos tem trabalho
muito meritorio — devia ser formacao obrigatoria, in-
tegrada nos internatos, mais do que a mera sensibili-
zacao. E preciso formar para o respeito dos horérios e
dias de descanso. Isto ndo € uma minudéncial!

> Cuidar dos profissionais devia ser também uma
preocupacao constante das direcoes de servico...
Claro que sim. Isto ndo é para rotular os profissionais
nem de menos resilientes, nem nada semelhante, pois
a propria resiliéncia tem uma dimensdo de autocuida-
do, de preservacao do proprio, que é essencial para
se ser resiliente. Alids, quando os médicos deixam de
cuidar de si estdo a por em risco os doentes, porque o
proprio especialista € um instrumento do cuidar.



> Que politicas sdao essenciais para expandir o
acesso a cuidados paliativos de qualidade?

Serd sobretudo uma questdo de investimento para
dotar os servigos dos profissionais de que necessitam
e condic¢des para formar com qualidade. Temos todos
que trabalhar em prol da satde dos portugueses. E
por isso que, sem qualquer retorno do Ministério, a
unidade que lidero faz o seu trabalho na formacéao
de mais médicos do SNS, dando estagios e formando
colegas em cuidados paliativos. Sdo precisas agoes
que demonstrem que se cuida dos recursos humanos
e que se criam condigdes para respostas integradas
aos problemas de salide da populacao: doenca croni-
ca, doenca oncoldgica, cardiovascular e deméncias. E
preciso dar apoio aos cuidadores informais, reforcar o
apoio domicilidrio e os cuidados de salde primarios.
E, primeiro que tudo, é preciso planeamento, area em
que os portugueses ndo sdao muito bons. Falta pla-
neamento em salude. Em face das previsdes de au-
mento das necessidades que citou atras, e que sdo
crediveis, era preciso estar ja a criar as condigdes para
termos os recursos humanos necessarios nesta area,
0 que implicaria ter uma estratégia - que nao vejo
que exista - de fixacdo de profissionais de salde, mui-
to além de questdes de resiliéncia...

> Referiu novamente a palavra “resiliéncia”...

Sim. Sem mais comentarios, pois ja me pronun-
ciei publicamente sobre o tema, quero prestar aqui
a minha homenagem aos colegas do SNS a quem
reconhe¢o maioritariamente uma grande coragem e
muita resiliéncia para se manterem a trabalhar num
servigo do qual este governo ndo cuida. Talvez a res-
posta ndo esteja em mudar os médicos, mas em mu-
dar aqueles que tém responsabilidade de cuidar do
Servico Nacional de Satde. E fundamental haver von-
tade politica para criar boas condi¢bes de trabalho e
fixar os profissionais no SNS, mas ndo em regime de
escravatura ou de burnout e exaustdo permanentes!

> Como definiria o futuro?

Neste momento, sendo realista, se nada mudar, a
melhor palavra é “preocupante” porque ndo vejo me-
didas consequentes para dotar os servicos publicos
dos recursos humanos necessarios. Nao basta dizer
gue ha uma preocupacao politica! Sdo precisas a¢cdes
que corroborem as linhas de intervencdo que referi
e que sao as mais deficitarias no panorama nacional.

ENTREVISTA

...quero prestar aqui a minha
homenagem aos colegas

do SNS a quem reconheco
maioritariamente uma grande
coragem e muita resiliéncia...

Notas da redacao

*S6 em 2018 é que o Servico de Cuidados
Paliativos do Centro Hospitalar de Sdo Jodo passa
a contar com uma Unidade de internamento, um
sonho que, segundo a sua diretora do servico,
“tardou dez anos em concretizar-se”.

** https://www.actamedicaportuguesa.com/revista/
index.php/amp/article/view/15292

*** Na sequéncia de um protocolo assinado em
dezembro de 2018, a Ordem dos Médicos e a
Fundacdo "la Caixa” langaram um concurso para
atribuicdo de bolsas que permitissem aumentar
em 20% o ndimero de médicos com reconhecida
competéncia em Medicina Paliativa no nosso
pais. O objetivo foi atingido com sucesso, tendo
sido atribuidas treze bolsas, as quais permitiram a
realizacdo de estagios nacionais e internacionais
na area da Medicina Paliativa para aquisicdo dessa
competéncia.
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Honrar o legado de Maria de Sousa

Cinco projetos

para um futuro melhor

TEXTO: PAULA FORTUNATO

Criado para homenagear uma das mais brilhan-
tes cientistas portuguesas, o prémio Maria de
Sousa é uma iniciativa da Ordem dos Médicos e
da Fundacao BIAL que foi lancada no ano passado
em homenagem a imunologista que morreu vitima
de COVID-19. O prémio, com o seu nome, foi en-
tregue a 24 de novembro, Dia Nacional da Cultura
Cientifica e, honrando o seu legado de incentivo a
producéo cientifica, distinguiu cinco jovens inves-
tigadores em projetos na area das ciéncias da sau-
de. A cerimoénia contou com a presenca do primei-
ro-ministro, Antonio Costa, que aproveitou a oca-
sido para frisar como a pandemia reforgou a divida
de gratidao que todos temos para com a ciéncia.

Rigorosa, exigente, generosa, humanista, inquieta,
solidéria, isenta, independente e corajosa, mulher e
profissional de causas, valores, convicgdes e duvidas.
Assim é descrita a médica e cientista Maria de Sousa.
Quem a conheceu nao fica indiferente e sente-se en-
riquecido com esse cruzar de vidas e percursos, como
se recordou no dia 24 de novembro: “Se é certo que
nada nos fara ultrapassar a perda da Prof.2 Maria de
Sousa, ndo serd menos verdade que dar continuidade
ao seu legado é a mais nobre forma que temos de a
homenagear. Foi por isso que, logo apds a sua morte,
a Ordem dos Médicos e a Fundagao BIAL avancaram
com a criacdo do prémio que nos junta hoje aqui,
e que so foi possivel concretizar com o empenho e
visdo de quem valoriza a exceléncia da lideranca na
investigacao e acredita no presente e no futuro da
qualidade dos nossos jovens investigadores”, subli-
nhou Miguel Guimaraes na cerimdnia que distinguiu
cinco jovens investigadores.

O apoio e incentivo aos mais jovens, sem qualquer
medo ou preconceito, era uma das marcas de Ma-
ria de Sousa. “"Ser humano de grande sensibilidade”,
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preocupada, sem medo e com grande sentido de hu-
mor, foram algumas das expressdes partilhadas por
todos aqueles que tiveram o prazer de privar com a
investigadora. Era um espirito livre e, como foi referi-
do por Luis Portela, “uma pessoa que amava a vida”,
gue assumiu a ciéncia, mas que tinha muitos interes-
ses: gostava muito de ler, amava musica, poesia (que
escrevia) e a arte em geral. "Trazia muito rigor a tudo
aquilo em que participava” e ajudava os jovens “a
aprender mais e buscar mais”.

O prazer pela musica foi também realcado por Mi-
guel Guimaraes ao referir que o proprio espago nos
remete para esses seus gostos: "o teatro Thalia, re-
mete-nos também para a musica, uma paixao parti-
Ihada e presente de Maria de Sousa, na qual também
se afirmou. O talento de Maria de Sousa foi criado
e nutrido no cruzamento de varias areas do conhe-
cimento, que permitiram o nascimento de projetos
profissionais de exceléncia que marcaram a evolucao
da ciéncia e dignificaram o nome de Portugal a nivel
internacional”, vincou.

A cerimdnia foi, naturalmente, marcada pela emo-
tividade de todos aqueles que se comprometem a
manter vivo o seu espirito, como se denota das pala-
vras finais de Luis Portela: “Maria, para mim, continua
viva. Em esséncia, no brilhantismo da obra que reali-
zou, no muito que aprendemos consigo. Viva no co-
racdo de muitos de nos. Neste prémio que a homena-
geia e nestes jovens cientistas, agora premiados, que,
entre muitos outros, a seguem e, assim, a celebram”.

Promovido pela Ordem dos Médicos e pela Fun-
dacdo Bial, o prémio entregue neste dia homenageia
precisamente a médica e imunologista Maria de Sou-
sa, que morreu em 2020, aos 80 anos, vitima de CO-
VID-19, e visa apoiar cientistas portugueses até aos
35 anos que tenham trabalhos na area das ciéncias
da saude. O valor total atribuido foi de 125 mil euros



De toda esta situacao traumatica

o maior ganho civilizacional sera a
compreensao do cidadao comum
na importancia do investimento em
ciéncia - Anténio Costa

VOOS DA IMAGINACAO SAO IMPORTANTES
PARA O INDIVIDUD, MAS NA CIENCIA
0 QUE CONTA E A ATERRAGEM, NAD 0 vOO.

a investigacOes na area das doencas cardiovasculares,
cancro, doenca do sono, endocrinologia e funciona-
mento celular. O neurocientista e presidente do juri,
Rui Costa, referindo a dificuldade em escolher apenas
um premiado, elogiou a generosidade da BIAL e da
OM que permitiram galardoar ndo um, mas cinco jo-
vens cientistas. Depois da rece¢do de mais de 80 can-
didaturas, a Ordem dos Médicos e a Fundacgado BIAL
decidiram alargar o nimero de investigadores apoia-
dos e o valor global do Prémio Maria de Sousa, o que
passara a vigorar na presente e em futuras edi¢des.

Depois de enaltecidos pelo presidente do juri, os
investigadores principais das equipas vencedoras,
apresentaram os seus projetos, deixando palavras
unanimes de reconhecimento a Maria de Sousa, como
fonte de inspiracdo, assim como a todos os mentores
destes trabalhos, e a BIAL e OM pela iniciativa e opor-
tunidade. Resumimos em seguida o essencial de cada
um dos trabalhos:

Daniela Freitas (i3S, Porto) apresentou um proje-
to com o objetivo de encontrar novos biomarcadores
e potenciais alvos terapéuticos em patologias onde é
frequente o diagnostico ocorrer em fases avangadas
dificultando a eficacia das estratégias de tratamento.
Para tal, vai estudar a “glicosilacdo de vesiculas ex-
tracelulares de cancro gastrico e o seu impacto na
comunicacao intercelular e o seu papel para a desco-
berta de novos biomarcadores”.

ATUALIDADE

O talento de Maria de Sousa foi
criado e nutrido no cruzamento

de varias areas do conhecimento,
que permitiram o nascimento de
projetos profissionais de exceléncia
que marcaram a evolucao da ciéncia
e dignificaram o nome de Portugal a
nivel internacional - Miguel Guimaraes

Sara Silva Pereira (iMM, Lisboa) propde-se anali-
sar as proteinas da superficie do parasita Trypanoso-
ma congolense que permitem que se agarre aos va-
sos sanguineos e perceber qual a relacdo entre estas
proteinas e a severidade da doenca em gado, com
forte impacto econémico na vida das populacdes.
Com este trabalho espera-se identificar biomarca-
dores que possam ser utilizados “num dispositivo de
diagnostico portatil para rastrear gado em larga es-
cala e informar a comunidade sobre a viruléncia das
estirpes em circulacéo e o risco de doencga grave”.
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[Maria de Sousa continua viva]
Em esséncia, no brilhantismo da
obra que realizou, no muito que
aprendemos consigo. Viva no
coracao de muitos de nds. Neste
prémio que a homenageia e nestes
jovens cientistas (...) que a celebram
— Luis Portela

Mariana Osswald (i3S, Porto) ird investigar como
regular forcas dependentes de actomiosina para pre-
servar a integridade de um epitélio, tecido dinamico
constituido por células que revestem todas as super-
ficies do nosso corpo, formando uma barreira prote-
tora. Espera-se contribuir para compreender melhor
certas doencas — obtendo resultados Uteis em patolo-
gias como o cancro ou doengas inflamatérias.

O trabalho do endocrinologista Pedro Marques
(Hospital de Santa Maria/CHULN) visa identificar
novos biomarcadores Uteis para o diagnéstico de
adenomas hipofisarios. Para melhorar o diagnodstico
propde-se estudar a interacdo entre as quimiocinas,
substancias produzidas e libertadas pelas células tu-
morais, e as células imunitarias e “identificar mecanis-
mos através dos quais esta interacdo possa promover
o crescimento e agressividade tumorais”.

Andreia Pereira (i3S, Porto) realizou um trabalho
sobre exploragdo de biomateriais como nanogerado-
res triboelétricos para aplicaces cardiovasculares no
qual propde-se explorar novas fontes de energia e
novos métodos de detecdo precoce de obstrucdo de
vasos sanguineos com o objetivo de obter uma “fon-
te de energia inesgotavel” que possa ser usada em
dispositivos cardiovasculares e com isso “melhorar a
vida a 420 milhdes de pessoas que sofrem destas pa-
tologias em todo o mundo”.
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A cerimonia de entrega das distingdes realizou-se
no dia 24 de novembro, no Teatro Thalia, em Lisboa,
e contou com a presenca do primeiro-ministro, Anto-
nio Costa, do ministro da Ciéncia, Tecnologia e Ensino
Superior, Manuel Heitor.

Foi precisamente Antdnio Costa que encerrou a
cerimonia referindo Maria de Sousa como uma gran-
de investigadora, uma grande promotora da cién-
cia e uma grande incentivadora das novas geragoes,
com uma grande preocupacdo de cidadania. “O seu
compromisso nao era s6 com a ciéncia era também
com a sociedade” pois Maria de Sousa “queria que a
ciéncia chegasse também ao comum dos cidaddos”,
recordou, “pois tinha bem presente que sd havera
ciéncia forte se a sociedade se apropriar e perceber
gue a ciéncia € uma prioridade (...) essencial”. “Com
a pandemia percebemos a gratiddao que devemos a
ciéncia por num prazo excecionalmente curto ter sido
capaz de identificar as vacinas que tém revelado ser
a forma mais eficaz de a combater”. Deixou também
palavras de apreco aos médicos que tém sido capazes
de se adaptar e encontrar novas formas de abordar
uma doenca até agora desconhecida. “De toda esta
situacdo traumatica o maior ganho civilizacional sera
a compreensdo do cidaddo comum na importancia do
investimento em ciéncia, um investimento que tem
gue comecar na educacao para que possamos depois
ter investigadores”, porque “a cultura de ciéncia numa
sociedade é essencial para o futuro dessa sociedade”.
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Luis Portela distinguido
com Prémio de Gestao
dos Servicos de Saude

TEXTO: ROMANA BORJA-SANTOS

A Ordem dos Médicos, através da Direcao da
Competéncia em Gestao dos Servicos de Saude,
homenageou, pela oitava vez, um médico que ao
longo do seu percurso profissional se distinguiu
na area da gestdo nos servigos de satide, em Por-
tugal. Nesta edicao, o galardao foi entregue a Luis
Portela, presidente da Fundacao Bial. A cerimoénia
teve lugar no dia 23 de outubro, no saldao nobre da
Seccao Regional do Norte da Ordem dos Médicos,
no Porto.

O bastonario da Ordem dos Médicos fez um discur-
so muito pessoal sobre o homenageado, destacando
tanto as suas capacidades técnicas como humanas.
“Com a serenidade e resiliéncia que o caraterizam,
Luis Portela conseguiu encontrar um novo proposito
no desafio e implementar os valores do ser médico
na forma como conduziu a gestdao da empresa da fa-
milia. A gestao de Luis Portela foi corajosa e arrojada,
mas sem nunca perder de vista que o que realmente

importa sdo as pessoas e que é por elas, para elas e
com elas que devemos trabalhar. A tranquilidade e
serenidade com que enfrenta os momentos dificeis
sdo o exemplo de que uma gestao forte e determina-
da ndo é incompativel com a ética e o humanismo”,
destacou Miguel Guimaraes.

Depois, o bastonario elogiou a forma como o pre-
miado soube entrar na vida da empresa, mas também
sair. "Se a entrada de Luis Portela foi de certa forma
imprevista, a sua saida, pelo contrario, foi meticulosa-
mente antecipada e preparada. Este ndo é um mero
pormenor. E muito raro assistirmos, sobretudo em
Portugal, a saidas e passagens de testemunho feitos
com rigor e no tempo certo. Saber sair numa altura
em que ainda temos tanto para dar é um ato Unico e
um exemplo a seguir”, reforcou.

Antes, o presidente da Competéncia em Gestao dos
Servicos de Saude da Ordem dos Médicos, Duarte
Nuno Vieira, tinha ja afirmado que Luis Portela repre-
senta um “exemplo e inspiracéo para toda a classe e
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até para a comunidade em geral”. Duarte Nuno Viei-
ra lembrou o percurso de Luis Portela na gestdo in-
dustrial farmacéutica, uma area que este ano esteve
especialmente em destaque com a pandemia. Poste-
riormente, salientou que o prémio da Ordem dos Mé-
dicos pretende celebrar a forma “empenhada e coe-
rente, com competéncia e seriedade, solido espirito
de solidariedade, ética e respeito pela dignidade da
pessoa humana”, com que alguns médicos se desta-
cam na area da gestdo, considerando que Luis Portela
“preenche e supera estes critérios”.

A abertura da sessao esteve a cargo de Lurdes Gan-

r
i

dra, secretaria do Conselho Regional do Norte da Or-
dem dos Médicos, que destacou a honra que é para
o Porto receber neste local alguém que tanto elevou
o nome da cidade e que projetou Bial a nivel nacio-
nal e internacional. A sessao foi conduzida por Fatima
Carvalho, membro da Competéncia em Gestdo dos
Servicos de Saude.

Num discurso muito pessoal e emotivo, Luis Porte-
la recordou os sonhos profissionais que tinha desde
crianga, € que nunca passaram por gerir uma empre-
sa. Contudo, a morte prematura do pai afastou-o da
pratica clinica e passou a conduzir o destino de Bial,
acabando por concretizar o que parecia impossivel:
“Tive a preocupacdo de constituir uma equipa de
bons profissionais e também de pessoas intrinseca-
mente boas, que pudessem solidificar e desenvolver
a empresa, indo se possivel um pouco mais além.
Alimentei o sonho de podermos tornar-nos numa
empresa que proporcionasse novos medicamentos a
humanidade. E esse sonho, inicialmente considerado
impossivel, foi sendo acarinhado e interiorizado por
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toda a equipa, que terminou por assumir uma pos-
tura de grande entrega e de superacdo, que nos pro-
porcionou a sua concretizacao”.

Mas Luis Portela reconhece que o caminho néo foi
facil e que teve de fazer uma aprendizagem em direto
para suprir a falta de tempo que teve para se preparar
para o lugar. “Nestas circunstancias, procurei com a
quantidade de trabalho suprir as deficiéncias de qua-
lidade, trabalhando com grande dedica¢do. Nos pri-
meiros quatro anos como presidente de Bial ndo tirei
férias e trabalhei sete dias por semana, desde manha
cedo a tarde da noite, por vezes entrando na empresa

as cinco ou seis da manh3, outras saindo as onze, a
meia-noite ou mais tarde”, recordou.

Apesar de afastado da pratica clinica, Luis Portela
reconhece que o ser médico se revelou transforma-
dor na forma como exerceu a sua gestdo. "Apesar
de ter optado por nao fazer as carreiras clinica e de
investigacdo com que tinha sonhado, deixem-me di-
zer-lhes que os conhecimentos de medicina e a sen-
sibilizagdo para as questdes da investigacao que ad-
quiri no hospital e na faculdade foram cruciais para a
carreira de gestor que fiz. Tenho dito varias vezes que
se tivesse feito o curso de gestdo ou o de economia
provavelmente ndo teria conduzido Bial de forma a se
tornar uma empresa de investigagdo, uma empresa
inovadora. SO a perspetiva médica e de investigacdo
me tera permitido correr alguns riscos necessarios
para chegarmos onde chegdmos. Com formagao de
base em gestdo, tenderia, naturalmente, a focar-me
mais nos numeros e menos nos ganhos terapéuticos,
nao tendo a coragem para correr grandes riscos”,
contou.
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Luis Portela nasceu em 1951, no Porto, é licenciado em Medicina
pela Universidade do Porto, tendo feito algumas a¢des de formagao
em gestdo. Exerceu atividade clinica no Hospital de S. Jodo apenas
durante trés anos e foi docente da Universidade do Porto durante
seis anos. Desligou-se da carreira médica e universitaria para se de-
dicar a gestdo da empresa de sua familia — Bial. Iniciou a atividade
empresarial com vinte e um anos e aos vinte e sete assumiu a pre-
sidéncia executiva da empresa (1979-2011), tendo depois passado
a presidente ndo executivo (2011-2021). Foi também presidente do
Health Cluster Portugal (2008-2017) e do Conselho Geral da Uni-
versidade do Porto (2009-2013), vice-presidente da Fundagdo de
Serralves (2001-2008) e membro da Direcao da Cotec (2006-2012).

Sob a sua presidéncia, Bial tornou-se a primeira
empresa farmacéutica internacional de inovacgao de
origem portuguesa, operando atualmente em 60
paises. No Grupo Bial criou e desenvolveu um Cen-
tro de Investigacdo, especializado na investigacao
de novos farmacos nas areas dos sistemas nervoso
e cardiovascular, onde trabalham atualmente 170

(:‘;:..,;::L.:::;;:: pessoas,.das quais 70 sz?no o.Ioutoradtas. Nesse cen’Fro
e foram criados os dois primeiros medicamentos de in-
D L Paramte St Dusie Pondat vestigacdo portuguesa a serem lancados no mercado
global: a partir de 2009 — um antiepilético — e de 2016

e U, — um medicamento para a Doenca de Parkinson.
i Em 1994 criou, conjuntamente com Bial e o Con-

selho de Reitores das Universidades Portuguesas, a
Fundacgéo Bial, tendo como objetivo incentivar a in-
vestigacdo centrada sobre o ser humano, tanto sob o ponto de vista
fisico como espiritual. A Fundacdo teve desde entdo mais de 1600
bolseiros, de 29 paises, em investigacao cientifica em Neurociéncias.
Também atribui trés prémios — o Prémio Bial de Medicina Clinica, o
Bial Award in Biomedicine e o Prémio Maria de Sousa, este Ultimo
em parceria com a Ordem dos Médicos.

O seu prazer pela leitura e pela reflexao levou-o a escrita, tendo-
-o feito com carater permanente em alguns 6rgaos de comunica-
¢do social e publicado dez livros. Entre muitas outras distin¢oes, foi
também agraciado com trés condecoragdes do Estado Portugués:
Comendador da Ordem do Mérito, Gra-Cruz da Ordem do Mérito e
Gra-Cruz da Ordem da Instrugdo Publica. Em 2019 tinha ja recebido
também a Medalha de Mérito da Ordem dos Médicos.

O nome de Luis Portela, neste Prémio de Gestdo dos Servicos de
Saude, junta-se ao de outros médicos como Manuel Antunes, Eduar-
do Barroso, Sobrinho Simdes, José Guimaraes dos Santos, Germano
de Sousa, Vitor Ramos e Carlos Freire de Oliveira.
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Mais de 4 mil doentes
com cancro por diagnosticar

no ultimo ano

Sete em cada dez portugueses consideram insu-
ficiente o investimento feito pelo Estado na saude
e quase 80% apontam a falta de médicos e de ou-
tros profissionais, bem como os tempos de espera,
como os principais problemas do Servico Nacional
de Satide (SNS). Estes dados constam de um estudo
realizado pela GfK Metris para o movimento “Sau-
de em Dia”, constituido pela Ordem dos Médicos
e pela Associacao Portuguesa de Administradores
Hospitalares, com o apoio da Roche, que teve a sua
ultima sessao do ano no dia 3 de novembro. Na mes-
ma ocasido, esmiugaram-se niimeros preocupantes,
tais como os mais de 4 mil doentes com cancro que
terao ficado por diagnosticar no ultimo ano. Con-
clusdo produzida através da andlise da consultora
MOAI, com base nos indicadores oficiais do Portal
da Transparéncia do SNS e do Bilhete de Identidade
dos Cuidados de Satde Primarios. “A verdade é que
os politicos falam sempre em recuperacdao quando
tém milhoes e milhdes de coisas que ainda nao re-
cuperaram”, lamentou o bastonario da Ordem dos
Médicos.
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TEXTO: FILIPE PARDAL
FOTOS: PAULA FORTUNATO

A andlise do acesso aos cuidados de saude no
SNS, baseada nos dados do Portal da Transparéncia
do proprio SNS e do Bl dos Cuidados de Saude Pri-
marios, traca uma realidade muito preocupante. De
acordo com os nimeros, recolhidos entre 14 e 29 de
outubro de 2021, foram realizadas menos 18% de
mamografias, menos 13% de rastreios ao cancro do
colo do Utero e menos 5% de rastreios ao cancro do
célon e do reto, nos Ultimos dois anos, comparati-
vamente com 2019 . Os dados estimam que 148.845
mulheres ndo tenham feito mamografia nos ultimos
dois anos, sendo que 1.868 mulheres com cancro de
mama terdo ficado por identificar. J& 158.045 mulhe-
res ndo realizaram colpocitologia, estimando-se que
399 com cancro do colo do utero tenham ficado por
diagnosticar, e 83.779 utentes nado fizeram rastreios
do cancro do célon e reto, prevendo-se que 2.155
doentes ndo tenham sido diagnosticados. Estes dados
indicam que "a atividade em 2021 esta a ser insufi-
ciente para recuperar o que ficou por fazer durante a
pandemia”, salientou Miguel Guimardes na sessao de
encerramento da apresentacao publica de mais uma

i




iniciativa do movimento “Sadde em Dia". "A incidén-
cia de neoplasias mantém a tendéncia decrescente de
2020, evidenciando que muitos casos de novos can-
cros ficaram por identificar durante os anos de pan-
demia", tinha ja reforcado, antes, em declara¢des a
comunicacdo social. Sobre os nimeros referentes a
area oncoldgica, o bastonario da Ordem dos Médicos
evidenciou que significam que “em sete pessoas ha
uma que tem cancro da mama e ndo sabe, em cinco
pessoas, ha uma que tem um cancro do colén e reto e
ndo sabe, em seis pessoas had uma que tem um cancro
do colo uterino e ndo sabe", considerando esta reali-
dade "particularmente grave".

De facto, ao longo de 2021, o enorme esforco dos
médicos e de outros profissionais de saude permitiu
normalizar a atividade na maioria das areas. Contudo,
com o que tinha ficado por realizar em 2020, este
esforco ndo é suficiente para recuperar tudo o que foi
adiado e que ainda possa ser revertivel, até porque as
necessidades da pandemia continuaram a ser motivo
de grande pressdo. “A verdade é que os politicos
falam sempre em recuperacao quando tém milhdes
e milhdes de coisas que ainda ndo recuperaram®,
lamentou Miguel Guimardes, sublinhando que estes
indicadores sdo muito mais do que apenas ndmeros.
Sao pessoas, “sem nome”, “que podem ter cancro
e ndo sabem ou que precisam de um tipo de trata-
mento e ndo tém, doentes que nao fizeram reabilita-
¢do de um AVC ou diabéticos que, por descompen-
sacao, tiveram que ter um pé amputado ou tiveram
outras complicagdes graves”. “Nao vale a pena fugir
a verdade, os nimeros podem ser apresentados de
varias formas, mas as pessoas esperam mais de nos”,
reafirmou. O bastonario alertou a tutela por diversas
vezes, ao longo da pandemia, para a necessidade de
manter a atividade ndo COVID-19, encontrando um
plano estratégico de reforco para recuperar o tempo
perdido — plano que a tutela nunca fez sair da gaveta.

Os resultados estdo a vista, sdo muito expressivos
e ninguém gostaria de os apresentar, como salientou
Diogo Marques, que protagonizou a apresentacao da
MOAI no evento. Cerca de 4.450 doentes com cancro
da mama, do colo do Utero e colorretal ficaram por
identificar desde o inicio da pandemia, devido a redu-
¢do dos rastreios, segundo as estimativas apresenta-
das. Para analisar o impacto da pandemia COVID-19
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Diogo Marques

na prestacdo de cuidados de saude em Portugal,
foram comparados os dados disponiveis referentes
ao ano de 2019, 2020 e 2021, com a estimativa dos
dados para os Ultimos meses em falta.

A nivel hospitalar estima-se que os valores das
consultas e cirurgias em 2021 estejam em linha com
2019. Apesar da retoma assistencial, estes valores
sdo insuficientes para recuperar a atividade ndo rea-
lizada em 2020, pelo que se estima que, entre 2020 e
2021, tenham ficado por realizar mais de 2,8 milhdes
de contactos com os cuidados de salde hospitalares
(consultas presenciais, cirurgias programadas e epi-
sodios de urgéncia graves). Mas nos centros de saude
a realidade é ainda mais preocupante, especialmente
com a relutancia da tutela em ouvir a Ordem dos
Médicos sobre a necessidade de libertar os médicos
de familia para os seus doentes de sempre. Os dados
evidenciam que, apesar do aumento esperado de
14% nos contactos presenciais médicos nos centros
de salde em 2021, face a 2020 (mais 1,8 milhdes),
este valor mantém-se distante das consultas reali-
zadas em 2019. Neste periodo, ficaram por realizar
14 milhdes de consultas (6,1 milhdes e 7,9 milhdes
comparando 2021 e 2020, respetivamente, com o0 ano
de 2019). Mais de 1,1 milhdes de utentes continuam
sem médico de familia, o que é "muito preocupante”,
como classificou o representante dos médicos.
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Paula Rebelo, Jodo Porfirio Oliveira, Rubina Correia e
a moderadora Clara de Sousa

“Como é que eu vou para casa se sei
que tenho um doente que precisa
de uma bidpsia e que so a vai ter
daqui a quatro meses?”

Depois da apresentacao da MOAI, a jornalista Clara
de Sousa moderou um painel de debate que contou
com intervengdes da jornalista Paula Rebelo, do pre-
sidente do conselho de administracao do Hospital de
Braga, Jodo Porfirio Oliveira, e da conselheira nacional
da Ordem dos Médicos e especialista em Medicina
Geral e Familiar, Rubina Correia.

Paula Rebelo comecou por recordar que, “ja em 2019,
muita coisa estava por pincas” e lamentou a dificul-
dade de acesso a dados fidedignos e em tempo Util.
Para a jornalista, foi visivel que “o fosso iria ser enorme”
quando a ministra da Saude deu orientagdo para que os
hospitais apenas atendessem casos graves e classifica-
dos como inadiaveis. Paula Rebelo relatou que tanto os
gestores como os médicos e outros profissionais tém
feito o possivel e o impossivel para aumentar o acesso,
mas reconhece que os meios sdo escassos para chegar
mais longe. “E preciso que n&o continuemos a camuflar
as coisas”, apelou, insistindo que é urgente reforcar os
cuidados de saude primarios para libertar a Gnica porta
“escancarada” que os doentes encontram: a urgéncia.

Jodo Oliveira também admitiu varios constrangi-
mentos na resposta do hospital que dirige, adian-
tando que o regresso dos doentes menos graves as
urgéncias foi mais rapido do que no caso dos cha-
mados "amarelos” e “laranjas”. Depois, o adminis-
trador hospitalar lembrou que a capacidade de res-
posta dos hospitais — por exemplo ao nivel dos blocos
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| operatorios — é finita e compromete uma verdadeira

recuperacdo. A falta de autonomia é um problema
real. “Tenho necessidade de contratar médicos e ndo
consigo de forma &gil. S6 os posso contratar através
de concurso. A verdade é que nds ndo temos auto-
nomia”, insistiu, deixando a nota de que quando o
hospital funcionava em regime de parceria publico-
-privada a administragdo “ia ao mercado com regras

absolutamente diferentes das que temos hoje”.

Os mais desfavorecidos foram os que ficaram a
espera e no6s, como Portugal e como SNS, tinhamos a
obrigacao de lhes dar (os cuidados de que precisavam)

Por sua vez, Rubina Correia admitiu que num “con-
texto de muita incerteza” foi preciso cancelar alguma
atividade, mas entende que se foi longe demais, ao
ponto de antecipar que "ha pessoas que irdo morrer
porque deixaram de ter acesso aos cuidados” — o que
tem impacto tanto na qualidade, como na esperanga
de vida. Para a dirigente da Ordem dos Médicos, é
urgente uma nova politica de recursos humanos e mais
e melhor investimento no SNS para conseguir que
mais médicos fiquem a trabalhar no servigo publico de
saude, com condi¢des remuneratorias dignas e con-
di¢des de trabalho que ndo conduzam ao sofrimento
ético. “Como é que eu vou para casa se sei que tenho
um doente que precisa de uma bidpsia e que so a vai
ter daqui a quatro meses?”, questionou. “Os mais des-
favorecidos foram os que ficaram a espera e nds, como
Portugal e como SNS, tinhamos a obrigagdo de lhes
dar (os cuidados de que precisavam)”, sublinhou.

7 em cada 10 portugueses consideram
insuficiente o investimento feito pelo
Estado na saude

O estudo da GfK Metris para o movimento “Saude
em Dia" —intitulado “O que pensam, sentem e querem



