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Preocupacgao dos médicos de familia em relagdo a diminui¢do da acessibilidade aos
cuidados médicos devida aos constrangimentos impostos pela estratégia de combate a
pandemia

Enquadramento

A Direcdo do Colégio de Medicina Geral e Familiar debrucou-se sobre as questdes colocadas por
varios médicos especialistas em Medicina Geral e Familiar acerca do Impacto da Norma 004 emitida
pela DGS na actividade assistencial da MGF, nos seguintes termos:

“Exmo. Sr. Bastondrio da Ordem Médicos
Exmo. Sr. Presidente do Colégio de Medicina Geral e Familiar
Exmos. Colegas

De acordo com os dados divulgados pela DGS, mais de 97% das vigildncias COVID-19 estdo a ser, mais
uma vez, realizadas pelos MF. Pelos numeros mais recentes, a tendéncia mantém-se.

Vamos ter mais consulta programada cancelada? Jd tivemos isso no ano anterior e todos conhecemos
0 seu impacto.

Faz sentido cumprir a norma 004 e desmarcar consultas programadas? VVamos contactar estes utentes
para além do nosso hordrio ? Ndo considero que isto seja uma op¢do! Nem pelos utentes nem pela
sobrecarga dos colegas?

Mais uma vez, os mesmo em mdultiplas atividades (TC, ADR-C, CVC), em sobrecarga e ignorados.

Para ser mais concreta, passo a elucidar: todos os dias tenho vagas para consulta programada e
consulta de doenca aguda. Nas ultimas semanas, o numero de utentes para contactar através da
plataforma TraceCOVID excede o numero de vagas de doen¢a aguda. Como devo proceder? Todas as
outras doencas continuam a existir, alids observo utentes com multimorbilidade e cada vez mais
descompensados.

Os utentes ndo podem ter mais uma vez a sua acessibilidade condicionada por burocracia e normas
que necessitam da respectiva contextualizagdo face aos dados actuais da pandemia!”
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Analises das questoes colocadas

1. Os médicos de familia asseguram efetivamente a maior parte da assisténcia aos doentes
SARS-CoV-2 positivos, mais de 99% mantidos em vigilancia ambulatdria.

2. Estas tarefas estdo a ocupar o espaco horario do exercicio dos médicos e a desviar a
possibilidade de cumprir as restantes tarefas clinicas de vigilancia, promogao da saude e
prevencdo da doenca nas diversas fases de vida, cuidados em situacdo de doenca aguda ndo
COVID-19, acompanhamento clinico das situagdes de doenga cronica e patologia multipla,
cuidados no domicilio e interligacdo e colaboragdao em rede com outros servigos, setores e
niveis de diferencia¢do, na perspetiva de provedor de saude do cidadao.

3. Conhecemos o impacto no ano passado deste desvio:

a. Menos 18% de mamografias realizadas; menos 13% de rastreios ao cancro do colo do
Utero e menos 5% de rastreios ao cancro do célon e do reto;

b. A incidéncia do cancro da mama reduziu-se, entre 2020 e 2021, em 2%, depois da
diminuicdo de 19% entre 2020 e 2021; a incidéncia do cancro do colo do utero baixou
15% (25% entre 2020 e 2021) e da neoplasia do célon e reto decresceu 9% (22%
entre 2020 e 2021). Os dados sugerem que muitos casos de novos cancros terdo
ficado por identificar durante os anos de pandemia;

c. Contactos médicos presenciais nos centros de saude com redugao de 30% em 2021,
qguando comparado com 2019, correspondendo a menos 6,1 milhdes de contactos
presenciais;

d. Menos 2,8 milhGes de contactos com Cuidados de Saude Hospitalares (consultas
presenciais, cirurgias programadas e episddios de urgéncia graves) ndo realizados em
2020 e 2021 comparativamente com 2019;

e. As consultas hospitalares e a cirurgias mostram um aumento em 2021 face a 2020,
mas ainda insuficiente para recuperar o que ficou por realizar durante a pandemia;

f. No panorama geral, verificou-se um aumento de mortalidade geral no pais ndo
totalmente explicdvel pela doenga pandémica.

4. N3do obstante, existe de facto uma sobrecarga de tarefas nos médicos de familia devida
sobretudo a alteracdo da organizacao de trabalho que foi imposta num conjunto de normas e
regulamentos desajustados da realidade local das unidades de cuidados de saude primarios.

5. E especialmente preocupante a coincidéncia com o nimero de médicos que n3o aceitaram a
colocagdo nos concursos de provimento entretanto abertos e até no acesso aos internatos de
especialidade.

6. A atual situacdo epidémica é diferente da que se verificou na primeira vaga da pandemia e da
que se verificou no passado outono/inverno, com menor gravidade da doenca, obrigando a
um ajustamento que tarda em se verificar, e que deveria implicar:

a. Eliminar a necessidade de presenca fisica de um médico de familia nos Centros de
Vacinagdo, dado o conhecimento atual sobre as vacinas, onde um profissional de
saude com treino em suporte basico de vida pode orientar as intercorréncias
verificadas;

Av. Almirante Gago Coutinho, 151 — 1749 - 084 LISBOA
Telef.: 21842 71 00 Fax: 21842 71 01



ORDEM DOS MEDICOS
COLEGIO DA ESPECIALIDADE DE MEDICINA GERAL E FAMILIAR

Eliminar a necessidade dos ADR-C, transferindo para a responsabilidade dos ACeS a
decisdo sobre a necessidade de estruturas assistenciais locais orientadas a doenca
aguda;

Regresso dos profissionais de saide (médicos e enfermeiros) aos respetivos locais de
trabalho, com retoma da normal atividade assistencial, incluindo a doenga aguda
respiratéria ou ndo respiratoria;

Implementagdo de automatismos nos procedimentos relativos ao acompanhamento
dos doentes com COVID-19, nomeadamente as declara¢des de isolamento das
pessoas infetadas com SARS-CoV-2 e respetivos contactos de risco;

Reavaliagdo do grau de risco atribuido as pessoas que contactem com individuos
infetados, tendo em conta o conhecimento atual;

Eliminar os procedimentos de vigilancia através do Trace COVID-19, passando para
uma avaliag¢do de base clinica personalizada;

Revisdo dos protocolos de decisdo em utilizacdo na linha SNS24 e reforco da
capacidade de resposta da linha;

Promover uma comunicagao efetiva entre as diversas estruturas do Ministério da
Saude com rigor e transparéncia, garantindo um discurso homogéneo e claro;
Publicitacdo efetiva de medidas de auto-cuidado para as pessoas infetadas por
SARS-CoV-2 e respetivos contactos;

Garantir que os profissionais no terreno sao auscultados e integrados na elaboragdo
das normas e regulamentos.
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