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Senhora

Nos Ultimos anos temos assistido ao surgimento
de movimentos que péem em causa as conquistas
da medicina, entre elas, a que mais ganhos trouxe
ao mundo: as vacinas. A Ordem dos Médicos néo
pode ficar indiferente a essa preocupante realida-
de que demonstra uma certa crise de confianga na
ciéncia, ainda que em franjas marginais da socie-
dade e, felizmente, em nimero pouco significativo
No Nosso pais. Mas essa crise de confianca deve-se
muito mais a mas politicas e a ma comunicacdo do
que a ciéncia propriamente dita. Ndo é por acaso
que em todos os inquéritos que diversas entidades
realizaram nos Ultimos anos, a esmagadora maioria
dos portugueses inquiridos afirma e reafirma a sua
confianga, primeiro que tudo, nos médicos e nos
outros profissionais de saude e s6 em percentagens
menores fazem referéncia aos representantes poli-
ticos.

EDITORIAL

Ministra:
que passado

uer construir,

hoje?...

MIGUEL GUIMARAES

Bastonario da Ordem dos Médicos

E um facto que é preciso aumentar a literacia em
salude mas é também preciso que 0s responsaveis
politicos ndo transmitam mensagens dubias - ou
até mesmo questionaveis - como o infeliz momento
em que se consagrou na lei as chamadas terapéuti-
cas ndo convencionais, ignorando a falta de funda-
mento cientifico e o ndo cumprimento de critérios
de seguranca e de qualidade basicos, pondo assim
em risco a saude dos portugueses; op¢des que tém
acontecido num contexto em que se subfinancia
sistematicamente o Servico Nacional de Saude, me-
lhor servigo publico portugués, aquele que trouxe
mais ganhos e melhores indicadores, tirando-nos
da “cauda da Europa”, aquele que é o mais estima-
do pela populacdo. Tais sinais contraditérios dos
responsaveis politicos contribuem para a prolifera-
cao desses grupos que, ainda que minoritarios, mi-
nam a confianca na ciéncia e na medicina.
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EDITORIAL

Numa edicdo em que partilhamos muitas das
reflexdes do 23° Congresso Nacional da Or-
dem dos Médicos, cujo programa construimos
a pensar no fundamental primado da ciéncia,
afirmamos como nunca a Ordem como a casa
da ciéncia e da medicina ao convidar, pela pri-
meira vez, todos os Colégios da Especialidade a
participar ativamente. Foi um desafio que lancei
a totalidade dos Colégios e que foi aceite por
quase todos, o que nos proporcionou deze-
nas de sessdes em que a partilha cientifica foi
o mote principal, envolvendo além dos 6rgaos
técnico-cientificos da OM, muitos preletores
convidados, especialistas nacionais e internacio-
nais. Uma aposta na ciéncia que foi claramente
ganha e que esperamos que passe a ser a regra
dos congressos da Ordem dos Médicos, como
forma de partilha de conhecimento e momento

Sabemos bem que
passado queremos
construir para o
futuro do SNS, do
sistema nacional de
saude e de Portugal.
E um passado de
consolidacao da
ciéncia, de qualidade
da medicina e de
promocao da
literacia. E a Senhora
Ministra: que passado
quer construir, hoje?...
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de formacdo continua para os nossos médicos.
Nao posso deixar de realcar o orgulho que sinto,
como bastonario e como médico, pelo reconhe-
cimento cientifico que o nosso congresso teve ao
receber, também de forma inédita, a acreditacao
cientifica da UEMS - Unido Europeia de Médicos
Especialistas através do European Accreditacion
Council for Continuing Medical Education, facto
que simbolicamente consolida este ponto de vi-
ragem nos congressos da Ordem, marcando o
momento em que assumimos 0 nosso encontro
nacional como um espago iminentemente de
ciéncia.

Este congresso, que so foi possivel gragas ao
trabalho de uma vasta equipa extremamente
dedicada a quem agradeco, sem personalizar
porque todos foram fundamentais - e foram
muitos -, reuniu ao longo de quatro dias mais
de 200 oradores, distribuidos por mais de ses-
senta sessdes, com transmissdo online em dire-
to a partir de Coimbra, tendo sido subordinado
precisamente ao tema “a ciéncia em tempo de
pandemia”. Mas quisemos ir além deste tempo
passado que é ainda presente e fizemos questdo
que, em varias mesas, se perspetivasse o futuro:
ainda longe do pds-pandemia, ndo quisemos es-
quecer aqueles que foram os mais prejudicados
com a concentracao de cuidados: os doentes
nao-COVID que deixaram de ser diagnosticados
e tratados e que é urgente recuperar. Uma das
sessOes a que fazemos referéncia abordou esse
tema, demonstrando como médicos, doentes e
rede hospitalar (incluindo o setor privado), estdo
de acordo na urgéncia de termos — como peco
ha cerca de um ano — um "Plano Marshall” em
que se faca face aos desafios de tratar simulta-
neamente e com idéntica qualidade os doentes
COVID e nao-COVID. Em termos de politica de
saude falta-nos organizacao consequente para
que a resposta seja igualmente consequente. Um
plano que aponte metas numéricas de recupera-
cado de doentes, mas também metas qualitativas
e que estabeleca orcamentos para cada area.
Para isso € preciso uma lideranga forte. Precisa-
mente para destacar uma lideranca fundamen-
tal, tomei a iniciativa de prestar uma simples,
mas sentida — e profundamente simbélica — ho-



EDITORIAL

Para destacar uma lideranca fundamental,
tomei a iniciativa de prestar uma simples,
mas sentida — e profundamente simbdlica -
homenagem ao vice-almirante

Gouveia e Melo, por reconhecer nele as
qualidades de um lider sem medo de ouvir
quem esta no terreno...

menagem ao vice-almirante Gouveia e Melo, por
reconhecer nele as qualidades de um lider sem
medo de ouvir quem esta no terreno, um lider
sem medo de aceitar ajuda, com uma postura
digna e determinada que tem permitido que o
processo de vacinagdo esteja a avangar como
todos desejamos. Para essa homenagem foi es-
sencial o trabalho do nosso colega Vitor Almei-
da que construiu, peca a pega, uma reprodugao
do submarino que fez parte da vida profissional
do lider da task force durante muitos anos. Se,
como nos disse Gouveia e Melo no congresso,
€ em comunidade que poderemos vencer esta
guerra, é sem duvida munindo-se da ciéncia
como arma que esta comunidade estara devida-
mente preparada para acabar de vez com este
inimigo publico, achatando por fim e de forma
definitiva a curva da pandemia. Por isso, foi com
esperanga que encaramos o facto de na sessao
de abertura termos contado com a presenca da
Ministra da Saude, o que esperamos que possa
ser um sinal de interesse em ouvir os médicos,
algo que ainda nunca aconteceu formalmente
desde a sua tomada de posse. A OM nunca foi
recebida pela Senhora Ministra da Saude... Uma
estranha forma de fazer politica de saude...

Recordo neste contexto a médica e cientista
Maria de Sousa que faleceu vitima da COVID-19
e a qual prestamos a nossa homenagem ao criar
em parceria com a BIAL um prémio com o seu

nome: numa carta enderecada a Mario Soares, ci-
tada numa homenagem que teve lugar em feve-
reiro na Fundacao Mario Soares e Maria Barroso,
Maria de Sousa frisava: “(...) ndo interessa se o que
esta em jogo no futuro de Portugal é a ciéncia,
ou a musica, ou a industria, ou a universidade, ou
o desporto. O que interessa é se Portugal (...) é
o futuro. Que passado queremos nés construir,
hoje? Nao para Portugal, mas para o mundo. Nao
para o mundo, mas para a evolugdo da espécie. E
ai, a ciéncia tem um papel no debate”, termina-
va, colocando-se ao dispor para colaborar nessa
construcdo de um passado em que a ciéncia tem
um lugar de destaque.

E a Senhora Ministra da Saude, que passado
quer construir hoje?! O Servico Nacional de Sau-
de é também futuro? Se a resposta for afirmativa,
sabe que pode contar com a Ordem dos Médicos,
com o seu bastonario e com todos os médicos.
Sempre com a defesa da deontologia e da éti-
ca como bases solidas de toda a nossa atuacao,
tal como no congresso nacional, assumimos a
primazia da ciéncia contra o obscurantismo e a
desinformacdo que pdem em causa a saude dos
portugueses. Nos sabemos bem que passado
queremos construir para o futuro do SNS, do sis-
tema nacional de satide e de Portugal. E um pas-
sado de consolidacao da ciéncia, de qualidade da
medicina e de promocao da literacia. E a Senhora
Ministra: que passado quer construir, hoje?...
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BREVES

ORDEM AVANGCA COM INQUERITO A MEDICOS SOBRE CARREIRA
E CONDIGOES DE TRABALHO

A qualidade do sistema nacional de saude, e do Servico Nacional de Saude em par-
ticular, tem uma relacao direta com as condicdes de trabalho e com a carreira médica.
Ciente de que estas traves-mestras precisam de ser revitalizadas e protegidas, e numa
altura em que os ecos de descontentamento tém vindo a crescer, a Ordem dos Médi-
cos decidiu avancar com um inquérito a todos os médicos. “Tendo em consideracdo
os atuais problemas e desafios da Saude, a Ordem dos Médicos considerou que seria
critico avancar com um inquérito a todos os médicos para avaliar de forma mais ampla
as condi¢des de trabalho, seja no setor publico, privado ou social, e que perspetivas
tém sobre as suas carreiras e condi¢bes de trabalho”, explica o bastonario da Ordem
dos Médicos. O estudo esta a ser desenvolvido em parceria com a empresa de estudos
de mercado GfK Metris, “sendo estes dados fundamentais para que possamos avangar
com uma proposta de revisdo da carreira médica que permita uma diferenciacdo pro-
fissional consequente, uma progressao sem barreiras burocréticas, que seja inclusiva e
incorpore mais opgdes em termos de carreira, que valorize e respeite o conhecimento, a
responsabilidade e a diferenciacdo dos médicos”, reforca o bastonario.

O

desconfinamento a partir de 14 de junho, nomeadamen-
te a manutencdo da auséncia de critérios de gravidade,
deixam a OM apreensiva quanto a evolugao potencial da
pandemia. A instituicdo lembra que a definicdo de con-
celhos de baixa densidade tem apenas a ver com critérios
de coesdo territorial insuficientemente caracterizados e
sem implicagOes de salde publica. A OM manifestou por
isso incompreensao perante a utilizacdo exclusiva de va-
lores de incidéncia de novos casos por 100 mil habitan-

ORDEM DOS MEDICOS APELA
A UMA MUDANCA DA MATRIZ DE RISCO

Na sequéncia da divulgacdo das novas fases de des-
confinamento e da evolucdo epidemioldgica recente,
0 bastonério e o Gabinete de Crise para a COVID-19
alertaram a 7 de junho de 2021 que a incidéncia é um
parametro insuficiente para fundamentar decisdes e en-
volver a populacdo. As mudangas ocorridas na matriz
de risco que servem de fundamento as novas fases de

tes para fundamentar as medidas de desconfinamento.
Apelou igualmente a que sejam tomadas varias medidas
preventivas, entre as quais a adaptacdo da matriz, o con-
trolo rigoroso através de testagem e de quarentena dos
viajantes para evitar propagagéo de novas variantes, o
alargamento da vacinacdo a toda a populagdo adulta e a
programacao da vacinagao da populacdo pediatrica para
antes do inicio da préxima época escolar, conforme as
recomendacdes da OMS.

MENSAGEM DO BA,STONI'\RIO
NO DIA DO MEDICO

https://observador.pt/2021/05/28/miguel-guimaraes-

-do-sucesso-da-vacinacao/ -mes-13810332.html

IPO DE LISBOA PERDEU
50 PROFISSIONAIS DE SAUDE
NO ULTIMO MES

https://www.tsf pt/portugal/sociedade/ipo-de-lis-

-0-modelo-de-matriz-de-risco-acaba-por-ser-vitima- boa-perdeu-50-profissionais-de-saude-no-ultimo-

PANDEMIA ACENTUA
PREOCUPACOES FACE A
CONTRAFAGAO DE PRODUTOS
FARMACEUTICOS

https://bit.ly/36CY09G
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BOLSAS EM MEDICINA PALIATIVA: ORDEM ATINGE OBJETIVO

Em Portugal estima-se que cerca de 80% das pessoas ndo tenham acesso a cuidados paliativos
quando precisam. Dados referentes a 2017 indicam que dos 70 a 85 mil portugueses a necessitar de
cuidados paliativos, apenas 12 mil terdo tido acesso, situacdo agravada pela escassez de médicos com
essa competéncia. Sempre na linha da frente da procura de solugdes para salvaguardar a satide dos
portugueses, a Ordem dos Médicos assinou em 2018 um protocolo com a Fundacao “la Caixa” através
do qual langaram um concurso para atribuir bolsas que permitissem aumentar em 20% o nimero de
meédicos com essa competéncia em Medicina Paliativa. O objetivo foi atingido, tendo sido atribuidas ,
treze bolsas a treze profissionais, numa conjugacao de esfor¢os que veio dar mais visibilidade a com- a"m

peténcia.

COMUNICAGCAO NAO PODE SER PARA
DEFENDER DECISOES POLITICAS!

A evolugao da pandemia em Portugal com o cresci-
mento do nimero de casos e de internamentos este-
ve em debate no Forum TSF de dia 9 de junho, com
a participacdo de Miguel Guimardes, bastonario da
Ordem dos Médicos. O forum analisou a necessidade
de travar as festas dos Santos Populares, nomeadamente
em Lisboa e Braga, dois concelhos que ndo vao avancar na
préxima etapa de desconfinamento. Estes sdo dados que
deixam o bastonario da Ordem dos Médicos preocupa-
do. “Temos que evoluir na matriz de risco”. Sobre Lisboa e
Braga, especificamente, o bastonario questiona se esta a
haver um verdadeiro confinamento: “Neste momento, o
pais, de um modo geral, estd desconfinado. (...) Todas as
pessoas tém responsabilidade no cumprimento das me-
didas: mascara, distanciamento e higiene”, nomeou, fri-
sando que nunca é demais lembrar que estas medidas de
protecdo e prevencao preconizadas pela DGS sdo simples,
mas eficazes e essenciais. “O que tem falhado? A matriz
de risco devia ser adaptada a realidade: uma realidade em
que a doenca é menos grave, em que hd menos ébitos,
menos doentes internados” pois mesmo com os nime-
ros a subir em Lisboa “ndo ha uma pressao significativa
no Servico Nacional de Saude, portanto a matriz de risco
devia incluir outros indicadores”.

NE,
PREMIO MARIA DE SOUSA

RECEBEU MAIS
DE 80 CANDIDATURAS

O jari do Prémio Maria de Sou-
sa, promovido pela Ordem dos
Médicos e pela Fundacdo BIAL,
em homenagem a médica e presti-
giada imunologista Maria de Sousa, re-
cebeu 84 candidaturas. O presidente do juri,
Rui Costa, neurocientista e professor de Neurociéncia e
Neurologia na Columbia University, nos EUA, revela que
"é um sinal de esperanca enorme este prémio receber
84 candidaturas na primeira edi¢do. Sdo 84 jovens pro-
missores que querem fazer investigacdo, incluindo um
estagio num centro de exceléncia, e esta é uma grande
homenagem a Maria de Sousa, que sempre defendeu
que estes jovens tivessem a possibilidade de realizar os
seus sonhos.” A cerimonia de entrega do prémio esta
prevista para novembro de 2021. Aquando do anuincio
da abertura de candidaturas, Miguel Guimaraes, basto-
nario da Ordem dos Médicos, destacou que “Maria de
Sousa desbravou caminho e demonstrou a importan-
cia da associagdo da clinica a investigacdo, sem nunca
perder a capacidade de envolver os mais jovens e sem
esquecer a importancia da ética e do humanismo.”

FORUM TSF: A EVOLUCAO
DA PANDEMIA EM PORTUGAL

CENTROS DE SAUDE NAO ESTAO
A CONSEGUIR RETOMAR
RASTREIOS DE CANCROS

https://www.jornalmedico.pt/atualidade/41159-cen-

tros-de-saude-nao-estao-a-conseguir-retomar-ras-

Dia Mundial
do Dador de

Dé sangue

Uma gota
pode fazer
a diferenca

https://bit.ly/2UUvhuc

treios-de-cancros.html
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Ciéencia, medicina
e lideranca clinica
foram a nossa forca!

Com o mote “a ciéncia em tempo de pandemia”, o
23° Congresso Nacional da Ordem dos Médicos de-
correu entre o dia 31 de maio e o dia 3 de junho, jun-
tando médicos, cientistas, personalidades de outros
setores estruturantes e a sociedade civil, num debate
que antecipou desafios e procurou contribuir para as
solucoes. Na sessdo de abertura, o bastonario e pre-
sidente do congresso, Miguel Guimaraes, fez um dis-
curso emotivo que realcou os principais destaques do
programa: a ciéncia como ponto fulcral, vincada pela
participacao em massa dos Colégios da Especialidade,
o papel dos médicos nesta luta, a sua capacidade de li-
deranca e o seu espirito de servico e de sacrificio, a gra-
tidao e reconhecimento a todos os que pereceram na
luta contra a COVID, mas também aos que puseram as
suas vidas em suspenso para cuidar de outras vidas, o
envolvimento da sociedade civil, nomeadamente dos
doentes e o empenho da Ordem dos Médicos em ser
parte da solucdo, seja na vacinacao seja na resolucao
da falta de equipamentos de protecao individual dos
profissionais ou de equipamentos de ventilacao dos
doentes.

4 ] !
Na sessdo de abertura, o bastonario consagrou um mi-
nuto de siléncio a memoria dos que pereceram durante a
pandemia, especialmente dos médicos que deram a sua

vida para salvar tantas outras.
ol Ly HE s =m : .}



Pouco mais de um ano depois de ter sido declara-
da a pandemia COVID-19, o 23° Congresso Nacional
da Ordem dos Médicos decorreu na antiga igreja do
Convento Sao Francisco, num formato hibrido que in-
cluiu sessdes online e presenciais. Foram quatro dias de
trabalhos cujo objetivo principal foi debater o impacto
desta emergéncia de Saude Publica na ciéncia, na me-
dicina e na sociedade. Catarina Matias, que presidiu a
comissao organizadora do encontro, conduziu a sessdo
de abertura, comecando por sublinhar a importancia do
pendor cientifico do programa. “Estaremos juntos pela
ciéncia, pela medicina e pela saude de todos”, frisou,
agradecendo aos muitos congressistas que participa-
ram e dando a palavra a Manuel Machado, presidente
da Camara de Coimbra. O autarca referiu a saide como
"0 bem mais precioso para a humanidade” e lembrou
como a pandemia mudou o mundo ao trazer enormes
desafios nomeadamente para a “missdo prioritaria” dos
médicos. "A resposta que a ciéncia deu a este proble-
ma novo e planetario tem sido notavel”, frisou, enalte-
cendo o desempenho do “sistema nacional de salde e
dos seus profissionais e, em especial, o Servico Nacional
de Saude”, que “tem respondido prontamente a estes
desafios”, englobados numa estratégia que incluiu as
“"autarquias como parceiros fidveis para a satde”, consi-
derou. “A salde deve e tem que ser mesmo uma prio-

TEMA DE CAPA

Miguel Guimaraes

Vivemos tempos em que
antecipar e agir sao palavras
de ordem. E, desenganemo-
-nos... Nao fazer nada €, por

si sO, uma escolha.

Miguel Guimardes

ridade”, por isso o presidente da Camara de Coimbra
afirmou o seu compromisso de colocar a saude em
todas as politicas. Terminou agradecendo “o esfor¢o
sobre-humano dos profissionais de saude”, que rele-
garam para segundo plano a sua vida e familias para
poderem salvar outras vidas e outras familias.

Carlos Cortes, presidente executivo deste congresso
nacional, presidente da Seccdo Regional do Centro da
Ordem dos Médicos e membro do Conselho Municipal
de Saude de Coimbra, agradeceu a autarquia, elogian-
do o facto deste ter sido “o Unico executivo que teve a
visdo de incluir os profissionais de saude” na estraté-
gia municipal para o concelho de Coimbra. Entre va-
rios agradecimentos, Carlos Cortes elogiou o trabalho
e empenho de Catarina Matias, por ter estado sempre
do lado das solugdes, permitindo assim que o congres-
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Esta semana, a ciéencia em tempo de pandemia relembra-nos
a busca incessante da ciéncia e da medicina pelos caminhos
da felicidade humana [parte de] uma maravilhosa historia

de amor da qual um capitulo sera contado neste congresso.

(" )=7° CONGRESSO
4:"{ ) NACIO|
A,

.| Catarina Matias

so seja agora motivo de orgulho para todos os orga-
nizadores. Frisando que nenhum bastonario desejaria
enfrentar o que Miguel Guimaraes teve que enfrentar
neste Ultimo ano, Carlos Cortes enalteceu o “enorme
sentido de responsabilidade” do representante maxi-
mo dos médicos e a sua “imensa coragem”, sempre “na
defesa dos doentes e da medicina e sempre honrando
os teus pares”. Carlos Cortes agradeceu ao bastonario
por tudo isso, mas também pelo “envolvimento direto
na organizacdo” do congresso: “a tua colaboragao foi
decisiva”, disse, dirigindo ao bastonario um agradeci-
mento pelo muito que se dedicou também ao desenho
do programa do 23° Congresso Nacional da Ordem dos
Médicos.

Referindo os contornos dificeis de uma situacéo para
a qual nenhum pais ou sistema de salde estava pre-
parado, Carlos Cortes realcou com satisfacdo o desem-
penho dos médicos pois “ndo houve nem resignacéo
nem renuncia, nem capitulacdo perante o virus”. “Nunca
desistimos em nenhum momento. (...) Demos tudo o
gue podiamos pelos nossos doentes”. “Usamos o que
tinhamos: a nossa dedicacdo, o altruismo, a coragem...”
“Houve uma equipa fantastica, unida em prol de um ob-
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Carlos Cortes

jetivo nobre e comum”: salvar a vida dos portugueses.
Para o presidente executivo deste 23° congresso da OM,
é importante que se faca um “caminho de partilha e en-
treajuda” numa construgdo de uma sociedade mais so-
lidaria. "Esta semana, a ciéncia em tempo de pandemia
relembra-nos a busca incessante da ciéncia e da me-
dicina pelos caminhos da felicidade humana", naquela
gue definiu como "uma maravilhosa histéria de amor da
qual um capitulo sera contado neste congresso".

Estamos por nossa conta,
mas nao estamos sos!

Num discurso em que fez questao de enaltecer o tra-
balho de todos os médicos, lembrando com pesar os
colegas que pereceram neste Ultimo ano, Miguel Gui-
mardes, frisou como a salde mostrou a sua enorme
transversalidade pois, na sua auséncia toda a sociedade
é afetada e ndo ha cultura, ndo ha economia, etc. "Hoje
estou grato por estar aqui, porque a pandemia até isso
abalou: o direito a estarmos proximos daqueles que
fazem parte das nossas vidas pessoais e profissionais”,
referiu, aludindo aos congressistas que puderam parti-
cipar presencialmente e que foram em ndmero limitado
em virtude dos cuidados inerentes a crise sanitaria que
ainda atravessamos. Miguel Guimardes exprimiu o seu
desejo de que “este encontro simbolize também uma
homenagem a todos os que perderam as suas vidas”
nesta luta, pedindo que se fizesse um minuto de siléncio
em sua honra, em alusao a gratiddo e homenagem que
sao devidas ao médico desconhecido.

O bastonario lembrou ainda como os médicos nunca
perderam de vista a exceléncia técnica, a solidariedade
e 0 humanismo, e o seu comportamento como lideres,
devolvendo “a esperanca e a confianca na salde, para
|4 das instituicdes”. “Como diria Hemingway, quem esta
nas trincheiras a nosso lado importa muito mais do que
a prépria guerra. E o companheirismo a que assistimos
entre pares, e entre profissdes, para proteger e cuidar os



nossos doentes, foi o que de mais genuinamente belo
encontramos no meio da tempestade, das mas politicas,
da crise de valores, do desrespeito, da propaganda e da
mentira. A ciéncia, a medicina e a lideranca clinica foram
a nossa forca e o nosso Norte. E mostraram o qudo er-
rada foi a mancha inscrita na Lei de Bases da Saude, que
trocou a Medicina pela pseudociéncia. Assim, o mote
deste congresso ndo poderia ser outro: ‘A Ciéncia em
Tempo de Pandemia’, com espaco para os Colégios (ver
pagina 13 e seguintes) fazerem o estado da arte nas
suas especialidades”, frisou.

Num discurso motivador e de gratiddo explicita a to-
dos os colegas, Miguel Guimardes lembrou-lhes que
“estamos por nossa conta, mas ndo estamos sos! Temos
0s nossos doentes e a sociedade civil connosco e por
isso este congresso esta aberto a varias instituicdes que
querem fazer também a diferenca. Que nos querem
ajudar a cuidar e proteger os nossos doentes. Vivemos
tempos em que antecipar e agir sdo palavras de ordem.
E, desenganemo-nos... Ndo fazer nada é, por si s6, uma
escolha”, alertou, criticando qualquer tipo de apatia ou
indoléncia.

Frisando a grande diferenga que ha entre a respon-
sabilidade e dedicacdo de um médico ao seu doen-
te, enraizadas no juramento hipocratico e nos valores
inerentes a profissdo, versus a postura de um politico,
dominada pelos ciclos das legislaturas e pelos vollveis
interesses eleitorais, Miguel Guimaraes expressou uma
Vez mais 0 seu aprego, como representante de todos os
médicos, pela “coragem, sentido de missdo e respon-
sabilidade de agir com a certeza de que nada vale mais
do que uma vida" dos colegas, porque “quem salva
uma vida salva o mundo”. Vidas que, “para um médi-
co", nunca sdo catalogadas ou catalogaveis “num rela-
tério exemplarmente alinhado numa folha de excel”. “A
perda de uma vida é sempre a perda de uma parte de
nos, desse nds que fez um Juramento Hipocratico de
colocar o doente como preocupacao cimeira, dia apds
dia, ano apds ano, sem olhar a ciclos e elei¢ces”, disse,
lembrando ainda a angustia adicional que os médicos
estdo a sentir por ndo conseguirem “identificar todos os
que ficaram para tras (sem rosto, sem nome, sem diag-
nostico, sem tratamento) e de sabermos que a resposta
exige estratégia, investimento publico e vontade politi-
ca"... Dedicando as suas palavras aos doentes, a quem
também garantiu que a OM jamais abdicara de cumprir
o designio que Ihe é atribuido por lei de os proteger, de
quem a OM sera “sempre a sua voz", o bastonario fez

TEMA DE CAPA

Marta Temido

questdo de recordar igualmente que os médicos “sdo a
linha da frente: a linha da frente para o doente que pre-
cisa de vés. Para o pobre e para o rico. Para o mais velho,
e para o mais novo. No Servico Nacional de Saude, no
setor social ou privado. COVID e ndo COVID. Nos cuida-
dos intensivos ou fora deles. Nos hospitais, nos centros
de saude, que, é bom recordar, foram responsaveis pelo
acompanhamento de 96% dos doentes COVID. Nos
cuidados continuados e paliativos. Na salde publica e
na medicina do trabalho. Na medicina desportiva. Na
investigacao clinica e cientifica, nos sindicatos médicos.
Médicos reformados, militares, tarefeiros ou estudan-
tes de medicina”. Porque “ninguém baixou os bragos”.
“Vocés sdo a linha da frente e nunca aceitem que vos
considerem menos que isso”, instou, lamentando que
o esforco e sofrimento ético dos médicos esteja cons-
tantemente a ser levado ao extremo “por falta de in-
vestimento, de estratégia e por teimosia obstinada” da
classe politica. E porque os médicos, quando despem
a bata, também sdo pessoas, com nome e identidade,
cuja vida “também ndo tem prego”, garantiu que a Or-
dem dos Médicos, que lidera, ndo descansara “até ver-
mos todos os médicos devidamente vacinados contra
a COVID-19", motivo pelo qual aceitou “a missdo de
coordenar a vacinagao dos colegas que estavam a ser
deixados para tras pela tutela, gracas também a visao
do vice-almirante Gouveia e Melo, coordenador da task
force”, uma tarefa muito exigente que mereceu rasga-
dos elogios de dezenas de colegas que ndo quiseram
deixar de assinalar a sua gratiddo ao seu bastonario (ver
pagina 53 e seguintes).
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“Para termos um SNS e um sistema de salide mais for-
te, capaz de resolver problemas de forma mais célere e
eficaz” é essencial “ouvir os médicos que estdo no terre-
no”, o que a Ordem dos Médicos soube fazer, para pro-
curar estar do lado das solucdes, em varios momentos
desta pandemia, com diversas iniciativas, das quais des-
tacou “o movimento solidario Todos Por Quem Cuida,
que levou 1,4 milhdes de euros de material que fazia fal-
ta em mais de 1000 instituicoes” e o “movimento Saude
em Dia, que promoveu a literacia dos cidadaos e alertou
para o drama dos doentes ndo COVID", ou ainda “entre
muitas outras iniciativas, o apoio que demos a empresa
SYSADVANCE num projeto que culminou na certificagdo
europeia do primeiro ventilador invasivo produzido em
Portugal”. Aos médicos deixou a certeza de que a OM
continuara a pugnar para que o seu trabalho e carreiras
sejam reconhecidos, nomeadamente através da elabo-
racdo de um novo relatério das carreiras médicas e com
o langamento de “um inquérito a todos os médicos para
perceber as condi¢cdes em que trabalham, como veem
0 agora e como perspetivam o futuro dos vossos pro-
jetos profissionais”, porque “sem medir, ndo é possivel
gerir e concretizar”. Quanto a Ordem promete que se
mantera positiva, fazendo sugestdes e recomendacoes,
nomeadamente através do seu Gabinete de Crise para
a COVID-19, “mesmo que ndo nos queiram ouvir’, com
a certeza de que “a ciéncia e a medicina saem mais for-
tes desta pandemia, e com isso todos nds, portugueses,
saimos reforcados”, concluiu.

A encerrar a sessdo, a ministra da Saude, Marta Te-
mido, salientou como em todas as estruturas do SNS,
todos os profissionais souberam dar o melhor ao ser-
vi¢o dos outros, “num periodo em que todos tinhamos
mais perguntas que respostas”. “Se é verdade que a
importancia da ciéncia ficou evidenciada na pandemia”,
considera que ndo é menos verdade que por vezes a res-

posta da ciéncia foi mais tardia do que seria desejavel,
subentendendo-se das suas palavras que essa resposta
tardia tera dificultado a resposta politica. “Nem sempre
o tempo da ciéncia é o tempo da generalidade da so-
ciedade”, especialmente numa pandemia vivida em di-
reto, considerou. Com os profissionais de saide como
pedra basilar da resposta, “mesmo nos momentos mais
dificeis os cidaddos souberam - e sabem - que podem
contar com o sentido de servico dos profissionais de
salde, em especial dos médicos e de quem os dirige”,
enalteceu. Sobre a necessidade de recuperacdo da ati-
vidade assistencial - afetada em Portugal e no mundo,
como frisou - referiu a criacdo de incentivos, avangando
estatisticas que nos colocam em niveis muito proximos
de 2019. Estes dados valeram-lhe algumas referéncias
criticas de varios participantes do congresso pois, como
foi bem evidenciado, para recuperar o atraso (de mi-
Ihes de atos médicos de diagnéstico e tratamento que
ficaram por praticar) ndo basta recuperar os niveis de
produtividade pré-pandemia. E preciso muito mais.

Falando do avanco da vacinacéo e do plano de recu-
peracdo e resiliéncia e do que pode representar para a
evolugdo do SNS, Marta Temido concluiu a intervengao
com uma referéncia a importancia do trabalho conjunto
e aos ambientes de cooperacao e partilha.

Na mesa desta sessdo estavam ainda o presidente do
Conselho Regional do Sul da OM, Alexandre Valentim
Lourenco, e Lurdes Gandra, membro do Conselho Re-
gional do Norte da OM e, na assisténcia, a diretora-geral
da Saude, Graca Freitas, além de representantes dos sin-
dicatos médicos e de outras ordens profissionais, entre
muitos outros.

O congresso foi marcado pela exibicdo de varios vi-
deos com mensagens de unido, esperanga e resiliéncia
dos médicos e com uma visdo de olhos postos no futuro
em gue se resumiu a evolucao da pandemia em Portugal.

O companheirismo a que assistimos entre pares, e entre
profissdes, para proteger e cuidar os nossos doentes,

foi o que de mais genuinamente belo encontramos no meio
da tempestade, das mas politicas, da crise de valores,

do desrespeito, da propaganda e da mentira
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Dezenas de Colégios
participam pela
primeira vez no

congresso nacional

TEXTO E CAPTURA DE IMAGENS: PAULA FORTUNATO

O 23° Congresso Nacional da Ordem dos
Médicos trouxe-nos muito mais do que a
participacao de oradores de luxo de varios
pontos do mundo: pela primeira vez, por
iniciativa do bastonario Miguel Guimaraes,
os Colégios da Especialidade da Ordem
dos Médicos foram convidados a partici-
par diretamente na construcao do progra-
ma, contribuindo com dezenas de sessoes
cientificas. Com esta iniciativa inédita - a
que se soma a acreditacao pela UEMS -, o
congresso nacional da OM consagrou-se
como um verdadeiro encontro de reflexao
cientifica sobre o estado da arte.

Congresso da OM
afirma-se
como evento de
interesse cientifico

TEMA DE CAPA

° CONGRESSO
NACIONAL
DA ORDEM

DOS MEDICOS

COIMBRA

Segundo os estatutos da Ordem dos Médicos,
os Colégios da Especialidade sdo 6rgaos técnicos
consultivos, sendo através deles que a instituicdo
participa na atividade cientifico-profissional das so-
ciedades médicas e que formula normas técnicas, de
orientacdo clinica e outras relativas ao exercicio pro-
fissional. As competéncias das dire¢des dos Colégios
incluem, designadamente, a defesa da valorizagdo
técnica e qualificacdo dos médicos e a participacao
no conselho nacional de ensino e educagdo médi-
ca e no conselho nacional de formagao profissional
continua. Reconhecendo o valor primordial desse
trabalho no contexto da atividade da Ordem, desde
0 seu primeiro mandato que o atual bastonario, Mi-
guel Guimaraes, tem pugnado por um maior envol-
vimento dos Colégios em toda a atividade da OM.

O 23° Congresso Nacional da Ordem dos Médicos,
que se realizou em Coimbra no inicio de junho, foi
um excelente exemplo desse designio: pela primeira
vez em mais de duas dezenas de edi¢Oes, por sua
iniciativa como presidente deste congresso, este en-
contro incluiu dezenas de sessdes organizadas pelos
Colégios de Especialidade. O mote dessas sessdes
foi o que de mais relevante esta a acontecer nas di-
ferentes areas cientificas, tendo a generalidade dos
representantes dos Colégios da Especialidade apro-
veitado a ocasido para transmitir a organizacao, na
pessoa do presidente do Congresso, Miguel Guima-
rdes, um agradecimento especial por esta iniciativa
de os envolver no programa do encontro, o que
consideraram "uma excelente ideia” e uma “oportu-
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nidade extremamente interessante” em termos cien-
tificos. Uma oportunidade, alids, que estes érgdos
técnicos consultivos da OM aproveitaram “com mui-
to gosto” sob o mote da partilha de conhecimento.

Foi precisamente com a certeza da importancia
da ciéncia, no contexto da pandemia mas também
fora dele, que se avangou para o envolvimento dos
Colégios da Especialidade, resultando na aborda-
gem de dezenas de temas cientificos entre os quais:
cirurgia robética, avancos no tratamento sistémico
dos cancros uroldgicos, impacto da intervencdo com
bioldgicos, cirurgia mitral minimamente invasiva,
inovacdo na cirurgia cardiaca pediatrica, evolucdo
na medicina oral, novos farmacos no tratamento do
mieloma multiplo, o impacto e desafios da patologia

Neste congresso foram apresentados

55 trabalhos cientificos

Wity AN .

Colégio de Endocrinologia e Nutri¢do

P T

Colégio de Medicina Intensiva

Colégio de Urologia Colégio de Pediatria
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Colégio de Medicina Fisica e Reabilitacao

Maxilo-facial

Dermatovenereologia



molecular, digital e computacional na pratica clinica,
novos métodos para avaliacdo objetiva de lesdes do
sistema nervoso periférico, aplicacbes da tecnolo-
gia de biomodelacdo e planeamento virtual, ressec-
¢Oes anatdmicas por videotoracoscopia uniportal,
transplantacdo pulmonar, novidades terapéuticas
das dermatoses inflamatdrias e de imagiologia e
oncologia cutaneas, medicina de precisdo na doen-
ca alérgica, alergia alimentar, alergia a farmacos e
anafilaxia, o regresso a normalidade do desporto e
do exercicio, doencas profissionais, a funcionalida-
de como pilar essencial de Saude, novas tecnologias
nomeadamente na Medicina Intensiva e Neuroci-
rurgia, adaptacao de procedimentos de imagem em
patologia forense no contexto de pandemia, o ra-
diologista e o doente, inibidores SGLT2 na doenca

de Oftalmologia

Colégio de Cirurgia Pediatrica

Colégio de Imunohemoterapia

TEMA DE CAPA

renal, novos horizontes no diagnostico e tratamento
de distrofias hereditarias da retina, transplantacao
corneana, Patologia Clinica e os testes moleculares,
seroldgicos e rapidos, atualizagbes técnico cientifi-
cas em braquiterapia, etc.

Em multiplas sessbes, a tematica abordada incluiu
as consequéncias e mudancas geradas pela pan-
demia, nomeadamente quanto aos efeitos do con-
finamento no diagndstico da doenga oncoldgica e
outras patologias, nas doengas cronicas em geral e
nas respiratorias em particular, no sistema nervoso
ou em saude mental. Foram igualmente analisados
os contributos das diversas especialidades no com-
bate a pandemia, os desafios a formacao dos seus
internos, o impacto na pratica clinica e producao

Colégio de
Neurorradiologia

otiralds + X | ) IO

“ @ & fweZicmompt

Coliglo de Genétics Madics

Colégio de Genética Médica

Colégio de Cardiologia Pediatrica

de Hematologia Colégio de Imunoalergologia
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dos servicos, a necessaria reorganizacdo e adapta-
¢do dos servicos e unidades ao contexto pandémico,
tendo sido referenciadas as estratégias de gestdo
clinica que foram adotadas na resposta das varias
especialidades a crise sanitaria que temos vivido,
assim como as suas propostas de futuro. Entre os
temas que perspetivam o pds-COVID, falou-se, por
exemplo, sobre o desempenho global do sistema de
saude no contexto dos Cuidados de Saude Prima-
rios e as prioridades na resposta cardiovascular apés
controlo da pandemia.

A inteligéncia artificial e as tecnologias inerentes a
uma medicina cada vez mais digital foram debatidas
como parte dos desafios para o futuro da maior par-
te das especialidades.

Colégio de Saude Publica

Colégio de Oncologia Médica

Colégio de Ginecologia e Obstetricia Colégio de Medicina Legal
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No espaco - inédito - dedicado aos 50 Colégios
da Especialidade, em que todos tinham oportunida-
de de participar, refletiu-se como podemos verificar
pelos temas abordados, sobre o estado da arte para
uma plateia virtual de quase 2 mil congressistas, ins-
critos a partir de Portugal e outros paises lus6fonos
(como Brasil e Angola).

O 23° Congresso Nacional da Ordem dos Médicos
recebeu, também pela primeira vez, a acreditacdo
cientifica da UEMS - Unido Europeia dos Médicos
Especialistas, simbolo de reconhecimento da quali-
dade deste encontro. A acreditagdo da UEMS - atra-
vés do European Accreditacion Council for Continuing
Medical Education — traduz-se na atribuicao de 25
créditos a cada congressista.

Colégio de Medicina Nuclear

Colégio de Estomatologia

Colégio
de Radioncologia

Colégio de Cirurgia Plastica
Reconstrutiva e Estética




ATUALIDADE

resso Nacional da Ordem dos Médicos

em tempo de pandemia

TEXTO: PAULA FORTUNATO

No primeiro dia de congresso, Walter Osswald pro-
feriu uma conferéncia em que convidou a plateia a
refletir sobre alguns dos principais desafios éticos da
pandemia: da vacinacdo a potencial discriminacao
dos doentes ndo-COVID. Foi precisamente a pensar
nesses doentes que foram ficando para tras, que o es-
pecialista em bioética criticou quem recorre a falacias
para dizer que a producao do SNS ja voltou a niime-
ros de 2019, como se tal fosse suficiente para resol-
ver os problemas de acesso que a pandemia gerou...
Numa nota positiva, o conferencista fez questao de
enaltecer a dedicacao de todos os médicos que “ex-
cederam largamente” o que era devido, trabalhando
longas horas em prol da defesa da satide dos portu-

gueses na luta contra a pandemia.

Num congresso que, em sua opinido, “toca em todos
0s pontos essenciais”, Walter Osswald comegou por dirigir
palavras de reconhecimento ao bastonario e a todos os
“médicos que excederam largamente [0 seu dever] por-
que sentiram o dever de solidariedade e de ajuda”, mesmo
quando fizeram 16 horas de trabalho seguidas ou quando
deixaram de ir a casa ou saltaram refeicbes para ndo parar
de trabalhar, ou “quando — ja reformados — se ofereceram
como voluntarios, quando foram as ambulancias tentar
cuidar dos que la estavam” a espera de cuidados, exempli-
ficou, enaltecendo toda a dedicacdo da “maioria absoluta”
dos profissionais.

“O bem do doente é a lei suprema”, recordou o esta-
tuido no corpus hipocratico, frisando que nado esta a que-
rer “canonizar a profissdo” pois tera havido, com certeza,
“quem cedesse ao medo” ou ao cansago extremo. Mas, de
uma forma geral, “tiveram um comportamento extraordi-
nario”, mesmo com todas as incompreensdes e faltas de
ajuda a que foram sujeitos, o que aconteceu com todas as
profissdes ligadas a salde, “mas a nds compete-nos falar

dos médicos”, assumiu, lembrando em seguida todos os
médicos que perderam a vida neste combate e como os
meios de protecdo eram inicialmente muito escassos. Mas
toda esta dedicacdo tem um preco a pagar: “trouxe exaus-
tdo (...) em trabalho permanente e desesperante, face as
dificuldades constantes”. Uma exaustdo que origina de-
sinteresse e descrenca, consequéncias diretas do “pou-
co apoio de quem deveria apoiar e compensar”, frisou,
aludindo a tutela e as muitas vezes que os profissionais
se sentiram desvalorizados. Walter Osswald também fez
questdo de valorizar o esforco para avancar com a inves-
tigacdo e todos os apoios a produgao das vacinas, “algo
que se deve sublinhar” porque uma mobilizagdo mundial
como aconteceu é algo raro.

Sobre as principais questdes éticas que o contexto pan-
démico colocou, lembrou a necessidade de definir prio-
ridades: “dar prioridade a uns é excluir outros”, referiu,
esclarecendo que “dar prioridade é uma medida que néo
se coaduna com a equidade”, embora aceite que se jus-
tifica quando ha um bem comum maior a ter em conta.
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Houve ou nao discriminacao
de doentes que nao tiveram
COVID? Houve, pelo menos,
“uma barreira”.

Exemplo desse bem maior foi a necessidade de dar prio-
ridade a vacinacdo dos médicos porque sem estes profis-
sionais os doentes ndo tém quem cuide deles. “Mas ja é
duvidoso que autarcas ou politicos possam considerar es-
tar também em grupos de prioridade”, alertou, elogiando
como temos agora um grupo de trabalho eficaz, com uma
pessoa a frente que ndo tem duvidas em tomar decisdes o
que fez com que a vacinagdo passasse a ser "o melhor dos
mundos”, ainda que ndo isenta de alguns problemas, claro.
Ainda no contexto da vacinacéo, assumiu que “assistimos
boquiabertos a discussao” sobre qual a vacina melhor ou
qual a que tem menos riscos graves no futuro, simples-
mente “porque ndo ha ainda evidéncia cientifica suficiente
para saber isso. (...) O que temos que fazer é vacinar, vaci-

1"

nar, vacinar

Uma ultima e, considerou, “a mais importante”, duvida
do ponto de vista ético é a reflexdo se houve ou ndo dis-
criminacao de doentes que nao tiveram COVID. Mesmo
ndo querendo dar uma resposta direta, Walter Osswald
assumiu que esses doentes ndo foram considerados prio-
ritarios e que em muitos hospitais foi reduzida a capacida-
de de atendimento de doentes ndo COVID. Houve, pelo
menos, “uma barreira aos doentes ndo-COVID", assumiu.

Walter Osswald foi uma das vozes criticas ao discurso
proferido pela ministra da Saude (ao qual fazemos refe-

réncia na pagina 12), no qual a responsavel da tutela fez
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uma analise numérica falaciosa ao referir que no primeiro
trimestre de 2021 j& houve mais cerca de 20% de consul-
tas nos centros de saude. O conferencista foi perentorio
na sua critica: “da vontade de dizer: pudera!” e recordou
gue em 2020 realizaram-se menos cerca de 70% de con-
sultas, portanto, “ver mais 20% nao é muito animador”.
Mesmo que estejamos a voltar aos nimeros de produ-
cdo de 2019, isso ndo significa nada: “para ja ndo estamos
a ganhar impeto para recuperar o atraso”. E preciso fazer
muito mais, explicou, lamentando todo o longo periodo
em que “as pessoas queriam ir aos centros de salde e
0s segurangas nao deixavam” porque os médicos esta-
vam a fazer rastreios e a acompanhar doentes COVID.
Lamentou ainda que quando os doentes “telefonavam,
ninguém atendia”, frisando que o rastreio do cancro fi-
cou em muitos casos por fazer e que as cirurgias consi-
deradas ndo urgentes ficaram com atrasos que, somados
as listas de espera que ja existiam antes podem ter tor-
nado essas cirurgias urgentes. Tudo isso num prejuizo
gue “era inevitavel”, mas que tem que ser compensado
0 mais rapidamente possivel, repondo o devido acesso
aos cuidados de sauide para todos para que consigamos
deter os 6bitos a mais que ndo se explicam pela COVID.
“Né&o sei quantas vidas foram ameacadas ou se perde-
ram por causa destes atrasos”... "Nao podemos sobre isso
espalhar o manto do esquecimento”, mesmo que reco-
nhecamos que a responsabilidade é das “debilidades do
sistema nacional de salde e ndo apenas do SNS". Esta
é uma realidade que nos “obriga a refletir, ponderar e
propor solucdes”: “E esse o caminho da ética”, declarou,
explicando que nesse caminho nos compete “analisar
factos, chegar a conclusdes corretas e ndo deturpadas
por paixdes politicas ou de ideologia”, considerando que
ha “uma necessidade absoluta de uma reestruturacao
do sistema nacional de saide”, nomeadamente na re-
lagdo com os privados, "uma mudanca que passa pelas
préprias estruturas e instalagdes” e em que se tem que
contemplar o respeito pelas carreiras. “Fiquei contente
por ouvir dizer hoje [0 bastonario da OM] que se esta a
estudar um documento novo sobre as carreiras; é bem
preciso. Fico contente de a Ordem nao se demitir dessas
responsabilidades, mesmo que |lhe tragam alguns amar-
gos de boca". E, citando o padre Antonio Vieira, concluiu:
"a patria aceita os teus servicos e depois esquece-0s, mas
tens de considerar isso como normal”, apelando a que
"devemos nos contentar com o bem que fazemos e o
prazer que tiramos dessa realizagdo, sem nos preocupar-

mos com o reconhecimento”. "Nao queremos ser uma



elite nem ter muitos louvores, queremos ser tratados
com dignidade, porque a dignidade que nos seja con-
cedida vai diretamente para aqueles que tratamos que
s80 a Unica razdo de ser, de existirmos. Se ndo houvesse
doentes nenhum de nds precisava de existir”, concluiy,
num apelo a dignificacdo do compromisso dos médicos
com os seus doentes.

Ja em fase de perguntas, Carlos Cortes pediu um co-
mentario de Walter Osswald quanto aos constrangimen-
tos que a pandemia trouxe ao contacto com os doentes
e 0 recurso as novas formas de comunicacdo, através da
tecnologia. O conferencista considerou que a tecnologia
“é um impulso novo que deve ser aproveitado” e que “ha
consenso ético de que as tecnologias devem ser auxilia-
res”, deve ser complementar e estar ao servico do homem,
“ndo pode aprisionar o homem”, referindo que esta é uma
questdo ética que ndo considera nada “banal”. No que se
refere as teleconsultas, explicou que ha muitas coisas que
nado funcionam por telefone e que é essencial que exista
primeiro uma relacdo de confianca, com presenca fisica,
mas que no acompanhamento pode ser por telefone ou
computador. “Mas esta é uma andlise que exige que os
médicos tenham mais autonomia” para decidir o tempo
e a forma de fazer as suas consultas, consoante o doente
e as suas circunstancias; “E o médico que tem que definir
isso, ndo podem ser os administrativos”, frisou.

Agradecendo a partilha ética de Walter Osswald, o bas-
tonario Miguel Guimaraes deixou algumas reflexdes para
as quais pediu o comentario do especialista, comecando
por afirmar que os médicos e a sua Ordem nao querem
que as questdes éticas sejam esquecidas nem pelos po-
liticos, como tantas vezes acontece, e muito menos pe-
los médicos, lembrando como considera que “a relagdo
médico/doente ja é um patriménio da humanidade”,
independentemente de qualquer reconhecimento da
UNESCO. “Uma relacdo que devemos preservar a todo o
custo” o que, no contexto da telemedicina, levou o bas-
tonario a questionar se ndo deveriamos alterar o cdédigo
deontoldgico para incluir uma referéncia clara sobre os
termos em que devemos usar esse recurso tecnologico.
Explicando a origem da telemedicina no Canada como
forma de reduzir as disparidades de acesso em zonas
mais periféricas, Miguel Guimaraes alertou que nao foi
isso que aconteceu em Portugal durante a pandemia:
“Em mais de 95% dos casos foram simples telefonemas”,
até em situacOes de primeiras consultas, sem sequer ima-
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gem, “aimagem que é tdo importante para gerar pro-
ximidade e confianca”.

Lamentando publicamente que o CNECV nunca te-
nha sido consultado pela tutela durante a pandemia,
“nem sequer para definir prioridades de vacinac¢do”, o
bastonario questionou qual a posi¢do do orador so-
bre a relagdo dos médicos com os familiares que estao
a morrer, porque “é muito importante fazer o luto; é
importante para as pessoas poderem se despedir dos
seus entes mais queridos”, mas toda essa realidade foi
posta em causa pela pandemia o que exige, lembrou
Miguel Guimaraes, uma reflexdo ética da parte de to-
dos os intervenientes.

"A forma mais elevada da sabedoria reside na per-
gunta, ndo na resposta. Quando uma pergunta é bem
feita, ndo sé ja contém uma parte da resposta, como
demonstra a sabedoria com que é feita”, enquadrou
Walter Osswald. “Para mim é evidente que o codigo
deontoldgico deve ter uma referéncia em como a te-
lemedicina deve ser apenas complementar, auxiliar”.
Para a pergunta final ficamos “sem resposta”, pois
considera que ndo ha uma forma de “receber um cai-
xao fechado” e ndo viver esses momentos sem “um
vazio total”. "O luto — que é um processo - deve ter
sido muito dificil para essas pessoas” sem o ritual. “As
pessoas devem ter o direito de fazer uma curta ceri-
monia para fazerem a rememoracéo e o término do
processo de luto”.

|u "

Margarida Silvestre, que presidiu a esta sessao, re-
cordou que além da problematica inerente a morrer
sozinho, a pandemia trouxe muitas dificuldades a
guem esperava em casa sem noticia de quem estava
doente e sem a possibilidade de fazer visitas. Sobre as
normas éticas relativas a telemedicina considerou que
tem que se atualizar para incluir normas como “uma
primeira consulta nunca deve ser feita a distancia”. “O
tempo exige mais ética e menos deontologia”, con-
cluiu Walter Osswald.

Nao queremos ser uma
elite nem ter muitos
louvores, queremos ser
tratados com dignidade.
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23° Congresso Nacional da Ordem dos Médicos

A ciencia esclarece,

quase sempre, a historia

Dificilmente havera melhor forma de inaugurar um
congresso que tem “a ciéncia em tempo de pande-
mia” como mote, do que com uma contextualizacao
histérica, aludindo a pandemias anteriores a COVID-19
e a tempos que ja nos parecem remotos, mas com os
quais temos muito a aprender. A mesa “Pandemia:
Historia, Ciéncia e Pessoas” deu o pontapé de saida
ao 23.° Congresso Nacional da Ordem dos Médicos e
deixou ao auditério um pequeno vislumbre de como
a historia da ciéncia e da medicina foi construida ao
servico das pessoas.

“Os flagelos, com efeito, sdo uma coisa comum, mas
acredita-se dificilmente neles quando nos caem sobre
a cabega. Houve no mundo tantas pestes como guer-
ras. E, contudo, as pestes, como as guerras, encontram
sempre as pessoas igualmente desprevenidas”. A frase é
de Albert Camus, na obra “A Peste”, e é um preambu-
lo explicativo de como nenhum pais estava inicialmente
preparado para lidar com uma pandemia como a de CO-
VID-19. Ainda assim, a histéria esta repleta de exemplos
que nos deviam ter permitido um nivel superior de alerta:
as pandemias sempre existiram e, num mundo cada vez
mais global, com maior circulagdo de bens e pessoas, a
ameaga ira perdurar nas nossas vidas com implicagdes
potencialmente superiores em intensidade e proporcao.

Antes de se falar de pandemias, Maria do Sameiro Bar-
roso, do Nucleo de Histéria da Medicina da Ordem dos
Médicos, comecou por abordar a medicina “vista a luz
do mito de Prometeu”. Esta ideia "bebe” inspiragdo no
livro de Maurice Tubiana, “Historia da Medicina e do Pen-
samento Médico”, que defende a existéncia, nesta area,
de "algo de prometeico” no sentido de tentar “roubar
algum fogo aos deuses, em beneficio dos homens”. Foi,
em sentido figurado, o que aconteceu na resposta a atual
pandemia, considerou. “Apesar de tudo, temos hoje uma
capacidade de resposta muito superior a da Ultima pan-
demia de 1918", nomeadamente com vacinas feitas em
tempo recorde.
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TEXTO: FILIPE PARDAL

Talvez tenha sido esse “fogo” que, na Grécia Antiga,
permitiu a Asclépio (o deus e patrono dos médicos) ser
elevado a heroi pela sua pratica médica. Neste contex-
to, Maria do Sameiro Barroso mostrou ao publico uma
figura, datada entre o século | e o século I, que repre-
senta um outro médico a ser elevado a herdi, tal como
Asclépio o teria sido. Estas “honras” eram habitualmente
reservadas a herdis de guerra, sendo pratica comum a re-
presentagdo das suas armas no desenho. Neste caso, no
local habitualmente reservado para as armas, constavam
instrumentos cirdrgicos. Um dado curioso que nos mos-
tra como eram valorizados os médicos j& nesta época.

Mas “compreender o pensamento médico é fun-
damental e mais importante do que ver a historia da
medicina como um conjunto de descobertas, datas,
nomes ou inven¢des”, como tal, a oradora transportou
0s congressistas para uma viagem pelos trés periodos
—de acordo com Maurice Tubiana — que marcam a his-
téria desse pensamento. O primeiro situa-se entre a
Antiguidade e a Idade Média, é conhecido como “fe-
tichismo” e dominado pela referéncia ao sobrenatural
onde a doenca é atribuida a possessdes por espiritos
malignos ou a castigo dos deuses. O segundo substitui
as poténcias divinas pela natureza e é a visdo que da
origem a “medicina dos humores de Hipdcrates”. Esta
fase segue até ao final do século XVIII. Por fim, o ter-
ceiro periodo é aquele onde, nas palavras do filésofo
francés Auguste Comte, “se substitui o quimérico pelo
real, o exato pelo vago, o absoluto estatico e o dog-
matico pelo que é relativo, mas capaz de evoluir”. Inte-
ressante é perceber, através do estudo de documentos
médicos das civilizagdes Assirica e Babildnica, datados
por volta do ano 2000 a.C., que mesmo numa altura
em que as crencas associavam as doencas a influéncia
de deuses e demdnios, ja se reconheciam medidas de
seguranga. “Ja era conhecida a transmissao da doenca
pessoa a pessoa e recomendado o distanciamento fisi-
co, medidas de higiene e quarentena”, explicou Maria
do Sameiro Barroso.



R 4
Lurdes Gandra
e Germano de Sousa

Maria do Sameiro Barroso

Da medicina xamanica, ao racionalismo grego, passando
pela medicina greco-romana até aos primérdios da cirur-
gia - "o grande feito da medicina hipocrética”, na opinido
da especialista - foram resumidos alguns dos principais
pontos historicos que nos possibilitaram, passo a passo,
conhecer as transformacdes pelas quais a medicina passou
até chegar aos dias vigentes.

Ja Carlos Fiolhais ofereceu ao auditério algumas no-
tas sobre pandemias anteriores, tal como a Peste Negra
(1347-1351) que causou cerca de 200 milhdes de mortos
em todo o mundo e a Peste Bubonica no Porto (1899) que
“ja foi resultado da globalizagdo do século XIX", uma vez
que foi trazida de um navio de Bombaim (cidade indiana
agora chamada Mumbai). “A ciéncia é um trabalho soli-
tario, € um trabalho duro... e o saber esta a disposicao”,
afirmou o fisico e professor catedratico da Universidade
de Coimbra, argumentando que apesar da “desgraca e
morte” que sempre carregam, as pandemias anteceden-
tes permitiram uma “aprendizagem” decisiva para o que
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enfrentamos hoje. Até porque, refletiu, “nés somos o re-
sultado da histéria e a historia da medicina é a histdria do
combate e resisténcia a estes flagelos”.

O fisico citou o sermao de Antdnio Vieira sobre a peste
na capela real, proferido em 1659, onde o padre ja identi-
ficava o “maior mal de todos os males” como aquele que
obriga a dizer “aos que amais”, “que fujam de vos”. Fiolhais
considera o sermdo como uma “espléndida descri¢do li-
teraria de um mal que, de certo modo, estamos agora a
viver no mundo”. Como exemplo mais recente, o orador
mencionou a gripe "impropriamente chamada” espanho-
la, “porque provavelmente comegou nos Estados Unidos”,
de 1918-1919. “E muito curioso olharmos para estes ce-
narios e para estas praticas”, tal como o uso da mascara e
as medidas de afastamento fisico, verificando que ja eram
“bem visiveis nesta altura”.

Sobre a variola — que ainda no século XX matou cerca de
300 milhdes de pessoas — Carlos Fiolhais louvou a sua er-
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radicacdo, declarada pela Organizacdo Mundial da Sau-
de em 1980. Tal progresso teve origem no trabalho do
meédico rural Edward Jenner, “autor” da primeira vacina
para a doenca em 1796. A primeira pista foi desenvolvida
através da observacdo de que as mulheres que extraiam
o leite das vacas adquiriam uma imunidade natural aos
sintomas do virus. Como tal, Jenner teve a ideia de extrair
0 virus, menos perigoso, do animal para injeta-lo numa
crianca de 8 anos, "algo hoje em dia considerado contra
toda a ética”, mas que resultou, disse, de forma entusias-
ta, o professor.

Chegados aos dias de hoje, no combate ao SARS-CoV-2,
“é impressionante” o que avangamos desde o século
XVIII. “No final do século XVIII tinhamos a primeira vacina,
no século XIV identificdmos o primeiro virus, no final do
século XX ja tinhamos identificado os genomas e sabia-
mos fazer reconhecimento genético (...) e mal este virus
[SARS-CoV-2] apareceu na China, quase imediatamente
foi sequenciado”, descreveu Carlos Fiolhais, mostrando
como os avangos cientificos sdo decisivos para melhores
respostas de salde publica.

O combate a COVID-19 fez-se com o esforco dos
cientistas, prova disso sdo os mais de 300 mil artigos
publicados sobre a doenga desde janeiro de 2020. “A
comunidade cientifica foi mobilizada”, tal como a comu-
nidade médica, “foi um esforco enorme, ndo conhece-
ram fins-de-semana, ndo conheceram noites...", exaltou,
elogiando a demonstracdo de “responsabilidade social”.
Ainda assim, aditou, “a ciéncia nao é tudo”. Se é certo que
“sem ela estamos perdidos”, é igualmente verdade que é
necessaria uma “ciéncia ligada a justica social”. A termi-
nar, aplaudiu as recomendacées da Ordem dos Médicos
durante a pandemia, “nem sempre foram seguidas, mas
foram sempre sabias”.

Através de videoconferéncia, o sociélogo Boaventura
Sousa Santos juntou-se a mesa e acrescentou conheci-
mento sobre as consequéncias sociais da pandemia pro-
vocada pelo SARS-CoV-2. O orador disse que aceitar o
convite para estar presente neste congresso foi “um de-
ver civico” de reconhecimento e homenagem ao trabalho
dos médicos durante a pandemia. “Finalmente deixaram
de estar os economistas na primeira linha dos noticiarios
e passaram a estar médicos”, gracejou.

Sobre o tema da mesa, ndo tem duvidas de que “o
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virus veio vincar as desigualdades sociais e a necessidade
de lutarmos para que elas diminuam”, aludindo ao “pro-
blema da fome"” e a “desigualdade de acesso a cuidados
de satide” como flagelos que tém vindo a aumentar. Tais
consideracdes levam o orador a considerar que “o mode-
lo de sociedade tem de ser repensado”.

Boaventura Sousa Santos preferiu definir o virus nao
como um inimigo, mas como um “pedagogo” que nos
permitira extrair varias licdes. A primeira, expds, é a da
fragilidade da existéncia humana, ja que a pandemia sur-
ge num momento de afirmacdo da “quarta revolucdo in-
dustrial”, com as componentes da inteligéncia artificial e
da robdtica que nos permitem um controlo da natureza
sem precedentes. “E uma chamada de atencdo” para a
nossa fragilidade. Outra das licbes é que o virus ndo é
democratico como se apregoou no inicio da pandemia:
"o virus é cadtico obviamente”, mas quando compara-
dos os indices de incidéncia e os indices de mortalidade,
“sdo abissais” as diferencas segundo os estratos sociais
das pessoas. O socidlogo deu varios exemplos compro-
vativos, visiveis em varios bairros e zonas, tanto no Brasil,
como nos Estados Unidos. O orador considerou impor-
tante ainda a licdo de que “afinal, o Estado é algo impor-
tante”, no sentido em que em alturas de crise “as pessoas
ndo pedem aos mercados para as protegerem”, mas sim
ao Estado. Ndo s6 em Portugal, mas em todo o mundo.
“A satde € um bem publico universal, ndo é um negdcio”,
salientou, assumindo a convicgdo de que sé com servigos
publicos de saude fortes e com investimento adequado,
se podem proteger as populacdes.

“No6s somos 0,01% da vida do planeta”, lembrou, argu-
mentando que o “planeta até pode continuar sem nos”
e, como tal, voltou a apontar a necessidade de repensar
o modelo de sociedade atual de forma a tornar-se mais
sustentavel nos consumos e, consequentemente, na pro-
dugdo. “Este virus € um grande aviso da natureza”, aca-
baria por vaticinar.

A moderar esta sessdo estiveram Germano de Sousa,
antigo bastonario da Ordem dos Médicos, e Lurdes Gan-
dra, secretaria do Conselho Nacional da Ordem dos Mé-
dicos. O primeiro refletiu sobre as primeiras epidemias
registadas na literatura, tanto na lliada de Homero, como
na prépria Biblia, e ambos consideraram “interessante”
verificar como a ciéncia esclarece, quase sempre, a his-
toria.
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 23° Congresso Nacional da Ordem dos Médicos

° CONGRESSO
NACIONAL
DA ORDEM

DOS MEDICOS

FuncBes do Médico de Sadde Publica - Geral

A arte e 0 engenho |

de responder com a lideranca clinica a uma pandemia

TEXTO: ROMANA BORJA SANTOS

Quando o novo coronavirus foi identificado na China,
nao foi preciso muito tempo para que se tornasse numa
pandemia. Num mundo globalizado e em que as deslo-
cagbes entre paises sdo pratica rotineira, as emergéncias
de saude publica ndo conhecem fronteiras. Desta forma,
0 SARS-CoV-2 conseguiu vingar rapidamente e apanhar
de surpresa todos os paises do mundo. Independente-
mente das condi¢des de partida distintas, nenhum pais e
nenhum sistema de satde podia dizer que estava prepa-
rado para responder a este desafio. E Portugal, natural-
mente, ndo foi excecao.

Porém, a verdade é que os anos e anos de desinves-
timento no Servico Nacional de Saude, com reflexo em
varias areas, dos recursos humanos as infraestruturas,
passando pelos equipamentos, trouxeram dificuldades
acrescidas. Dificuldades essas que sé foram sendo ultra-
passadas com a qualidade, dedicagdo, solidariedade e
humanismo dos médicos de varias especialidades que,
com arte e engenho, responderam com a lideranca cli-
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nica a COVID-19. Este foi o tema de uma das mesas no
primeiro dia do 23° Congresso Nacional da Ordem dos
Médicos, que se focou no “Papel dos Médicos na Pan-
demia”.

A mesa foi moderada pelo presidente do Conselho Re-
gional do Sul da Ordem dos Médicos, Alexandre Valen-
tim Lourenco, e por Joaquim Viana, vice-presidente do
Conselho Regional do Centro. No langamento da mesa,
Alexandre Valentim Lourenco destacou que o papel dos
médicos foi global e que a mesa reflete precisamente
essa transversalidade.

O primeiro palestrante foi Roberto Roncon, intensivista
e coordenador do centro de referéncia ECMO do Centro
Hospitalar Universitario de Sdo Jodo. “O nosso papel €
servir a populacéo. O primeiro papel do médico foi con-
seguir estar a altura do desafio da pandemia”, comegou
por dizer, lembrando que “partimos para a pandemia
com fragilidades, como o ndmero de camas em UCI".
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Segundo Roncon, foi preciso “engenho e arte” para or-
ganizar a resposta no terreno para salvar todas as vidas
possiveis. “O nosso primeiro papel é dar o nosso melhor
de forma abnegada, ndo fazendo o que gostariamos,
mas o que é possivel fazer. Estamos exaustos, mas fica
o orgulho e a sensagao de missao cumprida”, garantiu.

Depois, o intensivista voltou a lembrar que faltavam
em Portugal desde equipamentos, como ventiladores, a
profissionais. “O mais dificil é treinar os profissionais e ter
equipas dedicadas para salvar vidas”, disse, acreditando,
ainda assim, que conseguiram “evitar o caos e a catastro-
fe e que manter a organizacdo em cuidados intensivos
foi o segredo do nosso sucesso”. Para o especialista, a
pandemia representou uma vitéria da ciéncia e demons-
trou que “temos de responder ao desconhecido com o
conhecido e com investigacdo cientifica de qualidade”.
No final, reafirmou a forma exemplar como os médicos
e outros profissionais de salde aderiram a vacinacéo e
destacou o bastonario da Ordem dos Médicos como “um
exemplo de independéncia” durante este combate.

O presidente do Colégio da Especialidade de Saude Pu-
blica da Ordem dos Médicos fez uma intervencao focada
numa area muito carenciada e que foi, desde o primei-
ro minuto, fulcral para o controlo do virus. Luis Cadinha
lembrou que a saude publica teve uma coordenacéo a
nivel nacional, regional e local, cabendo-lhe planear a
acao junto dos diferentes niveis de cuidados e setores da
comunidade, de escolas, a lares, passando pelas empre-
sas. “Tivemos de identificar os setores mais vulneraveis
e conseguir comunicar e explicar como tinham de agir”,
destacou, reforcando que estiveram na identificacdo pre-
coce dos casos, acompanhamento e seguimento clinico,
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rastreio de contactos, isolamento de casos de infecdo e
contactos de alto risco, gestdo de surtos e rastreios, en-
tre outras necessidades. “Tivemos um papel duplo, de
lideranga entre os pares e na comunidade”, afirmou. "A
salde publica esteve perante o maior desafio do Ultimo
século e inicidmos no Ultimo lugar da linha de partida,
subfinanciados e subequipados”, lamentou.

Muitas das dificuldades acima expressas foram parti-
lhadas pelos médicos de familia. O presidente da Asso-
ciacdo Portuguesa de Medicina Geral e Familiar, numa
apresentacado original em que comparou varios momen-
tos da pandemia a titulos de filmes, apelidou a COVID-19
como uma “tempestade perfeita” que combateram de
forma “ardua”. “Como médicos de familia, fomos chama-
dos para multiplas tarefas que nos fizeram sair das nossas
unidades”, referiu Nuno Jacinto, dando como exemplo a
plataforma Trace COVID, mas também as Areas de Doen-
tes Respiratorios e o apoio aos lares. “Vivemos alturas de
profundo desespero, solidao, irritacdo e isolamento”, as-
sumiu, agradecendo o apoio da Ordem e dos sindicatos
durante este periodo dificil.

Nuno Jacinto garantiu que os doentes nunca foram
abandonados, mas apelou a uma mudanca politica que
permita voltarem a estar de portas totalmente abertas.
“Ndo paramos, ndo paramos e nao pararemos. Uma
mentira repetida mil vezes ndo passa a ser verdade. Con-
tinuamos a trabalhar sem rede, como se vé na questao da
vacinagao”, reiterou, mas assumindo: “Pretendemos ser
médicos de familia por inteiro”.

Nenhuma especialidade representada nesta mesa fi-
cou imune a pandemia. Pedro Norton, diretor do servico

| Margarida Morgado \

| Nuno Jacinto \

| Pedro Norton
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de saude ocupacional do CHUSJ, também falou da “rein-
vencao” necessaria para controlar a infe¢do, o que passou
por muita formagdo aos profissionais. O especialista lem-
brou que a precocidade dos rastreios foi determinante
para evitar surtos nos hospitais, bem como comunicar de
forma a que as pessoas aderissem as medidas. Dar apoio
aos familiares dos profissionais foi também essencial,
mas dificil, sobretudo num centro com 7000 funciona-
rios. Pedro Norton elencou cinco medidas essenciais no
seu servico: mudancga para instalagdes de maior dimen-
sdo, reforco das equipas com todas as categorias profis-
sionais, extensao do horario para sete dias por semana,
criacdo de linhas telefénicas para duvidas e articulacdo
com os delegados de saude.

A adaptacado e alteracdo de rotinas normais de traba-
lho foi uma constante, também para Margarida Morga-
do, interna de radiologia do CHUSJ. A interna recorda a
rapidez de adaptacdo do Hospital de Sao Jodo, o que
passou também por realocar os médicos mais novos. No
seu caso, foi deslocada para a urgéncia, onde foram colo-
cados meios complementares de diagndstico e terapéu-
tica que permitiram acelerar o diagndstico de doentes
com COVID-19, minimizando a sua circulagdo por outras
areas do hospital. “O medo de falhar ndo nos impediu de
ajudar e querer combater a pandemia”, assegurou, refor-
¢ando que até contribuiram para o desenvolvimento de
scores que ajudaram a triar os casos positivos.

Do lado dos sindicatos os desafios também foram
grandes, com o presidente da Federacao Nacional dos
Médicos a lamentar a falta de equipamentos de prote-
¢do logo no inicio. “Ignorar quem trabalha no terreno foi
um golpe forte a estas estruturas e por consequéncia aos

médicos”, admitiu Noel Carrilho, em referéncia ao facto
da tutela ndo reunir com a Ordem e os sindicatos. Em
contrapartida, “criou-se uma confianga da populacdo nos
médicos, que é uma validagdo do que é o papel que os
médicos desempenham na sociedade” e da importancia
do SNS. Noel Carrilho frisou também o “papel importan-
tissimo que a Ordem dos Médicos teve”, em particular
o0 "papel de seriedade e centralidade do bastonario, que
foi um norte para os médicos e para a populacdo portu-
guesa”.

J& o secretario-geral do Sindicato Independente do
Médicos criticou o “virus da propaganda” que se viveu
na pandemia, sugerindo uma comissdo independente
gue analise a resposta politica. Jorge Roque da Cunha
destacou o subinvestimento no SNS, que afeta também
as condi¢des de trabalho e de vencimento dos médicos.
“Um terco dos recém-especialistas vdo para o privado
ou para fora”, alertou, reforcando que os doentes saem
prejudicados pela falta de investimento politico. Dos epi-
sodios da Champions aos prémios, foram varios os maus
exemplos referidos pelo sindicalista. “Ha uma total inca-
pacidade da senhora ministra da Saude de falar connos-
co”, lamentou.

No encerramento da mesa, Joaquim Viana agradeceu a
viagem pela pandemia e a demonstragao da importancia
do SNS, mesmo com os pontos fracos elencados. Alexan-
dre Valentim Lourenco destacou, por seu lado, o papel de
lideranca clinica desempenhado por todos e “a coragem
de assumir decisdes e pensamentos antes de muitos ou-
tros” demonstrada pelo bastonario. J4 Miguel Guimaraes
insistiu que "os médicos deram um exemplo notavel”,
sempre “na linha da frente quando um doente precisa”.
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Escolhas Criteriosas em Saude

Escolha evitar tratar lesoes pavimentosas intraepiteliais
de baixo grau (LSIL ou CIN 1) em mulheres abaixo dos 25 anos.

Independentemente da citologia prévia, o tratamento de les6es pavimentosas intraepiteliais de baixo grau (LSIL ou CIN 1)
em mulheres com 21-25 anos nao esté recomendado. Estas lesdes sao uma manifestacdo histoldgica da infecao por HPV,
sendo o grau de regressao da infecdo alto nesta faixa etaria, com progressao incomum destas lesoes.

Uma recomendacao do Colégio da Especialidade de

Anatomia Patoldgica da Ordem dos Médicos

Recomendacao subscrita por:

Colégio da Especialidade de Medicina Geral e Familiar da Ordem dos Médicos

Mais informacao e bibliografia no site nacional da OM em:
https://ordemdosmedicos.pt/evitar-tratar-lesoes-pavimentosas-intraepiteliais-de-baixo-grau-lsil-ou-cin-1- 2
em-mulheres-abaixo-dos-25-anos/ ks

Escolha nao tomar antibioticos na maioria das infecoes respiratorias superiores
(“constipacoes e resfriados”), exceto se prescritos pelo/a médico/a.

Os antibidticos atuam contra bactérias e ndo contra virus. A maioria das infecoes respiratérias superiores ndo complicadas
(“constipacdes e resfriados”] que dao tosse, corrimento nasal, rouquidao, dor de garganta e febre sdo provocadas por virus.

0 uso de antibioticos pode causar alguns efeitos secundarios como nauseas, vdmitos, diarreia e reacoes alérgicas.

Alguns destes efeitos secundarios podem acontecer pelo desequilibrio entre as bactérias causadoras de doenca (patogénicas) e as
bactérias necessarias ao nosso organismo (comensais). O uso excessivo de antibi6ticos, em especial quando ndo sdo necessarios, pode
levar ao aparecimento de bactérias resistentes aos antibiéticos. Estas bactérias levam ao aparecimento de infecoes graves, dificeis de
tratar e que muitas vezes levam a morte. Em algumas infecoes respiratérias pode ser necessario tomar antibiético. Nesses casos deve
sempre procurar aconselhamento médico. Alguns sinais que podem indicar vir a precisar de tomar antibidtico sdo:

- febre com dor facial que pode ser acompanhada de muco espesso por 3 ou mais dias seguidos;

- febre, tosse, dificuldade a respirar e dor no peito ao respirar;

- febre, dor de garganta, com dificuldade ao engolir e aumento das amigdalas;

- agravamento dos sintomas.

Se o médico lhe prescrever um antibidtico, deve toma-lo de acordo com as indicacoes médicas até completar o tratamento. Tal fara
com que recupere mais rapidamente e reduzira o risco de aparecimento de bactérias resistentes aos antibiéticos. Avise o seu médico
se surgir alguma intolerancia ou efeito secundario apds iniciar a toma do antibiético.

Uma recomendacao do Colégio da Especialidade de

Saude Puablica da Ordem dos Médicos
Recomendacao subscrita por:
Colégio da Especialidade de Medicina Geral e Familiar da Ordem dos Médicos

Mais informacao e bibliografia no site nacional da OM em: [ iEEn
. . . . . . . . . . . o Pl - Lty - )
https://ordemdosmedicos.pt/antibioticos-na-maioria-das-infecoes-respiratorias-superiores-constipacoes-e-resfriados/ [|OkEaaisz!
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23 Congresso Nacional da Ordem dos Médicos

Economia em Saude:

desafios para o futuro

A economia e os desafios da saude no futuro
foram abordados por dois professores da Nova
School of Business and Economics que conside-
ram que a pandemia ndo acarretou grandes al-
teracdes macro, em termos orcamentais, mas em
termos micro, ajudou a implementar mudancas
organizacionais com potencial para nos ajudar a
melhorar a capacidade de resposta, como a te-
lemedicina ou a hospitalizacdao domiciliaria. De
fundamental fica a ideia de criar novas formas de
trabalho, suportadas por ferramentas que permi-
tam que a resposta aos cidadaos seja mais acessi-
vel, personalizada e eficaz.

Numa mesa que abordou o futuro, Nadim Ha-
bib, professor na Nova School of Business and
Economics, da Universidade Nova de Lisboa, co-
mecou por analisar as mudangas que ocorreram
durante a pandemia, por forga das circunstancias,
dando como exemplo a entrega de medicamentos
fora dos hospitais, numa alusdo a “operagdo luz
verde”, questionando porque ndo se implemen-
tou tal medida mais cedo. “A solucdo estd mui-
tas vezes dentro do sistema”, ndo se percebendo
por que razdo “as alteragdes ficam como tempo-
rarias” quando ja provaram ser benéficas. “Parece
que estamos todos a viver em casa de um amigo
enquanto fazemos obras em casa..”, lamentou,
com humor. Convidando a assisténcia a refletir,
oscilando entre o pessimismo (“ndo ha maneira
de conter os custos sem cortar no acesso porque
vamos ter doentes a chegar com patologias mais
graves”), o otimismo (“com recurso a telemedici-
na vamos conseguir recuperar o atraso”) e o ultra
otimismo (“vamos ter um novo SNS a renascer das
cinzas” a partir do dinheiro da 'bazuca’), Nadim
Habib considera que "muito dos desafios que sen-
timos ja tinhamos antes: de acesso, de existéncia e
de financiamento”.

TEXTO: PAULA FORTUNATO

Na escala atrds definida, Pedro Pita Barros, tam-
bém professor catedratico da Nova School of
Business and Economics, classificou-se como mo-
deradamente otimista. Fazendo uma analise da ten-
déncia de crescimento mensal dos pagamentos em
atraso como sinal de suborcamentacao e de disfun-
cionalidades e ineficiéncias de gestdo, atrasos que
resultam em verbas adicionais e nas consequentes
regularizacdes, o economista frisou que com a pan-
demia “a dinamica subjacente ndo mudou em nada”.
Mesmo antes da crise sanitaria a divida crescia 64
milhdes de euros por més, ritmos de crescimento,
portanto, ja elevados. “Durante a pandemia o cresci-
mento mensal médio foi 55 milhdes de euros/més”,
ndo havendo aumento da despesa macro. Em ter-
mos orcamentais o periodo de pandemia, foi, em
resumo, similar a Ultima década e prevé-se que nada
va mudar: “"vamos continuar a ter orcamentos insufi-
cientes, vai continuar a haver necessidade de verbas
e de pagamentos adicionais”, resumiu.

E do ponto de vista micro, qual a apeténcia para a
mudanca? Pedro Pita Barros defendeu a necessidade
de mudancas organizacionais nos Cuidados de Sau-
de Primarios "que foram — frisou — uma espécie de
exército invisivel” ao acompanhar muitos casos de
COVID. Referindo-se aos desafios das tecnologias,
defendeu a importancia de generalizar uma ampla
utilizagdo da telemedicina para melhorar a rapidez
de acesso - “as teleconsultas, mesmo que nao subs-
tituam todas as consultas, podem ser muito Uteis”.
O orador citou a hospitalizacdo domiciliaria como
outro exemplo essencial pois aumenta e flexibiliza
a capacidade de resposta no hospital “sem termos
que construir”. "Vai ser necessario consolidar a hos-
pitalizacdo domiciliaria, envolver, eventualmente, as
autarquias no apoio a esse tipo de hospitalizagdo”,
avancou. O orador entende, ainda, que é preciso
equacionar como cuidar dos doentes que vivam so-
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zinhos, dando como exemplo que sera possivel en-
volver o apoio dos servi¢os sociais das autarquias,
passando tudo por ter uma nova forma de olhar o
hospital.

E entre as consideracdes macro, orcamentais, e as
consideragdes micro sobre o modo como as orga-
niza¢gdes funcionam, temos a resiliéncia do sistema
de saude, da qual é preciso cuidar. Mas, recordou,
“a resiliéncia do sistema de salde ndo é aumentar
equipamentos”; trabalhar a resiliéncia é garantir que
"estamos preparados” pois “um dos problemas da
pandemia foi precisamente ndo estarmos preparados
para dar resposta”. O que é preciso é “capacidade de
perceber, decidir e reagir” e “transformar a capacida-
de em algo Util em todos os momentos e ndo apenas
nas emergéncias para que ndo figuemos a espera de
uma circular normativa que diga o que temos que fa-
zer", alertou. A sua visdo é que devemos encontrar o
equilibrio entre “viver sem precisar de um beneplaci-
to do Estado, sem criar antagonismo”.

Em resumo, os desafios elencados por Pedro Pita
Barros passam por:

> Encontrar forma de ter orcamentos e mecanis-
mos adequados, o que exige "novas ideias e
coragem politica”, sugerindo, por exemplo, a
criagdo de uma comissdo que faca a ponte entre
o Ministério da Saude e o Ministério das Finan-
cas para que os orcamentos dos hospitais sejam
pensados de forma correta, sem desconfiancas
entre os Ministérios;
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> Lidar com a distancia no atendimento a popu-
lacdo através do recurso a comunicacdo e mo-
nitorizacdo por meios digitais (garantindo que
todos os intervenientes tém formacédo para usar
as tecnologias);

> Melhores praticas para a telemedicina e papel

da acreditacdo (em que considerou que a OM,
por estar no terreno, pode ser a entidade certa
para garantir as boas praticas).

Sobre a lideranca em tempo de pandemia, Pedro
Pita Barros alertou que algumas boas solugdes so
foram possiveis porque “passaram abaixo do radar
politico” que muitas vezes quer uma normalizagdo
que acaba por ser “castradora”: “vemos pequenas
experiéncias a surgir no SNS que nunca escalam
para o sistema todo porque é dificil gerir no setor
publico a cultura de uma potencial diferenca”, la-
mentou, defendendo como fundamental conseguir
ter capacidade para atender as pessoas com neces-
sidades e preferéncias diferentes de forma diferente
e consequentemente satisfatoria.

Nadim Habib considera que “somos razoavelmen-
te bons a comprar e aplicar tecnologia, mas muito
lentos para fazer a necesséaria renovagdo organiza-
cional para potenciar as tecnologias adquiridas”.
Quando a um sistema cronicamente suborcamenta-
do se junta uma légica de controlo, temos dois fato-
res que dificultam a evolucao, insistiu. Nadim Habib
deixou um apelo de que ndo nos percamos apenas
no debate do financiamento, pois precisamos de
mudanca estrutural do sistema. “Seria um desper-
dicio enorme néao criar novas formas de trabalhar”.
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Publicaremos ao longo desta edicao as entrevistas
realizadas diariamente no contexto do

23° Congresso Nacional da Ordem dos Médicos
e que foram destacadas nas newsletters especiais

dedicadas ao congresso.

WALTER OSSWALD
ESPECIALISTA EM BIOETICA

Podiamos ter feito mais e melhor pelos
doentes nao COVID, mesmo tendo em
consideracao que estdvamos em plena
pandemia?

Eu julgo que sim, porque, como acontece muitas
vezes, quando somos confrontados com um proble-
ma novo e dificil, concentramo-nos de tal maneira
nas tentativas de enfrentar e de resolver esse pro-
blema, que automaticamente a nossa atengdo é sa-
turada e esquecemos o resto. Mesmo reconhecendo
que teriamos de reduzir as consultas presenciais,
mesmo sabendo que os centros de saude iam ficar
assoberbados com o acompanhamento dos doen-
tes, ao reconhecermos isso podiamos ter pensado
em outras solucdes — e havia. Uma das solu¢des que
foi agora aqui discutida é naturalmente a telemedi-
cina, porque podiamos ter absorvido outras especia-
lidades que estavam mais libertas.

Eticamente falhamos, isto é, as autoridades

e quem toma decisdes ao mais alto nivel?

Eu entendo que sim. Foram prevenidos, mas
as vozes nao chegam todas ao céu. Essas vozes
existiram, mas no meio da azafama e do afa, di-
z-se que depois vé-se.. é postergado. Temos
de ir ao essencial e o essencial eram as mortes
[COVID-19]. Isso é verdade, mas ndo impede de en-
contrar outras pessoas com disponibilidade, que ndo
estdo diretamente implicadas no combate a pande-
mia e que podem ser extremamente Uteis. Ndo digo
que se pudesse resolver, mas pelo menos atenuar
muito, e aqui o nimero conta.

ENTREVISTA: ROMANA BORJA-SANTOS E FILIPE PARDAL

Os médicos acabaram por ser confrontados
com um sofrimento ético de forma mais forte.
Que marcas é que isto pode deixar no
exercicio da profissao de um médico?

Muitos médicos tiveram sofrimento pessoal, ti-
veram sofrimento familiar... Conheco varios médi-
cos que tiveram COVID-19, alguns dos quais ainda
estdo com consequéncias tardias, nomeadamente
musculares e articulares, quase um ano depois. E
evidente que nao sabemos bem o que dizer a estas
pessoas. Ndo podemos dizer “olhe paciéncia”. E por
isso que defendo que deve ser uma doenga profis-
sional, porque estes médicos tém todo o direito a
serem acompanhados, tém de ter horarios espe-
ciais, por exemplo. O sofrimento psicolégico tam-
bém se deu porque muitos viram morrer pessoas
que entendiam que ndo deviam morrer, ou porque
eram pessoas conhecidas, doentes proprios deles,
ou simplesmente porque achavam que se existissem
meios adequados — o que aconteceu sobretudo no
sul do pais — que havia hipotese de atender ao que
se passava.

Que mensagem final quer deixar a

Ordem dos Médicos e ao Congresso?

Agrada-me muito o programa e a forma como
decorreu. E extremamente ambicioso, cobrindo pra-
ticamente todas as areas em que era necessaria uma
intervencdo da Ordem dos Médicos. E muito positi-
va a minha concecdo, e foi corajoso o empenho de
uma preparagdo em tempo tdo curto, e até porque
na realidade ainda estamos em tempo de pandemia.
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Qual a importancia da ciéncia em tempo de

pandemia e dos médicos enquanto cientis-

tas? O que é que esta pandemia mudou na
relacdao entre a medicina e a ciéncia?

A medicina é a ciéncia. Sempre foi. Sempre que a
ciéncia progrediu a medicina mudou. Agora vimos
isso ao vivo e a cores. A sociedade foi confronta-
da com um novo mal, uma surpresa completa, e
a ciéncia mobilizou-se completamente e, dentro
da ciéncia, também a medicina. Tivemos de fazer
tudo ao mesmo tempo. O virus era completamen-
te novo, mas a resposta dificilmente poderia ter
sido melhor, ndo sé na identificacdo do virus e nos
testes com base nessa identificacdo, como a se-
guir, na preparacao de vacinas novas com base no
RNA modificado e as outras mais convencionais. E
um trabalho acelerado, mas que foi feito em con-
junto, entre a comunidade médica e a comunida-
de cientifica, sendo a intersecdo muito grande.

Que licao podemos retirar deste trabalho?

Temos de aprender o valor da ciéncia. Temos de
aprender que aquela percentagem pequena da
nossa riqueza que investimos na ciéncia € uma
aposta no futuro. A ciéncia é uma semente que
se lancou e vamos apanhar o fruto, sendo que, se
calhar, lancdmos a semente sem saber qual era o
fruto que iamos apanhar. Estas vacinas revolucio-
narias vém de duas empresas que estavam a fazer
coisas completamente diferentes na drea médica.
De repente mudam tudo o que estdo a fazer. Pre-
cisamos de confiar e investir mais na ciéncia, sa-
bendo que ela é uma espécie de chave, uma porta
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de entrada no futuro, e que o futuro tem surpresas
e evidentemente ndo podemos prever tudo o que
vai acontecer, mas podemos diminuir o risco e a
inseguranca se tivermos o conhecimento.

Esta otimista quanto ao futuro?

Sim, mas nao sou ingénuo e sei que também
existe muita pseudociéncia. Veja-se o caso da in-
ternet, como nasceu ligada a ciéncia e aquilo para
que serve. O que esta a acontecer neste momento
€ uma pandemia, mas é também aquilo que as Na-
¢b6es Unidas chamam de uma infodemia, com a cir-
culacado de informacdes falsas e prejudiciais e que
se expandem muito mais rapido do que a propria
pandemia. Que arma nos pode defender disso? E a
educacédo, aracionalidade. Nao esta garantido que
ganhem, mas é o que podemos defender.

Que palavra final deixa aos médicos?

O que é que mudou na forma como os vé?

Sempre tive um enorme respeito pela profissao
médica porque sei que sdo pessoas que tém uma
base de ciéncia. Mas também tém outro lado, de
ajuda, um lado humano, o lado da compaixdo. E
isso é uma dimensado adicional. H4 um autor por-
tugués do século XVII, Rodrigo de Castro, que era
judeu e que escreveu na Alemanha o livro “O Mé-
dico Politico”. Nesse livro, Rodrigo de Castro diz
que o médico é um homem bom que sabe de me-
dicina. Ndo é uma pessoa que sabe de medicina e
que é bom. Os médicos sdo homens bons e alguns
sabem tanto de medicina que a conjugacdo per-
feita entre as duas coisas permite-nos a saude e,
portanto, vida.
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“A saude e
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um investimento e nao um custo”

Depois de ultrapassarmos a COVID-19 temos
a “obrigacao” de aprender e melhorar com vista
ao futuro. Esta é a opinido da diretora do Centro
Europeu de Prevencdao e Controlo das Doencas
(ECDC), Andrea Ammon. A lider europeia refor-
c¢ou durante a sua palestra no congresso da Or-
dem dos Médicos que a saiide, nomeadamente
a area da saude publica, deve ser encarada como
“um investimento e ndo como um custo” até por-
que vimos “como esta crise afetou toda a socie-
dade e essa é uma licao que nao devemos nunca
esquecer”.

Comecgando por recordar os milhdes de pessoas
que ja morreram, direta ou indiretamente, devido a
pandemia, Andrea Ammon foi perentoria ao afirmar
que esse contexto dramatico “coloca-nos na obriga-
¢do de aprender alguma coisa e de criar algo melhor
do que tinhamos antes” em termos de preparacao
e robustez dos sistemas de saude pela Europa fora.
Essa licdo de aprendizagem acabou por ser uma das
ideias fortes partilhadas na grande conferéncia do
segundo dia de trabalhos do congresso nacional da
Ordem dos Médicos.

De acordo com a conferencista, uma das valéncias
em que é preciso evoluir é na elaboracdo de planos
de preparagdo de pandemias, bem como na opera-
cionalizagdo de uma vigilancia efetiva. Andrea Am-
mon recordou que em fevereiro de 2020, no contexto
europeu, todos os paises asseguraram que os pla-
nos estavam feitos e que estavam preparados. Mas,
“olhando para tras, percebemos que isso ndo foi o
caso em todo os paises, foi até raro. Descobrimos
que a forma como os planos de preparacdo tinham
sido montados ndo captava todas as necessidades
que depois se tornaram visiveis”, constatou. E, por
isso, indubitavel que "nenhum pais” consegue “lidar
com a crise sozinho". "Nem sequer uma regido. Este
€ um assunto global e s6 se todos estiverem prepa-

TEXTO: FILIPE PARDAL

rados é que estdo seguros”, sublinhou, recordando
gue o mundo falhou na aprendizagem com as li¢coes
da gripe A de 2009 e com o surto de ébola entre
2013 e 2016 na Africa Ocidental, por exemplo. "Nao
aprendemos uma Unica licdo”, lamentou. E com essa
motivacdo que surge a vontade de contribuir “para

nou

criar um plano de pandemia europeu”. "Para que se
trabalhe conjuntamente”. A énfase, explicou, esta em
apoiar cada Estado-Membro de modo a suprimir as
fragilidades nos planos, sobretudo nas analises pds-
-acdo. Uma espécie de “task force europeia”, batizou.

A preparagdo vai ser crucial, tanto para eventuais
novas pandemias, como para prosseguir no comba-
te ao SARS-CoV-2 que ndo da sinais de vir a desa-
parecer a curto/médio prazo, estando em constante
mutacdo e podendo vir a dar mais “dores de cabeca”
com a circulacdo de novas variantes. “Parece mais
provavel que o novo coronavirus fique do que de-
sapareca”, declarou a responsavel do centro euro-
peu, ja que "parece que se adaptou muito bem aos
humanos e devemos preparar-nos para que fique
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entre nos”. A seu ver, é imprescindivel melhorar
a comunicacdo com as comunidades para que a
consciencializacdo da populacdo aumente e a ade-
sdo as medidas de contencdo do virus continuem a
ser seguidas, mesmo em cenario de “fadiga pandé-
mica”. SO essa capacidade clara e objetiva conduzi-
ra a compreensao acerca de medidas restritivas que
impedem as pessoas de “ver quem querem” e de
“fazer o que querem”. No entanto, reconheceu, é
ainda dificil explicar as pessoas o porqué do mundo
nao poder ser como antes. "Ainda estamos numa
fase de transicao”.

Para a diretora do ECDC, é também necessario que
os planos estejam pensados a nivel local, que sera a
frente de combate em qualquer crise. "Muitos dos
planos estavam bem desenvolvidos para o nivel na-
cional, mas nem sempre foi o caso no nivel local”,
observou. Um mundo global significa que “estamos
todos conectados”, disse, esclarecendo que tudo o
que aconteca em termos de doencas infeciosas, seja
em que parte do mundo for, sera sempre “perto de
casa”. A lider europeia aludiu ainda a escassez de
equipamentos médicos e de protecdo individual que
se fez sentir, especialmente num primeiro momento,
e alertou que essas areas devem ser incluidas nos
planos de preparacdo do futuro, potenciando assim
uma capacidade de resposta mais célere e proativa.
Ja sobre a expetativa dos processos de vacinacdo
reduzirem efetivamente a transmissibilidade do vi-
rus, Andrea Ammon foi cautelosa, considerando que
“ainda vai demorar alguns meses” até que esteja va-
cinada a quantidade de pessoas necessarias para se
extrairem conclusdes rigorosas. Mas, garantiu, “es-
tdo a ser preparados estudos” nesse sentido.
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Parece mais provavel que
0 novo coronavirus fique
do que desapareca.

A presidéncia da sessdo esteve a cargo de Valter
Fonseca, diretor do Departamento da Qualidade na
Saude da DGS, em representagdo da Diretora-Ge-
ral da Saude. No final houve tempo para colocar
duas questdes a Andrea Ammon. A primeira ligada
a necessidade frenética de emissdo de recomenda-
¢des, mesmo quando ainda ndo estamos na posse
de "todos os factos e evidéncias”. A conferencista
salientou que “é extremamente importante dizer
o que sabemos, mas também aquilo que néo sa-
bemos”, pois a comunicacdo da ciéncia tem a ga-
nhar com o rigor e a transparéncia do discurso. No
caso da COVID-19, o que se soube desde cedo foi
“estabelecer analogias com outros coronavirus” ja
conhecidos. “O que ndo sabiamos eram quais as
grandes diferencas entre eles, isso sé ficou claro
depois de algumas semanas”, explicou, garantindo
que é imprescindivel trabalhar “com cenarios” para
antecipar medidas que possam ser efetivadas logo
que se confirmem determinados comportamentos
do virus. A segunda questdo de Vélter Fonseca ten-
tou esclarecer como é que o ECDC consegue ou-
torgar recomendacdes a todos os paises, uma vez
que os indicadores sdo, na sua maioria, estandardi-
zados e podem ndo abranger certas particularida-
des regionais. Andrea Ammon concordou que esse
é um desafio diario do centro europeu que dirige e
que tenta “suportar os Estados com provas cienti-
ficas”. Ainda assim, disse, “ndo ha forma do ponto
de vista europeu de decidir o que é preciso fazer
numa montanha remota... para isso seria necessario
conhecimento local”. O que existe sdo dados e in-
formacdes que permitem “algumas comparacdes”
Uteis. "Os dados estandardizados podem sempre
ajudar na tomada de decisdo”, concluiu.
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23° Congresso Nacional da Ordem dos Médicos

Preparem-se para o inverno

ou serao esmagados pela realidade!

Com a pandemia a demonstrar fragilidades e a
necessidade de uma acdo coordenada a nivel eu-
ropeu para melhorar a resposta a emergéncias
sanitarias, o Congresso Nacional da Ordem dos
Médicos ndo podia passar ao lado deste enquadra-
mento geoestratégico. Na mesa dedicada ao tema
“COVID-19 na Europa: perspetivas e abordagens”,
falou-se sobre a elevada qualidade das vacinas e
o que é preciso fazer para avancar com melhores
solucoes terapéuticas que possam complementar
o combate ao SARS-CoV-2, virus que nao ira de-
saparecer nos proximos tempos. A eurodeputada
Graca Carvalho e o professor de Pneumologia To-
bias Welte foram os oradores numa sessao mode-
rada por Jodo de Deus e Raquel Duarte, onde ficou
o alerta: temos que nos preparar para enfrentar a
COVID-19 no préximo inverno.

Tobias Welte, professor de Pneumologia e diretor do
Departamento de Pneumologia e Doencas Infeciosas na
Faculdade de Medicina da Universidade de Hannover, na
Alemanha, comegou por enquadrar a situacdo pandémi-
ca atual referindo que, a 31 de maio, havia 170 milhdes
de casos a nivel mundial. Além da sazonalidade que afeta
o comportamento desta doenca e que pode fazer bai-
xar ou subir os casos, conforme estejamos no verao ou
no inverno, respetivamente, o orador explicou a centra-
lidade dos comportamentos para a contengao da pan-
demia: na india, lembrou, os festivais de primavera em
que aglomerados de centenas ou milhares de pessoas
ndo mantiveram o devido distanciamento social, nem
usaram mascara, agravou a situagdo elevando o nimero
de casos no pais. Com a agravante que, a semelhanga da
variante alfa (inglesa), a variante delta (indiana) também
€ muito mais transmissivel que a variante classica, lamen-
tou. Na data da realizagdo desta palestra — 1 de junho —
na Alemanha, os estudos demonstravam que a variante
britanica era j& dominante e em Portugal, por estarmos a
avancar na vacinacdo, acreditava-se que conseguiriamos
lidar com essa variante.

TEXTO: PAULA FORTUNATO

Tobias Welte referiu em seguida as limitagdes dos dife-
rentes tipos de tratamento que tém sido experimentados,
dos antivirais que deixam de ter eficacia na fase média
da doencga, aos imunomodeladores e anticoagulantes,
explicando as curtissimas janelas de oportunidade para
aplicacdo eficaz de varios medicamentos: como exemplo
referiu os antagonista IL-6, entre os quais o tocilizumab
gue tem sido o mais investigado, que sdo indicados em
casos graves de COVID-19 mas que deixam de ter efica-
cia em doentes entubados.

Se nos tratamentos estamos muito limitados, ja as va-
cinas sdo muito boas. Sao, alias, “muito melhores do que
esperavamos ha um ano”, e acrescentou que “se tivesse
visto alguma vez uma vacina para o influenza tdo eficaz
como estas [contra a COVID] o meu sorriso seria sem fim".
E quanto aos efeitos secundarios, “sdo raros e ndo devem
ser um fator para parar a vacinagdo pois sdo vastamente
suplantados pelos seus beneficios”. Para justificar as suas
afirmacoes, Tobias Welte referiu os dados de Israel onde
— depois da vacina — houve uma reducdo acentuada de
doenca grave e de mortalidade, tendo o pais parado a 31
de maio todas as medidas preventivas.

O que fazer no futuro?

Segundo Tobias Welte o virus SARS-CoV-2 ndo ira
desaparecer num futuro proximo, sendo a vacinagdo o
Unico caminho para sairmos dos confinamentos. “Havera
pOUCOS casos NOVOS Mas, No inverno, devemos esperar
gue haja mais casos de hospitalizacao”, razéo pela qual
defende que “devemos aprender a viver com o virus” de
forma a que ndo tenhamos que voltar a fechar escolas
e universidades, acdo que definiu como “um pesadelo”
para a educacdo e para o nosso futuro. "“Depois do verao
vem o inverno e devemos preparar-nos para o que vem
ai para ndo sermos esmagados pela realidade”, alertou.
Especificando os problemas que teremos que enfrentar,
Tobias Welte recordou que as méscaras tém sido um alia-
do por serem também muito eficazes na prevencdo do
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influenza e que, mesmo com a COVID-19 potencialmen-
te menos prevalente, se ja ndo estivermos a usar mascara,
o influenza vai voltar em forca na estacdo mais fria, razao
pela qual o especialista quer que os paises se preparem.
No futuro espera que “com a nova tecnologia das vaci-
nas, que sejam mais eficazes para a gripe”, e até “vacinas
combinadas contra a COVID e a gripe numa sé injecao”.
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Especificamente quanto as atuais vacinas contra a CO-
VID, o orador lembrou que além de serem eficazes nas
variantes mais comuns, é possivel adapta-las as novas va-
riantes, sendo essencial que se aumente a sua produgao,
fazendo a apologia de mais apoio estatal. Mas, embora
sejamos muito bons na vacinagao, somos bem piores no
tratamento, como ja havia explicado. Por isso, o professor
de Pneumologia e Doencas Infeciosas defende que haja
um maior envolvimento da academia e da indUstria em
parcerias publico-privadas que se foquem na investiga-
¢ao de melhores tratamentos. Neste momento as op¢oes
sdo muito limitadas, embora haja resultados promissores
a sair de estudos de fase Il que, caso venham a resultar
em maior certeza da eficacia desses tratamentos, Tobias
Welte alerta que é necessario que as autoridades regula-
tdrias procedam a sua aprovacao urgente.

Maria da Graga Carvalho focou a sua intervencdo na
experiéncia europeia e nas expectativas no dominio da
investigacdo em que concorda com a necessidade de
reforcar a colaboragdo pois “esta pandemia demonstrou
que os niveis de preparagao iniciais e as estratégias apli-
cadas variaram muito na Unido Europeia”. "A solucdo para
esta crise veio da ciéncia”, com as vacinas como resultado
do “maior programa de investigagdo de sempre a nivel

mundial”, frisou, num contexto em que a salde tem que
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ser "vista como a prioridade que é", ndo sé por causa do
contexto da atual ou eventuais futuras pandemias, mas
também para uma abordagem a todas as outras doencas,
das cardiovasculares as oncoldgicas, exemplificou a euro-
deputada. Voltando as parcerias, defendeu que se envol-
vam as instituicdes mais pequenas, de forma inclusiva e
num contexto que deve ser de maior transparéncia e com
maior simplificacdo das regras. A aborda-
gem nao é inédita, mas tem que ser alar-
gada e exemplificou com a parceria que
envolve a Fundacao Calouste Gulbenkian
na luta contra a malaria como um exce-
lente exemplo a seguir. “Temos que unir
esforcos [pela saude]; (...) Temos que ser
ainda mais ambiciosos no futuro”.

Entre as varias iniciativas da Comissdo
Europeia, citou a Autoridade Europeia de
Preparagao e Resposta a Emergéncias Sa-
nitarias (HERA) cujo conteddo funcional
sera publicado em setembro, expressando
o desejo de que esta instituicdo promova
a colaboracdo na pesquisa biomédica a nivel europeu.
O HERA é um reforco da Unido Europeia da Saide no
que respeita a preparagdo e resposta a ameacas sanita-
rias transfronteiricas graves, permitindo maior rapidez e
eficacia.

O programa Horizon Europe que decorre de 2021
até 2027 e tem um orcamento global de €75.9 bilides, a
acessibilidade dos doentes aos medicamentos, o finan-
ciamento e a cooperacdo na pesquisa, incluindo a neces-
sidade de “convencer o setor privado a trabalhar com as
universidades e os centros de investigacdo para se candi-
datarem aos apoios europeus”, foram alguns dos temas
que esta conferencista abordou, concluindo com uma
mensagem de otimismo: “"Vivemos tempos desafiantes.
Mas sdo também excitantes tempos, cheios de promes-
sas; devemos trabalhar para tornar essas promessas uma
realidade positiva”.

Jodo de Deus encerrou a sessdo reforcando esse oti-
mismo, ao citar como nos discursos sobre o estado da
Unido Europeia se referiu o interesse em criar uma Unido
da Saude, o que “é um progresso em relacdo aos anos
em que a salde ndo parecia ser uma prioridade no con-
texto europeu e podera ajudar-nos a responder melhor
as proximas crises”.



23° Con
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Ninguém passa incolume

por uma pandemia

Medo, ansiedade, depressao, perda e luto, iso-
lamento, stress pods-traumatico... A pandemia de
COVID-19, que esta a assolar o mundo desde o inicio
de 2020, tem marcado de forma indelével milhoes
de pessoas. Dos doentes aos profissionais de saude,
das criancas aos mais velhos, seja pela doenca e suas
sequelas fisicas e psicologicas, seja pela perda de
entes queridos, ou pelos sucessivos confinamentos
e tudo o que significam em termos de empobreci-
mento cognitivo, perda de qualidade de vida e de
experiéncias Unicas, ao que acresce um clima de in-
certeza que parece esmagar esperancas e impossibi-
lita planeamentos, experiéncias e sonhos, ninguém
esta imune aos efeitos da COVID-19, mesmo que
nao tenha sido infetado pelo virus SARS-CoV-2...
A mensagem dos varios intervenientes é otimista,
mas para aspirar a plena recuperacao de todos, ha
muito trabalho pela frente, designadamente em
termos de saiide mental, pois, nesta area, nao ha
imunidade de grupo que nos valha...

TEXTO: PAULA FORTUNATO

Pedro Carvalhas, um dos moderadores da mesa
“Pandemica mente — o aqui e o agora em saude
mental”, enquadrou o tema referindo os estudos
europeus que apontam dados preocupantes como
a duplicagdo de incidéncia de depressdo, aumen-
to das taxas de suicidio, do burnout e altos niveis
de ansiedade. “"Estima-se que a procura dos ser-
vicos de saude mental ird aumentar em 40% para
os adultos e 60% para as criancas e adolescentes”,
numeros que ndo surpreendem o psiquiatra Pedro
Morgado, primeiro orador a intervir. Como situa-
¢do inesperada, "a pandemia obrigou-nos a inter-
romper a forma como nos relacionamos e como
gerimos o nosso dia a dia; levou-nos a experienciar
sintomas associados a doenca mental: sintomas
depressivos e obsessivo-compulsivos”, exemplifi-
cou. Embora todos tenhamos sido afetados pela
pandemia, “os mais vulneraveis, os que perderam
o trabalho ou que ja sofriam de doencas, foram os
que ficaram mais sujeitos ao risco de adoecer”. A
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"Na pandemia democrati-
Zou-se a experiéncia de
sinais e sintomas de doenca
psiquiatrica” o que permite
que todos nos tenhamos
nocao de "quao dificil

é gerir esses sintomas"

maioria de nés conseguiu encontrar recursos para
lidar com a pandemia, mas nem sempre foi assim.
Em muitos profissionais verificou-se que houve
“um aumento dos niveis de stress, ansiedade e
burnout”. Além disso, a verdade é que “os médi-
cos sdo todos muito diferentes” mas, em tracos
gerais, é expectavel um maior impacto porque é
isso que se verifica em quem tem maior literacia
em salde: uma maior atencdo aos sintomas de
doenca mental e burnout. Esta consciéncia e co-
nhecimento, contudo, ndo se traduz em procura
de ajuda, ao contrario do que se possa pensar. Pe-
dro Morgado explicou que, seja “pela necessidade
de servir os doentes”, seja “por alguma dificuldade
em aceitar que sendo médicos também podemos
ficar doentes”, muitas vezes a procura de ajuda
¢ adiada. O psiquiatra lembrou a linha montada
com apoio da Ordem dos Médicos para ajudar os
profissionais de salde e que foi usada por muitos
médicos. A investigacdo que Pedro Morgado lide-
rou demonstra que o burnout ndo é um problema
individual, mas sim organizacional, e identificou
niveis de stress superiores, especialmente agrava-
dos nos médicos que estavam em contacto mais
direto com os doentes, situacdo mais acutilante na
fase em que faltavam equipamentos de protecao
individual. Com esse estudo, Pedro Morgado es-
pera contribuir para “ajudar a criar melhores con-
digdes de trabalho para os profissionais de saude
e em especial para os médicos”. “Na pandemia de-
mocratizou-se a experiéncia de sinais e sintomas
de doenca psiquiatrica” o que permite que todos
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nds tenhamos em maior ou menor grau a nogao
de "quao dificil é gerir esses sintomas”. Assim, Pe-
dro Morgado expressou “esperanca de que nao
desperdicemos esta oportunidade para desestig-
matizar a doenca psiquiatrica, que deixemos de
discriminar” estes doentes. “Vamos ultrapassar [a
pandemia] e acredito que vamos voltar a realidade
gue tinhamos antes, incorporando o que aprende-
mos”, concluiu.

Manuel Teixeira Verissimo, especialista em Me-
dicina Desportiva e Medicina Interna com a com-
peténcia em Gestdo dos Servicos de Saude e a
competéncia em Geriatria, presidente do Con-
selho de Administracdo do Hospital Distrital da
Figueira da Foz, centrou a sua preocupagdo nos
mais velhos, salientando como “ficaram privados
dos contactos para os quais muitas vezes vivem:
os netos, os filhos, as visitas semanais dos familia-
res...” Neste contexto, o especialista referiu como
"0s que residiam em lares sentiram provavelmen-
te com maior iniquidade” toda a pandemia, por
nem sequer poderem conviver com as pessoas
com quem coabitam, ficando confinados aos seus
qguartos. "Penso que estes idosos foram os mais
penalizados” nestes longos meses de pandemia,
frisou, considerando que “correu quase tudo mal
com a geracado sénior”. E nas pessoas com pré-
-deméncias "os aspetos cognitivos podem ter sido
significativamente afetados”, mas, lembrou, tam-
bém o aspeto fisico foi prejudicado pois a falta
de movimento e exercicio, fruto do confinamento,
gera atrofia dos musculos. Na sua mensagem final,
Manuel Teixeira Verissimo referiu ainda a “grande
sobrecarga dos médicos” e alertou que podere-
mos vir a ter que lidar com muitos casos de “stress
pos-traumatico”.

Sobreviver a COVID: a equipa,
a familia e a musica

Nao foram s6 os doentes que lutaram para so-
breviver a pandemia. Os médicos, mesmo aqueles
que nao foram infetados, tiveram que encontrar
formas para ultrapassarem os efeitos da COVID-19
— da exaustdo fisica e emocional a ansiedade, de-
pressdo, tristeza, etc. E dessa luta que nos da con-
ta o relato da médica Daniela Marado.



Daniela Marado ¢ especialista em Medicina In-
terna no Hospital dos Covdes e explicou no seu
testemunho que foi militar antes de ser médi-
ca. Do servico militar voluntario trouxe grandes
aprendizagens que lhe foram Uteis neste ano de
pandemia. Mas nao esconde a sua fragilidade e
o sofrimento que é preciso superar. “De um mo-
mento para o outro tinhamos a enfermaria cheia”,
explica, para que os ndo médicos compreendam
como tem sido avassalador o volume de trabalho
a que os profissionais de salde estdo sujeitos em
resultado da pandemia. Imagine-se a equacdo im-
possivel de resolver quando se tem “126 doentes
com dificuldades respiratérias extremas” em si-
multaneo. Ou “20 ambulancias a porta da urgén-
cia e ndo ter onde colocar os doentes”... Cresce-se
“pessoal e profissionalmente com esta expe-
riéncia”, mas é a custa das “cicatrizes que fazem
crescer”, afirma. Deixa marcas, gera desentendi-
mentos. Todos querem fazer o melhor pelos seus
doentes. Mas é complicado de gerir: “as solicita-
¢Oes eram tantas; sentir que ndo podia fazer mais
nada do que tentar ir vendo os doentes, um a um”,
em quartos em que ndo ha privacidade nem para
fazer as necessidades. “A total falta de privacida-
de também causou dano”, alerta. Depois, conviver
com “"uma doenca de familia: ndo era um doente,
eram por vezes varios membros da mesma fami-
lia, as vezes varios internados”. Pior que isso, con-
fessa, o que lhe “custou muito” foi “tratar colegas

A equipa com que
trabalhei é fabulosa e saiu
muito mais unida, dos

médicos a enfermagem

e aos auxiliares. (...) Estar no
meu hospital, com a minha
equipa ajudou muito

a superar a situacao.
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médicos porque sabiam o que lhes ia acontecer”,
explicou, recordando um colega que “sabia muito
bem o que lhe ia acontecer quando o ventilamos;
a mulher morreu primeiro, as 4 da tarde (...) e eu
tive que ligar ao filho a dizer que a mae e o pai ti-
nham morrido...” Como é que se lida com estes ni-
veis de dor e emocional? Sobre se "vai haver stress
poOs-traumatico”, considera que “vai depender da
capacidade de cada um de reconhecer que esta
a sofrer e pedir ajuda”. Neste contexto, explica a
assisténcia onde encontrou o seu maior apoio: “a
equipa com que trabalhei é fabulosa e saiu mui-
to mais unida, dos médicos a enfermagem e aos
auxiliares. (...) Estar no meu hospital, com a minha
equipa ajudou muito a superar a situacao”, refere,
lembrando que, algumas vezes, “saiamos da sala
completamente exaustos e famos ao jardim ou-
vir os passaros”, um gesto simples que a equipa
partilhava e onde renasciam as forcas. E a familia?
Daniela Marado explica que, nos momentos piores
de mais sobrecarga, esse foi outro pilar para o seu
equilibrio: “em casa nao havia COVID!". Os filhos,
entre os quais um de 4 anos, eram parte do seu
alivio: "nunca senti que estivessem a passar nada
de negativo”. No hospital, o ambiente nos quar-
tos era muito negativo. Mas tinha a musica para
ajudar. “Ouvir musica e cantar com ou para os
doentes que estavam fartos das noticias” era um
escape. Sobre “0os momentos fundamentais para
continuar”, partilhou ainda o dia em que o marido
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levou os filhos para lanchar no jardim com esta
mae que também é médica. "Senti muito apoio”,
frisa e sorri, referindo por exemplo os telefonemas
da psicdloga ou da médica Catarina Matias que
ligou para partilhar que ha uma linha para ajudar
os médicos, “tudo isso ajudou”.

A sua mensagem final é de “superacdo” e de
convite a que se trabalhe com as criancas e jovens
para as ensinar a gerir as emocdes, "aprendizagem
que vai fazer a diferenca ao longo da vida".

E isto ser médico!

Ja o psiquiatra Carlos Mota Cardoso, que tam-
bém moderou esta mesa, convidou a plateia a
refletir ao abordar o medo, lembrando que o ho-
mem é um animal de habitos e questionando se
havera diferencas entre uma situacdo de guerra e
uma pandemia, considerando que o agente gera-
dor do medo é, no primeiro caso, resultante de
acao humana, e no outro de origem natural, num
virus. Tera a reacdo humana a este medo, uma di-
namica diferente?

Se tudo na vida inclui sonho e realidade, forma
e conteldo, e percebemos a relacdo de causa e
efeito, "aqui o medo tem a ver com uma quase
fatalidade que vem da natureza e, portanto, o ho-
mem reduz-se” a uma posicao de grande insigni-
ficancia nesse contexto maior. “Sente-se pequeno,
apoucado, inseguro”, o que acaba por "determinar
grande parte das vivéncias mais sofridas de cada
um”. Nos jovens, que pela sua juventude — explica
— vivem com uma certa ingenuidade e inexperién-
cia a busca do sonho, “"quando esse sonho ndo
se concretiza, gasta-se o tempo a procurar a sua
realizacdo”, e é na frustracdo dessa busca que a
doenca evolui, contextualiza Mota Cardoso.

Mas também a populacdo institucionalizada -
em lares ou em casa — merece a sua preocupacao
pois ndo tém contacto com ninguém o que origina
um “decréscimo cognitivo, um empobrecimento
continuo” que atinge os 2 ou 3% ao fim de apenas
um més, o que gera a necessidade premente de
ajudar estas pessoas no treino cognitivo para que
possam recuperar.

38 | ROM JUNHO 2021

Referindo-se a intervencdo da médica Daniela
Marado e a relevancia do seu testemunho; Car-
los Mota Cardoso foi perentorio: “Este congresso
podia ndo ter mais nada pois, se sé tivesse uma
comunicacao, oferecida pela colega Daniela Ma-
rado, ja tinha sido um triunfo, deslumbrante: uma
pintura realista, lancinante e brutal que tocou
emocionalmente todos no6s”. Frisando como todos
os médicos “investiram e sofreram”, referiu como
“realmente é um orgulho ser médico e ter partici-
pado nesta luta contra esta tragédia que assolou o
mundo”, ao lado de todos estes colegas, concluiu,
realcando o lado positivo de aprendizagem que
podemos retirar desta crise sanitaria e referindo
como “somos capazes de muito mais, desde que
tenhamos o coracdo aberto e nos lancemos, mes-
mo tendo receio”. “E isto ser médico”, frisou Mota
Cardoso.

Se nao é uma pandemia que nos
aumenta a tristeza, o que sera?

Rita Rapazote, especialista em Psiquiatria da In-
fancia e da Adolescéncia no Hospital Dona Este-
fania, explicou que no que se refere as criancas
a idade é "uma variavel muito importante” pois
dos 0 aos 18 ha, naturalmente, muitas diferencas
quanto a percecdo da pandemia. Referindo-se a
um estudo que pretendeu perceber como é que as
medidas do confinamento influenciaram a relacado
entre os pais e as criancas até aos 3 anos de ida-
de, feito no primeiro confinamento, ou seja, num
contexto em que a sociedade estava mais mobi-
lizada. Os resultados foram surpreendentes pois,
“de uma forma global, os pais de criangas entre 1
e 3 anos, descreveram o confinamento como um
privilégio por passar mais tempo com os filhos do
gue pensavam alguma vez poder”; esta percegdo
nado é alheia ao facto de haver muita flexibilida-
de nessa fase e de se pensar que o confinamento
ia ser muito bem definido no tempo, assim com
a capacidade dos pais amortecerem os efeitos
desse confinamento nos filhos mais novos, que
dependem muito deles. “Mas a partir dai é mais
importante a socializacao: a partir dos 3 anos com
a idade pré-escolar e escolar houve mais limitacédo
nas oportunidades de aprendizagem e da expe-
riéncia de aprendizagem académica”. O mesmo,
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Temos que ter uma grande esperanca e confianca na ciéncia

que vai acabar por domesticar esta e outras pandemias. (...)

O desenvolvimento cientifico é fantastico e todos

os dias damos um passo em frente.

mas mais agravado, na adolescéncia, em que “é
esperado que haja um distanciamento de uma re-
lagcdo privilegiada com os pais e que essa aproxi-
macao passe a ser com os pares com quem se vao
identificando e continuando a construir a sua per-
sonalidade”, ja fora do nucleo familiar. “A pande-
mia privou-os dessas experiéncias”, o que agravou
também “todas as situacdes que possam aumen-
tar a conflitualidade como estilos de comunicacao
menos adaptativos e menos saudaveis”, “respeito
pelo espago e pelo tempo”, situacdes que inter-
feriram na vida desses jovens e das suas familias.
“Os jovens mais vulneraveis podem ter tido maior
agravamento de quadros clinicos”. Mas, “nada dis-
so é surpreendente”, frisa. Pois “se ndo é uma pan-
demia que nos aumenta a tristeza e o mal-estar, o
que serd?” O importante, lembrou Rita Rapazote, é
que haja uma resposta em termos de saude men-
tal as necessidades pois "espera-se uma procura
superior”. Os adolescentes sentem que “estdo a
perder experiéncias de forma irreversivel o que faz
com que aquando do desconfinamento haja com-
portamentos mais irrefletidos”, alertou, dando o
exemplo do cancelamento da viagem de finalistas.
Apesar de tudo isso, Rita Rapazote defendeu que
"os jovens foram exemplares” de uma forma geral
e que "as familias foram capazes de oferecer um
ambiente o melhor possivel para a situacdo em
que estamos”, elogiando a forma como as fami-
lias se reinventaram para conseguir ter competén-
cias para gerar fatores de protecdo que consigam
reduzir nos filhos o impacto destas “"experiéncias
proximo do traumatico”. “A reunido dessas capa-
cidades é que permitiu que muitas criancas, es-
pecialmente as mais pequenas, passassem quase
ilesas por tudo isto”.

Ana Cabilhas, presidente da Federacdo Acadé-
mica do Porto, trouxe os dados de um estudo feito

aos estudantes da Universidade e do Politécnico
do Porto que estdo em consonancia com os re-
sultados de outras investigagdes com reporte de
maiores niveis de depressdo e ansiedade. No caso
dos estudantes, essas questdes sdo agravadas por
problemas como as dificuldades em suportar o
custo do alojamento académico, a falta de equi-
pamentos para acompanhar o ensino remoto de
emergéncia — “esquecemo-nos dos estudantes do
ensino superior” —, a necessidade de regressar a
casa dos pais, muitas vezes com os pais em tele-
trabalho, a adaptacdo ao ensino remoto, circuns-
tancias diversas que tiveram impacto na saude
mental. “A experiéncia de um estudante do ensino
superior é também emocao”, recordou, e, em “dois
anos consecutivos, estes estudantes ndo viveram o
sonho”. Ainda assim, salientou o empenho de to-
dos - das instituicdes aos alunos, sem esquecer as
familias — “para que este periodo fosse ultrapassa-
do com o menor impacto possivel”. A especialista
destacou, também, a responsabilidade coletiva e
como os estudantes se souberam colocar do lado
da solucdo. A sua mensagem final foi de espe-
ranca e agradecimento. "Estes testemunhos lem-
bram-nos o respeito que temos todos que ter para
ultrapassar este desafio que é comum”.

Carlos Mota Cardoso encerrou a mesa com uma
interessante reflexdo de esperanca e projecdo no
futuro ao referir: “no seu livro ‘Meditacbes do Qui-
xote’, Ortega y Gasset escreve que ‘eu sou eu e
a minha circunstancia’, mas a seguir escreve algo
gue ndo é menos importante. ‘Se eu ndo salvo a
circunstancia ndo me salvo a mim’. A ciéncia esta
a salvar a circunstancia. (...) Temos que ter uma
grande esperanca e confianca na ciéncia que vai
acabar por domesticar esta e outras pandemias.
(...) O desenvolvimento cientifico é fantastico e to-
dos os dias damos um passo em frente”.

JUNHO 2021 ROM | 39



TUALIDADE

23° Congresso Nacional da Ordem dos Médicos

E depois da COVID-19?

A pandemia alterou por completo a nossa so-
ciedade e, por consequéncia, o foco dos discursos
e das noticias. No inicio eram apenas anuncia-
dos, diariamente, os nimeros relacionados com a
COVID-19, até que, por alerta de varias institui-
¢bGes, nomeadamente da Ordem dos Médicos, se
comecou também a olhar para o impacto da ativi-
dade cancelada nos doentes ndo-COVID. Contudo,
a realidade é dinamica e os desafios da pande-
mia, a medida que vamos conhecendo melhor o
SARS-Cov-2, estao também em evolucdo. Sabemos
hoje que as sequelas pés-COVID sdo uma area que
precisa de ser estrategicamente acompanhada. O
boletim diario da Direcao-Geral da Saude conti-
nua a arrumar os doentes em ativos, recuperados
e 6bitos, mas neste grupo de recuperados existem
muitas pessoas que, mesmo muitos meses depois
de terem reunido critérios de cura, continuam a
sentir os efeitos da doencga.

Numa mesa moderada pelo presidente do Con-
selho Regional do Norte da Ordem dos Médicos,
Antonio Araujo, e por Filipa Lancga, secretaria do
Conselho Regional do Sul da Ordem dos Médicos,
a primeira intervencdo coube a José Luis Biscaia,
diretor executivo do Agrupamento de Centros de
Saude Baixo Mondego e médico de familia.

Para o palestrante, nesta altura, um dos princi-
pais desafios passa por encontrar um equilibrio
entre consultas presenciais e ndo presenciais nos
cuidados de saude primarios, e pelo verdadeiro
desenvolvimento de um processo clinico eletréni-
co que permita trabalhar em rede e acompanhar
os doentes no p6s-COVID, independentemente do
nivel de cuidados que precisam. “Temos de ser nos
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a definir os requisitos eletrénicos deste processo,
ndo pode ser o primado da tecnologia”, defende
José Luis Biscaia, que alerta, a titulo de exemplo,
que a plataforma Trace COVID tem vérias falhas,
nomeadamente no nimero de pessoas que o0 mé-
dico esta a seguir.

Ainda assim, para Biscaia, a pandemia repre-
sentou um "banho de humildade sobre o que ndo
sabemos sobre as doencas e as suas sequelas”.
“Temos de ter capacidade de aprender, mudar e
melhorar”, reconheceu, refor¢gando que o acom-
panhamento de quem contraiu COVID-19 passa
por uma gestdo integrada do percurso do doente
“com foco na pessoa e no seu trajeto”. “Nao nos
podemos esquecer de que a pessoa tem de ir para
a linha COVID, mas, ao mesmo tempo, continua a
ter diabetes e outras doencas”, defende o espe-
cialista.

O médico de familia considera que “o hospital
tem de se reorganizar para perceber que deve ha-
ver uma interface, um gestor, alguém que faz o
desafio de sair das especialidades para perceber
gue temos de nos focar nas pessoas. Tem de ha-
ver uma via verde da pessoa que tem multiplas
patologias e uma abordagem sistémica. O sistema
de informacdo é um dos obstaculos”. Apesar de
tudo, acredita que, "as vezes, ha mais autonomia
e capacidade interna de mudar as coisas do que
pensamos”.

Uma conviccdo que foi partilhada por Carla
AraUjo, internista no Hospital Beatriz Angelo e
membro do Gabinete de Crise da Ordem dos Mé-
dicos para a COVID-19. A especialista partilhou
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A CIENCIA EM TEMED

Ricardo Fontes Carvalho

[ Carla Aradjo \

gue mantém a pratica de ter a primeira consulta
sempre em regime presencial e adiantou que as
necessidades do pds-COVID ja levaram a unidade
em que trabalha a criar uma consulta multidisci-
plinar especializada nestes casos. "As estimativas
indicam que 10% a 15% dos doentes ficam com
sequelas pés-COVID. Estamos perante uma verda-
deira pandemia em relacdo ao atingimento mul-
tissistémico”, afirmou, enumerando casos que lhe
tém chegado com afetagdo cardiaca e pulmonar,
mas também "insénia e irritabilidade que nao po-
dem ser so6 atribuidas ao confinamento”.

Carla Arauljo elogiou o papel dos centros de
salde no acompanhamento dos doentes que néo
precisaram de internamento. Porém, alerta que
mesmo os casos ligeiros acabam por lidar com se-
quelas e precisam, por isso, de uma resposta inte-
grada e de um contacto com o sistema de saude.
“Precisamos de defini¢des para long-COVID bem
estandardizadas”, defendeu, adiantando que 23%
dos doentes ndo conseguiram ainda voltar ao seu
trabalho, pelo que urge a preparacao de equipas
multidisciplinares e um protocolo nacional que
tire o melhor partido dos recursos escassos. A es-
pecialista em medicina interna defende mesmo a
criagdo de centros especializados e diferenciados
e um contacto pro-ativo com todos os doentes,
cerca de 12 semanas depois de cumpridos os cri-
térios de cura.

Muitos dos problemas relatados por Carla Arau-
jo estdo também a ser sentido pelo pneumologis-
ta Carlos Robalo Cordeiro, diretor da Faculdade de
Medicina da Universidade de Coimbra e membro
do Gabinete de Crise da Ordem dos Médicos para
a COVID-19. O também presidente da Sociedade
Respiratéria Europeia comecou por destacar mui-
tos dos desafios que tém sido trazidos a sua espe-
cialidade nos Ultimos anos, nomeadamente com
a poluicdo e o tabaco. “As alteracbes climaticas
condicionam e levam a cruzamento das barreiras
das espécies”, lembrou, evocando a forma como
se pensa que tera evoluido o SARS-CoV-2, passan-
do do pangolim para o ser humano.

Carlos Robalo Cordeiro relatou que o Centro
Hospitalar Universitario de Coimbra tem ja uma
consulta totalmente focada nos doentes que tive-
ram COVID. Os recursos disponiveis, de momento,
apenas permitem abrir esta consulta aos profis-
sionais do hospital e, mesmo assim, a procura
tem sido muito grande. Para o pneumologista, é
importante criar programas que olhem de forma
transversal para estes doentes e que tirem parti-
do da inteligéncia artificial e de softwares para o
acompanhamento da evolu¢do dos varios sinto-
mas. “A criacdo de conceitos e encaminhamento
de doentes com fluxogramas é essencial”, disse.

O papel da Ordem dos Médicos na partilha de
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informacdo sobre a pandemia e sensibilizacdo da
sociedade foi evocado pelo cardiologista Ricar-
do Fontes Carvalho, do Centro Hospitalar de Vila
Nova de Gaia/Espinho. “A Ordem dos Médicos
teve o papel de nos iluminar numa era de trevas
e a COVID-19 trouxe-nos a iluminacdo da cién-
cia”, disse o professor da Faculdade de Medicina
da Universidade do Porto, para quem a pandemia
teve, como fator positivo, “claramente uma vité-
ria da ciéncia e uma licdo de humildade”.

“Como médicos estamos habituados a saber
tudo ou a achar que sabemos”, comecou por di-
zer, para depois partilhar que a cooperacdo e a
solidariedade foram fulcrais para o sucesso no
combate a pandemia. Concretamente sobre a
cardiologia, alertou que existem ja muitas seque-
las descritas, como a lesdo miocéardica, associada
a 10% a 20% dos casos. “"Ha um impacto multisis-
témico e significativo no sistema cardiovascular”,
reconheceu. "Todos os dias aparecem doentes

com sintomas e sequelas pds-COVID. Mas mui-
tos destes doentes acabam por nem chegar aos
hospitais”, alertou, reiterando o que outros pa-
lestrantes tinham dito: o pais precisa de uma es-
tratégia nacional para acompanhar estes novos
doentes, ao mesmo tempo que recupera quem
ficou para tras. "E assustador o que aconteceu no
inicio do ano com a mortalidade. Temos uma mé-
dia diadria de 350 mortes e nessa altura eram 730
ou 740, sendo que 290 ou 300 eram COVID, o que
significa que o resto da mortalidade acrescida é
ndao COVID", insistiu.

A encerrar, Anténio Araujo e Filipa Lanca des-
tacaram que todos os palestrantes nos deixaram
uma mensagem forte de como este € o momento
— quica derradeiro — para repensarmos e reforgar-
mos o sistema de saude, focados em correspon-
der aos problemas e necessidades das pessoas
- 0 que ndo pode acontecer sem uma lideranca
clinica forte e auténoma.

42 | ROM JUNHO 2021




PL L .’
L B
’.ll".
mm

[ N |
mm
. -
aaaaaaa cdo  _
a S 1 para a promoc¢ao
da seguranca infantil

A morte por atogamento
e rapida e sillenciosa.

Nao queremos outro verac como 0s anteriores.




Gestao em Saude:
Reajustar as politicas publicas de
saude por experiéncia da pandemia

TEXTO: FILIPE PARDAL

Se é verdade que construir politicas publicas
reativas nem sempre sera a melhor das opcoes,
é igualmente legitimo apontar novos caminhos
que a experiéncia da COVID-19 veio provar serem
necessarios e até urgentes. Num congresso dedi-
cado aos temas da pandemia, seria quase obri-
gatorio falar de gestdo em saude e a pertinéncia
do tema fez com que se reunisse um painel de
especialistas de topo nessa area. O que é urgen-
te planear desde ja? O que falta para executar?
Como poderemos recuperar o tempo perdido e
ganhar o futuro que ai vira? Estas foram algumas
das questoes em cima da mesa moderada por
Francisco Assis e Duarte Nuno Vieira, com par-
ticipacoes de Adalberto Campos Fernandes, Fer-
nando Aratjo e Miguel Sousa Neves.
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O professor catedratico e perito do Alto Comis-
sariado da Organizacao das Nac¢bes Unidas para os
Direitos Humanos, Duarte Nuno Vieira, fez as hon-
ras como um dos moderadores da sessao e con-
textualizou os numeros [conhecidos até a data do
painel — 1 de junho]: cerca de 170 milhdes de pes-
soas infetadas com a COVID-19 em todo o mundo
e mais de 3,5 milhdes de mortes. Uma verdadeira
bomba atémica, nas palavras do moderador, que
nos deve levar a refletir sobre o que ha a fazer em
termos de gestdo de politicas publicas de saude
com os cidadaos verdadeiramente no centro do
sistema.

O presidente do conselho de administracdo do
Centro Hospitalar e Universitario de Sdo Joao, Fer-



nando Araujo, elencou probleméaticas em quatro
dimensdes. A primeira delas, especialmente veri-
ficada no SNS, é a necessidade de planeamento.
“Sem planeamento e antecipacdo ndo consegui-
mos responder de forma adequada a momentos
de pressao” como aquele que vivemos. O segundo
problema exposto foi o da escassez de financia-
mento e, consequentemente, a cronica “suborca-
mentac¢do da saude” que, naturalmente, “dificulta a
capacidade de resposta”. Em terceiro lugar, em re-
sultado da questdo anterior, posiciona-se a faltae a
descoordenacao do investimento: “tivemos de ad-
quirir [equipamentos] de forma pouco programada
e de forma mais cara”, algo evitavel com “funcio-
namento em rede” e, por exemplo, com parcerias
mais fortes entre as instituicdes publicas, privadas
e sociais. Por fim, ndo foi esquecida a dimenséo da
comunicagdo de crise para “transmitir a populagdo
uma informacgdo tranquila, mas esclarecedora, do
que se passa”. "Ndo comunicar de forma transpa-
rente gera do lado da populacdo imensas duvidas”
e Fernando Araujo considerou que, devido a algu-
mas normas incongruentes da DGS, "as pessoas
deixaram de acreditar e cumprir algumas medidas”.
“Quando é colocada em causa a credibilidade do
Estado, é colocado em causa tudo o resto”, algo
que nos “deve levar a refletir, pois é critico em co-
municacgao de crise”.

“O certo é que a pandemia ainda nao acabou, mas
quando olhamos para tras vemos ‘a mola’ a voltar
ao mesmo sitio. Se isso efetivamente acontecer é
uma oportunidade perdida”, considerou, acrescen-
tando ainda que muito do que se conseguiu fazer se
deveu a "autonomia” concedida aos hospitais para
conseguirem responder ao pico da procura. “Sem
autonomia ndo conseguiriamos” e sera importante
transportar essa aprendizagem para o futuro. E ao
falar de aprendizagens, o presidente do conselho
de administracdo do S&do Jodo destacou o empe-
nho dos médicos e dos restantes profissionais de
salde. "Equipas multidisciplinares e ‘servicos sem
paredes’ foram elementos decisivos” para o suces-
so da resposta na instituicdo que dirige. O médico e
gestor hospitalar criticou a falta de antecipacao das
autoridades de saude e sublinhou que continuam a
existir “"doentes a ficar para tras” por dificuldades
de acesso, subsistindo milhares de consultas, exa-
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A nomeacao de gestores
deve ser feita pelo
principio de conferir
qualidade ao cargo” uma
vez que as fungdes
publicas sao “transitorias”
e a "humildade faz toda

a diferenca na politica e
nas instituicoes.

mes, cirurgias e diagndsticos em atraso. "O plano
outono-inverno” que visava concertar respostas a
COVID-19 saiu um dia antes do outono, lamentou,
afirmando que “é preciso organizar de forma mais
atempada”, para possibilitar sermos “um pais mais
equitativo” no acesso a saude. Ja ndo basta voltar
a quantidade e qualidade de 2019, é urgente fazer
mais e melhor.

Miguel Sousa Neves, presidente da Sociedade
Portuguesa de Gestao de Saude, defendeu por sua
vez que na base do sucesso das politicas publicas
deve estar a “cooperagdo entre todos os interve-
nientes”, assim como sublinhou a necessidade de
atuar sobre os determinantes sociais e ambientais
da saude passiveis de serem modificados “para
promover o nosso bem-estar e combater as de-
sigualdades”. “Sao as politicas publicas que vao
ditando os nossos caminhos e o nosso futuro” e,
como tal, “enquanto comunidade cientifica” temos
sempre uma palavra a dizer, observou. O especia-
lista em gestdo de saude defendeu nesse sentido
que as funcdes do ministério da Saude devem ser
“retocadas” para criar sinergias efetivas com outros
setores de atividade, tais como "ambiente, educa-
¢do, seguranca social, transportes, etc..”". Sé assim,
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frisou, se criard "uma rede de trabalho sustentado
de promocéao e protecdo de habitos de vida sauda-
veis”. Contudo, “é um trabalho gigantesco”, capaz
de criar "um novo paradigma para as politicas de
saude”.

O orador lembrou ainda a importancia de con-
ciliar o objetivo do bem-estar das pessoas com o
crescimento da economia. “Se aos poucos colo-
carmos no topo [das prioridades] o bem-estar das
pessoas, estaremos a cuidar e a sustentar de uma
forma dinamica, positiva e a médio prazo a nossa
economia”. “Sem saude ndo hi economia”, disse,
admitindo que a frase comecga a ser um chavao,
mas que é factualmente apropriada pois “custa
muito dinheiro estarmos doentes”. Com uma vi-
sdo reformadora, Miguel Sousa Neves apelou a um
investimento “sério no ambiente de trabalho para
que se volte a vestir a camisola do Servigo Nacional
de Saude”, assente “numa carreira orientada pelo
mérito e pela exceléncia”. “Ndo conhe¢co nenhuma
empresa de sucesso em que os seus colaborado-
res ndo vistam a camisola”, afirmou. A conclusdo
do seu discurso foi perentéria: “na doencga, serdo
sempre os médicos a fazer a diferenca”.

O ex-ministro da Saude Adalberto Campos Fer-
nandes centrou-se na “histéria de sucesso” que
considera que a saude teve em Portugal nos ulti-
mos 40 anos, melhorando em larga escala todo o
tipo de indicadores. O nosso pais “tem uma evo-
lugdo notavel comparado com os outros paises da
OCDE. N&o ha praticamente um Unico indicador em
40 anos onde tenha piorado”. No entanto, admite
que o “modelo de desenvolvimento” tem sido feito
em “ziguezague”. "Chegamos sempre aos mesmos
sitios que os paises mais desenvolvidos, mas che-
gamos mais tarde e despendendo mais energia”,
asseverou. Em tom lisonjeiro para os médicos e
restantes profissionais de salde, que considerou
como “o grande lastro de seguranca do sistema de
salde portugués”, Adalberto Campos Fernandes
enalteceu o papel “decisivo” da Ordem dos Mé-
dicos na sociedade e na definicdo de politicas de
saude, nomeadamente “na construcdo de um cami-
nho naquilo que importa, que é centrar as politicas
no interesse das pessoas”. “"Uma alianga estratégica
com as profissbes ndo é uma cedéncia corporati-
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va. E encontrar caminhos comuns para melhorar
o bem-estar das populagdes”, definiu. Se é certo,
acrescentou, que as “reivindicacBes” e alertas das
ordens sdo, por vezes, "hostis”, é igualmente verda-
de que “quem esta na politica terd de estar prepa-
rado para lidar com esse tipo de confronto”, alertou
o ex-ministro. As palavras elogiosas foram alarga-
das ao colega de mesa, Fernando Arauljo. “Fez um
grande trabalho” e mostrou que "quanto temos as
pessoas certas, com os meios e a autonomia cer-
ta, as coisas funcionam”. O orador, especialista em
Saude Publica, sublinhou que “quem acrescenta
valor a funcdo é a pessoa” e ndo o contrario. "A
nomeacao de gestores deve ser feita pelo principio
de conferir qualidade ao cargo”, relembrou, uma
vez que as funcdes publicas sdo “transitérias” e a
"humildade faz toda a diferenga na politica e nas
instituicoes”.

Sobre as licdes e aprendizagens da pandemia,
Adalberto considerou que os varios Governos e a
Comissdo Europeia “tém de compreender que a
salde ndo é um incobmodo orcamental”, mas sim
uma area da qual depende ndo sé o bem-estar
dos cidaddos, como também a sustentabilidade da
propria economia. “A Europa esta modestamente”
a constatar esse valor, verificou, mas existe “aber-
tura para ser mais ambiciosa na integracao de
politicas comuns”. Ja ao nivel dos paises, “é preci-
so reconhecer que o investimento em salde tem
retorno”. Confere mais seguranca, qualidade de
vida, maiores rendimentos, entre outros fatores.
Além do combate a COVID-19, e citando mais uma
vez o "notavel” trabalho da Ordem dos Médicos e
do bastonario, Miguel Guimaraes, em alertar des-
de sempre para a importancia destas questoes, o
orador lamentou o "excesso de mortalidade dolo-
roso” que Portugal sentiu. Ndo devido a falta de
qualidade e resposta dos profissionais, salientou,
mas porque “temos muita gente que ndo estad a
chegar ao diagndstico”. “Nao chega dizer niume-
ros, estamos a falar de pessoas que ndo conse-
guem chegar as suas consultas e exames”. “E um
tsunami oculto”, caracterizou. Com palavras mobi-
lizadoras, o ex-governante anseia que “daqui a um
ano”, seja possivel dizer que, “em conjunto, fomos
capazes de menorizar o sofrimento causado pela
pandemia”.



Mesmo antes de terminar, lancou criticas a “cres-
cente falta de independéncia da Dire¢do-Geral da
Saude”, “muitas vezes colocada em situagdes insus-
tentaveis”. Algo que, disse, “ndo é bom nem para a
politica, nem para os cidaddos” ja que perdemos
“um refugio de independéncia técnica da deciséo
que se toma”, esclareceu.

Coube ao presidente do Conselho Econdmico e
Social, também moderador na mesma sesséo, a ta-
refa de sintetizar e encerrar a mesa. Francisco Assis
concordou com a narrativa de existirem “problemas
estruturais no pais”, mas reforcou sobretudo que
existe falta de diadlogo. “Temos muita desconfianca
em delegar competéncias”, algo que contrasta com
a forma de estar noutros paises europeus. Além
disso, "estudamos mal as questdes” que sdo essen-
ciais para garantir maior capacidade de antecipa-
cdo. A falta de preparagdo, afirmou, ndo é exclusiva
da area da salde, sendo transversal a muitos seto-
res criticos do Estado.
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Francisco Assis mostrou ainda preocupagdo com
o “discurso com carga ideolodgica e retérica exces-
siva” que “nos impossibilita de fazer uma analise
correta das questdes”. Por exemplo, “é quase im-
possivel ter um debate” sério “sobre a articulacdo
do SNS com o sistema social e privado”, "hoje pro-
clama-se mais do que se discute”. Francisco Assis
relembrou que Portugal ja é um dos paises onde
os cidadaos gastam mais com a sua saude e “isso
deve ser motivo de discussdo” e analise. Essa car-
ga no bolso dos portugueses tera alguma relagao
com o envelhecimento da populacdo, “jad que é
obvio que a sociedade mudou”, mas ndo se es-
gota na demografia. Sobre o montante de dividas
do Estado com um atraso de pagamento superior
a 90 dias, especialmente no setor da saude, foi
reiterada a apreensdo “com o impacto que estes
atrasos tém na vida das empresas fornecedoras e,
em particular, com os que resultam do setor da
salde, onde se tem verificado a suborcamentacao
sistematica do SNS".

Gestao em Saude

— reajustar as politicas publicas de satide por
experiéncia da pandemia -

23° Congresso Nacional da Ordem dos Médicos
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Numa mesa em que se concluiu que a tele-
medicina tem vantagens para todos - médicos,
doentes e sistema de satide - os intervenientes
foram unanimes na analise de que s6 com boas
redes e infraestruturas, com aplicacoes efica-
zes e com garantia de seguranca é que os utili-
zadores terao efetivo beneficio e sera possivel
avancar neste caminho. Acresce a necessidade
de formacao aos utilizadores, dos médicos aos
doentes, mas também aos estudantes de me-
dicina, em areas como a seguranca informa-
tica, o registo clinico ou a protecao de dados
para que todos estejamos preparados, mais do
que para o futuro, para o presente.

Participante na sessdao sobre o uso de novas
tecnologias na salde, Frederico Carmo Reis,
médico urologista e encarregado da protecdo
de dados da Ordem dos Médicos, falou sobre a
telessatde como potenciador de acesso e ga-
nhos em saude e explicou que as dificuldades
na utilizacdo de tecnologias serdo ultrapassadas
a medida que ganharmos maior confianca. Uma
confianga que depende de nos serem disponibi-
lizadas solugbes eficazes pois “quando a tecno-
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logia é bem desenvolvida, é usada porque nos
revemos nos beneficios”, garantiu. Referindo-se
as ferramentas informaticas como auxiliares para
maior seguranca do doente, Frederico Carmo
Reis explicou que a melhoria da eficiéncia acon-
tece gracas a informagdo mais estruturada e tra-
duz-se em “cuidados de saude no local e tempo
certos; independentemente do status socioeco-
noémico, localizagao fisica ou nivel cultural”, e na
“reducao da duplicacdo de meios complementa-
res de diagnostico”. Falando nas alteragdes que
a pandemia gerou, referiu como “no ultimo ano
fomos obrigados a dar um passo sem pensar: ti-
vemos que aceitar a tecnologia, agora temos que
avaliar se foi correto, vendo se foi Util e se as
aplicacbes sado faceis de utilizar”, porque a “con-
fianca no novo modelo depende da qualidade do
sistema e dos servicos de suporte — areas onde
muitas instituicdes continuam sem ter um parque
informatico desenvolvido para suportar esta mu-
danca”, alertou.

Sé o facto de haver cada vez mais videoconfe-
réncias e reunides online fez com que se reduzis-
se a largura de banda e a informatica ndo estava



preparada para tanta utilizacdo em simultaneo,
conforme explicou o responsavel pela protecdo
de dados da OM. Frederico Carmo Reis reiterou
a necessidade de “sistemas informaticos de qua-
lidade com melhoria global dos computadores e
outros dispositivos utilizados na consulta”, redes
de telecomunicacdes rapidas e “sistemas de ar-
mazenamento de informacdo redundantes”, além
de uma correta gestdo de acessos “de forma a
garantir que ndo ha acessos indevidos”: “quer
nos recursos humanos, a nivel das instituicdes;
quer nas plataformas informaticas, que devem
permitir uma maior granularidade e definir niveis
de acessos precisos para cada classe”.

Entre os desafios do futuro, Frederico Carmo
Reis referiu a importancia de implementar “boas
praticas de acesso, na criacdo e no uso da infor-
macao”. “Enquanto clinicos temos que saber criar
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essencial que, em tempo real, se consiga garantir
que o médico estad autorizado a exercer”, defen-
deu.

Gustavo Cordeiro, neurologista e coordenador
da Rede Regional da Via Verde do AVC do Centro,
explicou a sua experiéncia e a evolucdo da tele-
medicina no contexto dessa via verde AVC e cuja
grande vantagem é “permitir a todos os doen-
tes terem a mesma hipdtese de tratamentos di-
ferenciados”, independentemente das questdes
geograficas. Uma experiéncia pioneira imple-
mentada desde 1 de agosto de 2015 e que tem
sido extremamente bem-sucedida, permitindo o
apoio a distancia de neurologistas, para defini-
cdo da melhor estratégia terapéutica, salvando e
recuperando muitos doentes. “E dificil de imple-
mentar, por vezes ha resisténcias, mas depois de
implementado um sistema de teleconsulta os be-
neficios sdo inegaveis” e é impossivel
voltar atras, explicou Gustavo Cordei-
ro. Mas, alerta, uma “telefono-consul-
ta” nada tem a ver com telemedicina
e ndo pode substituir uma consulta
presencial, deve ser um complemento.

Defendendo que a Ordem dos Mé-
dicos tem um papel muito importante

informacao”, mas, para isso, é preciso criar condi-
¢Oes, pois um médico que vé mais de 100 doen-
tes ndo terd tempo para fazer um bom registo
clinico. "O utente tem que confiar no médico e
no sistema”, pedra angular da relacdo médico/
doente.

Frederico Carmo Reis salientou o papel da Or-
dem dos Médicos na criacdo de "guias de orien-
tacdo da pratica médica no ambito da telessaude”
e para "assegurar em tempo real que o profissio-
nal estda devidamente autorizado a exercer”, pois,
neste momento, em caso de sancdo disciplinar,
por exemplo, ndo hd uma revogac¢do automatica
das credenciais dos programas que sdo usados
nos hospitais. “Deviamos ser envolvidos pois é

em varias dimensdes desta questao,
nomeadamente na definicdo de boas
praticas, o orador relatou ainda expe-

riéncias de telemonitorizacdo bem sucedidas em
tempo de pandemia, como no caso da Toscana
que — com os servicos muito pressionados na pri-
meira onda — fez uma bracelete com oximetria
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e capacidade de medir a temperatura o que per-
mitiu ter doentes COVID em casa mas monitori-
zados, garantindo que mesmo que o doente ndo
se apercebesse que estava a dessaturar a ambu-
lancia iria busca-lo a tempo. Desta experiéncia
salientou a qualidade e fiabilidade dos dados
transmitidos e a percecao de seguranca por parte
dos participantes, elogiando a tecnologia como
atenuante do distanciamento fisico e social dos
mais vulneraveis.

O coordenador da Rede Regional da Via Verde
do AVC do Centro referiu a importancia da forma-
¢do dos estudantes de medicina especificamente
para a telemedicina e frisou que ha vantagens
para a relacdo médico/doente, ao contrario do
que se possa pensar, pois permite mais interagao,
propicia ajustes de medicagdo mais céleres e uma
maior vigilancia e consequente melhoria do cum-
primento das recomendacdes.

“A inteligéncia artificial veio para ficar, assim
como o big data; j& perdemos alguma privacida-
de para termos mais seguranca, sera que esta-
mos disponiveis a perder mais privacidade para
ter melhor saude?”, foi uma reflexdo que ficou
no ar. Quanto a melhor estratégia para imple-
mentacdo de uma teleconsulta considerou que é
preciso “planificar, definir financiamento condi-
cionado ao cumprimento de determinadas metas
e a importancia do tempo dedicado dos médicos,
pois ndo pode viver de voluntarismos”, garantin-
do-se a seguranca do ato médico e dos dados,
com legislacdo adequada e regras deontoldgicas.
"Este modelo tem ganhos inequivocos em sau-
de”, concluiu.

Os representantes dos Servigos Partilhados do
Ministério da Saude (SPMS), o presidente Luis
Goes Pinheiro, e o coordenador do laboratdrio
de inovacao, Rafael Franco, participaram falan-
do da importancia da transformacao digital no-
meadamente com o uso de ferramentas que ja
estavam disponiveis ha varios anos, mas cuja uti-
lizagdo sO se generalizou com a pandemia. Con-
siderando que “a distancia fisica ndo significa
necessariamente um distanciamento emocional”,
os representantes dos SPMS esperam que se con-

50 | ROM JUNHO 2021

Frederico Carmo Reis

siga encontrar um equilibrio entre o beneficio do
contacto presencial e o que pode ser feito por
meios digitais. Foi explicada a evolucdo do SNS
24, nomeadamente com a introducao de intér-
pretes de lingua gestual para derrubar barreiras
a0 acesso e 0 que se esta a preparar quer em ter-
mos de teleconsultas, quer de solucdes de tele-
monitorizagdo, nomeadamente o facto de o SNS
ir ser dotado de um hub de ligacdo a periféricos
gue recolhe sinais vitais para acompanhamento
de doentes crénicos e que estard também ao ser-
vico da reabilitacdo da COVID-19. O objetivo é
“chegar a mais utentes”, com “tecnologias mais
rapidas e que ndo se tornem um entrave a ativi-
dade”.

A moderacao desta mesa ficou a cargo de Da-
niela Seixas, médica neurorradiologista e mem-
bro da Comissao Nacional para as Tecnologias de
Informatica na Satide da OM e por Jorge Penedo,
cirurgido e vice-presidente do Conselho Regional
do Sul da OM.
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Com a pandemia os hospitais exerceram autono-
mia e as coisas decorreram melhor. Acha que ha
uma licao a retirar?

Julgo que sim. A verdade é que o refor¢o da autonomia
contribuiu para uma melhor resposta a crise. Esse € um
problema geral do pais, ndo se manifesta s no setor da
salide, manifesta-se em varias areas. Ha uma certa descon-
fianca em delegar competéncias e responsabilidades. Essa
autonomia deve comecar por uma grande exigéncia no
processo de nomeacao das pessoas, depois por um exer-
cicio de responsabilidade constante, mas com uma relacdo
de confianga que tem de existir. Essa confianca falha muito
na sociedade portuguesa, tendemos a desconfiar muito
uns dos outros, na competéncia e na capacidade de reso-
lugdo uns dos outros. Ha uma espécie de centralismo em
todos os dominios do Estado e da sociedade, e isso mani-
festa-se dramaticamente em varios setores e na sauide isso
€ uma evidéncia. Da parte dos administradores da saude
ha uma grande preocupacdo em relacgo a isso.

Acha que esta autonomia pode tornar-se estrutural?

Isso eu ndo posso antecipar, mas acredito que agora era
importante fazermos uma reflexdo profunda e serena so-
bre o que se passou, as licdes que se podem retirar deste
processo e as modificagdes que devem ser introduzidas
em funcdo das ilagdes que tirdamos. Esse é um exercicio
que o pais tem de fazer em conjunto, com a diversidade
de pontos de vista politicos, sociais e econémicos. Temos
a obrigacdo de, em conjunto, fazermos uma reflexdo séria.
Os momentos de crise séo momentos em que vém mais
ao de cima quer as dificuldades, quer as novas solucoes
e aprende-se com isso. Espera-se que essa aprendizagem
nao seja de resultados efémeros e que projete o futuro.

Promoveu isso no Conselho Econdmico e Social,
para o qual convidou a Ordem dos Médicos. Qual é
a importancia de ter a Ordem no CES?

Primeiro porque é uma Ordem da maior importancia na

vida do pais. E muito dificil pensar no Conselho Econdmico
e Social sem uma forte participacdo da componente da
salde e da componente médica. A presenca da Ordem
dos Médicos tem para mim um significado especial e é
imprescindivel nos tempos em que estamos a viver no
nosso pais e no mundo em geral. Isso significa uma valo-
rizacdo da Ordem, mas também significa uma valorizacdo
da tematica da saude. Cridmos quatro grupos de trabalho
e um deles é precisamente no dominio da salde, coorde-
nado pelo Professor Adalberto Campos Fernandes, uma
personalidade de reconhecido mérito. Mais para o final do
ano teremos um documento que sera o corolario de uma
reflexdo muito participada.

Que mensagem gostaria de deixar aos médicos

neste Congresso, em que até partilhou, em jeito de

graca, a sua decisao de nao seguir medicina.

Eu tenho muito respeito pela atividade médica. Tanto
que percebi que, ndo tendo vocacao, ndo devia ser médico
e tirar o lugar a outro. Tenho a nogdo que os médicos tém
um papel sempre essencial em todo o mundo e em todas
as sociedades, mas que nem sempre isso € devidamente
reconhecido. Os momentos de crise sdo momentos em
que toda a gente reconhece a importancia da atividade
médica e ha outros momentos em que isso nao aconte-
ce assim. Todas as profissdes sdo muito importantes, mas
esta profissao € uma profissao especial que exige uma vo-
cacao absoluta. Quem nao tem uma vocagao absoluta ndo
pode ser médico. Queria agradecer em nome do Conselho
Econdmico e Social todo o trabalho que os médicos de-
senvolveram ao longo destes meses muito dificeis e dese-
jar que seja possivel prosseguir um trabalho de melhoria
do nosso sistema de salde para que os médicos possam
ver o seu trabalho plenamente reconhecido, o que muitas
vezes ndo é s6 materialmente, é também nas condi¢bes
de trabalho, no ambiente de trabalho, na forma como o
trabalho se desenvolve.
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Desafiou o bastonario da Ordem dos Médicos a
criar um Gabinete de Recuperacdo. Numa altura
em que se fala tanto do papel das Ordens, porqué
este desafio?

Estamos num momento de dar um sinal ao pais de
que o contributo das Ordens Profissionais, e nomeada-
mente da Ordem dos Médicos, pode fazer-se no sentido
da recuperagao, porque acredito que estamos a iniciar o
momento da recuperacdo e que o papel da Ordem dos
Médicos é incontornavel enquanto parceiro para ajudar
a resolver os problemas. Essa contribuicdo pode ser feita
através da identificacdo dos problemas e da aproximagao
dos médicos aos doentes, porque os melhores advogados
dos doentes sdo os médicos. Os maiores defensores dos
interesses dos doentes sdo os médicos, que conhecem
realidades concretas, e que podem trazer do terreno con-
tributos muito importantes para que os proprios decisores
politicos tomem medidas mais resolutivas e efetivas neste
periodo do pds-pandemia.

Considera que ha essa abertura para o didlogo da
parte do Governo e do Ministério da Satide?

Nao estou em condicGes de dizer se sim, se ndo. Eu
tenho um principio que é um principio teorico, e que é
independente dos protagonistas, de que a sociedade se
constroi através do didlogo, do convivio normal, equilibra-
do, com a diferenca, com a critica e até com contestacao,
desde que seja feita com limites e os limites sdo os que
a democracia prevé. Se ndo existe é pena, se existe ain-
da bem e se existe deve ser reforcado, ndo apenas com
a Ordem dos Médicos, mas também com outras Ordens
Profissionais. E dificil pensar que se resolvem os problemas
do pais na area da salide a margem dos médicos. E uma
ideia no minimo absurda.

Uma recuperacao envolve fazer mais do que ja
faziamos em 2019. Com a falta de médicos de fa-
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milia para todos os portugueses e tantos outros
problemas, que politicas tém de ser seguidas
para que a recuperacao possa ser otimizada?

Temos 93% dos portugueses cobertos com médico de
familia, e temos um conjunto largo de médicos especia-
listas formados fora do sistema publico. Temos de con-
versar com eles, nomeadamente com o apoio da Ordem
dos Médicos para encontrar uma solugdo que os faga mo-
bilizar e atrair para dentro do SNS. Se 70% dos médicos
formados entrassem no sistema de salide os problemas
de cobertura ficavam resolvidos. Nunca teremos um sis-
tema que responda de uma forma completa e por 100%,
havera sempre dificuldades. E preciso defender o interesse
das pessoas e promover a interajuda com o setor social e
o setor privado. O cidaddo portugués cumpre a sua obri-
gagao que é pagar impostos, e se paga impostos tem de
ter direito aos servicos que paga. Se o servico publico ndo
é capaz de responder, é preciso estabelecer um acordo,
uma parceria temporaria até que o SNS consiga respon-
der. E um caminho que se pode fazer com mais energia e
com mais empenho.

Falou dos indicadores de Portugal nos tltimos

40 anos, que sao muito bons em varias areas.
Daqui a 40 anos, para ndo termos um caminho tao
ziguezagueante, acha que Portugal beneficiaria de
uma linha europeia da satide ou o nosso caminho
sera mais solitario?

Beneficiaria. Eu sou hd muito tempo defensor do apro-
fundamento dos compromissos e dos mecanismos para
ter uma plataforma comum, um conjunto minimo de cri-
térios, em que a circulacdo das pessoas nos paises seja
facilitada, e em que os direitos de protecao da saude dos
diferentes paises sejam equivalentes, sem encargos e sem
responsabilidades para os proprios cidadaos. Tenho espe-
ranga de que a crise possa ter servido para isso.
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Celebrar a vacinacao &, também,
homenagear a lideranca
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A sessao sobre o papel da Ordem dos Médicos
no contexto da vacinacao foi provavelmente a
mais marcante deste congresso, quer pela impor-
tancia que o tema reveste, como principal motivo
de esperanca nesta luta contra uma pandemia que
ainda nao deu tréguas, quer pela emotividade das
homenagens que aconteceram. A Unica que estava
programada foi uma iniciativa do bastonario, que
fez questao de “em nome da Ordem e de todos os
médicos”, demonstrar o apreco pelo “trabalho no-
tavel” desenvolvido pelo vice-almirante Gouveia e
Melo como lider da task force do plano de vacina-
¢ao contra a COVID-19. Mas haveria lugar a varias
surpresas, com muitos médicos a fazer questao de
testemunhar a sua gratidao pela lideranca inspira-
dora de Miguel Guimaraes e pela sua defesa incon-
dicional da vacinagao de todos os médicos. Foram
varias homenagens, mas apenas um mote: a lide-
ranca é essencial em todos os processos.
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Numa sessdo em que estava planeada uma home-
nagem surpresa, Miguel Guimardes acabou por ser
ele proprio surpreendido por varios momentos em
gue os seus pares quiseram agradecer o papel ful-
cral que teve na vacinagdo, mas, mais do que isso,
o seu desempenho enquanto representante do que
é uma lideranca focada no essencial e eficaz. Este
foi, alids, um tema recorrente em varias mesas do
congresso nacional, com os muitos intervenientes a
enaltecer o trabalho e dedicacdo do bastonario Mi-
guel Guimaraes em todas as situagdes, especialmen-
te no contexto da pandemia, em que soube colocar
sempre a Ordem dos Médicos do lado das solugdes,
mesmo quando as suas recomendacdes — definidas
em consonancia com a evidéncia cientifica, as reco-
mendagbes da OMS e a reflexdo dos especialistas
gue convidou em janeiro de 2020 para constituir um
gabinete de crise para a COVID-19 - ndo eram bem
recebidas.

Um desses momentos simbdlicos foi impulsiona-
do por Rubina Correia e Filipe Froes e resume-se
nas palavras da especialista em MGF - que esteve
diretamente envolvida no processo de vacinagdo no
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Algarve e que é membro do Conselho Nacional da
OM: "o nosso bastonario teve a ousadia de sonhar
[e concretizar] sermos nods, Ordem dos Médicos, a
iniciar este abraco da OM aos médicos, minorando
o desespero que se sentia” nos milhares de profis-
sionais que tinham que continuar a cuidar dos seus
doentes (COVID e ndo-COVID) sem saberem quando
ou como seriam finalmente vacinados.

Vacinar, vacinar, vacinar!

Antecipando a intervencdo do coordenador do
gabinete de crise da OM, Miguel Guimaraes defi-
niu este 6rgao consultivo como “o mais importan-
te da pandemia” e agradeceu o excelente trabalho
de todos os especialistas que dele fazem parte. A
sessdo sobre o papel da OM na vacinagdo iniciou-
-se precisamente com a intervencdo de Flipe Froes,
que com a sua "excelente capacidade de comunica-
¢d0" — destacada pela moderadora Rubina Correia
como uma grande “ajuda para informar devidamen-
te a populacao” — explicou o contexto complexo que
justifica e fundamenta a intervencdo desse gabinete
e do bastonério e falou sobre a eficacia das varias

Rubina Correia enalteceu a lideranca de Miguel
Guimardes na vacinacdo dos médicos, referindo-
-se a sua “ousadia em sonhar”, atitude em que foi
acompanhado por idéntica ousadia do vice-almi-
rante Henrique Gouveia e Melo ao "nos agraciar
com a aceitacao deste desafio”

B e
ISR e
BTN AR TR

54 | ROM JUNHO 2021

vacinas disponiveis. Sob o mote “todas diferentes,
todas iguais” destacou o facto de as vacinas serem
todas muito equiparaveis em termos de eficacia na
prevencdo de doenga grave ou morte.

“Ndo ha qualquer duvida agora que as palavras
sdao: vacinar, vacinar, vacinar, declarou, afirmando
perentoriamente como “as vacinas tém salvo milha-
res de vidas, entre as quais muitos colegas nossos,
(...) e tém permitido uma retoma progressiva da ati-
vidade social e econémica”.

Filipe Froes fez questdo de, em nome de todos os
elementos do Gabinete de Crise, prestar uma dupla
e sentida homenagem: a Miguel Guimardes pelo
"excelente trabalho que tem feito em defesa dos in-
teresses dos portugueses” e ao vice-almirante pelo
empenho e eficacia do designio nacional de comba-
te a pandemia.

As variantes reintroduzem o risco de reinfecdo
sendo necessario analisar a informacao disponivel e
“envolver as pessoas com conhecimento, confianca
e seguranca”. As vacinas sé sao eficazes se forem
administradas a todos, lembrou. Nao por altruismo,
mas por “uma questdo de inteligéncia na sobrevi-
véncia de todos nos”.

Em representacdo da DGS, houve lugar a inter-
vencao do especialista em Medicina Interna Valter
Fonseca, diretor do Departamento da Qualidade na
Saude, com uma intervencdo virada para o futuro,
em que abordou as estratégias do pods-vacinacao
para o ambicionado regresso célere a normalidade
da vida social e econémica. Valter Fonseca foi elo-
giado pelo bastonario da OM: “independentemente
de estarmos ou ndo sempre de acordo, tem feito um
excelente trabalho nomeadamente na produgdo de
normas clinicas”, nas quais a OM colaborou sempre
que a DGS o solicitou. O orador explicou a estratégia
de protecdo e controlo para reduzir os internamen-
tos, preservar a resposta do SNS e contribuir para
a recuperagdo econémica e social e procurar elimi-
nar a infecdo por SARS-CoV-2. “Estamos a conseguir
proteger as pessoas e a potenciar a resiliéncia do
sistema de satde”. “E importante maximizar o bene-
ficio da vacinacao” e acelerar para “ndo deixar nin-
guém suscetivel”, especialmente num contexto de



“incerteza quanto a duracgdo da eficacia” no contex-
to das novas variantes. A estratégia futura passara
eventualmente pelo refor¢o com boosts vacinais e
podera ser “na continuidade de uma estratégia de
controlo e eliminagdo da doenga ou numa estratégia
de prote¢do dos grupos de maior vulnerabilidade”,
explicou. "Devemos estar orgulhosos de estar um
pais com uma grande aceitacdo da vacinagao”, con-
cluiu, numa nota de confianca no futuro.

Apontamentos de uma histodria
de sucesso ou “o abraco da OM”

Ainda desconhecedor das varias surpresas que
lhe tinham sido preparadas, Miguel Guimardes
agradeceu a Rubina Correia - com quem partilhou
a moderagdo desta mesa - “o seu papel no plano
de vacinagdo que a OM operacionalizou”, passan-
do-lhe a palavra. Assumindo que iria partilhar uma
historia em tom intimista sobre “a familia que ¢é a
Ordem dos Médicos”, Rubina Correia comecou por
realcar como durante toda a pandemia a Ordem se
“pautou por ser parte da solucdo, na defesa da po-
pulacdo e do exercicio da medicina”, com base no
principio mais basilar do juramento hipocratico: “a
saude do meu doente serd a minha primeira preo-
cupagao”. Relatando o inicio da vacinagdo a 27 de
dezembro, e como os médicos souberam dar “um
excelente exemplo que terd ajudado a populacdo
a aderir a vacinacao”, Rubina Correia explicou que
é desde esse momento que a OM tem lutado do
mesmo lado da task force. Recordou, como exemplo
dessa cooperacdo, o inquérito que a Ordem fez aos
médicos para identificar as necessidades, especial-
mente quanto aos colegas que trabalham fora do
SNS, e que logo em dezembro de 2020 foi enviado a
tutela para que pudesse coordenar a vacinagao des-
ses elementos do grupo mais prioritario, segundo os
critérios definidos pela OMS. Uma definicdo basea-
da, diga-se, numa ética utilitaria, pois médicos pro-
tegidos podem continuar a cuidar dos doentes. A 19
de janeiro, enquadrou Rubina Correia, a Comissao
Europeia exortou os Estados-membros a acelerar a
vacinagdo pedindo que até marco tivessem vacina-
do 80% da populagdo com mais de 80 anos e 80%
dos profissionais de saude, mas, em Portugal, no
inicio de fevereiro, o processo pecava por falta de
transparéncia e — aos representantes da Ordem, de-
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[ Rubina Correia

[ Filipe Froes

signadamente ao seu bastonario — pesava o conhe-
cimento de que “7 mil médicos estavam ainda fora
do plano de vacinagdo prioritaria”, entre eles tantos
especialistas que todos os dias cuidavam de doentes
com diagndstico COVID, no setor privado e social...
Médicos que tinham natural receio e que se sentiam
"desprezados, discriminados e ofendidos” perante
esta dicotomia de tratamento publico/privado. “Es-
ses médicos ndo queriam faltar aos seus doentes (...)
mas ninguém sabia quando nem como seriam va-
cinados” e sentiam-se muito “revoltados”. Situacdo
que s6 mudaria com a mudanca da coordenacao da
task force para o plano de vacinagao.

Neste relato de alguns momentos do percurso que
levou Miguel Guimaraes a assumir a lideranca da va-
cinacdo dos médicos, Rubina Correia lembrou ainda
como o bastonario fez, com a estreita colaboracao
de Jodo de Deus, "uma analise a nivel europeu” na
qual constataram que varios paises ja tinham todos
os seus médicos vacinados. Esta nocdo, sublinhou,
gerou a "ousadia em sonhar” de Miguel Guimaraes.
Foi uma esperanca que, conforme explicou, “correu
bem porque o vice-almirante Henrique Gouveia e
Melo teve também ele a ousadia de nos agraciar
com a aceitacdo deste desafio”, num "“investimen-
to [de tempo, instalagdes, pessoas e vacinas] com
retorno” mais do que para os médicos, para a socie-
dade pois, como bem frisou a especialista em MGF,
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no momento em que a Ordem, por iniciativa do seu
bastonario, resolveu “assumir a vacinacdo que che-
gou ja a mais de 4 mil médicos”. A especialista lem-
bra que a OM nédo o fez “de forma corporativista:
demos um contributo social ao pais, ndo sobrecarre-
gamos os centros de vacinagdo, nem os médicos de
familia”, j& avassalados com um excesso de tarefas
COVID, foi uma agdo "abnegada”, frisou, lembrando
que a Ordem dos Médicos foi a Unica instituicdo que
assumiu este enorme encargo.

Vacinagao pela OM: desafios,
determinacao e acao

Néo sendo este o objeto normal do trabalho da
Ordem dos Médicos, claro que houve muitos “de-
safios de operacionalizacdo”, especialmente porque
passaram pouquissimos dias entre 0 momento em
que Gouveia e Melo informou que “nos dava as va-
cinas” e o momento em que se iniciou efetivamente
a vacinacao, ja depois de p6r em marcha um am-
bicioso plano e de Miguel Guimardes encontrar os
parceiros institucionais perfeitos (os hospitais mili-
tares, o centro de saude militar de Coimbra, o cen-
tro hospitalar universitario do Algarve, etc.). Logo
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de inicio foi preciso um novo inquérito aos médicos
para atualizar a informacdo essencial para avancar
com o processo de vacinagdo. Todo um processo
marcado pela dedicagdo, eficacia e rapidez de im-
plementacdo que sé foi possivel pela dedicagdo de
muitos funcionarios da OM “que foram muito além
do seu papel de secretariado, de informatica ou da
comunicacdo”, explicou Rubina Correia, elogiando
este “capital humano que a Ordem tem que man-
ter” e que asseguraram que se conseguisse — depois
de elaborada a complexa listagem dos médicos com
classificacdo por grupos prioritarios, tendo em conta
o nivel de exposicdo, sempre no cumprimento das
regras da DGS - fazer as convocatorias de forma a
nao haver falhas. Foram muitos milhares de emails,
mensagens e telefonemas para que nada falhasse.
Antes disso, também em tempo recorde, “tivemos
que conhecer os RCMs das vacinas e saber como as
acondicionar, preparar os espacos e sistemas de re-
frigeragdo adequados, garantir que com uma lista
de suplentes nunca se perdesse uma Unica vacina,
um bem tao escasso”.

“A determinagdo do nosso bastonario ao abragar
este desafio foi indescritivel, contra todos os obs-

racinados
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A determinacao do nosso bastonario
ao abracar este desafio foi indescritivel,
contra todos os obstaculos, minorou

o desespero dos mais de 4 mil

meédicos.

taculos, minorou o desespero dos mais de 4 mil
médicos”, naquilo que uma das médicas vacinadas
referiu como sentir-se abracada pela OM, designa-
¢do que Rubina Correia adotou por descrever exa-
tamente o que aconteceu: “um abrago da Ordem
aos médicos” que corrigiu uma grande injustica. Ao
bastonario, dirigiu palavras emocionadas: “Obriga-
da pelo exemplo de lideranga, humanismo e senti-
do de missdo com que nos guiou no tsunami que
tem sido esta pandemia”. Um agradecimento que
explicou ser de milhares de médicos, passando a
exibicdo de um video preparado como a primeira
surpresa para homenagear Miguel Guimaraes, na
qual alguns médicos — de vérios pontos do pais e
diferentes especialidades e faixas etarias — que fo-
ram vacinados através da OM prestaram o seu tes-
temunho de gratiddo e reconhecimento.

Exibido o video (que pode ser visto no canal de
Youtube da OM em https://youtu.be/AqT7s_VgaUY),
a palavra foi dada ao médico Anténio Vaz Carneiro,
que, na sequéncia de ter sido vacinado através da
Ordem dos Médicos e considerando que esta agédo
impulsionada pelo bastonario foi essencial, tomou
a iniciativa de fazer uma carta aberta (que reprodu-
zimos no final deste artigo, na pagina 60) de agra-
decimento a Miguel Guimaraes. A carta com mais
de 80 assinaturas, foi lida e entregue ao bastonario
da OM, em mais um momento de grande simbo-
lismo que marca o que Vaz Carneiro definiu como
“uma histéria de sucesso que demonstra o extraor-
dinario impacto desta intervencdo preventiva: a
vacinacao”. "Eu sei que é uma surpresa, meu caro
Miguel. Foi assim que este momento foi desenhado
e preparado” para chegarmos a este "agradecimen-
to publico pela lideranca que sé aconteceu por ser
o Dr. Miguel Guimaraes”, frisou.

ATUALIDADE

[ Miguel Guimaraes

E como comunidade que nos podemos
preparar para o futuro!

Apds esse momento, Rubina Correia pediu ao
vice-almirante Henrique Gouveia e Melo “que nos
honrasse com as suas palavras porque com os atos
jé nos honrou”. O coordenador da task force ex-
plicou a sua postura “totalmente aberta e franca”,
agradecendo a OM os contributos “muito Uteis”
para ajudar a compreender todas as questdes rela-
tivas a estes procedimentos pedindo que a institui-
¢do mantenha sempre esta postura. Explicando que
com a COVID-19 “ja perdemos mais pessoas do que
em tempos de guerra”, situacdo que “desestrutura a
sociedade” e nos coloca numa situacao de “elevada
incerteza” em que temos que nos manter focados
nos objetivos mesmo quando "h& um enorme ruido
a nossa volta e tudo nos parece confuso”, explicou.
Mas a vacinacdo ndo chega para vencermos este
combate, alertou. E necessario refrear “os comporta-
mentos irracionais, varidveis inerentes ao ser huma-
no", para que consigamos atingir o objetivo desta
“guerra”: “salvar vidas mais fragilizadas e em maior
risco”. Para isso é igualmente necessario “salvar a
tropa que vai combater”, neste caso o sistema de
saude como um todo e os profissionais “de que ne-
cessitamos para estarem na linha da frente”, frisou,
agradecendo o “servico” que a OM prestou ao pais
ao colaborar de forma ativa na vacinagdo. Conscien-
te da importancia de sermos rapidos e eficazes para
conseguirmos “libertar a nossa populacédo deste vi-
rus”, e assim “libertar a economia”, o lider da task
force explicou que além da velocidade na vacinacao
para a generalidade da populacdo ha um processo
mais minucioso, e muito importante, em termos de
qualidade: proteger as pessoas mais frageis, procu-
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rando vacinar, por exemplo, os acamados. Sé com o
avanco nessas duas vertentes conseguiremos atingir
a tdo ambicionada imunidade de grupo. Num con-
texto em que se pretende atingir cerca de 16 mi-
Ihdes de inoculacdes em 6 ou 7 meses, “em termos
logisticos, este combate nao é nada facil. Temos que
coordenar as vacinas que chegam a Portugal, os cen-
tros de vacinacao e o agendamento e marcagao para
convocar as pessoas de forma ordeira, para evitar
grandes ajuntamentos nos centros de vacinacao”, e
ha ainda a necessidade de distribuir as vacinas por
marca, consoante as suas especificidades, e a coor-
denacdo de todos os recursos humanos necessarios
para realizar a inoculagdo, lembrou. Um processo
complexo e que ndo é isento de contratempos: “to-
dos os problemas sdo importantes e procuro resol-
vé-los, mas ndo quero perder o foco: o indicador
mais importante é quantas pessoas estamos a vaci-
nar por dia e se temos capacidade para alcancar os
nossos objetivos”, referiu, sustentando que no final
do més de agosto “estaremos a vacinar pessoas de
20 anos”. Entre as licbes a reter, salientou a “disci-
plina quer individualmente quer em grupo”, e que
consigamos poér de lado os egoismos tdo proprios
do ser humano para, por exemplo, sermos capazes
de ajudar todos os paises a avancarem com a vaci-
nacao. Porque, “no fim de tudo, nenhum ser humano
vive isolado, n6s somos uma comunidade. Nenhum
ser humano se vai salvar sozinho e mesmo que se
salvasse sozinho era para qué? Para viver sozinho?!
N&o somos uma ilha. Somos um grande continente
e 0 que acontece numa ponta do continente afeta o
continente todo. A grande ligdo que temos que tirar
desta pandemia é que somos uma comunidade e so
assim é que conseguimos reagir quer com investi-
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ask force agradeceu o “servi¢go” que a OM prestou ao pais ao colaborar de forma ativa na vacinacao

gacdo cientifica a criar vacinas rapidamente, quer a
vacinarmo-nos todos, quer a ajudarmo-nos uns aos
outros; porque enquanto houver um sitio no mun-
do onde o processo ndo esteja completo, esse sitio
se fara a incubadora de novos virus que nos virdo a
atacar mais tarde”.

Homenagem simbdlica ao lider
da task force

No que seria a conclusdo da sessdo, Miguel Gui-
mardes renovou o agradecimento a Seccdo Re-
gional do Centro pela organizacdo exemplar do
congresso. Sobre a iniciativa que lhe foi dirigida,
agradecendo sentido, considerou que “ndo era pre-
cisa”, exaltando o sentido de dever e justica a que
este processo se deve: “Cada médico que fica pro-
tegido protege os seus doentes” e pode “dar o seu
contributo” no tratamento da COVID e “das outras
doencas que também sdo importantes”, lembrou,
agradecendo publicamente ao vice-almirante por
ter sido "um verdadeiro lider” e por “ter tido a visdo
para perceber que a ajuda de outras instituicdes
pode ser importante para agilizar processos”.

Em notas finais, a proposito da tematica da ses-
sdo, Miguel Guimaraes recordou o artigo da Time
que em 2017 ja alertava que “poderiamos néo es-
tar preparados para uma pandemia”, mas o “artigo
ia mais longe ao dizer que as pessoas — onde se
incluem os militares - estavam preparadas para o
proximo surto epidémico, mas os politicos ndo”, é
preciso “tirar licbes a nivel mundial”, pois “para ir-
mos mais longe temos que estar juntos no pais, na
Europa e no mundo. (...) Temos a obrigagdo ética e



Numa iniciativa do bastonario, foi feita uma homenagem
simbélica ao vice-almirante Gouveia e Melo ao oferecer-
-lhe um submarino construido por um dos membros do
Gabinete de Crise (Vitor Almeida)

moral de ajudar os paises mais desfavorecidos a ini-
ciar a sua vacinacao”. Lembrou igualmente a entrevis-
ta que concedeu ao Jornal i em 16 de marco de 2020,
em que referiu que estdvamos “perante uma guerra
biolégica e que era importante envolver os militares”,
0 que viria a acontecer mais tarde "e que nos aju-
dou a ultrapassar a situacdo de forma segura e mais
rapida”. Recordando muitas iniciativas que a Ordem
teve durante este ano, procurando “ajudar o pais”,
explicou: “Tudo o que fizemos durante este tempo
foi para ajudar as pessoas, os nossos doentes e to-
dos os profissionais de satde”. Como o fundamental
€ a vacinacdo do maximo de pessoas, no mais curto
prazo possivel, “todas as medidas que simplifiquem o
plano de vacinacdo sem o prejudicar, sdo positivas”.
Dirigindo-se ao vice-almirante Gouveia e Melo, “em
nome de todos os médicos, que tenho a honra e o
privilégio de representar” e em nome dos membros
do Gabinete de Crise da OM, agradeceu "o magnifi-
co trabalho que tem feito pelos médicos e por todo
0 pais”, através de uma homenagem simbdlica com
0 apoio de Vitor Almeida, especialista em Anestesio-
logia e Emergéncia Médica e membro do Gabinete
de Crise que construiu um modelo de um submarino
para oferecer ao lider da task force. “Fantastico!” foi a
palavra que espontaneamente foi proferida pelo ho-
menageado ao ver a réplica de um dos submarinos
em que passou 22 anos da sua vida. “Gostava de ter o
dom da oratdria para dizer o que sinto, mas vou ficar
s6 por duas palavras: muito obrigado”.

ATUALIDADE

Nesse momento da cerimdnia, Rubina Correia, Filipe
Froes e outros elementos do Gabinete de Crise, além
de um conjunto de pessoas que trabalha proximamen-
te com o bastonario da Ordem dos Médicos, propor-
cionou a surpresa final ao oferecer um quadro com o
desenho do bastonario rodeado de médicos e militares.

Comovido, Miguel Guimaraes agradeceu a quem
tomou a iniciativa e colaborou para lhe fazer estas
surpresas, realcando que o processo de vacinacdo
foi bem-sucedido também pelo trabalho notavel dos
colaboradores da Ordem. O bastonario fez ainda
questdo de frisar que este era 0 momento de prestar
homenagem ao coordenador da task force e de dei-
xar um “obrigado também aos que levantaram du-
vidas”. Pois esta decisdo de avangar com o processo
de vacinacao “foi uma das mais dificeis que tive que
tomar”, confessou.
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l@s Miguel Guimaries foi surpreendido pela iniciativa de varios colegas que quiseram agradecer publicamente
B % a sua determinacdo e lideranca, nomedamente, no contexto da vacinagéo
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CARTA ABERTA*

[ Anténio Vaz Carneiro

A vacinagdo contra a COVID-19
uwnwportonte , dado ser wma das
solngdes critieas pora a resolngdo
da pondemia.

Os w»wbwosfmrm naturolmente wmwn oo subgrupos priorUtdrios
pora a vacinagdo, indicados por nstituigses como a Orgondzagdo
Muwndial de Sadide e a Comissdo Europeia, pov wm principio de
ica wtditdvia. Contudo, a cobertuwra vacinal nio fol garantida
de modo eguitfotivo no nosso pals, nem sequen pora 05 Adinicos
e fungdes assistencials dretas.

Os médicos sem vimeulo diveto com o Servigo Nactonal de Sadide e
o3 médicos gue protegem e salvam vidas no setor privado e social
mesmo 03 gue estonom e dreas de atendimento a doentes COVID,
ndo forowm chamados na fase prioritdria em gue deviam ter oo
uncduidos. Esta opgdo politica deixow de fora wilivares de Colegas
gue, por wma razdo oun owtra, ndo foram uncluidos nos grupos de
VACANALAD ULABAS o Cfa vacinagdo fol atrasada on relegada no
tempo.

Este facto covstitiun um problema gravwe, jA gue (gnovouw muitos
mldicos (gualmente em risco de contigio, colocando-os em perigo,
a5 smuas famidias e fombim aos doentes gue acompaniram.

A agdo da Ordem dos Médicos, covrdenada pelo nosso Bastondrio,
gorontindo o acesso gevevralizado a vacina, fol de enorme umpor-

tincia parva cada Médico individual , mas fambim de forma in-
dMreta pora toda a sociedade, gue gavdrown assim mator acesso e

seguranga nos cuddados de sadide , depois de wm ano fortemente

marcado com barreiras.

Os médicos signativios wem, deste modo, recondecer esta ndedoti-
va da nossa Ordem e, na pesson do nosso Bastondrio (gue lntow sem
desconso por esta solugdo), agradecer a indieioativa, gue honra
a Ordem e dignifica a profissdo.

* A pedido do autor e primeiro subscritor, o médico Anténio Vaz Carneiro,

divulgamos a carta aberta que, num gesto simbdlico de agradecimento, escreveu | irg:
e promoveu para entrega ao bastonario da Ordem dos Médicos, Miguel Guimaraes.

A carta, com os respetivos signatarios, pode ser consultada aqui
https://ordemdosmedicos.pt/carta-aberta-de-agradecimento-ao-bastonario-da-ordem-dos-medicos-dr-miguel-guimaraes/
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No terceiro dia de congresso nacional, o
programa anunciava a participacao de Du-
rao Barroso, que acedeu a uma conversa
com o médico Carlos Robalo Cordeiro, pre-
sidente-6 iea.do 23° Con-

O d \J .._ A

: ocou-se nos desafio:

‘a mundial. Reconhecend h3
tas falhas de solidariedade e maus compor-
tamentos governamentais, Durdao Barroso
quis transmitir no Congresso Nacional da
OM uma mensagem de esperanca, salientan-
do que tém acontecido, um pouco por todo
o mundo, exemplos notaveis de heroismo,
nomeadamente de médicos e outros profis-
sionais de saude que escolheram arriscar a
sua vida para salvar a vida dos doentes a seu
cargo. E porque a saiide do mundo depende
da eficacia da vacinacao em todos os paises,
o representante da COVAX acredita que sera
possivel controlar a fase aguda da pande-
mia no inicio de 2022, o que nao |invalida
que a pandemia se possa tornar endémica...

ATUALIDADE

23° Conéessb Nacional da Ordem dos Médicos

Justica, ética, equidade e interesse:
desafios do processo global de vacinacao

TEXTO: PAULA FORTUNATO

Carlos Robalo Cordeiro introduziu o tema, lembrando
que este é “um processo que requer visdo, capacida-
de de compromisso e solidariedade”, para ser possivel
garantir "que haja equidade vacinal, desiderato que se
deseja e [mais do que isso] se exige”.

Desde janeiro de 2021 a coordenar a alianca global de
vacinagado, Durao Barroso partilhou ao longo de 1 hora
a sua visao quanto as enormes assimetrias que existem
em matéria de vacinacdo e que afetam este bem publi-
Co que é a saude global.

Durdo Barroso comecou por referir a sua profunda
admiragao pela medicina portuguesa e explicou o pro-
cesso que o levou a candidatar-se a presidir a GAVI,
“uma Alianga Global para as Vacinas, cujo primeiro pre-
sidente foi Nelson Mandela, e que é uma organizacao
internacional; uma parceria publico-privada que tem
como objetivo a equidade da vacinagao e que tem pro-
movido especialmente a vacinagdo das criancas [nos
paises subdesenvolvidos] (...) por uma questao de justi-
¢a, solidariedade e ajuda ao desenvolvimento”.

Com o lema “chegar aqueles a quem nunca se che-
ga”, a GAVI foi uma das promotoras da criagdo da
COVAX, uma iniciativa global, da qual fazem parte quase
todos os paises do mundo (tem 193 paises membros),
cujo objetivo é “procurar vacinar o mundo inteiro contra
este SARS-CoV-2", conforme enquadrou o palestrante.
Aceitando o desafio desta presidéncia pro bono, Durdo
Barroso explica que este movimento ndo aceita que o
cédigo postal determine o nivel de acesso a vacinacéo,
defendendo que por uma questdo moral de justica e
equidade devemos eliminar a discriminagdo dos mais
vulneraveis. Mas assume que ha igualmente motivos
praticos de salde publica porque quanto mais tempo
o virus estiver nas comunidades mais variantes surgem,
“potencialmente mais perigosas ou mais transmissiveis”.
“Ninguém esta seguro até estarmos todos seguros”,
alertou, porque este virus “ultrapassa as fronteiras e é
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impossivel ter o mundo fechado muito tempo”. Néo é
sO por razdes éticas, mas também por “interesse dos
paises mais desenvolvidos, que devemos promover a
vacinacdo global e é nesse dominio que estamos a tra-
balhar”.

Mas, este é um processo pratico complexo e reple-
to de dificuldades, como explicou Durdo Barroso: num
contexto de escassez de vacinas, a situagdo agravou-
-se quando o maior fornecedor de vacinas do mundo,
a India, suspendeu as exportacdes devido ao estado
pandémico em que se encontra. “Ndo conto que vol-
tem a exportar antes do final do ano”. Por esse motivo a
COVAX esta a diversificar a aquisicdo e, simultaneamen-
te, a pedir aos paises que tém contratualizada a aquisi-
¢ao de mais vacinas do que necessitam que as cedam
para procurar acelerar a vacinacao global.

“A vacina nao deve ser vista com um produto, mas
como um processo”, enquadrou, explicando como a
producdo das vacinas ndo é isenta de problemas (algu-
mas incluem componentes provenientes de 80 paises o
que so por si justifica a dificuldade), mas também pro-
blemas de protecionismo (alguns desses paises proibi-
ram a exportagao de vacinas ou seus componentes), de
nacionalismo, de acumulacdo excessiva de vacinas de
uns e falta de dinheiro para as comprar de outros. Ra-
zBes que justificam a importancia de a COVAX estar a
comprar e a garantir a distribuicdo das vacinas as popu-
lagdes mais vulneraveis, comecando a inoculacdo pelo
pessoal médico e outros trabalhadores da chamada “li-
nha da frente".

Com as tensdes geopoliticas a aumentar, é dificil
termos uma globalizacdo da saude justa, evidenciou.
“Acho que devemos todos bater-nos pela existéncia de
alguns consensos. (...) Seria bom que paises tdo dife-
rentes como os EUA e a China — que fazem ambos parte
da COVAX - cooperassem quando se trata de um bem
publico como a saude ou a luta contra as alteragbes
climaticas”, disse, avangando que sdo questdes que o
preocupam desde ha muitos anos e defendendo uma
globalizacdo que represente a “realizacdo dos valores
de justica importantes para o mundo”.

Carlos Robalo Cordeiro salientou a importancia de
termos “solu¢des mais imaginativas” e questionou se

seria facil ter produgéo de vacinas em Portugal para ndo
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dependermos sempre da exportacdo para melhorar o
acesso. No contexto das dificuldades j& descritas, Du-
rdo Barroso explicou que ja had alguma diversificagdo,
exemplificando como o Brasil é um grande produtor
de vacinas contra a febre amarela, mas lembrando que
0 problema ndo passa apenas pelo levantamento das
patentes, é preciso transmitir “o know-how, de capaci-
dade de producdo, de controlo de qualidade de todo
um processo”, “é preciso ter o conhecimento para fa-
zer". No contexto da COVID-19 “ja estamos a trabalhar
para haver alguma diversificacdo, (...) mas vai demorar
algum tempo até [que as vacinas produzidas] tenham
a qualidade necesséria”. A concentracdo da producdo
é um erro, alerta, mas também a auséncia de cadeias
de fornecimento. Por isso, “sem intuito protecionista”,
mas antes “de resiliéncia e prudéncia”, a Europa quer
ter “suficiente capacidade de producao, seja de vacinas
seja de materiais para testagem, equipamento de prote-
cdo individual, etc.” para poder fazer face a novas crises
sanitarias. “"Numa gestdo de risco adequada temos que
trabalhar para a diversificacdo da produgao”.

Criticando a "mé imprensa” que a Europa tem muitas
vezes, Durdo Barroso explicou que “até agora a UE tinha
muito poucas competéncias na area da saude”, recor-
dando ter tentado, enquanto presidente da Comisséo
Europeia, lancar uma rede de saide mental nos anos
2000 e que "houve uma resisténcia de alguns governos
que consideraram que essa competéncia ndo era da
Unido”. Embora considere que devemos ter varios ser-
vicos nacionais de saude, Durao Barroso defende que a
Unido Europeia possa reforcar esses servicos nacionais,
nomeadamente através da troca de boas experiéncias.

Congratulando-se com o facto de termos pela primei-
ra vez na UE um orcamento especifico para a saude e
reconhecendo o avango, o presidente da alianga global
para a vacinacdo nao deixou de lamentar que seja pe-
gueno (5 mil milhdes de euros). Anteriormente ja “havia
formas de apoiar, como o orgamento de investigacdo
com 80 mil milhdes de euros, langado pela minha Co-
missao; e verbas para ajuda ao desenvolvimento dos
paises mais vulneraveis; mas ndo havia um orcamento
europeu especifico para a saude. Com a pandemia, pela
primeira vez, os paises quiseram que fosse a Comissao
Europeia a negociar com as farmacéuticas em nome de
todos”. Respondendo aos detratores desta solucdo, Du-
rdo Barroso lembrou que “nas politicas publicas temos



gue pensar nas alternativas” e que neste caso seriam
sempre piores do que a centralizacdo da compra junto
das farmacéuticas, ainda que o processo possa nao ter
sido isento de erros, dada a inexperiéncia da Comissdo
Europeia neste tipo de negociag¢des, frisou. “Gragas a
isso estamos a ter uma divisdo equitativa das vacinas
pelos paises europeus (...) e pudemos manter as fron-
teiras abertas”.

“Provavelmente nunca foi tdo relevante um mecanis-
mo destes [COVAX] como agora”, em que a vacinagao
— que é a melhor protecdo contra este coronavirus - é
fulcral para a sociedade e economia mundiais, enqua-
drou Carlos Robalo Cordeiro, questionando as perspe-
tivas de Durdo Barroso quanto a evolucdo da pandemia
até ao final do ano.

O palestrante explicou que — apesar de todos os atra-
sos e dificuldades que ndo quis escamotear — “a dife-
renca da administracdo de vacinas entre paises mais
e menos desenvolvidos foi 83 dias” enquanto no caso
dos medicamentos contra o HIV essa diferenca foi de
8 anos... Mesmo assim, o atraso existe e ndo sera recu-
peravel em 2021: “os 1.800 milhdes de doses que esta-
vamos a tentar atingir em 2021, estamos agora a prever
para o primeiro trimestre de 2022", embora com muitas
incognitas e cautelas cientificas pois podem surgir no-
vas variantes. “Se ndo houver surpresas, espera-se ter
controlado a fase aguda da pandemia no inicio do pro-
Ximo ano, mas ainda vamos viver 2022 com esta pan-
demia. (...) H& uma grande probabilidade de se tornar
endémica”, lembrou, devendo a esperanca residir ndo
s6 nas vacinas, mas também nos medicamentos que es-
tdo em desenvolvimento.

Referindo-se aos paises com sistemas de saude ain-
da pouco resilientes, lamentou o atraso que ocorreu
no diagndstico e tratamento de outras patologias, mas
enalteceu "o tempo recorde em que se conseguiu de-
senvolver vacinas seguras”. Durdo Barroso lamentou
que haja ainda muito "obscurantismo” em quem nega
a ciéncia e que "vem com toda a espécie de mitologia
e crendice”, mas frisou, “no geral, a populacdo entende
que € bom que tenhamos uma ciéncia forte”. A haver
algo de positivo a retirar de uma situagao tdo negativa
e que ceifou tantas vidas a nivel mundial, seria preci-
samente "o respeito pela ciéncia e pela tecnologia, a
necessidade de dar mais valor a saide como bem pu-
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blico". “Talvez agora consigamos dar mais valor ao que
tem [realmente] mais valor: ndo ha nada que tenha mais
valor do que a vida humana!”, estatuiu, desejando que a
sociedade global consiga “ordenar melhor as suas prio-
ridades”.

Numa visdo filosofica do contexto de crise sanitaria
gue vivemos, Durdo Barroso afirmou os “efeitos existen-
ciais” que nos trouxe ao levar tantas pessoas ao “soffri-
mento de estar isolado”. “Esta pandemia devia fazer-nos
refletir como sociedades na relacdo que temos uns com
0s outros e com a natureza” onde, sublinha, ha grandes
desequilibrios. Estas sdo, frisou, preocupagdes transver-
sais a novos e velhos. “Ha, portanto, condi¢des para dar
a saude publica o nivel de prioridade e de urgéncia que
merece do ponto de vista das politicas publicas nacio-
nais, europeias e globais”.

Convidado por Carlos Robalo Cordeiro a deixar uma
nota final, Durdo Barroso referiu a existéncia de “casos
extraordinarios de generosidade de filantropos, pessoas
individuais e governos, e ha casos notaveis de herois-
mo, muitos profissionais de saide em todo o mundo
gue arriscaram a sua vida para salvar a vida dos outros.
Mas também houve maus comportamentos de pessoas
e governos”. “Nao estamos iludidos, sabemos que ha
dificuldades pela frente e que devemos ter todas as pre-
caugdes”, admitiu, mas garantindo que “esta situagéo
grave ndo nos tirou a esperanga”, mostrando-se con-
victo de que vamos ficar "mais bem preparados para
enfrentar situacdes destas no futuro”. Na sua conclusao,
apresentou palavras de esperanca e solidariedade, que
também foram realcadas pelo presidente do conselho
cientifico do 23° Congresso Nacional da Ordem dos
Médicos.
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= 23° Con

resso Nacional da Ordem dos Médicos

Impacto da pandemia
na formacao médica foi “avassalador”

Com a pandemia a suspender o pais em larga es-
cala, e durante muitos meses, seria improvavel que
o confinamento nao tivesse tido um forte impacto
na area médica, nomeadamente ao nivel da forma-
¢ao. A Ordem dos Médicos desempenha um papel
fundamental na defesa da formacdo médica por-
tuguesa, contribuindo para a sua qualidade e ga-
rantindo que os médicos internos beneficiem do
melhor curriculo formativo possivel. Essa preocupa-
¢do permanente teve eco no congresso, com uma
mesa dedicada exatamente ao impacto da pande-
mia na formag¢do médica, analisando aprendizagens
de tempos inicialmente imprevisiveis e debatendo
as melhores solucées para um futuro ainda voltvel.

“Um dos momentos altos do congresso”, quem o defi-
niu assim foi uma das moderadoras do painel e vice-pre-
sidente do Conselho Regional do Norte da Ordem dos
Médicos, Julia Maciel, que abriu a sessdo apresentando
os oradores que iriam analisar o impacto da pandemia
na formagdo médica. Ao seu lado, Lara Sutil, vogal do
Conselho Regional do Centro da Ordem dos Médicos,
realcou que a formacdo tem e terd sempre lugar num
congresso sobre medicina e ciéncia e concedeu a palavra
a Henrique Cyrne Carvalho, presidente do Conselho de
Escolas Médicas Portuguesas (CEMP).

“Sentimos que foi um periodo dificil’, comecou por di-
zer o também diretor do Instituto de Ciéncias Biomédicas
Abel Salazar. Mas, num discurso em que abragou o lado
positivo das questdes, sublinhou que esta “foi também
uma oportunidade para incentivar” e desbloquear algu-
mas propostas que ja estavam previstas nos curriculos
formativos, mas que, “por uma certa inércia”, nunca ti-
nham sido colocadas em prética. Transformar dificulda-
des em oportunidades foi, alids, uma constante mais ou
menos transversal nos discursos do congresso, o que
demonstra, em certo nivel, capacidade de resiliéncia e a
vontade de ndo desistir. Em marco de 2020, “ficdamos com
as nossas salas vazias”, recordou. A decisdo de encerrar fi-
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sicamente as escolas médicas acarretou um desafio sem
precedentes: organizar o modelo formativo ndo presen-
cial. A adaptagdo dos processos foi “quase instantanea”.
“Se fosse uma estratégia para implementar num perio-
do longo ja ndo seria muito facil”, confidenciou, e num
contexto em que era imperioso agir rapidamente, tudo
foi ainda mais complexo. Uma das principais preocupa-
¢Oes do presidente do CEMP era a de que os estudantes
nado ficassem limitados no processo formativo, mesmo
nos piores momentos da pandemia. Nesse aspeto, afir-
mou que todas as escolas médicas criaram modelos de
ensino e avaliagdo a distancia que permitiram mitigar os
danos, “sem comprometer critérios de justica e seriedade
intelectual” e premiando “o conhecimento”, através de
mecanismos que evitassem a “fraude” em momentos de
avaliacao.

Depois da reacdo de marco de 2020, seria necessario
“pensar o ano seguinte”. E foi na preparagdo de um novo
ano letivo em contexto pandémico — com todas as con-
dicionantes associadas — que novos horizontes se abri-
ram. Com a evolugdo exponencial das plataformas que
possibilitaram o ensino a distancia e a capacidade de
realizacdo de simulacdes médicas com manequins, “para
continuar a fazer formacao de gestos e atitudes”, o cami-
nho foi sendo trilhado pouco a pouco. “Quero reconhe-
cer o papel nuclear dos estudantes que demonstraram
um sentido civico exemplar”, assinalou. “Os estudantes
demonstraram sempre vontade em continuar a sua for-
magao clinica, bem como em participar no esforco que
foi imposto ao pais”. As palavras de elogio foram também
direcionadas ao anterior presidente do CEMP, Fausto Pin-
to, pela sua lideranca com “atitude pujante, interventiva e
claramente definida”.

O presidente do Conselho Nacional do Internato Mé-
dico (CNIM), Jodo Carlos Ribeiro, falou sobre o trabalho
gue tem dirigido, sobretudo durante a pandemia, asse-
gurando que o CNIM tem tentado “minimizar ao maximo
o impacto da pandemia na formagao”. Com alteracoes e
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decisdes muito céleres ao nivel da estrutura e dos pro-
prios planos de formacao, foi indispensavel “alguma elas-
ticidade” para cumprir de forma satisfatéria a prioridade
que seria alocar os médicos internos a atividade assis-
tencial. Jodo Carlos Ribeiro defendeu que para tomar as
melhores decisdes temos de “medir impactos”. Foi nes-
sa Gtica que o Conselho Nacional do Internato Médico
efetuou, no ano transato, um questionario ao qual res-
ponderam 9 mil médicos, entre internos e diretores de
internato. Os resultados mostraram que mais de 80% dos
médicos internos da formacao geral cumpriram os obje-
tivos minimos da sua formacdo, mas mais de um terco
ndo tera cumprido o plano formativo. O orador explicou
que existia uma grande preocupacao com os internos da
formacdo especializada, especialmente os que estavam
no Ultimo ano, “porque ndo tinham tempo para compen-
sar” quaisquer eventuais falhas. No final do dia, assegu-
rou, o trabalho do conselho que preside é “ndo deixar
gue nenhum médico seja prejudicado” pelas circunstan-
cias desafiantes em que vivemos.

Dalila Veiga, presidente da sub-regidgo do Porto da
Ordem dos Médicos, prestou homenagem, “enquanto
médica e cidada”, aos médicos internos, “pelo seu papel

"o

absolutamente crucial na luta contra a pandemia”. “O seu
espirito de missdo e de abnegacdo honrou a medicina
portuguesa”, afirmou, mesmo sabendo que muitos tive-
ram de sair da sua area de conforto e conhecimento para
abracar “a missao imperiosa de salvar vidas”. O desafio foi
inédito. Os médicos “foram lancados na luta contra um
inimigo invisivel, que ndo conheciam nem controlavam”,
descreveu. “Foi um desafio verdadeiramente exigente do
ponto de vista cientifico, mas sobretudo, do ponto de
vista humano. Ninguém pode negar que sentiu medo
quando se viu pela primeira vez confrontado com esta
doenca”. No caso dos médicos, esse receio estava pre-
sente ndo sé a nivel individual, mas também pelo facto
de terem doentes “nas maos” sem conhecer realmente a
melhor forma de os tratar, numa fase inicial.

De acordo com a oradora, é dificil negar que o impacto
na formacdo médica e nos cuidados de salide em geral
ndo tenha sido avassalador. Os “cancelamentos de esta-
gios nacionais e internacionais, o adiamento de congres-
sos, de cirurgias e de consultas” ndo sdo faceis de gerir
e recuperar. "O SNS entrou hum tsunami” considerou a
médica anestesiologista. Muito por culpa de avisos ig-
norados, nomeadamente de previsdes epidemioldgicas
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e de medidas instaladas
noutros paises, explicou.
“Portugal enfrentou em
janeiro a terceira vaga
desta pandemia, colocan-
do-nos na terrivel posi-
¢do do pais com o maior
nimero de novos casos
por milhdo de habitantes

nou

do mundo”. “Os médicos foram imersos numa
guerra na qual ndo conseguiram dominar a es-
tratégia ou o rumo da mesma”. Dalila Veiga re-
cordou um dos momentos mais dificeis, aquele
em que “as ambulancias se aglomeraram longas
horas a frente dos hospitais, com pessoas doen-
tes e sem lugar para serem”. Algo que “marcara para
sempre a nossa historia”. Por tudo isto, e pelos “elevadis-
simos nimeros de doentes COVID em algumas regides”,
foi “impossivel prevenir um impacto significativo na for-
macgado dos médicos internos”. Um impacto “desigual” e,
por vezes, injusto, tendo as regides e as proprias especia-
lidades criado realidades dissemelhantes. Isto apesar das
medidas que foram consumadas na tentativa de minimi-
zar o prejuizo, tais como a “integracdo da atividade assis-
tencial COVID no tempo efetivo de internato, nas areas
de especializagdo em que tal fosse possivel”, e o “adia-
mento da primeira época de avaliagdo final de modo a
permitir que os internos de Ultimo ano pudessem repor
algum tempo da sua formacao e, de igual modo, terem
maior tempo para elaboracéo de curriculo e preparagao
para o exame final".

A dirigente da Ordem dos Médicos terminaria a inter-
vengao com um forte apelo a um maior investimento no
SNS e a uma melhor e mais eficiente aposta na comu-
nicacdo das autoridades de saide com a populacdo em
geral. “Sozinhos ndo somos nada”, garantiu. “E os médi-
cos continuardo com resiliéncia a honrar a missdo que
abragaram: cuidar de quem precisa”, salvando vidas. “Sai-
bamos honrar e homenagear o esforco diério de tantos
herois sem nome”, concluiu.

O ultimo orador da mesa foi Carlos Mendonga, o pre-
sidente do Conselho Nacional do Médico Interno da
Ordem dos Médicos. A sua intervencao relembrou que
os médicos internos foram tratados de forma diferente,
dependendo de quais eram as suas especialidades, o seu
local de formagao e até as opinides das suas direcoes de
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servico. "Os médicos foram afetados de for-
ma diferente, consoante o local onde esta-
vam a fazer o internato” no momento em
que a pandemia eclodiu. Este talvez seja o
ponto mais impor-
tante na opinido do
orador:  “foi  tudo
muito diferente” para
cada um dos médi-
cos internos. Como
exemplo, mencionou
o cancelamento e/
‘ ou reagendamento
de estagios, situacdo
que gerou dificulda-
des e obrigou a encontrar alternativas que sdo, por vezes,
dificeis de gerir em tempo Util. Os médicos da formacéo
geral "tiveram indicagbes completamente opostas na for-
ma como deveriam atuar no servico de urgéncia dedica-
do a COVID-19", relatou. “Alguns colegas tiveram durante
varias semanas so a fazer servico de urgéncia, enquanto
outros estavam apenas a dar suporte ao internamento”.
O primeiro caso exponenciou um dos grandes impactos
na formacdo médica: “o nimero de horas extraordinarias
gue, muitas das vezes, ndo foram contabilizadas e pagas
adequadamente”. Para Carlos Mendonca ndo ha duvidas
gue a falta de contacto presencial com o doente “tera im-
pactos na formacgdo” e que, num futuro muito préximo,
"vai ser pedido um esfor¢o adicional para recuperar os
doentes”, tendo, novamente e continuamente, impactos
nos internos.

No espaco de comentario final, o bastonario Miguel
Guimaraes interveio para salientar o papel da Ordem na
formacéo, que é “um dos principais designios da institui-
ca0”. “E um momento de transformacao e de pensarmos
melhor naquilo que estamos a fazer, equilibrando as de-
ficiéncias formativas que existem em algumas especiali-
dades”, opinou. O presidente do Conselho Regional do
Centro, Carlos Cortes, acrescentou que é preciso “repen-
sar o internato médico”, pois estamos ha décadas “a fazer

remendos”.

Ficou a certeza de que a pandemia impactou, de forma
severa, a formacdo, mas que a Ordem tudo fara para ga-
rantir que os futuros especialistas ndo fiquem em défice
e continuem a ter uma formacdo de enorme qualidade,
capaz de competir com qualquer pais do mundo.
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2 Congresso Nacional da Ordem dos Médicos

Testar: a palavra-chave

para nao enfrentar a pandemia de olhos fechados

Antecipar e testar foram, provavelmente, os verbos
mais proferidos pela Organizagdo Mundial de Salde ao
longo da pandemia e replicados por varias pessoas e ins-
tituicdes, nomeadamente pela Ordem dos Médicos. As
variantes e a capacidade de testagem foram — e conti-
nuam a ser — fatores criticos no combate ao SARS-CoV-2,
motivo pelo qual estiveram em destaque nesta mesa do
terceiro dia do 23° Congresso Nacional da Ordem dos
Médicos.

"E impossivel combater esta pandemia de olhos fecha-
dos. Testem, testem, testem. Nunca na histéria recente
da medicina o diagnéstico laboratorial foi tdo importante
num combate a uma doenca”, comecou por dizer o pre-
sidente do Conselho Regional do Centro, Carlos Cortes,
gue moderou esta mesa, juntamente com Miguel Castelo
Branco, presidente da Faculdade de Ciéncias da Saude da
Universidade da Beira Interior e presidente do Conselho
Fiscal do Conselho Regional do Centro.

A primeira intervencdo da mesa coube ao presidente
do Instituto Nacional de Saude Dr. Ricardo Jorge. “Esta
pandemia veio provar clara e inequivocamente a im-
portancia do diagnéstico laboratorial. Nunca a medicina
laboratorial foi tdo importante como nesta pandemia”,

Germano de Sousa

TEXTO: ROMANA BORJA SANTOS

defendeu Fernando Almeida, que relatou a urgéncia com
gue tiveram de dotar o pais de mais capacidade labo-
ratorial. “Nunca foi tdo importante a urgéncia da capa-
citagdo diagndstica. Em janeiro de 2020 eramos apenas
trés ou quatro hospitais em termos de rede do Servico
Nacional de Saude”, recordoul.

O responsavel partilhou que se passou de um maxi-
mo de 8000 testes por dia em marco de 2020, num total
mensal de 80 mil testes, para cerca de um milhdo nos
ultimos meses. “Chegamos a ter dias com 77 mil testes e
em abril um dia com 98 mil testes”, avancou. Também a
positividade dos testes tem estado a reduzir, de 20% em
janeiro para pouco mais de 1% nas semanas que antece-
deram este encontro da Ordem dos Médicos. Fernando
Almeida apresentou, ainda, o plano de expansao labora-
torial que foi seguido e a vontade de ter uma “testagem
dirigida, programada e generalizada”. “Nao podemos
abandonar nunca estes trés eixos”, disse.

Com um papel também muito relevante na pandemia
através da sua rede de laboratérios, o antigo bastonario
da Ordem dos Médicos, Germano de Sousa, focou a sua
intervencdo na “sensibilidade e precisdo dos testes”. Para
o especialista em patologia clinica, faltou durante mui-

Paulo Paixdo \
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to tempo uma uniformizacdo de critérios para evitar os
falsos positivos. O médico apresentou uma comparacdo
entre os testes PCR e os testes de antigénio, para que se
perceba o que se pode esperar de cada um, defendendo
que o combate a pandemia depende muito da qualidade
laboratorial. Nesta altura, o laboratério ja somava perto
de 1,5 milhdes de testes.

A pressdo nos laboratdrios acabou por ter, logo no ini-
cio da pandemia, grande impacto no funcionamento e
nos circuitos dos hospitais, como descreveu o virologista
e patologista Paulo Paixdo. “Esta é uma doenca centrada
no teste e todos os circuitos hospitalares passavam pelo
teste e tinham de esperar muito”, relatou, referindo de-
pois as adaptacdes feitas para continuar a corresponder
as necessidades apenas com recurso a testes PCR. Ainda
assim, o especialista reconhece como os rastreios sao vi-
tais para o combate a pandemia, entendendo que, nesse
caso, faz sentido o recurso aos testes de antigénio.

Ainda sobre a fase em que nos encontramos, e ago-
ra que contamos com varias vacinas contra a COVID-19,
Paulo Paixdo acredita que a resposta laboratorial, ainda
que ndo feita por rotina, vai ser determinante para perce-
bermos a resposta humoral e celular a doenca e a vacina.

A Ultima intervencdo da manha coube a Jodo Paulo
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Gomes, investigador do INSA, que contou o trabalho
de “puzzle” que tem sido feito para construir o genoma
completo do SARS-CoV-2. O responsavel destacou que
todos os setores sdo importantes para um trabalho bem-
-sucedido e mostrou retrospetivamente a forma como o
virus entrou em Portugal logo no inicio e nas suas va-
riantes. Com o apoio da gendmica e da bioinformética é
possivel perceber a forma rapida como esta pandemia se
espalha, totalizando 277 introducdes diferentes no nos-
so pais logo no arranque, em marco de 2020. De acordo
com os dados apresentados por Jodo Paulo Gomes, o
Reino Unido foi o responsavel pelo maior nimero de in-
trodugdes na primeira fase, seguindo-se Espanha, Franca
e Italia. Contudo, se analisarmos antes o impacto de cada
introducdo, entdo Italia foi o pais que contribuiu mais sig-
nificativamente para o tamanho da cadeia de transmis-
sdo em Portugal.

Na finalizagdo da sessao, Carlos Cortes salientou que
os testes sdo um exame complementar de diagndsti-
co, mas que ganharam uma centralidade especial. Facto
corroborado por Miguel Castelo Branco, que acrescen-
tou que, como internista e intensivista, é precisamente
na urgéncia que se sente a falta de respostas rapidas
nos exames — e este virus veio clarificar a importancia de
diagnéstico etioldgico, muito em particular na patologia
respiratoria.



S 23° Con

resso Nacional da Ordem dos Médicos

Gestao dos cuidados

nao COVID

Os nimeros que tém sido divulgados pela Ordem
dos Médicos, através do movimento Satide em Dia,
sao verdadeiramente alarmantes no que se refere aos
doentes nao COVID que ficaram para tras no tltimo
ano, sem tratamento e, muitas vezes, sem diagnostico
nomeadamente para doencas oncolégicas. Para recu-
perar os milhdes de atos médicos adiados, cancelados
ou por marcar (entre exames, consultas e cirurgias) é
preciso muito mais investimento pois nao basta reto-
mar os niveis de atividade de 2019, é preciso assegu-
rar a atividade normal e toda a restante que ficou por
fazer. E preciso um verdadeiro plano de recuperacao,
que envolva todos os setores de forma a identificar
(e tratar) rapida e eficazmente os doentes ndo COVID
cuja existéncia é ignorada pelo sistema de satide, mas
cujas patologias estao a evoluir, insidiosa e silenciosa-
mente. Associagoes de doentes e hospitais privados
estao preparados para continuar ao lado dos médicos
em prol da satide dos portugueses. Necessario sera
que essa disponibilidade seja devidamente aprovei-
tada por quem tem o poder de decisao.

Num contexto politico em que s6 os nimeros da pan-
demia importavam e todas as outras doencas e mortes
parecem ter deixado de existir, os doentes que ficaram
fora do sistema de salde, sem diagnostico, sem trata-
mento e sem nome, como consequéncia da suspensao
da atividade programada (para concentrar esforcos no
combate a pandemia por SARS-CoV-2), sdo uma preocu-
pagdo que a Ordem dos Médicos tem expressado desde
ha muitos meses e que acabou por ser mote de varias
interven¢des em diferentes momentos do 23° Congres-
so Nacional da Ordem dos Médicos. Mas a relevancia do
tema mereceu, naturalmente, um debate mais aprofun-
dado que juntou médicos e doentes numa reflexdo so-
bre os nimeros assustadores dos doentes ndo COVID.
A mesa moderada pela especialista em Anestesiologia
Susana Vargas e pelo especialista em Medicina Interna
Nuno Gaibino, centrou-se precisamente na gestdo dos
cuidados nao-COVID que tem sido uma area de grande
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preocupacao (e intervengdo) para a Ordem dos Médi-
cos. Luis Pisco, presidente do conselho diretivo da Ad-
ministracdo Regional de Saude de Lisboa e Vale do Tejo
(ARSLVT), recapitulou na sua apresentacao os despachos
ministeriais relativamente a suspensdo e retoma da ati-
vidade assistencial, referindo 4 suspensdes de atividade,
duas informagdes para retomar e reagendamento da ati-
vidade ndo realizada e duas portarias referentes a incenti-
vos aos Cuidados de Salde Primarios e aos hospitais para
recuperacdo assistencial, assumindo que nas cirurgias,
nomeadamente nas programadas, houve uma quebra
acentuada. O presidente da ARSLVT apresentou dados
comparativos de episodios de urgéncia, rastreios, consul-
tas presenciais e ndo presenciais e explicou que a grande
questao para o futuro proximo é sabermos como con-
seguir um justo balanco entre as consultas presenciais e
ndo presenciais. “O Royal College of General Practitioners
afirmava ja em 2020 que as consultas presenciais ndo vol-
tariam aos niveis registados antes da pandemia” preven-
do ainda que “cerca de metade de todas as consultas dos
médicos de familia continuardo a ser ndo presenciais no
pds-pandemia”, naquilo que pode representar uma das
maiores mudancas de sempre no que se refere a presta-
¢ao de cuidados de saude.

Oscar Gaspar, presidente da Associacdo Portuguesa de
Hospitalizacdo Privada comegou por enquadrar como
este setor tem uma relevancia crescente no contexto da
oferta de cuidados hospitalares em Portugal empregan-
do 15.529 médicos, 7.655 enfermeiros, 6.126 auxiliares de
acao meédica, 2.397 técnicos e 5.861 administrativos para
um total de 200 camas, 161 blocos e 430004 consulto-
rios médicos. NUmeros impressionantes que traduzem a
evolucdo da hospitalizagdo privada: em 2019, 17% dos
atendimentos urgentes (1.410.803) e 37% das consultas
de especialidade (7.873.802) realizaram-se nos hospitais
privados. “Em dez anos [estes numeros] duplicaram”,
correspondendo a 1/3 da capacidade instalada no pais,
conforme referiu Oscar Gaspar que enquadrou a forma
como os hospitais privados trabalharam em articulagéo
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estreita com a Direcdo Geral de Saude (DGS) até abril de
2020, altura em que a DGS deu indicagdo que o SNS era
autossuficiente, “deixamos de ter camas dedicadas e vol-
tamos a nossa atividade normal”, tendo se verificado uma
quebra na atividade entre dezembro e fevereiro de 2021,
situacdo que ja se reverteu. Verifica-se uma recuperacao
muito substancial da atividade, com os cidad&os a voltar
aos hospitais “e bem, pois estdo capacitados para receber
os doentes”, sublinha, referindo o aumento substancial
da procura e saudando a Ordem dos Médicos e o seu
bastonario “por ter dito ha muitos meses que havia ne-
cessidade de um plano de recuperagao assistencial” para
o qual os hospitais privados estao disponiveis a cooperar
tanto nas cirurgias como nas consultas de especialidade.
“E importante saber que j& estamos a recuperar parte da
atividade, mas ndo estamos a recuperar a atividade que
nao foi feita em 2020". Nas solu¢des propostas, este in-
terveniente referiu as teleconsultas como forma de po-
tenciar mais acesso a par da hospitalizacdo domiciliaria,
areas em que “é importante que se invista para darmos
resposta mais adequada”. Elogiando a nova postura da
Unido Europeia e o seu maior envolvimento na satide dos
Estados membros, Oscar Gaspar concluiu defendendo
que seja ao nivel europeu que se garanta junto de todos
os Estados que ha acesso a cuidados de saude de quali-
dade, prestados a tempo e horas, frisando mais uma vez
que “os hospitais privados estdo disponiveis para partici-
par nesta luta nacional em prol da saude”.

Ja Vitor Rodrigues, médico doutorado em Satde Publica
e presidente da Liga Portuguesa Contra o Cancro (LPCC),
comegou por agradecer o excelente e fundamental tra-
balho de todos os médicos, ndo poupando fortes criticas
a tutela pela sub-orcamentagdo crénica, falta de investi-
mento na area tecnologia e de recursos humanos, pro-
blemas que continuaram durante a pandemia e que até
se agravaram. O presidente da direcdo nacional da LPCC
explicou como tentaram transmitir serenidade as pessoas
para que nao tivessem receio de recorrer aos servicos de
saude, mas lamentou a “quebra brutal da referenciacéo”,
referindo que num universo de 5 mil diagndsticos por
més — que é o que acontece normalmente — houve uma
quebra de 20%. Entre os problemas que é preciso identifi-
car para procurar solugdes e dar resposta, Vitor Rodrigues
lembrou que as Ultimas normas de referenciacdo sao ja de
2006, razao pela qual considera que n&o ha referenciagdo
organizada em Portugal. Este orador defendeu que, no
contexto das doencas oncoldgicas, a solucdo deve passar
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por ter poucos centros mas que sejam realmente de qua-
lidade e lembrou que a abordagem ao cancro “tem que
ser feita com qualidade e acessibilidade antes, durante e
depois do tratamento”. E preciso “desvalorizar a parte hos-
pitalar e valorizar a parte ndo hospitalar com os cuidados
domicilidrios, continuados e paliativos, nomeadamente
com equipas domiciliarias que as vezes até nos pedem ba-
tas... [lamentou] Isto ndo pode ser!”. Outra area dramatica
é o transporte pois, por vezes, “leva-se a0 mesmo tempo
os doentes oncoldgicos das 8 e das 16h logo de manha
cedo”... Em representacdo dos doentes oncoldgicos, Vitor
Rodrigues pede humanizacdo e lembra que os aspetos
técnicos tém evoluido muito mas que Hipocrates “deu-
-nos mais do que isso”, referiu, afirmando a sua qualidade
de médico: “se deixamos de ser médicos e passamos a ser
técnicos e ai ja nada nos diferencia dos outros”, alertou...

Numa intervengéo muito elogiada por ter conseguido
transmitir o sentir dos doentes, Isabel Saraiva, presidente
da Respira, lamentou que exista alguma relutancia em os
ouvir e enalteceu o facto de no Congresso Nacional da
Ordem dos Médicos terem sido convidados. “Respirar é
o primeiro e Ultimo ato da nossa vida; porque razdo nos
dao tado pouca importancia?”, questionou. Como associa-
cdo nacional de referéncia na area das doengas respirato-
rias cronicas, a Respira trabalha na defesa dos interesses
dos doentes, informando e trabalhando com os profis-
sionais de salide em a¢bes como por exemplo o MOVA
— movimento dos doentes pela vacinacdo que foi funda-
do pela associacdo Respira, com o apoio da Fundagao
Portuguesa do Pulmao e do GRESP — Grupo de Estudos
de Doengas Respiratorias da Associacdo Portuguesa de
Medicina Geral e Familiar e que tem o propésito de di-
vulgar recomendacdes, estatutos e direitos, e sensibilizar
a populacdo, profissionais de salde e governantes para
a importancia da vacinagdo. O movimento foi langado no
dia 26 de abril de 2017, no ambito da semana europeia
da vacinagdo, mas tem &bvia relevancia no contexto da
pandemia. Durante o Ultimo ano, explicou que “trabalha-
mos na promocao da teleconsulta” — para que os doen-
tes ndo deixassem de ter seguimento e na defesa dos
doentes ndo COVID pois as estimativas sdo “verdadeira-
mente assustadoras”. A pergunta “Como é que vimos e
vivemos a pandemia?”, Isabel Saraiva ndo hesita em refe-
rir o medo: “primeiro o espanto, depois logo a seguir o
medo: os doentes cronicos precisam de cuidados; senti-
mos medo”. Depois, com o retomar da assisténcia, veio a
“"anguUstia, falta de resposta aos contactos” e a telessalde



“como alternativa”. Sobre o processo de vacinacdo, refe-
re novamente a perplexidade, o medo e a angustia dos
doentes cronicos pois sentiam que “todas as pessoas lhes
iam passar a frente”. A propria Isabel Saraiva, com uma
DPOC s¢ foi vacinada a 31 de marco, naquilo que classifi-
ca como sendo uma “trapalhada do Ministério da Saude
e da DGS", com "toda a comunicacgdo feita numa lingua-
gem que ninguém percebe!” Uma trapalhada que se es-
tende por varios despachos de sucessivos momentos de
suspensao de cuidados quer depois na retoma. Referindo
o trabalho do Movimento Salude em Dia na defesa de
todos os doentes que ficaram por diagnosticar, tratar ou
cuidar durante a pandemia, movimento constituido pela
Ordem dos Médicos, pela Associagao Portuguesa de Ad-
ministradores Hospitalares e pela Roche, a presidente da
Respira questionou qual foi o impacto da suspensao nos
tratamentos e no diagndstico, mas também na vida dos
doentes ndo COVID e “com que meios vamos ultrapassar
esta situacdo e quanto tempo vai demorar a recupera-
¢do?" Para a representante dos doentes, é urgente “uma
avaliagdo quantitativa por patologias, por cuidados de
salde e por estabelecimentos de saide”. “Como é que
vai ser? Onde é que estd um guia, uma informacao que
nos dé alento e perspetiva?”, indagou lembrando que
neste contexto adverso sdo necessarias normas de segu-
ranca e que temos que comecar ja a refletir sobre a pan-
demia do COVID longo, “O que é que se esta a fazer em
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termos de reabilitacdo respiratéria? Que meios ha para
cumprir com os cuidados ndo presenciais? De que meios
dispomos para realizar deslocacdes ao domicilio? (...) Os
sistemas nao falam entre si, sdo velhos, obsoletos...” Ndo
esquecendo as questdes de salde mental, onde ainda
ndo ha uma correta avaliacdo das consequéncias reais da
pandemia, Isabel Saraiva alertou para o facto de a econo-
mia - com o aumento brutal da pobreza e da vulnerabili-
dade social — ser um fator potenciador de consequéncias
negativas também a esse nivel.

Apesar de acreditar que o SNS é o instrumento que ga-
rante a todos o direito a protecdo da Saude, a presidente
da Respira alerta: “temos um sistema de satde fragmen-
tado, com informagao dispersa e com auséncia de visdo
de conjunto”, é “obrigatoério” fazer uma avaliagdo de toda
a capacidade do pais com investimento “robusto” e uma
visdo adaptada as pessoas portadoras de doenca, refe-
riu, defendendo, a semelhanca do bastonario da Ordem
dos Médicos, que se institua uma espécie de Plano Mar-
shall para a recuperacdo dos doentes ndo COVID. “Nés
os doentes temos uma enorme divida de gratidao para
com os médicos: sem eles tudo teria sido muito pior”. E
porque as pessoas se esquecem do que “foi feito e do
que aconteceu, para memoria futura, ndo quero que isso
aconteca”: “muito obrigada a todos os médicos do fundo
do coracao”, conclui, num testemunho de gratidao.
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Que balanco faz deste congresso enquanto presi-
dente da Comissao Cientifica?

Foi uma experiéncia extremamente enriquecedora fazer
parte desta comissao organizadora. A discussao em volta
dos temas foi fantastica. O congresso decorreu com muita
dignidade e profundidade, focando o impacto da pande-
mia na vida dos médicos.

E membro do Gabinete de Crise da Ordem dos
Médicos para a COVID-19, acabando por ter uma
ligacdo mais abrangente aos médicos. Que desa-
fios é que ainda temos relacionados com a pré-
pria pandemia?

A pandemia nao terminou. Desejamos que caminhemos
para uma endemia, mas ainda estamos em pandemia e ha
uma assimetria muito grande em termos globais. Temos
um processo de vacina¢do que claramente esta a caminhar
a um ritmo diferente da pandemia nos paises desenvol-
vidos e temos um processo muito assimétrico nos paises
menos desenvolvidos, onde aparecem novas estirpes. Es-
tamos em pandemia, continuamos em pandemia, mas es-
tamos mais perto de terminar. Ainda assim, a nova época
gripal sera uma incognita. Houve uma menor identificagdo
das estirpes em circulacdo e isso pode criar dificuldades na
préxima época sazonal.

Temreferido outras areas que o preocupam, como
a saiide mental. Sente-se isso entre os médicos?

A doenga mental vai claramente acelerar nos proximos
tempos. Sente-se isso nos profissionais de satde. As con-
sultas que eu fago hoje sdo consultas que tém sempre essa
componente. A ansiedade, a depressado e os problemas re-
lacionados com o isolamento, a nivel econdémico e laboral,
estdo presentes nos nossos doentes e na forma como afe-
ta a sua vida e a evolucdo de outras doencas.

Como pneumologista, entende que a COVID-19 esta
longe de ser uma doenca que termina com os critérios de
cura?
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Fala-se muito hoje do long COVID. Até um terco das
pessoas mantém sintomas até 12 semanas apos a infecdo
e 10% podem manter para la desses 3 meses. O mais cri-
tico é que a existéncia dessas manifestacdes mais a longo
prazo ndo tem relacdo com a gravidade da doenga. Tenho
doentes com essa situacdo, com doenca ligeira, sempre
geridos em casa e que mantém fadiga, cansaco, entre ou-
tros sintomas.

A pneumologia ja tinha caréncias. Como vamos
acumular ainda mais esta resposta?

Essa € a parte se calhar mais dificil. Vai ser necessario
ter uma coordenagao muito grande entre os cuidados
de saude primarios e a area hospitalar, no sentido de
serem encaminhados para os hospitais os doentes que
necessitem de cuidados mais diferenciados ou de mo-
nitorizagdo e avaliacdo diagndstica ou interven¢des mais
diferenciadas. Se 10% da populagdo mantiver uma quei-
xa mais de dois meses depois, isso significa mais 100 mil
pessoas a sobrecarregar diferentes areas. No meu caso
particular, na patologia do intersticio, ja estamos a sentir
isso. Os cuidados de salide primarios vao ter de criar vias
de identificacdo dos doentes, com fluxogramas e defini-
¢ao de etapas.

Que palavra final deixa aos médicos e a Ordem
dos Médicos?

A palavra que fica aqui para os médicos é “muito obri-
gado”. E o que temos de dizer a todos os que de uma
forma ou de outra colaboraram, ndo é s6 a quem esta na
chamada linha da frente. Desde a salide publica aos cui-
dados de salde primarios, passando pelos médicos hos-
pitalares das diversas especialidades, todos merecem um
“muito obrigado”. Relativamente a Ordem dos Médicos,
nunca me tinha envolvido tanto, mesmo tendo presidido
um Colégio, e agora no Gabinete de Crise s6 posso des-
tacar a entrega que se sente. Tenho um enorme prazer e
orgulho nesta proximidade a Ordem dos Médicos.



HENRIQUE GOUVEIA E MELO
COORDENADOR TASK FORCE PARA VACINAGAO

Quais foram os motivos que o levaram a aceitar
tao prontamente o repto da Ordem dos Médicos
para a vacinacao dos profissionais que ainda
estavam por inocular?

Foram motivos muito simples: os médicos, os enfer-
meiros, os farmacéuticos e outros profissionais de sau-
de, estdo na linha da frente e sdo as tropas de combate.
Se estamos em combate nds temos de ter cuidado com
as nossas tropas, é tdo simples quanto isso. Sao as pes-
soas mais importantes para a resiliéncia do processo e,
portanto, para mim era uma evidéncia que tinha de os
ajudar a superarem este processo para estarem prontos
para ajudarem outras pessoas.

Até porque ao vacinar um médico, nado esta sé a
protegé-lo, mas também aos doentes...

Exatamente. Ndo sé estou a proteger a capacidade
do médico de cuidar de outras pessoas, como também
estou a proteger todas as pessoas, muitas das quais
frageis, que tém a necessidade de contactar com um
médico.

E uma questdo de ética utilitaria?

E uma ética utilitaria no bom sentido do termo, é um
principio ético e o primeiro principio ético é de que o
combatente tem de estar protegido para o combate. E
se o combatente pode afetar as pessoas que quer sal-
var, convém darmos ferramentas para que nao as afete.
Seria contraproducente.

No seu discurso aqui no congresso falou de
foco e resiliéncia... Como é que tem conseguido
manter o foco em tantos desafios que ja teve de
enfrentar?

Enquanto militares aprendemos e vamos treinando
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para tentar, mesmo no nevoeiro, perceber a direcdo.
Estar sempre a procura do que é essencial, ndo nos
dispersando com pequenos problemas e coisas menos
importantes. Quando passei a ser o coordenador des-
ta task force, a mesma disciplina e organizacdo mental
prevaleceu. Mal cheguei, tentei identificar quais eram
os nucleos mais importantes de decisdo, o que é que
era importante decidir, 0 que era importante manter ou
perseguir até a exaustdo. Todos os dias falo com a minha
equipa para ter uma visdo mais alargada e estou sempre
a questionar-me e ao processo, mas sempre com foco.
O foco ndo é uma coisa retilinea, fazemos ziguezagues,
ndo podemos é voltar para tras em sentido contrario.
Foi hoje homenageado pela Ordem dos Médi-
cos, por iniciativa do bastonario, Miguel Guima-
raes, e de um submarino feito ha mao por um
dos elementos do Gabinete de Crise. O que é
que achou deste gesto?
Eu fico comovido. Nao sou muito de lacrimejar ou
de chorar, nés militares temos aquela coisa de nunca
chorar, mas ca dentro fico muito comovido. Ndo s6
pelo agradecimento, mas pelo cuidado, pela atencdo,
pelo esforco e o detalhe de fazerem uma coisa manual
com esforco pessoal para conseguirem fazer o objeto.
E € um objeto que me diz muito, pois passei 22 anos
da minha carreira em submarinos. Vai ficar na minha
memodria, vai ficar numa estante 14 em casa e quando
olhar para o submarino irei lembrar-me sempre deste
momento.
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23° Congresso Nacional da Ordem dos Médicos

Medicos e doentes

partilham experiéncias sobre a pandemia

Numa mesa em que se abordou a forma como a
sociedade portuguesa percecionou e respondeu a
pandemia, foram apresentados trés olhares com-
plementares: dos médicos, da sua Ordem e dos
doentes de quem cuidam, razdo de ser da sua exis-
téncia profissional. A partilha de vivéncias unicas,
mas simultaneamente, complementares foi extre-
mamente enriquecedora e, no final desta sessao
do 23° Congresso Nacional da OM, ficaram varias
certezas: o agradecimento dos doentes aos médi-
cos, a gratiddo destes para com a lideranga firme
da sua Ordem e o envolvimento de todos no apoio
a quem nunca deixou de cuidar dos portugueses,
mesmo quando cada decisdao era acompanhada da
angustia da incerteza.

Com moderacdo da médica Catarina Matias, presi-
dente da comissdo organizadora do congresso, e da
assessora de comunicacdo do bastonario da OM, Ro-
mana Borja-Santos, a mesa “a sociedade portuguesa
em resposta a pandemia: 3 olhares” comegou com o
testemunho do médico Anténio Sarmento, diretor do
servico de Doencgas Infeciosas do Centro Hospitalar
e Universitario de Sado Jodo (CHUSJ), que enalteceu a
forma como “o senhor bastonario tem sempre pug-
nado pela qualidade da medicina e pelo bem estar e
bom ambiente entre os médicos”, realcando a forma
muito serena como faz as suas intervengdes, sempre
“sem deixar de dizer o que é necessario”.

Perante uma doenca desconhecida, que afeta mui-
tas pessoas e gera uma sobrecarga brutal para os ser-
vicos de salde, podendo levar a exaustdo e colapso
dos profissionais, o infeciologista explicou 0 ambiente
de incerteza que rodeou a necessidade de tomar de-
cisdes, num contexto de falta de recursos para tratar
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todos os doentes graves, mencionando mesmo o “pa-
nico” como sentimento que sobreveio da exposicao
das fraquezas dos sistemas sociais e de saude, a nivel
mundial.

Nesse ambiente de incerteza especialmente marca-
do no inicio da pandemia, Anténio Sarmento lembrou
a perplexidade perante algumas recomendagdes da
propria Organizacdo Mundial de Salude e explicou a
evolugdo do conhecimento quanto a eficacia ou ine-
ficacia de farmacos como o remdesivir ou a hidroxi-
cloroquina, e o desespero dos médicos que tentavam
encontrar solucdes off label nos farmacos conhecidos,
“porque ndo tinhamos qualquer tratamento para ofe-
recer”, exemplos da angustia da decisdo na incerteza
que partilhou na sua intervencdo. Também os critérios
de internamento em enfermaria e em cuidados in-
tensivos com ou sem utilizacdo de ventilacdo invasiva
foram evoluindo. Mas, enquanto ndo havia critérios,
na incerteza, "esta decisdo tem que ser individualiza-
da”, explicou. No seu hospital, procurou-se planear
e antecipar o melhor possivel, através de critérios de
definicdo de doenca grave, “para distinguir doentes
prioritarios de doentes ligeiros", "o que nos permitiu
ter muitos destes doentes em casa a serem seguidos,
primeiro pelo hospital e depois pelos cuidados de
saude primarios”, relatou. Com essa solugao foi possi-
vel monitorizar a distancia sinais de alarme e “conse-
guimos ter camas de cuidados intensivos suficientes”.
Sobre as dificuldades que os médicos sentiram ao
encarar esta pandemia, e ainda com o mote da incer-
teza, Antonio Sarmento explicou que “os critérios em
cuidados intensivos tém que ser racionais” e como “a
idade é uma fragilidade, mas ndo pode ser critério de
exclusdo se o doente ndo tiver mais comorbilidades”,
fazendo com que cada decisdo tenha que ser indivi-
dualizada.



Doentes e médicos lado a lado na (sobre)vivéncia
da pandemia

Efeitos da pandemia agravam-se
pelo medo e negligéncia

Num apelo ao bom senso que deve ser transversal a
todos os setores, dos profissionais a sociedade civil, é de
forma perentoria que este especialista nos mostra ima-
gens dos fatos de protecdo individual e nos diz que “o
medo é muito mau”. Estes fatos “dramatizavam”, "eram
excessivos e assustavam os doentes, além de fazerem
os profissionais perder muito tempo". A sua critica es-
tende-se a comportamentos negligentes da populagéo
com ajuntamentos em total ignorancia das medidas de
seguranca. “Os nossos governantes erraram varias ve-
zes" ao permitir esses ajuntamentos, falhando na pre-
vencdo. Sobre outras fraquezas dos sistemas sociais,
lamentou a forma como a sociedade trata os idosos e
como se lida com a pobreza, ndo hesitando em alertar
para o “egoismo” e a falta de empatia que geram ini-
quidades, questionando como podemos pedir distan-
ciamento social se vivem 14 pessoas num T27...

A pandemia criou também “um enorme problema
com muitas pessoas a morrerem sés nos hospitais, sem
acompanhamento dos seus entes queridos”, lamentou,
expressando o desejo de que no regresso a nova nor-
malidade se pense o acompanhamento no fim de vida
pois devemos demonstrar ternura e muito respeito pe-
rante a fragilidade da pessoa que estd a morrer, consi-
derou, nomeadamente porque, perante uma morte em
condi¢des dignas “aceitamos muito melhor” e lidamos
melhor com o luto da morte de um familiar.

ATUALIDADE

Mesa moderada por Catarina Matias
e Romana Borja-Santos

Autonomia e valorizacao
diminuem burnout

Focando-se em seguida na sindrome de burnout,
Antoénio Sarmento citou um estudo publicado no New
England Journal of Medicine no qual se demonstra
gue o burnout ndo apresenta variacdes em fungdo das
faixas etarias mas antes das motivacdes. Lembrando
os pilares do trabalho médico — autonomia, bom re-
lacionamento com os doentes e possibilidade de me-
Ihorar a formacdo — o orador explicou que essas sdo
as motivacoes intrinsecas, relacionadas com a vonta-
de de ajudar o préoximo. Mas ha também motivacoes
extrinsecas que tém a ver com o prestigio social ou
o vencimento. "Na maior parte dos médicos”, con-
siderou, "as principais razdes sdo intrinsecas”, o que
justifica que esse estudo demonstre que o aumento
dos vencimentos ndo tinha por si s6 qualquer refle-
X0 nos niveis de burnout. Se os médicos ndo sentem
gue os seus valores estdo em consonancia com os da
instituicdo e se sdo obrigados a fazer registos clini-
cos “como se fossem uma fatura”, se ndo podem gerir
autonomamente - com o seu doente - as consultas,
gera-se “um enorme desconforto, um mau ambiente”.
Curiosamente, os efeitos do burnout, segundo referiu,
podem ter-se atenuado com a pandemia, pelo menos
nas instituicbes onde os médicos deixaram de estar
sujeitos a regras extrinsecas que condicionassem o
seu desempenho e a organizacao do trabalho. Auto-
nomia e valorizagdo sdo as palavras-chave para esses
resultados surpreendentes.
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Os médicos foram

0s primeiros a alertar que
a situacao era grave e que
seria importante tomar
medidas antes que o virus
tomasse conta de nos

Miguel Guimaraes

Além dos doentes, Anténio Sarmento teve sempre
uma postura de preocupagdo em apoiar a equipa,
“comecando por definir muito bem o papel e cadeia
hierarquica” e ficando “24h por dia disponivel para os
atender”. Um exemplo de lideranca que veio de cima,
como explicou muito bem: “O Prof. Fernando Araujo
atendia-me o telefone a qualquer hora do dia ou da
noite. Por eu perceber o quao importante isso era para
mim, percebi o quao importante era para os outros”.
Citando Walter Osswald — “ninguém &, sem estar” — o
diretor do servico de infeciologia do CHUSJ explicou
como fazia o acompanhamento de todos os colegas,
fosse presencial com reunides diarias para discutir os
doentes, fosse com telefonemas para estar proximo.
Um apoio constante que sentiam também da socie-
dade civil, recordou, sublinhando o “carinho” com que
muitas pequenas empresas procuravam ajudar os pro-
fissionais de saude.

Solidao: falamos muito connosco,
mas nao falamos com mais ninguém...

Marina Caldas, especialista em comunicagdo em sau-
de e diretora da FDC — empresa fora da caixa, aceitou
contar a uma plateia composta essencialmente por
médicos como é ser um ndmero em tempo de pan-
demia... Marina Caldas “tornou-se a noticia” no dia em
que acordou com uma tosse que foi piorando até ao
diagnéstico de COVID e posterior internamento. As-
sume que primeiro entrou em negacdo até porque
esta é uma doenca em que nem sempre o doente se
apercebe quao mal e explica como foram os médicos
que a salvaram ao definir como deveria estar alerta aos
sintomas criticos. Mesmo assim, por ser doente cro-
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nica, é quando liga ao seu médico — o qual a manda
uma vez mais usar o oximetro — que € internada. Foi
em janeiro num dia em que, sem se aperceber, Mari-
na Caldas tinha uma saturagcdo de oxigénio ja de 89.
Com os dois pulmdes infetados, é diagnosticada uma
pneumonia muito grave. “Estava no limite mesmo e
nao tinha nocdo disso”. Relata como passou 24 horas
no Hospital de Cascais sentada numa cadeira porque
ndo havia camas. “Eu estava num canto da enfermaria
com mais 9 pessoas das quais algumas morreram; ao
fim de 6 horas as pessoas ja ndo sabiam quem eram,
ja ndo diziam os seus nomes”. Nesse momento, nesse
hospital, os doentes eram tantos que “ja ndo se sabia
por onde entravam; (...) ficavam em qualquer lado. (...)
O descontrolo era total mas, mesmo assim, os médicos
tentavam chegar a todos”. E, no meio de tanta solici-
tacdo e cansaco, ainda "desenhavam coracdes nos fa-
tos"e escreviam os nomes para os doentes os poderem
chamar, numa tentativa de "humanizar uma situagao
gue ndo tinha nada de humana”. “Ninguém quer saber,
mas os profissionais estavam realmente desgastados”,
refere. Foi transferida para o Curry Cabral e resume des-
ta forma o que se passou desde o primeiro momento:
“passei por varios médicos. Se ndo fossem eles, tenho a
certeza que nao estaria aqui”. “Ficamos muito solitarios
neste periodo todo, vamos sozinhos na ambulancia, es-
tamos 15 dias sozinhos, vemos pouco os médicos e os
enfermeiros, falamos muito connosco, mas nao falamos
com mais ninguém”, partilha, explicando como ¢ difi-
cil admitir que "estamos muito mal”. "Ainda nao estou
igual; (...) a capacidade de raciocinio rapido ainda ndo é
a mesma”, assume. Marina Caldas fez questdo de con-
cluir a sua intervengdo numa nota de gratidao: “O meu
agradecimento enquanto doente a todos os médicos e
a todos os profissionais de salde”.

Milhares de médicos de varias especiali-
dades lutaram contra a pandemia

Falando sobre as preocupacdes e prioridades da Or-
dem dos Médicos, Miguel Guimaraes refere a percegéo
precoce de gravidade e a criagdo de um gabinete de
crise logo em janeiro de 2020, num momento em que
ainda ndo havia casos de COVID em Portugal. Alias, “a
Ordem fez muito por antecipacdo”, desde logo, a 2 de
marco "emitimos as primeiras recomendagdes”. Mas o
dirigente lamenta que as multiplas recomendacdes da
Ordem nao tenham sido ouvidas mais cedo pois teria
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Médicos dinamizou solu-
¢des para os problemas
colocados pela pandemia,
o apelo precoce ao uso de
mascara “foi a nossa mar-
ca distintiva maior”, assume,
mas se lhe perguntamos o
papel da Ordem dos Médicos,
o bastonario resume de forma
simples: "o objetivo foi ajudar
as pessoas e os profissionais”,
defendendo que os médicos
exercessem em condi¢cdes de
seguranca e que a populagao ti-
vesse acesso a cuidados de saude,
COVID e nao-COVID.

| Antdnio Sarmento

AN

sido melhor para os doentes, os profissionais de saude
e o pais. Para exemplificar recordou como a OM foi
a primeira instituicdo a recomendar que as reunides
cientificas ndo fossem presenciais, medida elogiada
e seguida até a nivel internacional. "Foi uma medida
muito elogiada na Europa, simbdlica, mas importan-
te". "Os médicos foram os primeiros a alertar que a
situacdo era grave e que seria importante tomar medi-
das antes que o virus tomasse conta de nos".

Sobre o relativo sucesso no combate a pandemia,
0 bastonario esclarece que néo é sé nos cuidados in-
tensivos que se vence a batalha. “Milhares de médicos
contribuiram”, como por exemplo “os médicos de fa-
milia que fizeram em média 41 mil contactos/consul-
tas por dia s6 para acompanhar os doentes COVID",
além, claro, do “papel fundamental” dos especialistas
de Infeciologia e Saude Publica e tantos outros. Miguel
Guimaraes elogiou o servico dirigido por Anténio Sar-
mento que foi um “exemplo notavel” quer em termos
de definicdo de normas, de seguimento e tratamento
quer de partilha de conhecimento com as outras uni-
dades hospitalares do pais. O representante maximo
dos médicos lamentou que no contexto do burnout a
Unica preocupagdo do Ministério seja com o absentis-
mo, ignorando totalmente as dimensdes humanas dos
profissionais e os custos elevados que o burnout tem
na vida do médico ou do enfermeiro.

|n

Entre centenas de iniciativas em que a Ordem dos

Em comentario a postura das au-
toridades de saude, confessa surpresa pela “incapaci-
dade de decisdo rapida”, especialmente num contexto
em que antecipar devia ser a palavra de ordem. O que
foi feito a todo o momento pelo gabinete de crise,
para o qual Miguel Guimaraes convidou um grupo
heterogéneo de especialistas, o que permitiu a Or-
dem fazer recomendagdes técnicas de forma muito
precoce em todas as fases da pandemia. A titulo de
exemplo, recorda o documento elaborado perto do
natal de 2020 e que teria sido muito Util para a va-
cinacdo se a tutela tivesse dado a devida atencdo ao
seu conteudo, pois definia as prioridades com base na
ética utilitaria: comegando pelas pessoas mais velhas,
sobretudo as com mais de 80 anos mas também pe-
los profissionais de salide por serem os mais expostos
ao risco. "Felizmente a coordenacao da task force mu-
dou”, frisa, enaltecendo a evolugdo positiva posterior
deste processo.

O reconhecimento da sociedade civil aos médicos
e outros profissionais de saude foi transversal e to-
dos os intervenientes nesta mesa foram unanimes
em concordar com o bastonario da OM: sem todos
os médicos que sacrificaram tantas horas da sua vida
pessoal, nada disto teria sido possivel.

Trés olhares, uma certeza: os médicos — e outros
profissionais de salde - sdo fundamentais, mas, s
juntos, enquanto comunidade e sociedade, podere-
mos vencer a pandemia.
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23° Congresso Nacional da Ordem dos Médicos

Meérito e reconhecimento
em forma de medalha

E tradicdo simbélica que os congressos nacio-
nais da Ordem dos Médicos terminem com a en-
trega das medalhas de mérito a profissionais que,
em multiplas areas de intervencao da medicina,
se distinguiram ao longo da sua carreira. Este ano
nao foi excecao, sendo um reconhecimento que ja
teria sido deferido em 2020 nao fosse a situacao
pandémica que acabou por ditar o adiamento do
congresso. De norte a sul do pais, com arquipé-
lagos incluidos, foram 18 os médicos agraciados.

“Um dia muito especial, em que celebramos a qua-
lidade da medicina e a qualidade do ser médico,
através da homenagem a 18 médicos que durante
muitos anos fizeram um trabalho extraordinario para
proteger e cuidar dos doentes”. Foi assim que o bas-
tonario da Ordem dos Médicos se dirigiu, através de
um video repleto de simbolismo, aos colegas que, na
plateia, aguardavam ser chamados para receber a sua
respetiva medalha. “Médicos que souberam ser hu-
manistas e solidarios, que souberam estar onde de-
viam estar para ajudar os seus doentes”, continuou
Miguel Guimaraes, enaltecendo "o conhecimento, o
saber, a dedicacdo e a paixao pela medicina” que to-
dos eles, sem excecdo, possuem. A palavra mais forte
usada pelo representante de todos os médicos foi de
profunda “gratiddao”. Foi com “respeito” e “admira-
¢d0" que o também presidente do congresso acabou
por alargar o seu cumprimento a todos os médicos
que estiveram (e continuam a estar) no combate a
pandemia de COVID-19.

O presidente do Conselho Regional do Centro, Car-
los Cortes, acrescentou que “as medalhas de mérito
vdo muito além do reconhecimento individual”. Sen-
do um tributo "aqueles que séo os valores e os prin-
cipios subjacentes a todos os médicos e a medicina”.
O presidente executivo do congresso referia-se a éti-
ca, deontologia, principios civicos e sociais e ao hu-
manismo “que estdo sempre presentes em cada um
de ndés, em qualguer momento, mesmo perante as
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maiores dificuldades”. Alexandre Valentim Lourenco
caracterizou o momento como um dos mais “altos”
dos congressos da Ordem. O presidente do Conse-
Iho Regional do Sul esclareceu que os critérios para a
atribuicdo das medalhas ndo “podem ser apenas a da
exceléncia da pratica clinica”, pois, se assim fosse, a
“dificuldade em escolher entre milhares de médicos”
seria quase ingerivel. Sdo entado relevadas outras qua-
lidades, explicou. “"As qualidades do pioneirismo, da
inovacao, da presencga na sociedade, da coragem de
assumir desafios ainda ndo imaginados por outros”.
Por sua vez, Antonio Araujo disse que as medalhas de
mérito “pretendem, de uma forma simples, homena-
gear os colegas que de alguma forma se destacaram
no seu percurso”. O presidente do Conselho Regional
do Norte explicou a metodologia seguida pela re-
gido, onde é solicitada as diferentes sub-regides que
escolham, cada uma, um médico para homenagear,
garantindo assim uma representacao equitativa. “Os
nossos parabéns e votos de que continuem a presti-
giar a classe médica e a boa medicina” concluiu.

Lista das Medalhas de Mérito

A Agostinho Diogo Jorge de
Almeida Santos*

Foi professor catedratico de Ginecologia da Facul-

dade de Medicina da Universidade de Coimbra e dirigiu o
programa de reproducdo medicamente assistida, em Coim-
bra, programa que fundou em 1985.

A Alexandre Leopoldo Hoffmann Castela

E diretor adjunto do Servico de Cirurgia do Centro Hospi-
talar de Tras-os-Montes e Alto Douro e responsavel pela
formacdo cirirgica em Lamego. Ao longo da

sua vida tem desenvolvido uma intensa
participacdo civica.



/1 Anténio Carlos Megre Eugénio Sarmento

E diretor do Servico de Doencas Infecciosas do
Centro Hospitalar e Universitario de Sdo Jodo, no
' Porto. Integra a Assembleia de Representantes da
Ordem dos Médicos e é autor de 197 publicagdes
em revistas nacionais e internacionais.

A Anténio Jaime Correia Azedo

Iniciou a sua carreira no Servico Médico
a Periferia. Foi presidente da sub-regido
de Portalegre da Ordem dos Médicos no
triénio 2017-2019.

/] Eduardo Manuel Barroso Garcia da Silva

Licenciado pela Facultade de Medicina de
Lisboa em 1973, é médico cirurgido geral
(dedicado a cirurgia hepato-bilio-pancreati-
ca), professor universitario e escritor.

A Fausto José da Conceicdo
Alexandre Pinto
E presidente do conselho diretivo do
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Centro Académico de Lisboa e Presidente da Federacdo
Mundial do Coracdo. Recebeu multiplos prémios e distin-
¢oes, incluindo, mais recentemente, o The Internacional
Service Award do American College of Cardiology.

A Fernando Manuel Ferreira Aradjo

E presidente do conselho de administra-
¢do do Centro Hospitalar e Universitario
de Sao Jodo e professor da Faculdade de

Medicina da Universidade do Porto. Exerceu
multiplas responsabilidades ao nivel da gestdo intermédia
e gestdo de topo em institui¢des de saude.

_A Isabel Maria Oliva Teles Gouveia e Cassio
: \ Licenciada em Medicina pela Faculdade
: de Medicina de Lisboa em 1983, foi presi-
dente do Conselho Médico dos Acores da
Ordem dos Médicos entre 2017 e 2020. E

diretora clinica do Hospital Internacional dos
Acores (Lagoa) desde 2020.
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A Joaquim Anténio Gomes Sobrinho Falcio*
Médico cirurgido, assumiu ao longo da car-
reira inUmeros cargos de direcdo, chefia e
coordenacado. Criou a Unidade Funcional he-
pato-bilio-pancreatica em Braga.

A José Manuel Azenha Tereso

Cumpriu o Servico Médico a Periferia no
Alto Douro em 1979 e 1980. E membro
fundador da Associacdo Nacional dos
Médicos de Saude Publica e seu vice-

-presidente eleito entre 1987 e 1989.

A José Manuel Borges do Nascimento Costa
™. . Professor catedratico de Oncologia da Fa-
| culdade de Medicina da Universidade de
Coimbra. E membro titular da Academia de
Medicina de Portugal e participa ainda em
varias sociedades cientificas nacionais e inter-
nacionais.

A Maria Amélia Marques Ferreira da Silva

Implementou a criagdo de uma Unidade
de Oncologia no Hospital de Santa Lu-
zia, em Viana do Castelo, e coordenou
a mesma entre 1996 e 2006.

/] Maria do Carmo Gama Caldeira
Dirige o Servico de Cirurgia do Hospital Dr.

Nélio Mendonca, no Funchal. E a atual pre-
sidente do Conselho Nacional do Sindicato
Independente dos Médicos e foi escolhida
pelo Presidente da Republica para presidir a

!

Comissao do Dia de Portugal, de Camdes e das
Comunidades Portuguesas em 2021.

A Maria Inacia Rosa
Desempenhou inimeros cargos, desde
delegada concelhia de saude, assessora

da Coordenacao Distrital de Adolescentes
na ARS da Guarda e coordenadora do pro-

jeto Jovens Promotores de Saude no concelho de Gouveia.
E coautora de varios trabalhos de investigacdo na area da
saude e educacao.

*a titulo postumo
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A Maria Regina Rodrigues

Jardim Rodrigues

" E médica anestesiologista no Servico Re-
gional de Saude da Madeira e assessora

Civil, no ambito da organizagdo clinica e de prestacao de

na Secretaria Regional da Saude e Protecdo

cuidados hospitalares. Coordena ainda o Centro de Simula-
¢ao Clinica da Madeira.

A Mario Jorge dos Santos Neves
Médico especialista em Saude Publica e
em Medicina do Trabalho, tem um vasto
percurso associativo. Foi presidente da

Federacdo Nacional dos Médicos em trés

mandatos alternados. E coordenador da comisséo para a
elaboragdo do Novo Relatério sobre as Carreiras Médicas
da Ordem dos Médicos.

A Rui Carlos Correia Dias César
E fundador da consulta de Endocrinolo-
gia e Nutricdo do Hospital de Ponta Del-
gada (1983). Foi coordenador da equipa
multidisciplinar de Cirurgia Baridtrica do
Hospital do Divino Espirito Santo e responsavel pela cria-
¢do do Centro de Perfusdo Subcutanea Continua de Insu-
lina em 2017.

Z Rui Manuel Martins Victorino
Professor catedratico jubilado de Medicina
Interna da Faculdade de Medicina da Uni-

versidade de Lisboa, desempenhou o cargo

de diretor do Servico de Medicina Il no Hospital Univer-
sitario de Santa Maria de 2003 a 2019. E autor de mais de
500 apresenta¢des em reunides nacionais e internacionais.

“Vocés honram e dignificam a Ordem dos Médicos”,
disse, minutos mais tarde, na sessdo de encerramen-
to, Miguel Guimaraes. O bastonario falava dos médi-
cos homenageados com a medalha de mérito, mas
nao sb. "Acredito que a distincdo que entregamos
agora a alguns médicos a titulo individual, possa, este
ano, ser sentida também como uma homenagem ex-
traordinaria a todos os médicos”. Ja Catarina Matias,
presidente da comissao organizadora deste congres-
so, sublinhou que a cerimoénia “simboliza o nosso res-
peito por todos vés”, esperando que tenha sido “um
momento especial e memoravel para todos”.



"Ha praticamente trés anos, precisamente a propo-
sito da cerimonia de entrega das Medalhas de Mérito
da Ordem dos Médicos, e muito longe de imaginar-
mos que caminhavamos a passos largos para a maior
pandemia dos nossos tempos, escrevia algo que
gostaria de evocar aqui: Mas o que vai distinguir, no
futuro, o mérito de um bom médico? Estou convicto
que as qualidades que distinguem um bom médico
hoje, ndo vao mudar: responsabilidade, capacidade
de lideranca, competéncia técnica, boa formacao, de-
dicacdo e atualizacdo, humanismo, empatia, desejo
de contribuir para o bem comum.

Recupero este excerto do meu texto do congresso
de 2018 pois entendo que, a luz da emergéncia de
saude publica que vivemos, ganha contornos ainda
mais claros e mais fortes. A medicina e a ciéncia sai-
ram reforcadas. A pandemia da COVID-19 colocou-
-nos a prova como mundo, como Europa, como pais,
como sociedade e como médicos. As marcas serdo
duradouras, mas ha também muitos motivos para
nos orgulharmos do que conseguimos perante um
desafio imenso contra um inimigo desconhecido.
Esta vitoria da ciéncia e da medicina nao é abstrata.
A ciéncia e a medicina sdo feitas por pessoas, para
pessoas.

Num ano sem rostos, com as nossas caras cober-
tas por mascaras, ha, paradoxalmente, muitas caras
a quem devemos uma palavra especial de gratidao e
reconhecimento pela forma eximia como cumpriram
no terreno o seu juramento hipocratico. Este mo-
mento de homenagem aos médicos com a atribuicao
da medalha de mérito é sempre muito especial. Fazer
uma escolha implica sempre deixar de fora pessoas
que também merecem uma consagragao publica. E
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guel Guimaraes,
)Jf8lem dos Médicos

a pandemia acentuou essa dificuldade, numa multi-
plicacdo de diferentes linhas da frente, COVID e ndo
COVID, que merecem e devem ser enaltecidas.

Acredito que a distincdo que entregamos agora a al-
guns médicos a titulo individual, possa, este ano, ser
sentida também como uma homenagem extraordi-
naria a todos os médicos. Que a afirmacao pela ex-
celéncia da qualidade, ética, compaixdo, dedicagéo,
lideranca, servico aos doentes, trabalho pelo bem co-
mum, formacao, carreira e dedicagdo a causa publica
seja fonte de forca e de inspiracdo para todos nos.
Que este momento de partilha represente também a
capacidade diaria de partilharmos saber interpares e
de juntos preservarmos as qualidades e valores intem-
porais da medicina e semearmos novas capacidades.

As Medalhas de Mérito sdo um momento de ex-
celéncia do nosso Congresso Nacional, e ndo posso
deixar de expressar a minha sincera gratiddo, admi-
racao e respeito a todos os homenageados. Mas as
medalhas nao deixam de ser um objeto. Mais impor-
tante sdo, sim, os valores que representam e que sdo
os valores da nossa Ordem. Este € o momento em
que distinguimos bons médicos e médicos bons, mas
é acima de tudo uma festa que celebra os valores
gue nos distinguem a todos como médicos. Valores
gue nos devem unir numa vida consagrada a Medi-
cina a proteger e cuidar dos doentes, nas suas mul-
tiplas e complementares vertentes, seja no percurso
académico e clinico, na investigagcdo, no empenho e
dedicacdo a Ordem dos Médicos, na lideranca e in-
tervencao social.

Sempre em defesa de uma medicina de qualidade e
humanista. Sempre em defesa dos doentes. Por nos,
por todos, por Portugal. Por paixao"”.
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A sessdo de encerramento do 23.° Congresso Na-
cional da Ordem dos Médicos ficou marcada por um
verdadeiro espirito de “unidade nacional”, tal como
destacaria o bastonario no seu discurso. Isto porque,
além da presenca do Secretario de Estado Adjunto e
da Saude, Antonio Lacerda Sales, o Convento de Sdo
Francisco recebeu também o Secretério Regional de
Saude e Protecdo Civil da Regido Autonoma da Madei-
ra, Pedro Ramos, e o Presidente do Governo Regional
dos Acores, José Manuel Bolieiro. Ambos os dirigen-
tes regionais fizeram questdo de estar presentes como
forma de homenagem aos médicos medalhados das
suas respetivas regides auténomas. Essa valorizacdo
ndo passou despercebida a Miguel Guimardes que
manifestou “orgulho e responsabilidade” em recebé-
-los. “Tem um significado muito especial para a Ordem
e para os médicos homenageados”, declarou.

O bastonario da Ordem dos Médicos fez questdo de
agradecer a todas as pessoas envolvidas na organiza-
¢do do congresso. Um evento, destacou, que se carac-
terizou pelo seu “carater cientifico”, permitindo uma
atualizacdo do “"estado da arte em varias especialida-
des” através do saber dos respetivos Colégios. Tudo
isto sem descurar as questdes sociais e politicas tdo
importantes para o setor da salde em geral e para a
medicina em particular. Citando uma frase do classico
filme "A Lista de Schindler”, Miguel Guimardes enfati-
zou que “quem salva uma vida, salva o mundo inteiro”,
ilustrando estas palavras como exemplo daquilo que
os médicos permitiram concretizar durante este ano e
meio de pandemia. Recorde-se que, no filme citado, o
protagonista conseguiu salvar mais de mil vidas num
contexto bastante adverso. Ainda assim, debateu-se
com a sensacdo que poderia ter salvo mais duas ou
trés pessoas. Foi nessa altura que um judeu lhe disse
a frase eternizada. Foi a salvar o mundo inteiro aquilo
que "os médicos estiveram a fazer” durante esta pan-
demia, realcou o bastonario. Todos eles, sem excecao,
de todas as especialidades e independentemente da
falta de recursos com que se debateram. Desde os
médicos de familia que “seguiram cerca de 96% dos
doentes COVID-19 que ndo estavam internados”, até
aos médicos de saude publica “que deram tudo o que
tinham”, mesmo “com falta de recursos”. Miguel Gui-
maraes referenciou ainda "o papel importantissimo”
dos médicos do trabalho e o de todos os médicos de
especialidades hospitalares. As palavras de elogio e
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gratidao foram alargadas aos “mé-
dicos reformados e internos que se
disponibilizaram para ajudar o pais”,
com um enorme espirito de missdo
que nos “orgulha a todos".

O presidente do Congresso destacaria
ainda, além da competéncia, o “sentido hu-
manista e solidario” que todos os profissio-
nais manifestaram, bem como a “lideranca
clinica” e a “capacidade de pensar e fazer
diferente”. “"Obrigado pelo contributo que
todos vocés deram para salvar vidas”, “vo-
cés honram e dignificam a Ordem dos Mé-
dicos e o pais, findou.

Antes das palavras de encerramento do
bastonario, o presidente do Conselho Re-
gional do Centro sintetizou os pontos altos
dos quatro dias de congresso. Carlos Cortes
deixou ao auditério reflexdes sobre a “de-
sumanizacdo” crescente que se vislumbra
no mundo. Tem acontecido na nossa socie-
dade uma “perda da importancia do valor
da pessoa”, lamentou. A medicina
tera um papel essencial para conti-
nuar a ser um baluarte das rela¢es
pessoais, e esse foi um dos desafios
lancados: a manutencao da relacdo
médico-doente, acima da evolu-
cdo frenética da modernidade e da
imposicao da tecnologia. Sobre a
pandemia, o dirigente regional da
Ordem salientou que o “papel do
SNS” foi "absolutamente extraordinario”.
“Se duvidas houvesse da necessidade de
um SNS forte, robusto e acarinhado, elas
foram dissipadas”, considerou. O também
presidente executivo do congresso termi-
nou com agradecimentos a comissdo or-
ganizadora do evento, ao bastonario, pelo
empenho e “contributo dedicado”
que deu desde o primeiro momento
sem o qual “ndo teriamos tido um
congresso desta dimensao” e, claro,
a todos os médicos que “dignificam
a sua profissdo todos os dias”, disse,
orgulhosamente.

Como ja referido, a Regido Autono-
ma da Madeira esteve representada
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ao mais alto nivel pelo seu Secretério Regional
de Saude e Protecao Civil. Pedro Ramos tomou
. a palavra para homenagear, simbolicamente,
os médicos medalhados. “Tenho orgulho na

vossa competéncia, humanizacéo e sa-
ber”, transmitiu. O dirigente, que tam-
bém é médico, lembrou que “a missdo
dos médicos tem sempre a obrigato-
riedade maxima de encontrar a socie-
dade melhor do que a encontramos"”.
Foi com a certeza de que estamos no
caminho certo que, em nome do Go-
verno regional, agradeceu a Ordem e
ao seu bastonario pelo trabalho de-
sempenhado. Da parte dos Acores, o
presidente do Governo regional reve-
lou que considera os congressos da
Ordem como momentos de “exalta-
cdo ética” da profissdo, uma vez que
“ajudam sempre a pedagogia”. José
Manuel Bolieiro dirigiu ao auditério
palavras de gratiddo pelo “reconheci-
mento nacional atribuido pela Ordem
dos Médicos a médicos dos Acores” e de “or-
gulho pela exceléncia das suas qualidades
profissionais e pela dedicacdo no quadro das
missdes desempenhadas no Servico Regio-
nal de Saude dos Acores”, para bem dos seus
doentes e populagdes.

O final da sessdo estava reservado para o
Secretario de Estado Adjunto e da Saude,
Antonio Lacerda Sales. Também o go-
vernante prestou reconhecimento a Or-
dem, e ao bastonario, “pela proatividade
e pela sua dedicacdo” em beneficio dos
profissionais e dos doentes. Lacerda
Sales confessou ndo ter palavras para
"descrever o sentimento do pais de gra-
tiddo para convosco [médicos]”. “Quero
louvar publicamente o vosso trabalho,
tanto dos médicos especialistas, como
dos médicos internos e dos préprios estu-
dantes de medicina. Sdo o nosso maior valor
e precisamos de todos”, vincou, terminando
com a conviccdo de que “é tempo de olhar
para o futuro, minimizando desigualdades
sociais e de acesso a cuidados de saude”.
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CARLOS CORTES

PRESIDENTE EXECUTIVO DO CONGRESSO

ENTREVISTA: ROMANA BORJA-SANTOS E FILIPE PARDAL

Fez um discurso humanista e centrado na solida-
riedade demonstrada na pandemia, mas também
ja antes disso. Falou na desvalorizagao da pessoa,
numa certa desumanizacao a que temos assistido.
O que o leva a dizer isto e qual é o papel dos médi-
cos para evitar que isto aconteca?

Nos estamos numa sociedade muito frenética, o tem-
po passa muito depressa, os acontecimentos sucedem-
-se, por for¢a do mundo globalizado como nds o temos,
numa sociedade de informacdo rapida. As telecomunica-
¢bes evoluiram muito nestas Ultimas décadas e as novas
tecnologias invadem — e bem — os cuidados de satide. Ajudam
os médicos no seu trabalho, mas tem-se perdido muito nos
ultimos anos o fator humano, o fator pessoa, as relagdes
entre as pessoas, os principios hipocraticos da relacdo
médico-doente, do apoio ao doente, de uma espécie de
compaixao... Referia-me a esse tipo de relagdo, mas refe-
ria-me também a uma relacdo entre as pessoas, indepen-
dentemente de serem médicos ou ndo serem médicos. Os
médicos tém essa vocacdo humanista que advém de va-
rios milénios de pensamento sobre a medicina, e é preci-
samente aquela profissdo que pode conseguir dar a volta
aisto.

Que diferencas trouxe a pandemia a esta questao?

Estamos num periodo pandémico, em que o virus car-
regou muito neste individualismo que tem de acabar. As
pessoas fecham-se sobre si préprias e a sua preocupacao,
em termos de sauide, tende a ser consigo préprias, porque
0 seu problema de salide ndo interfere com os outros e
o dos outros nao interfere com o seu. Percebemos agora
gue o mundo estd muito interligado, que precisa de res-
postas integradas, e que temos de trabalhar todos numa
espécie de comunidade global, solidarios, respeitando
valores de humanismo, de equidade, de igualdade, de
entreajuda. Esta é efetivamente a resposta e os médicos
podem transportar esta mensagem. Noés, pessoas, deixa-
mo-nos seduzir pelas novas tecnologias e esquecemo-nos

do valor da pessoa. E 0 momento de focarmos o valor da
pessoa, € 0 momento de tomar o tempo, de dar o tempo,
e de as pessoas voltarem a estar juntas, com o olhar e com
o toque. E por isso que este congresso é um encontro e
um reencontro das pessoas, mesmo respeitando as nor-
mas da DGS.
Foram quatro dias de congresso que tiveram duas
dimensodes que sao pioneiras. A primeira é a
acreditacao por parte da UEMS e a segunda é a di-
mensao cientifica através das sesses dos Colégios.
Como presidente executivo deste congresso sente
que a missao esta cumprida?

Quisemos dar uma nova férmula ao congresso, para
despertar um interesse diferente junto das pessoas. E uma
acreditacdo que espelha um contetdo cientifico muito
pronunciado e foi muito simples fazé-lo. Utilizdmos os re-
cursos da Ordem dos Médicos e convidamos os Colégios
para apresentar a atualidade cientifica do momento e res-
ponderam de forma absolutamente notavel, conferindo a
este congresso esta vertente muito cientifica. Mas nao foi a
Unica. Houve outras vertentes, como a vertente social, po-
litica, econdmica, de gestdo, de formacdo médica... entre
outras que vimos nas varias mesas, com o pano de fundo
do humanismo e da ética, que nunca perdemos de vista
durante estes quatro dias.

Que mensagem final deixa aos médicos, tanto
para os que acompanharam o congresso como
no geral?

A primeira coisa € uma mensagem de orgulho. De or-
gulho pelo contributo que os médicos dao, e sempre de-
ram, em fases extremamente dificeis como a desta crise
pandémica, estando sempre ao servico das pessoas. E o
desafio que eu lango, o pedido que eu faco, é voltarmos
ao humanismo médico, de nos voltarmos a concentrar, a
preocupar e a refletir sobre o nosso papel numa sociedade
que esta em desumanizacao. E mais uma responsabilidade
dos médicos darmos a volta a esta realidade.
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MIGUEL GUIMARAES
PRESIDENTE DO CONGRESSO

ENTREVISTA: ROMANA BORJA-SANTOS E FILIPE PARDAL

No inicio de 2020, a Ordem dos Médicos teve
a decisdao corajosa de recomendar o adia-
mento de congressos e de eventos cientifi-
cos. Hoje, passado mais de um ano, a Ordem
dos Médicos conseguiu realizar o seu con-
gresso, em formato hibrido, com quatro dias
de trabalhos que congregaram uma dimen-
sao cientifica e uma dimensao mais politica
e social. Que balanco faz?

Faco um balangco muito positivo. Este congresso
vem na altura certa, numa altura em que é possivel
juntar mais as pessoas, embora mantendo as regras
definidas pela Direcdo-Geral da Saude. Aquilo que
foram os temas escolhidos para o congresso néo
podiam ser mais oportunos. Por um lado, lancam
uma nova dimensao no Congresso Nacional da Or-
dem dos Médicos, uma dimenséao cientifica, que é
o estado da arte nas varias areas de especialidade,
que é um trabalho magnifico realizado pelos nos-
sos Colégios, que eu espero que seja para manter
nos préximos congressos. E importante que a Or-
dem dos Médicos apareca num patamar de exce-
[éncia naquilo que é o conhecimento cientifico. A
questdo da pandemia foi o tema central desta vez,
mas nos proximos congressos poderemos abordar
temas como a politica de salde, temas sociais, o
papel da Ordem dos Médicos, entre outros. Estes
quatro dias correram muito bem porque tivemos
aqui pessoas de exceléncia, a niveis completamen-
te diferentes, dentro e fora de Portugal.

Que principais conclusées retira?

As dificuldades, as necessidades e a importancia

de trabalharmos para termos capacidade de res-
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posta para outras pandemias que no futuro vém ai
foram algumas das ideias. Foram feitas varias refle-
x0es, foram divulgadas varias informacdes impor-
tantes e neste momento estamos em condicdes de
poder propor recomendagdes a varios niveis que
podem ser importantes para o pais.

Pode dar exemplos das recomendacdes?

Estamos a falar de recomendagdes varias, seja
para enfrentar novas pandemias, seja para resol-
ver problema crénicos relacionados com o siste-
ma de salude, e mais concretamente com o Servico
Nacional de Saude, seja para uma das coisas que
se revela cada vez mais essencial, e que é o mo-
mento mais indicado para o fazer, que é valorizar
as pessoas, aquilo que de melhor Portugal tem. A
qualidade da formacdo das nossas pessoas e o es-
pirito humanista e solidario dos portugueses sédo
Unicos e distinguem-nos. As pessoas de exceléncia
tém de ser valorizadas pela responsabilidade que
tém na sociedade civil, pela qualidade e pelas suas
competéncias. O SNS esta a precisar de um reforco
positivo, de capital humano e de algumas transfor-
magdes como a transformacao digital. Precisamos
de uma reforma hospitalar e de boa integracédo en-
tre cuidados de saude primarios e cuidados hospi-
talares. Precisamos disso para ganhar energia para
novos tsunamis.

Quais as principais preocupacdes neste
momento?

As desigualdades sociais sdao, neste momento,
uma das nossas grandes preocupacdes. Os indi-
ces de pobreza no pais aumentaram muito, o que
significa que tem de haver um espirito de solida-



riedade muito grande. As pessoas ndo conseguem
resistir sozinhas, como defendeu o vice-almirante
neste congresso, e juntos podemos ir mais longe e
resolver problemas mais dificeis. A saide mental ja
era um tsunami antes da pandemia e que se agra-
vou e as questdes relacionadas com o clima e com
o planeta sdao mais dois exemplos.
Ao longo dos quatro dias foi transversal
entre muitos oradores um sentimento de
gratidao pelo seu trabalho e para com a
Ordem dos Médicos.

Eu ndo espero reconhecimento pelo trabalho
que faco na Ordem dos Médicos. Quando me can-
didatei e aceitei ser bastonario tinha uma missao
e a missdo era proteger e cuidar das pessoas, que
€ o principal lema dos proprios médicos. Somos
os provedores dos doentes e é por isso que fa-
lamos muitas vezes em condicdes de trabalho e
em melhorar a condigdo deste ou daquele centro
de saude ou hospital. Isto tem tudo a ver com as
pessoas. Estou apenas a fazer a fungdo que um
bastonario em exercicio tem de fazer. Um bas-
tonario ndo pode virar as costas aos problemas,
tem de os enfrentar e solucionar da melhor forma
possivel. Se as pessoas estdo satisfeitas com esta
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atitude e com esta atividade eu fico também sa-
tisfeito. Significa que estou a fazer alguma coisa
de positivo pelas pessoas e isso deixa-me honra-
do, mas as pessoas ndo tém de agradecer ou fazer
homenagens.
Que mensagem final deixa aos médicos?

Quero deixar os meus parabéns a todos os pro-
fissionais, concretamente e em especial aos mé-
dicos que eu represento e que tiveram um papel
absolutamente brilhante. Ndo foram s6 os médicos
de medicina intensiva, foram todos os médicos.
Deram o seu contributo para ajudar a combater
a pandemia, seja na linha da frente seja na reta-
guarda. Enquanto uns estavam a fazer diagnos-
ticos de doentes COVID, outros estavam a tratar
doentes com doengas tdo ou mais graves do que
a COVID, no bloco operatério, nas consultas, etc.
O conjunto do trabalho destes médicos foi muito
importante para o pais e por isso todos estdo de
parabéns. Esse trabalho tem sido destacado por
varias pessoas e instituicdes e, evidentemente, te-
nho um enorme orgulho nestes médicos que hon-
ram e dignificam a prépria Ordem dos Médicos, a
profissdo e cumprem aquilo que é a nossa missao
principal, que é proteger e cuidar dos doentes.
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Educar

€ um imperativo na saude!

As comemoracdes do 10 de junho de 2021, para
assinalar o Dia de Portugal, de Camoées e das Co-
munidades Portuguesas, decorreram na Regido
Autonoma da Madeira. O primeiro discurso coube
a presidente das comemoragoes do 10 de junho, a
médica diretora do Servico de Cirurgia do Hospital
do Funchal, Carmo Caldeira, que foi uma escolha
pessoal do Presidente da Reptiblica como forma de
homenagear os profissionais de satde pelos mui-
tos milhares de portugueses que o SNS cuidou e
defendeu da COVID-19.

"Filha de um médico com preocupacdes filoséficas"
e "uma mae que escolheu se dedicar a familia”, Car-
mo Caldeira contou como foi em familia que aprendeu
principios essenciais, nomeadamente o observar, ouvir
e cuidar em todas as situacoes, tdo importantes na ati-
vidade médica.

Referindo a honra de estar a representar nesta ce-
rimonia aqueles que o Presidente da Republica de-
finiu como "tendo um heroismo ilimitado a fazer de
caréncias e improvisos exceléncia e salvaguarda de
vida e saude", Carmo Caldeira citou Jodo Lobo Antu-
nes porque as suas palavras expressam bem o que vai
na alma desta médica: “N&o sei o que nos espera mas
sei 0 que me preocupa: é que a medicina, empolga-
da pela ciéncia, seduzida pela tecnologia e atordoada
pela burocracia, apague a sua face humana e ignore a
individualidade Unica de cada pessoa que sofre, pois
embora se inventem cada vez mais modos de tratar,
nao se descobriu ainda a forma de aliviar o sofrimento
sem empatia ou compaixao.”

"Com um bisturi na mao sinto-me mais a vontade
do que neste pulpito", confessou. Ao "louvar a forca e
vontade lusitana de enfrentar o desconhecido”, como
Luis de Camdes, a médica considera que hoje as comu-
nidades portuguesas, embora espalhadas pelo mundo,
estdo mais juntas. Com a pandemia "vivemos num so-
bressalto, cujo horizonte s6 agora vislumbramos, num
grande medo coletivo”, um jogo com "regras desco-
nhecidas" que nado fez esmorecer os portugueses. "O
pais nao precisa de quem diga o que estéa errado, pre-
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TEXTO: PAULA FORTUNATO

cisa de quem saiba o que esta certo", afirmou.

Foi o oceano "que aproxima e afasta" que trouxe
pessoas mas também virus e bactérias, lembrou, re-
ferindo-se aos descobrimentos também como poten-
ciadores de pandemias. "Doengas desconhecidas que
exigem pesquisas cuidadas, metddicas e céleres" mas
também a "termos a humildade de nos confrontarmos
com o facto de a ciéncia nem sempre nos dar respos-
tas, condicdo fundamental ja que a ciéncia nos ensina
a fazer perguntas e muitas vezes ndo nos da respostas
definitivas”. Lembrou as "palavras da cientista portu-
guesa Maria de Sousa, também ela injustamente vi-
tima de COVID-19" que referia "o que nao se sabe"
como potenciador de desorientacdo. O desconhe-
cimento como traducdo da "ameaca de informacoes
ndo crediveis" que acontece, por exemplo, nas redes
sociais, tdo visivel durante a pandemia.




"As pandemias sempre exigiram grandes esforcos de
gestdo que nao aconteceram sem conflitos, revoltas e
desentendimentos. Ricardo Jorge, juntamente com Luis
da Camara Pestana, ilustre médico e cientista madei-
rense, responsaveis por identificar a peste bubdnica no
Porto em 1899, viu o seu trabalho notavel ser recebi-
do com grande ira pela populagdo por tentar instalar
na época um corddo sanitario. Alvo de fortes criticas e
perseguicdes” Ricardo Jorge refugia-se em Lisboa "aca-
bando por desempenhar um papel fulcral na gestdo da
gripe pneumonica em 1918". O rescaldo desta pande-
mia trouxe grande expansdo da pesquisa médica e "no-
tavel melhoria dos servicos de saude", recordou.

"As pandemias desequilibram as comunidades,
sendo precisos os cuidados médicos, mas também a
coordenacdo, logistica e comunicagdo”, frisou, numa
alusdo a importancia de uma boa comunicacdo em
saude e, simultaneamente, enaltecendo o "importante
contributo das Forcas Armadas" em varios contextos.
Prestando homenagem publica as vitimas da pande-
mia, que afetou todos, dos mais jovens aos ancidos,
suspendendo afetos e sonhos e acentuando o isola-
mento, elogiou "o enorme esforco feito por todos os
trabalhadores da saluide e por todos os que acolheram
com dedicagdo e profissionalismo, os doentes e fami-
lias aflitas, representa o que de melhor a nossa lusa
comunidade possui".

"Viver e trabalhar nesta tormenta representa suor,
resisténcia, horas de sono adiadas e a esperanca de
que todos respeitem o enorme esforco despendido.
Né&o poderéa haver lugar a apatias e desanimos. Ha que
mobilizar todos os esforcos. A gestdo da pandemia im-
plica o trabalho de todos" mas também a "responsa-
bilizacdo pelas consequéncias das decisdes tomadas”,
frisou, lembrando que temos que estar mais atentos
pois a pandemia acentuou as desigualdades sociais,
contexto em que é importante a preparacao de "politi-
cas estruturais para o futuro". Mas também aumentou
a consciéncia da importancia do conhecimento e da
inter-relagdo de todas as formas de vida do planeta.
"Temos atuado como se estivéssemos sozinhos no pla-
neta e esquecemo-nos de que partilhamos com outras
criaturas, ambientes, potencialidades, e também virus",
referiu, citando o cardeal Tolentino de Mendonca. Para
esta - e futuras - pandemia, sdo precisas "abordagens
inovadoras, consequentes e urgentes que integrem o
animal humano no ecossistema do planeta”, alertou.

Nos tempos de incerteza que vivemos, lembrou
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ainda que todos tém um papel a desempenhar pela
salde e que "saude é preparar, cuidar, educar e isso
pressupde capacitar, habilitar e responsabilizar" para
individuos com maior discernimento e autonomia, de
forma a que consigamos debelar mais eficazmente as
pandemias.

Com a certeza de que ndo poderemos ficar como an-
tes, que teremos que reconstruir e educar, plantando
sentido critico, Carmo Caldeira foi perentéria: "Educar é
um imperativo na saude!"

Concluiu deixando um apelo em forma de desafio
aos governantes: "é absolutamente urgente iniciar pro-
gramas ousadas e eficazes que nos conduzam a susten-
tabilidade na salde na seguranca social, no planeta. E
nossa obrigacdo ndo deixar estas questdes suspensas
para as geragoes vindouras".

“Neste dia memoravel e tdo diferente do 10 de ju-
nho de 2020 (em que eramos 8 no claustro do Mosteiro
dos Jerénimos, saidos de uma vaga e desejando que
nao viessem outras prolongar a dor)", Marcelo Rebelo
de Sousa deixou uma mensagem de responsabilizagao
individual e coletiva. Com a defesa do bem e do inte-
resse comuns como mote que marcou o seu discurso,
o Presidente da Republica apelou a que os portugueses
fagcam melhor para fazer a diferengca no mundo, frisando
gue ndo se pode apenas remendar: é preciso recons-
truir o pais, com os olhos postos no futuro e sem que se
fomentem egoismos pessoais que beneficiem apenas
alguns. Numa alusdo ao dinheiro que o pais vai receber,
Marcelo Rebelo de Sousa apelou a que néo se desper-
dice um céntimo e que haja convergéncia na utilizacdo
desses recursos que podem fazer a diferenga no de-
senvolvimento do pais, nomeadamente dos servicos de
saude. Para os profissionais de salde e as Forcas Arma-
das, pelo seu papel no combate a pandemia, deixou um
agradecimento que se traduziu na condecoracao com
a Ordem Militar de Cristo os Estados-Maiores dos 3 ra-
mos das forcas armadas portuguesas.

"A nossa vida continua, recomeca, reconstréi-se
olhando para o futuro fiéis a quase 9 séculos de histo-
ria", concluiu, numa nota de esperanca depois de mais
de um ano de pandemia dolorosa que suspendeu a
vida de todos os portugueses.

Recordamos que Carmo Caldeira foi distinguida pela
Ordem dos Médicos com a atribuicdo de uma medalha
de mérito numa cerimédnia que teve lugar no ultimo
dia do 23° Congresso Nacional da Ordem dos Médicos
(ver pagina 78 e seguintes).
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23° Congresso Nacional da Ordem dos Médicos

Maria de Belém Roseira formou-se
em direito pela Universidade de Coim-
bra. Advogada e jurista, com inumeros
cargos ligados aos Assuntos Sociais e a
Saude, foi provedora-adjunta da Santa
Casa da Misericordia de Lisboa, admi-
nistradora-delegada do Centro Regio-
nal de Lisboa do Instituto Portugués de
Oncologia e presidiu a Assembleia Mun-
dial de Saude. Tem uma intensa ativida-
de no dominio do voluntariado, sendo
fundadora da Associacao Portuguesa de
Apoio a Vitima, da Liga dos Amigos do
Hospital de S. Francisco Xavier, da As-
sociacao Reintegrar, da Associacao de
Psicogerontologia e da Associagao Dig-
nitude. Foi Ministra da Saiude em 1995,
Ministra da Igualdade em 1999 e depu-
tada em varias legislaturas. Presidiu a
Comissao de Revisao da Lei de Bases da
Saude.
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O Congresso da Ordem dos Médicos é sempre
um momento alto na vida da Instituicdo e um mo-
mento importante na vida do pais.

Com uma agenda, naturalmente, ajustada a actua-
lidade e aos desafios do futuro, nunca deixou de ser
um momento de celebracdo publica mas também
de avaliagdo da politica de salde. Mas acrescen-
tou-lhe sempre, tanto quanto me recordo, espacos
de formacéao, de discussdo do progresso cientifico,
de modelos de intervencdo ajustados a constante
melhoria de procedimentos através da propositu-
ra de correccao de caminhos e de trilhos novos a
percorrer, sem faltar a reflexdo ética, por natureza
ligada ao exercicio profissional médico.

A homenagem aqueles que se distinguiram ou
evidenciaram qualidades de lideranga e/ou van-
guardismos assinalaveis com impacto positivo
alargado, sempre constituiram momento alto de
reconhecimento com enorme significado interno e
justa e necessaria repercussao publica.

E de outra forma ndo poderia ser.

O exercicio da profissdo médica, o grau de exi-
géncia que o rodeia e a relacdo que, por natureza,
estabelece com as pessoas, tém uma dimensao de
valor social que ndo pode ser escamoteada.

E certo que existe sempre uma tensao entre o
poder politico e os poderes partilhados com asso-



ciacbes publicas representativas de profissionais*.
Mas, sendo estas, pessoas colectivas de direito pu-
blico, ndo deixa de ser uma enorme contradicao a
fraca - quando ndo mesmo, auséncia — busca de
didlogo, de definicdo de objectivos partilhados e de
auscultacao periddica, tendo em conta as fungdes
atribuidas, também por Lei, a estas entidades.

Com efeito, as atribuicoes da Ordem dos Médi-
cos, conforme se estabelece no artigo 3° do Esta-
tuto respectivo ndo sdo apenas, entre varias outras,
as de atender as questdes da classe como “regu-
lar o acesso e o exercicio da profissdo de médico"
ou "representar e defender os interesses gerais da
profissdo”.

Cabe-lhe, também, de forma superlativa em meu
entender, "contribuir para a defesa da satde dos ci-
dadéaos e dos direitos dos doentes”, mercé da espe-
cial relacdo de confianca que com estes estabelece.

Por essa razdo é que os principios gerais de con-
duta, estabelecidos no artigo 135° do mesmo Esta-
tuto, obrigam ao exercicio da profissdo de acordo
com a leges artis com o maior respeito pelo direito
a saude das pessoas e da comunidade. E obrigam,
mais, a que o "médico, no exercicio da sua profis-
sao, deva e na medida em que tal ndo conflitue com
o interesse do seu doente, proteger a sociedade,
garantindo um exercicio consciente, procurando a
maior eficacia e eficiéncia na gestdo rigorosa dos
recursos existentes.” Para o assegurar, o "médico
deve prestar os melhores cuidados ao seu alcance,
com independéncia técnica e deontolégica.”

Se visitarmos, ainda, o estabelecido no artigo
137°, sob a epigrafe "Principio geral de colabora-
cdo", é a seguinte a sua redaccgio:

1 - Seja qual for o seu estatuto profissional, o mé-
dico deve, com pleno respeito pelos preceitos
deontoldgicos, apoiar e colaborar com as enti-
dades prestadoras de cuidados de saude.

2 - O médico pode cessar a sua colaboracdo, em
caso de grave violacdo dos direitos, liberdades
e garantias individuais das pessoas que lhe es-
tdo confiadas, ou de grave violacdo da digni-
dade, liberdade e independéncia da sua agado
profissional.
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3 - O médico pode, ainda, recusar a sua colaboragéo
em situagdes concretas relativamente as quais
invoque o direito a objecdo de consciéncia."

A leitura combinada destas disposi¢cdes permite-
-nos perceber que uma relacdo institucional com a
Ordem dos Médicos transcende em muito um as-
pecto da prestacdo em termos meramente técnicos e
cientificos. Ela vai bastante mais além. O exercicio da
profissdo médica habilita ao conhecimento detalhado
das pessoas com as quais se relaciona - por isso 0s
dados de salde sdo especialmente sensiveis na clas-
sificacdo legal respectiva - mas também a interpreta-
¢ao do ambiente nas quais estas nascem, crescem, se
desenvolvem e morrem ao longo do seu ciclo de vida.

Os 6rgaos dirigentes e representativos da Ordem
dos Médicos estardo, pois, especialmente habilitados
no sentido do seu envolvimento na construcao de
politicas de saude - para além de outras, evidente-
mente - e podem contribuir para o seu ajustamento
e correccdo a luz da sociedade real e vivida que co-
nhecem como poucos na sua tradug¢do em doenca,
sofrimento e disrupcao.

A Histéria da Ordem dos Médicos ensina-nos como
essa capacidade foi essencial e relevante para o pro-
gresso social e politico em épocas varias e, sobretudo,
para o advento da democracia e, ao longo das ulti-
mas décadas, para a construcao e prestigio do SNS.

Ignora-lo, é desperdicar os talentos e os conhe-
cimentos que existem fazendo tabua rasa de tudo
guanto deveriamos ter aprendido.

Aceita-lo, ndo é um exercicio de subordinacéo. E
antes, em minha opinido, numa sociedade adulta e
democratica, extrair o beneficio social de um estatuto
gue é exigente e tem que o ser, ndo para beneficio
dos médicos em si, mas para que a sociedade possa
beneficiar daquilo que, decorrendo da especificidade
do exercicio profissional, possa converter-se em valor
e utilidade para a sociedade em geral.

E é precisamente esta qualidade que justifica que
seja conferida a Ordem dos Médicos estatuto publi-
co uma vez que deve estar no seu codigo genético a
busca da realizacdo do bem comum através da cons-
tante melhoria das condicdes de exercicio do direito
a proteccdo da saude enquanto direito fundamental
constitucionalmente reconhecido.

* Recordo-me quando o Bastondrio Professor Germano de Sousa desconvidou o Presidente da Republica de entdo, de ir ao Congresso
desse ano, na sequéncia do veto ao diploma que aprovava o acto médico.
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Os orgaos dirigentes e representativos da Ordem dos Médicos
estarao, pois, especialmente habilitados no sentido do seu envol-

vimento na construcao de politicas de saude...

A Historia da Ordem dos Médicos ensina-
-nos como essa capacidade foi essencial

e relevante para o progresso social

e politico em épocas varias e, sobretudo,
para o advento da democracia e, ao longo
das ultimas décadas, para a construcao

e prestigio do SNS.

Neste contexto e tanto quanto me foi possivel ob-
servar, o 23° Congresso Nacional foi um importante
passo em frente.

Subordinado ao lema “A Ciéncia Em Tempo De
Pandemia” e primorosamente organizado por uma
vasta equipa liderada pelo Bastonario e pelo Presi-
dente do Conselho Regional do Centro, foi muito
abrangente em termos de concepg¢do do programa.

Para além da abertura a outras ciéncias que ndo
apenas a médica - como a Historia, a Sociologia ou
a Economia - ndo dispensou a Cultura, sublinhando
a importancia do “Médico Culto” de que nos falava
Jodo Lobo Antunes, nem um intenso programa de
actualizacdo do conhecimento em todas as areas de
especialidade.

Nao podemos deixar de sublinhar que a pande-
mia veio, finalmente, demonstrar - embora com os
enormes custos humanos e econdmicos que conhe-
cemos - que a Saude é um investimento que nado
pode ficar para tras. E que o investimento em ciéncia
que se transforma em mais e melhor saide e menor
sofrimento é aquele que as pessoas mais valorizam.

Por todo o programa perpassou a forca da mensa-
gem de que a pandemia veio mais uma vez demons-
trar a inter-relacdo que existe entre todos os seres
humanos e de como ela foi capaz de por a prova a
capacidade de superacdo e de altruismo, reafirman-
do a importancia da “Cultura do Cuidado” a que se
referia o Papa Francisco na sua mensagem de inicio
deste ano. A pandemia e a abordagem necessaria da
doenca através do corte de relacbes interpessoais
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que implicou, veio reforcar a cultura de humanismo
e compaixao que tem que presidir a prestacdo dos
cuidados médicos e dos cuidados de saude em geral
sob pena da sua incompletude.

O Senhor Bastonario, Dr. Miguel Guimaraes, teve a
gentileza de me convidar para assistir ao Congresso
e consegui, para enorme gosto meu, estar presen-
te na sessdao de encerramento que constituiu o seu
momento alto. Sou dela, portanto, testemunha pri-
vilegiada.

Gostei do que vi e gostei do que senti!

A homenagem dos pares aqueles que mais se dis-
tinguiram em termos de carreira ou em tempos de
pandemia é um exercicio de reconhecimento pu-
blico que significa gratiddo e um tributo merecido.
Mas é também pedagogia. Haja quem a faga, por-
que faz bem!

Vivemos em tempos tdo singulares que o exem-
plo dos que se destacam adquire uma importancia
superior e a simbologia tem que ser reforcada para
gue nao nos afastemos dos valores intemporais, in-
tangiveis mas reais.

Senti que este Congresso foi isso mesmo: a afir-
macao dos valores intemporais que devem presidir
ao exercicio da medicina e que nunca, mesmo nun-
ca, o aprofundamento da técnica, das técnicas e dos
instrumentos suplante ou faga esquecer que a re-
lacdo humanizada, confidente e de confianca, com
respeito pela autonomia de cada pessoa, constitui o
alfa e 0 dmega da relagdo médico doente, um valor
em constante aperfeicoamento.
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TEXTO: PAULA FORTUNATO

A grande (r)evolucao do SNS

Relatorio sobre as carreiras medicas celebra 60 anes

No final da década de 50 do
século XX, Portugal era um dos
paises menos desenvolvidos
da Europa, viviamos tempos
de emigracdo em massa e ti-
nhamos elevados indices de
ruralidade e de analfabetismo
e uma mortalidade infantil de 5
94,1 por cada 1.000 nados vi-
vos. Foi nesse enquadramen-
to que a Ordem dos Médicos
(OM), a época tendo como
bastonario Jorge da Silva Hor-
ta (bastonario de 1956 a 1961),
decidiu contribuir para que o
pais aspirasse a ter um servico de Saude de qualidade.
Para isso realizou-se de marco a abril de 1958 um ciclo
de conferéncias na Faculdade de Medicina de Lisboa, in-
titulado “Problemas da Medicina em Portugal”. Com esse
ponto de partida viria a construir-se um documento que
ficou intimamente ligado a criacdo do Servico Nacional
de Saude (SNS), desiderato que s6 foi possivel gracas a
um longo trabalho de reflexao sobre a salide e a assistén-
cia sanitaria nacionais e que culminou, em 1961, com a
publicacdo do Relatdrio Sobre as Carreiras Médicas. Este
relatorio foi elaborado por um grupo de trabalho onde,
além do bastonario, tinhamos como relator e grande
impulsionador Jodo Miller Guerra (bastonario da OM
de 1968 a 1975) ao lado de médicos como Albertino da
Costa Barros, Albino Aroso Ramos, Anténio Fernandes da
Fonseca, Antonio Galhordas e Mario Luis Mendes.

O relatério — extenso e pormenorizado — viria a ser a
base de uma grande (r)evolugao do Servico Nacional de
Saude, nomeadamente pelo reflexo que as carreiras mé-
dicas tiveram na instituicdo de avaliagdo mediante provas
de competéncia, na qualidade da formacdo médica espe-
cializada e na capacidade de resposta assistencial.

Mas, ainda assim, os seus construtores sabiam que
0 que estava feito era apenas o comeco e que a OM
teria muito trabalho no processo a que se estava a dar
inicio: “... Nao obstante a atencdo que a Ordem dedicou

ORDEM DOS MEDICOS

RELATORIO
SOBRE AS
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CARREIRAS MEDICAS

Em 2007 a OM fez uma Reedicdo do relatorio
aprovado em 1961

c'm""“"tmca;

a este Relatério, reconhece-
, -lhe o caracter esquematico
éil;\;'g f;o e esta ciente das dificuldades
Ay MEDIC, que levantara a instauracdo
REEDICR das Carreiras...; ...a classe mé-
ol dica, através da Ordem dos

Médicos, o seu 6rgao repre-

sentativo, contrai pesadas

responsabilidades, mas nao
se subtrai a elas visto que dai
resultam beneficios para a
Medicina e para a Nagdo...".
O poder politico reagiu ao Re-
latorio reconhecendo mérito
na analise e importancia nas solugdes, apontando, con-
tudo, a complexidade e obstaculos, mas sem omitir que
“grandes serao as vantagens decorrentes do seu estabe-
lecimento e espera-se que bastantes dos obstaculos que
suscitam possam ser resolvidos gracas a colaboracdo dos
interessados, através da Ordem respetiva...” (Estatuto da
Saude e Assisténcia).

A instituicdo das carreiras (alicercadas na existéncia de
concursos publicos) representa um marco histérico na
medicina portuguesa, mas, apesar de todas as declara-
¢Oes de principios do poder politico, o facto é que oficial-
mente as carreiras médicas do Servico Nacional de Saude
sO seriam instituidas com o Decreto-Lei n.° 414/71, em
cujo preambulo se pode ler que a organizagao das car-
reiras médicas é o “método que se afigura mais apto para
proporcionar, simultaneamente, estimulo e compreen-
sdo dos esforcos exigidos aos funcionarios, a desejavel
justica nos respetivos acessos e o criterioso rigor no re-
crutamento”.

De memadria em memodria, esse caminho levar-nos-ia
a criacdo do Ministério da Saude (em substituicao de
uma Secretaria de Estado e da Assisténcia, que depen-
dia do Ministério do Interior), ao Regulamento Geral
dos Hospitais, a definicdo de programas de formacao
com elevada qualidade e a instituicdo de provas que
credibilizaram as carreiras médicas, ao reconhecimento

@
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A Ordem dos Médicos, reunida em Assembleia Geral,
aprovou a 17 de junho de 1961 o relatério produzido
pelo grupo de trabalho liderado por Miller Guerra

dos graus e categorias da carreira no SNS, e a sua tra-
ducdo em vencimentos mais dignos, mas também na
forte evolucdo positiva de indicadores de saude a que
assistimos no século XX. Uma melhoria essencialmen-
te fruto da uniformizacdo, modernizacao e dignificacdo
da medicina e das metodologias hospitalares, proces-
so potenciado pelas carreiras, que conferiram elevada
competéncia aos nossos especialistas. Mas levar-nos-ia
igualmente a suspensdo das carreiras, com incumpri-
mento na sua aplicacdo pratica e a falta de transpa-
réncia, com multiplas consequéncias negativas, com
0S concursos para a contratacdo de novos especialistas
muitas vezes parados ou, pelo menos, constantemen-
te atrasados, falta de concursos para novos assistentes
graduados ou assistentes graduados seniores e ausén-
cia de progressao na carreira...

Voltemos ao relatério pois foi nesse contexto de ten-
tativa politica de desestruturacdo das carreiras que a
Ordem dos Médicos resolveu em novembro de 2007
proceder a reedicdo do Relatério sobre as Carreiras
Médicas. Era entdo bastonario Pedro Nunes (de 2005 a
2010) que, em consonancia com o Conselho Nacional,
ofereceu esta obra a todos os médicos. A reedicao foi,
simultaneamente uma homenagem aos médicos que
elaboraram o relatério, mas também a todos os que
tém trabalhado ano apés ano em prol da melhoria da
saude dos portugueses.

Embora existam seis décadas a separar-nos do mo-
mento em que a OM identificou os problemas e idea-
lizou solucdes, o Relatério sobre as Carreiras Médicas
€ um livro com um conteldo profundamente atual
em muitos pontos: da importancia da investigacdo e
dos médicos internos - “Os internos constituem um
elemento imprescindivel da organica hospitalar, de tal
modo que os servicos onde eles rareiam funcionam
dificilmente; se de um momento para o outro desapa-
recessem estes médicos, paralisavam quase todos os
departamentos dos hospitais. (...) Os internos sdo in-
dispenséaveis” — a relevancia do trabalho em equipas
multiprofissionais ou da coordenagdo entre os varios
niveis de cuidados, ja tudo constava do relatério que

Miller Guerra coordenou ha 60 anos atras.

Consciente dessa espécie de paralisia que por vezes
tolhe a evolucdo do sistema de satide portugués, Miguel
Guimaraes (bastonario da Ordem dos Médicos desde
2017) teve a iniciativa de criar uma comissao para ela-
borar um novo relatério das carreiras médicas de forma
a dar um novo impulso ao sistema nacional de satde. O
grupo de trabalho independente, criado no seio da OM,
ira repensar e reformular esse documento com o objeti-
vo de revitalizar a carreira médica, reforcando os graus
de qualificagao profissional, a competéncia em lideranga,
a celeridade e transparéncia dos concursos publicos e a
opgao por dedicacao exclusiva devidamente remunera-
da, além de estender a carreira aos setores privado e so-
cial. Para liderar este grupo, o atual bastonario convidou
um médico especialista em Saude Publica, membro do
Conselho Consultivo para o SNS e das carreiras médicas
da OM, o sindicalista Mério Jorge Neves. O que se quer,
explica Miguel Guimaraes, é “uma Carreira que sirva os
interesses dos doentes e dos médicos. Que contribua
para diminuir o erro em satde, nos setores publico e pri-
vado. Centrada na qualidade e no mérito, sem excluir a
capacidade de lideranga e de gestao”. Recordamos que ja
em 1994, o bastonario Carlos Santana Maia tentou lancar
um movimento idéntico, mas sem sucesso.

No més em que se celebram os 60 anos da sua apro-
vacdo pela OM, recordamos esse documento histérico,
iniciativa impar dos médicos e da sua ordem profissional
que é, pela sua profundidade, acutilancia e intemporali-
dade, o ponto de partida para uma nova reflexdo sobre
carreiras, enquanto elemento fundamental da evolucéo
técnico-profissional dos médicos e garantia de qualidade
da medicina portuguesa.

Referéncias:

>"Vamos as carreiras” - Carlos Costa Almeida, in Revista da Ordem
dos Médicos n.° 98 de fevereiro de 2009

>"Elementos para um novo modelo de Carreiras Médicas Hospita-
lares” - F. M. Fonseca Ferreira, in Revista da Ordem dos Médicos
n.° 98 de fevereiro de 2009

>"Carreiras Médicas I: um fim de ciclo” - Henrique Bicha Castelo,
in Revista da Ordem dos Médicos n.° 135 de novembro de 2012

>"Desafios da Carreira Médica” - Miguel Guimaraes, in Jornal Mé-
dico online de 06 de maio de 2016
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Quais sao as prioridades da Especialidade de Uro-
logia para o novo triénio?

As principais prioridades sdo a publicacdo do novo
programa de formagdo do Internato, e a sua subse-
quente implementacao no terreno. Também ligada a
formacao, o inicio de uma analise e reflexdo com vista
a melhoria dos métodos de monitorizacdo e avalia-
¢do da formacao quer a continua ao longo do inter-
nato quer a final do Internato Médico em Urologia.

/'.\
")
Que consequéncias é que a pandemia teve na for-
macao continua dos especialistas e na formacao
dos internos?

A Urologia é uma especialidade médico-cirurgica
e ndo se pode negar que houve impacto ndao negli-
genciavel na formacdo especifica, dado que houve
reducdo no numero de intervengdes cirlrgicas pro-
gramadas, inclusive de intervengdes prioritarias, para
além da diminuicdo do acesso dos doentes a consul-
ta externa. Este impacto variou de hospital para hos-
pital. De facto, hospitais houve em que os doentes
com patologia urolégica prioritaria continuaram a ser
tratados dentro dos tempos clinicamente aceitaveis,
enquanto noutros infelizmente essa resposta ndo
existiu, com impacto na formagdo mas essencialmen-
te com impacto nos cuidados de saude.

/’_\
]

No ultimo ano houve diminuicao da atividade ci-
rirgica. O que devemos fazer para planear a reto-
ma na area da Urologia?

Houve restricao significativa da atividade cirdrgica,
€ um facto. A retoma tem-se centrado numa primeira
fase, e é uma questdo de bom senso, na patologia
prioritaria em Urologia e que é extremamente fre-
quente, nomeadamente a patologia oncoldgica (can-
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PERGUNTAS AOS COLEGIOS

Colégio da Especialidade de

CARLOS MARTINS DA SILVA

cro da prostata, rim e bexiga) e a litiase com risco
para a unidade renal. Os servicos de Urologia devem,
no meu ponto de vista, assumir este objetivo como
o mais prioritario, sensibilizando as administracées
hospitalares para este objetivo.

/f_\
-

Quais sao os principais desafios que um médico
especialista enfrentara nos préximos anos?

A Urologia é uma especialidade com grande volu-
me assistencial, com tendéncia a aumentar devido ao
envelhecimento da populagéo. Este facto é segura-
mente um dos principais desafios nas proximas dé-
cadas, aliado ao facto de ser uma especialidade de
fronteiras com outras especialidades. Do meu ponto
de vista, a Urologia tera que se adaptar e ndo abdicar
do seu lugar central nos cuidados multidisciplinares
das patologias uroldgicas.

Ao mesmo tempo, a evolugdo tecnoldgica esta
sempre presente e no caso particular da cirurgia ro-
bdtica a sua implementacdo a curto prazo nos hos-
pitais publicos € uma necessidade dificil de adiar por
muitos anos.

/'_\
Q)
Temos médicos especialistas suficientes?

Diria que sim, que o numero de especialistas é sufi-
ciente. Na verdade, tem havido um aumento susten-
tado do nimero de especialistas nas Ultimas décadas.
Contudo este incremento nao se tem refletido numa
igualdade de acesso a cuidados urolégicos nas varias
regides do pais. Varios sdo os fatores para esta distri-
buicdo desigual, mas faltam seguramente uma verda-
deira organizacao hospitalar e medidas robustas que
levem a uma distribuicdo mais uniforme dos recursos
humanos na saude.
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Cirurgia Maxilo-facial
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Quais sao as prioridades da Especialidade de
Cirurgia Maxilo-facial para este novo triénio?
Desenvolver os esforcos necessarios ao incremento
das capacidades formativa e assistencial em Cirur-
gia Maxilo-facial, incluindo nas regides autbnomas
dos Acores e da Madeira, perspetivando a criagéo de
novos Servicos/Unidades com idoneidade formativa
pela Ordem do Médicos, eliminando assimetrias as-
sistenciais e de acessibilidade, em particular em todos
os centros hospitalares com Centros de Trauma.

/'.-\
)

De que forma a pandemia afetou a formacao em
Cirurgia Maxilo-facial e como se podera recupe-
rar?

Questionario aos 32 internos do pais (out 2020):
grave perda operatéria (25 a 90%), limitagao na tipo-
logia cirtrgica (trauma e doentes prioritarios), restri-
¢oes a mobilidade internacional e cancelamento de
estagios e eventos cientificos.*

Recuperacao possivel com métodos virtuais de en-
sino e aprendizagem (webinars, cirurgias em video),
atenuando as perdas formativas para internos e es-
pecialistas.

/':\
Q)

Que outros desafios a pandemia colocou a espe-
cialidade que representa?

Manter a qualidade da prestacdo assistencial, em
particular manter a perspetiva curativa das doencgas
de evolucao rapida (ex: Oncologia) e evitar o agrava-
mento das doencas crénicas.

Lidar com a natural preocupacdo e/ou insatisfagao
dos doentes com a crescente espera cirlrgica.

Procurar manter a fundamental partilha de conhe-
cimentos, ao nivel nacional e internacional, apesar
das restricdes impostas.

/’_\
"

Quais sdao as maiores preocupagdes que o cirur-
giao Maxilo-facial enfrentara nos préximos anos?

Constrangimentos econémicos a diferenciagao téc-
nica e a inovacdo tecnoldgica (ex: cirurgia minima-
mente invasiva; materiais de reconstrucao).

Criagcdo de vagas da especialidade nos principais
hospitais do pais, eliminando lacunas sistémicas e
melhorando a acessibilidade dos doentes.

Como melhorar a formagao ao longo da vida e a li-
vre circulacdo de profissionais na EU, em alinhamento
com a UEMS.

/':\
©
Temos médicos especialistas suficientes?

A diferenciacdo crescente desta especialidade
(doentes adultos e pediatricos) recomenda a presen-
ca da Cirurgia Maxilo-facial nos principais hospitais
publicos e privados.

No SNS, em particular, existe uma grave deficiéncia
crénica de especialistas, ativos cerca de 50. Os ratios
referidos no OMFS Reference Book (UEMS, 2011) re-

comendam mais do dobro até 2025. Inviavel por falta
de locais de formacao.

*(In: Oliveira PG, Mateus C, Barros J, Ventura E, Soares J, Rodri-
gues H, Coelho PV. The Impact of Coronavirus Disease 2019 on
Maxillofacial Surgery Training in Portugal: The Resident’s Perspec-
tive. J Cran-Maxillofac Surg, Feb 2021. https://doi.org/10.1016/j.
jcms.2021.02.003).
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Do tratamento da doenca
ao tratamento do doente

As doencas do movimento, nomeadamente o Par-
kinson, segunda doenca neurodegenerativa mais
comum, tém uma sintomatologia muito diversifica-
da que varia de doente para doente e até, no mesmo
doente, em diferentes momentos do dia. A estimu-
lacdo cerebral profunda é a resposta terapéutica
adequada quando a doenca evoluiu e ja nao é pos-
sivel reduzir os sintomas de outra forma. Portugal
tem sido um dos paises pioneiros nesta area, com o
Centro Hospitalar Universitario de Sao Joao, no Por-
to, a trabalhar em estreita colaboracao com outros
centros europeus de exceléncia. O neurocirurgiao
Rui Vaz explicou a revista da Ordem dos Médicos
(ROM) mais um passo neste caminho de inovacao:
a implantacao de um dispositivo médico que revo-
luciona a estimulagao cerebral profunda ao permi-
tir que para sintomas variaveis a estimulacao seja
igualmente programavel e variavel, e ndo constante,
como era até aqui.

Conversamos com Rui Vaz, diretor do Servico de
Neurocirurgia do Centro Hospitalar Universitario de
Séo Jodo (CHUS)) e professor catedratico convidado da
FMUP sobre a inovacdo no tratamento das doencas do
movimento, cuja abordagem terapéutica comeca sem-
pre pelo tratamento médico. Sé quando esse tratamen-
to “ndo é tolerado ou deixa de ser capaz de controlar os
sintomas”, o que ocorre cerca de 10 anos apos o inicio
da doenca, é que a estimulagdo cerebral profunda pode
ser a melhor opcdo para manter a qualidade de vida.
“A estimulacdo cerebral profunda consiste na corregao
do funcionamento de um determinado circuito cere-
bral, alterado pela doenga (Parkinson, distonia, tremor,
epilepsia, doenca obsessivo-compulsiva) e como tal
responsavel pelos sintomas. Para esta correcao é utili-
zado um estimulo elétrico gerado numa bateria, o qual
¢ transmitido a uma regido cerebral especifica por um
elétrodo colocado rigorosamente no alvo pretendido” e
que é “diferente de doenca para doenca”. E desta for-
ma aparentemente simples que Rui Vaz explicou em
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gue consiste a técnica de estimulacado cerebral profunda
(DBS) que iniciou em Portugal em 2002. Quase duas dé-
cadas depois do CHUSJ introduzir este tratamento no
nosso pais, ja beneficiaram dele quase 500 doentes. “A
ligacdo muito proxima que mantivemos com centros
europeus de referéncia permitiu que ao longo dos anos
estivéssemos sempre na linha da frente da inovacao e
desenvolvimento da técnica, por exemplo com as bate-
rias recarregaveis, com a direcionalidade dos elétrodos
e com a aplicagdo a outras doengas”, explica, referindo-
-se aos desenvolvimentos tecnoldgicos sem esquecer 0s
avangos da imagiologia e da informatica de planeamen-
to, os quais melhoraram os resultados clinicos da DBS.
Recentemente, tivemos mais um salto importante: no
segundo trimestre de 2021, a equipa que Rui Vaz lidera
no Servico de Neurocirurgia do CHUSJ, implantou um
novo dispositivo médico de DBS que vem revolucionar
essa técnica, introduzindo uma abordagem terapéutica
mais centralizada no doente. “A doenga tem expressdes
muito diferentes em doentes distintos” e até no mesmo
doente em que se podem verificar diferentes sintomas

O diretor do Servigo de
Neurocirurgia do CHUSJ, Rui Vaz,
realca a importdncia de todos

os elementos da equipa



“em momentos diferentes do dia”, uma variabilidade
que torna “fundamental” uma maior flexibilidade da
estimulagé@o cerebral para que possa adaptar-se a esta
realidade tdo Unica como Unico é cada doente. “Se os
sintomas variam, porqué uma estimulagdo continua
constante?”, questiona o especialista, convidando-nos
a refletir e defendendo uma aborda-
gem de personalizagdo em que possa-
mos “evoluir do tratamento da doenca
para o tratamento do doente”. Foi isso
que trouxe “o novo dispositivo médi-
co implantado no CHUSJ: a importante
inovagao de, pela primeira vez, sermos
capazes - além de estimular - de rece-
ber informacao sobre o funcionamento
dessa area do cérebro, sendo ja con-
sensual a relacdo estreita entre a presenca de ondas
beta e os sintomas da doenca de Parkinson”. A grande
inovacdo é, portanto, o “sensing” que faz com que o
novo dispositivo ndo so6 estimule, como leia e transmita
informacao sobre o funcionamento do cérebro, permi-
tindo ao médico adaptar a medicacdo e a estimulagao
para obter “a maxima supressao dessas ondas e, como
tal, dos sintomas”, potenciando a qualidade de vida dos
doentes, primeiro passo dessa relevante personalizacgo.
E qual serad o passo seguinte? “A capacidade da tecno-
logia registar as diferentes ondas cerebrais e automati-
camente ajustar a estimulacdo, ligando-se quando ela
surge, adaptando-se conforme a sua intensidade e des-
ligando-se na sua auséncia. E a este percurso que que-
remos estar associados e é para ele que trabalhamos
diariamente desde ha muitos anos”, afirma.

Com a intervencao cirdrgica do passado dia 6 de abril,
o Centro Hospitalar Universitario de Sdo Jodo tornou-
-se o primeiro hospital portugués — e o terceiro hospital
no mundo — a implantar este dispositivo desenvolvido
pela Medtronic e aprovado pela EMA. Quisemos saber
como se sente um médico ao inovar em prol dos seus
doentes como Rui Vaz tem feito ao longo da sua car-
reira, mas o especialista recentrou a questdo no gru-
po, sublinhando o prazer de poder “com a introducao
do sensing, melhorar a capacidade de tratamento nos
doentes que a nds recorrem”. “Esta ndo é uma tarefa
de um profissional: sé é possivel como resultado de um
trabalho de equipa para o qual sdo imprescindiveis va-
rias especialidades e que obviamente nos deixa a todos
com a sensacao de dever cumprido. Mas seria uma falsa
humildade nao referir o orgulho que todos temos no
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O novo dispositivo
médico implantado

no CHUSJ permite
receber informagdo
sobre o funcionamento
de determinada

drea do cérebro

trabalho que temos desenvolvido e que nos tem permi-
tido melhorar a qualidade de vida de muitos portugue-
ses, evoluindo progressivamente e sendo capazes de,
a cada momento, oferecer a melhor solucao existente
aos doentes que nos procuram”, assume. Uma equipa
que inclui, da parte cirtrgica, os médicos Clara Chama-
doira e Manuel Rito, mas que é multidisciplinar, frisa o
neurocirurgido: “nada seria possivel sem o trabalho de
equipa com a Neurologia (Maria José Rosas, Ana Oli-
veira, Jodo Massano), com a Neurorradiologia (Carina
Reis), com a Neuropsicologia (Claudia Sousa e Joana Pa-
rada Lima), com a Psiquiatria (Celeste Silveira) e com a
equipa de enfermagem diferenciada (Fatima Rodrigues
e Claudia Pires)”. Num ano particularmente desafiante,
esta vitoria terapéutica “significa essencialmente manter
a capacidade de acompanhar o que de mais inovador
existe neste tipo de tratamento e ser capaz de manter
a preocupacao no tratamento dos doentes ndo COVID",
refere-nos, salientando a maxima hipocratica que nao
pode ser esquecida nem por forca da pandemia. Ja com
seis doentes implantados com o novo dispositivo, Rui
Vaz explica que os seus registos “permitem evoluir e
trabalhar em conjunto com outros centros europeus na
analise de resultados, acumulando experiéncia e apren-
dendo uns com os outros”. “Seria absolutamente injusto
esquecer o insubstituivel e constante apoio que temos
do conselho de administragdo do CHUSJ que permitiu
ajustar o nUmero de doentes tratados em cada ano e
disponibilizar verbas para um material que, embora re-
conhecidamente dispendioso, tem um custo-eficacia
bem demonstrado”, conclui.
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Infetados podem criar anticorpos contra a

COVID-19 para toda a vida

Pela primeira vez uma investigacdo mostrou que mesmo os infetados com
sintomas leves podem produzir células imunoldgicas contra o coronavirus e

gue mesmo que os anticorpos criados ndo sejam suficien-
tes, o sistema imunoldgico tem capacidade para ativar as
células B de memodria, aptas para produzir mais anticorpos.
A conclusdo é de um estudo publicado na revista Nature

citado pela TSF.

Fundo de confianca em vacinas

A medida que as vacinas se vao tornan-
do cada vez mais disponiveis em todos
0s paises, a prioridade de Saude Publica
neste contexto deixara de ser a preocu-
pagdo quanto ao acesso e a distribuicdo
de vacinas para se centrar na necessi-
dade de melhor compreender a dinamica
da procura, as condicionantes que levam a
hesitacdo e a falta de confianca da vacina e como
combater essas realidades. A Alliance for Advancing
Health Online langou um “Fundo de confianga em
vacinas” para apoiar pesquisas direcionadas precisa-

e lutar contra esses obstaculos e
simultaneamente promover o au-
mento da confianca e da aceitagao
da vacinacgo.

mente para melhorar a forma de usar as
redes sociais e outras plataformas digitais
para melhor compreender

O que é a depressao?

O DN e a Sociedade Portuguesa de Psiquiatria e Satde Men-
tal com o apoio da Angelini estdo a desenvolver temas desta
area tdo importante em qualquer contexto, mas que, com a
pandemia, ainda foi mais afetada: até ao final do ano, falar-se-a
do que é a depressao. Em junho o DN dedica o tema a impor-
tancia de uma noite bem dormida.

A

Swm| O ®w Didrio de Xolicias

A importancia de uma noite bem dormida

Donmir bem & essencial para o sadde ¢ para o bem-gstar de todes. Pedro Afonso, médico psiquintra, salienta a
importéncia de uma boa noite de sono.
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. POP : aciéncia em

. T o Portugal?
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Garantindo que a populagédo tenha um conheci-
mento cientifico base. A pandemia tornou
evidente a falta de literacia cientifica,
com implicagdes nos resultados em
satide e na utilizacio dos servicos. E
urgente uma estratégia nacional de
literacia em saude.

Catarina Ferreira — Biologa, Assistente de
Diregdo na EVITA
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Regido de Lisboa a passar todas

as linhas vermelhas

Portugal é o terceiro pais europeu onde a va-
riante indiana, 60% mais transmissivel, se torna
dominante, depois de Reino Unido e Russia. Com
o crescente nimero de casos e um RT acima de
1,20 a regido de Lisboa fica na zona de vermelha
da matriz de risco adotada pelo Governo e faz
com que Portugal volte a ser dos paises europeus
com maior incidéncia semanal de novos casos, sé
atras da Russia e do Reino Unido
— paises onde a variante indiana
também ja é dominante, o que
agora estd confirmado em Lis-
boa.

Autotestes em massa

nao estao a ser comunicados

De 500 mil dispositivos vendidos
nas farmacias e parafarmacias, ape-
nas 1700 foram registados no portal
criado para o efeito: na pagina de
internet, a funcionar desde o dia 20
de maio de 2021, foram registadas
156 analises positivas e 24 inconclu-
sivas.

Estudo italiano revela sequelas
cognitivas da COVID-19 e stress
pos-traumatico

v

Um estudo italiano apresentado
no 7° Congresso da Academia Eu-
ropeia de Neurologia concluiu que
doentes com COVID-19 estdo a
manifestar problemas cognitivos e
comportamentais dois meses apos terem alta. Entre
as possiveis sequelas do virus, registam-se proble-
mas de memoria, falta de consciéncia espacial e de-
ficiente processamento de informacdo. Os doentes
pbs-COVID-19 foram acompanhados durante oito
semanas e a metodologia do estudo incluiu testes
de habilidades neurocognitivas e exames de resso-
nancia magnética do cérebro. Mais de 50% apre-
sentavam distUrbios cognitivos, 16% problemas de
funcdo executiva (questdes de memdria no trabalho,
pensamento flexivel e processamento de informa-
¢do). Os médicos italianos concluem ainda que um
em cada cinco doentes relatou transtornos de stress
pds-traumatico.

Valorizando a diferenciagdo académica,
criando tempo protegido para inves-
tigacdo - com incentivos a publicacdo
de artigos cientificos na progressao das
carreiras - e com aproximagao dos pro-
fissionais de ciéncias basicas nos projetos

translacionais.

Marta Leal Bento — Médica, Hematologia Clinica

Apostando mais na investigacao cientifica e
em projetos inovadores de modo a es-
tabelecer sustentacdo a uma ciéncia
de padrées multifatoriais, ndo sé na
evidéncia, mas também em objeti-
VOs comuns.
Ester dos Santos Nogueira Fonseca —
Assistente Operacional de satide
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OMS é contra vacinar criangas

Embora haja publicacbes nas redes sociais a insinuar
que “até a OMS é contra vacinar as criancas”, essas
afirmacdes sao falsas. A verdade é que, em junho de
2021, a OMS considera que a vacinacao das criangas
nao é uma prioridade, mas ndo é contra. Embora as
criangas sejam um grupo que pode contrair a doenga

Beber alcool é eficaz contra o SARS-CoV-2

A questao ja foi levantada varias vezes nos mais diversos féruns mas
a OMS é clara: o consumo de alcool ndo cura nem prevife pois o

ﬁ\'
| |

virus ndo é sensivel ao que bebemos.
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Comissaria europeia diz que variantes
diminuem eficacia das vacinas

A comissaria europeia para
a Saude, Stella Kyriakides,
disse de facto no dia 15
de junho numa con-
feréncia de imprensa,
apo6s o Conselho de
Emprego, Politica So-
cial, Saude e Consumido-
res (EPSCO), que teve lugar
no Luxemburgo, que comegam

a surgir provas que demonstram que a varian-
te Delta (indiana) do coronavirus SARS-CoV-2
“diminui a forca do escudo protector fornecido
pelas vacinas, especialmente quando a vacinacao
ainda nao estad completa”. Para evitar esse efeito
negativo, Stella Kyriakides apelou a aceleragdo
da vacinacdo completa da populagdo, definin-
do como “crucial” que “o maior nimero possivel
de cidaddos seja totalmente vacinado contra a
COVID-19, o mais rapidamente possivel”

7y
a,] e ser transmissor do virus SARS-CoV-2, o facto é que

sdo menos provaveis de ter as formas graves de CO-
VID-19, por isso, num momento em que a disponibi-
lidade de vacinas é ainda limitada, a OMS continua a
defender primeiro a vacinacdo dos trabalhadores de
saude e outros que estejam em elevado risco de ex-
posicdo ao virus, depois os idosos e ou outros doentes
fragilizados, que podem ter consequéncias mais graves
caso contraiam o virus, e depois, gradualmente, a po-
pulacdo por faixas etarias, por ordem decrescente, até
chegar as criancas, conforme foi explicado pela cien-
tista chefe da OMS, Soumya Swaminathan. A cientista
alertou que isso ndo invalida que pode haver criancas
que — por sofrerem de outras patologias — podem ser
parte de outros grupos de risco, mas, frisou como gru-
po, as criangcas ndo sdo um grupo prioritario, precisa-
mente pela escassez de vacinas.

™
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Ha paises a aprovar vacinas com base
nos testes que outros fizeram

A maioria dos paises faz as suas avaliagdes
regulamentares independentes aos dados e
documentos que sdo submetidos para a apro-
vacdo de cada vacina. Contudo, para um uso
mais eficaz de recursos e para potenciar co-
nhecimentos, as entidades reguladoras dos
diferentes paises partilham uma comunicagdo
constante sobre seguranca, eficacia e qualida-
de dos dados e discutem entre si as questdes
técnicas que possam surgir. Este tipo de cola-
boracao faz parte das boas praticas defendidas
pela OMS.

PROVA DOS FACTOS

Pessoas vacinadas =
transformam-se em antenas

Ha imensos videos no Youtu-

be que divulgam surpreenden-

tes teorias da conspiragdo sobre
como a vacina atua ou qual o seu
verdadeiro objetivo. Apds a alegagdo
de que a vacina implantava um chip magnético no corpo
humano, uma das mais surpreendentes que temos pesqui-
sado refere que as pessoas que levaram a segunda dose da
vacina passaram a receber e a emitir dados via Bluetooth e
que passaram a surgir listadas com um cédigo como os dis-
positivos bluetooth... As vacinas fazem assim parte de "um
sistema maligno”, como se define no video com que ilustra-
mos esta informacao e que foi partilhado no Facebook no
passado dia 10 de junho numa publicacdo que rapidamente
chegou as 3,2 mil visualizacdes. O video é sobre a teoria da
conspiracdo do “teste do bluetooth e wireless”. "Isso é uma
lenda urbana, algo completamente impossivel”, explica Vi-
valdo José Breternitz, professor de inteligéncia artificial da
Faculdade de Computacéo e Informatica da Universidade
Presbiteriana Mackenzie.

iy Gosto & Partiihar

- e

As pessoas que tomaram
determinada vacina vao todas morrer
por causa disso

Esta noticia sem qualquer fundamento
cientifico teve direito a 296 partilhas... Mas
€ apenas uma de muitas. As paginas do
autor desta publicacdo foram banidas pelo
Facebook mas continuam a surgir comen-
tarios que reproduzem as suas ideias.
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ultidimensional
que pratica, Car-
os ataques his-
monstracao tao
a ou representa-

Com uma visao do
como as atividades de
los Vidal defende o ri
téricos de quem consi
humana como sendo
tiva de “pouco siso”. N rocura um aliado
terapéutico, que estuda do ponto de vis-
ta cientifico. Mas além da “teoria do riso”, e de um
exercicio clinico em que abraca o rir e o sorrir como
fontes de empatia, este médico mergulha na arte e
assume-se como humorista e musico, sendo o orga-
nizador de um festival de humor e arte, e conversou
com a ROM sobre os seus miiltiplos interesses.

Confessa-se muito sentimental. E sentimos que assim
€ quando nos fala da escolha da especialidade de Medi-
cina Geral e Familiar. “Gosto da ideia — talvez apaixona-
da - de tratar e de cuidar. Cuidar da saude, tratar e gerir
a doenca. Uma das belezas de ser Médico de Familia é
gue a profissdo nao é um fim em si mesmo, pelo que o
dever nunca esta cumprido, todos os dias se vai cum-
prindo”. Mais que medicina, musica ou humor, o seu
interesse comeca pela arte que considera “ser a base
transversal a todas elas”. Sdo interesses que “estiveram
sempre presentes, apenas foram apurados em alturas
diferentes”, diz-nos.

Concluiu a especialidade em 2021 e ficamos curiosos
se considerara mais dificil fazer uma consulta como mé-

IENTE CLINICO

TEXTO: PAULA FORTUNATO

covurerte —se

'l
dico de familia ou preparar os textos com os quais espe-
ra fazer rir uma plateia. “Sdo dificuldades distintas que
tém em comum o respeito. Todas elas confluem na difi-
culdade da gestdo da emocao. Em consulta, ha a gestao
da emocao perante a doenca, na sua conversdo em sal-
de, ou mesmo na relagdo médico-doente. Na perda, no
nascimento e em todos os outros antipodas da pratica
clinica. O humor também vive desta gestdo da emogao,
da oscilagao entre o riso e o choro, entre a felicidade e
desgraca. Na relagdo que se estabelece com o publico
na forma como se gere o sentimento. Em todas elas
lida com a expectativa, com tudo de bom e de mau g
isso acarreta”. Por falar em dificuldades e de gestao
emocoes, questionamos de que maneira a pandemi
afetou. “A nivel médico houve uma sobrecarga, em m
to agravada pela incerteza” e “a nivel humoristico hou
espetaculos protelados e outros suspensos”.

Médico, musico e humorista, Carlos Vidal ndo se de
ne pela multiplicidade de coisas que faz, mas antes pel
que sente. Confrontado com o nosso pedido de trés
termos que o definam, escolhe “integro, fiel e amigo”.
E, eventualmente, essa integridade - e a defesa daquilo
em que acredita - que o leva a defender o riso, sobre o
qual se debrucou na tese de mestrado em medicina em
que falou dos "beneficios terapéuticos do humor" em
que comega por explicar como a palavra ‘humor’ deriva
da ‘teoria humoral’ de Hipdcrates, pai da Medicina. O
tema apaixona-o e deseja que se fagam mais estudos
cientificos, mas reconhece os desafios. “Todos nés nos

Carlos Vidal é médico, recém-especialista em Medicina Geral e Familiar,
cronista, humorista e musico. Venceu a rubrica "Speed Battle" do progra-
ma “5 Para a Meia-Noite” da RTP1, organiza ha vdrios anos um festival de
humor e arte e foi guionista do programa “Prova Oral".
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rimos, mas nao nos rimos todos do mesmo. Isto torna
os estudos desafiantes. Nao convém alienarmo-nos do
facto de que, historicamente, o humor era visto como
uma auséncia de rigor, presente em provérbios como
‘muito riso, pouco siso’. E é importante percebermos
a recetividade do doente que temos a frente”. Mas ha
mesmo beneficios clinicos, por exemplo, em termos de
adesdo terapéutica? “O humor, em ambiente clinico,
tem inUmeros beneficios e converte-se em empatia. E
essa sim, pode contribuir para aumentar a adesdo te-
rapéutica”’, explica. Mas, como em tudo na vida, o que
€, para uns, bom, para outros pode ser mau, razdo pela
gual Carlos Vidal nos refere como podemos ter risos que
proximam e risos que afastam e que cabe ao médico,
contexto clinico, distingui-los... “Umberto Eco levou-
S a pensar que o objetivo primordial de quem real-
e ama os Homens é de fazer com que estes riam,
dade. Por outro lado, ha uma funcdo agressiva no
e, NOS povos primitivos, podia afastar ou atrair a
. Até na Biblia, a palavra “riso” aparece 29 ve-
0 que 13 dessas vezes (45 %) é relacionada a

RISORIUS e outras aventuras

Quisemos que nos falasse do RISORIUS - Festival
de Humor e Arte de Albergaria-a-Velha que orga-
niza desde a edicdo zero e que ja teve mais 7 edi-
¢oes depois dessa. Trata-se de um festival com o
qual quis “incluir Albergaria-a-Velha no circuito do
humor nacional e descentralizar os eventos”. Mas o
que é o Risorius? Uma maneira de “pensar o humor
de uma forma diferente, abrangente e perceber que
este se encontra em diversas artes. Sdo 6 dias de
espetaculos, exposicoes, workshops, conversas, tea-
tro, radio, programas televisivos ou cinema, contan-
do com os melhores artistas nacionais, permitindo
a abordagem de diferentes manifestacées artisticas,
como o cartoon, a literatura ou o stand-up come-
dy”. O festival é anual e, se depender de Carlos Vidal,
“sera para se manter sem um aparente fim a vista“.
Para terminar recordamos o talk-show que realizou
ao vivo intitulado “isto tudo para dizer o qué?”, por
onde passaram nomes como Eunice Muiioz, Carlao,
Filomena Cautela, Paulo Futre ou Jorge Palma. “Um
programa cujo foco foi a palavra, talvez para evitar
que esta, fruto dos tempos, venha a perder forca”.

CULTURA

violéncia. Isto
-doente, o ris

erceber que, na relagdo médico-
r aglutinador, sendo uma grande
, ser um foco de cisdo, sendo a
melhor moderador”.

fere a importancia da curiosida-
eio cientifico nomeadamente
z de rotinas”. E preciso “sair da
a medicina progrida”. "Acredi-
1guietacao sao a margem que
i.

porque “a
area de co
toqueac
temos par

LEMA DE VIDA:
Até prova em contrario,

sou imortal.
Isto porque nao me vou guiar

pelo que acontece aos outros
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Literacia em saude -

|

reduzir o impacto da atual pandemia

O quéo importante é (RE)estimular a literacia em
saude para precaver o surto de doencas oncolégicas
que esta pandemia atual pode gerar no futuro?

A Organizacdo Mundial da Saude define literacia
em salde como o conjunto de “competéncias cog-
nitivas e sociais e a capacidade dos individuos para
acederem a compreensdo e ao uso da informacao,
de forma a promover e manter uma boa saude”.
(WONCA Europe, 2013)1 Segundo Kickbusch, é “uma
estratégia de capacitacdo para aumentar o controlo
das pessoas sobre a sua saude, a capacidade para
procurar informacao e para assumir responsabilida-
des”.(Nutbeam, 2000)2

Em sintese, a literacia em sadde permite a toma
ponderada de decisdes sobre estilos de vida sauda-
veis e comportamentos preventivos, contribuindo
também para a eficacia e eficiéncia dos servicos de
saude. Assemelha-se a descricdo das pedras basila-
res da Medicina Geral Familiar (MGF), a promocao da
saude e a prevencdo de doengal!(Allen et al,, 2015)3

A especialidade de MGF assume-se como o pri-
meiro contato dos utentes com o sistema de saude,
acompanhando-os de forma continuada ao longo
do tempo, assumindo os médicos de familia respon-
sabilidades especificas na satude individual e da co-
munidade.

Os rastreios, essas ferramentas que nos ajudam a
reduzir a mortalidade (sim, a salvar vidas!), consistem
na aplicacdo de um teste a uma determinada popu-
lacdo com o objetivo de detetar percursores, fatores
de risco ou doenca em estadios iniciais. Estes devem
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cumprir alguns principios, nomeadamente: a historia
natural da doenca deve ser conhecida e constituir
um problema de salde importante; os métodos de
rastreio devem ser aceitaveis em termos de validade,
custos e morbilidade, tanto pelos utentes quer pelos
profissionais de salde; para os resultados positivos,
deve haver uma resposta rapida de confirmagdo do
diagnostico, assim como tratamento e protocolos
de follow-up em caso de doenga confirmada. Resu-
mindo, é um ato seguro e que salva-vidas.(Costa et
al., 2017)4

No contexto da pandemia provocada pelo
SARS-CoV-2, as consultas nos Cuidados de Saude
Priméarios (CSP) sofreram reajustes. As suas equipas,
gue prontamente integraram a linha da frente, pas-
saram a viver oscilacdes diarias de normas, escalas,
entre outros novos itens nos horarios. No entanto,
foram sempre mantidas as consultas presenciais
consideradas essenciais, das quais fazem parte as
consultas de vigilancia da sadde da mulher, satde
infantil, diabéticos, hipertensos e consultas de pla-
neamento familiar.

Ndo obstante, verifica-se uma substancial falta
de adesdo aos rastreios oncoldgicos neste periodo
temporal, nomeadamente realizacdo de citologias,
pesquisa de sangue oculto nas fezes (PSOF) e ma-
mografias, como rastreios de cancro do colo do
Utero, cancro colorretal e cancro da mama, respeti-
vamente (rastreios contemplados no Sistema Nacio-
nal de Saude).

Medo ou receio? Desconhecimento do funciona-
mento dos centros de saude em tempos conturba-



dos? Nao ser prioridade do utente a realizacdo dos
rastreios face ao atual panorama de saide mundial?
Falta de conhecimento acerca dos mesmos?

Seja qual for o motivo, essa redugdo pode acarretar
consequéncias drasticas pelo atraso no diagndstico
precoce, como diagnosticar doencas oncoldgicas
em estadios mais avangados que pressupdem pio-
res prognosticos e, consequentemente, uma maior
morbimortalidade. Citando o Dr. José Dinis, diretor
do Programa Nacional para as Doencas Oncologi-
cas, “a atual pandemia levou a paragem de cirurgias

oncoldgicas consideradas ndo urgentes e ao atraso
no diagnostico pelo que vao ter consequéncias ne-
fastas, cujos resultados e impactos poderao ser evi-
dentes em 2025-2026".

Em 2016, no Inquérito sobre literacia em salide em
Portugal, comparando com os paises participantes
no Health Literacy Survey EU 2014, Portugal desta-
cava-se como O pais que apresentava menor per-
centagem de pessoas com um nivel excelente de
literacia em saude (8,6%), em comparagdo com a
média europeia (16,5%).(Telo-de-Arriaga, M, Santos
B, Silva A, Mta F, Chaves N, 2019)5

Ha aproximadamente 4 anos, como internas de es-

OPINIAO

pecialidade de MGF, arregacamos mangas e fomen-
tdmos a capacitacdo dos utentes de duas listas e
pusemos em marcha o agendamento e a realizagdo
de inUmeros rastreios. Hoje, os estudos dessas listas
nao refletem esta dedicagdo, o que causa alguma
frustracao. Provavelmente é transversal aos demais
colegas. E importante voltar a estabelecer uma re-
lacdo proxima médico-doente nas consultas que,
aos poucos, retomam a sua normalidade. Reforgar
a necessidade de realizacdo dos rastreios, oferecen-
do informacdo com base na evidéncia e alertando
para os perigos da ndo realizacdo dos mesmos e
das consequéncias que dai advém. Ressaltar a im-
portancia de ndo o deixar como segundo pla-
no! Esta tomada de consciéncia deve estar
presente em todas as consultas e deve
ser transversal, ndo s6 aos colegas de
MGF, mas também aos colegas das

== diferentes especialidades.

Sentimo-nos na linha da fren-
te neste tema, ou seja, (RE)es-
timular a literacia em saude?
Sim, promover a saude e o
seu empoderamento é um
recurso que nés, CS temos o

. privilégio de poder dinamizar

facilmente face a proximida-
de com a populagao.

A
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Vacinacao em pandemia:
o que transmitimos importa

Durante a pratica clinica diaria, o médico de
familia é questionado sobre assuntos das mais
diversas tematicas. Em plena pandemia pelo
novo coronavirus (COVID-19), o surgimento
das vacinas trouxe alento a populacdao geral
e aos profissionais de saide. No entanto, o
surgimento de duvidas e a hesitagao relativa-
mente a toma de novas vacinas estao a bater
a porta do médico de familia. A comunicacao
empatica e a escuta ativa sdao fundamentais na
abordagem destas situacoes de hesitacao va-
cinal.

No tempo pandémico em que vivemos, somos
confrontados diariamente com questdes relativa-
mente a seguranca da vacina¢do, nomeadamente
as incertezas e medos dos nossos utentes. A per-
gunta “Se fosse o(a) senhor(a) doutora, tomava?”
é frequentemente ouvida, quer seja presencial-
mente, por telefone ou e-mail.

A vacinacdo tem um longo percurso na nos-
sa Histdria, estando descrita desde o século XVI
na China. A variola era uma doenca altamente
contagiosa, sendo responsavel por 3 mortes em
cada 10 infetados. Em 1980, devido a um intenso
programa de vacinacao esta doenca foi mundial-
mente erradicada, sendo considerado por muitos
um dos maiores marcos para a saude publica. Por
outro lado, o surgimento de movimentos antiva-
cinacdo tém um impacto significativo na saude
das populacdes, com o desaparecimento da co-
nhecida imunidade de grupo e a ocorréncia de
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surtos de doencas anteriormente erradicadas,
como o sarampo.

A vacinacdo esta presente diariamente na nossa
pratica clinica, quer seja nas consultas de saude
infantil, salde materna, diabetes, hipertensdo ou
até mesmo numa consulta do adulto. A vacinacéo
é responsavel pela reducdo da taxa de mortali-
dade infantil, principalmente pela introduc¢do da
vacina contra o sarampo e do tétano. A vacinagéo
da gravida contra a tosse convulsa faz parte das
recomendac¢des da Direcdo Geral da Saude para
protecdo do recém-nascido. Estes sdo so alguns
dos exemplos dos ganhos da vacinac¢do nos gru-
pos vulneraveis que seguimos diariamente nos
cuidados de saude primarios.

O que transmitimos ao utente importa. A con-
fianca que os profissionais de salde depositam
neste ato de prevencgdo priméria tem impacto no
sucesso vacinal e no combate a uma pandemia.
Para muitos, a vacina contra a COVID-19 foi enca-
rada como uma luz ao fundo do tunel. Ndo obs-
tante, os utentes tém direito a terem duvidas e
nds temos o dever de os informar, a luz da evidén-
cia cientifica mais atual. Mesmo que a resposta a
algumas delas seja ainda desconhecida, as vacinas
foram e continuam a ser alvo de profundo estudo
cientifico e monitorizacdo de seguranca.

O profissional de salide devera estar habilitado a
saber lidar com a hesitacdo vacinal. O ideal é que
o doente se sinta num espago seguro, onde pode



voltar a abordar o assunto sempre que o quiser
fazer. A abordagem do profissional de salde deve
ser centrada no doente, questionando e validando
as suas preocupacgdes, sem entrar num debate. A
nossa recomendacgdo para fazer a vacina esta es-
pelhada no que o nosso passado nos ensinou e
no que a Humanidade ganhou com o desenvolvi-
mento sucessivo das vacinas. E essencial sublinhar
que os beneficios da imunizagdo ultrapassam cla-
ramente os potenciais riscos de efeitos adversos
da vacina ou do desenvolvimento de doenca grave
por COVID-19.

A comunicacao é a chave e esta na nossa mao: o
que nos profissionais de saude dizemos sobre as
vacinas tém impacto na decisdo do nosso utente?
Sim.

OPINIAO

A nossa recomendacao
para fazer a vacina esta
espelhada no que o nosso
passado nos ensinou

e no que a Humanidade
ganhou com o
desenvolvimento sucessivo
das vacinas.
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Humanismo

Informacao REGIAO CENTRO

em tempo de pandemia

A humanidade sempre foi atormentada por virus,
bactérias, fungos e parasitas mortiferos. Desde a Gré-
cia Antiga, os relatos de doencas infetocontagiosas
chegam-nos com minucioso detalhe e, independen-
temente das causas invocadas — magicas, divinas ou
cientificas — virus e bactérias foram dizimando parte da
humanidade. A historia das civilizagcbes esta entrelaca-
da com a historia das pandemias.

Desde a peste de Atenas, da Praga de Galeno, pas-
sando pelas pestes da Idade Média vindas pela Rota
da Seda, do exterminio dos povos nativos indo-ame-
ricanos, da época de maior incidéncia da tuberculose,
da Pandemia da Pneumonica (injustamente apelidada
de Gripe Espanhola), da SIDA que ainda nos assola até
a pandemia COVID-19, a humanidade sempre foi ator-
mentada por virus, bactérias, fungos e parasitas mor-
tiferos. Temos agora mais meios cientificos, médicos e
tecnoldgicos, e, esperamos, com mais recursos huma-
nos e financeiros, ter maior capacidade de antecipagao
e planeamento.

A humanidade foi sempre ultrapassando todas as
calamidades pandémicas que tém forte impacto nas
nossas vidas quotidianas e provocam incerteza, medo,
sofrimento e caos. Aquilo que a Histdria nos ensinou,
confirmada pelos acontecimentos mais recentes, é que
estas crises devem ser combatidas através da unido,
solidariedade entre pessoas e povos, com um forte
sentido de comunidade local e global. Ndo ha espaco
para individualismos bem pensamentos egoistas.

O mundo sem justica distributiva nunca ultrapassara
estas crises. Infelizmente, nesta pandemia, exacerba-
ram-se alguns isolacionismos do medo em paises que
impediram a distribuicdo equitativa de mascaras, de
equipamentos de protecdo individual, de solu¢des de
base alcodlica, de equipamentos de diagnostico e rea-
gentes, de ventiladores, de oxigénio medicinal e das
preciosas vacinas. Quem nao se recorda dos obstacu-
los a saida de avides com carga de material médico
com destino a paises necessitados? E quem consegue

CARLOS CORTES
Presidente da Seccao Regional do Centro
da Ordem dos Médicos k '

aceitar que, hoje, mais de 40 paises ainda tenham me-
nos de 1% da sua populacdo vacinada enquanto uns
10 arrebataram 80% das vacinas disponiveis a nivel
mundial?

A entreajuda, a partilha e a responsabilizagdo de
cada um sdo as armas mais poderosas para enfrentar
um virus que nao faz qualquer discriminacdo entre ido-
SOS OU Criangas, ragas ou etnias, pobres ou ricos. Outro
dos aspetos relevantes assenta no papel extraordinéario
da ciéncia e da sua aplicacdo na medicina. Os médicos
sempre se dedicaram para estar um passo a frente nos
cuidados aos doentes e nas medidas de prevencéo da
COVID-19.

A entrega, a resisténcia e o altruismo dos profissio-
nais de saude, liderados pelos médicos, foram essen-
ciais, em Portugal e no mundo, na defesa da Ciéncia,
da solidariedade e da inclusdo.

Ultrapassaremos mais esta crise pandémica, se sou-
bermos valorizar o humanismo.
Carlos Cortes

texto publicado no Diario de Coimbra, Diario
de Viseu, Diario de Aveiro e Diario de Leiria.
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A telemedicina

Cerimonia de assinatura do protocolo

A Ordem dos Médicos do Centro e a Associa¢do
Portuguesa de Telemedicina dao mais um passo na
partilha de conhecimentos especializados bem como
das técnicas e dos instrumentos telematicos, apds
assinatura de protocolo de cooperacao, com iniciati-
vas a desenvolver na regido Centro. Dois dias depois
da assinatura do protocolo decorreu, em Coimbra, a
sessao de lancamento do livro “Telemedicina, Teles-
saude e Transformacao Digital na Satide - Conceitos e
Praticas | Regulacao e Etica”.

“A telemedicina € um meio tecnoldgico que nos pode
permitir, se usado corretamente, estarmos ligados com
muito maior proximidade aos nossos doentes. E um fator
de desenvolvimento da Medicina, da Salide em Portugal,
e é um fator de aproximacao entre profissionais de satde
e os doentes”, considerou ontem o presidente do Con-
selho Regional do Centro da Ordem dos Médicos, Carlos
Cortes, apos a assinatura do protocolo de cooperacéo
entre a instituicdo a que preside e a Associacdo Portu-
guesa de Telemedicina, liderada pelo médico cardiologis-
ta Eduardo Castela.

“A telemedicina é um fator de coesdo territorial muito
importante porque aproxima os doentes, e os utentes,
dos seus médicos e dos cuidados de saude em geral”,
sublinhou. Alias, Carlos Cortes recordou a “preocupacao
constante” da Secgdo Regional do Centro da Ordem dos
Médicos “com o interior do Pais, onde muitos doentes
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ndo tém o mesmo acesso aos cuidados de saude”. La-
mentando estes factos que provocam “assimetria e a
desigualdade” e “ndo obstante a defesa desses doen-
tes, que tém os mesmos direitos dos outros, por parte
da Seccdo Regional do Centro da Ordem dos Médicos,
a verdade é que a telemedicina € um dos instrumentos
que possibilita que os doentes que estejam na Guarda,
em Castelo Branco ou em Viseu tenham acesso a deter-
minado tipo de cuidados”.

A telemedicina nao substitui a relacao
médico-doente

Reportando-se ao protocolo de cooperagcdo no ambi-
to da Saude Digital, transformacdo Digital na Saude, Te-
lessatde e Telemedicina, para atividades a desenvolver na
regido Centro, Carlos Cortes assumiu o facto deste instru-
mento tecnoldgico ndo ser uma atividade efémera e que,
face a pandemia, ainda viu ser potenciadas as suas poten-
cialidades. “E uma tecnologia de futuro”, sustentou, “e ndo
nos deixamos de preocupar com os aspetos de ordem
ética e deontoldgica”. Reiterou: “A relacdo entre o médico
e o doente assenta muito na presenca fisica. No olhar, no
toque. Mas a telemedicina é complementar, ndo substitui
esta relagao; logo, os médicos e os outros profissionais de
saude tém de saber definir em que ambito se usa a tele-
medicina”.

Ao destacar o papel crucial desta ferramenta, Carlos Cor-



tes enalteceu a importancia levada a cabo pela Associa-
¢ao Portuguesa de Telemedicina que “teve razdo antes do
tempo, ao tracar caminhos inovadores”. E que pandemia
COVID-19 trouxe para a ribalta o uso de tecnologias de in-
formacdo e comunicacao no setor da salde mas estas fer-
ramentas sdo usadas ha décadas pela telemedicina, agora
dinamizadas e potenciadas face a pressdo que o contexto
da pandemia provocou nos sistemas de saude.

Nesta ocasido, o presidente do Conselho Regional do
Centro da Ordem dos Médicos recordou, ainda, o Profes-
sor Agostinho Almeida Santos, um dos fundadores da APT
e um dos homenageados a titulo péstumo no 23° Con-
gresso Nacional da Ordem dos Médicos (cerimdnia que
decorreu no dia 3 de junho), pelo “papel visionario que
teve na questao da telemedicina e do contacto a distancia
com os doentes”. Nele estendeu o reconhecimento a to-
dos os elementos da APT que “tém o sentido do humanis-
mo, da ligagdo e da proximidade as pessoas”.

“A Telemedicina veio para ficar, foi fundamental em
tempo de pandemia e possibilidade aproximar a Salde
dos doentes, particularmente dos que vivem no Interior”,
referiu o médico Eduardo Castela.

Para o presidente da Direcdo da Associagdo Portuguesa
de Telemedicina o recurso a esta tecnologia comecou em
Coimbra, em 1995, e deve “contribuir para superar os pro-
blemas da desertificacdo e do centralismo do pais”.

A pandemia COVID-19 trouxe para a ribalta o uso de
tecnologias de informagdo e comunicagdo no setor da
salide mas estas ferramentas sao usadas ha décadas pela
telemedicina, agora dinamizadas e potenciadas face a
pressdo que o contexto da pandemia provocou nos siste-
mas de salde. A “telemedicina é um projeto de solidarie-
dade”, lembrou ainda Eduardo Castela.

Este protocolo foi assinado no ambito da Saude Digital,
transformagao Digital na Salde, Telessatiide e Telemedicina,
para atividades a desenvolver na regido Centro. Pretende-
-se com este instrumento organizar atividades conjuntas
e, entre outras iniciativas, levar a cabo a organizagdo de
eventos de formato hibrido (presencial e streaming) ou
somente streaming. Dois dias depois desta assinatura foi
lancado na Ordem dos Médicos o livro “Telemedicina, Te-
lessatide e Transformagao Digital na Satde - Conceitos e
Préticas | Regulacio e Etica”, um evento em formato hi-
brido, com transmissdo no zoom e na pagina oficial de
Facebook da SRCOM. Foram oradores, Carlos Cortes, Pre-
sidente da SRCOM:; Eduardo Castela, Presidente da Asso-
ciagdo Portuguesa de Telemedicina (APT); Fernando Mota,
Vice-presidente da APT; e Teresa Almeida Santos, diretora
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Fernando Mota, Eduardo Castela, Carlos Cortes,
Teresa Almeida Santos

Fernando Mota

do Departamento de Ginecologia, Obstretricia, Reprodu-
cdo e Neonatologia do Centro Hospitalar e Universita-
rio de Coimbra, ali representando o grupo redator desta
obra. A médica, repescando uma reflexao feita no auge
da pandemia aquando todos em teletrabalho, sublinhou:
“A consciéncia da gravidade da situacdo
e todos os legitimos receios deram um
impulso enorme a telessatde”, uma “tec-
nologia poderosissima cujos limites tém
de ser definidos".
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Este congresso

“@ mais um ato

de intervencao dos
meédicos na defesa
da saude, da
medicina

e dos doentes”

Presidente Executivo do 23° Congresso Nacional
da Ordem dos Médicos colocou o acento tdnico
sobre o papel humanista dos médicos numa so-
ciedade cada vez mais desumanizada. Recorde-se
que evento decorreu em formato hibrido (presen-
cial e online) de forma a respeitar todas as normas
de seguranca sanitaria e acomodar as particulares
circunstancias dos participantes

Quatro dias de congresso, perto de 250 orado-
res, 3 salas em simultaneo e em permanéncia com
transmissao streaming a partir da Antiga Igreja do
Convento Sao Francisco, 2197 inscritos provenientes
fundamentalmente de Portugal, Brasil, Angola, Mo-
cambique e Cabo Verde: eis as condi¢des excecionais
em que Coimbra acolheu, em formato hibrido (pre-
sencial e online), de 31 de maio a 1 de junho, o 23°
Nacional da Ordem dos Médicos, num momento es-
pecialmente complexo devido a pandemia.

O presidente do Conselho Regional do Centro da
Ordem dos Médicos, também Presidente Executivo
do congresso, destacou desde logo a participacao de
reputados especialistas de varias areas (area médica,
cientifica, econdmica, social, histérica) para abordar
os principais temas que surgiram durante este Ulti-
mo ano pandémico, concluindo também a intensa e
proficua participacdo dos colégios das especialidades
médicas que tiveram a oportunidade de apresentar a
atualizacdo em cada respetiva area. "Este congresso
€ um congresso de unido, de agregacao, de partilha
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de conhecimento, de didlogo sobre aquilo que ver-
dadeiramente importa que &, juntos, olharmos para o
futuro e ultrapassarmos esta crise sanitéria. Esta pan-
demia trouxe-nos mais alguns ensinamentos: temos
de acabar com o individualismo comodista que toma
conta das nossas sociedades, com o protecionismo
irresponsavel que tanto tem prejudicado a distribui-
¢do mundial equilibrada dos instrumentos de com-
bate a esta pandemia, nomeadamente das vacinas.”
Neste congresso, que contou com nomes de relevo
tanto a nivel nacional como internacional, Carlos Cor-
tes, defendeu a necessidade de "tomarmos o tempo”
perante a “sociedade globalizada, frenética” em que
vivemos: “Aconteceu isto neste Ultimo ano pandémi-
co, onde estivemos todos focados a tratar os nossos
doentes, a salvar as suas vidas, a fazer desenvolver a
Ciéncia e a Medicina. Mas é preciso, por vezes, reto-
mar esse tempo e reconhecer aquilo que 0s nossos
mestres desenvolveram durante toda a sua vida. Isto
é uma mensagem Hipocratica poderosissima, para
ndés médicos. Vem no nosso Juramento, que é tam-
bém uma cerimdnia com uma grande carga simbdlica
e emocional para os médicos, o respeito pelos nossos
pares, pelos nossos mestres, a transmissdo do Conhe-
cimento”.

Mote para as suas palavras, na sessdo de encerra-
mento, reportando o momento marcante da entrega
das medalhas de mérito, assumindo que serad “pro-
vavelmente, o momento mais importante da Ordem



dos Médicos, o reconhecimento através da entrega
da importante distincdo, a Medalha de Mérito”".

Ao ressalvar este momento de homenagem com
“particular emocdo”, assumiu: este “é um momen-
to de reconhecimento de quem, durante toda a sua
vida, transportou valores muito importantes para os
médicos e ndo so, valores da Ciéncia, da Medicina
(como profissionais ao servico dos doentes durante
toda a sua vida)”. Carlos Cortes lembrou ainda “ou-
tros valores que, por vezes, a evolugdo civilizacional e
a forma como estdo as nossas sociedades, de forma
mais individualizada, sdo esquecidos”, tais como “os
valores da ética, os valores do humanismo, os valores
que nos ligam aos doentes, os valores da relagdo mé-
dico-doente”. Pugnar pelo humanismo médico nesta
sociedade cada vez mais desumanizada é, pois, um
desafio.

Informacao REGIAO CENTRO

Este congresso — que contou pela primeira vez com
patrocinio cientifico da Ordem dos Médicos e com
Acreditacgao Cientifica da Unido Europeia de Médicos
Especialistas - prestigiou a Ciéncia, a Medicina e os
Médicos portugueses. O evento contou ainda com o
apoio da Camara Municipal de Coimbra.

Préemios de Comunicacoes Livres do

23° Congresso Nacional da Ordem dos Médicos

Foram apresentadas comunicacoes cientificas
com pertinéncia abrangente a comunidade médi-
ca, sendo especialmente relevantes os trabalhos
relativos ao tema do Congresso “A Ciéncia em
tempo de pandemia”

Apds a avaliagdo dos trabalhos cientificos apresen-
tados, o juri deliberou atribuir os prémios dos quais
elencamos os resultados:

> 1° Prémio Juri, no valor de 1200€, aplicaveis em

estagio ou formacao, relevante para a formagao

médica: “Resposta Seroldgica a Vacinacdo Contra

a COVID-19 num grupo de profissionais de Saude.

> 1° autor: Rita Coelho

> 2° Prémio Juri, no valor de 750¢€, aplicaveis em

estagio ou formagao, relevante para a formagéo

médica: “Sintomas Pds COVID-19 em doentes de
uma unidade de cuidados de Saude Primarios”

> 1° autor: Margarida Cepa

> 3° Prémio Popular, no valor de 300€, aplicaveis

em formacdes disponiveis no portal da SRCOM,

atribuido pelo juri ao vencedor de um dos 3 traba-

Ihos mais bem classificados pelo publico na plata-

forma do evento: “"Ruido Diurno e Noturno

numa enfermaria de Medicina Interna”
> 1° autora: Catarina Rodrigues

> 4° Prémio Lidel, Cheque livro no valor de 150€:

“Avaliacdo do Impacto da pandemia de COVID-19
no Internato Médico”

> 1° autor: Jodao Nunes Caldeira

S 4
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23° Congresso Nacional da Ordem dos Médicos

Cirurgiao
Linhares Furtado
expos obras de
pintura e desenho

‘Uma Paleta de Saudade’ - eis o
nome da exposicao do cirurgido
Alexandre Linhares Furtado que foi
inaugurada dia 31 de maio, na Anti-
ga Igreja do Convento Sao Francis-
co, em Coimbra, no ambito do 23°
Congresso Nacional da Ordem dos
Médicos.

Quase 70 obras com assinatura
do cirurgidgo que, desta forma sin-
gular, pretende fazer a homenagem
a sua mulher Arminda San-Bento
Furtado e, assim, através da pintura
e do desenho, surgiram memodrias,
flores e emocoes.

Nesta paisagem pictorica que foi
construindo ao longo dos anos - e
apenas muito recentemente reve-
lada ao grande publico - Linhares
Furtado mostra-nos a sua inspira-
¢do, a sua geografia de afetos e as
suas fontes de inspiracao: as ilhas, as
nuvens, a sua mulher, os filhos e os
netos, as flores...

Por forca das restri¢oes relaciona-
das com a COVID-19, o acesso a ex-
posicao ficou sujeito a limitacao de

u | permanéncia na
HW ! ﬂ i sala e as regras de
= [/ entrada na Antiga
Igreja do Conven-

to Sdo Francisco.

A exposicdo ficou

patente até ao ulti-

mo dia do evento.

Linhares Furtado na montagem da ex-
posicdo na Antiga Igreja do Convento
Sdo Francisco, antes do inicio do con-
gresso
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Parceria entre a SRNOM e as respetivas Sub-Regioes promove
a proximidade e a partilha de conhecimentos entre colegas

“Dadas as limitagdes impostas pela atual pandemia, que inviabilizam iniciativas de con-
tato presencial, decidimos dar inicio a esta iniciativa com a apresentagdo regular, numa
rubrica dedicada na revista Nortemédico, destes projetos, envolvendo o testemunho e
partilha dos colegas responsaveis.”

Dalila Veiga (Presidente do Conselho Sub-Regional do Porto) e
Antdnio Aratjo (Presidente do Conselho Regional do Norte da Ordem dos Médicos)

Nesta edicao, voltamos a destacar projetos marcados pela inovacao, in-
vestigacao e desenvolvimento da ciéncia e saude em Portugal. A iniciati-
va “Projetos Inovadores em Saude” resulta de uma parceria estabelecida
entre a Seccao Regional do Norte da Ordem dos Médicos (SRNOM) e as
respetivas sub-regioes do Porto, Braga, Viana do Castelo, Vila Real e Bra-
ganca. Pretende dar a conhecer projetos inovadores de gestao clinica de-
senvolvidos por médicos da regiao Norte do pais, que partilham a sua
experiéncia e dao a conhecer trabalhos que se traduzem numa melhoria
da qualidade, eficiéncia ou humanizacao dos cuidados de saude prestados
aos nossos doentes.

Nesta rubrica contamos com a apresentacao de mais dois projetos:
i) “Equipa de Suporte a Doentes Cronicos Complexos”,

da Unidade Local de Saude de Matosinhos (ULSM);
ii) “Centro de Medicina Digital P5”,

da Escola da Medicina da Universidade do Minho, Braga.

O Conselho Regional do Norte da Ordem dos Médicos volta a convidar
todos os colegas a participar e a divulgar esta iniciativa nos respetivos lo-
cais de trabalho. “Esta € uma forma de estarmos mais proximos, de parti-
lharmos as nossas experiéncias, enriquecer a nossa pratica clinica e lancar
pontes para desafios futuros. Assim que a pandemia o permitir, gosta-
riamos de poder contar com a presenca de todos os participantes desta
iniciativa numa sessao a realizar na SRNOM, promovendo o debate e o
intercambio de ideias e projetos inovadores em Saude”, destacam Anto6-
nio Araujo e Dalila Veiga, presidente do CRNOM e presidente do Conselho
Sub-Regional do Porto da OM.
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PROJETO #5

projetos
inovadores
em saude

(s

Equipa de Suporte a Doentes Cronicos

Complexos

Apresentacao

A Equipa de Suporte a Doentes Crénicos Com-
plexos (ESDCC) é uma equipa multidisciplinar
constituida por médicos de Medicina Interna e
enfermeiros, que acompanham uma populacao de
utentes que se caracteriza pela sua multimorbili-
dade, elevada dependéncia dos servicos de satude
e polimedicacido, conhecidos por Doentes Croni-
cos Complexos. Usa como ferramentas principais
a Gestao de Caso, feita por enfermeiros sediados
nos Cuidados de Saidde Primarios, um Plano In-
dividual de Cuidados (PIC), com estratégias para
abordar os principais problemas dos utentes, e
o apoio permanente de médicos internistas com
visitas domiciliarias programadas ou urgentes. A
Gestao de Caso tem como principios a abordagem
do doente como um todo, a atuacdo na comuni-
dade, a promocao e coordenacao da continuidade
de cuidados, a implementacio e gestdo do PIC e

uma visdo apoiada na proatividade. E trabalhada
a literacia em saude, a vigilancia clinica, a gestao
do regime terapéutico e a promogao de saude, ao
utente e a familia/prestador de cuidados. O obje-
tivo é a melhoria da qualidade de vida dos utentes
e a satisfacdo dos mesmos. O PIC é definido pelo
internista e condensa os principais problemas do
utente identificados como relevantes. Propoe para
cada um varias estratégias farmacolégicas e nao
farmacolégicas com vista a atingir os objetivos
propostos e que vao orientar a Equipa e em parti-
cular o Gestor de Caso (GC) no acompanhamento
do utente. A Medicina Interna, pela abordagem
global, sistematizada e multidisciplinar que ca-
rateriza a sua atuacdo, é a melhor especialidade
médica para acompanhar estes utentes. A atuacio
do médico internista faz-se pela avaliacao inicial
dos doentes propostos para serem integrados na
Equipa, no acompanhamento e discussao regular
do doente com os GC e da sua observacao pro-
gramada e urgente, aquando de intercorréncias
agudas. Os utentes podem ser referenciados pe-
los Cuidados de Satde Primarios e pelas Equipas
Hospitalares (internamento ou consulta externa).
A atuacao da equipa é sempre feita em articulacao
com as Equipas de Saude Familiar.

Por Jorge Alves Martins

Assistente Hospitalar Graduado de Medicina Interna

e Coordenador da Equipa de Suporte a Doentes Crénicos
Complexos (ESDCC), da Unidade Local de Saude

de Matosinhos (ULSM), no Porto.
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(nortemédico) — Quando se iniciou e como surgiu esta
iniciativa?

(Jorge Alves Martins) — A Equipa foi criada em outu-
bro de 2016 na ULS Matosinhos como uma estratégia
para responder as necessidades especificas deste grupo
de utentes. Sdo utentes frageis, suscetiveis a efeitos late-
rais dos medicamentos pelo nimero elevado que fazem,
muitas vezes com cuidadores da mesma idade. A resposta
dos Servigos de Saude disponivel a esta populagao é muito
fragmentada e pouco centrada no doente e na sua familia/
prestadores de cuidados, num sistema que foi construido
para lidar fundamentalmente com doentes com pato-
logia aguda. A Dr.2 Céu Rocha, Coordenadora da Equipa
de Cuidados Paliativos, aproveitando a experiéncia da
ULS Matosinhos em Equipas de Integracdo de Cuidados,
foi a mentora do projeto e convidou-me para fazer a sua
operacionalizagdo. Iniciou-se como um projeto piloto, na
Unidade de Cuidados na Comunidade (UCC) Sra. da Hora,
mas ao longo dos anos foi crescendo e atualmente abarca
toda a area de influéncia da ULS Matosinhos, estando pre-
sente nas quatro UCC (Senhora da Hora, Leca da Palmeira,
Sdo Mamede de Infesta e Matosinhos).

Qual é o principal objetivo ou inovacdo desta
Equipa?

O principal objetivo da ESDCC é providenciar uma res-
posta integrada, coordenada e personalizada a uma po-
pulacdo fragil e com elevada dependéncia dos Servigos de
Saude. A inovagao deste projeto deve-se ao facto de esta
ser uma Equipa multidisciplinar de enfermeiros da comu-
nidade e médicos internistas que trabalham num conceito
de proximidade, colocando o doente e a sua familia/pres-
tadores de cuidados no centro do sistema.

ks matosinhos

Informacdo REGIAO NORTE

Quem sdo os responsaveis/intervenientes na sua or-
ganizagao?

A equipa nuclear é formada por médicos e enfermeiros,
mantendo articulagdo com outros profissionais, como por
exemplo, os nutricionistas e assistentes sociais.

Considera que este é um projeto que se traduz numa
melhoria da qualidade, eficiéncia ou humanizacao dos
cuidados de satide prestados aos doentes?

Sim, definitivamente. Este projeto baseia-se numa re-
lacdo de proximidade e acompanhamento personaliza-
do de utentes com elevada necessidade de apoio dos
Cuidados de Saude. Os utentes tém contato direto com
o seu GC para qualquer duvida ou agravamento, tém a
visita programada e/ou urgente do médico internista e os
Meios Complementares de Diagndstico e Terapéutica sdo
realizados no domicilio, quando possivel, ou agrupados
no mesmo dia no Hospital. O sistema adapta-se ao utente
€ ndo o contrario.

Qual tem sido o seu impacto na comunidade médica
e sociedade em geral?

Tem sido muito positivo desde o inicio. A Equipa tem
vindo a crescer ao longo dos anos, traduzido no aumento
progressivo de referenciacdes e de solicitagdes. Trabalha-
mos em sinergia com as Equipas de Saude Familiar e com
as Especialidades Médicas que veem a nossa atividade
como uma mais-valia na otimiza¢do e gestao dos utentes.
No principio havia muita curiosidade embora com desco-
nhecimento sobre como trabalhdvamos, mas atualmente
ja temos casos em que sdo os utentes que pedem para ser
referenciados a Equipa. Diariamente lidamos com situa-
¢Oes de solidao, dificuldades econémicas e instabilidade

™= constituida por especialistas de Medicina

: ‘- Interna e enfermeiros.
Da esquerda para a direita:
Dra. Fatima Leal Seabra,
Enf.° Antdnio Oliveira,
Enf.? Eduarda Almeida,
Enf.2 Susana Gongalves,
Enf.2 Patricia Rocha,
Enf.° Miguel Pereira e

- Dr. Jorge Alves Martins.
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Acao da Equipa de Suporte a Doentes Crénicos Complexos.
O objetivo é a melhoria da qualidade de vida dos utentes e a satisfacdo dos mesmos. Os resultados destacam-se pela
reducdo do nimero de episodios de urgéncia e internamentos, na ordem dos 70%.

Literacia em satude Vigilancia clinica

Compliance do doente

Gestao dos servicos de satde
disponiveis

M Visitas clinicas
regulares

B Acompanha-
mento por mé-
dico internista

M Ensino do doente e seus cui-
dadores sobre autocuidados,
capacitando-os para a gestdo
da sua doenga

B Promocao de estilos de vida
saudaveis

M Garantir a adesdo ao regime | M Articulacdo com as equipas de
terapéutico
alimentar e exercicio fisico)

M Adesdo ao cumprimento do
Plano Individual de Cuidados

(medicamentoso, | salde
M Colaboragao no planeamento
da alta para o domicilio

familiar, pelo que procuramos encontrar parceiros e solu-
¢Bes na comunidade para estas situagdes.

Que balanco faz? Quais sao as expetativas para o fu-
turo?

A nivel pessoal, trabalhar neste conceito inovador de
cuidados, na comunidade e com esta proximidade em
relacdo aos nossos utentes, permitiu-me alcancar uma
realizacdo profissional que ndo tinha vivenciado antes. O
trabalho em equipa, multidisciplinar, com enfermeiros di-
ferenciados e motivados é muito recompensador. Diaria-
mente, conseguimos ver in loco que as nossas a¢des tém
significado e um impacto palpavel. Em termos da Equi-
pa, o balan¢o tem também sido muito positivo porque
os utentes sentem-se satisfeitos, tém melhor qualidade
de vida e os episodios de urgéncia e internamentos tém

Projeto #6

diminuido, na ordem dos 70%. O que esperamos para o
futuro é acompanhar cada vez mais utentes, mantendo a
mesma eficacia, bem como desenvolver novas estratégias
de atuacao.

Qual é a sua opiniao sobre esta nova iniciativa do
Conselho Regional do Norte da Ordem dos Médicos?

As iniciativas criadas para dar a conhecer projetos ino-
vadores que explorem novas abordagens para os desafios
diarios do Servico Nacional de Salde sdo bem-vindas e
devem ser acarinhadas. Esta partilha de experiéncias pode
ser um estimulo para a replicacdo e/ou implementacdo de
novos projetos noutras Unidades de Saude. Ndo posso
deixar de agradecer ao CRNOM a oportunidade para vir
expor o nosso trabalho, enquanto equipa e na ULS Ma-
tosinhos.

€ projetos

inovadores
em saude

Centro de Medicina Digital P5 gson

Apresentacao

O Centro de Medicina Digital P5 é uma iniciativa
que nasce dentro da Escola de Medicina da Univer-
sidade do Minho com o intuito de preencher um
espaco ausente de prestacao de servicos de saiude
com recurso a novas tecnologias. Ao longo do ul-
timo ano, renovamos o nosso projeto em resposta
a pandemia, acrescentando servicos direcionados
para o apoio a comunidade (com esclarecimento de
duvidas e consultas online), bem como na ajuda di-
reta aos profissionais na linha da frente.

120 | ROM JUNHO 2021

(nortemédico) - Quando se iniciou e como sur-
giu esta iniciativa?

(Nuno Sousa) — Lancamos o P5 em abril de 2019 e
surgiu da ideia de criar valor para a Escola de Medi-
cina e para a comunidade. Entendemos que a forma
natural de criar esse valor para uma escola médica
seria a prestacdo de cuidados de saude. Contudo,
ndo queriamos fazer algo igual ao que ja estéa dispo-
nivel no Servico Nacional de Saude. Assim, entende-
mos que era necessario chegar a todos e criar algo



Por Nuno Sousa
Presidente do Centro de Medicina Digital P5
e da Escola de Medicina da

Universidade do Minho, em Braga.

que fosse inovador no panorama nacional — surge
entdo o conceito de criar um centro de medicina di-
gital. Mas avancdmos sem nunca descurar a relacdo
entre os prestadores de cuidados de salde e as pes-
soas que procuram esses mesmos cuidados.

Qual é o principal objetivo ou inovacao deste
projeto?

O principal elemento de inovagdo deste centro
de medicina digital esta na utilizacdo da tecnologia
ao servico da prestagdo dos cuidados de saude de
qualidade. Apostamos na incorporacao do digital na
dimensdo da prestacdo de cuidados de saude em
multiplas dimensdes: na diagnostica, na terapéuti-
ca e na da prevencdo e promocdo da saude. Para
além disso, apostamos fortemente no conceito de
aumentar a literacia da saude nas populagdes que
servimos. Deste modo, acreditamos que adicio-
namos valor aos servigos de saude prestados em
Portugal, a comunidade portuguesa fora do pais e
mesmo aqueles que tém maior dificuldade no aces-
so aos cuidados de saude. Estamos convictos que o
Centro de Medicina Digital P5 representa uma forma
de combater eficazmente a desigualdade no acesso
a saude em Portugal.

Quem sao os responsaveis/intervenientes na
sua organizag¢ao?

Os principais intervenientes nas atividades do
Centro de Medicina Digital P5 sdo as pessoas que o
constroem todos os dias. Diria que devemos come-
car por aqueles que servimos; de seguida devemos
pensar em todos aqueles que tornam possivel esse
servico: os médicos, os enfermeiros, os psicélogos, os
engenheiros informaticos, os administrativos, os es-
tudantes de medicina. Sim, esta também é uma co-
munidade de pratica e de servigo e como tal sdo estes
os responsaveis pelo Centro de Medicina Digital P5.

Qual é o publico-alvo?
O publico alvo do P5 ou da Escola de Medicina
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da Universidade do Minho sdo todas as pessoas
que procuram cuidados de saude. Comecamos por
apostar em servi¢os para comunidades que conhe-
ciamos melhor, como a comunidade académica da
Universidade do Minho ou como a comunidade re-
presentada pelos municipios de Paredes de Coura
ou de Guimaraes. Nestes casos, e a partir de servicos
clinicos tradicionais combinados com algoritmos de
inteligéncia artificial, foi possivel desenhar solu¢des
que vao ao encontro das necessidades destas co-
munidades. Percebemos ainda com o tempo que
estes servigos tinham interesse para comunidades
mais alargadas no pais e mesmo para aqueles que
estdo fora de Portugal. Como temos uma aposta
clara também nos servicos de promocdo de saude
entendemos ser muito importante promover agdes
especificas para grupos determinados. Um exemplo
destas acOes pode ser o trabalho que estamos a de-
senvolver no ambito da promocédo da saide mental,
que comegamos por dirigir para publicos universita-
rios e para prestadores de cuidados de saude, mas
que agora foram alargados para a populagdo em
geral.

Considera que este é um projeto que se traduz
numa melhoria da qualidade, eficiéncia ou hu-
manizacdo dos cuidados de satide prestados aos
doentes?

Ndo tenho a minima divida que este projeto se
traduziu numa melhoria da qualidade, através de
uma maior eficiéncia e humaniza¢do dos cuidados
de saude prestados a quem deles necessita. Lanca-
mos este projeto com o conceito de estarmos a an-
tecipar a prestacdo de cuidados de saude do futuro.
Enganei-me, apenas estamos a concretizar o pre-
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sente na prestacdo dos cuidados de saude. Pelo seu
potencial de escalabilidade, associado a elevados
indices de qualidade, estou seguro que este proje-
to pode ser um case-study sobre como este tipo de
cuidados pode ser estruturado em Portugal.

Qual tem sido o seu impacto na comunidade
médica e sociedade em geral?

A melhor forma de medir o impacto das ativida-
des do Centro de Medicina Digital P5 na comuni-
dade médica sera através do nivel de satisfagdo que
os profissionais de salde que estdo a nos ligados,
quer na vertente da prestacdo de cuidados, quer na
vertente daqueles que requerem esses mesmos cui-
dados, tém com a nossa atividade clinica. Os dados
que temos apontam para niveis de satisfacdo mui-
to elevados. Estes niveis s encontram paralelo na
satisfacdo da populagdo em geral que recorre aos
servigos prestados pelo P5. Esta foi desde o inicio
uma aposta clara na visao estratégica do Centro de
Medicina Digital P5 — servir a todos com a maxima
qualidade.

Que balanco faz desta iniciativa e quais sao as
principais expetativas para o futuro?

A criacdo do P5 pela Escola de Medicina da Uni-
versidade do Minho ndo podia ter um melhor balan-
¢o. Entendo que cumprimos com todos os objetivos
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Apoiodo profissional

izos para oUtente

que tragcamos aquando do lancamento desta inicia-
tiva, estou seguro que estamos a prestar um servi-
¢o de qualidade e que acrescenta valor e saude as
comunidades que servimos. Nada podia estar mais
alinhado com a miss@o e com a visdo de uma escola
médica moderna, pelo que sinto imenso orgulho no
trabalho realizado até aqui. Para o futuro as nossas
expectativas sdo de consolidar e criar escalabilida-
de para muitas das agdes que temos vindo a de-
senvolver, mas também criar novas condi¢des para
lancarmos outros desafios que entendemos irem ao
encontro das necessidades do sistema de salide em
Portugal. Continuaremos a apostar na interseccdo
entre as tecnologias digitais e a prestacao de cui-
dados de saude eficientes e humanizados e, desta
forma, queremos estar no epicentro de um novo pa-
radigma ao nivel da atividade clinica em Portugal.

Qual é a sua opinido sobre esta nova iniciati-
va do Conselho Regional do Norte da Ordem dos
Médicos (CRNOM)?

E uma excelente iniciativa que nos permite conhe-
cer e dar a conhecer as melhores praticas e projetos
na area da salde — e poder aprender com eles.

Para mais informacoes

sobre o “P5”
consulte www.p5.pt
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CRS reuniu com
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diretores de Internato Médico

O Conselho Regional do Sul (CRS) promoveu
uma reuniao com diretores e coordenadores de
Internato Médico. O debate foi intenso e abor-
dou aspetos como a recuperacao dos ciclos de
formacao e os exames de especialidade.

Foram 36 os diretores ou coordenadores de Inter-
nato Médico presentes na reunido, que decorreu no
dia 23 de junho, com base no auditério da Ordem,
onde estiveram 18 deles, enquanto outros 18 par-
ticiparam por videoconferéncia, designadamente a
partir da Madeira e dos Acores. A coordenagdo da
reunido pertenceu ao presidente do CRS, Alexandre
Valentim Lourengo, acompanhado pelo vogal Nuno
Gaibino.

A possibilidade da formagdo repartida por um
hospital central e um outro periférico foi um dos te-
mas que suscitou debate. O presidente do Conselho
Regional do Sul considera que "os internatos teriam
a ganhar se a formacdo tivesse esse modelo”, o que
poderia facilitar o maior acesso dos internos a certas
praticas distintas e permitir também aos hospitais
periféricos maior capacidade para fixar novos espe-
cialistas.

A necessidade de mudar o modelo de exames da
especialidade mereceu “um grande consenso”, se-
gundo disse Alexandre Valentim Lourengo na fase
em que apresentou as conclusdes da reunido, o que
justifica, do seu ponto de vista, que se trabalhe num
novo sistema de avaliagao, designadamente recor-
rendo a uma nova prova escrita, opcao que "muitas
pessoas acham uma excelente ideia”, disse.

O presidente do Conselho Regional do Sul falou
no final a Agéncia Lusa sobre os temas discutidos e
destacou também a questdo da colocacdo de médi-
cos, cujo modelo considerou “completamente des-
fasado das boas praticas”.

“Os médicos sdo colocados por uma folha de Ex-
cel”, salientou, considerando que se estd perante
“uma colocacdo de médicos administrativa e nao
por necessidades dos servicos com os melhores
perfis para cada um”.

Foram 36 os diretores ou coordenadores de Internato

Médico presentes na reunido. No auditério da Ordem
estiveram 18 deles, enquanto outros 18 participaram
por videoconferéncia

Mas talvez o aspeto pratico mais relevante abor-
dado na reunido tenha sido a necessidade de recu-
peragdo dos ciclos de formacgdo. Na verdade, a maior
parte dos hospitais, devido a pandemia, comeca
agora a recuperar os ciclos de formagdo dos inter-
natos, o que pode ter como consequéncia atrasos na
colocacao de especialistas.

O presidente do CRS recordou que “a maior parte
dos hospitais sofreu um grande impacto” e foram
interrompidos estagios, que é preciso retomar.

Com esta situacao, os hospitais ndo terdo no tem-
po previsivel os especialistas formados, para pode-
rem contratar.

Os problemas que afetam os internatos tém sido
apontados como uma das razdes para que se verifi-
gue um crescimento significativo do nUmero de mé-
dicos a fazer a especialidade em hospitais privados.

Nas declaracées a Lusa, Alexandre Valentim Lou-
rengo considerou que os hospitais privados “tém
muitas vezes maiores capacidades de resolver pro-
blemas porque nao estao sob alcada de normas
centrais politicas, e tém mais liberdade, quer para
contratar, quer para proporcionar melhores esta-
gios”.
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Por que saem

os médicos do SNS?*

Esta é uma pergunta cada vez mais repetida e cuja
resposta parece ninguém querer dar.

O SNS é inequivocamente uma mais-valia para a
saude dos portugueses.

Democratizou o acesso e permitiu que os portu-
gueses tivessem o que de melhor se faz em Medici-
na. Tem sido o grande responsavel por dar saude a
quem ndo a tinha. Construiu centros de saude onde
nao existiam. Construiu hospitais modernos. Desen-
volveu a Saude Publica.

A Lei 56/79 cria o SNS em 1979. Significa isto que
todos os que tém menos de 40 anos sempre viveram
numa vida de plenos direitos em saude. E todos eles,
ndo tém memoria de outra vida. Hoje, o acesso a
saude é uma realidade para todos os portugueses.
E hoje, depender do SNS j& ndo é uma dependéncia
para muitos. Os setores privado e convencionado
desenvolveram-se e é hoje uma realidade que mui-
tos ndo querem ver e ter em conta nas decises da
coisa publica.

O problema nédo é o SNS. O problema sdo os Go-
vernos que o gerem e os Ministérios da Saude e das
Financas que o sufocam.

E por que saem os médicos do SNS?

Porque tém uma alternativa que antes nédo tinham.
Ha 20 ou 30 anos os médicos trabalhavam no publi-
co de manha e no privado a tarde. O sistema estava
assim equilibrado e assim viveu durante décadas. Ha
cerca de dez anos o sistema privado disparou o seu
crescimento. E para isso necessitavam de médicos.
Onde os ir buscar? Ao setor publico. O setor publico
passou a exigir mais tempo dos médicos e 0 mesmo
fez o privado. As regras do jogo mudaram.

E que fizeram as unidades do setor privado para

€ JORGE PENEDO

p Cirurgido Geral
Vice-Presidente do Conselho Regional do Sul
da Ordem dos Médicos

serem atrativas? Dao regalias e aumentaram orde-
nados. Dao formacao. Criaram centros de simulacao.
Fazem contratos flexiveis, com incentivos. Ganharam
diferenciacdo. Passaram a dispor de internatos. Len-
tamente, mas cada vez em maior nimero. O primeiro
curso privado de Medicina foi aprovado. Ganharam
dimensdo e mercado.

Ha cerca de dez anos o sistema privado disparou

0 seu crescimento. E para isso necessitavam de médicos.
Onde os ir buscar? Ao setor publico. O setor publico passou
a exigir mais tempo dos meédicos e o mesmo fez o privado.

As regras do jogo mudaram.
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E o Estado que fez aos seus profissionais? Retirou-
-lhes regalias e baixou ordenados. Suspendeu pro-
gressdes nas carreiras. Atrasou concursos. Limitou a
formacdo. Limitou a formacdo que da e o acesso a
mesma. Tornou a contratacdo num périplo impos-
sivel. Prometeu fazer contratos e a Unica coisa que
verdadeiramente deu foi contratos por fazer.

Enquanto o setor privado procurava os melho-
res, numa verdadeira acdo de caca-cérebros e lhes
dava contratos imediatos, o setor publico oferecia
promessas e nenhum contrato. Os melhores termi-
nam os seus internatos de especialidade e esperam
meses por um contrato, que o Estado tarda em dar.
Esperam, desesperam e nada é concretizado. O pri-
vado contrata.

Mas ndo sdo s6 mais novos a mudarem para o
privado. Muitos outros, mais diferenciados e alta-
mente especializados, lideres de servicos, também
fazem a sua opcdo e mudam para o privado. Porque
lhes ddo condi¢des de trabalho. Porque os deixam
serem médicos e lhes retiram carga administrativa.
Porque os contratam para fazer o que sabem fazer e
nao soO para ocupar um lugar ou gastar horas a fazer
trabalho administrativo. Porque lhes pagam melhor.
O setor privado nao é totalmente inocente na acao,
mas trouxe dinamica ao setor.

E como se tudo isto ndo chegasse, o publico ainda
obriga os médicos a ficar em nome de uma obriga-

Enquanto o setor privado
procurava os melhores, numa
verdadeira acao de caca-cére-
bros e lhes dava contratos ime-
diatos, o setor publico oferecia
promessas e nenhum contrato.
Os melhores terminam os seus
internatos de especialidade

e esperam meses por um
contrato, que o Estado tarda
em dar. Esperam, desesperam
e nada é concretizado.

O privado contrata.
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¢ao e da necessidade de demonstrar gratiddo pela
formacdo dada.

Pois que estdo muito enganados. Ministros da
Saude e das Financas.

Ha& que perceber que o mundo mudou e passou
a haver uma competicdo entre setor publico e pri-
vado. Uma competicdo positiva entre quem tem os
melhores médicos e os melhores profissionais de
saude. O que é claramente uma opcéo positiva. Pu-
blico e privado querem dar os melhores cuidados de
saude aos seus doentes. O verdadeiro imperativo do
Sistema de Saude.

O SNS é uma conquista de anos. Mas néo che-
ga apregoar que o defendemos e aclaméa-lo como o
prestador Unico.

Para todos os que acreditam no SNS, ha que mudar
de rumo. Criar um SNS atrativo, moderno, gerador
de condicbes de trabalho, adaptado as exigéncias
dos dias de hoje. Dando condi¢des dignas para
quem |a trabalhar. Pagar a diferenciacdo e antigui-
dade. Dando condicBes para a realizacao de proje-
tos. E estimulando e reconhecendo a diferenciagao.

E percebendo que um sistema de salde verdadei-
ramente moderno é o que seja capaz de criar con-
dicSes de circulacdo, sem qualquer estigma, entre
setor publico e privado. Um setor publico atrativo e
nao limitativo e bafiento. Se ndo o fizermos pode-
mos ter a certeza que o SNS néo sobreviverad e os
portugueses irdo claramente perder.

Sendo, os médicos continuardo a sair do SNS...

= EXPreSSO omwis. ool . Econows EXREssDCURI) POOCASTS TRAUNA
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Por que saem os médicos do SNS?

Jorge Penedo 1ice presid

Enquanto o sector privado procurava os melhores,
numa verdadeira agao de caga cérebros, ¢ lhes dava
contratos imediatos, o sector pablico oferecia
promessas e nenhum contrato. Os melhores
terminam os seus internatos de especialidade e
ESPEram Meses Por um contrato, que o Estado tarda
em dar, O vice presidente do Conselho Regional do
Sul da Ordem dos Médicos, Jorge Penedo, diz neste
artigo que esperam, desesperam e nada é
concretizado, O privado contrata

*Artigo publicado no Expresso online a 10 de junho de 2021
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A sessao de apresentacdo do livro «A experiéncia do limite humano» foi
organizada pelo Conselho Regional do Sul da Ordem dos Médicos. Na
mesa do debate (da esq. Para a dir.), Teresa Souto de Moura, Laurinda
Alves, padre Miguel Cabral, Isabel Galrica Neto e Luis Bento

A experiéncia do
limite humano

"As pessoas estao mais individualistas”, consi-
dera o padre e médico Miguel Cabral, que esteve
doente com COVID em cuidados intensivos e que
apresentou o seu livro «A experiéncia do limite
humano», no dia 17 de junho. A sessao contou
com as participagoes do intensivista Luis Bento,
de Teresa Souto de Moura, internista, Isabel Galri-
ca Neto, de cuidados paliativos, e de Laurinda Al-
ves, a moderadora.

A apresentacdo do livro «A experiéncia do limi-
te», publicado pela editora Lucerna, foi uma inicia-
tiva levada a cabo pelo Conselho Regional do Sul da
Ordem dos Médicos, que teve abertura de Jorge Pe-
nedo, vice-presidente do Conselho Regional do Sul, e
decorreu ao final do dia no auditério da Ordem dos
Médicos.

Jorge Penedo, dirigindo-se a um auditério com
muitas presengas, embora limitado pelas regras vi-
gentes, sublinhou a importancia do momento, “por
se ter revitalizado condicionadamente, o ambiente de
convivio e de partilha, de cultura, de opinido, que a
pandemia nos fez interromper”.

Para o vice-presidente do Conselho Regional do Sul
da Ordem dos Médicos, “o livro do padre Miguel Ca-
bral € um testemunho pessoal e mais intimo”. Mas
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por outro lado, “as pessoas que estdo na mesa tém
experiéncias muito diferentes, e tiveram, uns mais que
outros, fruto de cada uma das suas especialidades,
um contacto muito direto com o COVID enquanto
profissionais”. Antes de passar a palavra a moderado-
ra, disse ainda: “Estas experiéncias estdo para além da
emocdo, do fisico, e tém muito de espiritual”.

O padre Miguel Cabral, que esteve gravemente
doente - disse na intervencdo que chegara "a ter uma
conversa com o S. Pedro”, que acabou por considerar
que ainda ndo seria a hora e ele devia "voltar para
baixo" -, revelou que "a experiéncia ndo foi muito
traumatica", mas advertiu que "foi uma experiéncia
forte de limitagdo" e relatou também alguns dos "pe-
sadelos horriveis" de que se recorda da fase em que
esteve nos cuidados intensivos.

"A experiéncia da fragilidade, da vulnerabilidade"
foi 0 que mais o marcou e, desse ponto de vista, re-
cordou também que esta experiéncia se vive hoje a
todos os niveis, designadamente na dimensao social.
"Este medo do contagio assombrou as nossas vidas",
considerou.

"As profissdes da area da saude tém potenciali-
dades para ser mais humanizantes e mais humani-
zadoras", disse, mas também alertou que "uma das
imputacdes mais sérias que se podem fazer a socie-



dade moderna é que as pessoas estdo mais egoistas,
mais individualistas, menos solidarias, e muitas vezes
sucede que os doentes sao abandonados pelos pro-
fissionais".

Assim, defendeu que os médicos devem ter mais
em conta as circunstancias da fragilidade da vida hu-
mana, particularmente em circunstancias dificeis, e
langou uma questdo da possibilidade de haver estu-
dos sobre "os pesadelos relatados por muitos doen-
tes COVID".

Luis Bento, que abordou as condi¢bes de mui-
to pressdao a que os cuidados intensivos estiveram
sujeitos durante a fase mais critica da pandemia,
referiu-se também a pergunta que o padre Miguel
Cabral tinha deixado sobre os pesadelos. O intensi-
vista referiu que ja ha estudos sobre as pessoas com
COVID em cuidados intensivos e que ha "registo de
alteragcdes neuroldgicas numa percentagem muito
superior a outro tipo de doentes”, o que o levou a
concluir que "de alguma forma o SARS-CoV-2 tem
um neurotropismo importante”.

No servico de Luis Bento foram feitas "algumas
puncdes lombares aos doentes" e alguns deles "ti-
nham quadros de encefalite", explicou. De resto,
acrescentou que estava a ser feita "a avaliacao des-
tes doentes através de estudo eletroencefalografico
que revela padroes de atividade frontal patoldgica,
que ndo esta descrita noutro tipo de doentes".

Teresa Souto de Moura, a quem coube a primei-
ra intervencdo da sessao, abordou o assunto sob a
perspetiva dos “limites do médico na linha da fren-

“Uma das imputacOes mais sérias que
se podem fazer a sociedade moderna
é que as pessoas estao mais egoistas,
mais individualistas, menos solidarias,
e muitas vezes sucede que os doentes
sao abandonados pelos profissionais”

Informacao REGIAO SUL

te”. A internista do Hospital de S. José fez parte da
equipa de urgéncia da COVID na primeira vaga da
pandemia, hd um ano, mas na fase pior do final do
ano e do principio de 2021 trabalhou no Hospital
Curry Cabral, onde estavam localizadas “as enferma-
rias COVID todas, que ndo fossem cuidados inten-
sivos”.

“Criou-se uma certa imagem de heroismos”, recor-
dou, mas os médicos sdo “pessoas completamente
normais que tiveram de contactar com varios limites
e simplesmente tentar as melhores estratégias para
os ultrapassar”.

A internista considerou que "o primeiro limite com
que nos confrontdmos todos foi o medo”, mas o
momento ajudou-a a reconhecer “que ndo haveria
outra profissdo” que pudesse ter sido a sua, tal "o
apelo enorme” que sentiu para atuar no contexto di-
ficil da pandemia.

Isabel Galrica Neto, diretora da Unidade de Cui-
dados Paliativos do Hospital da Luz, sublinhou “a
simplicidade e a clareza do discurso”, referindo-se
ao livro do padre Miguel Cabral. “Se ha palavra que
ficou desta pandemia ¢ a fragilidade como denomi-
nador comum”, disse, argumentando que “é muito
corajoso e muito grandioso expor as fragilidades”,
como o fez o autor, “com brilhantismo”.

A moderadora, numa das suas intervencdes, re-
feriu-se também ao testemunho do padre Miguel
Cabral, como “um pequeno grande livro”. No final
do debate, referindo-se as varias intervencdes, con-
siderou que "foi tudo tdo eloquente e abrangente,
gue nos atravessa e nos interpela e nos faz pensar”.

Padre Miguel Cabral
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OM Sul coopera com o
estudantes de Medicina

O Conselho Regional do Sul da Ordem dos Mé-
dicos e as trés associagoes de estudantes de Medi-
cina do Sul do pais assinaram, no dia 27 de maio,
um protocolo de cooperacao em iniciativas e ativi-
dades de indole académica, cientifica ou cultural.

O protocolo foi assinado na Ordem dos Médicos pelo
presidente do Conselho Regional do Sul, Alexandre Va-
lentim Lourenco, e pelos presidentes da Associacdo de
Estudantes da Faculdade de Medicina de Lisboa, Anto-
nio Velha; Associacdo de Estudantes da Faculdade de
Ciéncias Médicas, Joana Amado; e do Nucleo de Estu-
dantes de Medicina da Universidade do Algarve, Maria-
na Mendes.

Este ato vem sendo renovado anualmente por ambas
as partes desde ha quatro anos.

O documento aponta como objetivo "lancar as bases
da cooperacado entre as partes com vista a prossecugao
de iniciativas dirigidas a promocao de atividades de in-
dole académica, cientifica ou cultural que contribuam
para a formagdo médica”, com cada uma das trés as-
sociacdes.

De forma genérica, o protocolo aponta para a con-
jugagdo de "conhecimentos, experiéncia e meios" e a
cooperacdo no ambito da "promocao, publicitacdo e
apoio de eventos, seminarios, congressos", bem como a
"publicitagdo junto dos médicos e das demais entidades
parceiras da Ordem dos Médicos, tais como universi-
dades, instituicbes universitarias e outras instituicdes no
ambito da saude, a nivel nacional e internacional”.

E também apontado como objetivo a "criacio de um
canal de comunicacdo permanente entre as instituicdes,
privilegiando as atividades de interesse comum, bem
como a devida representacao institucional muatua".

Alexandre Valentim Lourenco, dirigindo-se aos trés
presidentes, falou da importancia que assume para a
Ordem esta relacdo com as associacoes de estudantes:
“Na Ordem dos Médicos sempre achdamos importante
promover as liderangas dos estudantes de Medicina,
porque vocés tém que se sentir em casa, vao estar na
Ordem dos Médicos dentro de alguns anos e alguns
estardo nos nossos lugares, com prazer e com espirito
de missdo, porque representar os interesses coletivos as
vezes é dificil na nossa profissao, que também nos ator-
menta, nos envolve, nos preenche.”

O presidente do CRS acrescentou o que considerou
ser “"a visdo e a estratégia” de integracdo que os diri-
gentes defendem. “E sempre integrar-vos, ajudar-vos,
apoiar-vos, porque vocés fazem coisas de excelente
qualidade e queremos que se mantenha esse espirito
nos préximos anos”, disse. E rematou: “De uma forma
egoista, esperamos que alguns de vocés se juntem a
nos para trabalharmos em conjunto. Tém uma porta
aberta porque nds precisamos de sangue novo.”

Alexandre Valentim Lourenco sublinhou também o
trabalho desenvolvido por Nuno Gaibino (igualmente
presente na assinatura do documento), elemento do
Conselho Regional do Sul que tem estabelecido a li-
gacdo com as associagdes de estudantes e preparado
estes protocolos.

(presidente do CRS), Joana Amado (presidente da Associacao de Estudantes da Faculdade de Ciéncias Médicas),
Nuno Gaibino (vogal do CRS) e Anténio Velha (presidente da Associagao de Estudantes da Faculdade de Me-

dicina de Lisboa) na assinatura do protocolo entre as associagoes de estudantes e o Conselho Regional do
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