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Editorial

Terminado que estd o nosso Congresso comemorativo de 30 anos de
sindicalismo médico democritico e independente, importa parar um
pouco para reflectir sobre 0 muito que ja fizemos em prol dos Médicos,
da Medicina Portuguesa e do Pais, e sobretudo nos desafios que nos
espreitam ¢ para que teremos seguramente o engenho ¢ estratégia
necessdria para ultrapassar.

Um dos desafios principais passard pela defesa intransigente do Servigo
Nacional de Saide, obra de uma vida de tantos, e que pelo menos na
aparéncia, alguns politicos tém a veleidade de tentar destruir.

Sabemos que do ponto de vista meramente economicista, mas também
anti-social, tal pretensdo faz todo o sentido, pois permitird ndo cumprir
0S compromissos constitucionais e eventualmente assacar a responsa-
bilidade a terceiros, sob o argumento de que j4 ndo ha meédicos
especialistas em niimero suficiente para a prestagiio de cuidados de saude
tendencialmente gratuitos.

Nio permitiremos que tdo ignobil pretensdo passe em claro, e responsa-
bilizaremos os culpados denunciando-os ao Povo Portugués, principal
vitima desta actuagdo aparentemente concertada, quiga com o convénio
de grupos econémicos privados.

Nio podemos esquecer que os niveis de qualidade reconhecidos interna-
cionalmente ao nosso Servico Nacional de Satde se devem em larga
medida s Carreiras Médicas. Sem Carreiras Médicas, a curto prazo nio
haverd formagdo médica reconhecida.

Temos um longo historial de aviso ao Poder politico de que era preciso
formar mais médicos, e como ndo nos quiseram ouvir, deixaram que o
Pais resvalasse para a actual situagio.

No momento actual, em que ¢ o Sindicato Independente dos Médicos que
s¢ preocupa com as necessidades dos portugueses, fungio que deveria
competir ao Governo, a manter-se a postura presente, seremos obrigados
a denunciar por todas as formas que ¢ o actual Governo o dnico
responsavel pela situagdo calamitosa para que estdo a conduzir o Pais no
que respeita a Cuidados de Sadde, com prejuizos impensiveis e
desumanos, sobretudo para as classes mais desfavorecidas.

Carlos Santos
Presidente
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Esta iminente um «conflito em larga escala» dos médicos, dizem os sindicalistas
Sindicatos dao até ao fim do més

para MS apresentar proposta

in Tempo Medicina online
1.° Caderno de 2009.02.02 - 0913251C061095R05D

Agudizaram-se as criticas dos sindicatos em relagiio 4 forma
como o processo de reestruturacio das carreiras médicas tem
sido conduzido. Acusam o Ministério de comportamento
wantinegocialn, exigem que as reunides entre este ¢ a Ordem
weessem de imediaton e apelam 4 intervengio do primeiro-
ministro,

Os dirigentes das duas estruturas sindicais dos médicos
ameacam forcar os responsdveis do Ministério da Salde
(MS) a voltar 4 mesa das negociagdes. Questionado pelos
jornalistas, na conferéncia de Imprensa conjunta dada no dia
28 de Janeiro pelo Sindicato Independente dos Médicos
(SIM) e pela Federagio Nacional dos Médicos (Fnam), sobre
se o MS iria avancar com as negociagdes ainda durante esia
legislatura, Carlos Arroz lembrou que «a legislagio da refor-
ma da administragio piblica da poder aos sindicatos» para,
enviando uma carta 4 ministra da Saide, Ana Jorge, obrigd-la
«a iniciar negociagdes no prazo de 30 diass. E essa medida
que o secretario-geral do SIM afirma que os sindicatos toma-
rio, caso os governanies «niio resolvam nada até ao fim do
mésn,

MNuma intervengio inicial, o presidenie da Fnam, Mario Jorge
Meves, afirmou que os dingentes sindicais nio podem deixar
de «deplorar o comportamento antinegocial» e até de «pouca
boa-fé negocial» por parte do MS. Uma atitude que diz ser
necessario «interromper imediatamentes,

O responsével frisou que, se os prazos legalmente estabeleci-
dos fossem cumpridos, a negociagiio teria de estar concluida
em Agosto de 2008, Contudo, «ainda nem sequer se discuti-
ram ¢ negociaram a sério os principios enquadradores da
contratagio colectiva relativa ds carreiras médicass. Lem-
brou também o adiamento de duas reunifes marcadas para
este més, a Gltima das quais «com o argumento de que ainda
nio estavam concluidos os documentos a colocar & aprecia-
o dos sindicatos», mas que, apesar disso, ¢ do conhecimen-
to piblico que, «de forma ilegal», as carreiras estavam a ser
wobjecto de negociagio com a Ordem dos Médicoss.

E por estas razdes que os sindicalistas fazem um «apelo ver-
balizadow para que o primeiro-ministro, José Socrates, inter-
venha, E Midrio Jorge Neves afirmou mesmo que «nfio se
excluiu a hipdtese de o apelo ser feito através de um docu-
mento dirigido directamente ao primeiro-ministros.

Unido dos sindicatos para evitar conflito

Outra das medidas anunciadas foi a de que as duas estruturas
sindicais vio «constituir uma Unica mesa negocial para a
contratagio colectiva das carreiras médicas» ¢ wapresentar-se
no MS em conjuntos, conforme indicou Mario Jorge Neves.

Trata-se, nas suas palavras, de uma wdecisdo inédita que re-
flecte a importincia crucial do momento que se estd a atra-
vessar e da adequada defesa dos interesses socioprofissionais
dos medicos». E acrescentou que «esta unidade» demonsira a
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wlirme determinagdo em fazer tudo para defender esses inte-
ressesw. Nas suas palavras, esta é também a «inica solugiio
para evitar o desencadeamento de um conflito em larga es-
cala com os médicosy. Isto porque, segundo o presidente da
Fnam, o processo negocial estd a «evoluir de forma acele-
rada» para que isso aconte¢a. Apesar de considerar que «to-
das as formas de luta estdo ao dispor dos médicos» e que
wnenhuma & excluida», Carlos Arroz afirma nio acreditar
que seja necessdrio um «confliton para resolver um «proble-
ma que ¢ com o MS, nio com o Governow», apontando isto
como mais uma raziio para que José Socrates intervenha.
O que parece ser conflituoso sio as relagdes entre os dirigen-
tes sindicais ¢ a OM. Sem se referir directamente aquela
organizagio, Mario Jorge Neves afirmou que «o MS sb tem
um interlocutor pela frente que estard em conjunto 4 mesa de
negociagbes», nomeadamenie os dois sindicatos médicos. De
resto, voltou a dizer que «as carreiras sio uma questio sindi-
cal», pelo que os sindicatos ndo vio aceitar que «as suas
competéncias legais sejam minimamente invadidasw. Carlos
Arroz afirmou, por seu lado, que «a Ordem nio & parte legi-
tima na discussdo das carreiras médicasy. E acrescentou que
o MS «pode reunir-se com quem quiser», mas nio pode tirar
ilagdes dessas reunides que sirvam de base i construgio de
diplomas. Os sindicatos, disse ainda o dirigente, esperam que
as reunides entre MS e OM «cessem de imediaton.

Susana Ribeiro Rodrigues

LCATXA.L.
Cronologia de uma negociagio atrasada

Julho de 2008

— Cerca de um més antes do prazo legal para a conclusio da
revisdo das carreiras especiais da administragiio piblica, &
enviado aos parceiros o primeiro documento da negociagio,
intitulado «Principios enformadores da carreira médican.
Setembro de 2008

— Realiza-se a primeira reunidio, classificada por todos de
introdutdria, entre o Governo ¢ 0s parceiros,

Dezembro de 2008

— Ji com o processo recentrado no gabinete da ministra da
Saide, Ana Jorge, sdo conhecidas duas propostas de legisla-
¢do, uma sobre o enquadramento legal das carreiras, outra
sobre a qualificagio. Da reunidio com os sindicatos resulta a
retirada dos documentos ¢ a promessa de apresentagio de
uma nova proposta.

Janeiro de 2009

— Os responsaveis do MS adiam a reunido, inicialmente
marcada para 12 de Janeiro, para o dia 16. Esta, acaba por ser
também desmarcada, nfio se conhecendo outra data para a
realizagio da mesma nem a nova proposta de carreiras por
parte do Governo.”



Servigo Nacional de Satde, Sindicato Independente dos Médicos e Sindicato

dos Médicos da Zona Sul «n

Formacao do SNS foi uma «lutay

in Tempo Medicina online
1.” Caderno de 2009.03.30 - 0913331 CO8109SR13A

Das memdrias
afectivas sobre
a criagio do
SNS, Manuel
Sa Marques diz
que nio lhe
ficaram «amar-
gurasy. Ja as
memorias efec-
tivas de Anto-
nio Bento nio
o deixam es-
quecer que no
ano em que en-
trou para 08
Hospitais Civis
de Lisboa havia
amais de 300
candidatos para
66 vagas».
«Estd a ver o que diz ali?» Anténio Bento, que saiu «no outro
dia» da vida sindical activa, ao deixar a presidéncia do Sindi-
cato Independente dos Médicos (SIM), apontava para o logo-
tipo pendurado na sala de reunides do seu sindicato. Era para
o ano de fundagio do SIM, 1979, que fazia questio de cha-
mar a aten¢do logo na primeira linha de conversa com o
«Tempo Medicina», Estivamos ali para falar do nascimento
do SNS, precisamente em 1979, e esta ¢ uma coincidéncia
que, obviamente, «nfio aconteceu por acason. E que, quando
«a criagio do SNS comegou a ser falada em 1978», para o
sindicalista «foi dbviow que esse acontecimenio s6 poderia
wlevar ao que levou: a formagdo de carreiras médicas esten-
didas a todo o Paisw, 4 semelhanga do que ja havia nos
Hospitais Civis de Lisboa (HCL).

Mas o ano de 79 do século passado ficou ainda marcado pelo
facto de os médicos, até entio sem qualquer sindicato, passa-
rem a ter dois. Foi nesse ano que nasceu também o Sindicato
dos Médicos da Zona Sul (SMZ5). Do «tempo em que estava
nas trincheiras», Manuel 54 Marques, um dos seus funda-
dores, afirma ja ter «mais memdorias afectivas do que efecti-
vas». Mesmo assim, vai um pouco mais atrds no tempo, co-
megando por dizer que «a maior parte dos medicos novos ja
vinha a fazer as suas reivindicagdes e a mostrar o seu desejo
de melhoria de condiges de trabalho, dentro da sua forma-
cdon. Falava, com a paciéncia de quem ji tem tempo e a
energia de alguém a quem o tempo parece faltar, do «Movi-
mento dos Novos». Nascido cerca de 20 anos antes da cria-
gio do SNS, no seio dos HCL, este movimento de medicos
que, mais tarde e ja ligados & Ordem dos Médicos (OM]),
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elaboraram o famoso Relatorio das Carreiras Médicas, teve
desde logo, segundo Manuel Sa Marques, «uma certa contes-
tagdon por parte dos médicos mais velhos.

Mais tarde, na altura em que o SNS foi criado, «fez-se o
sindicato» com o objectivo de wdefender os direitos e interes-
ses» dos médicos num contexto politico em que a criagio de
um servigo piblico de Salde warrastava a constituigio de
uma carreira profissional». Portanto, «o sindicato ¢ que tinha
fungdes de defesa dos interesses do grupo profissional dos
médicos, ndo a Ordemy.

Um terceiro projecto do PCP

A referéncia & ordem dos Médicos (OM) ndo é inocente,
porquanto foi a voz mais activa, na oposigio ao modelo de
SNS concebido por Antonio Armaut, preconizando, como se
sabe, um SNS baseado em convengoes. E apesar de a Co-
missdo Constitucional ter vindo a declarar que «a Ordem niio
podia ter fungbes sindicaisy, conforme lembra Manuel Si
Marques, que esteve envolvido no processo, o certo € que,
explica Antonio Bento, «a OM tinha a sua estrutura, a sua
mobilizagio, as suas direcgdes do Norte, Centro e Sul, os de-
legados», Portanto, até 1979 «o que existia era a Ordem e
esta tinha fungdes sindicaiss,

A favor deste modelo manifestou-se uma eminoria de médi-
cosk, scgundo o sindicalista do S5IM, que estava ligada ao
Partido Socialista e ao Partido Popular Democritico (PPD).
Mas «a maioria dos médicos nio se opds nem se manifes-
tour. No fundo, diz Anténio Bento, ficaram «a ver como as
coisas acabavam porque havia uma forte contestagiion.

Sem se mostrarem contra ou a favor estiveram também as
pessoas ligadas ao Partido Comunista Portugués (PCP). Isto
porque «o PCP teve o seu projecto de SNS», recorda Antdnio
Bento. E o modelo de SNS preconizado pelos dirigentes des-
te partido politico diferia, quer do modelo de Antdnio Arnaut
quer do modelo de Gentil Martins, Conforme explicou o sin-
dicalista, o projecto do PCP «baseava-se na criagio de uma
rede de delegados de Saide que controlassem as instituigdes
de Saiide na sua drean. E, segundo conta, iniciaram obra, por-
que «incentivaram» os jovens médicos pertencentes 4 Unido
dos Estudantes Comunistas (UEC) a «inscreverem-se na Es-
cola Macional de Saide Piablica para tirarem o curso de
Saide Piblican. Por exemplo, acresceniou, «o Mario Jorge
MNeves [presidente da Federagdo Nacional dos Médicos] foi
um deles, o Carlos Silva Santos [ex-candidato a bastondrio
da OM)] foi outrom.

Os «flashes demagdgicos» e a «falicia» de Gentil Martins



Antitese do projecto silencioso dos comunistas foi a alter-
nativa proposta pela OM, na altura liderada por Gentil
Martins ¢ que permanece até aos dias de hoje como a grande
oposicio ao SNS de Antdnio Amaut. «A Ordem tocava duas
sinetas: a livre escolha ¢ a transformagio dos médicos em
funciondrios plblicos», lembra Manuel S4 Marques antes de
qualquer pergunta sobre o assunto. Argumentos que nio con-
vencem o médico, porque «ndio se pode privatizar servigos
que fazem parte da propria comunidaden. Apesar de dizer
por varias vezes que ndo se opde 4 existéncia de servigos de
salde privados, Manuel 84 Marques reforca que «tem de
haver estruturas estatais que tém trabalhadores que se cha-
mam funciondrios plblicos». Uma categoria, na sua opinido,
criticada de forma incisiva na entrevista de Gentil Martins ao
nosso Jornal (edicdo de 23 de Fevereiro), mas que para si ndo
tem razdo de ser. Porque, conforme indicou, «o funcionrio
piiblico & uma pessoa que se tem de respeitam.

Além disso, a liberdade de escolha inerente ao modelo pro-
posto por Gentil Martins também ndo convence Manuel Sa
Marques: «Como poderia escolher o seu médico uma pessoa
que vive em Péra Velha, nas Terras do Demo [referindo-se a
area envolvente das serras da Lapa e da Nave, na metade
norte do distrito de Viseu, local em que se desenrola o enredo
do livro de Aquilino Ribeiro com o mesmo nome]»? E
prosseguiu dizendo que «Péra Velha é uma aldeia que, quan-
do os chamados médicos 4 periferia la foram, nunca as
pessoas tinham visto um medico na vida».

E se para Manuel Sa Marques isto sio «flashes demago-
gicosy, para Antonio Bento os argumentos sio «uma fala-
ciaw. Comentando o projecto pelo qual Gentil Martins deu a
cara, mas que foi apolado pelos profissionais ligados & area
do diagnostico, o sindicalista do SIM lembra também a
questio da sustentabilidade. «E um modelon, assinala,
wextremamente carow que o Pais ndo poderia suportar, E por
isso que diz que, «em ultimo caso, quem iria pagar a factura
— porque o Estado nio a pagava — seriam os médicos»,
Anténio Bento ndo tem dividas de que este seria um modelo
condenado a faléncia: «Se tivéssemos seguido o modelo do
dr. Gentil Martins, o SNS nio teria durado dois anos.»

Uma «luta» que deu resultados

O certo é que o modelo de Antdnio Amaut foi vingando,
apesar de, como lembra Manuel S& Marques, o contexto
politico com os governos de nomeagio presidencial ser feito
de «passos 4 frente ¢ passos atrds», Das mudangas, o médico
destaca a criagio da Direcgdo-Geral dos Cuidados de Saide
Primarios, o desenvolvimento da Salde Piablica e o servigo
médico & periferia, «de tal maneira importante» que teve um
grande impacte na «formagio civicaw — dos médicos,
porque ficaram a ter uma «visdo da realidade do Paisw», e da
populagio, porque percebeu que havia «possibilidade de se
livrarem do “inimigo™s.

Mas, dentro do grupo profissional dos médicos, as alteragdes
foram também significativas. Numa histéria em que se
confunde o nds, médicos, com o eu, Anténio Bento, o
sindicalista recorda, por exemplo, que teve de passar por
cinco concursos nos HCL e nio chegou a chefe de servigo.
Além disso, os jovens que agora terminam a licenciatura tém
lugar garantido no internato, mas antes de haver SNS ndo era

assim. «No meu ano eram mais de 300 candidatos para 66
vagas», lembra o sindicalista,
A formagiio do SNS foi uma «lutan, como lhe chama Manuel
54 Margues, agora sentado num sofé de sua casa e, como
tantas vezes repetiu, longe das wirincheiras». Mas uma luta
que, apesar de tudo, «nfio deixou amarguras». E conclui: «Ao
fim e ao cabo, todos trabalhdvamos em conjunto para o bem
do proximo.»

Susana Ribeiro Rodrigues

LCATXA...
A actualidade em frases soltas

Manuel 84 Marques

«MNos anos de 197980 comegou o que ainda hoje esta a
suceder: a transformacio dos servigos de saide em interesses
privados. Privatizou-se, enrigquecendo, nio a populagiio, mas
meia dizia [de pessoas].»

«E claro que os hospitais tém de melhorar, mas tém de o
fazer em nosso beneficio, ndio 4 nossa custa, que é o que st
a acontecer.»

wA  existéneia de um SNS que implicava hierarquia,
tormagio e melhoria dos médicos morreu.»

«Carreiras médicas ¢ SNS tém de voltar a reconstituir-se
como uma preocupagio politica.s

Antonio Bento

«Mio hid condigbes para manter o servigo e a qualidade da
Medicina num hospital privado se ndo for através de
convengdes, subsistemas ou do proprio Estado.»

«( Estado ndo honra quem trabalha nas suas estruturas ¢ nio
honra o seu compromisso, que € constitucional, de assegurar
as populagoes o melhor atendimento possivel.»

«A Sande custa muito dinheiro. Em Portugal, como em
outros paises, € talvez o maior negdcio e os médicos sio uma
pequena parte para esse negocio funcionar.»

SCATXA...
Carreiras médicas

«Tempo Medicinas — Concorda com a afirmagio de
Antdnio Arnaut, reproduzida na edigiio do «TM» de 26 de
Janeiro, que o «fim das carreiras médicas foi o golpe mais
profundo no SNS»?

Manuel 54 Marques — Pois foi. O que existe de mais
precioso na Medicina sio os médicos ja formados e que
fizeram a sua formagio no dmbito das carreiras médicas,
Anténio Bento — A mensagem no fundo esti certa, mas para
sermos mais rigorosos ndo ¢ absolutamente correcto. A
tentativa de acabar com as carreiras médicas levou a que ndo
haja concursos hd anos e, como tal, ndo hd progressio nas
carrciras ¢ ndo hd formagdo. [As carreiras] ndo estdo
propriamente moribundas, mas mais dois ou trés anos
acabariam mesmo por morrer ¢ terlamos um  sistema
completamente desestruturado, em que todos eram iguais,
todos mandavam em todos, mas s6 se diferenciavam porque
os pairdes escolhiam alguns.

Sim



As listas para os novos Orgios Sociais, foram lidas e postas & votagdo, tendo-se procedido 4 eleigdio por escrutinio

secreto, do que se obteve os seguintes resultados:

ORGAOS SOCIAIS DO SIM
TRIENIO 2009/2012

CONSELHO DISCIPLINAR
Jorge Manuel Monteiro Silva Gabriel - Presidente
Ferndio Vasco Barreira Pimenta Castro
Lisete Jesus Neves Romio

CONSELHO FISCALIZADOR DE CONTAS
Décio Bernardino Pereira Sousa - Presidente
Albano Martins Rosa
Ciro Magalhdes Guedes Costa

CONSELHO NACIONAL

Carlos Manuel Carvalho Santos - Presidente
Alcides Castelo Branco Catré
Antonio Dias Conceigiio Bento
Antonio José Félix Salgado

Augusto Trindade Rodrigues Valente
Carlos Manuel Casteleiro Alves
Constantino Luis Lima Santos
Emesto Sousa Luz

Fernando Manuel Moreira Santos
Fernando Augusto Lemos Severino
Flivio Manuel Reinas Silva 54
Francisco José Madail Rosa

Jodo Paulo Rodrigues Caixinha

Joido Miguel Conceigio Pedro Deus
Jorge Angelo Ramos Santos

Jorge Manuel Domingues Salvador

Jorge Manuel Batista Sousa

José Armando Baptista Pereira

José Cunha Pires Santos

José Luis Ribeiro Gomes

Luis Filipe Marques Pinto

M* Clara Sousa Pires

M* Fatima Rodrigues Figueira Araijo
M* José Conceigio Pereira Reis
Manuel Benigno Cura Gaspar Santos
Mirio Ferreira Santos

Mirio Jorge Sousa Pereira

Nuno Gongalo Athayde Banazol
Pedro Leonel Dias Margues Cunha
Ricardo Jorge Sampaio Cabral

Rui Miguel Lemos Kochler

SECRETARIADO NACIONAL

Fernando Carlos Cabral Lopes Arroz — Secretario-Geral
Alcides Castelo Branco Catré
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Antdnio Pedro Quintans Soure

Antonio Rafael Pereira Passarinho

Francisco Jorge Santos Oliveira Silva

Jodo José Guegués Silva Dias

Jodio Manoel Silva Moura Reis

COMISSAO MEDICINA HOSPITALAR
Gildasio Martins Santos — Presidente
Alberto Anténio Moreira Caldas Afonso
Alcides Castelo Branco Catré
Jorge Fernandes Ferreira Gomes
Maria do Carmo Gama Caldeira
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Maria Luiza Pascoalinho Pereira Ferraz
Maria Manuela Silva Dias
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Jorge Paulo Seabra Roque da Cunha
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Maria Luisa Pascoalinho Pereira Ferraz
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Francisco Jorge Santos Oliveira Silva
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Jodio Manoel Silva Moura Reis
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Apos o acto eleitoral, a contagem de votos ¢ o anincio dos resultados, tomaram posse nos termos regulamentares,

os Orgfos sociais eleitos, para o triénio 2009/2012.



ESCREVENDO GENTILMENTE

Artigo de Anténio Bento*

A pretexto da entrevista que dei ao
Tempo Medicina, no trigésimo aniver-
sirio do S.N.5., o Colega Antonio
Gentil Martins, aproveitou o ensejo
para publicar no Tempo Medicina
Online, de 4 de Abril, a sua versio re-
vista e comentada da “Historia do
periodo pos-revoluciondrio da Ordem
dos Médicos™,

Durante 6 anos os médicos e a Ordem
viveram, como o pais, momentos con-
turbados, protagonizados por muitos
actores, pelo que ha muitas historias,
sobre o periodo de 74 a 80.

Na primeira parte do artigo GM des-
creve a luta, entre a esquerda e a direita
meédicas, pelo controlo da Ordem.

No fundo, tanto uns como outros que-
riam, 0 mesmo, 0 que o GM de Gran-
de Umbigo, queria mais, queria centra-
lizar em si o8 poderes sindicais, cienti-
ficos e judiciais ¢ ainda o poder fiscal!
Dos primeiros salvou-nos Ramalho
Eanes ao assinar, a Resolugdo n” 11 do
Conselho da Revolugdo, em 11 de Ja-
neiro de 78, que declarou como incons-
titucional, com forca obrigatoria geral,
a Ordem deter o poder sindical, o po-
der de anular a inscrigio na OM, o
poder judicial, para impedir os médicos
de recorrer aos tribunais judiciais em
caso de suspensfio ou expulsio pela
Ordem e o poder de engolir as Socie-
dades Cientificas Médicas.

Também queria o poder fiscal, pois
pensava criar um “Selo”™ que os médi-
cos leriam de adquirir para passarem
atestados,

No que diz respeito ao SIM

GM afirma que o “SIM boicotou for-
malmente™ a “greve” decretada pela
OM o que & formalmente falso. O SIM,
a data da “greve”, nio existia. A “gre-
ve”, por feliz coincidéncia foi marcada
para 31.7.79, dia da Assembleia Cons-
titucional do SIM, “coincidéncia” que
GM saberi explicar,

GM niio diz que dias antes organizou
uma grandiosa reunido, no H.D, Este-
finia, para exigir ao SIM a sua béngio
para a “greve da OM”,

Porqué GM, se deu a tanto trabalho,
para saber a opinido do SIM, sobre a
sua greve, se o “SIM era constituido
por alguns poucos médicos, presidido

por Antonio Bento™.
Bastava um telefonema, e o SIM diria
a GM: NAD,

A OM nio tinha fungoes sindicais des-
de hd um ano e meio, logo por maioria
de raziio niio podia decretar greve.

Por causa desta brincadeira, j4 com
Leonor Beleza no Governo, Guimardes
dos Santos, Presidente da SR do Norte
que se queria afirmar como “chalan-
ger” eleitoral de GM, decretou greve
no Norte,

E como resultado os doutores grevistas
foram brindados com 2000 faltas injus-
tificadas pela “rainha D. Leonor™,
Moral da historia — A Ordem ndo &
Sindicato.

GM gaba-se de ter desencadeado “a
maior greve médica de sempre, em
Portugal” e que esta era a tnica aceiti-
vel™ e descreve-a; “mantinha o trabalho
normal, reforcava as urgéncias, fe-
chava os consultorios, disponibilizava
assisténcia domiciliaria gratita de ur-
géneia, ete”.

Figuei perplexo, falei ao Torrinha, con-
tei-lhe da “greve” do GM, ele a rir
disse-me que a greve é precisamente o
contririo, pois no seu diciondrio defi-
nia a greve como “conluio de pessoas
que se recusam a trabalhar”.

Quanto a “fechar consultérios™ isso era
lock-out, uma inglesice que poderia dar
chatice grossa.

Ji quanto ao ed-cétera, nem pensar,
pois era coisa que a Constituigio nio
aceitava,

LA Y

Agora a coisa € “séria”, GM revela al-
go de terrivel. O SIM, para se tornar
legal (dado o reduzidissimo nimero
dos seus membros), teve de ir desen-
cantar o Estatuto Sindical que o grupo
de que eu sempre fiz parte e que tinha
feito aprovar na Assembleia Sindical
de 1975!"

Ha 30 anos, dois juristas da Fundagio
Oliveira Martins entregaram-me os Es-
tatutos do SIM, como se fossem obra
su,

Nio sei como ¢ que o futuro ex-Pro-
vedor de Justica, ex-Ministro do Tra-
balho e ex-Representante de Portugal
na OIT, Dr. Nascimento Rodrigues e o
ex-Ministro da Repiblica para a Re-
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gidio Autonoma dos Agores, Professor
Mairio Pinto, irio reagir quando soube-
rem que GM os acusa de roubo dos
seus Estatutos Sindicais. “Os ladres™
nio teriam sido outros?

Quanto ao SIM, talvez seja melhor
apresentar um pedido formal de des-

culpas.

Regressando ao lustroso umbigo de
GM, este relembra aos jovens médicos
que ganhou trés eleigies como basto-
nario por nOmeros expressivos, mas
certamente por falha de memdria nio
mencionou as oufras tantas derrotas e
os derradeiros e desencorajantes 19%,
da dltima eleigiio,

O ego de GM relembra ainda aos jo-
vens médicos que foi presidente da
OM e da Associagio Médica Mundial,

Por fim, confessa-se ingenuamente in-
génuo por se ter filiado no SIM, “pois
teria acreditado que o SIM era o brago
sindical” da Ordem. Seria ingenuidade
ou malandrice?

Lembrei-me dum telefonema da Secre-
taria do SIM, a informar-me do evento.
Telefonei a GM, e perguntei-lhe (e
aqui fui, ey, o ingénuo) se mudara de
opinido, quanto as “funcdes sindicais
da Ordem™.

Pergunia estiipida, a minha. GM nunca
muda de opinido, por respeito ao burro.

E entdo, inadvertidamente, saiu-me pe-
la boca fora: “Oh Gentil, se vens para o
SIM, para teres o nosso apoio para as
eleigdes da OM, em Dezembro, desen-
gana-te!” e inesperadamente GM desli-
gou-me o telefone.

Efectivamente, um tal Antonio Gentil
Silva Martins, portador da Cédula Pro-
fissional n® 1442, da Ordem dos Meé-
dicos se inscrevera no SIM, com o
n® 2236, em 27 de Julho de 1989,
quatro meses antes das eleigdes da Or-
dem, mas que nunca pago qualquer
quotizagio,

Assim nfio me posso queixar do calote
do GM, mas o SIM pode!

Terminando & GM:
“E tudo isto & fundamental que ndo se
esquega”. E eu ndo me esqueci!

* ex-Médico Intemo dos HCL.



IX CONGRESSO DO SIM
30 ANOS DO SIM

Nos dias 6 e 7 de Margo de 2009, realizou-se em Lisboa, no Hotel Vip Art’s, o IX Congresso do SIM.
Estiveram presentes como delegados ao Congresso os Colegas eleitos para este acto. Estes dias
foram vividos com intensidade, bastante participados e foi mais um momento alto na vida do SIM.

Nesta data, o SIM esteve de parabéns pois completou o
seu 30° Aniversdario, pelo que reuniu num jantar
comemorativo o5  seus membros  dirigentes, os
congressistas eleitos ao IX Congresso e algumas
entidades nacionais e estrangeiras convidadas para o
evento,

Apos o jantar, o Secretario-Geral, Carlos Arroz, ja no
Auditorio, fez uma nota de boas vindas, com felicitagdes
a todos, tendo ainda expressado a importincia da
fundagio e crescimento deste Sindicato para a Classe
Meédica.

Lembrando ainda que as organizagbes sindicais tém a
responsabilidade de representar os seus membros de forma
livre, auténoma e independente de todo e qualquer poder
exterior & causa sindical, facto de que o SIM pode
orgulhar-se ao longo do seu percurso.

Seguidamente teve lugar uma palestra que foi apresentada
pelo Presidente da FEMS, Dr Claude Wetzel, onde foi
abordada e clarificada a situagio laboral que os médicos
assalariados enfrentam na Europa, tendo em conta a
conjuntura de crise que se vive actualmente a nivel
mundial.

No dia seguinte, pelas 9 horas, deu-se inicio aos trabalhos do 1X Congresso do SIM.

Os trabalhos iniciaram-se com a Mesa do anterior Congresso, presidida por Arménio Almeida, que pediu ao
Presidente do SIM, Anténio Bento, que desse abertura formal a este novo Congresso, apos a confirmagio do
respectivo quorum e eleigio da mesa de Congresso que ficou assim constituida:

MESA DO CONGRESSO
Antdnio Manuel Dias Conceigiio Bento
Alcides Castelo Branco Catré
Constantino Luis Lima Santos
Gildasio Martins dos Santos
Jodo Manoel Silva Moura Reis

Seguindo a Ordem de Trabalhos, expressa na convocatoria,
o Presidente do SIM declarou aberto o Congresso.
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Dando cumprimento 4 Ordem de Trabalhos o Congresso prosseguiu com as apresentacgoes de:

- Relatdrio da Comissfio de Medicina Hospitalar

Foi comunicado pelo Presidente desta Comissio, Martins dos Santos, que houve reunides da Comissio, no entanto
nio houve grande trabalho desenvolvido ja que a politica governamental ndo foi compativel com esse
desenvolvimento.

- Relatério da Comissiio de Medicina Geral ¢ Familiar

O Presidente desta Comissio, Antonio Pedro Soure, dirigiu-se a assisténcia referindo que em termos legislativos e
em particular acerca da legislagio dos ACES, o Govemo ndo enviou nenhum pedido de parecer, pelo que o
trabalho desta mesma Comissdo ndo foi mais proficuo.

- Relatorio das Delegagies do SIM

Foram chamadas as Delegagdes do 5IM para falar acerca das suas actividades que genericamente referiram ter
colaborado com os drgdos estatutirios do SIM, terem procurado novos sGeios e dar encaminhamento as solicitagdes
que lhes foram presentes.

A Delegagio da Madeira refe-
riu ter tido intervencio em
duas mudangas importantes no
Servigo de Sainde da Regido
Autonoma da Madeira:

- A discussio do Acordo de
Empresa e a Contratagio Co-
lectiva com o Servigo Regio-
nal de Saide, ndo estando
ainda concluidas.

A Delegaciio do Morte referiu a mais valia que foi a inauguragiio das novas instalagdes do SIM/Norte criando uma
nova dindmica na vida sindical médica nortenha.

- Relatorio do Tesoureiro
O Tesoureiro, Paulo Simdes, apresentou detalhadamente o seu relatdrio,
que entregou também escrito,

Apos a apresentagio do referido relatério, houve algumas intervengdes de
Congressistas, com varias sugestes, relativamente a investimentos,
atribuigio de subsidios de formacgio dos internos para os Colegas
especialistas, criagdo de novas causas solidarias e foi salientado o
beneficio na deslocacio aos locais de trabalho das equipas juridicas do
SIM.
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- Relatorio do Presidente
O Presidente, Antonio Bento, fez uma breve exposicdo oral
referindo que neste triénio houve trés fases:

1* Fase - Com o Ministro Correia de Campos a solicitar ¢ a
obter o contributos, que o SIM deu em alguns aspectos;

2 * Fase - Em que praticamente nio houve actividade visivel ja
que a politica do governo assim o impunha, ndo havendo
consultas de nenhum diploma ou documento;

3" Fase - Esta (ltima com contactos, recuos, contusdes e outras
historias que a historia ird contar num futuro proximo.

- Relatorio do Secretario-Geral
O Secretario-Geral, Carlos Arroz, fez um discurso pormenorizado tocando todos os aspectos visados no documento
“Relatorio do Secretario-Geral do SIM”, nomeadamente:
- Organizagdo Interna.
Socios; Sedes; Pessoal; Gabinete Juridico; Informatizagdo; Delegagdes e Delegados Sindicais.
- Estratégias de Comunicagio.
Revista; Internet ¢ Relacionamento com a Comunicacio Social,
- Actividade Sindical.
- Contratacio Colectiva.
- Relacionamento Politico e Institucional.
- Relacionamento Institucional com outras Organizagoes Médicas.
- SIM Internacional.
- Avaliagio da situacio financeira do SIM
Resultados do Triénio; O que fazemos com os proventos das quotizagdes; Fundo Social; Diversificagio dos
Investimentos e Opgdes Futuras.
- Anidlise da situagdo politica ¢ perspectivas de futuro.
- O Futuro do SIM.

O Secretario-Geral entregou o referido Relatorio a todos os Congressistas ¢ respondeu aos pedidos de
esclarecimento formulados.

Seguidamente fez-se a avaliagio politica e sindical, tendo os trabalhos prosseguido com a entrega de virias mogoes
de estratégia, de listas para a eleigdo dos Orgidos Sociais, Comissoes Especializadas e outros documentos que os
Congressistas julgaram pertinentes.

As mogoes foram lidas e votadas pelos Congressistas.

Sim
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- Encerramento do IX Congresso do SIM

Dando cumprimento ao altimo ponto da Ordem de Trabalhos tomaram a palavra os novos Presidente ¢ Secretario-
-Geral que agradeceram a confianga neles depositada e a participagio dos Congressistas nos trabalhos.

Deixaram votos de bom empenhamento profissional e sindical, prometeram dar o seu melhor pelas causas do
colectivo que nos une,

Estando assim cumprida a Ordem de Trabalhos, o Presidente da Mesa deu o IX Congresso do Sindicato
Independente dos Médicos — SIM, por encerrado.

Citagio do Relatirio do Secretirio-Geral

O FUTURO DO SIM

O futuro do SIM sera o que este Congresso quiser.

Mas, honrando os Médicos que assinaram a Acta n” 1, esperemos que do futuro do SIM conste sempre —
rejeitar todas as formas de organizagcdo sindical que procurem manipular, com objectivos politico-
partidarios, a classe médica — mesmo que os rostos dessa manipulaciio sejam antigos ¢ empenhados
dirigentes, de forma directa ou dissimulada.

O SIM tem de estar sempre acima de protagonismos pessoais.
Quem quiser fazer carreira, partidaria, politica ou outra, deve escolher outro caminho, outra estrutura.

(O SIM ¢ uma organizagdo autonoma, independente do Estado, do patronato, das confissdes religiosas, dos
partidos politicos ou de quaisquer outras associagdes de natureza politica (art.4” dos Estatutos do SIM,
BTE, 1" Série, n" 9, 8/3/2007).

Assim se tem mantido ao longo dos iltimos 30 anos
(QQue assim se mantenha por muitos mais

Sim
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ELEITOS OS NOVOS
SECRETARIADOS REGIONAIS DO SIM
PARA O TRIENIO 2009/2012

Fecharam no dia 31 de Mar¢o de 2009, a recepc¢iio das candidaturas para o triénio 2009/2012, dos membros
a eleger para os Secretariados Regionais do SIM/Acores, Alentejo, Algarve, Centro, Lisboa ¢ Vale do Tejo,
Madeira e Norte.

Deram entrada na Sede Nacional do SIM, 1 lista por cada Delegacio Regional, as quais foram colocadas a
votacio, por voto secreto, através de via postal ¢ com data marcada para o dia 24 de Abril de 2009,

SECRETARIADO REGIONAL do SIM/ACORES

Maria Luiza Pascoalinho Pereira Ferraz - Secretiria Regional - H.D. Espirito Santo, EPE
Carlos Eugénio Carvalho Sebastido - H.D. Espirito Santo, EPE
Ricardo Jorge Sampaio Cabral - C.5. Vila Franca do Campo

Eleitos com 67% de votos favordveis, 22% de abstengdes, 11% de votos negativos e (% de votos nulos.

SECRETARIADO REGIONAL do SIM/MADEIRA

Mi:irio Jorge Sousa Pereira - Secretirio Regional - C. H. Funchal, EPE
Cristina Marta Gama Gomes Alves - C.H. Funchal, EPE
Jodo Rogério Santos Correia - C.5. Porto Santo
Maria do Carmo Gama Caldeira - C.H. Funchal, EPE
Paulo Miguel Rego Sousa - C.H. Funchal, EPE

Eleitos com 89,5% de votos favoraveis, 0% de abstengoes, 10,5% de votos negativos e 0% de votos nulos.

SECRETARIADO REGIONAL do SIM/ALENTEJO

Jodo Manoel Silva Moura Reis - Secretirio Regional - C.S, Estremoz
Jodo Mario Escoval Vasconcelos - H. Espirito Santo Fvora, EPE
Joaquim Manuel Ramalho Fitas - C.S. Montemor-o-Novo
Jorge Angelo Ramos Santos - C.S. Ferreira do Alentejo
Jorge Fernandes Ferreira Gomes - H. Portalegre/ULS Norte Alentejano, EPE

Eleitos com 85% de votos favordveis, 10% de abstengdes, 5% de votos negativos e 0% de votos nulos.

SECRETARIADO REGIONAL do SIM/ALGARVE

Joiio José Guegués Silva Dias - Secretirio Regional - H. Central de Faro
Augusto Jorge Correia Agostinho - C.S. Loulé
Daniel Bras Barreiros Maymone - H. Central de Faro
Ferndo Vasco Barreira Pimenta Castro - H.D. Lagos/C.H. Barlavento Algarvio, EPE
Gilddsio Martins Santos - H. Central de Faro
Jorge Manuel Domingues Salvador - H. Central de Faro
Lisete Jesus Neves Romado - C.S. Silves
Luis Ferreira Marques Pereira - H. Central de Faro
Maria Clara Sousa Pires - H. Central de Faro

Eleitos com 88% de votos favoraveis, 5% de abstengdes, 5% de votos negativos e 2% de votos nulos.
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SECRETARIADO REGIONAL do SIM/CENTRO

Alcides Castelo Branco Catré — Secretdrio Regional - C.R. Oncologia de Coimbra, EPE
Albano Martins Rosa - H. Universidade de Coimbra, EPE
Ana Paula Conceigio Pereira - H. Santo André, EPE - Leiria
Ana Paula Frazio Rodrigues Mateus Ferreira - C.S. Alvaiazere
Carlos Alberto Marques Pereira - H.D. Figueira da Foz, EPE
Carlos Manuel Casteleiro Alves - C.H. Cova da Beira, EPE
Fernando Augusto Lemos Severino Silva - C.S. Viseu I11
Fernando Marques Jorge - H. Amato Lusitano - Castelo Branco
Isabel Maria Clemente Marques Jorge - C.S. Castelo Branco
Jodo Paulo Simdes Ferreira - C.8. Marinha Grande
Jorge Manuel Baptista Sousa - H. Infante D. Pedro, EPE - Aveiro
José Cunha Pires Santos - H. Sousa Martins - Guarda
José Luis Silva Ferreira - C.S. Montemor-o-Velho
Luis Filipe Santos Silva - C.H. Coimbra, EPE
Manuel Benigno Cura Gaspar Santos - C.S. Almeida
Maria Jodo Ferreira Freitas - H.S. Teotonio, EPE - Viseu
Maria Lourdes Sousa Tavares Silva — C.8. Albergaria-a-Velha

Eleitos com 83% de votos favoraveis, 11% de abstengdes, 3% de votos negativos e 3% de votos nulos.

SECRETARIADO REGIONAL do SIM/NORTE

Francisco Jorge Santos Oliveira Silva - Secretirio Regional - C.S. Campanha
Antonio Manuel Martins Bessa Monteiro - H. S. Jodo, EPE
Antonio José Félix Salgado - C.S. Torre de Moncorvo
Constantino Luis Lima Santos - C.8. Guimardes
José Pedro Henrigues Patricio - H. S. Jodo, EPE
Maria Manuela Silva Dias - H. Pedro Hispano/ULS Matosinhos
Maria da Luz Santos Amaral - C.S. Bonfim
Mario Ferreira Santos - H. 8. Jodo, EPE
Rui Miguel Lemos Koehler - H. 5t°. Antonio/C.H. Porto, EPE

Eleitos com 85% de votos favoraveis, (% de abstengdes, 6% de votos negativos e 2% de votos nulos.

SECRETARIADO REGIONAL do SIM/LISBOA E VALE DO TEJO

José Daniel Pereira Figueira Araijo - Secretirio Regional - H. 5. José/C.H. Lisboa Central, EPE
Antonio Maria Trigueiros Sousa Alvim - C.S. Benfica/ARS LVT, IP
Flavio Manuel Reinas Silva Sa - H. 8. José/C.H. Lisboa Central, EPE
José Carlos Lopes Martins Silva - H. Fernando Fonseca, SA
José Luis Ribeiro Gomes - C.S. Barreiro
Nuno Gongalo Banazol - H. St*. Marta/C.H. Lisboa Central, EFE

Eleitos com 80% de votos favordveis, 15% de abstengdes, 3% de votos negativos e 2% de votos nulos.

Aos novos Secretariados Regionais, desejamos as maiores felicidades e o maior
sucesso na intransigente defesa da continua melhoria das condi¢des laborais de todos
os médicos.

Sim
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A ACSS E OS MEDICOS INTERNOS
(APLICACAO DO DL 43/2005)

A ACSS dd uma no cravo e outra na ferradura. Se por um lado parece acolher, ¢ bem, que os internos nio
estdo impedidos de mudar a sua remuneragio para o escalio 95, sendo crucial que instigue ao cumprimento
da lei por parte de TODOS os estabelecimentos de saiide, por outro ignora o art. 12° do Caédigo Civil
pretendendo impedir que os médicos internos passem a hordrios de 40 horas semanais mesmo nas relagoes
juridicas jé constituidas. O SIM, como lhe compete, pediu & ACSS a reposiciio da legalidade, em oficio que
se transcreve,

“Lisboa, 12 de Margo de 2009
Exmo. Senhor Presidente
da Administragio Central do Sistema de Saide, [P

Assunto: A progressio indicidria e o tempo semanal de trabalho durante o internato médico,
Exmo. Senhor Presidente,

E do conhecimento do SIM, o entendimento perfilhado pela ACSS quanto 4 subida de escaldo por parte dos internos do
internato médico, no sentido de que a mesma se ndo encontra submetida ao regime do art. 1.0, L 43/2005, 29.VIl], na
redacdo que lhe foi dada pela L 50C/2006, 29.X11, logo, inexiste quanto a estes médicos qualquer impedimento a que
sejam posicionados no escalio 2, auferindo a remuneragio propria do escaldo 95.

Mas também ¢ do nosso conhecimento que existem estabelecimentos de satde onde esta interpretagio ndo & partilhada,
pelo que - dizemo-lo enfaticamente - urge que essa ACSS explicite ¢ circule a informagio da boa pritica por todos os
estabelecimentos de Sadde, pondo cobro a disparidades de abono, perniciosas e incompreensiveis.

Ji quanto & duracdo da semana de trabalho dos médicos internos, difluente da normagio do DL 45/2009, 13.11, a
Circ. Inf", 2/2009, 4.111, dessa ACSS, contém doutrina que, para o SIM, ndo merece acolhimento.

Neste caso, a alteragiio que foi introduzida no art. 16.°/1, DL 203/2004, 18.VIIl, pelo referido DL 45/2009, impde que a
semana de 40 horas se tomou o padrio de duragio do trabalho para estes profissionais, tanto para 0s novos coniratos,
como para os pretéritos, iniciados antes de 2.1.2009.

Na verdade, esta alteragio de redacgdo, produz efeitos "A 2 de Janeiro de 2009" - art. 6.°, DL 45/2009, tendo este
diploma entrado em vigor em 14.11.2009, sendo certo que a retroactividade, neste particular, ndo ¢ consequente ji que,
obviamente, o tempo ji prestado efectivamente pelos médicos nie &, do ponto de vista material, recuperdvel. Esti
consumido.

Niio obstante, a norma em causa dispde inequivocamente "sobre o conteido de celtas relagdes juridicas, abstraindo dos
factos que lhes deram origem”. Sendo assim, "entender-se-d que a lei abrange as proprias relagdes ja constituidas, que
subsistam a data da sua entrada em vigor".

Esta ¢ a cristalina disposigao do art. 12.7, do Cadigo Civil, aqui pertinente.

A Circ. Inf* ." em aprego, posterga portanto a citada regra da boa aplicagio das leis no tempo. Nio o pode fazer.
Prejudica, como se vé, ¢ sem necessidade de mais desenvolvimentos, os direitos dos médicos internos ¢ nio encontra
qualquer fundamento.

Deve ser, urgentemente, revogada e substituida por outra Circo Inf" de sentido oposto, finalmente conforme ao
pensamento € d expressio do legislador.

O SIM exorta, portanto, a que a ACSS actue com a brevidade que o presente dissenso reclama, repondo a legalidade.

Se isto ndo acontecer, ver-mos-emos compelidos a tudo fazer para que os médicos internos, na defesa dos seus
interesses, vejam reconhecidas, e pagas, como trabalho extraordindrio, as 2 horas semanais em excesso que tém prestado
ou venham a prestar, e até integral reposi¢io da sua situagio.

Na expectativa da prontidio nas boas solugdes que acima se deixaram enunciadas, apresentamos as nossas melhores
Saudacgdes Sindicais,”,

Sim
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OBJECCAO DE CONSCIENCIA

O art. 307 do Codigo Deontoldgico, da Ordem dos Médi-
cos, determina que “Q Médico tem o direito de recusar a
pritica de acto da sua profissdo quando tal pratica entre
em conflite com a sua consciéncia moral, religiosa ou
humanitaria, ou contradiga o disposto neste Codigo™,

O Cédigo Deontologico da Ordem dos Médicos, foi ela-
borado pelo Conselho Nacional de Deontologia e Etica
Meédica, nos termos do art. 807, do Estatuto da Ordem dos
Médicos. E depois aprovado pelo Plendrio dos Conselhos

Regionais, segundo proposta do Conselho Nacional Exe-
cutivo, 4 luz do disposto no art, 64° i), do mesmo
Estatuto. O estatuto da Ordem dos Médicos, foi editado
em anexo ao DL 287/77, 5.VIL

Sugiro, assim, a elaboragdo ¢ entrega de uma declaragiio,
nos termos da minuta anexa, sendo que a deverd remeter
para a Direcgdo do Centro de Saide, com conhecimento
ao Presidente da Ordem dos Médicos.

Minuta

F

Exmo(a). Senhor{a) Director{a)
do Centro de Satde de

{identificagdo pessoal e profissional completas), nos termos ¢ para os efeitos do art. 30" do Codigo

Deontolégico, da Ordem dos Médicos, elaborado pelo Conselho Nacional de Deontologia e Etica Médica, nos termos
do art. 80.%, do Estatuto da Ordem dos Médicos, editado em anexo ao DL 287/77, 5.VII, ¢ depois aprovado pelo
Plendrio dos Conselhos Regionais, sepundo proposta do Conselho Nacional Executivo, 4 luz do disposto no art. 64°, i),
do mesmo Estatuto, o qual determina que “0 Médico tem o direito de recusar a pritica de acto da sua profissio quando
tal pritica entre em conflito com a sua consciéncia moral, religiosa ou humanitaria, ou contradiga o disposio nesie
Codigo”, vem declarar e invocar o direito que lhe assiste de objecgio de consciéneia 4 realizagio de actos médicos que
visem, por parte do interessado, a obtengiio de licenga de uso e porte de arma, ou andloga, seja esse interessado, ou nio,
utente inscrito no seu ficheiro, razio por que se exime de qualquer intervengio declaratoria positiva de sua parte nesses

Casos.

Desta declaragio o{a) médico(a) signatario(a), para os devidos efeitos, vai dar conhecimento ao Senhor Bastondrio da

Ordem dos Médicos.

(Local e data)

O(A) Meédica,

DESCONTOS PARA A SEGURANCA SOCIAL
E PARA A CAIXA GERAL DE APOSENTACOES

A questiio do trabalho extraordindrio no caso dos médicos, tem particular importincia, e convém estar
alertado para os factos que se seguem. Nos termos da legislagio da Seguranca Social, os valores pagos pelo
contribuinte sio considerados de como base de incidéncia contributiva sio:

1 - Remuneracio base;

2 - Dinturnidades;

3 - Comissdes;

4 - Prémios;

5 - Trabalho suplementar;

6 - Trabalho em dias feriados ou de descanso semanal;

7 - Remuneragies do periodo de férias e respectivo
subsidio;

8 - Subsidio de Natal;

9 - Subsidios de perigosidade, penosidade e outros
referentes a condigGes especiais de prestagio de
trabalho;

10 - Subsidio de alimentagdo se superior a de uma vez ¢
meia o valor legalmente fixado para esse subsidio na

fungdo piblica;

11 - Qualquer outro subsidio pago com cardcter de
regularidade;

12 - Trabalho Nocturno;

13 - Gratificacoes da Geréncia;

14 - Remuneragiio correspondente ao periodo de suspen-
sio do contrato de trabalho com perda de retribuigio;

15 - Quantias pagas periodicamente ao trabalhador em
situagiio de pré-reforma;

16 - Indemnizagdo paga pela cessagio do contrato de
trabalho sem justa causa;

17 - Compensagbes pagas por cessagio do contrato de
trabalho antes do prazo no caso dos contratos a
termo.



Pelo contrario, nfio sio base de incidéncia:

1 - Reembolso de despesas de transporte;

2 - Ajudas de custo ¢ despesas de representagiio;

3 - Indemnizagdo por dias de férias ou de folga nio
gozados;

4 - Abono para falhas;

5 - Atribuigdes pecunidrias que visem complementar pres-
tagdes de Seguranga Social;

6 - Subsidios eventuais atribuidos para pagamento de des-
pesas com assisténcia médica e medicamentos do tra-
balhador e seus familiares ou destinados 4 compensa-
¢do de despesas de creches, jardins-de-infincia ou ou-
tros estabelecimentos de apoio social ou de educagdo;

7 - Valores referentes 4 comparticipagio nos lucros da
empresa, prémios de produtividade ou excedentes
anuais liquidos;

8 - Subsidio de alimentagao até ao montante acima indi-
cado.

9 - Estas regras visam acautelar que os montantes das
prestagdes da Seguranga Social se aproximem dos
valores remuneratorios que essas prestagdes visam
substituir, pelo que é com base nestes elementos que se
calculariio a aludidas prestagbes.

10 - Por outro lado, no regime de contribuigio para a
Caixa Geral de Aposentagies, as parcelas a conside-
rar ndo coincidem, tendo particular relevincia o facto
do trabalho extraordinario estar isento de quota.

Apreciagao Juridica

Assim, consideram-se para efeitos deste sistema:

1 - Remuneragio, ordenado, salario;

2 - Gratificagdes;

3 - Emolumentos;

4 - Subsidio de férias;

5 - Subsidio de Natal;

6 - Outras retribuigdes, certas ou acidentais, fixas ou
varidveis, correspondentes ao cargo ou cargos ¢ ndo
isentas de quota.

Estio isentas de quota:

I - Participagdes em multas;
2 - Senhas de presenga;

3 - Prémios por sugesties;
4 - Trabalho extraordindrio;
5 - Simples ineréncias;

6 - Outros abonos anilogos.

Nio sdo sequer consideradas remuneragio e, por

isso, também ndo tidas em conta:

| - Abono de familia;

2 - Ajudas de custo;

3 - Abonos e subsidios de residéncia, de campo, de trans-
porte, de viagens ou caminhos, para falhas, para despe-
sas de representagio, para vesiudrio e outros de natureza
similar.

DESCANSOS COMPENSATORIOS

Com a entrada em vigor do Regime do Contrato de Trabalho em Funcies Pablicas, houve, tanto nesta
matéria como em muitas outras, a adopciio para os trabalhadores em fung¢des pablicas do regime previsto no
Cadigo do Trabalho. Assim, prevé-se actualmente no art. Artigo 163.” do RCTFP:

“1 — A prestacdo de trabalho extraordindrio em dia ril,
em dia de descanso semanal complementar e em dia feria-
do confere ao trabalhador o direito a um descanso com-
pensatario remunerado, correspondente a 25 % das horas
de trabalho extraordinagrio realizado.

2 — O descanso compensatirio vence-se guando perfizer
um nmero de horas igual ao periodo normal de trabalho
didrio e deve ser gozado nos 90 dias seguintes.

3 — Nos casos de prestagio de trabalho em dia de des-
canso semanal obrigatorio, o trabalhador tem direito a
um dia de descanso compensatirio remunerado, a gozar
num dos trés dias uteis seguintes,

4 — Na falta de acordo, o dia do descanso compensatorio
¢ fixado pela entidade empregadora publica.”.

Para os médicos hospitalares e dos Centros de Saide com
internamento continua-se, contudo, a aplicar o regime do
DL n.” 62/79, de 30.03.

Assim, vejamos, entio, quais os descansos compensa-
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torios a que cada uma das situagdes corresponderiio:

Meédicos Hospitalares e de Centros Saide c/internamento
- Um dia de descanso a gozar nos oito dias seguintes —

por todo e qualquer trabalho prestado em Domingo,
feriado e dia de descanso semanal quanto este nio coin-
cida com o Domingo.

Médicos dos C. Sainde s/internamento e de Saide Pablica
- Um dia de descanso a gozar nos trés dia seguinte — por
todo e qualquer trabalho prestado em dia de descanso
semanal obrigatorio, em regra o Domingo;

- Um crédito de 25 % do tempo de trabalho extraordinirio
prestado em dias iteis, dia de descanso complementar, em
regra 0 Sabado, e dia feriado, vencido quando perfeito um
nimero de horas correspondentes a um periodo normal de
trabalho didrio, a gozar nos 90 dias seguintes.
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TRABALHO NOCTURNO
TRABALHO EXTRAORDINARIO

Em primeiro lugar, chama-se a atenciio para o facto de a presente apreciacio juridica apenas ser referente
ao regime dos médicos da Carreira Médica de Clinica Geral, sendo também esse o Ambito desta apreciaciio,

QUANTO AO TRABALHO NOCTURNO

Efectivamente, o RCTFP trouxe a este proposito, como
em muitas outras matérias, alteracdes de relevo.

Desde logo, o art. 153” do Regime vem considerar como
nocturno apenas o trabalho prestado entre as 22 e as Th do
dia seguinte, desde que tenha uma duragio minima de 7 e
miéxima de | 1h e compreenda o periodo entre as 0 e as 5h.
Assim sendo, por exemplo, uma prestagio de trabalho das
20 as 24h, como indicada no pedido de informagio, dei-
xard de ser considerada nocturna, quer para efeitos de
compensaciio, quer para efeitos de dispensa.

Temaos, ainda, de considerar a norma constante do art. 21°
da Lei n.” 59/2008, de 11.09, que aprova o RCTFP, que,
para quem tenha tido, nos 12 meses anteriores i publi-
cagdo do diploma, pelo menos 50 h de trabalho entre as 20
e as 22h ou 150 depois das 22h, estende a natureza de
trabalho nocturno ao periodo compreendido entre as 20 e
as 22h. Tém, contudo, de se manter as demais caracteris-

ticas para a qualificagiio daquele trabalho como noctumo:
a existéncia de um periodo de trabalho de 7 a 11h com-
preendendo o intervalo entre as 0 e as 5h.

Mo que se refere ao pagamento, o art. 210° n*l, do
RCTFP afirma que este trabalho deve ser remunerado
“eom um acréscimo de 25% relativamente 4 remuneracio
do trabalho equivalente prestado durante o dia™ [subli-
nhado nosso].

Entendemos que com tal redacgio ndo se quis criar um
pagamento unitdrio para o trabalho nocturno, que conti-
nuard a reflectir a sua propria natureza, normal ou extraor-
dindria.

Na realidade, o trabalho equivalente durante o dia seria
normal ou extraordinario, tendo, uma e outra, remu-
neragdo diversa que deve ser atendida para efeitos do
acréscimo em questio.

QUANTO AO TRABALHO EXTRAORDINARIO

Existem nesta matéria alteragoes legislativas que convém
analisar, quer no que se prende com as alteragdes ao
DL n.” 73/90, de 6.03, operadas pelo 44/2007, de 23.02,
quer no que se prende com a entrada em vigor do RCTFP.
Assim, 0 RCTFP, nos seus arts, 160° n." 3, ¢ 131°, n."1,
para o qual o primeiro remete, cria um limite semanal, e
no art. 161%, n."l, consagra um limite anual e varios limi-
tes didrios.

Por sua vez, o art. 24° n.” 5, do DL n." 73/90, na sua
versdo actual refere “um periodo semanal maximo (...)
para garantir o regular funcionamento do centro de
saide™.

Pelo que, desde logo, facilmente se compreende que
o limite semanal criado no RCTFP cede lugar, por
uma questio de especialidade, perante o estabelecido no
DL n." 73/90.

Questio mais complexa prende-se, na verdade, com os
limites constantes do art. 161° acima indicado.

O limite anual, jd existente anteriormente no art. 27° do
DL n.” 259/98, de 18.08, conforme defendia ji este gabi-
nete juridico, tem plena aplicagfio, nio sendo afastado pela
norma contida no DL n.” 73/90.

Por sua ver, a sitwacio do limite didrio é bem mais
complexa.

Como na versdo, do art. 24° do regime das carreiras, ante-
rior & introduzida pelo DL n.” 44/2007, o trabalho extraor-
dindrio estava apenas previsto para “servigo de urgéncia
ou de atendimento permanente™, a interpretacio efectuada
era semelhante & perfilhada para o art. 31°, n." 5, do mes-
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mo diploma, na redac¢do também anterior as alleragdes
introduzida pelo diploma acima identificado, ou seja,
devido as caracteristicas proprias do servigo a efectuar, de
cardcter urgente, a expressdo “um periodo semanal
miximo™ deveria ser entendia como concentrado num
unico periodo, afastando, por isso, o limite didrio entdo
consagrado no art. 27° acima indicado.

Ora, a actual versio do art. 24° do DL n.” 73/90, j nio faz
essa ligagio 4 prestagio de trabalho em servigo de
urgéncia ou atendimento permanente. Pelo contririo,
actualmente prevé-se que tal trabalho extraordindrio seja
“para garantir o regular funcionamento do centro de
saide™.

Assim sendo, caso se veja nisso vantagem sindical, ndo se
vé problema, do ponto de vista juridico, em defender o
nio afastamento pelo regime proprio da carreira dos
limites didrios previstos nas alineas b) a d) do art. 160° do
RCTFP.

Afastando, assim, aquele regime apenas o limite semanal
do RCTFP.

Continuando, o trabalho em dias de descanso tem, natural-
mente, a natureza de extraordindrio, pois, nos termos do
art, 158" RCTFP, prestado fora do horirio de trabalho, nio
havendo ja uma norma exclusiva para o trabalho em dia
de descanso, paralela & do trabalho extraordindrio, a langar
a confusdio, como no DL n.® 259/98. Hoje todo o regime
estd concentrado no art. 212° do RCTFP.

Finalmente, desapareceu, efectivamente, o limite remu-
neratorio do 1/3 existente no DL n.” 259/98.
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MEDICOS INTERNOS VAO LUTAR
PELOS SEUS DIREITOS

A interpretagio que a ACSS pretende dar 4 legislagio da
Republica Portuguesa, em concreto ao DL 45/2009 ¢ a
implementagiio do hordrio semanal de 40 horas para todos
os médicos internos, ¢ abusiva ¢ inadmissivel.

Dai que o 5IM - Sindicato Independente dos Medicos
tenha enviado a todos os médicos internos seus associados
a informacio e orientagbes que poderd consultar em
anexo, nomeadamente uma Minuta de Requerimento pas-
sivel de utilizagio por qualquer médico mesmo que ndo
sindicalizado (situagiio esta que serd obviamente impres-

cindivel para fases seguintes de uma eventual contes-
tagio). Os sindicatos médicos existem para esclarccer os
seus associados dos seus direitos e dos seus deveres, ¢
para os orientar ¢ apoiar na luta pelos seus direitos.

Mas nio se podem substituir na totalidade aos individuos
que sio afectados pelas prepoténcias, malabarismos ¢
ilegalidades...

Esta questio e este momento sdo pois uma boa oportu-
nidade para 0s médicos internos dizerem que ndo estdo
dispostos a serem usados e abusados.

MINUTA DE REQUERIMENTO

Ao
Excelentissimo Conselho

F vem, na qualidade de médico intemo por isso que vinculado por um contrato individual de trabalho a termo
resolutivo incerto, & luz do disposto no art. 16./1, DL 203/2004, 18.V1I1, na redacgido que lhe foi dada pelo DL 45/2009,
13.11, expor e requerer o seguinte:

A respeito da duragiio da semana de trabalho dos médicos internos, difluente da recentissima normagio introduzida pelo
DL 45/2009, 13.11, a Circ. Inf® 2/2009, 4.111, da ACSS, procura estabelecer doutrina juridica interpretativa que nio pode
merecer o minimo acolhimento, denegando a possibilidade de aplicagiio daquela norma que reduz de 42 para 40 horas por
semana a carga hordria de trabalho;

A alteragiio que foi introduzida no art. 16.°/1, DL 203/2004, impde que a semana de 40 horas se tomou o padriio de duragio
do trabalho para estes profissionais, tanto para 0s novos contratos, como para 0s pretéritos, i.e., iniciados antes de 2.1.2009,
como sucede com o signatrio;

Na verdade, esta alteragiio de redacgiio, produz efeitos “A 2 de Janeiro de 2009™ — art, 6., DL 45/2009, tendo este diploma
entrado em vigor em 14.11.2009;

Nio obstante, a norma em causa dispde inequivocamente “sobre o conteldo de certas relagdes juridicas, abstraindo dos
factos que lhes deram origem”, raziio por que “entender-se-4 que a lei abrange as proprias relagdes ja constituidas, que
subsistam & data da sua entrada em vigor™, tal qual & a cristalina disposi¢do do art. 12.°, do Cédigo Civil, aqui pertinente.
Termos em que se requer que:

Se proceda ao imediato ajustamento, por reduglio em 2 horas, do hordrio semanal de trabalho que o signatirio vem
praticando, assim devendo o mesmo passar para 40 horas semanais;

Se determine o abono, como trabalho suplementar, das 2 horas em excesso que, com efeitos a 2.1.2009, vem prestando em
cada semana ¢ até que tenha efectivo lugar a redugio peticionada em (i).

Pede Deferimento

Local e data O Médico Interno,

INSTRUCOES COMPLEMENTARES

Excelentissimo Conselho  (Conselho de Administragido do Hospital de
Directivo da Administragdo Regional de __, 1.P., consoante os casos).

F _ (identificacdo pessoal e profissional completas),

O presente requerimento deve ser preparado em duplicado, ficando para o médico um exemplar, depois de carimbado,
datado e rubricado pelo funciondrio que o receber.

O ajustamento, deve ser objecto de registo em documento eserito, que substitua o hordrio de trabalho agora em vigor,

Caso nio ocorra nem o ajustamento, nem o pagamento das 2 horas do trabalho excedente, resta a via judicial para dirfimir a
presente ofensa aos direitos legalmente consagrados dos médicos internos, sob o patrocinio do Sindicato Independente dos
Médicos — SIM.

~, ou Centro Hospitalar de  , ou Conselho
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MEDICOS INTERNOS DEVEM LUTAR
PELOS SEUS DIREITOS
ANIVEL REMUNERATORIO

Nio é s6 a nivel dos hordrios de trabalho que algumas administrages, quer hospitalares quer ARSs,
pretendem usar e abusar dos médicos internos, Também a nivel remuneratério e da progressio indiciaria tal
se verifica.

Desta vez a ACSS parece dar razio ds reclamagides dos médicos internos do 4° ano e seguintes que tenham
obtido avalia¢io positiva no seu 3° ano, e como tal credores - desde essa data - de pagamento pelo indice 95,
como se depreende de orientacdio dessa estrutura emanada para o IPO de Coimbra (e de que se anexa copia
para conhecimento geral),

Dai que o Departamento Juridico do SIM - Sindicato Independente dos Médicos tenha elaborado uma
Minuta de Requerimento passivel de utilizacio por qualquer médico mesmo que nio sindicalizado (situagio
esta que serd obviamente imprescindivel para fases seguintes de uma eventual contestagio), reclamando
aquilo que lhes é devido e tem sido ilegalmente sonegado.

MINUTA DE REQUERIMENTO

Ao

Excelentissimo Conselho'

F (identificacdo pessoal e profissional completas), vem, na qualidade de médico
interno por isso que vinculado por um contrato individual de trabalho a termo resolutivo em fungdes piliblicas, 4 luz do
disposto no art. 20.%, DL 2032004, 18. V111, republicado pelo DL 45/2009, 13.11, expor e requerer o seguinte:

1. O signatirio frequenta actualmente o .” ano do programa de formagio proprio da sua drea de especializagiio;

2. Obteve aproveitamento no correspondente programa;

3. Todavia, constata que ndo se verificou, como deveria, a mudanga automatica para o indice 95, que lhe ¢ devida 4
luz do disposto no supra referido art. 20.%/1/3;

4. Daqui decorre que, nesta data, se enconiram em divida a seu favor as correspectivas diferengas remuneratdrias,
que por este motivo reclama;

5. Acresce que a ACSS, em 2.VIL.2008, veio esclarecer que este deve ser o inescapavel procedimento em todos os
estabelecimentos de Saide, conforme flui da copia de um oficio, o n.” 12043, dirigido ao PO de Coimbra, que se junta
e aqui da por reproduzido, para todos os efeitos, como Documenio n.” 1,

MNestes termos se requer que ao signatano:

(i) Seja atribuido o indice 95, & luz do disposto no art. 20.°3, DL 203/2004, 18.VIII, com efeitos 4 data em que
completou, com aproveitamento, o 3.° ano do internato médico; e

(11) Sejam abonadas todas as diferencas remuneratorias entre o indice 90 e o 95, entretanto vencidas.

Pede Deferimento,

Local, / /2009
O Médico Interno

' Conselho de Administracio do Hospital de , ou Centro Hospitalar de _, ou Conselho Directivo da Administragio Regional de |, LP,,
COMSOAMLE 05 CAS0S

Sim
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ACSS DESFAZ DUVIDAS RELATIVAMENTE AO
PAGAMENTO AOS MEDICOS INTERNOS
PELO INDICE 95

A semelhanga da divida que paira nos espiritos decisorios do Hospital de S. Jodo - Porto quanto ao direito dos médicos
internos do 47 ano e seguintes, com aproveitamento, receberem pelo indice 95, também o presidente do Conselho de
Administragio do PO de Coimbra, EPE teve tal divida. Neste caso foram pedidos esclarecimentos 4 Administragio Central
do Sistema de Satde, tendo esta entidade desfeito todas as dividas através do seu oficio n® 12043 de 02/07/2008.

Nele se afirma que "os internos que frequentam o internato médico nio se encontram providos em categoria de wma
determinada carreira mas antes, e tdo somente, se encontram integrados em processo de formagio conducente 4 obtengdo de
uma qualificagdio profissional”.

E taxativamente se conclui e se instrui que “ndo se tratando, nos termos da lei, de uma verdadeira progressdo, a passagem ao
escaliio 2 [indice 95] por parte dos internos do internato médico ndo se encontra submetida ao regime consagrado no artigo
I"da Lei n.” 43/2005, de 29 de Agosto, na redaccdo que the foi conferida pela Lei n.” 50-C/2006, de 29 de Dezembro™.
Portanto isto significa tio s6 uma coisa: PAGUE-SE!

FORUM SIM

Respondendo a uma disposicdo votada no dltimo Congresso do SIM, por iniciativa da nossa associada Tereza Lobato Forte,
cridmos um grupo de discussdo para os nossos associados ¢ para os médicos em geral, com as seguintes caracteristicas:

O Forum SIM é um grupo de discussio de questdes sindicais e laborais médicas. Destina-se aos associados do SIM ¢ aos
médicos em geral ¢ nasce no cumprimento de uma deliberacio do IX Congresso, apresentada pela associada Tereza Lobato
Forte e votada por larga maioria.

A coordenacdo e moderagio deste Forum de discussio estd na dependéncia directa do Secretariado Nacional e do Secretirio-
-Geral do SIM e constitui um modelo acreseido de participagio num momento em que estdo em curso alteragdes legislativas e
contratuais de extrema importincia.

Cabem neste grupo todas as questdes laborais devendo excluir-se, por imposigio estatutaria, intervengio politica partidaria ou
religiosa.

s médicos podem dirigir mensagem para:

ForumSIM-subscribe(gyahoogrupos.com.br e solicitar inscrigio no grupo.

CARREIRAS MEDICAS
PROSSEGUEM AS RONDAS NEGOCIAIS

Teve lugar no passado dia 31 de Margo, mais uma ronda negocial entre os Sindicatos Médicos e o Ministério da Satde sobre a
revisdo das Carreiras Médicas,

Aos Sindicatos tinha sido apresentada uma proposta que de positivo relativamente @ anterior pouco tinha a nio ser a inclusio
da qualificagio médica no diploma sobre carreiras, mantendo-se as objecgdes ¢ discorddncias conceptuais para além da
inclusdo num diploma geral de matéria da contratagio colectiva, proposta essa alvo de apreciaciio sindical formal que poderd
consultar em anexo.

Mesta Gltima reunifio, em gue a delegagio do Ministério foi presidida mais uma vez pela Sr.* Ministra da Sa(de, poderd ter
ficado ultrapassada a questdo da transversalidade das Carreiras Médicas (RCTFP e CIT) a que a formulagdo da Lei 12-A/2008
punha entraves, através de negociagio de dois diplomas idénticos em paralelo ¢ para cada um dos regimes de trabalho em
questdo,

Ficou marcada ainda nova reunido para andlise na especialidade das questdes que visam a defesa das Carreiras Médicas e a
qualidade e sustentabilidade do Servigo Nacional de Sadde.



RCTFP: ALTERACOES NA SITUACAO DE DOENCA

Com a entrada em vigor a 1 de Janeiro de 2009 da Lei 592008 (RCTFP) ¢ a 29 de Janeiro da Lei 42009 (Protecgdo Social
Trabalhadores Fungdes Piablicas), devem os médicos em contrato de trabalho em fungdes piblicas por tempo indeterminado
estar cientes que vio ficar sujeitos a alteragdes significativas em matéria de Faltas por Doenga.
Refira-se contudo que o regime de faltas por doenga previsto no RCTFP apenas se aplica de imediato a quem ja seja
beneficidrio do regime geral de seguranga social e que esteja inscrito nas respectivas instituiges para todas as eventualidades
{doenga, maternidade, paternidade e adopgiio, desemprego, invalidez, velhice e morte), ie os que iniciaram fungdes piblicas
depois de 01 de Janeiro de 2006.
Com efeito, todos os inscritos até 31 de Dezembro de 2005 na CGA, e que agora ficam subordinados ao Regime de Protecgio
Social Convergente (RP5C) constante da Lei 4/2009 de 29 de Janeiro, mantém-se, até & sua regulamentagio, sujeitos as
normas que lhes eram apliciveis 4 data de entrada em vigor do RCTFP, designadamente em matéria de direito 4 remuneragiio,
justificagio, verificacio e efeitos das faltas por doenga. 50 nessa altura & que passariio a ser regidos pelas normas gerais da
Seguranga Social.
Basicamente, ¢ relativamente ao que se verifica actualmente na situagiio de doenga (desconto de 1/6 do vencimento até 30 dias
de doenga e remuneragio integral a partir dos 30 dias), as regras passariio a ser as seguintes:
1) Em situagdo de falta por doenga o trabalhador deixa de auferir a remuneragio e passa a receber uma prestagio social
substitutiva do rendimento de trabalho (ex.: subsidio por doenga).
2) A doenga que se prolongue por mais de um més determina a suspensiio do contrato.
3) A prestagiio social pecunidria serd de 65%, 70% e 75% consoante o tempo de doenga (até 90, até 365, até 1095 dias) e
calculada sobre uma remuneragio de referéncia.
4) Esta ¢ calculada retirando & remuneragio mensal iliquida os descontos para o IRS e para a Seguranga Social, sendo
essas prestagdes sociais isentas de descontos.
5) Esse cilculo ¢ feito relativamente 4 média dos 6 dltimos meses, ¢ ai sendo contabilizadas as remuneragbes
provenientes de trabalho extraordindrio nesses mesmos 6 meses anteriores.
6) O pagamento s6 & feito a partir do 4° dia - periodo de espera.
7) O pagamento do subsidio de Natal ¢ do subsidio de Férias ¢ feito mediante requerimento do trabathador e é pago
apenas a 60%.

MEDICOS DO FUTURO:
ALERT'S, TAO NET'S, THIN PREP'S

A Medicina Geral e Familiar ¢ reconhecidamente carenciada em efectivos humanos. Ponto final.

As necessidades de saiide de uma populagio mais informada, mais consumidora de cuidados e com uma maior esperanca de
vida sio uma realidade. Ponto final.

Apesar do esforgo feito na formagio de novos especialisias a crise aproxima-se com a aposeniagio de muitos que estio ao
servigo, em muitos casos recorrendo aos mecanismos de aposentagdo antecipada, sendo os proximos 4-6 anos criticos. Ponto
final.

A disponibilidade e a acessibilidade imediata dos utentes aos cuidados médicos em Cuidados de Saide Primarios sio um
imperativo, inclusive legal. Ponto Final.

Entdo porque ¢ que os Médicos de Familia, muitos deles com lista de utentes bem maiores do que o legalmente estabelecido e
ainda tendo acrescidamente que dar resposta a milhares de utentes sem médico, sio assoberbados por procedimentos
administrativo-burocratico-clinicos e aplicagdes informaticas nio integradas e sinérgicas?

E sabida a insatisfagdo com os procedimentos da aplicagio Alert para pedido de marcagio de consulta hospitalar.

Esta prevista uma outra, a Tao Net, para o controle dos doentes hipocoagulados.

E eis que surge na ARS Norte (projecto pioneiro na ARS do Alentejo, onde se consta terem tido que ser contratualizados
recursos humanos acessorios) um rastreio de base populacional para o cancro do colo do tero e a sua aplicagdo informatica, o
SiiMA. Mais uma. E que culmina com a impressiio (em impressoras laser normais que depressa avariario) de uma etiqueta a
ser colada num frasquinho para exame anatomopatologico. Com metas delineadas nos gabinetes mas que quem estd no terreno
560 pode classificar de irrealistas dada o tempo que & exigido para cada procedimento!

Desperdigando-se dados e resultados ja langados em Programas de Vigilincia disponiveis no SAM (Sistema de Apoio ao
Médico).

Serd que o SAM vai continuar? Ou ira sendo progressivamente esvaziado por aplicagdes adquiridas no mercado?

Serd que daqui a pouco ainda haverd Médicos de Familia? Ou serd que € isso mesmo que se pretende?

Sim
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TABELA REMUNERATORIA DA CARREIRA MEDICA
2009

Indice 100 - 2.145,78€ REGIMES DE TRABALHO |
Tempo Completo | Dedicagiio Exclusiva
35 HORAS i 35 HORAS | 42HORAS |

Categoria Escalio | Indice

ValorMés | V.Hora| Valor/Més |V.Hora| Valor/Més |V.Hora|

4 | 200 | 3.089,93 | 2037 | 429157 | 2830 | 566487 | 31,13 |
3| 195 301268 | 1986 | 418428 2759 | 552325 3035 |
2

Chefe de Servigo 1 i
185 285818 | 1885 | 396970 | 2617 | 524000 | 2879 |

1| 175 | 270369 [1783 | 375502 2476 | 495676 |27.23 |

f 185 285818 | 1885 | 396970 | 26, 17 | 524000 | 28,79 |

5 180 | 278094 | 18,34 | 3.86241 |2547 | 5.098,38 ;zs 01 |

: 4 | 175 | 270369 | 1783 | 375512 | 2476 | 4.956.76 27,23 |
Assistente Graduado — 3 . ‘- L ! .

3 170 262644 | 1732 | 364783 | 2405 | 481514 | 26,46 |

2 160 2.471,94 1630 | 343325 | 22,64 | 4.531,90 | 24,90 |

145 2.240,20 14, 77 | 3111 39 i ?.I] 5[ 4.1()?,!]3 225? |

5 145 224020 | 14,77 | 3.111,39 | 2051 | 4.107,03 | 2257 |

4 140 Y 162,95 14,26 I 3.004,10 | 1981 | 3.96541 | 21,79 |

Assistente 30135 | 208570 | 1375 | 289681 | 1900 382379 | 2101 |

2 | 130 | 200845 | 1324 | 278952 | 1839 | 3.682,17 '. 2023 |

1 120 185396 | 12,22 | 257494 | 1698 | 339892 | 18,68 |

N 4 | 105 162221 | 10,70 | 225307 | 14,86 | 297406 | 1634 |
Clinico Gera T3 100 | Usi96 1019 | 214578 | 115 | 283243 | 1556
(Nao Especialista) 2 | 95 | 146772 | 968 | 203849 |1344 | 269081 | 1478 |
1 90 139047 | 917 | 193121 | 12,73 | 254919 | 14,01 |

Internatn Médico |

Escaldo | Indice | Tempo Completn 40H | V. Hora | Dedicagdo Exclusiva 40 H | V. Hora |

2 L 95 | 1.937,39 | 18 | 2.690,81 1552 |
1 o0 | 1.83542 1059 | 2.549,19 | 14m |
Ano Comum | 3 | I 566 42 [Va]ur H::rra 9 04) |

Tempo Completo 35 horas s/exclusividade (Recebe 72% do valor do respectivo indice)
Dedicagio Exclusiva 42 horas (Recebe + 32% do valor do respectivo Indice)
Internato Médico com 42 horas s/exclusividade (Recebe + 32% de 72% do Indice respectivo)

SUBSIDIO ADICIONAL MENSAL CLINICA GERAL - 2005
(Portaria n°. 410/2005, de 11 de Abril)

N de Inscritos | Grupo A | Grupo B ' Grupo C | Grupo D |
Até 1750 | 32685 | 22838 | 18124 | 10476
 Del751a2000 | 35304 | 25404 | 2058 | 12990 |
Maisde2000 | 37557 | 278,13 | 22942 | 15610 |
Valores congelados desde 2005
Sim
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LEGISLACAO

DIPLOMA/
ENTIDADE ASSUNTO
DATA
D.R.N°54 Portaria 272/2009 | Cria vérios agrupamentos de centros de saiide (ACES), integrados na
1* Série 18/03/2009 Administragiio Regional de Saide do Algarve, LLP.
D. R. N" 54 Portaria 273/2009 | Cria vérios agrupamentos de centros de saGde (ACES), integrados na
1* Série 18/03/2009 Administragio Regional de Saide do Norte, 1.P.
D.R. N" 54 Portaria 274/2009 | Cria virios agrupamentos de centros de saide (ACES), integrados na
1* Série 18/03/2009 Administragio Regional de Saide do Centro, L.P.
D. R.N" 54 Portaria 275/2009 | Cria vérios agrupamentos de centros de saide (ACES), integrados na
1* Série 18/03/2009 Administragio Regional de Satde do Alentejo, LP.
D.R.N"54 Portaria 276/2009 | Cria vénos agrupamentos de centros de saide (ACES), integrados na
1* Série 18/03/2009 Administragio Regional de Sadde de Lisboa ¢ Vale do Tejo, LP.
D. R. N* 54 Despacho 7816/2009 | Criagio de um grupo de trabalho para o desenvolvimenio da
1* Série 18/03/2009 contratualizagiio com os cuidados de satde primarios (CSP).
D.R. 57 Aviso 6015/2009 Publlca:;ﬁﬂ -:1? mapa de }:agas rcf‘entrntc _ﬂnr.chursn f:xlraordmér!olc%e
28 Série 23/03/2009 ingresso na drea profissional de especializaciio do internato médico
(IM2009-B).
D.R. 58 Portaria 30002009 | Aprovagdo do programa de formagio do Internato Médico da drea
1* Série 24/03/2009 profissional de especializagdo de Medicina Geral ¢ Familiar,
D.R. 60 Aviso 6403/2000 Pu!:lli_c_aq:ﬁn_dudnm?a de: vagas, por area profissional d?i esFecialim;ﬁu
2% Série 26/03/2000 ¢ instituigio de formagio, referente ao concurso de ingresso no
internato medico (IM2005-A).
D65 | DocmiLeisizog | b a2 s < privpis de orminio o e <
1* Série 02/04/2009 v ; pera pHBHGS,
nacional, regional e local.
D.R. 635 Decreto Lei 82/2009 | Estabelece as regras de designagio, competéncia e funcionamento das
1* Série 02/04/2009 entidades que exercem o poder de autoridade de saide.
D.R. 82 Despacho 10864/2009 | Determina a constituigio de um grupo de trabalho para o registo
2* Bérie 28/04/2009 clinico electrénico (RCE).

CONHECENDO A LEGISLACAO QUE REGULAMENTA A SUA
CARREIRA OU AS SUAS FUNCOES TEM MELHORES CONDICOES
DE SE DEFENDER E RECLAMAR OS SEUS DIREITOS.

CASO NECESSITE DESTA OU DE OUTRA LEGISLACAO, CONTACTE-
-NOS, TEMOS DISPONIVEL PARA CONSULTA, ENVIO VIA CTT, FAX

OU EMAIL.




SINDICATO INDEPENDENTE dos MEDICOS

www.simedices.pt E-mail: secretaria@simedicos.pt; advogados{a simedicos.pt
Sede Nacional: Av. 5 de Outubro, 151-9" 1050 - 053 LISBOA -  Tel. 217826 730 Fax 217 826 739

Membro da FEMS - Federagio Europeia dos Médicos Assalariados *** Membro Fundador da AMSLB - Assoclaglo
Médica Sindical Luso-Brasileira  ***  Membro Fundador do AMSLE - Associaglio Médica Sindical Luso-Espanhola

FICHA DE SOCIO

INSCRICAOL] ACTUALIZACAO DE FICHEIRO[L]

[ Sécio N°. |

| Datadenserigio] | | [ | [ |

[Sexo ] M[] F[]

Nome

Morada

Localidade |
Cédigo Postal S |

Telfs. de contacto ! ) [ E.mail:

I Data de Nascimento | [ Nacionalidade [ | _l

[ B.I. n°. l de Il Arquivo de |
[ Cédula Profissional n". | | Contribuinte n®, | ]

Grau
Especialidade

Local de Trabalho

Localidade
Entidade Pagadora

| N°. Mecanogrifico

[ 2° Local de Trabalha

DECLARACAO

Declaro que autorizo o desconto de 1% no vencimento mensal (incluindo Subsidio de Férias e MNatal), referente 4
quotizagdo do Sindicato Independente dos Médicos — SIM.

Bita, closbonialasan

Assinatura



DIREITOS dos SOCIOS do SIM

Os sdcios com quotizacido regularizada tém direito a:

1 — Eleger e ser eleito para os orgios do SIM, nos
termos dos Estatutos e Regulamento Eleitoral.

2 — Participar livremente em todas as actividades do
Sindicato, segundo os principios e normas dos
Estatutos do SIM.

3 — Beneficiar de todos os servigos organizados pelo
Sindicato na defesa dos seus interesses
profissionais, econdmicos, sociais e culturais,

4 Beneficiar da quotizagio sindical e
nomeadamente dos fundos de solidariedade nos

termos estabelecidos pelo Conselho Nacional.

5 — Ser informado regularmente de toda a actividade
do Sindicato.

6 — Recorrer para o Conselho Nacional das decisdes
dos orgdos directivos que contrariem 05
Estatutos do SIM ou lesem algum dos seus
direitos.

7 — Acesso a comparticipagdo em caso de decisio
judicial condenatoria por responsabilidade civil
ou profissional, por erro ou negligéneia, dos
médicos Internos do Internato Médico/ Ano
Comum e Especialistas, conforme regulamento
do Fundo Social.

8 — Acesso a comparticipagio destinada a minimizar
as despesas e encargos que o sicio haja de
suportar com a assisténcia médica hospitalar
propria e do seu agregado familiar, conforme
regulamento do Fundo Social do SIM.

9 — Acesso a comparticipagdo por redugio de
vencimento em caso de doenga e na parte nfo

comparticipada pelo Cofre de Previdéncia dos
Funciondrios ¢ Agentes do Estado, Seguro
Integral do Médico ou qualquer outra entidade
conforme regulamento do Fundo Social do SIM.

10 — Apoio juridico gratuito em casos sindicais e
profissionais.

11 — Acesso a apoio financeiro a conceder ao socio
para fazer face a despesas em processos
judiciais, conforme regulamento do Fundo
Social do SIM.

12 — Acesso a apoio financeiro em situagio de
emergéncia, conforme regulamento do Fundo
Social do SIM.

13 — Acesso ao fundo complemento de reforma/apoio
social, desde que o Soécio esteja reformado e
tenha pelo menos 15 anos de sindicalizagio no
SIM, conforme regulamento do Fundo Social do
SIM.

14 — Acesso ao Fundo para Formagdo dos Médicos
Internos e dos Assistentes Eventuais para bolsas
de estudo, conforme regulamento do Fundo
Social do SIM.

15 — Acesso a passar férias e fins-de-semana na Isla
Canela (Espanha), por baixo prego, num dos 12
apartamentos (T1 e T2) adquiridos pelo SIM,
sendo 10 junto & praia e Marina e 2 junto ao

Campo de Golf, mediante as normas
estabelecidas anualmente pelo Secretariado
Macional.

O Secretariado Nacional

2007



Isla Canela - Temporada 2009

CRITERIOS DE MARCACAO

1 — As reservas para a época alta (Junho a Setembro), serdo

aceites por ordem de entrada na Sede Nacional do SIM, a

partir do dia 1 de Marco ¢ mediante o pagamento de
30% do valor total, sendo os restantes 70% liguidados

até 15 dias antes da entrada no apartamento.

2 — Na época alta (Junho a Setembro), o aluguer & feito 4 se-

mana (sdbado a sabado, sendo as saidas e entradas, entre
as 12 h eas 17 horas).

3 - Os novos soc¢ios ¢ 0s seus proponentes podem usufruir

gratuitamente dos apartamentos que estejam, disponiveis
¢ fora da época alta.

Isla Canela fica situada na provincia de
Andaluzia, no Sul de Espanha, junto &
fronteira de Portugal/Espanha, banhada
pelo Rio Guadiana e pelo Oceano
Adtlantico.

E uma ilha natural que ocupa uma
extensdo de 1.760 hectares, com 7 km
de praia, canais de navegagio, um
clima temperado e um encanto natural,

Zona turistica por exceléncia que gira
em tomo de trés motivagdes para
férias: Praia, Golf e Porto Desportivo.

Para informacdes mais detalhadas,
sobre Isla Canela, consulle o nosso
Site, www simedicos.pt, no link Férias,

NORMAS

1 — A limpeza do apartamento fica a cargo do sdcio.

2 — A roupa de cama, banho e cozinha serd da responsabili-
dade do socio.

3 — A entrega e devolugdo das chaves ¢ feita na Sede do S1M,
via CTT ou PMP.

4 — A reposigiio do equipamento do apartamento e a reparagio
dos electrodomésticos deverd ser feita de imediato
directamente pelo socio ou mediante contacto com o
responsavel indicado pelo SIM.

5 — A declaragiio e assinatura dos manifestos de equipamento
4 entrada e saida do periodo de utilizagiio & obrigatoria
sempre que se detectem anomalias, estando afixado em
cada apartamento, wm manifesto do equipamento
existente.

i — Niio siio permitidos animais domeésticos.

7 — Os sdcios terfio de respeitar as normas de utilizagio do

condominio,
PRECARIO
Junho/semana Julho/semana Agnsmfsemnna Setembro/semana Didiria
T1 190 € 350 € 400 € 190 € 25€
T2 270 € 420 € 460 € 270 € I5€

Para mais informacdes e esclarecimentos nio hesite em contactar os nossos servigos, fazer reservas efou
marcacies.

Contactos: Tel 217826730 - Fax 217826739 - Email secretariafmsimedicos.pt / feriasf@simedicos.pt

NOVOS SOCIOS

Aos Socios que se inscreverem durante o ano de 2009, oferecemos 3 dias gratuitos nos apartamentos do SIM.
Também o Socio proponente tem direito, por cada novo socio, a | dia gratuito.
Em ambos os casos, estes dias poderdio ser usufruidos APENAS FORA DA EPOCA ALTA.




POR UM SINDICALISMO MEDICO

INDEPENDENTE E DEMOCRATICO

ADERE AO SIM



