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CONTACTOS DO SIM

www.simedicos.pt

SEDE NACIONAL

SIM/LX. VALE TEJO
Av. 5 de Outubro, 151 - 97,
1050 - 053 LISBOA
Tel. 217 826 730 / Fax 217 826 739
presidented@simedicos.pt
secretariogeral{@simedicos.pt
secretariaf@simedicos.pt
advogadosi@simedicos.pt
contabilidadef@simedicos.pt
feriasi@simedicos.pl
Jomalvirtualf@simedicos.pt

Das 10,30 4s 19,00 H

DELEGACOES

SIM/ALENTEJO

mourareis@gmail.com

SIM/ACORES

sim.acores@gmail.com

SIM/ALGARVE SIM/CENTRO
Urbanizagio Poente ao H.D. Faro, Ot" das Fonsecas, Lomba da Arregaga, Lt. 5 - Sala 5
Lote A - ric In* 3030 - 243 COIMBRA
8005 - 270 FARO Tel. 239 484 137 - Fax 239 48] 329
Tel. 289 813 296 /221 - Fax 289 813222 simeentrof@simedicos.pt
simeentroimail telepac.pt
Das 10,30 as 13,30h e das 14,30 45 18,30h

simalgarve(@simedicos.pt
simalgarvef@netcabo.pt
Das 16,00 as 19,30h
SIM/NORTE
R. do Campo Alegre, 830 -2°Sala7 4150- 171 PORTO
Tel. 226 001 266 - Fax 226 001 135

SIM/MADEIRA
R. Nova de S. Pedro, 54 - 1°
9000 - 048 FUNCHAL simnorte(@simedicos.pt
simnortef@sapo.pt
Das 10,30 as 17,00h

Tel. e Fax 291 232 774
sindicatomedicosmadeirasim@ gmail.com

GABINETE JURIDICO

Advogados
Dr. Jorge Pires Miguel / Dr. Anténio Luz / Dr. Guilherme Martins Franco

SEDE NACIONAL
As 3 e 5 das 17,00 ds 19,00k
SIM/NORTE

SIM/CENTRO
Tel. 239 484 137 / Fax 239 48] 329 Tel. 226 001 266 / Fax 226 001 135
Segundas 5% e Gltimas 6s do més das 10,30 as 13,00h

As 5% das 16,00 ds 18,00k

Tel. 217 826 730 / Fax 217 826 739
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ESTAR OU Nﬂ__O ESTAR SINDICALIZADO...
EIS A QUESTAO!

Os dltimos desenvolvimentos legislativos e as medidas de austeridade anunciadas, entre
as quais as de redugdo da despesa com o trabalho extraordindrio, mostram & saciedade
que a unica protecgio dos trabalhadores médicos ainda reside nos resultados da
negociagio colectiva encetada em 2009 e nos acordos colectivos de trabalho (para os
médicos em RCTFP o ACT 2/2009, publicado no DR, 2.* série, 13.X e para os médicos
em CIT o ACT publicado no BTE 41, 8.X[1.2009) celebrados, acordos esses que num
Estado de direito prevalecem para os médicos sindicalizados.

Alias, tal estd explicito quer na Lei 55-A/2010, 31.XIl, o Orgamento do Estado para
2011, no seu art.” 32° -3 (“O disposto no presente artigo prevalece sobre as disposicdes
legais, gerais ou especiais, contrdrias e sobre todos os instrumentos de regulamentagdo
calectiva de trabalho, com excepcdo das disposigdes sobre trabalho suplementar e
nocturne constantes de legislacao especial e de instrumentos de regulamentacdo colecti-
va de traballho aplicdveis aos profissionais de saude, sendo directa e imediatamente
aplicavel, dada a sua natureza imperativa, aos trabalhadores a que se refere o mimero
anterior’™) quer no DL 237/2010 art. 5.%2, de 28.X11, que a antecede (O disposto no
presente artigo tem natureza imperativa, prevalecendo sobre gquaisquer outras normas,
gerais ou excepcionais, contrarias e sobre todos os instrumentos de regulamentacdo
colectiva de trabalho ndo celebrados ao abrigo do Regime de Contrato de Trabalho em
Funcdes Publicas, sendo directa e imediatamente aplicdvel, dada a sua natureza
imperativa, aos trabalhadores a que se refere o numero anterior”) o salvaguardam.

A conflituosidade e o desrespeito de muitas administragbes pelos direitos e regras
laborais no trabalho médico tém tendéncia a crescer. Sucedem-se as medidas gestiondrias
de redugdio da despesa, quigd pondo em risco a qualidade da prestago de cuidados de
saide, ¢ num contexto em que sdo entidades governamentais a assumir competéncias
técnicas de outrem. Pelo que ndio admira que a actividade do nosso Departamento
Juridico tenha continuado a aumentar em 2010 (5,16 % de consultas juridicas, 15,26 %
de pareceres e informagdes, 5,05% de diligéncias e 18,88% de processos em curso).

0s médicos tém nogdo disso ¢ as novas filiagdes no Sindicato Independente dos Médicos
continuam a crescer (209 em 2009, 223 em 2010).

0 SNS esvazia-se quantitativa e qualitativamente com as aposentagdes antecipadas de
quem diz "Chega, estamos fartos!". Enquanto isso, invoca-se ndo ser possivel em
contexto de crise negociar uma grelha salarial para hordrios de 40 horas semanais e
gasta-s¢ bem mais na contratagio de médicos através de empresas prestadoras de
servigos ou no pagamento de horas extraordindrias. ..

E neste clima de crise e dividas, que os médicos escolhem numa 2* volta eleitoral um
novo Bastondrio da Ordem dos Médicos. Continuando, por certo e sintomaticamente, a
abstengiio como a esmagadora vencedora, tarefa dificil espera quem for eleito pelos que
votam.

Mas com uma certeza: ndo ¢ hostilizando os sindicatos médicos que a OM poderd
contribuir para a melhoria da situagdo.

Jorge Silva
Secretariado Nacional
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PRE-AVISO DE GREVE

Nos termos do artigo 577 da Constituigio da Repiblica Portuguesa, e ao abrigo do disposto nos
artigos 396°, do Regime de Contrato de Trabalho em Fungdes Publicas, anexo 4 Lei n.” 59/2008,
de 11 de Setembro, e 534° do Cédigo do Trabalho, o Sindicato Independente dos Médicos —
SIM, declara uma Greve dos Médicos do Servico de Ortopedia do Hospital Dr. Nélio
Mendonga, integrado no Servigo de Satde da Regiio Auténoma da Madeira, sob a forma de
paralisag¢dio total e com auséncia dos locais de trabalho, nos seguintes termos:

Periodo de Exercicio do Direito & Greve

Os medicos do Servigo de Ortopedia do Dr. Nélio Mendonga paralisario a sua actividade
das 0 hs as 24 horas dos dias 13, 18, 19, 24 ¢ 27 de Janeiro de 201 1.

Motivaciio da Greve

Sem qualquer resposta as suas preocupagdes, os médicos do Servigo de Ortopedia do Hospital

Dr. Nélio Mendonga sdo compelidos & forma constitucional mais grave de protesto, a Greve,

porque:

I = Olham desesperados para a redugdo do nimero de Cirurgias efectuadas (1300 em 2006 para
cerca de 1000 em 2009).

2 — Sentem angistia pela falta dos meios necessérios, considerados minimos, para que a
Ortopedia Infantil efectue os cuidados médicos e cirtirgicos ortopédicos as criancas na
Madeira, Assim, defrauda-se as expectativas criadas na populagdo e o esforgo meritorio do
trabalho da jovem equipa que nela trabalha.

3 — Néo entendem o abandono e a correspondente auséncia de resposta, a todos os doentes
anteriormente atendidos no Nucleo de Cirurgia da Mio, na Unidade de Biomecénica e Pé,

4 — Verificam, estupefactos, que o investimento anteriormente assumido para intervenc¢do nas
doengas de Coluna estd desperdigado.

5 — Néo entendem 4 directores em 2 anos.

6 — Ndo compreendem as intromissdes da ordem administrativa nas decisdes clinicas do Servico
de Ortopedia, em especial quando elas prejudicam a normal prestagio de cuidados 4
populagio.

7 — Néo compreendem a postura do director de servigo actual instigando o divisionismo e a
instabilidade do Servigo, parecendo apostar na perda de idoneidade do mesmo.

8 — Nédo compreendem a dualidade de critérios na forma como sdo tratados os diferentes
medicos do  Servigo, castigando quem produz e permitindo a continuagio de
incumprimentos por outros.

9 — Ndo compreendem a degradagdo na qualidade de formagdo do internato de Ortopedia, em
tempos, um dos melhores do Pais.

10 — Ndo se consideram merecedores de tanto desvelo persecutorio, consubstanciando-se em
Inquirigdes e processos disciplinares, perseguigdes, humilhagdes e pseudo-disciplina.

11 — Ndo compreendem a total incapacidade de negociar pela gestdo clinica do SESARAM que
parece preferir a manutengdo das situagdes de conflito.



EM SUMA, 0S MEDICOS FAZEM GREVE COMO FORMA DE PROTESTO CONTRA A
DEGRADACAO DO TRABALHO, A DESTRUICAO DO SERVICO DE ORTOPEDIA E AS
SUAS GRAVISSIMAS REPERCUSSOES NO ATENDIMENTO CONDIGNO A QUE
TODOS OS MADEIRENSES TEM DIREITO NO SERVICO PUBLICO DE SAUDE.

Servicos Minimos

| — Os Servigos Minimos a prestar durante a presente greve médica sdo os que resultam da
observincia das normas do “Acordo sobre a defini¢io de servigos minimos e dos meios
necessarios para os assegurar em caso de greve do pessoal integrado na carreira especial
médica”, constante do Aviso n.° 1727/2010, no Didrio da Repiblica, 2." série, em
31.VIIL.2010, o qual faz parte integrante do ACT desta carreira, publicado no Diério da
Repblica, 2.* série, em 13.X.2009, e aqui ddo por integralmente reproduzidas, visto que se
trata de um Acordo que reflecte, com actualidade e rigor, o comum entendimento que vigora
no Servigo Nacional de Saide sobre esta matéria, dado que um andlogo e no essencial
semelhante documento ainda néo foi alcancado no SESARAM, precisamente por recusa desta
entidade publica empregadora, o que, alias, constitui a violagdo do que prevé a cl.* 54." do AE
e da cl.* 49.* do ACT, ambos celebrados entre o SESARAM e o SIM.

2 — Para melhor esclarecimento, anexa-se ao presente Pré-Aviso, copia integral do “Acordo™
referido no nimero anterior.

3 - Nos Servigos Minimos estipulados para Urgéncia Interna ficam também assegurados os
necessarios procedimentos de admisséo e alta.

Normas da Greve

1. Todos os trabalhadores médicos podem aderir livremente 4 GREVE, quer sejam ou ndo
sindicalizados, qualquer que seja a sua relagfio juridica de emprego (incluindo contratos
individuais de trabalho), o nivel da carreira médica em que se encontrem, incluindo o
Internato Médico, ou o desempenho de cargos de Direcgéo.

2. Qualquer tentativa de violar este direito deve ser comunicada de imediato 4 Sede Nacional do
SIM, que accionard os mecanismos legais e judiciais adequados, ndo devendo os
trabalhadores médicos em causa envolver-se em qualquer processo negocial individual.

3. Os trabalhadores médicos em greve ndo devem comparecer ao servi¢o, nem assinar as folhas
de ponto, escrever “greve” ou avisar que irdo fazer greve.

4, Os trabalhadores médicos em concurso nos dias em que prestem provas perante jiris, ndo
fazem greve e assinam a folha de ponto, como normalmente, caso aquele se realize.

5. Em caso de divida contactar com a Sede Nacional do SIM, através do telefone 21 782 67 30.

Anexo:
“Acordo sobre a definigdo de servigos minimos e dos meios necessérios para os assegurar em caso de
greve do pessoal integrado na carreira especial médica”, constante do Aviso n.° 17271/2010, no Diério da
Republica, 2." série, em 31.VIIL2010".

Lisboa, 29 de Dezembro de 2010 O SECRETARIADO NACIONAL

O &
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COMUNICADO

Vem o SINDICATO INDEPENDENTE DOS MEDICOS - SIM, a proposito dos mais recentes
acontecimentos, alids muito graves, no desenrolar da GREVE DOS MEDICOS DO SERVICO DE
ORTOPEDIA, esclarecer o seguinte:

1.

10.

Em 21 de Outubro de 2010, o SIM decretou a presente Greve, entregando um primeiro pré-aviso,
a que outros se tém seguido, visto que o actual conselho de administragdo do SESARAM nada
fez, e continua a nada fazer, para remediar os muitos males por si criados que tém vindo a
degradar a qualidade, e até a quantidade, da actividade assistencial dos médicos ortopedistas,

O SIM enumerou e expds detalhadamente as suas preocupagdes, criticas e reivindicagdes, nos
proprios textos dos pré-avisos;

O conselho de administragdo ndo podia, ndo pode, nem podera, ignorar estas matérias, desde
logo porque as mesmas sio, ou deviam ser, do seu conhecimento directo € em inlimeras ocasides
lhe foram relatadas especificadamente de viva voz;

Seja como for, 4 sua ja habitual maneira, o conselho de administragdo foi fingindo ignorar que
tinha, tem, e terd, de lidar com a Greve dos médicos de ortopedia;

O conselho de administragiio recusou, portanto, qualquer didlogo com o SIM, representante dos
meédicos em luta;

Todavia, sentindo o sucesso da firme adesdo dos médicos ortopedistas 4 Greve, passados mais de
2 meses sobre o respectivo desencadear o conselho de administragdo quis experimentar uma
nova atitude:

O conselho de administracdo, por escrito, em 29 de Dezembro de 2010, como quem ndo quer a
coisa, lembrou-se de perguntar ao SIM quais seriam afinal as razoes dos medicos para a Greve e,
de caminho, também se lembrou de ameagar sem rebugo os trabalhadores em Greve de que lhes
iria instaurar processos disciplinares, se se continuassem, atrevidamente, a manter em Greve;

O SIM. em resposta, faz notar ndo compreender de todo por que é que o conselho de
administracio tanto tardara — mais de 2 meses — para esclarecer as suas “duvidas”, podendo té-lo
feito acto continuo a ter recebido o primeiro pré-aviso, logo em 21 de Outubro;

O SIM mais observou que as ameagas de instauragdo de processos disciplinares contra os
médicos ortopedistas em Greve, constitui em si uma lamentiavel ameaga coactiva, ilicita e
punivel como conira-ordenagdo muito grave, nos termos do art. 540.°, do Cédigo do Trabalho;

Nio obstante, o SIM voltou a declarar a sua inteira disponibilidade para agendar imediatamente
com o conselho de administragio uma reunido de trabalho, na procura de um entendimento que
possa servir os superiores interesses da populagdo madeirense que € assistida pelos meédicos



11.

12.

13.

14,

15.

16.

17.

18.

19.

20.

ortopedistas em Greve, garantindo-lhes o regresso a actividade plena em condigdes de
normalidade;

O conselho de administragdo a esta cordial proposta, replica num seu recente Comunicado,
fingindo-se vitima indefesa daquilo a que chama as “inconfessadas motivagdes politicas ou de
outra natureza™ do SIM:

Ao mesmo tempo, o conselho de administragdo, retoma as ameagas, insistindo em escrever que
“ird usar de todos os meios legais ao seu alcance”, contra a Greve dos médicos ortopedistas;

Em primeiro lugar, é sempre bom que o conselho de administragdo tenha presente que o SIM,
dentro do movimento sindical portugués, sempre se afirmou — e tem uma histéria de mais de 3
décadas que inegavelmente o comprova — como uma estrutura associativa independente, tanto do
ponto de vista politico, como religioso, como social ou qualquer outro;

Em segundo lugar, sucede que a Greve em curso é uma Greve totalmente licita, motivada e tem-
se desenrolado na mais estrita regularidade, sempre de acordo com a lei;

Como se sabe, em Portugal, enquanto Estado de direito democratico, apenas os Tribunais
possuem o poder de qualificar certa actuagdo como licita ou ndo licita, mediante e em resultado
de um apropriado processo judicial;

O mesmo sucede com qualquer Greve, na sua condigdo de iniciativa de conduta colectiva de
mulheres e homens livres actuantes de acordo com esse direito fundamental, inscrito no art. 57.°,
da Constitui¢do da Republica;

Tudo o mais, serdo meros palpites opinativos, ocasionais armas de arremesso, como aqui tudo
indica acontecer;

Em suma, cabe ao SIM exortar mais uma vez o conselho de administragio para que cesse de
fazer os julgamentos de intengdo a que se tem dedicado e para que, de igual passo, ponha cobro 4
nefasta prética reiterada de ameacgas avulsas, dirigidas contra trabalhadores seus, os médicos
ortopedistas em Greve;

Seja o conselho de administragéio capaz de, humildemente, assumir o seu papel de digno parceiro
social, voltando a sentar-se 4 Mesa da negociagio com o SIM, de onde fugiu e para onde se tem
recusado repetidamente voltar,

A persistir nas técnicas de fingimento e de ameagas, o actual conselho de administragdo do
SESARAM continuard a prestar o pior servigo a populagdo madeirense, privando-a
conscientemente dos melhores cuidados de Saide a que tem direito, obrigando, sem fim a vista,
a que os médicos ortopedistas porfiem na sua luta.

Lisboa, 07 de Janeiro de 2011
O Secretariadp Ngciunal do SIM
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COMUNICADO

SUSPENSAO GREVE ORTOPEDIA / FUNCHAL

Tendo em conta o Comunicado emitido pelo SIM no dia 10 de Janeiro de 2011, reflectindo
sobre a Greve em curso no Servi¢o de Ortopedia, e cujo teor parcialmente aqui recordamos,

0 Sindicato Independenie dos Médicos — SIM teve conhecimento das declaragies do
candidato a Bastondrio, Dr. José Manuel Silva, sobre a situagdo da Satide na Madeira
e sobre a situacdo particular no Servigo de Ortopedia, declaragdes essas que revelam
uma andlise muito semelhante a efectuada pelo SIM.

O seu compromisso de, uma vez eleito, assumir em nome da Ordem dos Médicos a
rapida resolugdo dos conflitos médicos existentes no SESARAM, em parceria com o
Conselho Regional da Ordem dos Médicos da Madeira e o Conselho Nacional
Executivo, recentemente eleitos, permitird ao SIM sugerir aos médicos em greve, uma
suspensdo tempordria da mesma logo apds términus do acto eleitoral em curso ¢
conhecidos os seus resultados.”

conhecidos os resultados eleitorais, confirmando-se folgada vitoria do candidato José Manuel
Silva, ouvidos os médicos abrangidos pelos sucessivos Pré-Avisos de Greve, urge cumprir a
palavra dada e deliberar sobre a suspensdo da Greve em curso no Servigo de Ortopedia do
Hospital Dr. Nélio Mendonga, com efeitos imediatos e para os dias previstos, e ainda ndo
efectivados, do Pré-Aviso de Greve enviado a 29 de Dezembro de 2010.

Ficam assim sem efeito os dias de Greve do Servigo de Ortopedia marcados para os
proximos dias 24 e 27 de Janeiro de 2011.

Lisboa, 20 de Janeiro de 2011

O Secretariado Nacional
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Lisbhoa, 14 de Janeiro de 2011

Exmo. Senhor Presidente
do Conselho de Administragdo
do Hospital de S. Jodo, EPE

Tomou o Sindicato Independente dos Médicos-SIM conhecimento de que no Servigo de
Anestesiologia persistem desvios no que respeita ao cumprimento da lei e dos instrumentos de
regulamentagio do trabalho aplicaveis, quanto ao regime da jornada continua dos trabalhadores
médicos, bem como aos descansos compensatorios que os mesmos devem beneficiar.

Na verdade, o regime da jornada continua determina a redugéo do periodo normal de trabalho,
até 1 hora, a luz do que dispde a cl." 38.%/2, ACT 2/2009, 13.X, e a cl.” 39.%2, ACT, BTE 41,
8.X1.2009, em linha, alids, com o que ja dispunha o Desp MS 19/90, 22.VIII, ainda hoje
aplicavel aos frabalhadores médicos que transitaram, de acordo com o art. 28.%2, DL 177/2009,
4.V111, da velha carreira médica hospitalar, para a nova carreira especial médica.

De igual passo, a cl.” 41.%/4, ACT 2/2009, 13.X e a cl." 424, ACT, BTE 41, 8.X1.2009,
determinam a concessdio de “um descanso compensatorio correspondente ao tempo de trabalho
que, nas vinte ¢ quatro horas anteriores, tiver excedido as oito horas”.

Infelizmente, mau grado as sucessivas interpelagdes que os rrabalhadores médicos do Servigo
tém enderegado a sua hierarquia, até ao momento, nio lograram conseguir que estes seus direitos
e garantias laborais fossem, como devem ser, escrupulosamente respeitados.

Urge, portanto, remediar o mal que tem sido feito, adoptando-se no Servigo de Anestesiologia
desse hospital as regras convencionais, regulamentares e as demais legais aqui aplicaveis.

Para o SIM, este tema pela relevancia e pelo nimero de trabalhadores médicos envolvidos,
assume particular significado.

Defendendo, como sempre, uma pratica de didlogo social, esperamos que esta formal chamada
de atengdio para o acima narrado, permita solver prontamente o problema que esta perfeitamente
identificado, e cuja manutengdo nada justifica.

Esta o SIM disponivel para debater com esse conselho de administragdo o acima exposto, a todo
o0 tempo.

Na expectativa das vossas noticias, apresentamos as nossas melhores Saudagdes Sindicais.

O Secretirio-Geral
- Carlos Arroz
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COMUNICADO

A reducao das remuneracoes é ilegal e inconstitucional

A 31 de Dezembro foi publicada a Lei n® 55-A/2010, contendo o Orcamento de Estado (OE), dando
corpo as anunciadas decisées Governamentais de cortes remuneratorios, essenciais, no seu unilateral
entendimento, para combater o descalabro das Financas Publicas.

0Os médicos sdo assim chamados a primeira linha de contributo no combate a uma crise dolosamente
alimentada por outros, vendo o valor do seu trabalho, ja amplamente desvalorizado e socialmente
desconsiderado, levar um prémio negativo de 10%, com efeito a 1 de Janeiro de 2011, sem termo, e
extensivel, em valores ainda ndo determinados, aos médicos em contrato individual de trabalho nas
Entidades Pablicas Empresariais (EPE).

Segundo se depreende do OE, os 10% que nos vao ser sonegados incidem sobre as remuneragoes totais
iliguidas mensais, enfiando neste saco “as que resultam do valor agregado de todas as prestacoes
pecuniarias, designadamente remuneracdes base, subsidios, suplementos remuneratérios, incluindo
emolumentos, gratificacies, subvencoes, senhas de presenca, abonos, despesas de representacao e
trabalho suplementar, extraordinario ou em dia de descanso ¢ feriados”. Como se vé, cabe tudo, seja o
que constitui, seja o que nio constitui sequer exemplo remoto de remuneragdes, coisa que por si bem
mostra como a norma visa camuflar também uma genuina - embora lamentavel - iniciativa de
expropriacao nao so do salario como ainda de outras verbas que visam repor despesas suportadas ou a
suportar pelo trabalhador justamente por causa da prestacio do trabalho e no interesse da entidade
empregadora pablica, como € o caso de tantos abonos e das chamadas despesas de representacao.

Na discussdo parlamentar na generalidade do OF, o Governo proponente invocou ¢ repetiu razoes
diversas, de indole financeira, como motivadoras destas deploraveis solucoes legislativas, que ndo
convenceram positivamente para além do nucleo de apoio de que dispde na camara, a maioria relativa
socialista. E do dominio publico que todos os demais Senhores Deputados optaram pelo voto contra ou
pela abstencio, aduzindo nio s6 argumentos politicos mas também razdes de ordem constitucional.

Ao SIM, nido sendo indiferente o contexto das razdes politicas, interessa sobretudo, a desconformidade
do OF a lei fundamental. Quanto a estas, e sem qualquer intuito de exaustividade, ainda assim importa
realcar que o OF, e neste, em especial, o topico atras referenciado da redugdo remuneratoria automatica
das remuneracoes totais iliquidas mensais de valor superior a € 1500, com efeito a partir de 1 de
Janeiro de 2011 e sem termo a vista, sdo de assinalar diversas, e todas muito graves, violacoes da nossa
Constituicao. -

Desde logo, em matéria precisamente de remuneracoes - uma inequivoca alinea da “legislacao do
trabalho”-, o OF posterga clamorosamente o direito de negociacdo colectiva dos sindicatos na feitura
das leis que directamente interessam a quem trabalha na Administracdo Publica, mas também no sector
privado.

Desta constatacio, resulta que o OF viola o direito da participagdo na elaboracao de legislacio do
trabalho, na vertente do direito de negociacdo, inscrito no art. 56.%, n. 2, alinea a), da Constituicdo, visto
que nem a associacdo signataria foi chamada a participar em qualquer procedimento de negociagdo,
nem sdo conhecidas iniciativas de negociacdo, encetadas junto das outras estruturas sindicais
representativas dos demais trabalhadores da Administracdo Publica. Este vicio primordial, em si mesmo
constitui uma inconstitucionalidade formal irrecusavel, nos termos do art. 277.9, n.? 1, da Constituicao.

Além daquele, outros vicios, estes de inconstitucionalidade material, sao descortinaveis nas aludidas
disposicoes do Capitulo 11l do OE.

Para comecar, assiste a todos os trabalhadores, o direito a retribuigdo do trabalho, tal qual o acolhe o
art. 59.2, n.° 1, alinea a), da Constituicio, concebido como irrenuncidvel e irredutivel, aspectos estes que
sio tributarios do principio da proibicio da restricdo dos direitos fundamentais, de acordo com o art.
18,2 n.® 2, da Constituicao.



Ora, o OF impde restriches percentuais as remuneracoes totais iliquidas mensais que se devem
classificar como ndo necessarias, na exacta medida em que nao se indicia, e ainda menos comprova, que
a proclamada reducio automatica e sem termo tenha por si uma espécie de exigéncia ineluravel. Dizer
isto, & ter presente que o art, 18.° n.® 2, da Constituicao, reclama do legislador ordinario que ele deve
“limitar-se ao necessario”, Do OF ndo se consegue extrair a boa aplicacio do critério da necessidade,
tanto mais que nem dos relatorios que acompanharam a proposta de Orcamento apresentada pelo
Governo ao parlamento, especialmente da previsio e justificacido, ndo se infere que a via ablativa
automatica e sem termo, se impusesse sobre os rendimentos menos depreciados dos trabalhadores da
Administracao Publica.

Por outo lado, ndo ¢ aceitavel que, de entre a populacio de trabalhadores de Portugal, o castigo
reducionista, apenas deva cair sobre os trabalhadores da Administracdao Publica, deixando, neste
particular, incolumes todos os demais, ja que a isso obsta o principio da igualdade, difluente do art.
13.%, da Constituicao,

Sendo a Republica Portuguesa, um Estado de direito democratico, como proclama o art. 2.% da lei
fundamental, muito mal se compreende também que uma lei, neste caso o OF, se permita ferir, tdo
surpreendentemente até, a confianca que deve presidir as suas relacoes com os cidadaos em geral, e
com os trabalhadores da Administracdo Publica em particular. Postergar os procedimentos da
negociacdo, empreender uma reducao de salarios e outras retribuicoes sem causa de necessidade,
ofender a igualdade entre os trabalhadores, s6 por si configura a inevitavel grave violacio do principio
da confianca.

Uma ultima referéncia deve ser feita ao facto de se dever ter presente que, porventura em grande parte,
a pessima solugio em apreco, foi lamentavelmente facilitada na exacta medida em que surge
encastoada no ambito de uma lei, a lei do Orcamento, onde ndo tem, do ponto de vista constitucional,
qualquer cabimento. Basta pensar que a lei do Orcamento, tem um muito restrito ambito, precisamente
aquele que lhe ¢ conferido pelo art. 106.°, da Constituicao. Deve tratar-se de um diploma “unitario”,
discriminador das receitas e despesas do Estado, fundos e servicos autonomos e integrando o
orcamento da seguranca social. Com este exclusivo programa financeiro, operar no seio do OE
inovacoes legislativas que - tendo embora inequivocas consequéncias financeiras - agquilo que denotam
¢, COMO No caso que ora nos ocupa, alterar um segmento essencial do regime laboral, traduz-se em
mais uma violacdo do texto da Constituicao, precisamente do seu art. 106,

Neste gquadro, impde-se ao SIM tomar medidas.

Ponderadamente ndao optamos pelas muito mediaticas providéncias cautelares pois sdo faceis de
ultrapassar pelo Governo, mediante simples declaracio de interesse pablico.

A nossa accio centrar-se-a em quem pode dirigir-se directamente ao Tribunal Constitucional com
pedido efectivo de fiscalizacdo abstracta da constitucionalidade das normas do OE para 2011 acima
referidas, nomeadamente, entre outros, o Senhor Provedor de Justica, o Senhor Procurador-Geral da
Repuiblica ¢ os Senhores Deputados, através dos respectivos Grupos Parlamentares, pois,
surpreendentemente, um singelo grupo de 23 Senhores Deputados é suficiente para este efeito.
Atendendo aos votos contra e as abstencies verificadas aquando da votacio do OF para 2011 ¢ so fazer
contas ¢ perguntar porque ¢ que esse caminho ainda nao foi feito (P5 - 97, PSD - 81, CDS-PP - 21, BE -
16, PCP - 13, PEV - 2).

Suplectivamente o SIM, em nome dos medicos, desencadeara os passos necessarios para, junto dos
Tribunais Administrativos e dos Tribunais de Trabalho, intentar as accoes necessarias a reposicao da
legalidade.

Lishoa, 7 de Janeiro de..?g; gess
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DELEGADOS SINDICAIS - TRIENIO 2009/2012
Eleitos no 4° Trimestre de 2010

No altimo trimestre de 2010, foram eleitos os Delegados Sindicais, para o triénio em curso, os quais se
juntam aos ja eleitos e em fungdes nos seus locais de trabalho.

Aos novos Delegados Sindicais, desejamos as melhores felicidades e o maior sucesso na intransigente
defesa da continua melhoria das condigdes laborais de todos os médicos.

SIM/Alentejo

Maria Teresa Devesa

SIM/Norte

Augusto Trindade Valente
Eugénio Santos Machado
Fernando Ribeiro Castro
Jodo Silva Rego

José Ferreirinha Pinto
Luisa Maria Girdo

Maria Lurdes Lopes
Maria Manuela Dias

Local de Trabalho
Centro de Satde de Beja

Local de Trabalho
Centro de Satde de Baido

Centro de Saide de Vieira do Minho

[POFG — Centro Regional Oncologia do Porto
Centro de Satde de Fafe

Unidade Hospitalar de Macedo Cavaleiros
Centro de Saiude de Aldoar

Centro de Saade de Arcos de Valdevez
Hospital Pedro Hispano

Mario Dias Castro
Mario Giesteira Almeida

Centro de Saude de Caldas das Taipas
Centro Hospitalar de Vila Nova de Gaia

PUSERAM-SE A JEITO... NUM PAIS QUE NAO E REAL

In Jornal Virtual de 124012011

O patriio Estado delegou poderes numa Ordem profissional.
O Ministério da Safide esperaria que peritos designados pela
Ordem dos Meédicos produzissem normas de boa prescrigio
medicamentosa...

O certo € que, quando tais poderes e competéncias nio sio
usados, se esfumam...

E ¢ assim que, na hora das vacas magras e de apertar o cinto,
uma entidade do patrio Estado denominada Direcgio-Geral
de Sagde comega a tornar publicas Normas, primeiro de
prescrigio de exames complementares de diagndstico e
depois de medicamentos.

Normas, essas, que tém implicita uma obrigatoriedade de
cumprimento para os médicos do SNS.

Para quanto teremos uma Ordem dos Médicos proactiva?
Para que servem os Colégios de Especialidade? Teremos ao
menos uma Ordem dos Médicos reactiva a pronunciar-se
sobre a validade técnica das medidas agora instituidas?
Perguntariio alguns o que ¢ que os sindicatos médicos tém a

ver com isto.. simples: perspectiva-se a ocorréncia de
situagbes de deficiente cumprimento de normas, com
inevitivel implicagio disciplinar e laboral, e mais trabalho
para os departamentos juridicos.

Tanto mais que a monitorizagio mensal através dos
denominados bilhetes de identidade dos indicadores implica
que os sistemas de informagio de USF's e de UCSP's sejam
efectivos e ripidos no debitar dos dados requeridos. O que
nio se verifica em muitos casos...

Alguém duvida (excepto aqueles que nio tém qualquer
actividade assistencial ha largos e largos anos...) que tal vai
implicar wma maior carga de trabalho, sobretudo para os
médicos das depauperadas UCSP com milhares de utentes a
descoberto...?

Ou sera que a colheita dos dados & feita centralmente?

Flores no jardim sim... mas.. importam-s¢ de colocar
primeiro telhados nas casas?

Sim
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RECEITA ELECTRONICA OBRIGATORIA

In Jornal Virtual de 14/01/2011

Estd determinado que, a partir de 1 de Margo, o Estado
apenas comparticipard os medicamentos constantes de
prescricio electrénica,

Dai que seja expectivel que os médicos que exercem
actividade privada, individualmente ou nio, tenham até 14 os
seus consultorios dotados do necessario hardware e software.
Mas... e se estes, perante os custos elevados e periddicos dos
softwares existentes no mercado, optarem pela continuagio
da receita médica manuscrita?

O que é que os doentes viio fazer?

Certo ¢ sabido que viio acorrer aos centros de saide e aos
médicos de familia para tentativa de transcrigio desse
receitudrio.

Com todas as implicagdes deontologicas ¢ laborais dai
decorrentes, sendo também expectiavel a recusa desses
pedidos e acrescido o risco de violéneia sobre os pro-
fissionais... Mas o Estado tem um software de prescricio
integrado no SAM (Sistema de Apoio ao Médico).

Porque & que o Estado nido o disponibiliza a baixo preco aos
interessados?

T T TTT

O REI VAI NU...

In Jornal Virtual de 18012011

Porque niio assumi-lo e dizé-lo publicamente?

As UCSP’s dos Centros de Saide estio desfalcadas de
pessoal, sobretudo de pessoal médico. A corrida as aposen-
tagoes antecipadas estd a deixar marcas profundas, avivadas
pela mais recente revoada de pedidos de aposentagio
despoletados pela anunciada redugio salarial em 2011.

Os responsaveis pela dita Reforma vivem num mundo
serafico e idilico. As condigdes contratuais em RCTFP,
bloqueada que estd a negociagio de qualquer grelha salarial
para hordrios de 40 h semanais, sio remuneratoriamente
pouco atractivas.

Os novos especialistas em MGF tentam aterrar nalguma USF
com melhores condigdes de trabalho e quigd remuneratorias.
Outros pedem exoneragio da FP,

Os cinquentdes € cinquentonas que aguentam o barco
comegam a sogobrar dada a sobrecarga fisica e psiquica a
que siio sujeitos,

Os responsiveis locais, pese o seu empenho, nio podem
obter médicos de familia por geragiio espontinea. Mas nio
podem também escamotear a realidade: ha milhares de
utentes sem meédico de familia e ha inlmeras horas do dia em
que ndo ha recursos humanos médicos para se poder fazer
um atendimento adequado de todas as situagdes agudas que
pOSsam surgir.

Merece pois destaque, e pela positiva, o ineditismo do pro-
cedimento adoptado numa unidade de saide de um ACES da
cidade do Porto, cujo Coordenador Médico assume em
suporte de papel entregue aos utentes essa falta de recursos
humanos e a incapacidade de um atendimento adequado,
pedindo a colaboragio de outras unidades do Servigo
Nacional de Satude.

Vai ser crucificado por ter a honestidade de mandar uma
pedrada no charco do "esta tudo bem"?

(Jueremos crer que nio,

o o ol o o ok ok

A DEBANDADA

In Jornal Virtual de 11/01/2011

Consultada a lista de Aposentados publicada pela Caixa
Geral de Aposentagies, referente a Feverciro de 2011 (DR.
2" série, n" 5, 7 de Janeiro de 2011, pdginas 59 a 863)
verificamos que a debandada continua.

MNesta listagem sfio 109 os médicos aposentados do servigo
pliblico, um recorde para um finico més.

Mas, mais grave, muito mais grave, & que dos 109 médicos
aposentados do SNS, 65 sdo Assistentes Graduados e 34 sio
Assistentes Graduados Seniores (ex-chefes de servigo)
contribuindo para o decapitar do conhecimento e da
diferenciagio que pord em risco a capacidade e idoneidade
formativa de muitas especialidades médicas e ciriirgicas.
Mesta listagem nem escapam famosos cirurgides, assessores
no Ministério da Saide, dirigentes sindicais, antigos presi-
dentes de Conselhos de Administragio.

O SNS corre um risco sério de derrocada.

Os que ficam clamam por meios e, mesmo trucidados pela
penalizagiio bruta de uma eventual saida antecipada, nio

Sim
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hesitario em pirar-se logo que possivel e financeiramente
vidvel.

Os que ndo podem sair vio estoirar perante exigéncias
crescentes de servigos e equipas depauperadas, alimentando
eles proprios os absentistas por doenga.

Na Jodo Criséstomo - ndo passa nada!!! 110 querem voltar!
{embora s6 seja certo o regresso de 39 - 0s que estio em
DR).

Inevitavelmente vamos ter de encerrar servigos e concentrar
especialidades.

MNio sabemos ¢ se ainda temos tempo de o fazer de forma
racional, pensada e estruturada ou se vai mesmo ier de ser a
patada e logo se vé, como é timbre de quem s6 pensa dia-a-
dia.

O SNS, servico phblico cobigado, elogiado, estudado e
copiado, estd em declinio acentuado, abrindo espago para
manobras salvadoras de pensadores e gestores liberais.

Foi bonita a festa, pa!
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COMUNICADO

O Secretariado Nacional do SIM e a Comissdo Executiva da FNAM reunidos em 18/01/2011,
para analisar o actual momento sindical e o ponto da situagdo negocial, deliberaram:

1 — Desenvolver esfor¢os, numa perspectiva clara de defesa da qualidade do exercicio
profissional e da actividade assistencial dos servigos de satide, para concluir, a curto prazo, as
negociacdes em curso com o Governo, a nivel dos regulamentos dos concursos e do sistema
especifico de avaliagdo do desempenho dos médicos.

2 — Considerar como medida nuclear a criagdo de uma grelha salarial tnica na base das 40 h
de trabalho semanal.

3 — Recolocar a discussio e negociagéo a criagdo dos Centros de Responsabilidade Integrados
(CRI) Hospitalares, tendo em conta a experiéncia j3a acumulada com as Unidades de Salde
Familiares (USF), no que se refere aos niveis de autonomia da gestdo intermédia e a uma
politica de incentivos em fungdo da concretizagdo dos objectivos institucionais previamente
estabelecidos.

4 — Exigir a reabertura do processo negocial relativo a legislagdo e ao Regulamento do
Internato Médico e a participagdo das duas organizagbes sindicais médicas nos orgdos nele
previstos.

5 — Considerar que a obrigatoriedade de manter os médicos no SNS apos a conclusdo do
Internato da Especialidade, tal como foi apresentado publicamente pelo Governo, constitui
matéria do claro dmbito sindical e imp&e a abertura imediata de um processo negocial.

6 — Considerar que a enorme caréncia de médicos nos servigos plblicos de salide imp6e a
adopcio de procedimentos céleres e desburocratizados como pressuposto de salvaguarda da
acessibilidade dos cidad3os aos cuidados de saude.

Nesse sentido, deve ser aplicado ao recrutamento dos jovens médicos o prazo maximo de
3 meses apos a conclusdo do Internato da Especialidade.

7 — Reflectir sobre o aumento preocupante de médicos sem as adequadas qualificagGes
técnico-cientificas a trabalhar nos Centros de Satde.

As duas organizacdes sindicais médicas consideram inaceitavel esta situacdo que, aliada ao
nimero crescente de utentes sem médico de familia e a transformagdo dos antigos SAP em
“consultas abertas”, sem quaisquer garantias de qualidade assistencial, estd a conduzir a
desarticulacio integral destas importantes unidades de sadde.

Sim
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8 — Considerar que a nivel das urgéncias hospitalares se verificam profundas assimetrias de
regimes de trabalho entre os médicos que tornam as equipas de salde ingovernaveis.

As mas condicdes de trabalho, a diminuigdo de nimero de efectivos das equipas e o recurso a
contratagdo de empresas sem garantia de qualificacdo adequada dos recursos, suscitam
grandes apreensdes as duas organizagdes sindicais médicas e colocam a necessidade inadiavel
de uma reorganizacdo profunda das urgéncias hospitalares.

9 — Considerar a necessidade imperiosa de dignificagdo da saide publica, nomeadamente
proporcionando condicGes de trabalho e acesso a generalidade das fontes de dados.
Reivindicar a efectiva participacdo dos Sindicatos na urgente revisdo dos diplomas que
reorganizaram as Unidades de Salde Puablica (USP) e as competéncias das Autoridades de
Saude.

Reclamar a clarificacdo das actuais competéncias das Autoridades de Salide de ambito
municipal, assumindo-se que a todos os médicos de salde publica sejam atribuidas as
respectivas competéncias.

Exigir o reconhecimento de que a disponibilidade permanente destes médicos apenas paga o
6nus de estarem sempre disponiveis, devendo ser-lhes reconhecido o pagamento do trabalho
extraordindrio efectivamente prestado.

10 — As duas organizacdes sindicais médicas decidiram constituir uma comissdo conjunta para
acompanhar a integral aplicagdo da contratagao colectiva nas unidades de salde, dado que na
grande maioria dos casos nem sequer aspectos basicos do seu conteudo estio a ser
respeitados, nomeadamente a obrigatoriedade de negociacdo dos regulamentos internos e
dos planos de formacdo profissional.

11 — Exigir um planeamento dos recursos humanos da Sadude, a longo prazo, que defina, com
clareza, as necessidades em termos de Servicos, Unidades e Especialidades Médicas.

Lisboa, 18 de Janeiro de 2011

O Presidente da FNAM O Secretdrio-Geral do SIM
Sérgio Esperanca Carlos Arroz

Sim
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Apreciagao Juridica

O DIREITO A GREVE

O direito 4 greve, consagrado na Constituicdo da
Republica Portuguesa, ¢ um direito de todos os
trabalhadores, independentemente da natureza do vinculo
laboral que detenham, do sector de actividade a que
pertengam ¢ do facto de serem ou nio sindicalizados.

Os trabalhadores sindicalizados nio tém que proceder a
qualquer justificagio de uma auséncia por motive de

greve,

A greve suspende, no que respeita aos trabalhadores que a
ela aderirem, as relagdes emergentes do contrato de
trabalho, nomeadamente o direito a retribuicdo e,
consequentemente, o dever de assiduidade.

Assim, o dia correspondente A4 greve ndo & pago, bem
como a auséncia por motivo de greve ndo afecta a
concessdo de subsidio de assiduidade a que o trabalhador
tenha direito. Nio prejudica também a antiguidade do

trabalhador, designadamente no que respeita 4 contagem
do tempo de servigo.

E absolutamente proibido ao empregador coagir,
prejudicar e discriminar o trabalhador que tenha aderido a
uma greve.

Os actos do empregador, que impliqguem coacgdo do
trabalhador no sentido de ndo aderir a uma greve elou
prejuizo ou discriminagdo pelo facto de a ela ter aderido,
constituem contra-ordenagio muito grave ¢ sdo ainda
punidos com pena de multa até 120 dias (artigos 540.° e
543.° do Codigo do Trabalho, respectivamente).

As medidas poderio assim passar por uma exposigdo i
Autoridade para as Condigdes do Trabalho, ¢ mesmo por
ac¢do judicial intentada contra o empregador, visando o
pagamento do prémio em falta e para o gozo ou
pagamento da retribuigio correspondente aos dias de
férias em falta.

FOLGAS

MNos termos do art. 13°, do Decreto-Lei n.” 62/79, de 30 de
Marco, que contém o regime de trabalho hospitalar, “a
prestagiio de trabalho em domingos, dias feriados e dias
de descanso semanal dd direito a um dia de descanso
dentro dos oito dias seguintes™.

O legislador ndo distinguiu, para efeitos de atribuicdo de
descanso compensatorio, o trabalho extraordindrio do
normal, nem o trabalho em presenga fisica do trabalho em
prevengdo, pelo que onde aquele ndo distinguiu ndo deve
o intérprete fazé-lo.

Concluimos, assim, que hd direito 4 folga aquando da
prestagdo, em tais dias, de trabalho em prevengio.

Assim apresentamos uma minuta para requerer a
concessdo das folgas, que devera ser elaborada em
duplicado, ficando um exemplar devidamente datado
carimbado ou rubricado pelo funcionario que o receber, na
posse do médico.

Em caso de resposta negativa ou de falta de resposta apos
90 dias Oteis, podera ser elaborada acgdo judicial.

Local e data

Minuta

Excelentissimo Conselho de Administragio
0 s s

(identificagdo pessoal e profissional completa), vem requerer o gozo, nos termos do art. 13,
n.°l, do DL 62/79, de 30.03, dos descansos compensatorios devidos pela prestagio de trabalho nos dias................
(incluir todas as datas que conferem direito as folgas que ndo the foram concedidas).

PEDE DEFERIMENTO
(A) MEDICO(A),

Sim
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REDUCAO DE HORARIO
APOS OS 55 ANOS DE IDADE

Nos termos do art. 24° n.* 13, do Decreto-Lei n.” 73/90,
de 6 de Margo, que apesar de revogado, se aplica, no caso
concreto, por forga do estatuido pelo art. 32° n® 3, do
Decreto-Lei n. 177/2009, de 4 de Agosto *a médico com
idade superior a 55 anos ¢ que trabalhem em regime de
dedicagdo exclusiva hd, pelo menos, cinco anos, com
hordric de 42 horas por semana, serda concedida, se o
requererem, redugiio de uma hora em cada no hordrio de

trabalho semanal, até que o mesmo perfaga as 35 horas
semanais, sem perda de regalias”.

Mo nosso entender, a expressao “em cada ano” refere-se a
cada ano civil, pelo que nada impede que sejam
concedidas duas horas de redugdo sem que, entre ambas,
tenha passado um ano, desde que se tenha entretanto
mudado de ano civil.

MUDANCA DE AREA PROFISSIONAL
DURANTE O INTERNATO

No que se refere 4 mudanga de drea durante o internato,
entende-se que:

1. Nos termos do art, 19° do Decreto-Lei n.” 203/2004, de
18 de Agosto, na redacgiio introduzida pelo Decreto-Lei
n.” 45/2009, de 13 de Fevereiro, os médicos internos que
pretendam mudar de area profissional tém de se candida-
tar a nova prova nacional de seriagdo. S6 se podendo
candidatar a essa nova prova nacional apos a conclusio do
respectivo ano comum e apenas durante o prazo de dois
anos a contar da mesma data.

Assim, pela letra da lei estamos perante uma data concreta
e ndo perante a obrigagio de se estar em determinado ano
especifico do internato.

Existindo outras prdticas, as mesmas assentario em
entendimentos dos servigos, sem apoio na letra da lei.

2. O final do ponto anterior aplica-se igualmente 4
apresentacdo a prova de seriago em virtude de resolugio
do contrato de trabalho em fungdes piliblicas a termo
incerto com determinada instituigio.

No nosso entendimento o internato ¢ o contrato estdo
intrinsecamente ligados, ndo podendo nenhum deles
subsistir sem o outro.

Assim, a cessacio nio deveria dar direito de acesso &
prova, para mais em situagdo vedada por lei, mais de 2
anos apods a data de conclusio do ano comum.

No gue diz respeito 4 colocagio de um interno sozinho na
urgéncia, apresentamos uma minuta/declara¢io-protesto
que devera ser elaborada em duplicado, ficando o médico,
com um exemplar devidamente datado, carimbado e
rubricado pelo funciondrio que o receber.

Minuta

Excelentissimo
Conselho de Administrago do .......ooooviiiininnnse.

B csarmsavssinsig (identificagido pessoal e profissional completas) — face 4 imposicio que lhe foi feita de
........................ (indicar todas as circunstdncias adversas da escala, particularmente deve ser feita referéncia ao
facto de a urgéncia passar a estar exclusivamente a cargo de médicos do internato sem a tutela devida, e mesmo
desacompanhados da presenga de um gqualguer especialista), pese embora a signatiria se tenha oportuna e
reiteradamente manifestado em oposigio ao descrito quadro — vem apresentar o presente protesto.

O presente protesto tem em vista: (i) alertar para as condig¢des de muito piorada prestagiio de cuidados médicos aos
doentes assistidos neste Hospital; e (ii) produzir os efeitos a que alude o art. 271.%/2, da Constituigio da Repiblica
Portuguesa, considerando a signataria totalmente excluida toda a forma de responsabilidade, mormente civil ¢
disciplinar, que possa provir do exercicio das suas fungdes e por causa desse exercicio, dentro do descrito quadro de
imposigdo administrativa, na medida em que para si do mesmo decorrem deterioradas condigdes de trabalho e se
assinala uma intolerdvel intensificagiio do risco profissional, em particular porquanto ¢é fiicil prognosticar a ocorréncia,
por acgdo ou por omissio, de situagdes de erro médico.

Por consequéncia, uma vez excluida a responsabilidade da médica, transfere-se esta para o 6rgio superior hierdrquico
da signatdria — esse conselho de administragiio — na qualidade de autor das ordens de que aqui se protesta formalmente.

Local e data

O(A) MEDICO(A),

Sim
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DISPENSA DO TRABALHO NOCTURNO

Aos médicos a quem se aplica o ACT 2/2009, ¢ que  em duplicado, ficando para o requerente um exemplar,
pretendam declarar a cessagio da prestagio de trabalho  depois de carimbado, datado e rubricado pelo funcionario
nocturno, apresentamos a minuta que deve ser entregue  que o receber.

Minuta
Exmo. Senhor Presidente
do Conselho de Administragio
do Centro Hospitalarde ......................
e (identificagdo pessoal e profissional completa), na qualidade de médico associado do Sindicato

Independente dos Médicos, a quem se aplica o ACT 2/2009, publicado no DR, 2.* série, 198, 13.X, vem, nos termos ¢
para os efeitos do disposto na respectiva cl." 41.%, declarar que pretende ser dispensado da prestagio de trabalho no
periodo compreendido entre as 20 horas e as oito horas do dia seguinte, a partir da data de ...........c.oooiiiiins
[indicar, respeitando uma antecedéncia minima de 30 dias].

Local e data
O(A) Médico(a),

PASSAGEM AO REGIME DE TRABALHO
A TEMPO PARCIAL

Aos médicos a quem se aplica o ACT 2/2009, e que pretendam solicitar a passagem ao regime de trabalho a tempo
parcial, devem elaborar um requerimento relativo a esse pedido, que serd apresentado em duplicado, ficando para o
médico um exemplar, depois de carimbado, datado e rubricado pelo funciondrio que o receber, para o qual se apresenta a
respectiva minuta.

Minuta

Excelentissimo

Conselho de Administragdo do................
B ssmimminenives Aidentificagdo pessoal e profissional completa), vem nos termos e para os efeitos do disposto na
cl® 4l] MLT 2:’2'[11"? 13.X, requerer a V. Exa. que se digne autorizar a passagem do trabalhador médico signatario ao
regime d‘-?'. trabalho atempo parcial em . vievreereeeer.s €m dias da semana', porquanto:
a) Oorarequerente épaidamenorF. ... ... ...........,nascidaem . ...........;
1Y
Local e data PEDE DEFERIMENTO

O Requerente,

' A lei permite que se requeira que o trabalho seja prestado em todos ou em alguns dias da semana, o que permite, por exemplo, trabalhar

apenas em 3 ou 4 dias.
? Deve descrever a situagdo familiar e pessoal que motiva o presente pedido. Designadamente, deve identificar numa alinea o{a) filho(a)

menor, noutra alinea as exigéneias de acompanhamento e, nas demais, os pormenores e particularidades que se julguem relevantes.

Sim
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TRABALHO EXTRAORDINARIO,
SUPLEMENTAR E NOCTURNO NO ANO DE 2011

REMUNERACOES DOS TRABALHADORES MEDICOS

L.
A Carreira Médica tinica’ estd actualmente estruturada ao abrigo de 2 diplomas centrais:

(i) O Decreto-Lei 177/2009, de 4 de Agosto, aplicivel aos médicos cuja relagio juridica de emprego pablico seja
constituida por Contrato de Trabalho em Fungdes Piblicas, o CTFP;

(ii)O Decreto-Lei 176/2009, de 4 de Agosto, aplicivel aos médicos cuja relagio juridica de emprego seja
constituida por Contrato Individual de Trabalho, o CIT.

A)

Aos médicos em CTFP, em geral aplica-se também a Lei 12-A/2008, de 27 de Fevereiro, que estabelece os regimes de
vinculagdio, de carreiras e de remuneragies dos trabalhadores que exercem fungdes piblicas e a Lei 59/2008, de 11 de
Setembro, justamente a que aprova o novo Regime do Contrato de Trabalho em Fungdes Publicas (RCTFP).

Aos médicos associados do SIM em RCTFP, aplica-se, ainda, em especial, o rcspcctwu instrumento de regulamentagdo
colectiva do trabalho (irct), 0 ACT 2/2009, publicado no DR, 2.* série, de 13 de Outubro?,

B)

Aos médicos em CIT, em geral aplica-se o Codigo do Trabalho, aprovado pela Lei 7/2009, de 12 de Fevereiro.

Aos médicos associados do SIM em CIT, aplica-se, ainda, em especial, o respectivo :n-:trumcntu de regulamentacio
colectiva do trabalho (irct), o ACT, publicado no BTE, n° 41, de 8 de Novembro de 2009°,

1. No que respeita s normas sobre trabalho extraordindrio e nocturno, aplicdveis aos médicos em RCTFP, o seu ACT
determina as seguintes solugdes:

(i) O trabalho extraordindrio, ¢ abordado ¢ regulado na cl.* 42.* ¢ os suplementos remuneratorios que a respectiva
prestagdo confere, sdo referidos, por remissio do ultimo pardgrafo do respectivo Predmbulo, para o Decreto-Lei
62/79, 30.111;

(i1)O trabalho nocturno, é abordado e regulado na ¢l.* 41.* e os suplementos remuneratorios que a respectiva prestagio
c-::-nfcre: sdo referidos, por remissdo do Gltimo Pardgrafo do respectivo predmbulo, para o Decreto-Lei 62/79,
30.111%,

2. No que respeita 4s normas sobre trabalho suplementar e nocturno, apliciveis aos médicos em CIT, o seu ACT
determina a seguinte solugio:

O trabalho suplementar e nocturno ¢ abordado e regulado na cl 477 extensamente, consignando-se ai
expressamente todas as hipoteses devidas para os suplementos remuneratorios”

! Nio se aborda aqui a distinta situagiio da Carreira Médica de Medicina Legal, j4 que esta ndo se desenvolve no SNS, mas
sim no seio do Ministério da Justica.

* Aos médicos do SESARAM da Regiio Autonoma da Madeira, o irct aplicivel é o ACT publicado no JORAM, 2.°
suplemento, 111 série, 30.VIL.2010.

* Aos médicos do SESARAM da Regido Auténoma da Madeira, o irct aplicivel é o AE publicado no JORAM, III série,
JOVIL2010,

* No caso madeirense, as regras sio em tudo similares, bem como a remissio feita para o Decreto-Lei 62/79, 30.111,
concretizando-se neste caso através da cl.” 45.%1, e através do Preimbulo.

® Adoptou-se esta técnica para tornar absolutamente igual a disciplina sobre a remuneragio do trabalho suplementar entre estes
médicos em CIT e os seus Colegas em RCTFP, que ja possuiam, & excepgiio dos oriundos da velha carreira médica de
medicina geral, o beneficio do regime do Deereto-Lei 62/79, 300111

® No caso madeirense, a solugio do respectivo AE, é em tudo similar 4 exposta no texto para o SNS, concretizando-se neste
caso atraves da cl.* 472,

Sim
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11.

Importa aqui discutir se estes regimes especiais foram, ou niao foram, atingidos pelas disposigies da Lei 55-A/2010, de
31 de Dezembro, o Orgamento do Estado para 2011 (OE) e ou pelo Decreto-Lei 137/2010', diploma do Governo
destinado a aprovar formas de redugiio da despesa piblica, de acordo com os objectivos do Plano de Estabilidade e
Crescimento.

O OE, no seu art. 32.%/3, que incide sobre o regime do trabalho extraordindrio e nocturno nos institutos publicos, de que
as administragdes regionais de saide sio exemplo, a fim de extinguir os regimes especiais ai vigentes, prevé que:
*0 disposto no presente artigo prevalece sobre as disposiges legais, gerais ou especiais, contrarias € sobre todos
os instrumentos de regulamentagio colectiva de trabalho, com excepgiio das disposighes sobre trabalho
suplementar e nocturno constantes de legislagio especial e de instrumentos de regulamentacdo colectiva de
trabalho aplicdveis aos profissionais de sa(de, sendo directa e imediatamente aplicivel, dada a sua natureza
imperativa, aos trabalhadores a que se refere o nimero anterior”.

Por sua vez, o art. 39.°-A/4, Decreto-Lei 558/99, de 17 de Dezembro, que visa o mesmo relativamente ao regime
remuneratorio do trabalho suplementar e nocturno nas entidades piblicas empresariais (EPE), na redacgio que agora lhe
¢ dada pelo art. 31.%, OE, dispde que:
"0 regime fixado no presente artigo tem natureza imperativa, prevalecendo sobre quaisquer outras normas,
especiais ou excepcionais, em contrdrio ¢ sobre instrumentos de regulamentagio colectiva de trabalho, com
excepcdo das disposighes sobre trabalho suplementar e nocturno constantes de legislagio especial e de
instrumentos de regulamentacio colectiva de trabalho aplicaveis aos profissionais de saide, nio podendo ser
afastado ou modificado pelos mesmos”.

Isto ¢, as redugdes que o OE, directa ou indirectamente, impde no seio da Administragdo Piblica, acham-se, no que toca
a trabalho nocturno e trabalho extraordindrio, excepcionadas para os “profissionais de saide”, ji que claramente se diz
nos dois preceitos transcritos que ¢ de aplicar o regime legal tipico contido no RCTFP, anexo & Lei 59/2008, de 11 de
Setembro, “com excepgiio das disposigdes sobre trabalho suplementar e nocturno constantes de legislagdo especial ¢ de
instrumentos de regulamentagio colectiva de trabalho, aplicdveis aos profissionais de safde™.

O art. 5.°2, Decreto-Lei 137/2010, de 28 de Dezembro, antecedente do OE, e outros sim em vigor, por sua vez, logo
determinara que:
“0 disposto no presente artigo tem natureza imperativa, prevalecendo sobre quaisquer outras normas, gerais ou
excepeionais, contririas e sobre todos os instrumentos de regulamentagio colectiva de trabalho ndo celebrados ao
abrigo do Regime de Contrato de Trabalho em Fungdes Piublicas, sendo directa e imediatamente aplicavel, dada a
sua natureza imperativa, aos trabalhadores a que se refere o nlimero anterior”.

Isto ¢, em sede das medidas adicionais de redugiio de despesa piblica, sempre a propésito do trabalho extraordindrio e
nocturno, o Governo excepeionara ji os casos em que ¢ possivel continuar a praticar regimes especiais de remuneragio.
No que aos médicos importa, aquilo que a Gltima norma acima transcrita consigna & que ficam de fora do seu dmbito “os
instrumentos de regulamentagio colectiva de trabalho nfio celebrados ao abrigo do Regime de Contrato de Trabalho em
Fungdes Pablicas™,

Quer dizer, os irct ja celebrados ao abrigo do RCTFP. Ora, os 4 (quatro) irct atris referidos, os 2 do SNS e os 2 do
SESARAM, foram celebrados ji ao abrigo do RCTFP.

111,

Do exposto, resulta que todos os regimes especiais quanto & remuneragdo do trabalho extraordindrio (ou suplementar) e
nocturno dos médicos, ao abrigo dos irct da Carreira Médica Gnica, estio protegidos contra as redugdes remuneratorias
que adviriam da aplicagio do regime geral tipico, difluente do RCTFP, anexo & Lei 59/2008, de 11 de Setembro”.

' As consideragdes do texto niio abordam a magna, central e pertinente questio da (in)constitucionalidade das normas juridicas
ue adiante se examinario de perto, adoptando-se posigio neutra, neste particular,

* Porventura tal consolidagio benéfica decorre da homenagem ao facto de se tratarem dos primeiros irct de uma carreira

especial, a Carreira Médica tnica, em Portugal alguma vez propostos inovadoramente aos Governos — e depois efectivamente

celebrados - por um Sindicato, o SIM,
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AREAS DE EXERCICO PROFISSIONAL

O artigo 7° do Decreto-Lei n.* 177/2009, de 4 de Agos-
to, reconhece a existéncia das dreas de exercicio
profissional, com formas de exercicio adequadas &
natureza da respectiva actividade, prevendo a sua
defini¢do por instrumento de regulamentagdo colectiva de
trabalho (irct).

Esta definigio veio, assim, a ser consagrada, no que sc
refere a médicos sindicalizados, nas clausulas 10/ a 14* do
ACT n.” 2/2009, de 13 de Outubro,

Assim, olhando para os respectivos elencos funcionais
podemos concluir que a participagio em equipas de
urgéncia, interna ou externa, é fungio apenas dos médicos
da drea hospitalar, ndo podendo, portanto, a mesma ser
imposta a médicos das outras dreas, quer o seja como
trabalho normal, quer o seja como trabalho extraordindrio.
Pelo que a questio, nesse aspecto, ndo ¢ tanto de local de
prestagiio do trabalho, isto &, em institui¢io hospitalar,
mas de tarefa especifica, trabalho em servigo de urgéneia,
que ndo pertence ao elenco funcional dos médicos da drea
de Medicina Geral e Familiar.

A prestagiio de trabalho noutro Centro de Sahde, esta
relacionada com a propria nogdo de local de trabalho, pelo
que a mesma pode ou nio ser imposta, sem transferéncia,
caso esse outro Centro de Salde se possa ou ndo incluir
nesse conceito e, em principio, nio podera.

Assim &, uma vez que, nos termos da cliusula 32°* do
ACT, de 13 de Outubro, aplicivel aos médicos
sindicalizados vinculados por Contrato de Trabalho em
Fungdes Piblicas (CTFP), e da clausula 33" do ACT

publicado no BTE n.® 41, de 8 de Novembro de 2009,
aplicivel aos médicos sindicalizados vinculados por
Contrato Individual de Trabalho (CIT), deve ser definido
contratualmente um  determinado local fisico que
corresponda ao local de trabalho.,

O conceito de local de trabalho abarca também, nos
termos do n.” 2 das mesmas clausulas, qualquer outro
estabelecimento da entidade empregadora situado no
mesmo Concelho, o que dificilmente serd o caso de
Centro de Saide distinto ao definido contratualmente,
haja ACES ou ULS.

Para os médicos com vinculos anteriores & entrada em
vigor daqueles acordos e para os quais nido tenha existido
qualquer alteragio que tenha justificado a passagem a
escrito do Contrato de Trabalho em Fungdes Piblicas para
o qual foi, em 1 de Janeiro 2009, convertida a respectiva
situagdo, ou alteragio de Contrato Individual de Trabalho,
entende-se que, para efeitos de aplicagio das mencionadas
cliusulas e, portanto, de determinagdo do local de
trabalho, deve atender-se ao local de colocagio existente
no momento da entrada em vigor do respectivo ACT.
Assim, os médicos sindicalizados apenas poderfo ser
obrigados a prestar servigo em varios Centros de Saide de
um mesmo ACES caso o agrupamento ji existisse no
momento de entrada em vigor dos ACT e o medicos
prestassem ja servigo nesses diversos locais, podendo,
nesse caso, considerar-se todos esses locais como de
trabalho.

PROGRAMACAO CIRURGICA

Relativamente & Programagio Cirlrgica, em sintese,
consisite em saber se um frabalhador médico da drea
hospitalar, da carreira especial médica pode e ou deve
recusar a realizagdo de um acto médico, a respeito do qual
esteja, de algum modo, em desacordo técnico.
Designadamente, trata-se de apurar se a um trabalhador
médico assiste o direito ou se sobre si recai o dever de
recusar a realizagiio de um acto cirtirgico da especialidade
da ortopedia, ou se, pelo menos, se pode ou deve recusar a
conduzi-lo segundo certa técnica ¢, em alternativa, se
pode ou deve conduzi-lo segundo a técnica, diferente, que
repute adequada, ainda que isso lhe tenha sido
determinado concretamente pelo respectivo director de
Servico,

Vejamos.
Aos trabalthadores médicos do SESARAM associados do

Sim
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SIM, aplicam-se, consoante o respectivo estatuto laboral
seja 0 RCTFP ou o CIT, os irct ai em vigor, a saber,
respectivamente, o ACT e o AE, publicados no 2. suple-
mento da III série do JORAM, em 30.VIL

Estes dois irct prevéem, nas respectivas (iguais) cl.™ 3.%/3
que:

“0 trabalhador médico exerce a sua actividade com plena
responsabilidade profissional e autonomia técnico-
cientifica, através do exercicio comrecto das fungbes
assumidas, coopera com outros profissionais cuja acgdo
scja complementar 4 sua e coordena as equipas
multidisciplinares de trabalho constituidas™.

A expressio deste principio central da “autonomia
técnico-cientifica™ dos frabalhadores médicos, constitui o
aprofundamento do que ja consta do art. 87.% ¢), RCTFP,
anexo a Lei 59/2008, 11.IX, que consagra que a entidade
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empregadora piblica deve:

“Respeitar a autonomia técnica do trabalhador que exerga
actividade cuja regulamentaciio profissional a t:xija"“.
Ora, todo o trabalhador médico comega por ser “o
profissional legalmente habilitado ao  exercicio da
medicina”, nos termos do previsto na mesma cl.” 3.%1, de
ambos os irct.

A regular habilitagdo, advém da sua inscrigio na Ordem
dos Médicos, de acordo com a previsio do art. 8. do
Estatuto anexo ao Decreto-Lei 482/77, 5.VII, que
explicita que:

*0 exercicio da medicina depende da inscrigio na Ordem
dos Médicos™.

Desta inscrigio resulta a sujeigio dos inscritos ao Codigo
Deontologico da Ordem dos Médicos.

O actualmente vigente, foi publicado em 13.1.2009, Diirio
da Repiblica Il série, como Reg 14/2009.

Dispée o art. 3.° do Cédigo Deontolbgico que:
1 — O médico, no exercicio da sua profissiio, & técnica e
deontologicamente independente e responsavel pelos
seus actos.

B

2 — Em caso algum o médico pode ser subordinado
orientagiio técnica e deontologica de estranhos
profissdo médica no exercicio das fungdes clinicas.

n3s

3 - O disposto no nimero anterior ndo contraria a
existéncia de hierarquias técnicas institucionais, legal
ou contratualmente estabelecidas, nio podendo,
contudo, em mnenhum caso, um médico ser
constrangido a praticar actos médicos contra sua
vontade, sem prejuizo do disposto no arts. 7.° e 41.°,
niimero 1",

Como se nota, o principio da autonomia, ressurge aqui,
com duas importantes expressdes de concretizagiio:

(i) O médico goza de autonomia, embora isso ndo seja
incompativel com a “existéncia de hierarquias
técnicas” - n.” 2;

(ii)O médico goza de autonomia, “ndo podendo, ser
constrangido a praticar actos médicos contra a sua
vontade™ — n." 3.

Destes dois segmentos, resulta que a autonamia é ou pode
ser limitada pela existéncia de hierarquias, do que resulta
que as direegbes de servigo e as direcgbes clinicas podem

e devem ter uma palavra a dizer na conformagio da
actuacdo medica, mas essa aulonomia Teassume-se

plenamente face a4 “vontade” do médico em ndo praticar

' O mesmo decorre do disposto no art. 127.%1, ), CodTrab,
onde se fala em “Respeitar a autonomia técnica do
trabalhador que exer¢a actividade cuja regulamentagio ou
deontologia profissional o exija™.

* Os arts. 7.° e 41.%1, reportam-se a situagdes-limite de
urgéncia e iminéncia de perigo de vida, fora, pois, das
consideragcbes em texto.

certo acto.

O que é que se deve, aqui, entender por “vontade”.
Vontade hi-de entender-se como o guerer animico que s¢
afirma de acordo com o nexo de critérios técnicos e
cientificos de que o médico deve langar mio para
justificar a sua recusa de praticar certo acto ou a sua opgéo
pela pratica de um outro diferente daquele que porventura
lhe fora assinalado.

Vontade, ndo ¢ um impeto do querer fiitil, mas antes uma
decisio ponderada e defensdvel, & luz de nitidas objecgbes
técnicas.

Esta ¢ a razio por que, o art. 38° do Codigo
Dreontolégico determina que:

“A recusa de subordinagio a ordens técnicas oriundas de
hierarquias institucionais, legal ou contratualmente
estabelecidas, ou a normas de orientagio adoptadas
institucionalmente, s6 pode ser usada quando o médico se
sentir constrangido a praticar ou deixar de praticas actos
meédicos, contra a sua opinido técnica, devendo, nesse
caso, justificar-se de forma clara e por escrito”.

3 — Aqui chegados, afigura-se encontrada a resposta que
estatutariamente estd disponivel para conflitos como o
enunciado:

(i) O trabalhador médico, pode e deve recusar a
pratica de certo acto;

Deve fazé-lo diligentemente, ie, logo que se

aperceba de que ndo estd disponivel para cumprir

certa programagio, comunicando formalmente a

sua recusa @ hierarquia;

(iii) O trabalhador médico deve invocar o principio da
autonomia acima referido e, no mesmo escrito por
si dirigido no caso ao Director do Servico de
Ortopedia, explicitar concretamente as razdes da
sua recusa ou da sua diferente actuagio (por
exemplo, a adopgio de téenica distinta da que lhe
fora superiormente determinada).

(ii)

Na medida em que se trata do uso legitimo de um direito,
o trabalhador médico ndo é assim passivel de ser acusado
da violagio de qualquer dever funcional, designadamente
em sede djsciplinar".

Do documento que elabore em cada situagiio, deve o
trabalhador médice conservar uma copia para si, da qual
conste o comprovativo da entrega do original, com
carimbo, data e rubrica do funciondrio que o receber.

¥ Trata-se da garantia inscrita nas (iguais) cl. 25.%a), AE, ¢
24"a, ACT, onde se proibe 4 entidade empregadora piblica
“Opor-se, por qualquer forma, a que o trabalhador médico
exerca os seus direitos, bem como despedi-lo, aplicar-lhe
outras sangdes, ou trata-lo desfavoravelmente por causa
desse exercicio”.

Sim
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RELATORIO DO SERVICO JURIDICO do STM

Respeitante aos servigos juridicos prestados
no periodo de 1.I1X.2010 a 31.XI1.2010

I, Consulias a ASSoCIAMOS .ottt iereessrsseeeanssseasessessssrasnsessssses 211

I1. Informagdes escritas e Pareceres destinados
a Associados e drgdos directivos do SIM ..o in

III. Processos administrativos e judiciais em curso
{dos quais foram abertos durante o presente quadrimestre 23 ¢ fechados 31) .......oooeeee 302

IV. Participagdes em reunides sindicais, em diligéncias e
Audiéncias na Assembleia da Republica, na Provedoria de Justiga,
nos Ministérios da Saude e do Trabalho, nos 6rgaos dependentes
dos Governos Regionais e nos Tribunais ........oooiiiiiiiiiiiiiiiiinn.. 62

RESUMO ESTATISTICO
DOS RELATORIOS DO SERVICO JURIDICO

Anos de 2001 a 2010

Informacies Participa¢des em reunides sindicais, em
escritas e Processos diligéncias e Audiéncias na Assembleia da
Consultas a Pareceres administrativos e Repiblica, na Provedoria de Justica, nos
Associados destinados a judiciais em Ministérios da Saide e do Trabalho, nos érgios
Associado ¢ curso dependentes dos Governos Regionais e nos
drgios Tribunais
2001 1008 281 165 35
2002 1001 360 175 39
2003 1014 321 204 41
2004 1028 530 225 69
2005 1000 537 312 165
2006 1030 668 311 148
2007 1026 620 374 141
2008 803 584 382 138
2009 775 786 254 178
2010 815 906 302 187
Sim
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LEGISLACAO

DIPLOMA
ENTIDADE ASSUNTO
DATA
Altera o regime de vinculagdo, de carreiras e de remuneragdes
D.R.N"171 Lei 34/2010 dos trabalhadores que exercem fungdes publicas, no capitulo
1* Série 02/09/2010 referente ds garantias de imparcialidade (terceira alteragfio a Lei
n.” 12 -A/2008, de 27 de Fevereiro).
Primeira alteragdo ao Decreto  Legislativeo  Regional
n" 17/2009/A, de 14 de Outubro, diploma que procede
D. R.N"224 Dec.Leg.Reg. 33/2010/A |4 harmonizagio, na Administragio Pablica da Regido
1* Série 18/11/2010 Autonoma dos Agores, dos regimes de vinculagio, de carreiras
e de remuneragdes dos trabalhadores que exercem fungdes
publicas.
Estabelece os requisitos minimos relativos a organizagio e
funcionamento, recursos humanos e instalagdes técnicas para
D. R. N°232 Portaria 1212/2010 o exercicio da actividade das unidades privadas de medicina
1* Série 30/11/2010 fisica e de reabilitagio que prossigam actividades de
diagnostico, terapéutica e de reinsergio familiar ¢ socio-
-profissional.
Com vista & celebragiio de contratos de trabalho em fungdes
D. R.N" 248 Despacho 19083/2010 | publicas por tempo indeterminado, € considerado haver caréncia
2" Série 24/12/2010 de médicos com as especialidades de Medicina Geral e Familiar
e de Saude Publica.
" ; . Aprovagdo do regulamento interno do Agrupamento de
= 23:,57: n.iﬂn Dﬂlbﬂ;gﬁ ;223? gﬂ[ﬂﬂ Cem’ms de Saide da Peninsula de Setibal Il — Seixal-
-Sesimbra.
D. R. N* 250 Deliberagio 2445/2010 | Aprovagio do regulamento interno do Agrupamento de
2" Série 28/12/2010 Centros de Sahde da Leziria 1 - Ribatejo.

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 CORREIO ELECTRONICO.
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www.simedicos.pt

' )
=
A W} ! Sede Nacional: Av. 5 de Outubro, 151 - 9°

-"'4-),1' 1050 - 053 LISBOA -

e
Membro da FEMS - Federagio Europeis dos Médicos Assalarindos  ***
Médica Sindical Luso-Brasileira  ***

iz SINDICATO INDEPENDENTE dos MEDICOS

E-mail: secretariaf@ simedicos.pt; advogados(@ simedicos.pt
Tel. 217826 730 Fax 217 826 739

Membro Fundador da AMSLEB - Associagio
Membro Fundador da AMSLE - Associaglio Médica Sindical Luso-Espanhola

FICHA DE SOCIO

INSCHiCﬁ{}D ACTUALIZACAO DE FICHEIROL]

| Sécio N°. |
[Dnu delnscricdao| | | | | | |
m] f[]
Nome
Morada
Localidade | ]
Cédigo Postal 5 |
Telfs. de contacto E.mail:

|_IJau de Nascimento

1 I Nacionalidade

Il de

[ B.L. n°.

i Arquivo de

rCédula Profissional n".

] I Contribuinte n".

Grau
Especialidade

Localidade

Local de Trabalho

Entidade Pagadora '

| l N°. Mécunugr'iﬁtu

2° Local de Trabalho

DECLARACAOQO

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

Data, ........ | fouiaki

Assinatura



DIREITOS dos SOCIOS do SIM

Os socios com quotizacfio regularizada tém direito a:

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

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

3 — Beneficiar de todos os servigos organizados pelo
Sindicatc 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 os
Estatutos do SIM ou lesem algum dos seus
direitos.

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

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

9 — Acesso a comparticipagio por redugio de
vencimento em caso de doenca e na parte ndo

comparticipada pelo Cofre de Previdéncia dos
Funciondrios e Agentes do Estado (ADSE) ou
qualquer outra entidade conforme regulamento
do Fundo Social do SIM.

10 — Apoio juridico gratuito em casos sindicais e
profissionais.

11 — Acesso as disposigdes e beneficios laborais
obtidos com o Acordo Colectivo de Trabalho,
ACCEM e ACT publicados no DL 177/2009 de
4/08/09 e no BTE 41 de 8/11/09.

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

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

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

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

16 — Acesso a passar férias ¢ fins-de-semana na Isla
Canela (Espanha), por baixo prego, num dos 12
apartamentos (T1 e T2) adquiridos pelo SIM,
mediante as normas estabelecidas anualmente
pelo Secretariado Nacional,

O Secretariado Nacional

2009
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ISLA CANELA

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

E uma ilha natural que ocupa uma extensio de 1.760
hectares, com 7 km de praia, canais de navegagiio, um
clima temperado ¢ um encanto natural,

E uma zona turistica por exceléncia que gira em torno de
trés motivagbes para férias: Praia, Golf e Porto
Desportivo. Para mais detalhes, sobre Isla Canela,
consulte www simedicos.pt

NORMAS DE UTILIZACAO

| — A entrega e devolugio das chaves é feita na Sede do SIM, em Lisboa, via CTT ou PMP.

2 — A declaragio e assinatura dos manifestos de equipamento 4 entrada e saida do periodo de utilizagio é obrigatoria
sempre que se detectem anomalias, estando afixado em cada apartamento, um exemplar para o efeito.

3 — As roupas de cama, banho e cozinha ¢ da responsabilidade do associado.
4 - A limpeza do apartamento ¢ da responsabilidade do associado, ficando esta a cargo do mesmo,

5 —A reposicio do equipamento no apartamento e a respectiva reparagiio deve ser feita de imediato pelo sécio ou
mediante contacto com o responsavel indicado pelo SIM.

6 — Nédo sio permitidos animais domésticos,
7 — Os socios tém que respeitar as normas de utilizagio do condominio.

Para mais informacdes, efectuar reservas e/ou marcacbes, nio hesite em contactar com o0s nossos Servicos.

Contactos: Tel 217826730 - Fax 217826739 - secretaria@simedicos.pt [ ferias@simedicos.pt




POR UM SINDICALISMO MEDICO

INDEPENDENTE E DEMOCRATICO

ADERE AO SIM



