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As rimas da corrupctio

A atual composigdo politica nas estru-
turas de poder do pais, infelizmente, tem
jogado contra o servico ptiblico, haja vis-
ta o atual Congresso Nacional, que perma-
neceu refém de um acusado e investigado
como o senhor Eduardo Cunha. Nada po-
demos esperar de bom desse Congresso. E
o Ministério da Saude, que ja vinha estimu-
lando a terceirizagdo, através das Parcerias
Publico-Privadas (PPP), tende a aprofun-
dar a crise no setor.

O primeiro discurso do ministro da
Satde indicado por Temer revelou des-
preparo. Contrariou tudo que se sabe so-
bre o subfinanciamento da Satde, lancou
aideia de criar um plano de satde popu-
lar e defendeu abertamente uma ilegali-
dade, que é a reducdo do Sistema Unico
de Saude (SUS). Posturas esdrixulas que
contrariam a Lei n° 8080.

Vivemos o processo de elei¢do dos mu-
nicipios e vemos cada vez mais aliancas se
utilizarem das Secretarias de Saude como
moeda de troca para barganha de apoio a
candidaturas. Mais um comportamento que
aprofunda a degradacéo do SUS. Inclusive,
nno final das tltimas egestes municipais,
diversas prefeituras deram calotes nos médi-
cos e a expectativa é que isso volte a ocorrer.

Recentemente, a Policia Federal, atra-
vés da Operacdo Copérnico, investigou as
prefeituras de Salvador, Sdo Francisco do
Conde, Candeias, Madre de Deus e Lauro

de Freitas, revelando a promiscuidade en-
tre gestores publicos e interesses privados.
Para o Sindimed néo chegou a ser surpre-
sa. Sabemos que a terceiriza¢do da satide,
na esteira das PPPs, abre a janela para a
corrupgdo. Ou seja, as aliangas de politi-
cos com certo tipo de empresario levam a
graves desvios.

Esse modelo vai trazer, cada vez mais,
prejuizos para o SUS. Verifica-se, também,
que a prética desses empresarios é de frau-
dar o contrato de trabalho dos médicos, por
isso o sindicato ja entrou com 15 agdes civis
publicas na Justica do Trabalho cobrando
o passivo. No caso da Operagdo Copérni-
co, a imprensa noticiou desvios superiores
a R$ 750 milhdes.

Tanto no Estado como nas prefeituras,
principalmente em Salvador, a politica de
terceirizagdo ¢ irma gémea da corrupgao.
E o governo federal ainda incentiva o Con-
gresso a encaminhar projetos de lei regula-
mentando e aprofundando a terceirizagio.

O concurso ptblico deveria ser a porta
de entrada dos trabalhadores do municipio,
do Estado e da Unido. Infelizmente, ndo é o
que acontece. Nio existe, por parte das au-
toridades, uma agdo para regularizar isso.
Por isso, é preciso permanecer na luta, bus-
cando construir, cada vez mais, um cena-
rio de mudangas e o fortalecimento do SUS.

Francisco Magalhdes - Presidente

—E

Direitos humanos
para os médicos

“Quando me perguntam sobre qual é a funcéo dos direitos
humanos, gosto da resposta que os concebe como uma
ferramenta para aliviar o sofrimento”.

Quem faz contato com os livros e publicacdes assinados
por Aline Albuquerque nem imagina que, por tras das palavras
e reflexdes de tdo grande alcance e seriedade esteja alguém
ainda bem jovem e, a0 mesmo tampo, muito preparada. Aline
advoga que “ainda devemos avancar muito no Brasil quanto
ao reconhecimento dos direitos humanos enquanto marco
de desenvolvimento humano e de aporte indispensavel para
a construcao de uma sociedade igualitaria e tolerante”.

Na entrevista desta edicao de Luta Médica, a pesquisadora
fala sobre assunto de fundamental importancia que, inexplica-
velmente, ndo vem sendo pautado no &mbito da mobilizagao
e das lutas pelo resgate e fortalecimento do SUS. Colocar as
magzelas vividas pelos médicos & luz dos direitos humanos
pode, literalmente, acender uma nova perspectiva para as
revindicacoes no fim do tunel.

M Luta Médica -Vocé tem se dedicado a fazer uma ponte en-
tre os fundamentos dos direitos humanos e as questdes re-
lacionadas com a satide da populagdo. Que conexio é possi-
vel fazer a partir dos Direitos Humanos (DH) consagrados
na Declaragio Universal e da pratica médica cotidiana?
Aline Albuquerque - De fato, eu venho me dedicando a in-
vestigacdo das interconexdes entre os direitos humanos e a
area da Saide hd mais de 10 anos. Como produto dessa re-
flexdo, eu publiquei dois livros. O primeiro intitulado Bioé-
tica e Direitos Humanos e o segundo, Direitos Humanos dos
Pacientes. Podemos demarcar duas formas de conexio en-
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Professora da Pés-Graduagado em Bioética da UnB e advogada
da Unigo, Aline Albuquerque é Pés-Doutora em Direitos
Humanos pela Universidade de Essex e Doutora em Ciéncias da
Satide na UnB/Universidade Zurique. E autora dos livros Direitos
Humanos dos Pacientes, langado em fevereiro deste ano, e do
Bioética e Direitos Humanos.

Concentrando sua atuagao na pratica cotidiana de levar a
discussao sobre sua tematica de estudos para além dos
“muros” da academia, Aline considera-se uma militante de
direitos humanos na esfera dos cuidados em satide. Assim,
atua junto aos alunos disseminando o respeito e a efetivagao
dos direitos humanos dos pacientes e dos profissionais de
Satide. Ha mais de 10 anos, vem desenvolvendo estudos no
Brasil, na Inglaterra, nos Estados Unidos e na Suica, sobre as
interfaces entre Saude, direitos humano e bioética.
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M Luta Médica - Vocé tem um manual de DH para ¢do entre Medicina e direitos humanos, tal como

€ € Nao hd a incorporagéo efetiva do referencial
dos direitos humanos nos cursos de graduagao
de Medicina, Enfermagem e Psicologia e outras
ciplinas sobre Direitos Humanos e Satude, o que pfOﬁSSéeS de satide. assim como nas pO/itiC&S
n3o se vé no Brasil. i ; ’

publicas em Satide 3@

médicos, feito com os apoios do CFM e da Fenam. a organizagdo internacional Médicos para os Di-

O que lhe motivou a produzir esse manual? Vocé reitos Humanos. Nos Estados Unidos e na Ingla-
acompanhou alguma repercussio a partir da publi- terra, ha varias Faculdades que ja incorporam dis-
cacio dessas informagédes na conduta dos médicos?

A.A. - 0 Manual de Direitos Humanos para Mé-

dicos foi elaborado no 4mbito da Clinica de Direi-

€6 Na pratica médica cotidiana, os cuidados
em Satide envolvem os direitos humanos dos

pacientes e dos profissionais, e tais direitos
s&o interdependentes ¥ &

tre os dois campos: Direitos Humanos e Satide e
Direitos Humanos nos cuidados em saude. A pri-
meira abordagem diz respeito a satide enquanto
direito humano e as influéncias dos direitos huma-
nos nas condi¢des de saide dos individuos e das
populacdes, tais como a do direito a educagio e a
do direito a alimentag¢do adequada na mortalidade
infantil. A segunda abordagem diz respeito aos di-
reitos humanos dos pacientes e dos profissionais de
Satide na esfera dos cuidados em satde, especifica-
mente a um campo novo do conhecimento deno-
minado “Direitos Humanos dos Pacientes”. Quanto
a segunda abordagem, verificamos que, na pratica
médica cotidiana, os cuidados em satide envolvem
os direitos humanos dos pacientes e dos profissio-
nais, e tais direitos sdo interdependentes, ou seja, a
efetivagdo dos direitos humanos dos pacientes se
imbrica com os dos profissionais de Satde. Os di-
reitos humanos aplicados nos cuidados em satide
sdo os derivados daqueles previstos na Declaracdo
Universal de 1948, adotada pela ONU, assim como
em outros tratados de direitos humanos.

tos Humanos, projeto de extensao que coordeno,
no Centro Universitario de Brasilia. Percebemos
que no Brasil, por motivos histdricos, ndo ha pe-
netracdo dos direitos humanos na esfera da Sau-
de,bem como os movimentos de direitos humanos
escassamente se dedicam a questdes de direitos
humanos nos cuidados em satide. Pode-se notar
o reflexo dessa desconexao na formagao dos pro-
fissionais de Satide, ou seja, ndo hd a incorpora-
¢do efetiva do referencial dos direitos humanos
nos cursos de graduagdo de Medicina, Enferma-
gem e Psicologia e outras profissdes de Satde, as-
sim como nas politicas publicas em Satide. Dessa
forma, penso que precisamos disseminar o refe-
rencial dos direitos humanos para profissionais
de Satide e inseri-los no marco conceitual da ética
médica,bem como para gestores do SUS, de modo
que sejam incorporados em suas praticas cotidia-
nas e nas politicas publicas. Dessa forma, constata-
mos que na rea da Saide ha uma baixa cultura de
direitos humanos, como em toda a sociedade bra-
sileira, que se caracteriza como desigual, autorita-
ria, e discriminatéria. Essas caracteristicas dificul-
tam a introdugdo dos direitos humanos no Brasil.
Agregue-se a tal aspecto a divulgacio pela midia,
em geral, de que direitos humanos sdo instrumen-
tos para a impunidade, o que, por 6bvio, expressa
uma absoluta ignorancia acerca do que sejam di-
reitos humanos. Contudo, esse discurso equivo-
cado penetra na area da Satde, provocando certa
reticencia de profissionais de Medicina acerca da
valia dos direitos humanos para a pratica médica.
Isso se dd na contramao de varios movimentos de
médicos ao redor do mundo, que endossam a rela-

B Luta Médica - Consta no seu manual que o res-
peito aos DH tem que ser aplicado entre indivi-
duos e o Estado. Por que nio entre individuos e
instituicdes privadas?
A.A. - Os direitos humanos estdo previstos em
tratados e declaragdes internacionais e se dirigem
diretamente aos Estados, ou seja, a relacdo de di-
reitos humanos implica a presenga de um titular
do direito, que pode ser o individuo ou um grupo
de individuos, e, do outro lado, aquele que detém
a obrigacdo de direitos humanos: o Estado. Des-
sa forma, apenas o Estado pode ser responsabi-
lizado por violagdo de direitos humanos e ndo o
individuo ou qualquer outro ente privado, em-
bora todos tenham o dever de respeitd-los. Tal
fato se da em razio da propria origem histérica
e conceitual dos direitos humanos, qual seja a li-
mitacdo do poder estatal em prol da esfera de li-
berdade individual, o que se deu no século XVIII.
Também, ha a questio referente a propria exis-
téncia do Estado, ou seja, por que o Estado exis-
te? Sob a perspectiva dos direitos humanos, o Es-
tado existe para proteger, realizar e respeitar os
direitos humanos, por isso nés pagamos tributo.

M Luta Médica - Como o médico pode se posicio-
nar frente ao Estado para exigir respeito aos DH?
A.A.- O médico pode se posicionar frente ao Es-
tado quando viola seus direitos humanos median-
te o emprego de instancias internas de direitos
humanos e internacionais. As instancias internas
s30 0s Conselhos de Direitos Humanos, de 4mbi-
to estadual e municipal, e o Conselho Nacional
de Direitos Humanos. Ainda, nos Poderes Legis-

lativos tém-se Comissoes de Direitos Humanos.
Internacionalmente, 0 médico, cujo direito hu-
mano foi violado, pode, se preenchidos alguns re-
quisitos, recorrer 8 Comissdo Interamericana de
Direitos Humanos ou ao Comité de Direitos Hu-
manos da ONU. Mas, além desses instrumentos,
¢ importante ressaltar que os direitos humanos
sao normas éticas e juridicas, logo a sua incor-
poracio efetiva dar-se-4 mediante a formacao de
médicos em direitos humanos. Eu creio que as
mudancas profundas de padrio comportamen-
tal devem ser efetivadas por meio da educac¢io
em direitos humanos. Eu jd ministrei varias pa-
lestras sobre Medicina e Direitos Humanos para
o curso de Medicina do Centro Universitario de
Brasilia, para a Fenam e outros publicos forma-
dos por estudantes de Medicina ou profissionais.

M Luta Médica - Em que medida o Estado des-
respeita os DH quando investe pouco e mantém
estruturas precarias que nio garantem o acesso
igualitario aos servigos de satide?

A.A. - O direito a saide, entendido como direi-

€ € Na area da Satide hd uma baixa cultura

de direitos humanos, como em toda a
sociedade brasileira, que se caracteriza como
desigual, autoritaria e discriminatoria. Essas
caracteristicas dificultam a introducgao dos
direitos humanos no Brasil 39
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€€ E dever de o Estado garantir que todas as
pessoas, independente de qualquer condigdo
pessoal, tenham acesso a bens e servigos de
Satide de qualidade. Quando isso ndo é garantido
ha uma violacdo ao direito humano & satide 3 ¥

to humano, internacionalmente assegurado,im-
pde ao Estado a obrigacdo de realiza-lo, que im-
plica o dever estatal de prover bens e servigos
de saude de qualidade, sem discriminagéo. Sob
a perspectiva internacional, é dever de o Esta-
do garantir que todas as pessoas, independente
de qualquer condigdo pessoal, tenham acesso a
bens e servicos de saude de qualidade. Quando
isso ndo é garantido, hd uma violagdo ao direito
humano a saide. Os direitos humanos possuem
quatro elementos, disponibilidade, acessibilida-
de, qualidade e aceitabilidade. Eu penso que no
Brasil nds nos esquecemos do elemento qualida-
de e a sua pergunta remete diretamente a tal ele-
mento. Ou seja, estrutura precaria é auséncia de
qualidade. Entdo, o direito a satide s é garantido
quando ha o acesso a servigos de Satide de quali-
dade, em bases ndo discriminatdrias.

M Luta Médica - Qual o instrumental juridico e
institucional que 0 médico pode dispor frente as
situa¢des de violagio dos direitos humanos, tais
como o exercicio profissional em condi¢ées ina-
dequadas e até degradantes, onde a escassez de
recursos é gritante?
A.A. - Primeiramente, ¢ importante que no Bra-
sil se adote a concep¢do, internacionalmente vei-
culada, de que as questoes e problemas de satide
podem ser encarados sob a dtica dos direitos hu-
manos, ou seja, que um paciente deitado no chao
de um hospital consiste em violagdo de direitos
humanos, assim como a situacio do médico que
prové cuidados em satde ao paciente sem acesso

a agua potavel ou a luvas descartaveis. O proble-
ma central, no Brasil, é que naturalizamos o ab-
surdo, passamos a conviver com o tratamento de-
sumano e degradante de médicos e pacientes sem
nos indignar e adotar medidas que visem a com-
bater tal condi¢io deploravel. Do ponto de vista
do instrumental, eu creio que movimentos junto a
Conselhos de Direitos Humanos e Comissdes Le-
gislativas devem ser realizados para, inicialmente,
conseguirmos fazer com que as questoes na Satde
sejam percebidas como violadoras dos direitos hu-
manos. Num segundo momento, ha que se cons-
truirem consensos, por meio de campanhas e ati-
vidades de capacitagio, de que o sistema de satde,
publico ou privado, ha que ser alicercado sob as
bases de direitos dos profissionais de satide e dos
pacientes. A partir da minha experiéncia, percebo
que as pessoas, em geral, ndo se veem como titula-
res de direitos humanos, mas sim de assistencia-
lismo ou caridade por parte do Estado. Isto é, os
médicos ndo assimilaram que as condigdes indig-
nas de trabalho consistem em violagdes de direi-
tos humanos, assim como os pacientes, que acei-
tam “migalhas” dos servicos de Satde.

M Luta Médica - Os médicos brasileiros - em es-
pecial na Bahia - enfrentam cada vez mais pres-
sdes para se constituirem como pessoa juridica
(pejotizacio) para insercio no mercado de tra-
balho. Como o enfoque dos DH vé essa precari-
zagdo de direitos, com terceirizagio inclusive da
gestdo de hospitais e unidades publicas de Satde?
A.A. - A precarizacio das relagoes laborais con-
siste em violagdo dos direitos humanos vincula-
dos ao trabalho, assim como pode caracterizar
tratamento desumano ou degradante do médi-
co. A terceirizagdo da gestdo também pode ser
considerada inobservéncia ao direito a satide. De
acordo com a Relatoria da ONU para o Direito
a Sadde, qualquer medida privatizante de servi-
¢os de Satde que impacte sobre a disponibilida-

de, 0 acesso ou a qualidade dos servicos de Sau-
de para toda a populagio, notadamente para os
mais vulneraveis, nao é compativel com os deve-

res de direitos humanos dos Estados.

M Luta Médica - Em que desrespeito incorrem
os gestores — da Uniio, Estados e municipios -,
quando desvirtuam ou ocultam informagées re-
lacionadas a estrutura e aos programas de Sau-
de instalados?
A.A.- Os direitos humanos se fundamentam no
principio da accountability, palavra que ndo tem
correspondente em portugués. A accountability
impde a todos os gestores da Saude, juizes e mem-
bros do Legislativo que respondam a populacdo
acerca de seus atos, e essa resposta deve se traduzir
na transparéncia de informagdes, na motivagdo
de suas decisdes e na prestacdo de contas para a
sociedade. No Brasil, nossa cultura de accounta-
bility é baixissima. Se, por um lado, a populagio
ndo sabe que tem o direito de cobrar e de ser in-
formada, por outro os agentes publicos, em ge-
ral, no reconhecem o seu dever de responder a
populagio sobre seus atos. Em razdo da falta de
accountability na cultura brasileira, além de ou-
tros fatores, a realizacdo dos direitos humanos é
muito aquém do que se espera de um pais com
nosso nivel econdmico. E necessario que o nivel
educacional se eleve e que mais informagao seja
disseminada para que a cultura da accountability
e dos direitos humanos seja efetivada no Brasil.

M Luta Médica - Vocé poderia fazer uma abor-
dagem sobre a valorizac¢io do SUS como estraté-
gia de fortalecimento dos direitos humanos dos
médicos?
A.A.- 0 SUS é um sistema publico de Satde de
acesso universal, fundamentado no reconheci-
mento de que a satide ndo é um bem de comér-
cio, mas sim um valor ético a ser assegurado pelo
Estado. Considerando essa perspectiva de siste-

ma de Satde, pode-se verificar que o médico é

visto como um profissional que exerce uma fun-
¢do central na promogao, assisténcia e recupera-
¢do da satde, ou seja, um profissional que realiza
um direito humano. Distintamente, caso 0 mé-
dico seja entendido como um ator do mercado
médico, que atua de acordo com os interesses da
industria farmacéutica ou de empresas de Sau-
de, seu papel social se transmuda completamen-
te. Eu penso que a defesa do SUS é a do direito
humano a saude e, consequentemente, a do mé-
dico como um promotor de direitos humanos.
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€ € A satde nao é um bem de comércio, mas sim
um valor ético a ser assegurado pelo Estado 39



O Hospital Estadual da Crianga é referéncia em pediatria na Bahia

Terceirizagtio prejudica mais um hospital

om os saldrios de maio e junho
atrasados, os médicos do Hospi-
tal Estadual da Crianga (HEC),
localizado em Feira de Santana,
fizeram uma paralisagdo que teve inicio
no dia 4 de julho e foi finalizada no dia 26
do mesmo més. Nesse periodo, s6 houve
atendimento de casos emergenciais. O
fim da greve se deu apds negociagdo com
a Sesab, quando foi confirmado o paga-
mento dos saldrios em atraso e estabe-
lecido o dia 20 como data limite para os
repasses dos meses subsequentes.
Francisco Magalhaes, presidente do
Sindimed, conta que existe uma agdo ci-
vil contra o Instituto de Medicina Inte-
gral Professor Fernando Figueira (IMIP),

Administragao do
Hospital Estadual
da Crianga passa
de mao em mao e
falhas continuam

empresa que assumiu, em 2013, a admi-
nistragdo do hospital, pedindo o passi-
vo diante do calote praticado, e que o
setor juridico do sindicato esta acom-
panhando de perto.

O acordo, até o momento, estd sen-
do cumprido. Os médicos receberam os
saldrios referentes aos meses de maio e
junho e o pagamento de julho, na data

acordada. Outra exigéncia era que se re-
gulamentasse a contrata¢do de presta-
¢do de servigos dos profissionais com
a Liga Alvaro Bahia Contra a Morta-
lidade Infantil, atual empresa gestora.
O corpo clinico informou que “a clau-
sula para a elaboracio do contrato foi
discutida entre eles e estd sendo apre-
sentada ao setor juridico do hospital.
Em seguida, pretende-se discutir a con-
tratagdo através de carteira assinada”
Os profissionais decidiram que, caso os
saldrios voltem a ser repassados com

atraso, retomardo a paralisagéo.

REFERENCIA NA BAHIA
0 HEC trabalha com equipe mul-

tidisciplinar, que inclui Fonoaudiolo-
gia, Nutricio, Psicopedagogia, Terapia
Ocupacional e outros. Além disso, ofe-
rece atendimento em diversas especia-
lidades, dentre elas, Cirurgias, Pediatria
Clinica e Ortopedia. E um hospital de
estrutura nova e de boa acessibilidade,
além de portar servigo de emergéncia, 0
que lhe confere um grande diferencial.

A unidade tem grande capilaridade
e a auséncia de atendimento no periodo
da greve (que teve duragao de 23 dias)
conferiu consideravel déficit ao suporte
de Satde prestado a regido, que alcan-
¢a pacientes vindos de 70 municipios,
com atendimento ambulatorial de 100
pacientes por dia, em média.

0 médico que compde a equipe na
referida instituicdo, Lucas Nunes, con-
ta que a unidade abrange toda a Bahia,
recebendo transferéncias de pacientes

de Barreiras, Vitoria da Conquista, Eu-
napolis, Porto Seguro, Ribeira do Pom-
bal, Alagoinhas, Monte Santo, Macatbas,
Ibotirama, Bom Jesus da Lapa, entre
outras cidades, e até de fora do Esta-
do, como Petrolina. “E um hospital de
grande importancia para a Bahia, con-
siderando que ele atende praticamente
todas as cidades do Estado e é especifi-
co em pediatria, atendendo em diver-
sas especialidades”.

Deste modo, qualquer movimento
de paralisago tem um forte impacto na
satide da populacdo.“Na primeira sema-
na de greve, considerando o histérico
de anos anteriores, apenas na emergén-
cia, calculamos uma média de menos
400 atendimentos. O que é bem ruim,
visto que nao se tem um hospital com
essa caracteristica em especializa¢do
para criancas e com tanta infraestru-
tura. Sem contar o numero de transfe-
réncia de pacientes da UTI e para cirur-
gias. Infelizmente tivemos que chegar
a esse ponto para que a situagdo cala-
mitosa do atraso de saldrios fosse re-
gularizada’, desabafa o médico.

A situagdo torna-se ainda mais gra-

5 l mwm\

O Sindimed esteve acompanhando de perto as reuniées durante a greve
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ve se levarmos em conta que o publico
negligenciado é o de criangas. O Sindi-
med entende este caso como um exem-
plo das tantas consequéncias negativas
que o vinculo empregaticio firmado por
via da terceirizacdo pode ter como des-
dobramento. Sdo impactos negativos
tanto para o profissional quanto para
a populagio, que fica sem atendimen-
to. Assim mostra-se a fragilidade que
permeia este tipo de vinculo, efetiva-
mente, como algo que ndo da certo, pois
impede que o sistema de Satide como
um todo desempenhe sua fungéo so-
cial: acolher as demandas de saude da
populagio e valorizar os trabalhadores.

Parece que esta fungéo é esqueci-
da e suprimida aos valores mercantis
que tendem a desumanizar o servigo de
Saude, como também a relagdo com os
médicos, caracterizando a auséncia de
principios respeitosos com a sociedade.

O Dr. Lucas Nunes ressalta, ainda,
a importéncia de compreender o mé-
dico enquanto trabalhador da Saude.
“E preciso que a empresa de contra-
tagdo também o trate como trabalha-
dor de Saude, a partir de uma relagdo
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Durante o movimento, os médicos estiveram organizados realizando assembleias

formalizada e cumprindo as regras de
forma de contratagio deste trabalha-
dor”, posiciona-se.

A “pejotizagdo”, quando os médi-
cos mantém seus vinculos associados
a pessoa juridica, tem se tornado co-
mum. As vantagens ilusérias de maior
liberdade profissional e tributagdo infe-
rior em relagdo a quem esta submetido
aos acordos da CLT mascaram a reali-
dade da perda de direitos trabalhistas
e insegurancas contratuais.

E refor¢ado, portanto, que no mo-
mento em que o governo fomenta a ter-
ceirizagdo e “pejotizacdo’, criando méto-
dos de incentivo para que o profissional
acredite ser esta a melhor op¢ao,ja ndo
esta priorizando a saide da populagio,
muito menos a valorizagio do profis-
sional, que, por sinal, também faz uso
deste sistema, pensado, meramente, no
sistema de Saide como uma forma de
gerar lucro.

DE GESTAO EM GESTAQ

Desde a sua abertura, hé seis anos,

aunidade ja passou por quatro gestdes.
Nesses tramites indelicados de troca
de geréncia, os profissionais sdo tra-
tados com descaso e sofrem com pro-
blemas advindos da fragilidade con-
tratual, principal marca do fendmeno
de mercantilizagao.

Francisco Magalhées ressalta que o
Sindimed tem grande preocupagdo em
relagdo ao caso do Hospital da Crianca,
“que vem encolhendo a cada dia mais,
diminuindo o nimero de leitos, pas-
sando de terceirizada por terceirizada,
desde a sua criagao” Além disso, o pre-
sidente do Sindimed teme que a crise
financeira do Martagio Gesteira possa
refletir no Hospital da Crianga, pioran-
do a sua situacdo. Estas unidades sdo
de grande atuagido no Estado e a dimi-
nuigdo gradual dos seus setores pode
desestruturar gravemente o servigo de
pediatria prestado a populacio.

Durante a greve, além da exigéncia
dos salarios em atraso, os profissionais
do HEC reivindicaram por melhores
condigdes de trabalho e mudangas con-

tratuais para a carteira assinada (CLT).
Chama atengéo o fato de a unidade ter
passado por tantas gestoes em tdo pou-
co tempo de funcionamento. Sdo lon-
gas datas de calotes e atrasos de sala-
rio, apesar do curto tempo de existéncia.
Dentre as empresas estdo o Instituto So-
crates Guanaes, o Instituto de Medici-
na Integral Professor Fernando Figuei-
ra (IMIP) e a atual, a Liga Alvaro Bahia
Contra a Mortalidade Infantil.

“A terceirizacdo é um problema en-
frentado por médicos. Precisamos dis-
cutir e rever este modo de contratagdo
por parte da Sesab. Tenho uma posigdo
favoréavel a contratagio via CLT, mas
sei que é uma discussdo que precisa
ser levada adiante, pois existem cole-
gas que ndo tém a mesma opinido. Mas,
sem duvidas, traz mais garantias e esse
tipo de situagdo de greve, que muitas
vezes é motivada por essa inseguran-
¢a contratual, pode ser evitada e tra-
zer beneficios para o atendimento da
populagéo e fortalecimento do SUS”,
pontua Lucas.

Let4 Médica | 13

Crise no sistema pablico deixa
meédicos mais vulnerdveis a agressoes

ara o médico Frederico Jardim,
aquele seria mais um plantdo
normal (leia-se: com as dificul-
dades normais de um plantdo
em hospital ptblico) se ele nio fosse
surpreendido por PMs que, sem maio-
res explicacdes, o levaram a delegacia
de policia de Ilhéus, na noite de 12 de
margo. A alegacdo dos policiais foi a de
omissdo de socorro. Na verdade, este foi
mais um exemplo de uso da for¢a con-
tra um médico que, naquele caso, es-
tava ainda em consulta quando foi so-
licitado a atender a uma crianca antes
mesmo de ter disponibilidade para isso.
A acompanhante da crianga, incon-
formada por néo ter sua exigéncia logo
atendida, acionou a guarnicdo que, indi-
ferente aos argumentos do profissional,
decidiu “enquadré-10”. Posteriormente,
o encadeamento dos fatos deu a enten-
der que ela deveria ter parentesco ou
amizade com um dos PMs, valendo-se
desta condigio para intimidé-lo, cons-
trangé-lo. Alids, o ato truculento, pra-
ticado sem despacho judicial ou agéo
delituosa do plantonista, ainda feriu o
direito coletivo dos usuarios do Hospi-
tal Regional Luiz Viana Filho, na épo-
ca lotado de vitimas do surto de den-
gue, zika e chikungunya.
Ja no municipio de Camagari,em 13
de maio, outro médico teve que fugir pe-
los fundos da UPA de Vila de Abrantes

Na maioria das vezes as agressoes atingem o
médico ou o enfermeiro, quando é o gestor o grande
responsavel por sua irritagcao e seu desespero

para ndo ser alcan¢ado por um homem
que 14 chegou armado a sua procura. E
que, horas antes, esse rapaz havia tra-
zido a UPA um irméo acidentado, mas
enquanto o médico saiu em busca de
luvas ele se irritou e levou o paciente
a um hospital, por conta propria. Mal
sucedido ap6s a acio intempestiva de
transferir o irm3o, 0 homem se revol-
tou e decidiu retornar mais tarde a UPA,
desta vez portando uma arma de fogo.

Neste caso, registre-se a caréncia ma-
terial no posto, onde o médico teve di-
ficuldade de encontrar luvas para tra-
balhar com seguranga.

Estes sdo apenas dois casos de vio-
1éncia dentre tantos outros a que estio
sujeitos diariamente os profissionais de
Saude. Violéncia que, muitas vezes, re-
sulta em ferimentos e pode até matar. O
diretor do Sindimed, Gil Freire, salien-
ta que as agressoes contra o trabalha-
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dor da Satde tendem a crescer na me-
dida em que se tornam mais precarias
as condi¢oes de atendimento. E estas
condi¢des tém, realmente, piorado na
Bahia. Por parte da sociedade, 0 desem-
prego, a falta de perspectivas, as carén-
cias sociais e outros fatores negativos
fomentam a insatisfacdo e o estresse.
Sem falar que a sociedade vem se tor-
nando mesmo mais violenta.

Por parte do médico, como observa
o diretor, atrasos salariais e baixa remu-
neragdo desestimulam sua permanéncia
no trabalho e nem sempre os gestores
tém tempo habil (ou interesse) de su-
prir a vaga deixada. Obviamente, a au-
séncia do profissional prejudica ainda
mais o servigo prestado ao cidadao, fa-
vorecendo episodios de agressdo fisica
e verbal.“A propria situagdo do atendi-
mento de emergéncia gera estresse”, diz
Freire ao referir-se, por exemplo, a um
setor normalmente tenso e sujeito a con-
flitos, se as condi¢des de trabalho sdo de-
ficitarias. E o caso de muitos hospitais e
postos baianos.

A\ de qualidadel!

A falta de seguranca nas unidades
publicas de Satide de Camagari (na Re-
gido Metropolitana de Salvador) levou,
inclusive, os médicos a iniciar uma gre-
ve em marco. O tema se destaca no topo
dalista de reivindica¢des e nao foram
poucos os apelos feitos a prefeitura, que
vem tratando o assunto com indiferen-
¢a. Como a atual vigilancia terceiriza-

, s
Fale isso com

Temer, Rui e Neto! l

da apresenta limitacdes, sobretudo em

unidades de Saide menores, Freire de-
fende a presenca intensiva da Policia
Militar, mesmo entendendo que o com-
bate efetivo da inseguranga na socieda-
de requer muito mais que isso. A pro-
posito, o Sindimed reivindica melhor
capacitagio dos vigilantes das unidades,
mas seus gestores ndo se sensibilizam.

0 q ue fq 7er A bancada juridica do Sindicato dos Médicos do Espirito Santo elaborou seis
sugestdes para casos de agressao:

o Registrar o fato na propria instituicéo
por meio de comunicagio por escri-
to ao diretor e coordenador.

« Anotar os dados do paciente agressor,
bem como dados de testemunhas que
presenciaram os fatos.

» Lavrar boletim de ocorréncia, infor-
mando os dados do agressor e de tes-
temunhas, bem como realizar exame
de corpo de delito (se houve agres-
sdo fisica).

« Quando o médico for agredido verbal-
mente também deve ser lavrado o bo-
letim de ocorréncia, informando os da-
dos do agressor e de testemunhas.

o Apos registrar o fato na instituicdo, deve
o médico agredido encaminhar o pa-
ciente a outro colega.

« Notificar os fatos ocorridos ao Conse-
lho Regional de Medicina.

A institui¢do empregadora é responsa-
vel pelas condiges de segurancga de seus

funcionarios e, portanto, também pode
ser responsabilizada judicialmente. O
médico pode adotar as medidas judi-
ciais cabiveis, tanto no caso de agres-
sdo fisica como no caso de agressio
verbal. Também pode adotar medidas
judiciais nos casos de injuria, difama-
¢do e calunia realizada verbalmente e
por outros meios (e-mail, Facebook,
etc.). As penalidades estdo previstas no
artigo 139 do Codigo Penal Brasileiro.

APOIO JURIDICO

A diretora juridica do Sindimed, Dé-
bora Angeli, lembra que o médico sin-
dicalizado tem direito & assessoria nas
dreas criminal, civel e ético-profissional.
E alerta sobre a relevincia de se denun-
ciar os casos de agressoes, pois é muito
importante estabelecer estatisticas que
respaldem as reivindicagdes da catego-
ria junto a autoridades e gestores. O alto
numero de subnotificagdes em nada aju-
da a combater o grave problema.“Nos-
so advogado criminal acompanha o mé-
dico até a delegacia’ salienta a diretora,
recomendando ao profissional que néo
se deixe intimidar.

“Os médicos peritos do INSS sofrem
muita agressao’; salientou Débora, apon-
tando, dentre outros fatores, o estres-
se decorrente da falta de estrutura no
atendimento, o que contraria e desgas-
ta tanto o publico, quanto os servidores.
Alids, a deficiéncia do sistema de Sau-
de pode ser considerada uma violéncia
velada contra o profissional, por parte
do Estado. Na pratica,a populagio aca-
ba agredindo o médico ou o enfermeiro
quando é o gestor o grande responsavel
por sua irritacdo e desespero.

Em 22 de junho, servidores do pos-
to de Satide da drea do Calabar-Alto das
Pombas decidiram suspender parcial-
mente o atendimento apds momentos
de panico, durante um tiroteio entre po-
liciais e bandidos. Os médicos relataram
ao Sindimed que a diretoria de Saude
da SMS ameagou cortar o pagamento
do dia 22 e dias subsequentes, periodo
que correspondeu ao feriaddo junino a
que os trabalhadores tinham direito a
remuneragao. Débora Angeli mencio-

nou a existéncia do chamado Coman-
do da Saude, formado por policiais mi-
litares, que soma menos de 200 homens.
Apesar da importancia do servigo e por

Lt Médica | 15

Sdo Paulo cria grupo de combate a violéncia

Em Séo Paulo, a Secretaria de Seguranca Publica (SSP) estda mapeando
as agressdes contra profissionais de Saude. A criagao do Grupo de Trabalho
de Combate a Violéncia na Saude - composto por representantes da SSP, Po-
licia Civil, Policia Militar (PM), Cremesp e Coren-SP - foi publicada no Dia-
rio Oficial do Estado, em 13 de julho deste ano.

O grupo se reunira quinzenalmente para criar campanhas publicitarias,
estabelecer melhor policiamento nas regides mapeadas e definir politicas
publicas permanentes de prevencao.

Pesquisa da Datafolha, realizada entre setembro e outubro do ano passa-
do, ouviu 617 médicos. Cerca de 30 disseram ja ter sofrido alguma agressao
fisica ou verbal. Ja entre os 4.293 profissionais de enfermagem pesquisados,
pouco mais de 3.300 contaram ter sofrido violéncia.

Embora nédo seja uma amostragem ideal, diante dos cerca de 130 mil
médicos e 460 mil enfermeiros que existem em Sio Paulo, fica eviden-
te a subnotificacio. Em suas informacdes, parte dos médicos atribuiu a
violéncia a insatisfacio dos pacientes e de seus familiares com o siste-
ma publico de Satde.

O presidente do Cremesp, Mauro Aranha, afirmou em entrevista ao site
G1:“Quem esta na frente do atendimento é a enfermeira e o médico. E como
se esses profissionais tivessem de responder pela ma gestao do governo.” Se-
gundo Aranha, é nos prontos-socorros onde ocorre a maior incidéncia de

violéncia contra os profissionais.

QUANDOD UM
PROFISSIONAL DE

SAUDE E AGREDIDD,
QUEM PERDE E VOCE.

Evislenciamaeresalve

Peca de campanha do Cremesp
cada um de seus integrantes, é eviden-
te que o efetivo ndo da conta do mini-

mo necessario em uma area grande e
problematica como a Regido Metropo-

maior que venha a ser o empenho de  litana de Salvador.
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Entre as consequéncias, medo,
desdnimo, adoecimento e absenteismo

“Néo ha duvidas de que a luta por medidas protetivas e
de segurancga, para oS profissionais e usuarios, enseja a
melhoria do proprio atendimento a satide da populagao”

JOANA RODRIGUES*

A Organizagdo Mundial da Saide
(OMS) define a violéncia no trabalho
como resultado da interagdo comple-
xa de diversos fatores dos quais se des-
tacam as condigdes e a organizagdo do
trabalho, bem como a interagio traba-
lhador-agressor. Para a Organizagdo In-
ternacional do Trabalho (OIT), a violén-
cia no 4mbito laboral caracteriza-se por
incidentes envolvendo abuso, ameaga
ou ataque em circunstincias de traba-
lho, incluindo os trajetos até/do traba-
lho. Nesse sentido, as manifesta¢des da
violéncia se configuram como malefi-
cios explicitos ou implicitos a seguran-
¢a,bem-estar ou saude do trabalhador.

Estudos indicam ser este um feno-
meno comum no espago laboral da Sat-
de e constitui um dos variados aspectos
que compdem o cendrio de precarizacio
das condigdes de trabalho. Na perspec-
tiva da categoria médica, tal qual para
os enfermeiros e auxiliares técnicos de
Enfermagem, este problema muito fre-
quentemente estd associado as relacdes
estabelecidas com os pacientes, especial-
mente nas unidades de Sadde do setor
publico. Gera-se, entdo, medo, sensacdo
de vulnerabilidade, adoecimento, senti-

mento de desvalorizagio, de desanimo
com o trabalho e com a vida e, muito
frequentemente, relata-se o abandono
dos postos de trabalho - absenteismo,
como alternativa frente as repercussdes
da violéncia laboral.

Nio por acaso, este tem sido um as-
sunto debatido por diversas entidades
médicas, a exemplo do Conselho Regio-
nal de Medicina da Bahia (Cremeb), que
em marc¢o passado abordou o assunto
com profundidade no XI Seminario so-
bre Responsabilidade Médica, através do
painel Violéncia x Seguranca nas Unida-
des de Satide. Contou-se com a participa-
¢d0 do procurador de Justica do MP-BA,
Dr. Geder Luiz Rocha; do comandante da
42 Cia. de Saude da PM-BA, capitdo Ja-
derson Santana, e do Cons. José Abelar-
do G. de Meneses, que na ocasido ainda
respondia pela presidéncia do Cremeb.

REPUDIO

Vale ressaltar ainda que alguns me-
ses antes, em janeiro, o Conselho Fe-
deral de Medicina (CFM), juntamente
com os Conselhos Regionais de Medi-
cina (CRMs) ja havia publicado uma
nota de repudio contra a falta de se-
guranca, que tem permitido casos de
violéncia contra médicos e outros pro-

fissionais da Saide em postos de aten-
dimento, prontos-socorros e hospitais
brasileiros. Ha um consenso entre as di-
versas entidades médicas e os profissio-
nais de Satde em geral quanto a neces-
sidade de prescricdo de condutas para
a atuagdo de profissionais habilitados
para a protegido das equipes de Satde.

Defende-se, também, a atuagdo de
autoridades competentes — nas esferas
federal, estadual e municipal - por meio
de agdes que garantam a tranquilidade
para pacientes e profissionais da Sad-
de ndo apenas dentro das unidades de
atendimento como, também, em seus
arredores. Ademais, ndo ha duvidas de
que a luta por medidas protetivas e de
seguranga, para os profissionais e usua-
rios, enseja a melhoria do proprio aten-
dimento a satde da populagio. Eis que a
institucionaliza¢do da inseguranga im-
plementada por meio da disseminagio
da violéncia no 4mbito laboral impede
médicos e equipes de atendimento de
cumprirem com plenitude suas missoes
em defesa da vida e da satde.

* Advogada na drea de Direito do

Trabalho e Direito Médico; mestre em Politicas
Sociais e Cidadania pela Universidade
Catdlica do Salvador (UCSal) na linha do
trabalho e questdo social; tem especializagdo
em Direito Médico pela UCSal (2015), em
Direito e Processo do Trabalho pela Faculdade
Baiana de Direito/JusPodivm) e integra a
Comissdo de Direito a Saiide da OAB/BA

Estado desrespeita
Justica e mantém

corte da insalubridade

Governo do Estado continua

na ilegalidade, desrespeitan-

do aliminar que determinou o

pagamento dos adicionais de
insalubridade. Os médicos amargam o
corte desde novembro de 2015, sem o
devido processo legal, com perda sala-
rial entre 30% e 40%, todo més.

O adicional de insalubridade é uma
renumeragido que busca compensar os
riscos de atividades em ambientes in-
salubres, exposi¢do a agentes quimicos,
toxicos e com riscos de contaminagéo
acima dos limites fixados pelo Minis-
tério do Trabalho e Emprego (MTE).
O proprio Governo do Estado tem le-
gislagdo pertinente.

O direito existe como consequén-
cia do préprio exercicio profissional. O
corte da renumerago s6 pode ocorrer
se mudarem as condicdes de trabalho.

A advogada do Sindimed, Claudia
Bezerra, esclarece que os profissionais
da Central de Regulagdo e auditores de-
vem receber o adicional, porque dentro
das suas atribui¢des ficam em situacio
de vulnerabilidade por conta de expo-
sicdo a ambientes insalubres.

“Os reguladores tém que ir as uni-
dades de Saude para verificar vagas. De-
vem atuar, também, nas unidades como
autoridade sanitdria. Quanto aos audi-
tores, atuam na fiscalizacio das uni-
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Descaso com 0s medicos é evidente, na medida em que as
condigdes e 0 ambiente de trabalho ndo mudaram. O corte
do adicional é uma arbitrariedade sem amparo legal

dades de forma permanente, e nio es-
pordadica’, esclarece Claudia.

DESRESPEITO

Em audiéncia no Tribunal de Jus-
tica da Bahia (T] - BA), em julho, com
a desembargadora Maria do Socorro
Barreto Santiago, presidente do TJ, re-
presentantes do Sindimed trataram do
descumprindo da determinagdo por par-
te do governo. “Entramos com peticao
pedindo uma geragdo de multa contra

0 secretdario, pois a decisdo continua
sendo descumprida e a Justi¢a néo to-
mou medida contra o Estado. O caso
esta parado, sem resolucio’, esclarece
Claudia Bezerra.

Segundo Carmen Dantas, também
advogada do Sindicato, “a liminar con-
tinua vigente, mas até o momento néo
foi cumprida”. Esta falta de respeito para
com os médicos ja dura mais de nove
meses e ndo existe sinal que indique o

restabelecimento do pagamento.

Acdo na Justica

Em janeiro deste ano, o Sindimed impetrou mandato de seguranga para restabe-
lecer o adicional de insalubridade para os médicos reguladores e auditores da Satde.
A Justica determinou que isso fosse feito em, no maximo, oito dias e que o Estado ndo
voltasse a cortar a insalubridade até o final do julgamento da a¢io ou da emisséo de
laudo pericial sobre as atividades insalubres. A juiza substituta, Cassinelza Lopes, tam-
bém determinou multa de R$ 3 mil para cada més em que se verificasse o descumpri-

mento da determinagdo judicial.

A advogada do Sindimed, Cldudia Bezerra, esclarece que os profissionais da Central
de Regulagio e auditores também devem receber o adicional, porque dentro das atribui-
¢oes do médico regulador e do auditor estd o contato direto com as unidades de Satide,
que os poe em situacao de vulnerabilidade por conta de exposi¢ao a ambientes insalubres.

www.bocaonews.com.br
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Justica do Trabalho sob ataque

s cortes orcamentdrios na Justi-
¢a do Trabalho, aprovados pelo
Congresso Nacional, levaram os
funciondrios do Tribunal Regio-
nal do Trabalho da 52 Regido-BA, em Sal-
vador, a realizarem dois atos publicos em
maio e em julho, quando a Justica do Tra-
balho completou 70 anos de existéncia. O
presidente do Sindimed, Francisco Maga-
lhées, esteve em ambos, prestando apoio
junto a desembargadores, juizes, advoga-

dos, servidores federais e de diversas cate-
gorias profissionais, diante dos cortes que
sinalizam uma possivel extingao do 6rgao.
Faixas em defesa da dignidade nas relagdes
trabalhistas e contra a terceirizagao, assi-
nadas pelo Sindimed, Central dos Traba-
lhadores e Trabalhadoras do Brasil (CTB)
e Federagdo Nacional dos Médicos (Fenam),
compuseram o cendrio de indignacéo.
Nas mobilizag¢oes, que aconteceram em
frente ao Forum das Varas do Trabalho, no

"
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Enquanto cortes
em outros
segmentos do
Judiciario se
aproximam dos
15%, 0s previstos
para a Justica do
Trabalho chegam a
mais de 90%

Francisco Magalhaes participou dos atos publicos contra os cortes
na Justica do Trabalho, que ele considera como ataque ideolégico

bairro do Comércio, os profissionais de-
monstraram que a preocupagao é propor-
cional ao tamanho dos cortes, que che-
gam a 92% nas verbas de investimento e
de 32% nas de custeio,em 2016. Mesmo
aAssociacdo Nacional dos Magistrados
da Justica do Trabalho (Anamatra) ten-
tando impedir a aprovagio, encaminhan-
do ao Supremo Tribunal Federal (STF)
o pedido de rejeicdo dos cortes, este, por
sua vez, respondeu, através da Comissdo
Mista de Planos, Orcamentos Publicos
e Fiscalizacdo, que eles seriam necessa-
rios para desestimular a judicializagéo
dos conflitos trabalhistas.

Para o presidente do Sindimed, os
cortes sdo um “ataque ideoldgico”. Se-
gundo Magalhdes, a Justica do Traba-
lho é como o ‘pronto-socorro’ dos tra-
balhadores, que lhe d4 assisténcia nos
casos mais extremos, ja tendo resguar-
dado garantias dos profissionais de Sau-
de.Ja outros profissionais que expres-
saram sua indigna¢ao durante os atos
disseram, segundo o site do TRT5-BA,
temer que, no conjunto das restri¢oes
ao Judiciario Trabalhista, sejam reali-
zadas alteracdes na legislacdo para su-
primir direitos, inclusive pela via da
terceirizagdo dos postos de trabalho.

Os ataques a Justi¢a do Trabalho
também foram denunciados pela pre-
sidente do TRT5-BA, a desembargado-
ra Maria Adna Aguiar, em matéria pu-
blicada pelo site JurisBahia: “Estamos
chamando a atengdo da sociedade para
aforma desigual com que a Justiga do
Trabalho foi tratada em comparagéo a
outros ramos do Judicidrio. Queremos
arecomposi¢ao do or¢amento previs-
to para 2016 para termos condigdes de
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Os atos em defesa da Justica do Trabalho contou com a presenca de
profissionais do judicidrio e de outras categorias

trabalhar, de servir a sociedade e con-
tribuir para o equilibrio social, sobre-
tudo nesse momento de crise”, enfati-
za a presidente do 6rgdo.

Para tentar alertar para as ameagas
sofridas pelo Judiciario Trabalhista, a
Anamatra langou a campanha nacio-
nal “A Justica do Trabalho é eficiente e
deve continuar assim’,a partir da cam-
panha regional encabecada pela asso-
ciacdo de Belém (PA), a Amatra 8. A
campanha serd difundida por todos os
canais de comunica¢do da associagdo
nacional, bem como das Amatras espa-
lhadas pelas regides do pais. Em cada
peca, um objetivo tnico: conclamar a
todos a aderir a luta pela recomposi¢ao
do orgamento da Justi¢a do Trabalho.

REDUGAO DE CUSTOS OU
DE DIREITOS TRABALHISTAS?

Os cortes de verbas para a Justi¢a do
Trabalho estdo previstos na Lei Or¢a-

mentaria Anual para 2016 (13.255/2016)
aprovada pelo Congresso Nacional em
dezembro de 2015. O texto final traz
cortes de gastos em 6rgéos publicos e
programas sociais, com a justificativa
de garantir superavit fiscal, e prevé re-
ceitas decorrentes da eventual recria-
¢do da CPME

A Justi¢a do Trabalho seria uma das
mais atingidas com o corte, caso depen-
desse do relator geral do Orgamento
da Unido de 2016, deputado Ricardo
Barros (PP-PR), hoje ministro interi-
no da Saude. O parlamentar sustenta
que a Justica do Trabalho é “condes-
cendente com os trabalhadores e que
as leis trabalhistas precisam ser moder-
nizadas. Por isso, justificava um corte
de 50% das dotacdes para custeio e de
90% para investimentos”

Porém, para a Anamatra, de acordo
com matéria publicada no site Consul-
tor Juridico, a medida afrontou a sepa-
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racdo dos poderes e a autonomia or-
¢amentaria do Poder Judicidrio, além
de ter apresentado desvio de finalida-
de, uma vez que foi proposta pelo rela-
tor do or¢amento no Congresso com a
justificativa de que os tribunais traba-
lhistas gozavam de excesso de verbas e
prejudicavam as empresas do pais com
suas decisoes.

Segundo a drea técnica do Tribunal
de Contas da Unido (TCU), a partir de
agosto deste ano, a Justi¢a do Traba-
lho ndo terd mais recursos suficientes
para pagamento de despesas correntes.
Diante dessa grave realidade, o gover-
no federal editou uma Medida Proviso-
ria (MP), publicada em julho, no Didrio
Oficial, para liberar R$ 353,7 milhoes
em crédito extraordindrio para suple-
mentar as verbas.

Porém, segundo a presidente da
Amatra 5, a juiza do Trabalho Rosi-

meire Fernandes, a medida garantiu
apenas recursos que ja estavam contin-
genciados. Para a juiza, a possibilidade
dos cortes previstos ndo se concretiza-
rem existe, mas para isso “é necesséria
a mobiliza¢do da classe trabalhadora
e empresarial”. Rosimeire Fernandes
ressalta que a Justica do Trabalho é
“patrimdnio da sociedade” e, em épo-
ca de crise econdmica, 0 6rgdo é ain-
da mais necessario, ja que a ampliagéo
da violagdo dos direitos é ainda mais
real. “A Justica ndo é apenas boa para
o trabalhador. E importante, também,
para o bom empregador, porque im-
pede a pratica de concorréncia desle-
al, por isso a sociedade precisa estar
atenta’, afirmou.

IMPACTOS
Com o objetivo de reduzir despe-
sas,0 TRT5-BA opera em turno unico

A categoria médica registrou o seu apoio ao TRT5-BA

desde o dia 4 de abril, funcionando das
8h as 15h30, até o dia 19 de dezembro
de 2016, com atendimento ao publico
das 9h as 14h, visando garantir o equi-
librio or¢amentario do Regional e a ndo
interrupgéo da prestacdo jurisdicional
frente a este cendrio.

Ainda entre as medidas anunciadas
estdo a reducio de contratos; o adia-
mento de obras e reformas; a suspensio
de projetos que necessitem de investi-
mentos e a limita¢do de gastos com di-
arias e passagens,bem como com ma-
teriais de consumo.

De acordo com informagdes do site
Consultor Juridico, as medidas nos TRTs
de todo o pais incluem, ainda, dispen-
sa de estagidrios e uso limitado do ar-
-condicionado. O Tribunal Regional do
Trabalho da 92 Regido (PR) enfrenta si-
tuagdo mais radical,ameagando fechar
as portas em outubro.
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Congresso Nacional discute penas
maiores para falsos médicos

arte da sociedade que consi-
dera brandas as punigdes aos
falsos médicos defende, como
necessidade urgente, o agrava-
mento das penas previstas em lei. Esta
aprovado pela Comissdo de Constitui-
¢do e Justica da Camara dos Deputa-
dos um texto substitutivo ao Projeto de
Lei 3.063/2008, que altera o Codi-
go Penal e aumenta o tempo de
prisdo para quem exercer ile-
galmente a profissdo de mé-
dico, dentista ou farmacéuti-
co. A expectativa agora é pelo
envio ao Senado.

Pelo texto aprovado na CCJ,a
pratica ilegal, ainda que gratuitamente
exercida, pode levar o falso profissional
areclusdo de dois a seis anos e multa.
Atualmente, o Cédigo Penal Brasileiro
prevé pena de detencéo de seis meses
a dois anos. Ja no caso do profissional
que extrapolar os limites da atuagio le-
gal,a pena prevista no substitutivo é de
detencdo de um a trés anos mais mul-
ta. O autor do texto original, o depu-
tado Edio Lopes (PMDB/RR), acredi-
ta que as mudancas apresentadas pelo
relator possibilitam maior objetividade
ao projeto, conferindo-lhe mais forca
na tramitagdo visando o posterior en-
vio aos senadores.

E bom lembrar que este tipo de cri-
me nem sempre é fruto de uma deci-

E importante ndo confundir o mero
exercicio ilegal da medicina com o chamado
charlatanismo, assim definido no Art. 283 do
Caodigo Penal: “Inculcar ou anunciar cura por

meio secreto ou infalivel”. Neste caso, a pena
prevista é de detengao de trés meses a um

sdo isolada, tomada sem a conivéncia
ou até mesmo o incentivo de terceiros.
Sobre isso, o presidente do Sindimed,
Francisco Magalhaes, observa que de-
terminados donos de clinicas e de hos-
pitais, além de gestores publicos, che-
gam a contratar falsos médicos, cientes
da ilegalidade cometida. O objetivo é
pagar remuneragao inferior a recebi-
da por um profissional legalizado. Ma-

ano, além de multa. O charlatanismo ocorre
quando alguem assegura curar doenga atraves
de meio infalivel e secreto, por exemplo

galhaes disse, inclusive, ja ter denun-
ciado o fato a Policia Federal, no setor
responsavel pelo combate ao crime or-
ganizado.

Sobre a contratagdo de pessoa ndo au-
torizada ou ndo credenciada legalmente
para praticar atos inerentes a profissio
de médico, dentista ou farmacéutico, o
projeto original (PL 3.063/2008) previa
reclusdo de dois a seis anos mais mul-
ta. No entanto, o substitutivo aprovado
na CCJ da CAmara estabeleceu em trés
anos a pena de detengio para este crime.
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POR QUE
EU NO LADD
SOMBRIO?

Francisco Magalhaes denunciou caso em Nordestina

VITIMAS

Desnecessério detalhar o perigo que
correm os pacientes atendidos por leigos
em Medicina, potenciais vitimas de me-
dicamentos indevidos e procedimentos
inadequados. Contudo, a pratica ilicita
também prejudica profissionais devida-
mente habilitados. Um deles é o clinico
geral M.S.E , que nunca trabalhou em
Nordestina (cidade a 342 km a Noroes-
te de Salvador, no sertdo), mas que, em
2014, teve seu nome e registro usados
por um falso plantonista. A descoberta da
fraude foi casual, feita pelo proprio pre-
sidente do Sindimed, que também dava
plantdo no hospital municipal daquela
cidade. Apds ouvir a queixa de uma en-
fermeira quanto a conduta do “médico”
do plantdo anterior, ele investigou junto
ao Cremeb e constatou a fraude.

Ao ser informado do crime, M.S.E,
que atua na area de Sdo Francisco do

Conde (Recdncavo Baiano), chegou a
se deslocar para a regido de Nordesti-
na/Queimadas na tentativa de flagrar o
falsario, mas néo teve éxito. O falso cli-
nico geral havia prescrito receitas e até
emitiu atestado de dbito com sua assi-
natura e carimbo. Na tentativa de ver
punido o infrator, M.S.F chegou até a
tentar contato com o entéo secretario
de Sadde da vizinha cidade de Eucli-
des da Cunha, mas ndo obteve resposta.

Assim como ocorreu com o M.S.F,
outros profissionais estdo sujeitos ao ris-
co. Para minimiza-los, o Conselho Re-
gional de Medicina do Estado da Bahia
(Cremeb) atualizou este ano uma ferra-
menta virtual que possibilita aos pacien-
tes e empresas de satide uma consulta
cadastral mais completa a respeito do
médico de seu interesse. A institui¢do
informa em seu site (www.cremeb.org.
br) que, além do nome, tipo de inscri-

¢do, situacdo (ativo ou inativo) e espe-
cialidade, o internauta pode consultar a
foto do profissional. Dentro desta cam-
panha contra o exercicio ilegal da Me-
dicina, o conselho aproveita para convi-
dar os profissionais que ainda néo tém
foto no portal para comparecer e fazer
um recadastramento.

A presidente do Cremeb, Teresa Cris-
tina Maltez, estima haver cerca de 10
mil fotos no banco de dados, o que re-
presenta 50% do total de médicos. E
convida os demais a aderir a este proce-
dimento que visa dificultar as fraudes.
Ela informa ser possivel ao interessado
obter, também, a certiddo de regulari-
dade do médico, emitida na hora pelo
sistema. E adverte: “E muito importan-
te o diretor técnico de uma unidade de
saide conhecer o profissional, se cer-
tificar de que ele estd com documen-
tacdo regular, se tem registro na espe-
cialidade informada”. Ela acrescentou
que o fraudador pode, inclusive, se in-
filtrar nos grupos de WhatsApp criados
para, dentre outras coisas, definir tro-
cas de plantdo em unidades de Saude.

NUMEROS

Segundo dados do Cremeb, em 2015
ocorreram 33 registros de exercicio ile-
gal da Medicina, dos quais 11 resultaram
na abertura de sindicancia. J4 este ano,
até o momento, ocorreram 12 registros,
com duas sindicancias abertas. O con-
selho esclarece que a abertura de sindi-
cancia significa que existe uma suposta
participacdo de um médico na irregula-
ridade denunciada e que serd averiguada.

Para ilustrar, a presidente do Cre-
meb citou o seguinte exemplo hipoté-

Presidente do Cremeb atualiza
um banco de dados

tico: é quando o diretor técnico de um
hospital contrata um ndo médico para
trabalhar ou quando o médico contra-
tado ndo comparece ao hospital e co-
loca outra pessoa sem formacédo para
trabalhar em seu lugar. A dirigente res-
saltou que, quando nio ha participagdo
de um profissional da Medicina, a de-
nuncia é encaminhada para o Ministé-
rio Publico ou para a policia, visto que
o Cremeb nio tem poder de punicio.

Apesar dos nimeros apresentados
pelo Cremeb, acredita-se que os casos
de fraude sdo bem mais numerosos, ou
seja,boa parte destes crimes entra para
o rol das subnotificagdes. Por sua vez,
a Policia Civil do Estado da Bahia ndo
tem uma estatistica sobre sua incidén-
cia, mas fornece aos eventuais denun-
ciantes o telefone 3117-6632.J4 o Cre-
meb atende pelo telefone 3339-2800 e
tem sede na rua Guadalajara, 175, Mor-
ro do Gato. Barra, Salvador, BA - CEP:
40140-460
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Diploma estrangeiro tem que ser revalidado no Brasil

No inicio de agosto, foi preso em flagrante, em Iramaia (a 410 km de Salvador),
Thyago Santos da Silva, 30, que atuava ilegalmente como médico no hospital
municipal desde 2013. Segundo informagdes do Cremeb, uma ultrassonografista
recebeu solicitacdo de exame em nome do médico Tiago Oliveira Lordelo, que
é seu sobrinho e esta fazendo residéncia em Sdo Paulo. Desconfiada, procurou
o conselho, que acionou a policia.

Segundo a delegada Beatriz Bomfim, o falso profissional substituia infor-
malmente os médicos contratados, sem que houvesse uma contratagio regular
junto a Secretaria de Satide Municipal de Iramaia. A policial informou ainda que
Thyago alegou ter se formado em Medicina na Bolivia,em 2011, e planejava fazer
o Exame Nacional de Revalida¢io de Diplomas Médicos Expedidos, realizado
por Institui¢des de Educagio Superior Estrangeiras (REVALIDA), exigéncia
legal para o profissional formado no exterior atuar no Brasil.

EM SAO PAULO

Hé pouco mais de um més, a Policia Federal iniciou investigagdo de falsos
médicos na Operagdo Tumi, em Avaré, no interior de Sao Paulo. O caso envolve
dois irméaos que, embora ndo tenham completado o curso superior de graduagio
em medicina, teriam obtido a inscri¢do para o exercicio da profissio mediante
apresentacio de diplomas falsos perante o Conselho Regional de Medicina do Estado
de Séo Paulo (Cremesp), 0s quais apontavam como especialidade a cirurgia médica.

Segundo a policia, eles atuavam desde 2012 em hospitais publicos e no
Samu com diplomas falsos, supostamente emitidos por universidade privada
boliviana e revalidados no Brasil, para a posterior apresentagdo junto ao Con-
selho Regional de Medicina, ‘visando a obten¢io fraudulenta de autorizagdo
para exercer a profissdo médica.
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PF apreendeu diploma boliviano com suspeito em SP



Na praca de Ondina, vestidas de amarelo, as gordinhas também entraram na campanha

Prevencdo ao suicidio € amplamente discutida em Salvador

prevencao ao suicidio foi um

dos temas mais discutidos em

todo o pais durante o més de

setembro, em decorréncia da
terceira edi¢do da Campanha Setem-
bro Amarelo, realizada pela Associa-
¢do Brasileira de Psiquiatria (ABP) e
suas federadas. Acoes foram realizadas
com o intuito de enfrentar o preconcei-
to e estimular o didlogo na sociedade
sobre esta doenga, que afeta cada vez
mais a populagdo de todas as idades
e classes sociais. Em Salvador, o Sin-
dimed foi parceiro da Associagéo Psi-
quidtrica da Bahia (APB) e promove-

ram juntos uma programacao intensa
com show, mesa redonda, coletiva de
imprensa e intervenc¢des urbanas, re-
sultando em um amplo e pioneiro de-
bate sobre o tema na cidade.

A campanha nasceu nos Estados Uni-
dos e foi trazida para o Brasil em 2014,
pela Associacio Brasileira de Psiquia-
tria, pelo Conselho Federal de Medici-
na (CFM) e pelo Centro de Valoriza¢io
daVida (CVV), incentivados pela Orga-
nizacdo Mundial de Satiide (OMS), para
alertar para o Dia Mundial de Preven-
¢do do Suicidio, 10 de Setembro.

Segundo a OMS, a cada 40 segundos,

no mundo, uma pessoa se mata. No Bra-
sil, 30 pessoas cometem suicidio todos
os dias e as doengas mentais estdo asso-
ciadas a quase 100% dos casos. Entre os
jovens, o suicidio ja mata mais do que o
HIV, e em mais de 90% das ocorréncias
é possivel prevenir. Por isso, 0 tratamen-
to adequado pode salvar muitas vidas.

DESTAQUE NA MiDIA

A psiquiatra Sandra Peu, diretora
da APB e coordenadora da campanha
em Salvador, defende a necessidade do
alerta e de se falar abertamente sobre
as formas de prevencio. Segundo a psi-

Gordinhas de
Ondina vestidas
de amarelo, e
outras agoes de
conscientizagao
deram énfase

a Campanha
Setembro Amarelo

quiatra, as estatisticas vém crescendo em
todo o0 mundo, inclusive entre os mais
jovens: “A sociedade tem que quebrar
o siléncio e enfrentar o problema de
frente. Deixar de falar sobre o assunto
s6 colabora para o distanciamento das
pessoas que precisam de ajuda”

Este ano,a campanha em Salvador
vem ganhando destaque nas radios, pro-
gramas de televisao, sites e jornais im-
pressos. Fato inusitado quando se trata
de um tema carregado de tabu. Isso se
deveu, de acordo com o presidente do
Sindimed, Francisco Magalhaes, ao forte
empenho das entidades, que trabalha-

Foto: Alexandre Dias

ram em parceria, conseguindo sensibili-
zar artistas baianos e veiculos de comu-
nicagdo, grandes formadores de opinido.
“O objetivo foi alcangado. N6s provoca-
mos a discussio sobre o suicidio e con-
seguimos informar a populacdo sobre
como abordar e tratar esta doenca”.

AS GORDINHAS DE AMARELO
As“Meninas do Brasil”, mais conhe-
cida como “As Gordinhas”, da artista
Eliana Kertész, localizadas em Ondi-
na, ficardo vestidas de amarelo duran-
te todo o més de setembro, como uma
das agdes de promocédo da campanha.
A intervengio, realizada pelo Sindi-
med, vem chamando a atengio por quem
passa pelo local e foi capa do A Tarde,
jornal de grande circulagdo na Bahia,
e matéria do Fantdstico, programa exi-
bido pela Rede Globo, nacionalmente.
Assim como As Gordinhas, o Ele-
vador Lacerda também foi vitrine pela

prevengdo ao suicidio, sendo ilumina-

do com luz amarela no dia 1° de setem-
bro, abrindo as atividades da campanha
em Salvador. A iniciativa foi da APB.

PSIRICO VESTE A
CAMISA DA CAMPANHA

No dia 2 de setembro,a Praga Tereza
Batista, no Pelourinho, recebeu o Show
Pra Vida, com a participagéo especial do
cantor Marcio Victor, do grupo Psirico.
Além do Psirico, também vestiram a ca-
misa da campanha as bandas Esquina de
Minas, que faz uma releitura com “sota-
que baiano” das cancdes do Clube da Es-
quina, e a Levaé,com uma energia jovem,
com muito axé music e pop nacional.

O Show Pra Vida ocupou a Praga
Tereza Batista até depois da meia noi-
te, num clima de campanha que con-
tagiou a todos. O evento beneficente
arrecadou alimentos ndo pereciveis,
material de limpeza e de higiene pes-
soal, que foram doados para a Institui-
¢d0 O Bom Samaritano.

O cantor Marcio Victor, do grupo Psirico, também vestiu a camisa amarela da campanha
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0 MEDICO COMO
VITIMA DO SUICiDIO

No dia 8 de setembro foi a vez de mé-
dicos, assistentes sociais, demais pro-
fissionais de Saude e publico em geral
compartilharem informagdes a respeito
da abordagem e da preven¢io ao suici-
dio. A mesa redonda, realizada no Sindi-
med, foi transmitida ao vivo pelos sites
do sindicato e da Associa¢do Brasilei-
ra de Psiquiatria (ABP), e chegou a ser
acompanhada por cerca de 300 inter-
nautas, que participaram com pergun-
tas e observagdes. Na mesa estiveram
presentes a presidente da Associa¢do
de Psiquiatria da Bahia (APB), Miriam
Gorender; a presidente do Sindicato dos
Jornalistas (Sinjorba), Marjorie Moura,
e o diretor da Federacdo dos Bancarios
da Bahia e Sergipe, Fernando Dantas.

A mediagio ficou por conta do pre-
sidente do Sindimed, Francisco Maga-
lhaes, que abriu o evento pontuando que
a questao do suicidio é ignorada pelo
governo, quando nao oferece atendi-
mento especializado digno para a po-

Na mesa, o diretor
da Federagao dos
Bancadrios da Bahia
e Sergipe, Fernando
Dantas, a presidente [}
da Associagao
de Psiquiatria
da Bahia (APB),
Miriam Gorender,

o presidente do
Sindimed, Francisco
Magalhéaes e a
presidente do
Sindicato dos
Jornalistas da Bahia,
Marjorie Moura

pulagdo. Magalhades ressaltou, ainda, a
importéncia social e cientifica da mesa
redonda e a quase omissdo dos 6rgaos
ao tratar sobre o assunto.

A ocorréncia de suicidio na cate-
goria médica foi destacada na fala da
psiquiatra Miriam Gorender. De acor-
do com a médica, a ideia que se tem
de que o médico nunca deve adoecer
e a pressdo de curar o paciente exerci-
da sob ele o afeta negativamente: “O
desejo de imortalidade imputado ao
médico o adoece”, afirmou. De acordo
com pesquisas apresentadas,a depres-
sdo sempre esteve na lista das princi-
pais causas de morte do médico.

Gorender também detalhou paraa
plateia como é, geralmente, o compor-
tamento do suicida ao longo da vida
e destacou os principais fatores que
afetam a sociedade e que contribuem
para o aumento do indice de morta-
lidade por suicidio, como o stress no
estilo de vida moderno, o desempre-
go e a redugdo no acesso ao tratamen-
to profissional.

Os casos de suicidio no setor dos
bancérios foram bordados por Fernan-
do Dantas, que trouxe dados importan-
tes que comprovam a fragilidade dos
trabalhadores. De acordo com Dantas,
o estabelecimento de metas, a cada dia
mais inatingiveis; a pressao dos clien-
tes para serem atendidos; a perda do
emprego e os assaltos aos bancos sao
fatores preponderantes que vém jus-
tificando casos de suicidio neste setor.

A abordagem jornalistica sobre o
suicidio na sociedade foi outro aspecto
levantado pela mesa, na fala de Marjo-
rie Moura. A jornalista explicou que no
jornalismo existem critérios de noticia-
bilidade que definem o que ¢, de fato,
informagdo util a sociedade. “Se vocé
noticiar um caso individual, esta noti-
cia ndo trard beneficio para a socieda-
de, exceto se estiver envolvendo uma fi-
gura publica’, explicou. De acordo com
Marjorie, o jornalismo moderno esta
buscando nio noticiar mais as mortes,
e sim as suas causas, Como uma pres-

tagdo de servico a populagio.
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A Lei n® 13.003, de 24 de junho de 2014,
represenfou algum ganho real para o médico?

ALein®13.003/14, que altera o art. 17 da Lei n® 9.656/98
e dispde sobre os planos e seguros de satide privados de as-
sisténcia a Sauide, estabelece um regramento que visa dar
maior seguranga aos prestadores de servigos.

Com esse novo diploma legal, o contrato formal / escrito
se tornou imperativo, tanto para profissionais pessoas fisi-
cas como para as pessoas juridicas, devendo conter, de for-
ma clara e expressa, as condi¢des para a sua execugio, de-
finindo direitos, obrigagoes e responsabilidades das partes.

A Leine 13003/14 trouxe um rol de requisitos que, obriga-
toriamente, devem ser inseridos no contrato, a saber: objeto
e natureza, com descricio de todos os servigos contratados
(é importante salientar que o documento deve mencionar
apenas os servicos de fato contratados, ndo cabendo alusio
a servicos genéricos ou que nio serdo prestados); especifi-
cagio dos valores correspondentes a cada servico contrata-
do, bem como a forma e periodicidade de seu reajuste, os
prazos e os procedimentos para faturamento e pagamento;
identificagdo dos procedimentos que demandam autoriza-
¢do prévia da operadora/seguradora; vigéncia do contrato e
possibilidade de prorrogagdo, renovagdo e rescisdo; as pena-
lidades em caso de descumprimento (para ambas as partes).

Prevé, também, que a periodicidade do reajuste deve ser
anual e, quando houver previsdo de livre negocia¢do e nio
houver acordo no prazo de 90 dias, do inicio de cada ano, o
indice aplicado serd aquele que foi definido pela ANS (IPCA
cheio - valor acumulado nos 12 meses anteriores até a data
de aniversario do contrato), ndo podendo ser aplicado va-
lor inferior a esse.

Igualmente veda a existéncia de clausulas que visem res-
tringir a autonomia do exercicio da Medicina; que contra-
riem os principios e regras do Cédigo de Etica Médica; que

exijam exclusividade na relagdo; que dificultem ou obstacu-
lizem a contestagdo das glosas ou que estejam em desacor-
do com as normas vigentes.

Os descredenciamentos das pessoas fisicas ou juridicas
devem obedecer aos requisitos normativos estabelecidos na
RN 365/2014, da ANS.

Importante registrar que o contrato formalizado, bem como
as suas renovacdes ou possiveis alteragdes, deve resultar da ne-
gociacdo entre prestador de servico e operadora/seguradora
de plano de Satde, através da qual se discutam as clausulas e
amelhor maneira de executa-lo, ndo sendo valido o contrato
redigido unilateralmente pela operadora/seguradora de pla-
no de satide, de forma impositiva, vez que contraria o princi-
pio dalivre negociagao homenageado pela Lei n° 13.003/14.

Essa conquista legislativa foi importante, mas sua apli-
cabilidade estd longe de ser uma realidade, pois o que se
vé na pratica sio os médicos sendo procurados individual-
mente pelas operadoras/seguradoras para firmarem ou re-
novarem os contratos ji com seus termos pré-estabelecidos
de forma unilateral pela empresa, sem a necessaria e justa
negociagao (discussao), constando, inclusive, o percentual
de reajuste quase sempre inferior a reposi¢ao inflacionaria.

Para alterar esta realidade de pouco poder de barganha dos
prestadores de servigos perante as operadoras/seguradoras de
Satide, necessario se faz que os médicos contraponham ao po-
der econdmico das operadoras/plano de Satide com a unido
de classe, buscando seus sindicatos, a Comissdo Estadual de
Honorarios Médicos ou qualquer outra organizagio coleti-
va, para possibilitar-lhes uma real e equilibrada negociagao.

Carmen Dantas / Cldudia Bezerra
Departamento juridico do Sindimed
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HOSPITAL ESPECIALIZADO

MARIO LEAL

O Hospital Mario Leal esteve ameagado, porém, apos protestos, seu funcionamento segue garantido

Hospitais em crise na Bahio

ameaca de fechamento ou a re-

dugio da capacidade de aten-

dimento de hospitais histéricos

para a Bahia, como Octavio
Mangabeira, Martagdo Gesteira, Ma-
rio Leal e Juliano Moreira, dois deles
de fundamental importancia para os
pacientes de Satide Mental, vem preo-
cupando os baianos. Inimeras dentin-
cias feitas por profissionais de Saide
sobre as precarias condi¢des de aten-
dimento e a possibilidade de extingdo
dos hospitais demandaram grande es-
forgo por parte do Sindicato dos Mé-
dicos da Bahia (Sindimed), do Sindi-

cato dos Trabalhadores em Saude do
Estado da Bahia (Sindsaude), da ca-
tegoria médica, dos funciondrios, da
sociedade e das associagdes de espe-
cialidades e das familias dos pacien-
tes, na tentativa de manter as portas
das unidades abertas.

Uma nota publicada em junho, pela
Secretaria de Saude (Sesab), afirmou
que o fechamento dos hospitais Octa-
vio Mangabeira, Mario Leal e Juliano
Moreira ndo ocorrera. De acordo com
a Sesab, o que tem sido feito, em rela-
¢do0 ao atendimento psiquiatrico, é a
adogdo de “novas formas de cuidado

Atendimentos
especializados em
Satde Mental sdo os
mais prejudicados

as pessoas em situa¢do de sofrimen-
to ou transtorno mental’, e em relacdo
ao Octavio Mangabeira (especializa-
do em pneumologia) “existe um am-
plo projeto de reforma e requalifica-
¢do, em fase de discussdo, conduzido,
inclusive, com a participagdo da Socie-
dade de Pneumologia”

Porém, o que se tem visto sdo blo-
queio de leitos, fechamento de centro
cirtirgico e remanejamento de pacien-

tes, acOes estas respaldadas em obras e

reestruturagdes de infraestrutura dos
locais, que ainda ndo tiveram inicio.

OCTAVIO MANGABEIRA

Em julho, apés ser informado por
profissionais do Hospital Especializa-
do Octavio Mangabeira sobre a falta
de medicagdes e bloqueio de leitos, por
condi¢des inadequadas de atendimen-
to, o presidente do Sindimed, Francis-
co Magalhaes, fez uma visita a institui-
¢do. Apos algumas semanas, a situacdo
mostrou algum sinal de melhora com o
aporte de recursos que permitiu abrir
parte dos leitos, porém néo o suficien-
te para tornar a institui¢do mais ade-
quada a demanda.

A diregéo do hospital ndo estava no

momento da visita. Segundo os médi-
cos, 0 hospital tem passado por momen-
tos dificeis nos tltimos anos. Francis-
co Magalhaes foi informado, também,
sobre a mobilizagdo dos funcionarios
para se manter o perfil do hospital, di-
recionado para as doencas pulmona-
res cronicas, e contra a tentativa de pri-
vatizacio da unidade.

0 Sindimed se colocou a disposi¢do
dos trabalhadores e se mantém vigilan-
te para eventuais manobras do governo
do Estado no sentido de entregar o pa-
trimdonio publico. As entidades, os ser-
vidores e os usudrios sdo contra o pro-
jeto anunciado pela Superintendéncia
de Atengdo Integral a Satide (SAIS) do
Estado e pelo secretario de Saude do
Estado, Fabio Vilas Boas, que propde
a privatizacio da unidade e a implan-
tacdo de gestdo via Organizagdo Social.

No mesmo més, o secretario de Saude
deu entrevista a Rddio Metropole, sina-
lizando o fechamento do centro cirtr-
gico do Octavio Mangabeira, por falta
de condigdes estruturais. “O centro ci-
rirgico vinha produzindo um volume
de cirurgias muito pequeno. Optamos
por fechar e iniciar a reforma. Vamos
tratar o Octévio e o Ernesto [Simdes],
que fica do lado, como se fossem um
complexo hospitalar, otimizando os re-
cursos’, afirmou o secretério.

De acordo com o médico Sérgio Ta-
deu Pereira, cirurgido no hospital ha 28
anos, o centro foi reaberto aproximada-
mente trés semanas apds o anuncio do
fechamento, porque a ideia inicial de
transferir os procedimentos para outros
hospitais nio teve éxito, por falta de va-
gas. Segundo o0 médico, a Sesab forne-
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ceu condi¢des minimas para a retoma-
da, como a compra de insumos basicos,
mas nio o suficiente para mudar o qua-
dro de precariedade, que permanece.

A informacdo, divulgada pelo secre-
tario, de que estariam sendo realiza-
das poucas cirurgias, o que justificaria
o fechamento do centro, foi questio-
nada por Pereira. Para o médico, o vo-
lume de cirurgias é compativel com o
ntimero de profissionais contratados.
“Nés contamos apenas com uma equi-
pe por dia, ainda sim, por ano, o Oc-
tavio Mangabeira realiza uma média
de 1.200 a 1.400 procedimentos, sendo
15% de grande porte, 60% de pequeno
e o restante de médio porte”, afirmou.

Para ele, 0 ideal seria ampliar a equi-
pe e modernizar tanto o centro cirdr-
gico, adequando-o as normas padrdes
atuais, como todo o hospital, incluindo
a Unidade de Terapia Intensiva (UTI),
que precisa de amplia¢do. “N6s conta-
mos com apenas um elevador para tudo:
transportar alimento, lixo hospitalar,
pacientes que foram a 6bito por doen-
¢a infectocontagiosa, pacientes sauda-
veis, profissionais de Satide e acompa-
nhantes” Outra sugestdo do médico é a
reestruturagdo dos cargos, que segun-
do ele, sio muitos funciondrios acu-
mulando fungdes.

Um projeto voltado para a moder-
nizagio do centro cirtrgico foi enco-
mendado pela dire¢do do hospital ha
cinco anos e entregue a Sesab. Che-
gou a ser or¢ado, porém nao foi pos-
to em pratica.

0O atendimento clinico também pas-
sa por dificuldades. De acordo com in-
formagoes do corpo clinico, além da
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falta de medicamentos, que dificulta o
atendimento aos pacientes, existe a es-
cassez de material de escritdrio. Outra
preocupagdo sio as longas filas forma-
das pela populagdo em busca de vaga
para exame de tomografia computa-
dorizada, servico amplamente divul-
gado pela dire¢do do hospital, porém
sem estrutura adequada para atender
a grande procura.

MARTAGAO GESTEIRA

As primeiras matérias publicadas
no site do Sindimed sobre os problemas
financeiros vividos pelo Hospital Mar-
tagdo Gesteira datam de 2011, quando
o sindicato denunciou a divida da pre-
feitura com a instituicdo, que vinha se
acumulando desde agosto de 2010 e
ja ultrapassava dois milhdes de reais.
Hoje, a situa¢do ndo é muito diferen-
te.No dia 19 de julho deste ano, a equi-

O Hospital Octavio Mangabeira é o tnico n

pe do hospital foi recebida pelo minis-
tro da Saude interino, Ricardo Barros,
com o objetivo de explanar a situa¢do
econdmico-financeira da institui¢ao,
com foco no reequilibrio dos contratos.

Durante a reunido, o superinten-
dente da empresa mantenedora atual
do hospital, a Liga Alvaro Bahia Contra
a Mortalidade Infantil, Antonio Santos
Novaes Junior, explicou que os contra-
tos e o plano operativo do hospital en-
contram-se desatualizados, sem reajus-
tes ha mais de cinco anos, o que tem
gerado mensalmente, segundo ele, um
déficit de R$ 500 mil. O ministro inte-
rino encaminhou o pleito para a equi-
pe técnica do Ministério da Satde, que
se comprometeu a estudar uma possi-
vel solugdo. O pedido do Martagao foi
endossado pelas Secretarias Munici-
pal e Estadual de Satde, que emitiram
uma carta de referéncia, ressaltando

a Bahia t;.épecializado em pneumologia, pelo SUS

aimporténcia da instituicdo e o cum-
primento de acdes que garantam seu
funcionamento.

TRATAMENTOS SUSPENSOS

O Martaggo, localizado no Torord,
em Salvador, foi fundado ha 52 anos.
Possui 180 leitos, sendo 20 de UTL. Tem
cerca de 200 médicos e sobrevive com
98% dos repasses do Sistema Unico de
Saude (SUS) e 2% de doacdes.

Devido as dividas com fornecedores
e os atrasos salariais dos médicos, que,
a0 todo, somam mais de R$ 25 milhdes,
foi protocolado no Ministério Publico
da Bahia um documento que determi-
nou o dia 12 de agosto de 2016 como
data-limite para interrupgdo dos pro-
cedimentos voltados para a area de on-
cologia para novos pacientes e a assis-
téncia aos portadores de fissuras labio
palatinas. A partir desta data, o hospi-

tal, que sempre foi referéncia no trata-
mento de cancer infantil, passou a ndo
oferecer mais este tipo de atendimento.

Porém, ap6s audiéncia com a pre-
feitura, intermediada pelo MP, que re-
sultou no reajuste do contrato com a
SMS, passando para R$ 230 mil a con-
tribui¢do final, os procedimentos em
oncologia e tratamento de fissuras la-
bio palatinas voltaram a ser feitos. Se-
gundo a diretoria da Liga Alvaro Bahia,
é preciso ainda definir a continuidade
do repasse de recursos.

Os servigos de cardiologia pediatri-
ca, neurocirurgia e cirurgia de urgéncia
também estiveram suspensos na unida-
de. S6 apods reajuste contratual, realiza-
do em julho, com o governo do Estado,
adicionando ao repasse mensal R$ 135,5
mil, os tratamentos foram garantidos.

A presidente da Sociedade Baiana

de Pediatra (Sobape), Dolores Fernan-
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Em 2011, o
Sindimed doou ao
Hospital Martagao

Gesteira mais
de 1.600 latas de
leite, adquiridas
durante as
inscrigoes da

lll Corrida Para
Saude. Na foto,
o ex-presidente
José Caires
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dez,em entrevista a imprensa,lamen-
tou a suspensao, ainda que momenta-
nea, da prestacdo de servigos e teme
que se concretize o que muitos temem:
a desmobilizagdo de outros servicos.

O presidente do Sindimed, Fran-
cisco Magalhies, lamenta que o poder
publico nio tenha feito nada de efeti-
vo e lembrou que, em outros momen-
tos, 0 Sindimed também se mobilizou
em defesa da instituicio.

Os interessados em fazer doagdes
podem acessar o site www.martagao-
gesteira.org.br para efetivar inscri¢cdo
como doador. Outras informacdes pelo
telefone (71) 3032-3773.

MARIO LEAL

A diretoria do Sindimed participou,
em junho, de uma reunido no Hospi-
tal Mario Leal, com representantes da
Sesab, Conselho de Satde do Munici-

[ sindl;
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pio, pacientes e familiares, equipe mé-
dica, funciondrios, SindSaude, Associa-
¢ao Psiquidtrica da Bahia (APB), Ordem
dos Médicos do Brasil (OMB), entre ou-
tras entidades, para tratar sobre o pos-
sivel fechamento do hospital, anuncia-
do em maio pela Superintendéncia de
Recursos Humanos da Sesab.

De acordo com Sandra Peu, psiquia-
tra que trabalha no Mario Leal e que es-
teve presente na reunido, uma comis-
sdo foi criada para analisar o projeto
de desativa¢do da unidade elaborado
pela Sesab, “ja que nédo existe uma co-
ordenagdo de Saude Mental no Esta-
do, que poderia dar um parecer técni-
co’, afirmou a médica.

Ainda de acordo com a psiquiatra, o
anuncio do fechamento causou grande
impacto entre a diretoria e os funcio-
ndrios, bem como nos pacientes e seus
familiares, ja que nunca houve, por par-
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te da Sesab, a iniciativa de didlogo para
tratar sobre o assunto. Para a médica, o
fechamento do Mério Leal poderia tra-
zer sérios danos a satide da populagdo
que precisa do servigo de emergéncia
oferecido pelo hospital, uma referéncia
no Estado. “Pacientes em surto, usuarios
do SUS ndo terdo para onde recorrer”

Segundo informagdes da diretora
do hospital, Inah Bispo, caso a unida-
de venha a fechar as portas, seis mil
pacientes do ambulatdrio ficariam de-
sassistidos, 5.300 deixariam de receber
medicamentos de alto custo, além da
suspensio de duas mil consultas que
sdo realizadas por més no hospital.

Porém, para a presidente da APB,
Miriam Gorender, a ameaga de fecha-
mento do Mario Leal estd cada vez mais
distante. Segundo a médica, isso se deve
ao intenso protesto que a associagdo, 0
Sindimed, os funciondrios e as familias
dos pacientes vém realizando. “Fizemos
um abaixo-assinado com, aproximada-
mente, trés mil assinaturas contra o fe-
chamento”, ressaltou.

No dia 5 de julho, um debate foi rea-
lizado no Ministério Ptiblico (MP) para
discutir a situagio do hospital. A reu-
nido foi presidida pela coordenadora
do Centro de Apoio Operacional de Di-
reitos Humanos (CAODH), a promoto-
ra de Justica Marcia Teixeira.“A partir
desse encontro, duas resolucdes mui-
to importantes foram criadas: A decla-
racdo em ata da reunido de represen-
tante da Sesab, afirmando que o érgao
ndo tem a intenc¢io de fechar o hospi-
tal, e a formagdo de um grupo de tra-
balho para discutir a situagdo da Satde
Mental na Bahia”, informou Gorender.

Apagdo do atendimento psiquidtrico

Além do Hospital Mario Leal, o Julia-
no Moreira também foi citado entre os
hospitais psiquiatricos sob ataque. O ve-
reador Euvaldo Jorge (PPS) apresentou,
em junho, a Mesa Diretora da Camara,
um requerimento através do qual o se-
cretario estadual de saide é convidado a
prestar esclarecimentos sobre os rumo-
res de fechamento do hospital.

As dificuldades enfrentadas pela Sat-
de Mental na Bahia, com falta de leitos e

medicamentos, é parte de uma crise na-

Miriam Gorender, presidente
da associagao na Bahia

cional, intitulada pelos psiquiatras como
apagdo do atendimento psiquiatrico. A
Associagdo Brasileira de Psiquiatria (ABP) divulgou, em 2014, uma nota pu-
blica no Dia Mundial da Satide, declarando luto pela satide ptiblica do Bra-
sil. Na nota, a associagdo afirma que o “apagdo” se deu apds a Reforma Psi-
quidtrica - Lei n° 10.216, de 2001 -, que redirecionou o modelo assistencial
em Saude Mental no Brasil. Segundo a associagdo, ap6s esta lei, 170 mil lei-
tos foram fechados pelo Ministério da Satde.

A presidente da associagdo na Bahia, Miriam Gorender, compactua com
esta ideia. Para ela, o que houve, na verdade, foi o mal uso da lei. “O apagéio
do atendimento psiquidtrico no pais é resultado do uso indevido da lei, por
parte do Ministério da Saude que, passou a aplicar a Lei n° 10.216 de 2001,
ignorando modificagdes importantes e aperfeigpamentos no texto norma-
tivo que tem origem no Projeto de Lei apresentado na década de 1980 pelo
deputado Paulo Delgado (PT)” afirmou.

O PL, na sua esséncia, propunha a extingao progressiva dos manicémios
do pais, porém apds 12 anos de tramitagio e debates no Congresso Nacio-
nal,a Lei n° 10.216 é sancionada pelo entdo presidente Fernando Henrique
Cardoso. No entanto, a aprova¢io é de um substitutivo do PL original, que
ndo institui mecanismos claros para a progressiva extingdo dos manicomios.

0 Sindicato dos Médicos da Bahia tem uma sede aberta 24 horas, a sua disposicao:

www.sindimed-ba.org.br

Noticias, informacoes, convénios, canal de dentincia e muito mais. Acesse agora, clique, participe!

A Onda Azul Desafogadora

HENRIQUE RIBEIRO

Era década de 80, os novos avangos
datecnologia e da Medicina tornavam,
cada vez mais, evidentes.

O Dr. Picango Mourdo, pneumolo-
gista professor universitdrio, e um pais
imagindrio e sua assistente Verusa Au-
xiliadora de Carvalho, sem “v’, recebem
dos EUA, uma droga, PIK-69, em fase de
teste na raca humana, para ser estuda-
da no quadro patoldgico de Hipertensao
Arterial Pulmonar, embora a mesma ja
tenha sido testada na Angina Pectoris e
Hipertensdo Arterial Sistémica e apresen-
tando resultados abaixo dos esperados.

Um grupo de 95 pacientes foi se-
lecionado, entre eles trés membros de
uma familia: Amancio Pinto, Juvéncio
Pinto e Teréncio Pinto.

0 ultimo voluntario para a pesquisa
foi o paciente Braulio Madeira.

Apds o uso da droga por quinze dias,
na segunda entrevista, foram registra-
dos alguns efeitos colaterais, tais como
cefaleia, visdo azul, rubor facial, con-
gestdo nasal. Mas o efeito colateral da
erecdo peniana foi constatado em todos
0s pacientes, sem exce¢io, sendo refe-
rido como melhora do seu desempe-
nho sexual, em menor ou maior escala.

A linda morena Dra. Verusa ficou
surpresa com a constatagdo do efei-

to colateral uninime. A principio, ndo
acreditou e até pensou que fosse uma
brincadeira em forma de cantada, or-
questrada pelos seus pacientes. Mas
registrou fielmente as informagdes e
comunicou, imediatamente, ao Dr. Pi-
cango, que ndo perdeu a oportunidade
de usar a droga. Constatou em si mes-
mo a melhora do seu fraco desempe-
nho sexual e ainda teve a visdo literal-
mente azul por alguns minutos.

O comprimido de cor azul reali-
zou milagres nos pulmdes e apareceu
como ressuscitador dos “pintos” qua-
se falecidos.

Os pacientes com Hipertensdo Ar-
terial Pulmonar costumam referir que,
praticamente, sentem a sensagio de afo-
gamento no seco, mas a onda azul de-
safoga os pulmdoes fazendo os “pintos
aposentados” voltarem a atividade para
a felicidade geral dos seus donos e da
mulherada.

Assim nasceu a pilula da revolu-
¢do sexual masculina: o sildenafila, o
tdo conhecido Viagra.

A primeira de uma série de drogas
que agem positivamente na disfungédo
sexual masculina.

Henrique Ribeiro é médico
cardiologista, autor do livro
Um poeta muito prosa.

Este espaco é aberto aos pendores literdrios dos médicos, especialmente as crénicas. A unica restricao
é quanto ao tamanho dos textos. Exercitem o poder de sintese para evitarmos as letrinhas. Aqui, menos

quase sempre é mais...

ASSESSORIA
CONTABIL

Parceria para

todas as horas

O Sindimed tem foco prioritario em
seus associados. E pensando nos médi-
cos baianos que o sindicato estabelece
parcerias, implanta servigos e investe na
sua estrutura. Isso mesmo: o seu sindica-
to disponibiliza convénios e servigos que
podem ajudar vocé a planejar melhor as
atividades e ainda fazer economia.

Na hora de escolher uma nova esco-
la, o Sindimed oferece convénios com
desconto. Precisa consultar um advoga-
do? Procure a Defensoria Médica. Quer
organizar as contas? Utilize a assesso-
ria contabil que o sindicato disponibi-
liza para os seus associados, inclusive
para a declaracdo de Imposto de Renda.

Procure o seu sindicato ou visite a pa-
gina eletronica: www.sindimed-ba.org.
br. Além de ficar bem informado sobre
fatos que interessam aos médicos baia-
nos, vocé ainda pode encontrar aquele
apoio que estava procurando. Confira!
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Representantes do Sindimed se reuniram com Aladilce Souza (PCdoB) e Joceval Rodrigues (PPS),

—

lider da bancada do governo na Camara, para garantir o abono da categoria médica

Sancionada prorrogagdo do abono
salarial para médicos do municipio

pos a grande mobilizacdo por

parte do Sindimed e o0 empe-

nho dos integrantes da Co-

missdo de Saude da Camara
Municipal, em especial e da vereadora
e diretora do SindSaude, Aladilce Souza
(PCdoB),a prefeitura de Salvador san-
cionou, no dia 12 de agosto, o projeto
que prorroga, até 30 de abril de 2017,
o abono de R$ 1.500 aos médicos mu-
nicipais com carga hordria de 20h se-
manais. Os profissionais deixaram de
receber o repasse durante os meses de
maio e junho, aguardando a renovagio
do abono, que dependia de votacéo es-
pecifica na CAmara Municipal, a qual

foi realizada e resultou em aprovagio
unanime pela continuidade. O abono
sancionado também ¢ direcionado aos
agentes de Suporte Operacional e Admi-
nistrativo, na area de Servicos de Copa
e Cozinha, no valor de R$ 100.
Segundo a legislacio, o beneficio ndo
se incorporara aos vencimentos, remu-
neragio ou proventos e nem serd consi-
derado para efeito de calculo de quais-
quer outras vantagens. Sobre o abono
nio incidird, ainda, descontos relati-
vos as contribui¢des devidas ao Regi-
me de Previdéncia Social dos Servido-
res Publicos do Municipio do Salvador.
Na tentativa de garantir o repasse

O beneficio no valor de
R$1.500 € valido até
2017 e é voltado para
profissionais com carga
horaria de 20h semanais

a categoria, o presidente do Sindimed,
Francisco Magalhées, acompanhado
de diretores do sindicato, se reuniu em
julho com a vereadora Aladilce Souza
(PCdoB) e Joceval Rodrigues (PPS), li-
der da bancada do governo na Cdmara,
além de encaminhar pedido de regu-
lariza¢do do pagamento ao secretario
de Saude do municipio, José Antdnio
Rodrigues Alves.

Na visdo do Sindimed, a necessi-
dade de realizar votagdo para manter
o repasse néo faz sentido, uma vez que

a bonificagdo integra os saldrios e sua
suspensdo acarreta brusca queda do
poder aquisitivo dos trabalhadores. O
presidente do Sindimed defende que
a renovagdo seja no tempo adequado,
sem penalizar ainda mais os profissio-
nais, cujo salario liquido, de R$ 2.500,
ja é muito defasado. O fato de o abo-
no ndo ser renovado automaticamente
agrava a situagdo de privagio financei-
ra, na qual se encontram os médicos.

JETONS

Durante a reunido realizada em julho
com os lideres do governo e oposigao,
os representantes do Sindimed pediram
a supressdo do artigo n° 3 do projeto
de lei, que cria jetons para o Conselho
Municipal de Tributos e outros conse-
lhos.Jeton é a gratificagdo por partici-
pacdo em reunides de érgdos de deli-
beracio das esferas federal, estadual e
municipal. Os lideres chegaram a um
acordo sobre a necessidade de adequar
a proposta a legislacdo eleitoral antes
da votagdo em plendrio.

Porém, ao sancionar o projeto, este
artigo foi mantido, estando previsto na
legislagao para membros do Conselho
Municipal de Tributos. “O jeton serd pago
até o maximo de oito sessdes mensais a
que comparecerem. Para os membros
da Comissdo de Comissdo de Analise
Prévia da Lavratura de Auto de Infra-
¢do e Notificagdo Fiscal de Lancamen-
to (Caplan), cuja composi¢do contard
com, no maximo, cinco membros, de-
signados por ato da Secretaria Muni-
cipal da Fazenda, o “jeton” serd pago
até o maximo de quatro sessdes men-

sais a que compareceren’, diz o texto.

A assembleia definiu, entre outras demandas, discutir s

- ﬁ‘. Tl W
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obre campanha

de midia para denunciar a crise da estrutura da Satide municipal

Desrespeito pode levar a paralisagio

Os médicos do municipio se reuni-
ram em assembleia no dia 3 de setem-
bro, no Sindimed, quando voltaram a
discutir as condi¢des adversas de tra-
balho, a desvaloriza¢io por parte dos
gestores e as pressoes que sofrem no
dia a dia.

Diante dos desrespeitos reiterados,
a principal atitude orientada pelo Sin-
dimed é que todos tomem conhecimen-
to das Instrugdes Normativas e que se

passe a discuti-las com mais profun-
didade, para fazer valer o direito dos
médicos.

Os médicos discutiram uma cam-
panha de midia para denunciar a crise
da estrutura da Saide municipal. Tam-
bém esteve em pauta a paralisacio dos
servicos como forma de protesto e de-
nuncia. O Cremeb esta sendo comuni-
cado sobre os problemas enfrentados
pelos médicos do municipio.

Distorcoes

Ja ha algum tempo, a principal pressdo que se abate sobre a categoria é a

rigidez da normatizagdo do ponto eletrénico. O sistema é contraproducen-

te,ndo leva em conta as necessidades dos atendimentos e ndo tem uniformi-

dade estrutural nas diversas unidades de Satde. E urgente a revisao e a fle-

xibilizagdo que a natureza do servigo médico demanda. Da forma que est4,

os mais penalizados sdo os usudrios.
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Reajuste dos servidores é cobrado na Justica

Governo do Estado
desrespeita servidores e
afronta determinagao do
Tribunal de Justica oa Bahia

liminar que garantia o reajuste

salarial dos servidores de sau-

de foi negada em decisédo pro-

ferida pela ministra Carmen
Lucia, em julgamento ocorrido no al-
timo dia 19. A liminar havia sido con-
cedida ao Sindimed e Sindisaude pela
desembargadora Sandra Inés Moraes
Azevedo, depois de ter dado entrada em
a¢do na justica solicitando que o gover-
nador do Estado, Rui Costa, enviasse a
Assembleia Legislativa um projeto de
lei que viabilizasse o reajuste salarial
para os servidores de saude. O gover-

www.caldeiraopolitico.com.br

Persistindo o descumprimento da Liminar, a proxima etapa da luta sera no STJ

no recorreu ao Supremo Tribunal Fe-
deral e a Ministra Carmen Lucia inde-
feriu a liminar.

Segundo o presidente do Sindimed,
Francisco Magalhées, o sindicato entra-
ra com um agravo, junto com outras en-
tidades, e irdo a Brasilia tentar audiéncia
com a assessoria da ministra para cobrar
a0 STF uma revisdo da decisdo.“Vamos

iminente.

PODER JUDICIARIO DO ESTADO DA BAHIA 2
TRIBUMAL DEJUSTICA
Secio Civel de Direito Piblico
0014487-04. 2016.8.05.0000
Assevera que o Supremo Tribunal Federal, no julgamento da ADIN n®
2492 finou a competéncia do Chefe do executivo para encaminhar o projeto de lel,
versando scbre a reposigho inflaciondria, anualmente, efastando incdlusive a
imitaca0 da LAF, ante a supremadia da noma constitucional
Assenta O pergo na demora NOS ENOMESs prejUzZos que adwrao a
seus representados caso ndo thes soja deferida a liminar, ante a perda salarial

C1mtae racnlhidas Ae fle 1950 inta) Ao mentng da fie 220 AR

A Liminar assinada pela desembargadora Sandra Azevedo deixa claro
que Lei de Responsabilidade Fiscal ndo é empecilho para reajuste

tentar, junto a presidente do STE uma
medida para que ela reveja seu enten-
dimento”, posicionou-se o advogado do
Sindimed, Renato Duarte.

Os servidores publicos amargam uma
grave defasagem salarial, que precisa
ser corrigida pelo menos segundo os
indices oficiais. No ano passado, a in-
flagdo acumulada ultrapassou os dois
digitos, contrariando a meta do gover-
no federal. O Indice de Custo de Vida
calculado pelo Departamento Intersin-
dical de Estatistica e Estudos Socioe-
condmicos (ICV-Dieese) fechou 2015
com elevagio de 11,46%.

A alegagdo do governo é sempre a
mesma: a de que néo haveria reposi¢io
inflaciondria por falta de recursos. A
Constitui¢do do Estado da Bahia, em
seu art. 77,11, coloca na competéncia
privativa do governador do Estado a
apresentacdo de projeto de lei que tra-
te de aumento de saldrio. No entender

do presidente do Sindimed, Francis-
co Magalhaes, o Estado tem que assu-
mir seu papel de guardido das leis e
isso passa pela estrita observagdo do
que preconiza a Constitui¢ao do Es-
tado da Bahia.

PRO-SAUDE E CONDENADA

No inicio de julho, a Pr6-Satde (As-
socia¢do Beneficente de Assisténcia So-
cial e Hospitalar) foi condenada por pra-
tica antissindical. Como resultado de
provocagao feita pelo Sindimed, o juiz
da 152 Vara do Trabalho, Dr. Gilvan Oli-
veira Silva, proferiu a sentenga contra a
empresa que administra a UPA de Es-
cada, que havia demitido médicos em
funcdo da greve de 47 dias iniciada em
abril. A ré foi condenada a pagar inde-
nizagio de R$ 150 mil por dano moral,
aser revertida ao Fundo de Amparo ao
Trabalhador (FAT).

Durante e apds a greve, os dirigen-
tes da Pro-Satide praticaram persegui-
¢oes e intimidacdes aos médicos e aos
dirigentes do Sindimed, mantendo-se,
inclusive, intransigentes quanto as suas
reivindicagdes.

Como exemplo concreto das a¢des
intimidatorias e retaliatorias da gestora
estd a demissdo sumadria de nove médi-
cos, menos de uma semana apds o fim
da greve. Alguns destes profissionais fo-
ram desligados durante o cumprimen-
to da jornada de trabalho. Na época, o
Sindimed denunciou o fato a impren-
sa e ao Ministério Publico do Traba-
lho. Este érgdo, ap6s inquérito interno,
acionou a Justica do Trabalho através
de agdo civil publica perante a 152 Vara
do Trabalho de Salvador.

A advogada do Sindimed,
Claudia Bezerra, estranha que
o Judiciario ndao esboce reagao
diante do acinte do Executivo

INSALUBRIDADE

0 Sindimed aguarda do Tribunal de
Justica da Bahia uma decisdo em favor
dos médicos que deixaram de receber
em novembro do ano passado o adicio-
nal de insalubridade. A liminar néo caiu
e o Sindimed também ameaga recorrer
ao CNJ. A advogada do sindicato, Clau-
dia Bezerra, lembra que em fevereiro a
entidade conseguiu liminar favoravel,
apoOs mover agdo contra a Sesab e a Saeb.
Diante do descumprimento, foi pedido
a desembargadora Sandra Inés a ma-
joracdo da multa e a execugdo contra o
secretario de Saude, Fabio Vilas Boas.

Ao comentar a morosidade da Jus-
tica, a advogada lembrou que quando
o sindicato faz greve e o Estado entra
com pedido de majoragdo de multa, a
decisdo normalmente é mais célere.Ja
em agosto, o sindicato moveu contra o
Estado uma a¢do destinada a progres-
sdo e promogao de médicos. O objetivo
é ver publicada pelo secretario de Sau-
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de a lista com os nomes que requere-
ram a progressao e a aplicacdo nos sa-
larios do percentual correspondente.
No mesmo mandado de seguranga, o
Sindimed pede que sejam publicados
0s atos normativos.

Ja em relacéo ao prefeito de Salva-
dor, ACM Neto, o Sindimed entrou com
mandado de seguranca para que ele en-
vie 8 Camara Municipal o projeto de lei
da reposic¢éo salarial dos médicos, cujo
efeito é extensivo aos demais servidores
municipais, conforme assegurado por
lei. O TJ-Ba, até o momento, néo se ma-
nifestou sobre o assunto. Procedimen-
to semelhante foi adotado com relagéo
ao prefeito Ademar Delgado, de Cama-
¢ari. Alids, o sindicato também exige
na Justica a garantia de seguranca nas
unidades de Satide daquele municipio,
alvo frequente de invasdes e vandalis-
mo, além de casos de agressdo verbal
e fisica as equipes de Satde.

Contra o Instituto Médico Cardio-
l6gico da Bahia (IMCBA), o sindicato
moveu uma agdo civil ptblica destina-
da a obter o reconhecimento de vincu-
lo trabalhista e pagamento de verbas
rescisorias aos médicos P] lotados em
unidades de Satde de Salvador, Lauro
de Freitas e Sdo Francisco do Conde.
Segundo Claudia Bezerra, uma audi-
éncia deve ocorrer entre o final de ou-
tubro e o inicio de novembro. O Cen-
tro Médico Aracaju, que administrava
o hospital de Candeias, também é alvo
de agdo pedindo o reconhecimento do
vinculo e pagamento dos médicos, que
estdo sem receber salarios desde 22 de
julho. O processo tem o niimero 0001198-
78.2016.5.05.0121.
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Projetos compdem agenda
cultural no Sindimed

Fim de Tarde no Sindimed recomega em outubro, e
exibicdo de filmes esta prevista também para este més

casa do médico baiano vem
abrindo as portas para a¢des
culturais que incentivam o gosto
pela musica, pelas artes plasti-
cas, pela poesia, pelo cinema, entre outras
vertentes, contribuindo para o bem-es-
tar dos profissionais médicos, seus fun-
cionarios e parceiros do sindicato.

Do inicio do ano até agora, algu-
mas atividades culturais ja ocuparam
a sede do Sindimed, indo além das as-
sembleias e reunides de trabalho. Para
ficar por dentro da programacéo cultural
do Sindimed, acesse nosso site (WWW.
sindimed-ba.org.br), e acompanhe nos-
sa pagina na rede social (https://www.
facebook.com/sindimedba).

FIM DE TARDE NO SINDIMED

O primeiro Projeto Fim de Tarde do
Sindimed aconteceu dia 23 de setembro.
Os médicos Margal Huoya e Henrique
Ribeiro abriram a noite com poesias e
David Vazquez fez apresentacio musi-
cal e exp0s suas pinturas. Em seguida,
teve o grupo de chorinho baiano Mas-
saranduba, embalando o fim de tarde,
trazendo classicos de Jacob do Bando-
lim, Pixinguinha, entre outros composi-
tores, sambas, além de cangdes autorais.

A préxima edigdo do evento ja tem
data marcada, dia 21 de outubro, com
programagao especial em homenagem
ao Dia do Médico, dia 18. Acompanhe
as novidades no nosso site!

0 Projeto Fim de Tarde foi idealiza-
do pelo ex-presidente José Caires Meira
e ja promoveu, no passado, belissimos
encontros. Retomamos, agora, incluin-
do a abertura para a participagdo dos
(as) médicos (as) que possuem qualquer

Os filmes que serdo exibidos no Sindimed foram selecionados para o Dia

Internacional de Animacéo (D.l.A)

talento artistico. Para se apresentar, o
(a) médico (a) deve entrar em contato
com o Sindimed e confirmar sua par-
ticipagdo. As atracdes musicais prome-
tem manter a qualidade de sempre, as-
sim como a garantia da diversdo. Além
de petiscos gostosos para tornar a noi-
te de sexta-feira ainda melhor!
Aguardamos vocés!

CORALMED

Desde margo deste ano, médicos

O coral é
aberto para
médicos e
funcionarios
da ABM,
Sindimed e
Cremeb

(as) e funciondrios (as) do Sindimed,
ABM e Cremeb vém se reunindo to-
das as segundas-feiras, das 18h30 as
20h30, no auditdrio Gerson Masca-
renhas, do Sindimed, para os ensaios
do CoralMed, sob a dire¢do do maes-
tro Gilberto Bahia. Sob o clima des-
contraido, leve e divertido, os inte-
grantes que, em sua maioria, nunca
tinham experimentado cantar, estdo,
a cada dia mais, envolvidos e ja pra-
ticam técnicas de afinacdo, leitura de
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partitura e exercicios vocais. Em bre-
ve, divulgaremos a data da primeira
apresentacdo.

Para participar do CoralMed basta
ser médico (a) ou funcionario (a) das en-
tidades médicas citadas e enviar e-mail
para sindimedba.imprensa@gmail.com
e comparecer ao ensaio.

EXIBIGAO DE FILMES

Sob a coordenacgio do nosso colu-
nista da Dica Cultural, Marko Ajdaric,
- publicada todas as sextas-feiras no
nosso site -,a sede do sindicato vai re-
ceber a exibi¢do dos filmes seleciona-
dos para o Dia Internacional da Ani-
magdo (D.1. A) de 2016, no dia 28 de
outubro, sexta-feira, a partir das 18h,
com alguns detalhes extras, autoriza-
dos por Marcelo Marao, um dos pro-
dutores do evento.

A mostra de curtas-metragens de
desenhos animados nacionais e inter-
nacionais ¢ gratuita e acontece, simul-
taneamente, em centenas de cidades
do Brasil. Confira mais informacdes a
respeito da mostra no site oficial www.
abca.org.br/dia/.
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FRANCISCA PRAGUER FROES (1872- 1931)

Primeira professora de Medicina da Bahia

asceu Francisca Barreto Pra-

guer em 21 de outubro de 1872,

na cidade de Cachoeira, no Re-

concavo baiano. Era filha de
Francisca Rosa Barreto Praguer e Hen-
rique Praguer, imigrante croata de ori-
gem judia. Teve primorosa educagéo e
demonstrou, desde crianca, uma inte-
ligéncia privilegiada.

Vencendo o preconceito da época,
segundo o qual era vedado as mulhe-
res o exercicio da Medicina, matricu-
lou-se aos 16 anos (em1888) na Facul-
dade de Medicina da Bahia, colando o
grau de doutora em Medicina em 9 de
dezembro de 1893 (772 turma), defen-
dendo a tese inaugural “Breves nogdes
sobre a raspagem uterina’”.

Para conseguir seu intento, lutou
contra a objecdo da familia, a qual ar-
gumentava que a “Medicina é profissao
de homem, e ndo de mulher”. Efetiva-
mente, a primeira médica do Brasil foi
Rita Lobato Velho Lopes, gaticha, diplo-
mada pela Faculdade de Medicina da
Bahia, em 1887. A Fameb, no periodo de
1888 a 1893, diplomou mais trés médi-
cas: Amélia Pedrosa Benebien (cearen-
se) e Efigénia Veiga (baiana), em 1890;
e Glafira Corina de Araujo (baiana),em
1892. Francisca Barreto Praguer foi a
52 médica formada pela escola médi-

ca primaz do Brasil. Dentre seus cole-
gas de turma destacamos Gongalo Mo-
niz Sodré de Aragao e Jodo Gongalves
Martins, futuros professores da FMB.
Ainda estudante, em 1892, foi interna

da enfermaria de partos, na Santa Casa
de Misericordia. Diplomada, exerceu a
clinica obstétrica na Maternidade Cli-
mério de Oliveira. Foi a primeira mu-
lher a exercer a docéncia na Medicina
baiana. Segundo Eliane Azevédo (2008),
Francisca Praguer Frées é uma das pio-
neiras do ensino médico e superior bra-
sileiro. Em 1895, com 23 anos de idade,
apresentou a Sociedade de Medicina e
Cirurgia da Bahia um trabalho funda-
mentado em sua propria experiéncia:
“Observagao de um caso de gravidez ex-
tra-uterina abdominal’, primeira publi-
cacdo de uma mulher na Gazeta Médica
da Bahia-GMB (PRAGUER, 1895). Na
Memoria Histérica 1914, Caio Octavio
Ferreira de Moura destaca que Francisca
Praguer foi a primeira mulher a partici-
par do corpo editorial da GMB, a partir
de 1907.Redatora da Gazeta, ela publi-
cou varios artigos cientificos, abordando
temas como o parto, a gravidez assistida
e as doencas sexualmente transmitidas.
Casou-se com Jodo Américo Garcés
Froes (ver também nesta galeria), mé-
dico diplomado na Faculdade de Medi-

cina da Bahia em 1895, com quem teve
dois filhos. O Dr. Garcés Frdes obteve,

por concurso, em 1909, a catedra de Cli-

nica Médica e criou a cadeira de Doen-
cas Infecciosas e Parasitarias.

Foi a primeira mulher, na Bahia, a
dirigir um Servigo de Obstetricia. Por
proposta do Prof. Climério de Oliveira,
catedratico de Clinica Obstétrica e Gi-
necoldgica, em 23 de dezembro de 1893,
foi designada para o cargo de “Partei-
ra da Maternidade da FMB”, na época,
numa enfermaria do Hospital da San-
ta Casa de Misericérdia da Bahia, ins-
talada em 1875, pelo Lente da Cadeira
de Partos, Prof. Adriano Alves de Lima
Gordilho, Baréo de Itapo3, até a inau-
guragdo da Maternidade Climério de
Oliveira,em 1910. Esta sim, a materni-
dade de ensino da faculdade.

O cargo de “Parteira” da Maternida-
de surgiu com o Decreto n° 7.247 de 19

Foto: <http://pt.wikipedia.org/wiki/Ficheiro:Praguer_Froes.jpg >.

de abril de 1879, que diz, no paragrafo
12:“Na Clinica de Partos, além do As-
sistente, haverd somente um interno e
uma parteira”. Ela exerceu esta fun¢do
até se aposentar por motivos de saude,
em novembro de 1914.

Novamente, é do seu contempora-
neo, o memorialista de 1914, Prof. Caio
Moura (1916), 0 testemunho de sua ati-
vidade como docente: “Dra. Francisca
Praguer Froes (...) foi uma das mais dis-
tinctas auxiliares que teve o ensino da
nossa Faculdade” Para ndo haver duvi-
das, no Decreto n° 8.659, de 5 de abril
de 1911, que se refere a “Constitui¢ao
dos Corpos Docentes, Professores Or-
dindrios, Extraordinarios, Effectivos e
Honorarios, Mestres, Livres Docentes e
Auxiliares do Ensino” No artigo 39 diz:
“os auxiliares de ensino sdo os prepara-
dores, 0s assistentes, as parteiras e os in-
ternos de Clinica, cujas nomeagdes e de-
veres serdo definidos nos regulamentos
especificos” (BRASIL. COLECAO DAS
LEIS, 1914, p.498; grifos nossos).

Uma vez casada, Francisca Praguer
Froes, além de exercer a especialidade
obstétrica, continuou a luta contra as limi-
tacdes impostas as mulheres. A partir de
1903, comegou a defender, publicamen-
te,a emancipagio feminina. Naquele ano,
publicou, na Gazeta Médica da Bahia,um
artigo, verdadeiro libelo contra o precon-
ceito, exigindo que as mulheres tivessem
o mesmo direito dos homens, nas facul-
dades de Medicina. Sua luta em favor do
feminismo repercutiu em todo o Estado,
bem como no restante do pais. Nos idos
de 1917, defendeu o divorcio, publicando
um artigo altamente polémico.

Ao longo de trinta anos, ndo mediu

esforcos no sentido de romper o precon-
ceito e convencer o pais sobre a necessi-
dade da emancipacio feminina. Em 1931,
foi eleita presidente da Unido Universi-
taria Feminina (Livro de Atas, 1931), li-
gada a Federagdo Baiana pelo Progresso
Feminino, uma filial da Federagdo Brasi-
leira pelo Progresso Feminino, fundada
no Rio de Janeiro, em 1922, por Bertha
Lutz, bidloga brasileira. Médica e lider fe-
minista, A Dra. Francisca Praguer Frées
ganhou fama nacional, sendo uma refe-
réncia da luta pela emancipagéo femi-
nina para todo o pais.

Faleceu em 1931, no Rio de Janeiro,
quando participava do segundo Con-
gresso Internacional Feminista. Encanta-
da é nome de rua na Barra (CEP 40130-
020), bairro encantador de Salvador. E
patrona da cadeira 24 da Academia Bra-
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sileira de Médicos Escritores (Abrames),
fundada em 26 de novembro de 1987.
Por decisao da Congregagao, em outu-
bro de 2013, um dos auditdrios do Pré-
dio da FMB-UFBA, no Canela, ganhou
o0 seu nome em justa homenagem pelo
seu protagonismo médico e feminino.
Uma curiosa homenagem esta no
soneto “Pagina vazia’, que lhe dedicou
Euclides da Cunha, célebre autor de Os
Sertdes, no album da jovem médica baia-
na, que ganhou o poema do entdo en-
genheiro e jornalista — de volta da “re-
gido assustadora” (leia-se: Canudos)
de onde vinha, “revendo inda na men-
te/ Muitas cenas do drama comovente/
Da Guerra despiedada e aterradora” -,
no dia seguinte de seu retorno a capi-
tal baiana, conforme ele datou abaixo
da assinatura: 14 de outubro de 1897.

Ly i
PAGINA VAZIA

E quando, com fidalga gentileza,

Quem volta da regido assustadora

De onde eu venho, revendo inda na mente
Muitas cenas do drama comovente

Da Guerra despiedada e aterradora,

Certo ndo pode ter uma sonora

Estrofe, ou canto ou ditirambo ardente,
Que possa figurar dignamente

Em vosso Album gentil, minha Senhora.

Cedestes-me esta pagina, a nobreza
Da vossa alma iludiu-vos, no previstes

Que quem mais tarde nesta folha lesse
Perguntaria: “Que autor é esse
De uns versos tdo mal feitos e tdo tristes”?!!

Euclides da Cunha, 14 de outubro de 1897

Ll

Leitura recomendada

RAGO, Elisabeth Juliska.
“Medicina e Feminismo
no inicio do século XX:
Francisca Praguer Froes
(Bahia: 1872-1931)”. In:
Revista do IHGB, Rio de
Janeiro, a.163, n. 415, abr./
Jjun. 2002.
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POR SEGURANGA PARA FUNCIONARIOS E PACIENTE

Sao constantes os casos de violéncias fisicas e verbais
sofridas pela categoria, envolvendo ameacas e até arma de fogo

Quatro meses de greve
por sadde de qualidade

Quatro meses de greve dos médicos de Camagari, Re-
gido Metropolitana de Salvador, chegam ao fim, com a es-
peranga de que os indices de violéncia e inseguranca de tra-
balho nas unidades também se encerrem.

Essa foi uma das principais reivindicagdes dos aproxima-
damente 150 profissionais atuantes da paralisacdo. A greve teve
inicio no dia 30 de marco e foi levada adiante até o dia 16 de
agosto, quando foi definido, com o Ministério Publico do Tra-
balho, a criagdo de uma comissio permanente integrada por
representantes da administracio municipal, do Sindimed e dos
médicos de Camagari, com o objetivo de discutir,encaminhar
e acompanhar trimites relacionados as condiges de trabalho
e ao plano de cargos e salarios. A primeira atividade da comis-
sdo aconteceu dia 25 de agosto, as 10h, na Secretaria de Satde.

Durante o periodo de mobilizagdes, os médicos promo-
veram Feiras de Satde, onde puderam dialogar com a po-
pulacio, apresentando suas pautas de luta e reivindicagdes,
principalmente em relacdo a seguranca. Além disso, os pro-
fissionais deram suporte de atendimento e receitas de remé-
dios de uso constante. Durante a greve, o prefeito Ademar
Delgado apelou para retaliagdes, dentre elas a demissdo da
unica reumatologista que atendia na cidade.

Acusado pelo Ministério Piblico Federal (MPE-BA) pelos
crimes de falsidade ideoldgica e fraude licitatoria, o prefeito de
Candeias, Sargento Francisco (PSD), foi afastado por 180 dias
do cargo, juntamente com a secretdria de Satde, Lindinalva
Freitas. Respondem, ainda, a0 processo o ex-secretario da Sau-
de, Manoel Eduardo Andrade, e 0 empresario Nicolau Junior.

De acordo com o MPF, houve dispensa indevida de li-
citagdo ao contratarem o Instituto Médico e Cardiolégico
da Bahia (IMCBA) para administrar o Hospital Municipal
José Mario dos Santos, a Unidade de Pronto Atendimento
(UPA) e o Posto de Saude Luiz Viana Filho.

A agéo faz parte da Operacdo Copérnico, que vem des-
baratando casos de corrupg¢do e lavagem de dinheiro, ma-
quiados pela terceirizagio, ao investigar o desvio de recur-
sos transferidos da Unido as prefeituras.

O Sindimed, que tem levantado a bandeira contra as
relagbes promiscuas entre politicos e empresas que atu-
am como terceirizadas, ja se colocou a disposi¢ao da Justi-
¢a para auxiliar no processo.

O presidente Francisco Magalhaes esteve em Candeias,
em agosto, quando conversou com o juiz da 122 Vara Fede-
ral, Avio Mozar José de Novaes, sobre dentincias de irregu-
laridades no contrato do Centro Médico Aracaju, responsa-
vel pela administragdo do Hospital Municipal Ouro Negro,

também em Candeias.

Fraudes refletidas na defasagem do servigo de Saude

AMELIA RODRIGUES

i
DemissGo arbitraria I

Apés denunciar situagdo precaria de instalacdes, sobre-

carga de fungoes e reivindicar melhores condigdes de tra-
balho, 0 emergencista concursado, Everton dos Santos, foi
demitido do Hospital Pedro Américo Brito, em Amélia Ro-
drigues-BA.

De imediato, o Sindimed entrou com Mandado de Se-
guranga, mas o juiz retardou a apreciagao do processo. Se-
gundo a advogada do Sindicato, Claudia Bezerra , “apesar
das diversas provas, ndo deferiu a liminar e esta aguardan-
do manifesta¢io do Ministério Publico Federal (MPF), cau-
sando sérios danos ao médico e a sociedade”.

Everton foi submetido a grave assédio moral. Chegou
a ser impedido de entrar em uma das reunides convo-
cadas pelo Sindimed no hospital. O presidente do sin-
dicato, Francisco Magalhaes, defendeu o profissional,
destacando que, no seu exercicio profissional ele se va-
ler do Cédigo de Etica para denunciar as condigdes pre-
carias de trabalho.

O Dr. Everton afirma, ainda, que conta com o apoio da
populacio e de muita gente que esta contra a atual gestao.
“Chegamos a estabelecer uma linha de didlogo, através das
coordenagdes médica e de enfermagem, com as entidades
municipais, mas o arbitrio prevaleceu”, desabafa o médico.

A portaria do
afastamento

e as fotos que
denunciamo =:
péssimo estado --
do hospital.
Além disso,
faltam vacinas,
medicamentos,
equipamentos
e infraestrutura
para
atendimento
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JUAZEIRO

Francisco Magalhdes acompanhou de perto é mobilizagdo
dos médicos do Hospital Regional de Juazeiro

Tomagrafo ainda ndo
chegou ao Hospital Regional

Governo continua descumprindo ac¢io civil publica
que determina o repasse de R$ 600mil da verba de publi-
cidade para a compra de tomdgrafo para Hospital Regio-
nal de Juazeiro. Segundo o clinico e delegado do Sindi-
med na regido, Carlos Tanuri Junior, o hospital continua
sem o tomografo, como também sem medicamentos ba-
sicos. A acdo foi proposta pela promotora de Justica Rita
de Cassia Rodrigues de Souza, em junho. Ha quatro anos,
a categoria cria estratégias no dia-a-dia para driblar a fal-
ta de medicamentos e sucateamento dos equipamentos e
prestar o melhor atendimento possivel a populagio, den-
tro destas condi¢des. Além das péssimas condi¢des de tra-
balho, ha histdrico recorrente de atrasos salariais (margo,
abril, maio e junho).

Diante deste quadro, os médicos estiveram em greve
em abril e ameagaram nova paralisagdo em junho, quan-
do, sob pressdo, a empresa que gerencia o hospital, Associa-
¢do Protecdo & Maternidade e Infancia Castro Alves (APMI-
CA), emitiu um comunicado informando que a Secretaria
havia formulado a proposta de reestruturagio do hospital.

De acordo com o delegado, “o saldrio de setembro foi
pago com atraso e nova licitagdo para defini¢ao de gestao
do hospital esta sendo feita”
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TEIXEIRA DE FREITAS {

www.topatudonews.com.br

Salarios em atraso outra vez

A categoria médica do Hospital Regional de Teixei-

ra de Freitas estd novamente com saldrios atrasados. De-
pois de terem passado pelo transtorno de trés meses com
0 mesmo problema (margo, abril e maio), os profissio-
nais tém compromisso contratual, mais uma vez, negli-
genciado pela empresa Provida. De acordo com Fernan-
do Correlo, diretor que representa o Sindimed na regido,
“os pagamentos estdo, exceto casos pontuais, atualiza-
dos apenas até julho”

A terceirizagdo jd se tornou uma ameacga que ator-
menta todo o sistema de Saude: os médicos, como tam-
bém a populagdo que tem seu servigo comprometido. O
caso do Hospital Regional é ainda mais grave por tratar-
-se de uma “quarteiriza¢do”, sendo pertencente ao Esta-
do, terceirizado pela prefeitura, e “quarteirizado” para a
empresa Provita.

Este é um exemplo absurdo da situacido de mercanti-
lizagdo da Saide, mas ndo o extremo. E ainda mais cala-
mitante a informagao de que a gestdo contratada é de ori-
gem desconhecida e propds a “quinteiriza¢ao” do servico,
segundo o presidente do Sindimed, Francisco Magalhies.

o A

.

ITAPETINGA {
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Fundagdio José Silveira
descumpre acordo com MP

Meédicos do Hospital Cristo Redentor, em Itapetinga,
vdo mover a¢des individuais na Justi¢ca do Trabalho contra
a Fundacio José Silveira (FJS). O acordo firmado perante o
Ministério Publico foi descumprido e os profissionais con-
tinuam sem os saldrios de maio a dezembro de 2014 (e al-
guns de 2015 e 2016). “Enfrentamos uma situagdo bastante
constrangedora’, desabafa o representante do corpo clini-
co do Hospital Cristo Redentor, Dr. Silvio Cleber Macedo.

0 acordo, firmado em marco, refreou a paralisagdo que
jd estava anunciada. O corpo clinico decidiu continuar aten-
dendo também em respeito a populagio. Além disso, pen-
sando na melhor forma de resolver a situagio, aceitaram
uma reducdo salarial, com a contrapartida de que a Fun-
dacdo pagasse os muitos saldrios em atraso. Os salarios so-
freram uma redu¢io de 20%, em fevereiro, mas a contra-
partida néo foi cumprida e os profissionais, até hoje, nao
receberam o dinheiro.

Posteriormente, a Fundagao chegou a propor, vergonho-
samente, que o repasse dos saldrios fosse feito em parcelas
durante 18 meses, aleatoriamente, através de uma planilha
que nem sequer estava assinada. Naturalmente, diante do
histérico da José Silveira, isso nao foi aceito. A Fundacéo esta

desrespeitando profissionais e pacientes.

Corpo clinico do Hospital Cristo Redentor segue
firme e decide entrar com agao na Justica

B

Lt Médica | 45

» SAUDE DE ALUGUEL

Apo6s o Instituto Medico Cardioldgico da Bahia (IMCBA)
ser afastado por envolvimento em corrupgio (apontada pela
Operagio Copérnico da PF), 0 IBDAH foi a empresa contrata-
da pela Prefeitura para assumir a administragdo da UPA San
Martin. Os novos gestores relatam que encontraram a UPA
totalmente desaparelhada, sem monitor cardiaco e faltando
até desfibrilador, o que é inadmissivel em uma unidade de
emergéncia. Segundo eles, todo equipamento era alugado e
foi retirado assim que o IMCBA saiu da gestio, deixando a
estrutura caética. O problema foi tdo grave que até as impres-
soras dos computadores foram levadas. A 16gica de terceiri-
zacdo da Prefeitura, literalmente, causa péssima impressao.

»> AGUA E SABAO

Outro escandalo provocado pela politica de entrega da
estrutura publica a gestdo privada é que nem a privada eles
higienizam. Chegou ao conhecimento do Sindimed que, en-
quanto 0 IMCBA administrou a UPA San Martin, a desinfec-
¢do era feita s6 com agua e sabdo. A empresa que substituiu
0 INCBA néo encontrou vestigio de produtos normalmen-
te utilizados para eliminagéo de germes e bactérias em am-
bientes hospitalares. S6 mesmo a interven¢io do santo que
da nome a UPA para explicar porque muita gente escapou
de contrair uma infec¢do grave ao ser atendida na unidade.

» NETINHO TA COM FOME

A Prefeitura de Salvador decidiu aumentar a arrecadagio
a custa de bitributagdo dos médicos pejotizados do IMCBA.
A primeira tributagdo do ISS foi feita na fonte, pelo Institu-
to, no ato da emissio das notas fiscais. Ap(’)s o afastamento
da empresa - por desvios de dinheiro ptiblico, terceirizagdes
irregulares, fraudes em licitagdes e outros crimes -, a Prefei-
tura assumiu o pagamento dos saldrios atrasados, mas de-
cidiu cobrar novamente o ISS dos profissionais. A revolta é
geral e justa. O Sindimed estd adotando as medidas legais
contra mais esse abuso.

> ANDANDO PARA TRAS
Tudo indica que o orgamento estadual para a Saude vai in-
voluir em 2017. Os ntimeros apresentados na previsao orca-

mentdria, no final de agosto — algo em torno de R$ 5 bilhdes
-,em nuimeros absolutos fica pouco acima de 2% em rela¢éo
ao que foi projetado para 2016. Mas descontando-se 0 IPCA,
significa um retorno ao mesmo patamar de 2013. Em outras
palavras, o orcamento estd encolhendo, andando para tras.
Considerando o movimento crescente da demanda da popu-
lagdo pela Saude publica, aliado ao custo dos insumos do se-
tor, que sofrem elevacdes constantes — especialmente em um
mercado altamente dolarizado -, as contas nao fecham. Fica
sempre sobrando necessidades diante dos recursos escassos.
E como ocorre na vida da maioria dos trabalhadores: sobra
més no final do salario.

» TSYLA FORA DA ROTA

Por mais de 50 anos a maternidade Tsyla Balbino serviu
de campo de formagdo de obstetras, neonatologistas e anes-
tesiologistas. Hoje, infelizmente, por decisdo autoritaria dos
dois ultimos diretores, os estudantes estdo proibidos de fre-
quentar a unidade. Ao mesmo tempo, a maternidade virou
campo de treinamento para formacao de doulas, assim como
para estudantes de enfermagem de escolas particulares.

Questionado pelo Sindimed, assim que iniciou sua ges-
tdo, em janeiro, o secretdrio de Satide Fabio Vilas Boas afir-
mou que em uma semana isso seria modificado. A semana
do secretdrio deve ser contada em meses, porque até hoje os
estudantes de Medicina ndo tém acesso a maternidade. Com
a palavra, o secretario.

> E BARRIL

Se barril, na giria popular, ja é problema, imagine Bar-
ris... Pde problema nisso! E confusio também, porque nada
do que acontece na UPA dos Barris ¢ facilmente explicavel.
Agora mesmo, com o episddio que deixou sem equipamen-
tos basicos a UPA San Martin, mais uma duvida se projetou
sobre a gestdo da Fundagdo José Silveira na unidade Bar-
ris. O raciocinio é simples: na San Martin era tudo alugado
e foilevado quando mudou a gestdo. Mas nos Barris, quan-
do os equipamentos quebram, a Funda¢io diz que ndo pode
substituir porque fazem parte da estrutura permanente e,
portanto, reposi¢ao s com a Prefeitura. Ou seja: o que vale
pra uma, ndo vale pra outra. Barril de pélvora esse, viu?!!
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PARTICIPE DA
82 CORRIDA DOS MEDICOS

A 82 edigdo da Corrida dos Médicos acon-
tece no dia 16 de outubro, domingo, com lar-
gada marcada para as 7h30,em Ondina. As
inscri¢des comegaram no dia 14 de setem-
bro, e estdo sendo feitas mediante o preen-
chimento de formuldrio, disponibilizado no
hotsite do evento - http://sites.minhasins-
cricoes.com.br/8CorridaDosMedicos -,e 0
pagamento no valor de R$ 50 para médicos
e publico em geral e R$ 25 para estudantes

de medicina.
Promovido pelo Sindimed, em parce-

ria com a empresa Jardel Moura Assesso-
ria Esportiva, o evento premiara com R$
400 os primeiros colocados de cada fai-
xa etaria do publico externo, de ambos os
sexos, e prémios especiais para os ganha-
dores médicos e estudantes de medicina.

Mais informagdes, acesse nosso site
www.sindimed-ba.org.br.

Participe!

O primeiro Coral das Entidades Mé-
dicas - CoralMed, composto pelo Sindi-
med, Cremeb e ABM vem se consolidan-
do como mais uma atividade que unifica
as entidades e dialoga com a sociedade,
além de ser claramente uma atividade an-
tiestresse. O coral, que iniciou suas ativi-
dades em maio deste ano, conta com apro-
ximadamente 20 participantes, entre vozes
femininas e masculinas, médico e funcio-
narios das entidades, sob a dire¢do do ma-
estro Gilberto Bahia.

Os ensaios acontecem sempre as segun-
das e quartas-feiras, das 18h30 as 20h30,
no auditério Dr Gerson Mascarenhas, no
Sindimed.

Os interessados devem enviar nome,
e-mail, telefone, dia/més de aniversario para
o e-mail sindimedba.imprensa@gmail.com.
Quem nio quiser se inscrever por e-mail

MAQUIAGEM ELEITORAL

pode ir ao ensaio, e se inscrever pessoalmente.
Mais informacg6es podem ser obtidas por
telefone com as entidades médicas.
Vamos participar!

CONTRIBUA COM A
BIBLIOTECA DO SINDIMED

Doe livros, revistas ou coletaneas (em bom
estado) para construirmos um espago coletivo
de convivéncia e cultura. Basta entregar na re-
cepedo do sindicato,das 8 as 12h e das 13 as 17h.
Lembrando que,assim como o conhecimento,
livros sdo feitos para circularem!

Para quem passou batido e nio se atentou
aos livros que ilustram o espago de leitura do
Sindimed, tem a chance, agora, de parar, esco-
lher um deles e sentar nas mesas que compde o
aconchegante ambiente, localizado ap6s o cor-
redor do primeiro andar.

Acompanhado de um cafezinho, o leitor
pode escolher entre classicos da Medicina, re-
vistas e produgdes dos proprios médicos, como
prosas e poemas. Um deles é o inusitado “A ida-
de co(m) dor”, de Ildo Simdes, produzido com
apoio do Sindimed. Ajude a aumentar nossa co-
ledo e faga a sua doagdo!

PAIXAO

Passo
Paro
Olho
Penso
E agora ou nunca!
Excitacdo
Desejo prenhe
Paixdo urgente
E a rapidez do tempo...
Volto
Re-passo
Re-olho
Re-penso
Reparo
Foi ontem
A lentiddo do relégio
O ecoar da agonia
O remoer da saudade
O final da fantasia

BA-28/9/99
Marli Piva Monteiro, médica.

Nosso Sindicato na radio e na TV

As noticias do Sindimed que
interessam aos médicos e a populacédo (,
agora também estdo na TV. De segunda TVJL‘:\O';?JAN J
a sexta, no intervalo do programa
Bahia no Ar, com Jessica Senra.

SOCEIYADE

Todos os dias, sempre as 8h45, no intervalo do

programa Balanco Geral da Radio Sociedade
(740 AM), apresentado por Varela, vocé pode

ouvir noticias do Sindimed no quadro Saide
é 0 que interessa.

sindi

SINDICATO
DOS MEDICOS
DO ESTADO DA BAHIA

GOVERNADOR RUI COSTA
CUMPRA O QUE ASSINOU

MEDICOS DO ESTADO EXIGEM

CUMPRIMENTO DO PCCV

Fillado &
si (® FENAM
Sindicato dos Médicos do Estado da Bahia
warw sindimed-ba.crg br m

Outdoor veiculado pelo Sindimed, na regiao do Centro Administrativo (CAB), em maio deste ano




Stcoob Credmed,

Parece bawnco
mas ¢ bem melhor

Rua Baependi, 116. Ondina.
Ao lado da ABM.
(71) 3045.7800

Av. ACM, Pituba Parque Center.
Itaigara.
(71) 3022.4500

Empréstimo pré-aprovado e sem avalista
para associados do Departamento de
Convénios da ABM.*

Cheque especial com 10 dias sem juros.

Seguros: vida, autos, viagem, interrupgéo de
renda, residencial e empresarial.

Vendas de moedas estrangeiras com servigo
delivery.

Cartdes de crédito PF e PJ.

Investimento em CDB/RDC com taxas
diferenciadas e ganhos adicionais.

*Mediante andlise cadastral no momento da
contratagéo.

Y¥WSICOOBCREDMED

sicoobcredmed.com.br

Informe Publicitario de responsabilidade do anunciante



