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MEDICOS FEDERAIS TERAO

REAJUSTE DE 15,8%

O secretario de Relacbes
do Trabalho do Ministério do
Planejamento, Sérgio Men-
donca, garantiu que os médi-
cos federais teréo o reajuste de
15,8% oferecido pelo governo,
divididos em trés anos, a partir
de 2013. “Os médicos estéo in-
cluidos e terdo o mesmo valor
de reajuste que as outras cate-
gorias. R$ 1.000 para 40 horas
semanais e proporcionalmente
para 20 horas”, afirmou Men-
donca, durante encontro com
representantes das entidades
nacionais, em Brasilia.

A pedido das entidades, o
secretario do Ministério do
Planejamento propbs a arti-
culagdo de uma agenda com
o Governo para atender as
reivindicacbes da categoria
meédica. Enquanto isso, segue
em tramitacdo na Camara dos
Deputados o Projeto de Lei
4369/2012, que reajusta a re-
muneracado dos servidores pu-
blicos federais.

A medida tenta retirar o pre-
juizo aos médicos ocasionado
pela aprovacdo do PL de con-
versdo da MP 568. Desde 12
de setembro o projeto esta
na Comissdo de Trabalho, de
Administracdo e Servigo Publi-
co (CTASP), sob a relatoria do

deputado Sebastido Bala Ro-
cha (PDT-AP), que, em 19 de
setembro, recebeu represen-
tantes das entidades médicas
para debater o tema.

HISTORICO — Nos ultimos
anos, a categoria mostrou
forca com grandes mobiliza-
¢cdes em todo o pais. Unidos,
0s meédicos buscam melhorias
nas condicbées de trabalho,
financiamento adequado
para o setor e qualificacédo
da assisténcia — pautas
que motivaram a cam-
panha deste ano para o
Dia do Médico (confira o
banner ao lado).

Em junho, uma historica
mobilizagdo dos médicos,
seguida de uma série de
protestos em todo o pais,
fizeram o governo recuar
no texto original da MP
568, que reduzia em 50%
os salarios da cate-goria.
Contudo, ao regulamen-
tar a MP o governo ex-
cluiu os médicos das di-
versas carreiras, como a
PST (Previdéncia, Saude
e Trabalho), quanto as
gratificagcbes e  criou
tabelas especificas para
os profissionais de me-
dicina.

As entidades que integram
a Comissao Nacional Pro6-suUs
seguirdo engajadas em acdes
que visem compensar as perdas
que somente os médicos tive-
ram. Somente uma nova mobi-
lizagdo nacional podera fazer o
governo compreender a justica
da reivindicacdo dos médicos fe-
derais.

18 de outubro
Dia do Médico
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AGENDA: a proxima reunidao da Comisséao Nacional Pro-SUS

esta prevista para o ultimo bimestre deste ano.
Na oportunidade, sera realizado um balanco das atividades

\ de 2012, e serao tracadas as estratégias para 2013.




SAUDE+10 TERA PRIMEIRA CONTAGEM

A coordenagéo nacional do Movi-
mento Nacional em Defesa da
Saude Publica, o Saude+10, vai
realizar em 30 de outubro a pri-
meira contagem de assinaturas
coletadas em todo o pais. O obje-
tivo da acao é arrecadar 1,5 milhao
de assinatu-ras necessarias para
a aprovacédo do Projeto de Lei de
iniciativa Popular que define per-
centual minimo de 10% da Renda
Bruta da Unido para aplicagdo em
acdes e servicos publicos de saude.

DE ASSINATURAS

da definicdo do cronograma do _
Movimento (veja abaixo), foram =

tragadas novas estratégias de 5' u
divulgacdo e fortalecimento da - E
campanha. SaUd AT |

A partir deste més, membros da
coordenacéao nacional visitardo as e
27 unidades da federagédo, para s
realizarem Atos de fortalecimen-
to da Saude Publica Brasileira. O
objetivo é apresentar a campanha
para autoridades, organizacdes

da sociedade civil e populacéo
de modo geral. Saiba mais em:
www.saudemaisdez.org.br.

No udltimo encontro da coorde-
nacdo nacional (03/10), além

Confira as cidades que receberdo a
Cronograma do Satude+10: visita de membros do Movimento:
Belém — 30 de outubro
Porto Alegre — 16 de novembro
Goiania — 29 de novembro
Belo Horizonte — 21 de novembro
Nordeste: Recife — 12 de novembro

30 de outubro: 12 contagem do numero de assinaturas
15 de dezembro: 22 Contagem do numero de assinaturas
07 de Abril: Entrega das assinaturas ao Congresso Nacional

DESVIO DE VERBA PUBLICA PODE

CAE APROVA VINCULACAO DE
10% DA RECEITA DA UNIAO

A Comissdo de Assuntos Econdmicos (CAE) do Sena-
do aprovou a vinculacdo de 10% das receitas correntes
brutas da Unido a agdes e servicos de saude publica. A
decisao rejeita o projeto da Camara e aprova o do Sena-
do, na forma de substitutivo. O PLS 156/2007, que sera
agora votado pelo Plenario do Senado, obriga a Unido a
elevar gradualmente os gastos com saude publica até

SE TORNAR CRIME HEDIONDO

Os desvios de recursos nas areas de educacgado e
saude poderdo se tornar crimes hediondos. E o que
estabelece o PL 676/2011, aprovado na Comissao de
Educacao, Cultura e Esporte do Senado Federal. O texto
sera analisado, em deciséo terminativa, pela Comissao
de Constituicdo, Justica e Cidadania, mas antes sera
analisada pela comisséao especial que discute a reforma

atingir o percentual minimo, no prazo de quatro anos.

EVENTOS PELO BRASIL

EBSERH EM DEBATE
Aconteceu no Rio de Janeiro, em 10 de setembro, o | Férum de Dis-
cussdo sobre a Ebserh — Empresa Brasileira de Servigos Hospitalares.
A autonomia universitaria, a constitucionalidade da empresa, a preo-
cupacgdo com a graduacao e com a administracéo indireta dos hospitais
universitarios foram os principais pontos debatidos por aproximada-
mente 100 médicos e professores que se reuniram durante o encontro.

Vinculada ao Ministério da Educacéo e sediada em Brasilia (DF), a
Ebserh € uma empresa publica de personalidade juridica de direito
privado e patriménio proprio. A empresa foi criada para administrar
os recursos financeiros e humanos dos hospitais universitarios das
Instituicdes Federais de Ensino Superior. Sancionada em 2010, a lei
12.550, que criou a Ebserh, ndo é clara nas obrigacdes da Empresa e
ndo descreve o que ela pode ou nao fazer.

A polémica em torno da empresa surgiu quando a Medida Provisoria
520 foi sancionada, em 31 de dezembro de 2010, em resposta ao TCU
sobre a cobranca por concursos publicos e solugéo para os 27 mil ter-
ceirizados nos hospitais universitarios. Na época, 70 entidades foram
contra a MP, por ser o capital 100% da Uniao.

FORUNS DISCUTEM URGENCIA E

EMERGENCIA

A exemplo das edi¢des anteriores, o Il Férum Na-
cional de Urgéncia e Emergéncia reuniu especialistas
para debater os inumeros aspectos que envolvem
o trabalho médico na area. Realizado entre os dias
15 e 16 de outubro, em Porto Alegre (RS), o encon-
tro abordou temas como: atendimento médico de
emergéncia no Brasil tem o médico exposto e a popu-
lacéo insatisfeita; dimensionamento e gerenciamento
de fluxo; formacédo para o trabalho médico na éarea;
capacitacdo dos médicos das emergéncias e urgén-
cias; como valorizar o médico dessa area; e ética nas
emergéncias.

Ja no Estado do Amazonas, o Conselho Regional de
Medicina realizou, também em setembro, o Férum
das Regides Norte, Nordeste e Centro-Oeste de
Urgéncia e Emergéncia. Entre os temas a abordados
no encontro, estéo: situacao atual da implantacédo da
classificagéo de risco nos hospitais; o papel do
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SUS PERDE 42 MIL LEITOS EM SETE ANOS

Andlise do Conselho Federal de Medicina aponta queda de leitos e falta de investimentos na
salide publica como obstaculos para o exercicio da medicina

Na rede publica de satide, quase 42 mil leitos foram desativados nos Gltimos sete anos. Dentre as especialidades
mais atingidas com o corte estédo psiquiatria (-9.297 leitos), pediatria (-8.979), obstetricia (-5.862), cirurgia geral
(-5.033) e clinica geral (-4.912). As informacdes integram andlise do Conselho Federal de Medicina (CFM) sobre os
aspectos que dificultam o trabalho do médico, como a falta de investimento e de infraestrutura. Confira ao lado a
gueda de leitos disponiveis no Sistema Unico de Saude (SUS) em cada estado.

Na avaliacdo da entidade médica, grande parte dos problemas do Sistema Unico de Satude (SUS) passa pelo sub-
financiamento e pela falta de uma politica eficaz de presenca do Estado. Para o Ministério da Saude, a queda de
leitos representa uma tendéncia mundial devido aos avangos em equipamentos e medicamentos que possibilitam
o tratamento sem necessidade de internacdo do paciente. Mas apesar da nova tendéncia, o governo alega que tem
investido na criagdo de novos leitos hospitalares, como a meta de criar 1.783 novos leitos para o SUS em 2012 ante
1.296 habilitados em 2011.

O levantamento teve como base os dados apurados junto ao Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude
(CNES), do Ministério da Saude, nos meses de outubro de 2005 e junho de 2012. A pesquisa, realizada no endereco
eletrénico http://tabnet.datasus.gov.br/cgi/deftohtm.exe?cnes/cnv/leiintbr.def, considerou ainda os chamados lei-
tos complementares (Unidades de Terapia Intensiva e Unidades Intermediarias).

tidade de leitos SUS

Centro-Oeste  Mato Grosso do Sul 5510 4042 -1.468 -26,6%
Centro-Oeste Goias 14399 12.814 -1.585 -11,0%

Centro-Oeste Mato Grosso 5945 5366 -589 -9.9%
Centro-Oeste Distrito Federal 5.022 4 954 -68 -1.4%
Nordeste Paraiba 10.366 8.380 -1.986 -19,2%

MNordeste Maranh&@o 15697 13.007 -2.690 -17.1%
Mordeste Sergipe 3.979 3.551 428 -10,8%
Nordeste Piaui 8.042 7371 671 -8,3%
Mordeste Rio Grande do Morte 7.199 6.781 418 -5,8%

Nordeste Bahia 28152 26.521 -1.631 -5,8%
Mordeste Pernambuco 19571 18.498 -1.073 -55%
Mordeste Alagoas 6.050 5783 -267 -4 4%

Nordeste Ceara 16.475 15.925 -550 -3,3%
Norte Tocantins 2.395 2279 -116 -4 8%
MNorte Acre 1.366 1.393 27 2,0%
Morte Amazonas 5.365 5725 360 6,7%

Norte Para 10.787 11.580 793 7,4%
MNorte Amapa 937 1.023 86 9.2%
Norte Ronddnia 2634 3.256 622 23,6%
Norte Roraima 6623 885 222 33,5%
Sudeste Rio de Janeiro 38.940 31.924 -7.016 -18,0%

Sudeste Sao Paulo 75.921 65643 -10.278 -13,5%
Sudeste Minas Gerais 39.690 34 513 57T -13,0%
Sudeste Espirito Santo 6.513 5.886 627 -9 6%
Sul Parana 25331 22274 -3.057 -12,1%
Sul Santa Catarina 13.736 12.142 -1.594 -11,6%
Sul Rio Grande do Sul 25249 22715 -2.534 -10,0%

| Total | = 395.934] 354221 41.713]  -10.5%

Fontes: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES/MS). @
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ACONTECE NOS ESTADOS

CRM COBRA SOLUCAO PARA
EMERGENCIA QUE FUNCIONA
EM CONTEINERS NO R)

O Conselho Regional de Medicina do Estado do Rio de
Janeiro (Cremerj) pediu que os pacientes da emergéncia
do Hospital Federal de Bonsucesso, na Zona Norte da capi-
tal fluminense, sejam realocados em outras unidades em.
O pedido foi feito no dia 10 de outubro, apds o Conselho
fiscalizar o hospital. Foram encaminhados oficios para o
Tribunal de Justica do Rio de Janeiro, Ministério da Saude
e secretarias Estadual e Municipal de Saude.

H& mais de um ano, a emergéncia do hospital funciona
de forma proviséria em contéineres. O antigo espaco foi
fechado para uma reforma, mas as obras estéo paradas.

H& uma grande dificuldade para encontrar leitos de re-
taguarda, ou seja, destinacdo para pacientes que ndo es-
tdo mais na fase emergencial e necessitam de tratamento
prolongado. O Hospital Federal de Bonsucesso € referéncia
para a Zona Norte da cidade, e recebe também muitos pa-
cientes da Baixada Fluminense.

SP FAZ PROJETO DE LEI PARA
PLANO DE CARGOS E SALARIOS
E DE CARREIRA

No Dia do Médico (18), o governador de Sao Paulo,
Geraldo Alckmin, assinou projeto de lei que institui plano
de cargos e salarios e de carreira médica. O projeto esta
sendo encaminhado a Assembleia Legislativa e, se apro-
vado, ira abranger todos os médicos do Estado de Sao
Paulo, incluindo pensionistas e aposentados.

O plano incluira trés classes de médicos (I, Il e I1I).
Um profissional da classe Ill, por exemplo, recebera,
com teto de produtividade, até R$ 7,5 mil por jornada
de 24 horas semanais, R$ 6,3 mil por 20 horas e R$ 3,8
mil por 12 horas. Aos profissionais iniciantes enquadra-
dos na classe 111, com carga horaria de 40 horas e que
receba o teto do Prémio de Produtividade Médica, além
da Gratificacdo Executiva, por exemplo, estdo previstos
salarios de R$ 14,5 mil. Os médicos com cargos de che-
fia terdo remuneracao diferenciada. A remuneracao mé-
dia atual de um profissional médico da rede estadual é
de R$ 3,7 mil.

COMISSAO RETOMA VISITAS A
HOSPITAIS DE EMERGENCIA

Com o retorno das atividades legislativas, ap6s o periodo
de elei¢cdes, a Comissao de Direitos Humanos e Minorias
da Camara dos Deputados retomou o trabalho de vistoria
nos hospitais de emergéncia brasileiros. Para finalizar o
cronograma deste ano, as préximas cidades a serem visi-
tadas foram decididas em reunido dos membros, que conta
com representantes das entidades médicas. Cuiaba (MT)
recebera a Comissao em novembro e Porto Alegre (RS) em
dezembro.

Desde julho do ano passado o grupo, composto por
parlamentares e membros da Comissdo Pr6-SUS, ja re-
alizou diversas visitas, cujos relatos integrardo um dos-
sié preliminar que sera elaborado até o inicio do recesso
parlamentar (20 de dezembro). O objetivo é tracar um di-
agnostico, reconhecer a situacdo em loco e depois tomar
as medidas necessarias, apelando ao Ministério da Saude
e governos estadual e municipal.

ENTIDADES MEDICAS PEDEM
INTERVENCAO FEDERAL NO RN

O CFM, o CRM-RN e a Fenam pediram ao Ministério
da Saude que seja feita intervencéo federal no Sistema
Unico de Sautde (SUS) do estado. Em vistoria ao maior
hospital publico potiguar, Hospital Walfredo Gurgel, em
agosto, uma comissdo formada por representantes de
entidades nacionais identificou problemas que ferem os
principios da ética e da dignidade humana.

A reivindicacdo foi apresentada no més seguinte a
visita dos médicos ao estado, durante audiéncia com o
assessor especial do ministro, José Evaldo Gongalo. Um
dos argumentos € que o proprio governo do RN de-
clarou estado de calamidade publica na saude ha mais
de dois meses, sendo que desde entdo o quadro de
caos nao apresentou mudancas. O caso tam-bém foi
alvo de outras acdes por parte das entidades médicas
que apresentaram denuncias a Organizacdo dos Esta-
dos Americanos (OEA), com foco nos direitos humanos.

COMISSAO NACIONAL PRO-SUS

Coordenador: Aloisio Tibirich. Membros: Abdon José Murad Neto, Alceu José Pimentel,
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