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Exma. Senhora Ministra da Saude
Av. Jodo Crisdstomo, n° 9
1049-062 Lisboa

Coimbra, 14 de Julho de 2010

A FNAM vem junto de V. Exa. expor e requerer:
Ignorando as criticas e alertas feitos pelos Satdécda FNAM, os Decretos-Lei n° 81 e 82/2009,
vieram introduzir véariasinovacfes” no poder de Autoridade de Saude, qgirod de ser uma
competéncia genericamente atribuida a todos oscogdle Saude Publica, para passar a ser
dependente do numero de habitantes do respectimgagento de Centros de Saude — para além
de um Delegado de Saude, mais um Adjunto por cat@ata e cinco mil habitantes — tendo como
consequéncia que nem todos 0os médicos de SP deti@icoepeténcia.
Alids, esta alteracdo tem como consequéncia, entras, que os medicos que detém aquele poder
continuem a ser Funcionarios Publicos — ao cootrdois outros, que “apenas” exercem funcdes
publicas.
E se duavidas houvesse, bastaria atendermos adGfrttlo DL n°® 82/2009, que preconiza o
pagamento de um suplemento remuneratério para deoséno exercicio efectivo de funcdes de
autoridade de saude, suplemento esse que o DL7#20DB, de 4 de Agosto (Carreira Especial
Médica), no seu art® 21°, n° 4, fixa em 800€ mensai
Por diversas vezes alertamos para as varias impésaque tais alteracbes acarretariam, entre
outras:
Quais sdo efectivamente as actuais competénciasAdsidades de Saude de Nivel
Municipal?
Que competéncias delegadas tém os Adjuntos?
Para além da (in)definicdo de critérios para aguel@seacdes, do diferente tratamento a
gue estariam sujeitos os diferentes médicos deeSRuathlica de um mesmo ACES, era
evidente que, mais cedo do que tarde, se coloaayieestdo do volume de trabalho inerente
aguelas competéncias, que passaria a recair nunmeradif@inda mais) restrito de
profissionais.
Escassos meses apds a implementacdo daqueles alplosnnossos receios viriam infelizmente a
concretizar-se.
E acabamos de assistir a nova “inovagéo”!
Na Circular Informativa (!) n27/ASN, de 1 do corrente més de JulboSr. Director Geral da

Saude, baseado num parecer de uma jurista ao isgtpsentende qupoderdo os Delegados de



apenas a praticar um “acto material” que teria de

1c80. Fiquemo-nos apenas por mais um — tendo
I, ndo poderia assinar o respectivo Auto, que teria
sa vistoria decorresse a necessidade de imediata
' risco iminente para a Saude Publica, teria de
chamar o seu colega “policia”, para ele assumir tal acto!...
Com agressoes destas a dignidade profissional dos médicos de Saude Publica — para além das
substanciais diferencas de massa salarial comparada com os colegas das outras carreiras — ndo pode
o Governo admirar-se do escasso nimero de jovens médicos que optam por esta carreira (quica ndo
demore muitos anos para que fique totalmente vazia e a extinguir).
Na convicgdo de que ndo sera esse o objectivo do Governo, vimos junto de Vexa solicitar a urgente
revogacio da Circular Informativa n°® 27/ASN, de 1 do corrente més de Julho, emitida pela
Direccdo Geral da Saude, por consubstanciar uma inadmissivel agressdo aos médicos de Saude
Publica, bem como um esclarecimento cabal das actuais competéncias das actuais autoridades
de saude de nivel municipal.

Com os melhores cumprimentos sindicais
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