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FEDERACAO NACIONAL DOS
MEDICOS

AVISO PREVIO DE GREVE

t

Nos termos do Artigo 534.° do Cédigo de Trabalho, aprovado pela Lei n.° 7/2009, de 12 de Fevereiro e do
Art.° 396.° do Regime do Contrato de Trabalho em Fung6es Publicas, aprovado pela Lei n.° 35/2014, 20 de
Junho, o Sindicato dos Médicos da Zona Norte, o Sindicato dos Médicos da Zona Centro e o Sindicato dos
Médicos da Zona Sul declaram GREVE DOS MEDICOS integrados no seu ambito estatutario, sob a forma de
paralisacao total e com auséncia dos locais de trabalho, nos seguintes termos:

A - Servigos Abrangidos

Todos os servigos de saude dependentes do Ministério da Satde (designadamente hospitais e centros de
saude), Ministérios do Trabalho, Solidariedade e Seguranca Social, da Educagéo, da Economia, da Justica,
das Secretarias Regionais da Saude das Regides Autonomas dos Acgores e da Madeira, bem como em geral
quaisquer entidades publicas ou privadas que tenham médicos ao seu servigo, independentemente do grau,
fungao ou vinculo.

B - Periodo de Exercicio do Direito a Greve
Os médicos abrangidos pelo Aviso Prévio paralisardo a sua atividade profissional entre as 0 horas e as 24
horas de dia 3 Julho de 2019.

C - Servigos Minimos Indispensaveis a Satisfagao de Necessidades Sociais Impreteriveis
Os servigos minimos estao definidos no Aviso n.° 17271/2010, publicado na 2.2 Série do Diario da Republica,
em 31 de agosto de 2010, e no Acordo publicado no BTE n.° 31, em 22 de agosto de 2010.

1. Durante a greve médica, os servigos minimos e 0os meios necessarios para 0os assegurar S840 0S mesmos
gue em cada estabelecimento de salude se achem disponibilizados durante 24 horas aos domingos e
feriados, na data da emissao do Aviso Prévio.

2. Durante a greve médica, os trabalhadores médicos devem garantir a prestagao dos seguintes cuidados e
atos:

a) Quimioterapia e radioterapia;

b) Didlise;

c) Urgéncia interna;

d) Indispensdveis para a dispensa de medicamentos de uso exclusivamente hospitalar;

e) Imunohemoterapia com ligagdo aos dadores de sangue, recolha de 6rgéos e transplantes;

f)  Cuidados paliativos em internamento;

g) Puncdo folicular que, por determinagcdo médica, deve ser realizada em mulheres cujo
procedimento de procriagdo medicamente assistida tenha sido iniciado e decorra em
estabelecimento do SNS.

Os médicos participantes em concursos médicos, bem como aqueles que integram os jdris respetivos, ndao
serdo abrangidos pelo Aviso Prévio de Greve.

D - Objetivos da Greve

0 Sindicato dos Médicos da Zona Norte, Sindicato dos Médicos da Zona Centro e Sindicato dos Médicos da

Zona Sul, depois de consultarem a classe médica, entendem convocar esta greve com os seguintes
objetivos:

1. Desencadeamento imediato do processo de revisao da Carreira Médica e das respetivas grelhas salariais.
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11.
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Descongelamento imediato da progressao na carreira médica.

Criagao de um estatuto profissional de desgaste rapido e de risco e penosidade acrescidos, com diminuigao
da idade de reforma.

Definicao de um conjunto de medidas que combata a existéncia de médicos indiferenciados e sem acesso a
formagao médica especializada.

Limite de 12 horas de trabalho em Servico de Urgéncia dentro do horario normal de trabalho, com a
consequente anulagao das atuais 18 horas semanais.

Reajustamento das listas de utentes (unidades ponderadas) dos Médicos de Familia, procedendo a
diminuicdo progressiva dos atuais 1900 utentes (2358 unidades ponderadas) para 1550 utentes (1917
unidades ponderadas) por médico de familia.

Anulacao das quotas para a passagem das USF de modelo A para modelo B.

Atribuicao de incentivos as UCSP nos Cuidados Primarios de Satde, num modelo que tenha em conta a
experiéncia adquirida com as USF e que nao discrimine aquele setor laboral de Médicos de Familia.

Desburocratizagao da Medicina Geral e Familiar.
Recusa da colocagao de médicos sem especialidade nos Centros de Saude.
Registos clinicos em sistemas informaticos eficientes.

Atribuicao da remuneracdo adicional pelo exercicio das fungdes de Autoridade de Satlde prevista na
legislagao em vigor desde 2009.

Extensao do regime de disponibilidade permanente a todos os médicos da especialidade da Satde Publica.

Desenvolvimento de uma Reforma da Sadde Publica com objetivos claros e sem instrumentalizagao
clientelar.

Abertura imediata dos varios concursos de progressao na Carreira Médica, bem como os concursos de
mobilidade.

Concursos anuais obrigatérios para recém-especialistas, grau de Consultor e Assistente graduado sénior,
que determinem uma maior ligagdao dos médicos ao SNS e garantam uma acrescida qualidade assistencial
dos servigos de satde.

Colocagao a concurso, no mapa nhacional, das vagas que se encontram ocupadas por médicos reformados

ou sem especialidade.

Substitui¢cao do SIADAP 3 por um sistema especifico e exequivel para os médicos e atribuicao de 2 pontos
por cada ano em que os médicos nao foram objeto de avaliagdao do SIADAP 3.
Negociacao nas varias unidades de saide das Normas Particulares de Organizacao de Trabalho

Médico, de acordo com as disposi¢oes dos Acordos Coletivos de Trabalho.

Imposicao do respeito integral pela legislagao laboral médica, cujos aspetos mais escandalosos
de violagao sistematica por parte das administragoes sdo o descanso compensatério e a estrutura de
horarios.

Negociacao de regras de gestao hospitalar que a tornem transparente, nao clientelar, com niveis

intermédios de gestao participados e dotados de autonomia.



20. Negociacao imediata de toda a regulamentagdao dos Centros de Responsabilidade Integrados
(CRI).

21. Definicao do regime de remuneragoes pelo exercicio dos cargos de diregao e chefia.

22. Reformulacao dos incentivos a fixagao de médicos em zonas e especialidades carenciadas,

tornando-os de facto atractivos e geradores de respetiva mobilidade.
23. Reposicao da eleicao dos cargos médicos de natureza técnica.

24. Adocao de mecanismos de contratualizagao nos servigos de salide com regras e parametros de

transparéncia e de participagao efetiva dos médicos envolvidos.

25. Desencadeamento do processo negocial de contratagao coletiva para os médicos do INEM, de

modo a assegurar-lhes a existéncia de uma carreira especifica.

26. Generalizacao do desencadeamento de processos negociais para estabelecimentos de

Acordos-Empresa.

27. Recuperagao do Subsidio de Insularidade para todos os Trabalhadores Médicos que exer¢gam a
sua atividade laboral na Regiao Auténoma da Madeira e na Regiao Auténoma dos Acores, reclamando-se,
concomitantemente, o respeito pelas Governos Regionais das normas de ambito geral inerentes ao

enquadramento e desenvolvimento das carreiras médicas.

E - Outras Normas

1. Todos os médicos podem aderir livremente a Greve, mesmo os que nao sao sindicalizados, pois trata-se
de um direito de exercicio coletivo cuja declaragao é da competéncia dos sindicatos.

2. Qualquer tentativa de violar este direito deve ser comunicada de imediato ao piquete de greve ou aos
Sindicatos, que acionardo os mecanismos legais e judiciais adequados, ndo devendo o médico em causa
envolver-se em qualquer processo negocial individual.

3. A Greve suspende as relagdes de trabalho, nomeadamente no que refere a subordinagao hierarquica e a
remuneragao, mas sem prejuizo da antiguidade, assiduidade e contagem de tempo de servigo.

4. Os médicos em greve nao devem comparecer ao servigo e, consequentemente nao devem assinar as
folhas de ponto nem escreverem Greve.
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5. Os médicos escalados ou colocados nos servigos minimos a satisfacdo das necessidades sociais
impreteriveis que acima se identificaram em C, ndo fazem Greve assinando a folha de ponto e realizando a
sua atividade normal.

6. Os piquetes de Greve indigitados e credenciados pelos Sindicatos deverao:

a) Esclarecer todos os colegas sobre as razbes da Greve;

b) Todas as questdes que possam levantar-se em relagéo a atividade do piquete devem ser de
imediato comunicadas aos Sindicatos;

7. Quaisquer duvidas sobre a satisfagdo dos servicos minimos indispensaveis a satisfagdo das
necessidades



sociais impreteriveis serao resolvidas exclusivamente pelo piquete de Greve que pode, querendo, consultar
as Dire¢des dos Sindicatos.

8. Qualquer tentativa, por parte do Ministério da Saude ou dos érgaos de gestéo, de determinar outros
servicos minimos indispensaveis, que ndo os referidos em C, s6 deverdo ser acatados pelos médicos se

previamente acordados entre o Ministério da Salde e os Sindicatos Médicos, conforme determina a Lei da
Greve.

Lisboa, 17 de junho de 2019

P’los Sindicato dos Médicos do Norte, Sindicato dos Médicos da
Zona Centro e Sindicato dos Médicos da Zona Sul

L}

Dr. Jodo Proenga, Presidente da FNAM



