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ASSUNTO: REQUERIMENTO N.2 238/X — REDUCAO DAS LISTAS DE ESPERA

Em resposta ao requerimento referido em epigrafe, subscrito pelos Senhores
Deputados Artur Lima, Félix Rodrigues e Ana Espinola do Grupo Parlamentar do
Centro Democratico Social/ Partide Popular, sem prescindir quanto ao teor dos
considerandos, encarrega-me S. Exa. a Secretdria Regional Adjunta da Presidéncia
para 0s Assunios Parlamentares de informar relativamente &s questdes colocadas o

seguinte:

e O Hospital do Divine Espirito Santo, EPE (HDES) ndo conta com a colaboragdo
de médicos especialistas para integrar qualquer programa de recuperagéo de
listas de espera de consulta e/ou cirirgicas. O Hospital da Horta, EPE (HH),
por seu turno, conta com a deslocagéo de ortepedistas. Por outro iado, o
Hospital de Santo Espirito da ltha Terceira, EPE (HSEIT), recorre a
especialistas do exterior em imagiologia, anestesia, endocrinologia, hemato-
oncologia, ortopedia, urclogia, neurocirurgia e dermatologia.

e O HDES, tal como referido, ndoc tem em curso nenhum programa de
recuperacao de listas de espera. Os especialistas que se deslocam ao HH néo
o fazem ao abrigo do regime de deslocacdo aplicdvel & deslocagéo de
especialistas em vigor na regido e dos que vao ao HSEIT, s6 os

dermatologistas se deslocam ao abrigo dessa legislacao.
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Os médicos especialistas que se deslocam ao HDES fazem-no ao abrige do
Protocolo entre a Dirego Geral dos Hospitais do Ministério da Saude ¢ a
Diregéo Regional de Saude dos Agores, publicado em DR — Il Série, N.° 156,
de 07 de julho de 1984. Aos gue se deslocam aoc HH aplica-se-lhes a prestagéo
de servicos aoc abrigo do mesmo protocolo.

No caso do HSEIT, as especialidades de imagiologia, de anestesia, ortopedia e
de endocrinologia estdo a coberto de prestagéo de servigos ao abrigo do
Codigo dos Contratos Publicos e do Despacho n.® 208/2012, de 17 de
fevereiro. A especialidade de hemato-oncologia, esta ao abrigo do contrato de
prestagdo de servicos e do Acordo de colaboragéo com o IPO de Lisboa
{Protocolo entre a Diregdo-Geral dos Hospitais e a DRS, de 1984). A
especialidade de urologia ao abrigo do Acordo de colaboragdo com o Centro
Hospitalar @ Universidade de Coimbra, EPE (Protocoio entre a Diregdo-Geral
dos Hospitais e a DRS, de 1984). A especialidade de neurocirurgia ao abrigo
do Acorde de colaboragdo com o Centro Hospitalar de Lisboa Central, EPE -
Hospital de S. José (Protocolo entre a Dirego-Geral dos Hospitais € a DRS, de
1984). A especialidade de dermaiologia ao abrigo da Portaria Regional de
deslocagéo de especialistas.

Existern diferengas no regime contratual de deslocagdo de especialistas nos
trés hospitais da Regido conforme ¢ referido na resposta a questao anferior.
Como se pode observar do supra exposie, as diferengas € as razdes
justificativas, prendem-se como o facto de existirern protocolos entre a Diregéo
Geral dos Hospitais e a Direc&o Regional de Satde, além de acordos entre os
hospitais regionais & hospitais do Continente.

A resposta ¢ afirmativa, como de resto se depreende do até agora referido.

Remete-se em anexo protocolo entre a Diregdo Geral dos Hospitais e a
Direcéo Regional da Salde dos Agores.

Face ao exposto conclui-se que a deslocacéo de especialistas do exterior da
Regido para a redugdo das listas de espera é efetuada prioritariamente ao
abrigo de Protocolos existentes entre a Direg&o Regional de Saude e a Diregéo
Geral dos Hospitais e/ou ao abrigo de Acordos entre os hospitais da Regido e
os hospitais do Continente. Apenas na falta de Protocolo ou Acordo com a
instituicbes ou estes nédo abrangerem a especialidade em causa é que &
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utilizado o recurso & contratagdo nos termos da legislagio em vigor sobre esta

matéria,

Com os melhores cumprimentos,

A CHER&®DO GABINETE,

Rafaela Seabra Teixeira

ASSEMBLEIA LEG!SLAT&VA
DA REGIAO AUTONOMA DOS ACORES |
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1 SERIE — N.¢ 156 — 7-7-1984
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0 de 1984, data na qual tomou posse no Servigo Nacional de
Bombeiros da Zona Novte, como primeiro-oficial.

Por despacho da Comfssho Instaladora da Adminiswagho Re-
gional de Saidde de Ssmtarém de 30 de Dezembro de 1983,
anotado pelo TC em 7 de Feverciro Wliimo:

Ruy Guitherme de Campos Rocha de Macedo - exonergdo do tu-
gar de médico de clinica geral, colocado no concetho de Salva-
terra de Magos, a panir de 1 de Outubro de 1983, data na qual
iniciou o esidgio no imernafo complemeniar hospitatar.

Por despacho da Comissdio instaladors da Administracio Re
gional de Seude de Santarém de 6 de Fevereiro dltimo, vi-
sado pelo TC em 14 de Maio findo:

Maria Rosalia Cardoso Oliveira de Almeida — concedida licenga sem
vencimento, pelo periodo de | mno, com efeilo a partic de | de
Marco de 1984. (S#o devidos 15008 de emolumentos.)

Administraciio Regional de Saude de Sanarém, 8 de Maio de
1984, —- O Vogal da Comissio Instaladore, Joaguim Adriant Bo-
tas Castenho.

Administracac Regional de Saude de Satubal

Por despacho do director-geral do Depanamento de Rescur-
sos Humanos de 29 de Fevereiro dlime, visado pelo TC em
it do corrente més:

Maria Anténia Martins, continua de 2.° classe — nomeada, em fe-
gime de comisséo de servico, de acordo com o n.° I do ar-
tigo 82.° do Decreto-Lei n.® 413771, de 27 dr Setembro, para
s Asministracko Regional de Setdbal.

Administracio Regional de Saude de Seobal, 20 de Jjunho de
1984, — O Presidente ds Comiswsdo instaladora, Oscar Xardoné.

Administracao Regional de Satde de Viseu

Por despacho de 12 de Abril dliimo do direcior-geral do De-
partamento de Recursos Humanos da Saude, visado pelo TC
em 12 do correnie més:

Surere Jeromimo Sanguessuga Pires Sardinha, enfermeira de 3.% clas
<o — auiorizada % mudanca para g letra M, com calos desde
17 de Setembro de 1983, em virtude de ter completado & anos
de exercicio profissional efectivo em 16 de Setembro de 1983,
nos termos do artige 1.¢ do Decrgio-lei n’® 534776, de B de
Julho, conjugado com o § 1.7 do artigo 18.% do Decretu-Lei
n.v 308781, de 12 de Novembro. (So devidos 15008 de emolu-
mentos.}

Administracdo Regional de Sadde de Viseu, 20 de Junho de
1984, — O Presidente da Comissdo Instaladore, Luis Ldzero Co-
fegv Carolino.

Direccdo-Geral dos Cuidados de Saude Primanos

par despache do Minisiro da Saude de 13 de Maio findo, ano-
1ade pele TC em & do corrente mes:

Maria da Conceiclio Gongalves doy Santos Ramalhele — exoncrada,
2 seu pedido, do lugar de excrijurarig-dactilografa de 2.% classe
do quadro de pessoal dos Servicos de Higiene Rural ¢ Defesa
Anti-Sexondtica, com efeitos & panir de 2 de Abril do sno em
curso. (Nio sdo devidos emolumenios.)

Por despacho de 20 do corrente més do Ministro da Sadde:

Dr. Fernando de Melo Cagiro — nomeado chefe de servico de saide
miblica da Direcg3o-Geral dos Cuidados de Sadde Primdrios, em
substiwsicio da chefe de servicos de saide publica da mesma
Direcclo-Geral, Dr.* Honorina de Sousa Abrea Marques, por
motive gt ter transitado, em comissho de servigo, para Admi-
nistracio Regional de Saude de Lisboz como representante du
Direcgdo-Gersl d6k Cuidados de Saide Primarios na comissdo
directiva do SUCH. ’

Direcglo-Geral dos Cuidados de Satde Primdrios, 26 de funho
de 1984, — O Director-Geral, Antdwio Nazoré Vaz.

Direcgao-Geral dos Hospitais

Por despacho do director-geral dos Hospitais de 18 do cor-
rente més:

Maris Emilia France Henriques, lécuica de enfermagem do qus
dro de pessoal da Direcclio-Geral dos Hospitals -~ nomeada, por
urgente convendéncia de servigo, enfermeira-directors, lea D, em
regime de substitvigio, a partir de 18 de Junho de 1984, nos
termos do artigo 2.° do Decreto-Lei n.” 191-E/79, de 26 de Ju-
nho, conjugado com o artige 11.° do Decreto-lel n.° 1918779,
de 26 de Junho, ¢ do n.® § do artgo 3¢ do Decreto-lel
wY 146-C/80, de 22 de Maio. ({0 visto do TC serd ohtido «
pasieriari.}

Direccio-Cieral dos Hospitals, 25 de Junho de 1984, - O
Director-Geral, Luic Gonzage Ribeiro.

Devidamente homologado por despachos de Misistro da Satde
¢ do Secretdrio Regional dos Assuntos Soclais, respectivamente de
15 ¢ 5 de junho du corrente sno, a seguir sc publica o protocolo
celebrado entre 8 Direcclio-Geral dos Hospitais ¢ 2 Direcclio He-
gional de¢ Saide dos Agores:

Prot de escordo snire 8 Direcglo-Qeral dos Hosplisle
s a Direccho Regional de Salde dos Agores

Nos (ermos do despacho conjunto do Ministério da Sadde ¢ das
Secretarias Regionads dos Assuntos Socials dos Acores e da Ma-
deira de 18 de OQuiubro de 1983 {publicade no Didrio du Republi-
co, 2.° série, n.° 261, de 12 de Novembso de 1983), podem os hos-
pitais da Regifio Autdnoms dos Acores celebrar acordos de coo-
peracio com hospilais centrais ¢ especializados do conunente, ca-
bendo & Direcgdo Regional de Saide dos Agores e & Direcglio-Geral
dos Hospitais adoptar as formas de trabalho respeitantes & pro-
gramacdo das acgdes e determinacdo dos custos necessanios & oxe-
cugdo do despacho.

Esta cooperscio pretende alcancar, fundamentaimente, abjecti-
vos assistenciais « formativos, nomeadamente:

) Deslocagiio de médicos ou equipas, bem como de outros 1ée-
nicos de satde, de determinados servigos dos hospitais
centrals 3 Repiio Autdnoma dos Agores;

b} Eavio de doentes da Regido, devidamente eredenciados,
aqueles servicos,; "

¢) Facitidades para a realizacho, nos mesmos servigos, do i
ternato complementar, relativamente aos médicos aderentes
ac protocolo de 20 de Cutubro de 1982 ¢ outras acgbes
formativas que se entendam necessdrias, para os médi-
cos do quadro dos hospitais da Regido.

Neste contexto, entende-se que as relagdes a estabelecer entee 08
hospitais do continente ¢ da Regido Auonoma dos Agores devam
ser (se bem que balizadas por parimetros previzmenis definidos?
fluidas ¢ processar-se com relativa auienomia, caracterizando-se pela
sua eficibneia ¢ eficéeis,

Dai a natureza gue o proiocolo enguadrativo, a celebru pelas
2 direcydes tutelares, deve assumir, considernndo-se mals como qua-
dro de refsréncia necessdrio @ faciliar & cooperacdo emire O
hospitais.

Assim, o direcror-geral dos Hospitais ¢ o direclor regional de sai-
de dos Agores acordam o seguintc:

i
Du deslocachn de cquipas médicas

} — Oy objectivos assistenciais a aungir mediante deslocagdo de
médicos ou equipas, bem como de vutros idonicos de savde do con
tnente 4 Regifo concretizar-se-80 através de 2 modalidades: a des-
locagio de curta duraclo (1 semana), com [ins de consultoria ¢
wrabatho programado, ¢ a deslocacio de duragiio maior {mensall,
em destacamento, para trabalbos mais demorados.

2 — () regime de irabalho durante a estada na Regiao serd, em
qualguer dos casos, idéntico ao ohservado no hospital de origem,
embora com possibilidades pontuais de servicy para além do ho-
rério de yrabalho, medianie acorde entre ¢ meédico ¢ o hospital in-
reressadp. A actividade dos médicos ou equipa deverd ser sempre
enguadrada, pelo hospital interessado, de acordo com & programs-
8o prévia. "

Do envio de doeates referemcisdos s Regido
pars os hosplials cenirais

© ) e Sempre-que s¢ 107RC necessario, deverd ser dada priovidade
nos hospitais cenirais ou espociatizados 8o atendimento. estudo ©
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ratamento dos doentes, devidanwnte referenciados, provenientes duog
hospitais da Regiio Auténoma dos Acores, quer em seglme de con-
sulia externs quer em regime de internumento.

2 ~ O hospitsl central ou especislizado deverh diligenciar no sen-
4do de envigr pelo doente a informacho de retorno necesedria, es.
sencisl 80 seompanhamento posterior do doente ¢ indispensével a
eventual nova deslocecdio, s qual deverd ser confirmads pelo di.
rector ou responsével do respectivo servigo.

in

Ds formscio

§ ~ Serlo fecultedss sos hosplitais da Regilo facilidades no do-
minio dos programas formais ds Internavo complementar {contin.
gonte germl ¢ protocolo) e formaplo permanents,

2 — Para o efelto, & Direcclio Regional de Sedde indicard, snush
mente & necsssidsdes ¢ capacidades locals guanto & formaclo de
internos, devendo, em conjunto com & Direcclio-Oeral dos Hospl-
tals, proceder & compatibifizacho ¢ coordenuglio das acpdes ¢ quan-
tificaclio dos custos.

3 — Relutivamente & formagho permanente, deverfo os hospitals
centrais ¢ especializados poseibilitar nos hospitels da Regio s par-
tcipaglio em estéiglos, reciclagens, visitas de estudo, , cur-
08 de sctualizacho ¢ oulras scobes de neturess clentifice com vis-
w a0 sperfeigoamento do pessosl téenico do sector.

v
Do processo

I = Cabe s cads hospital da Regidio tomar a iniciativa dos con-
tactos com os hospitals cemtrais ou egpecislizados ¢ ou ginda com
o3 préprios médicos participantes, devendo mpresentar as propos-
tas subsequentes ate 30 de Cutubro de cada ano.

2 — Cada proposte deverd conier:

a) Descricho do servico necessario;

b Hospitais/servigos/médicos ou equipas/outros téenicos de
satde para colaborar;

¢} Daws previstas ¢ periodos de estads;

d) Eventuais dificuldsdes, nomeadamente casos em divida ou
£R308 negativos.

3 — A DirecoBo-Geral dos Hospitais ¢ 8 Direccho Regional de
Ssude analisarBo as propostas de programecio anusi, dando den.
rp de 30 dias (s¢ 30 de Novembro) & respective homologaclo,

4 - Eventualmente por motives de conjuntura, poderfo os hos-
pitais da RegiBo propor sltersaciio go programa enual, devendo a
nove homologagko efectivar-se, dentro de 30 dias, comiderando-se
tacitamneniz homologado, se este prazo for ultrapasssdo.

$ — Cads hospital, quer o utenie, guer o de origem, elaborard
um relatdrio sintético mensal {ndicando: : .

a) idenificaclio do médico ou da equips deslocada;
b} Datss das deslocacBes ¢ ndmero de diss de esiada;
¢) Resultados obuidos;

dy Custos por rubrica (passagens, hopordrios, #1¢.).

6 — As entidades executoras do despacho conjunto do Ministro
da Sadde ¢ do Secretdrio Reglonal dos Assuntos Socials dos Ago-
res (Direcodo-CGeral dos Hospiteis e Direcclio Regional de Sadde dos
ACoTES) COmpeie:

a} Recepelo, apreciagdo e homologaclo des proposias spresen.
tadas peios hospitais da Regido ¢, bems assim, dos rela-
torios mensais respectivos;

& Acompanhamento dos acordos inter-hospitalares stravés de
reunifes irimestrais;

¢} Avalinglio do 1rabatho realizado;

d) Elsborsclio de relstdrio anusl & apresentar superiormente;

¢) Elaboragdo de eventua! regulamento, se necessdrio.

v
.. Doz encargos

§ o~ Cada médioo; "em modalidade de consuitoria, pelo exercivio
da sua actividade em unidades de sadde da Regifo terd direito a:

aj Vencimenio;

U} Passagens de ida ¢ volta)

¢} Segure de vida de 3000 contos;

&) Alojamento; .

¢} S0 % de sjudas de cusio pare alimentacio;

1 Remuneracio didrio de-8000800;

g} 6008 por consulta, para além do hordrio que the impde o
i seu regime de irabalho, em regime do convenclo.

2 — Em modalidede de destacamento cada médico beneficiard das
condicer referldas nas aliuees o) & ¢ {inclusive) do numero ante.
vior ¢ ainde de ums remunerzcio mensal de 30 0008, desempenhan.
do fungBes em regime de disponibilidade permanente.

3 = As jmportdnciss referidas nas slineas fl e ghdon.® 1 ¢ no
n.® 2 deste capitulo vefevem-s¢ & remuneracBes & sfectusr a médi.
co com grsu de ssaistente hospitalar, letrs D. Quando se waie de
midicos de grau diferente da carreirs ou de outro pessoal técmico
de smide {que niko enfermeiros) os quantitativos & que terdo direi-
to varisrko percentualmente em funcéo ds respectiva lews, a par-
tr dos valores cornmentes referidos nos n® | ¢ 2,

4 - Os encargos resuliantes das accdes referidas nesie proto-
colo repariei-se da seguinte forma:

a) Sko da responsabilidade ds Direccho-Geral dos Mospiis,
miravés dos, hospitals seus dependentes, os vencimentos do
pessoal médico ou outro, bem como ¢ dos médicos gue
frequentam o internsio complementar ao abrigo do pro-
tocole de 20 de Outubro de 1982, em hospitais do
sontigente;

by Sio de responsanbilidede da Direcgiio Regiona! de Saude,
sirevés dos hospitais seus dependenies, todos os outros
encArgons.

Vi
Dos acordos imter-hospitainres

Us hospitais da Reglio deverfo celebrar o acordos parcelares
mecessdrios com os hospitais centrais ¢ especializados oo contnen-
te, coin vista & implementacdo deste protocolo, da forma mais 2jus-
tada possivel.

Vil
Disposiches transitbriay

I = Relativamente 80 ano de 1984, as hospitais da Regido de-
VerRo spreseniar 2$ respectivas propostas aé 30 de Abril, devendo
proceder-se 4 sus homologacdo até 15 de Mao,

2 - Em caso de necessidade, poderd ser apresentada, ate 30 de
iunho, nova verséo do programa, a ser homologads ste 15 de
ulhio,

VIt
Dax dovidas

A3 dividas decorremies da execugdo deste protocolo serdo resol-
vidas por despacho comjunto da Direcodo-Geral dos Hospitais e da
Direcgllo Reglonal de Saude dos Agores.

O Director-Geral dos Mospitais, Luiz Gonzaga Pinto Soares
Ribelro.
O Director Regional de Sauds, José sArmemo Lopes da Nave,

Direcplo-Gersl dos Hospitals, 28 de Junho de 1984, — O
Director-Geral, Luiy Gonzaga Ribeirc.

Hospits! Distrial de Portimao
Por despacho do Minisiro da Saude de 29 de Feverciro de
1984, spotado pelo TC em 12 de Junho de 1984

Manusl Aaténio Pardelhas, segundo.oficial da Maternidade Alfre-
do da Cosiz - reguisitado, por um ano provrogavel, para pres-
18y servico neste Hospital, ao abrigo do artigo 9.0 do Decreto-
<Lei 0.°.165/82, de 10 de Maio.

Hospital Distrital de Portimio, 26 de Junho de 1984, — O Con
setho de Geréncia,

MINISTERIO DA INDUSTRIA E ENERGIA

Gabinete do Ministro

Despacho n.® B84

B viriude de mr gusentar do Pais no perindo compreendido
entre o3 dias 27 ¢ 29 de Junha. delego no engenheiro Jodo Nuno
Boulain de Carvatho Carreira, Secretirio de Bswado da Industna.
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Exma. Senhora

Presidente da Assembleia Legislativa da
Regido Autdnoma dos Agores

§901-858 Horta

REQUERIMENTO
Reducio das listas de espera

Considerando que a prestacio de cuidados de satde de qualidade ¢ 2 razdo da existéncia do Servigo
Regional de Saude;

Considerando que a redugdo das listas de espera é um imperativo ético do Servigo Regional de Saude,
como forma de melhorar os niveis de qualidade na prestagdo de cuidades de saude;

Considerando que o CDS-PP entende como positivas quaisquer medidas que sejam adoptadas tendo por
finalidade promover uma efectiva reduglo de listas de espera;

Considerando, porém, que todas as medidas devem ser devidamente avaliadas para justificar a
necessidade do seu reforgo ou reforma;

Considerando a deslocacio de vérios médicos especialistas externos ao Servico Regional de Sadde aos
Hospitais E.P.€, da Regifio, no dmbito da redugio de listas de espers;

Ao abrigo das disposicBes estatutdrias e regimentais aplicdveis requeiro, com caracter de
urgéncia, que o Governo Regional dos Acores envie os seguintes esclarecimentos:

1 - Quals as especialidades médicas gue, no dmbito da reduc3o de listas de espera, tém contado com a
vinda de especialistas do exterior da Regido, discriminade por unidades de saude, incluindo os Hospitais
EPED

2 - Os especialistas que se deslocam & Regido, no Ambito da reducio de listas de espera, fazem-no ao
abrigo do regime de deslocagdo aplicavel aos médicos especialistas dos Hospitais E.P.E. da Regido
quando deslocados as ithas sem hospital?

3 - Qual o regime contratual gue se aplica aos médicos especialistas que vém de fora prestar servigo aos
Hospitais E.P.E.?

4~ 0 regime contratual aplicado & igual para todos os médicos especialistas?
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5 - Em caso de resposta negativa & questdo anterior, quais as diferencas e qualis as razdes justificativas
para a existéncia destas diferengas?

& ~ Solicita-se cdpia dos contratos estabelecidos entre os Hospitals E.P.€. e os diversos médicos
especlalistas externos & Regifio que ¢a vém prestar servigos.

7 - Existe algum protocolo de colaboragdoe assinado entre os Hospitais E.P.E. da Regifio e as unidades de
saude de onde sdo oriundos os médicos especialistas que vém prestar servigos aos Agores?

8 - Em caso de resposta afirmativa & questdo anterior, solicita-se copia de cada um deies.

9 ~ Qual o montante pago, em 2013, por especialidade, discriminado por cada Hospital E.P.E., aos
médicos que se deslocaram do exterior da Regiio para prestar estes servicos e sob que forma é que
foram efectuados estes pagamentos?

Os Deputados,

o g Ligounm.,
Artur Lima

fletes=

Félix Rodrigues

e Epinels

Ana Espinola
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