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unicocandidatoa
bastonario da Or-
dem dos Médicos
(OM) é reeleito
hoje. José Manuel Silva pre-
vé um aumento dos proble-
mas no SNS e garante que
continuard a intervir sempre
que necessario.
Hi apenas um candidato a
bastonario. O cargo perdeu
interesse ou a classe esta
muito bem representada?
Talvez sejam as duasjustifi-
cagdes. O cargo neste mo-
mento € muito complexo,
exigente edificil, masacredi-
to que amaioria da classe mé-
dica se sinta razoavelmente
representada.
Quais sio as prioridades
para o proximo triénio?
Paraalémdarevisdodos es-
tatutos que estd em curso, te-
nho trés objetivos primor-
diais: lancar o debate sobre a
proletariza¢io dos médicos e
da medicina, que é particu-
larmente prejudicial aos
doentes; discutira contratua-

lizagdo a nivel dos cuidados
de satide porque estio a ser
impostos cortes, metas e in-
dicadores por vezes insupor-
taveis e inatingiveis. A ter-
ceira prioridade é fazer, no
proximo ano, presidéncias
abertas para avaliar o que se
passa no terreno e divulgar as
dificuldades dos médicos,
dosdoentes edoexercicioda
profissio.

O seu mandato foi marca-

do por “guerrilhas” com
farmicias, coma tutela, ex-
-bastondrios, outras or-
dens e até a nivel interno.
Vai manter o estilo?

Nao é uma questio de esti-
lo, ndo procuro guerrilhas,
nem provoco guerras, sim-
plesmente também ndo as
receio nem as evito quando
sou confrontado com elas.
Continua a achar que as
farmdcias enganam os
doentes?

As farmacias estdo perante
dificuldades, mas nio podem
resolvé-las enganando a rea-
lidade. E que agora que os
médicos estao a prescrever os
medicamentos mais baratos,
saem das farmécias os medi-
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camentos mais caros. Recor-
de-se que uma auditoria fei-
ta pelo Infarmed verificou
que 11% das farmacias ndo ti-
nham nenhum dos trés me-
dicamentos dos cinco mais
baratos. Ora, a lei obriga a ter
trés dos cinco, mas o estudo

- ndo diz qual a percentagem

de farmdcias que os tinham.
Imagino que a esmagadora
maioria ndo os teria e, por
iss0, esse numero nao foi di-
vulgado para protecgio das
farmacias.

Sente que, nos dltimos
trés anos, criou virias ini-
mizades?

Nao considero que possam
qualificar-se como inimiza-
des. Eu distingo as questdes
institucionais de questdes
pessoais.

Como é asuarelacioinsti-
tucional com o ministro
da saide?

Absolutamente cordial e
sempre que considero que se
justifica envio-lhe uma sms
informal. O que nio me im-
pede naturalmente de dizer
0 que penso.

Naioaceita que os dentistas
passem atestados para as

-

cartas de condugido. Sdo
médicos de segunda?

Nio sdo médicos ponto fi-
nal. A sua formag3o pré-gra-
duada e a pratica sdo substan-
cialmente diferentesdas dos
médicos, ndo lhes permitem
emitir um atestado global
para condugio.

Entdo, ndo deviam cha-
mar-se médicos?
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INTERVENTIVO
QUANTO BASTE

José Manuel Silva é certa-
mente um dos bastongarios
mais interventivos da histo-
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Se calhar, ndo, porque, pe-
los vistos, € gerador de con-
fusdo. Nao basta ter médico
no nome para se ser médico.
E nio ha aqui nenhuma des-
consideragdo, ha o reconhe-
cimento das especificidades
e da dignidade de cada uma
das profissdes. Um exame
paraacarta implicaumaava-
liacao neurologica, psicologi-
ca, psiquidtrica, oftalmologi-
ca, cardiovascular, fisica, nao
€ essa a preparagao que rece-
bem os médicos dentistas.
Ha dias insinuou que osde-
putados da Comissio de
Satide foram pouco sérios
no processo legislativo das
terapéuticas nio conven-
cionais. Houve corrupgio?

Eu nao insinuei, eu disse. A
OM colaborou nessa discus-
sio e nessa redagao, mas
nunca se falou na introdugao
da medicina tradicional chi-
nesa, Houve uma proposta
detiltima hora e a OM nio foi
ouvida sobre a medicina tra-
dicional chinesa.
Propositadamente?

Nio sei, masoresultadoéo
mesmo. O que pediamos era
muito simples: em vez de

medicina tradicional chine-
saqueriamos que se chamas-
sem terapéuticas tradicio-
nais chinesas. Medicina é
uma palavra latina, é um
conceito ocidental e tem
uma ideia de base cientifica.
Oquelevou aisto?

Houve um claro tratamen-

to de favor parauma terapéu-
tica que se autointitulou me-
dicina. Se me pergunta por-
queé, posso especular, tenho
esse direito.
Em 2011, disse ao tomar
posse: “Que me perdoe a
Comunicac¢ioSocial, maso
bastonirio nio pode correr
o risco de se transformar
numa espécie de comenta-
dor desportivo da saiide”.
Nio foi o que aconteceu?

Nao tinha intengdo de apa-
Tecer tanto, mas as circuns-
tancias obrigaram-me quase
aserum comentador despor-
tivo da satide. Os problemas
eram didrios e a necessidade
da Comunicagdo Social ouvir
a opinido da Ordem dos Mé-
dicos era proporcional.

Esta a falar no passado. Vai
deixar de fazer os seus co-
mentarios?
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ria daquela instituicdo. Hoje,
dia de eleigdes, volta a assu-
.mir o cargo, tendo a absten-
¢do como Unico opositor.
Residente em Coimbra, é es-

pecialista em Medicina
Interna e chefe de Equi-
pa do Servico de Urgén-
cia dos Hospitais da Uni-
versidade de Coimbra.

ELEICOES
REGIONAIS
SAO MAIS
CONCORRIDAS

» O bastonario da Ordem
dosMedwosniotemadve:-

rangas dos centros

do Centro e do Sul. No Nor-
te, nada vai mudar. Miguel
Guimaries vai ser recondu-
zido no cargo.

» Oatual presidente da Sec-
cao Regional do Centro da
Ordem dos Médicos, Fer-
nando Gomes, recandidata-
-se e disputa a eleigio com
Carlos Cortes, médico do
Centro Hospitalar do Médio
Tejo.

» Para o Centro Regional do
Sul e ilhas ha dois candida-
tos e ambos disputaram o
lugar de bastonario com Jo-
sé Manuel Silva em 2010,
Jaime Teixeira Mendes, ex-
-diretor do servigo de Cirur-
gia Pediatrica do Hospital de
Santa Maria (Lisboa) e Ma-
nuel Brito, administrador
do Centro Hospitalar Lisboa
Central.

Nio prevejo que o futuro
melhore, prevejo que piore.
Com os cortes adicionais na
area da saide, com o0 empo-
brecimento adicional da po-
pulagdo, vai haver mais pro-
blemas no SNS e nasaideem
Portugal. Nao poderemos
deixar de aparecer, emitindo
uma opiniio construtiva.
Hé um ano e meio, em en-
trevista ao JN, acusou Pau-
1o Macedo de ter uma ob-
sessdo financeira e de estar
a “inquinar o SNS”. Piorou
oumelhorou?

De facto, as questoes finan-
ceirassdoagrande preocupa-
¢do do ministro da Saude.
Nio é poracaso que ja defen-
di PM [Paulo Macedo] a PM
[primeiro -ministro}, é por-
que considero que Portugal
estaria mais bem governado.
Nio tenho davidas de que
faz o melhor que pode, mas
acho que devia ouvir mais os
profissionais e os doentes, fa-
zer visitas nao programadas,
conversar mais com as pes-
soas para sentir as dificulda-
des que existem no exercicio
praticoda medicinae daaces-
sibilidade dos doentes aos

cuidados de saide. De resto,
teve uma intervengio posi-
tiva na redugao dos pregos
dos medicamentos e no com-
bate a corrupgio na satde.

A saiide dos porrugueses
continua em risco?

Esta em risco e vai piorar
porque a situagdo do pais vai
piorar, Os sinais ja sdo multi- *
plos: 0 aumento da taxa de
mortalidade bruta e da taxa
de mortalidade infantil; o
presidente da comissio de
saide maternoinfantil a di-
zer que as gréavidas de risco
estdoa deixar de ir as consul-
tas; 08 NOss0s colegas que nos
dizem que cada vez hd mais
doentes a faltar as consultas
ecomdificuldadesem aceder
a tratamentos.

Earealidade escondida?

O Ministério publicou re-
centemente um despacho
censorio que proibe a divul-
gacdo das estatisticas locaise
regionais de saide e centrali-
za 0 processo na Direcio-Ge-
ral da Saide (DGS). Isto pro-
curaevitar que arealidade do
pais seja conhecida. Os nu-
meros divulgados pelo Mi-
nistério da Saude nao sao au-
ditados por ninguém, por-
tanto devem ser olhadoscom
muitas reservas,
Jadisse que niosio osanéis
e as pulseiras dos médicos
que propagam as infecdes
hospitalares. Que medidas
devem ser tomadas?

Nao, nio sdo. E enquanto
nio houverum trabalho con-
junto, ndo pode haver resul-
tados positivos. Ndo vale a
pena falar em lavagem das
mios se os hospitais nio dis-
ponibilizarem aos profissio-
naisuma bata lavada todos os
dias. E preciso uma interven-
caoglobal paraaqualaOMse
disponibiliza.

Concorda com o controlo
que se perspetiva sobre a
Pprescrigio de antibiéticos?

Somos favordveis a todo o
tipo de controlo, desde que
entendido em sentido posi-
tivo. Nenhum problema do
paisse resolve por decretoou
com policias. E preciso que
na DGS se saiba que nao sere-
solve o problema colocando
um policia atras de cada mé-
dico. Vamos de uma vez por
todas sentarmo-nosa mesae
implementar um plano glo-
bal de combate ao uso inade-
quado dos antibioticos e as
infegGes hospitalares. @
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nao assustam
José Manuel S1lvs



