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“Mais Médicos” perto do fim
programa “Mais Médicos” pode
estar perto do fim. Ou melhor,
o problema “Mais Médicos”
pode estar perto do fim. Polê-

micas e dificuldades também.
O programa, segundo a lei que o colo-

cou como constitucional até que a Supre-
ma Corte decida o contrário, chama os
médicos estrangeiros de intercambistas, o
governo os paga como bolsistas e a mídia
oficial os trata como assistencialistas. A
presidente Dilma também. Às vésperas do
Primeiro de Maio, do alto dos seus 43% de
rejeição, disse em entrevista que os médi-
cos cubanos do programa “Mais Médicos”
seriam melhores do que os brasileiros, “no
sentido de serem mais atenciosos do que os
brasileiros. É o que me relatam. Eles, os
cubanos, são os preferidos dos prefeitos.
Se a gente deixar, os prefeitos só querem
que a gente mande médicos cubanos para
as cidades”. Ocultando a verdade e distor-
cendo os fatos tenta, desesperadamente,
contabilizar os últimos dividendos do in-
vestimento eleitoral.

Médicos brasileiros estão sendo substi-
tuídos por médicos estrangeiros pelos pre-
feitos não porque a população “acha os
médicos cubanos mais atenciosos”, mas pelo
sórdido motivo de diminuir ainda mais os
investimentos na saúde e fazer propaganda
eleitoral, enganando a boa vontade e a cren-
ça do povo de que as autoridades constitu-
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ídas sempre farão o melhor. O cidadão pode
ser enganado por confiar, por não resistir à
propaganda de bilhões de reais, mas não é
burro ou bobo. A prova é que, em pouco
tempo, o engodo começa a ser desmascara-
do. As denúncias se multiplicam e pode ser
que as despesas tenham sido em vão.

No seu contumaz autoritarismo, o go-
verno, esquecendo a responsabilidade con-
ferida pelo voto, não usou o REVALIDA e
tirou dos Conselhos o direito e dever de
registrar os médicos do programa. A cúpu-
la do “Mais Médicos” segue a postura anti-
democrática  governamental, mas não é
boba. Sabia que encontraria muita resis-
tência dentro dos Conselhos para registrar
médicos que não fossem submetidos ao
Revalida e, portanto, inaptos a atuarem

como tais no nosso país. Nos restou o di-
reito e dever de fiscalizar.

As autoridades gestoras não nos envia-
ram nada mais do que uma lista com no-
mes e municípios. Nada de denominação e
endereços das unidades de saúde que os re-
ceberam e muito menos os nomes dos seus
supervisores e preceptores. Nada de cumprir
a lei. Pedimos aos Ministérios da Saúde e
da Educação, aos municípios envolvidos
através dos seus prefeitos e secretários de
Saúde, ao secretário de Saúde do Estado e
aos responsáveis técnicos pelo programa
“Mais Médicos”. Nenhuma resposta digna.

O CREMERJ, ciente da sua responsabi-
lidade com a saúde da população, conti-
nuou sua busca e encontrou unidades de
saúde com os tais médicos estrangeiros, fa-
zendo assistência, atuando sem supervisão
ou preceptoria, sozinhos, com a função dada
pelo governo federal e apoiada pelos gover-
nos municipais e estaduais de cuidar do bem
maior do cidadão brasileiro, a sua saúde.
Não foram avaliados e não se sabe se têm
ou não capacidade para tal, o que não
acontece em gestão de país que se dê ao
respeito. Já notificamos ao MP, ao Judiciá-
rio, ao CFM e abrimos sindicância.

O governo federal, seus ministros da área,
assessores especiais e  prefeitos têm conhe-
cimento de que o município do Rio de Ja-
neiro e outros não são regiões longínquas e
não carecem de médicos, sabem que o mal

é de gestão, na qual sobra incompetência e
inapetência política para tratar dos proble-
mas que afligem a população. Não faltam
médicos, mas faltam aos médicos concurso
público, regime jurídico único, salário com-
patível com seus conhecimentos e responsa-
bilidades, condições dignas de trabalho e
carreira de Estado. Faltam incentivo e reco-
nhecimento do governo da sua fundamen-
tal importância para a paz social.

Sobram nos médicos dedicação, com-
petência técnica e científica, responsabili-
dade e honestidade. Carece o governo de
sensibilidade democrática.

O TCU está de olho, os médicos, revol-
tados e a população, atenta.

A negação do diálogo com as entida-
des médicas, o desrespeito, a soberba e o
tom zombeteiro do governo deram lugar,
inicialmente, a um sentimento de desespe-
rança nos médicos, que logo se transfor-
mou em revolta e vontade de lutar em de-
fesa da profissão, da medicina de qualida-
de que praticamos e do atendimento digno
que a população merece.

Ou trilhamos todos, médicos e gover-
no, o caminho do debate democrático para
as soluções necessárias ou a medicina na-
cional e a saúde da população amargarão
perdas irreparáveis.

É TEMPO DE GOVERNAR COMÉ TEMPO DE GOVERNAR COMÉ TEMPO DE GOVERNAR COMÉ TEMPO DE GOVERNAR COMÉ TEMPO DE GOVERNAR COM
RESPONSABILIDADE.RESPONSABILIDADE.RESPONSABILIDADE.RESPONSABILIDADE.RESPONSABILIDADE.
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Em reunião com a Comissão de
Saúde Suplementar (Comssu) do CRE-
MERJ, no dia 2 de abril, representan-
tes da Associação Médica do Estado
do Rio de Janeiro (Somerj), da Central
Médica de Convênios, das sociedades
de especialidade e das associações
médicas de bairro reafirmaram a pauta
de reivindicações da saúde suplemen-
tar  para 2014: reajuste de 10% nas
consultas ou valor mínimo de R$ 80,00;
equiparação dos pagamentos do pro-
cedimentos realizados em enfermarias
aos de quartos; unificação das tabelas
de procedimentos (CBHPM plena); pa-
gamento dos honorários num prazo
máximo de 30 dias; emissão por parte
das operadoras de extratos das con-
sultas e procedimentos em papel  e não
online, como acontece atualmente;
honorários iguais para pessoa jurídica
com característica de pequenas empre-
sas e pessoa física; nova contratuali-
zação das operadoras baseada nas pro-
postas das entidades médicas já apre-
sentadas na Agência Nacional de Saú-
de Suplementar (ANS).

Os participantes também repudia-
ram o managed care (gerenciamento
das condutas médicas pelos planos de
saúde, visando à contenção de custos),
como, por exemplo, consultórios saté-
lites com agenda do médico controla-
da pela operadora e, também, segun-
do denúncias, promessa de bonifica-
ção ao médico que operar menos.

As sociedades de especialidades
criticaram a SulAmérica, que quer
obrigar os colegas credenciados a
enviar as guias de consultas e proce-
dimentos somente por meio eletrô-
nico. Segundo os e-mails enviados
pela operadora, o prazo máximo para
que os médicos possam se adaptar à
nova medida seria 2 de junho. No en-
contro, os especialistas afirmaram que
a medida trará transtornos, já que a
maioria dos colegas não dispõe de
tempo para ficar digitando dados em
formulários eletrônicos ou não do-
mina o sistema em função de sua
complexidade. Por outro lado, como
nenhum tipo de informação poderá
ser enviada em papel, há riscos de se
perder o controle dos procedimen-
tos realizados e sofrer prejuízos. De
acordo com denúncias, a Sul Améri-
ca estaria atribuindo a medida a uma
exigência da ANS.

SAÚDE SUPLEMENTAR • Críticas a SulAmérica e Amil foram feitas durante a reunião

Médicos reafirmam pauta de reivindicações

Além da SulAmérica, a operadora
Amil também está na mira da Comis-
são de Saúde Suplementar. Entre as
várias reclamações contra a Amil está a
de que a empresa quer obrigar aos
médicos a escanear e enviar exames por
e-mail juntamente com as guias de
solicitação de internação.

Ao fazer uma breve análise da
área de saúde suplementar, Márcia
Rosa de Araujo observou que as ope-
radoras praticamente só vendem pla-
nos empresariais.

Aloísio Tibiriçá,
Márcia Rosa de

Araujo e
Sidnei Ferreira

saúde suplementar. Os médicos têm
maior remuneração aqui no Estado
do que no resto do país. Na mani-
festação, vamos mostrar a força do
nosso movimento e apresentar nos-
sas propostas – afirmou.

Para a conselheira Márcia Rosa
de Araujo, o ato do dia 7 abriria por-
tas de negociação para os médicos.

Nos informes do movimento

nacional, o vice-presidente do
Conselho Federal de Medicina
(CFM), Aloísio Tibiriçá, também
conselheiro do CREMERJ, disse
que em todo país os médicos es-
tavam mobilizados para o dia 7.
Ele ressaltou que em pesquisa re-
cente da Datafolha, mais uma vez,
a população mostrou preocupação
com o setor de saúde.

O ato público no Dia Mundial
da Saúde – 7 de abril – também
foi debatido. O presidente do CRE-
MERJ, Sidnei Ferreira, salientou a
importância da mobilização nacio-
nal em defesa da saúde pública e
por melhorias na saúde suplemen-
tar, conclamando todos os colegas
a participar.

– O Rio tem dado exemplo na

Dia Nacional de Luta

– Diante desse quadro, não precisa-
mos aguardar o índice da ANS, porque
as operadoras têm livre negociação com
os planos empresariais – acrescentou.

No encontro, os médicos debate-
ram ainda questões como o projeto de
lei 6.964/10, que define a base legal
para estabelecer  critérios de negocia-
ção e reajuste anual de médicos na
saúde suplementar, e os valores pagos
por procedimentos em diversas espe-
cialidades, entre outras reivindicações
importantes da categoria.

“As operadoras só
vendem planos
empresariais. Diante desse
quadro, a negociação das
reivindicações deve ser
realizada diretamente
com as empresas.”
Márcia Rosa de Araujo
Coordenadora da Comssu

Representantes das sociedades de especialidade e conselheiros também debateram ações para o ato de 7 de abril
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A Comissão de Constituição e Jus-
tiça (CCJ) da Câmara dos Deputados
aprovou, no dia 23 de abril, o Projeto
de Lei 6.964/10, que estabelece crité-
rios de negociação e reajuste anual dos
médicos na saúde suplementar. O pro-
jeto é uma das reivindicações mais an-
tigas do movimento médico, com ori-
gem no Senado em 2004, determinan-
do que, caso não haja negociação en-
tre as partes, o reajuste será balizado
pela Agência Nacional de Saúde Suple-
mentar (ANS). Agora o projeto seguirá
para a sanção presidencial.

Para o conselheiro do CREMERJ
Aloísio Tibiriçá, 2º vice-presidente do
Conselho Federal de Medicina (CFM)
e coordenador da Comissão Nacional
de Saúde Suplementar (Comsu), a de-
cisão é uma conquista histórica que
beneficiará diretamente todos os mé-
dicos que prestam serviços aos pla-
nos de saúde.

– A aprovação do projeto dá ga-
rantia aos médicos de que não terão
seus direitos a reajustes de remunera-
ção desrespeitados por falta de
regulamentação. Essa medida favore-

SAÚDE SUPLEMENTAR • A contratualização é uma vitória para os médicos que atuam na área de convênios

Congresso aprova projeto
que garante reajuste anual

Lideranças médicas comemoram aprovação do projeto

ce também os mais de 50 milhões de
usuários dos planos de saúde, com
uma rede de profissionais mais moti-
vados em seu exercício profissional –
destacou Tibiriçá.

Até então, todos os anos os usu-
ários pagam às operadoras correções
nos valores, mas que, na maioria das
vezes, não são repassados aos mé-
dicos ou serviços.

A aprovação da proposta veio na
esteira do protesto nacional que teve
início em 7 de abril e que, na saúde
suplementar, tinha o PL 6.469/10
como uma prioridade.

No encontro dos membros da Co-
missão Nacional de Saúde Suplemen-
tar (Comsu) e da Comissão de Assun-
tos Políticos das entidades médicas,
realizado em Brasília, dia 1 de abril, o
presidente da Comissão de Constitui-
ção e Justiça (CCJ), deputado Vicen-
te Cândido (PT-SP), se comprometera
a colocar na pauta a votação do Pro-
jeto de Lei 6.964/10, o que efetiva-
mente realizou.

O projeto, de autoria da sena-
dora Lúcia Vânia (PSDB-GO), foi
aprovado no Senado em 2010. Na
Câmara, até então, havia sido apro-
vado nas Comissões de Defesa do
Consumidor (CDC) e de Seguridade
Social e Família (CSSF), quando o
CREMERJ também esteve presente,
representado pela conselheira Már-
cia Rosa de Araujo.

A proposta, além da contratuali-
zação, prevê, também que os médi-
cos e hospitais que forem descreden-
ciados sejam substituídos imediata-
mente por outros equivalentes, para
garantir a continuidade do tratamen-
to do paciente. Ela também prevê a
continuidade de assistência médica

em caso de rompimento do contrato
entre a operadora de plano de saúde
e o prestador de serviço. 

– Lutamos há muito tempo pela
aprovação desse projeto, que vai
garantir estabilidade e segurança ju-
rídica para os médicos, asseguran-
do que não terão os seus direitos

Luta começou em 2004
desrespeitados por falta de legisla-
ção. Os usuários de planos de saú-
de também serão beneficiados, ou
seja, será bom para todos – desta-
cou Márcia Rosa de Araujo, coor-
denadora da Comissão de Saúde Su-
plementar do CREMERJ. 

Também participaram da reunião
o secretário de saúde suplementar da
Federação Nacional dos Médicos (Fe-
nam), Márcio Bichara; o presidente do
Conselho Regional de Medicina de
São Paulo (Cremesp), João Ladislau;
o presidente da Associação Nacional
de Médicos Peritos, Jarbas Simas; o
diretor de Defesa Profissional da As-
sociação Paulista de Medicina (APM),
Marun Cury; o diretor de Assuntos Par-
lamentares da Associação Médica Bra-
sileira (AMB), José Luiz Mestrinho; e
o assessor Napoleão Salles.

Márcia Rosa de Araujo e representantes de entidades médicas visitam o deputado Vicente
Cândido (quarto à esquerda)

Comssu repudia Resolução 346 da ANS, que abre caminho para o managed careComssu repudia Resolução 346 da ANS, que abre caminho para o managed careComssu repudia Resolução 346 da ANS, que abre caminho para o managed careComssu repudia Resolução 346 da ANS, que abre caminho para o managed careComssu repudia Resolução 346 da ANS, que abre caminho para o managed care
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ALOÍSIO TIBIRIÇÁ MIRANDA
Conselheiro do CREMERJ e do CFM

COLUNA DO
CONSELHEIRO FEDERAL

A ÉTICA DA
REMUNERAÇÃO

MÉDICA
odos sabem quanto é conflituosa a rela-
ção entre os médicos e os planos de saú-
de. Isto é reconhecido pela própria ANS e

se exacerba nos momentos em que são negociados
os reajustes de honorários. Em regra, onde não há
mobilizações lideradas pelas entidades de represen-
tação, não há nenhum reajuste, ou este é pífio, se-
guindo as normas da ANS em vigor, notadamente a
IN 49. As regras estabelecidas pela agência regula-
dora são insuficientes para o bom encaminhamen-
to desta demanda.

Assim, em passado recente, foram formadas câ-
maras técnicas que esbarraram na intransigência das
operadoras e na alegada falta de base legal para
uma ação mais eficaz por parte da autarquia regu-
ladora na definição de reajustes de honorários. Dei-
xa-se para o mercado e salve-se quem puder.

Agora, após 10 anos de tramitação, foi aprova-
do pelo Congresso Nacional o Projeto 6964/2010,
oriundo do Senado, onde tramitava desde 2004,
como caudatário do movimento pela implantação
das bases de remuneração, através da CBHPM. Como
em nossa República o Poder Legislativo tem um
caráter quase consultivo, a lei depende agora de
sanção presidencial.

A ANS, pela nova legislação, passaria a ter o
respaldo legal para mediar, de forma mais eficaz, a
relação entre médicos e planos de saúde, como é
seu dever legal, estabelecendo assim as bases reais
de boas práticas entre os setores envolvidos.

E por falar em boas práticas, tratadas por nós em
coluna anterior, foi publicada pela ANS a RN 346/
2014, que institui o “Comitê de Incentivo às Boas
Práticas entre Operadoras e Prestadores” (Cobop),
em que os índices propostos anteriormente, e que
receberam amplo repúdio, são colocados dentro do
escopo do novo comitê de caráter consultivo para
posterior implantação pela diretoria colegiada, esta
de caráter deliberativo. Doura-se a pílula das medi-
das antiéticas previstas. Dentre elas, está a “redu-
ção da utilização dos modelos de pagamento por
procedimento”. Abre-se o caminho para o “mana-
ged care”, para o pagamento por “performance” e
pacotes, como o que vem sendo apresentado por
uma grande operadora comprada recentemente por
uma multinacional do setor. Por este modelo, o
médico passa a ganhar um pouco mais pela con-
sulta e nesta estão incluídos, sem pagamentos adi-
cionais, todas as cirurgias que forem realizadas!
Estamos avaliando as denúncias e as medidas cabí-

e-mail: aloisio@cfm.org.br

veis para estancar este processo que, esperamos, não
deva contar com o aval da ANS.

 A Agenda Regulatória da Agência para 2013/
2014 não prospera no item referente às relações
entre os prestadores (médicos) e operadoras. Não
avança a proposta de contratualização, que agora
ganha um incentivo com a aprovação do PL 6964/
2010 e com a decisão recente do Tribunal Superi-
or do Trabalho (TST), estabelecendo como sendo
de trabalho a relação contratual entre médicos e
planos de saúde.

Enquanto isso, no bojo de uma MP 627, envi-
ada pelo governo ao Congresso, são colocados mais
de 500 “contrabandos”, dentre eles um que anistia
as operadoras de multas calculadas em 2 bilhões
de reais, o que funciona como um incentivo à má
prática da negação de cobertura prevista com a
anistia das multas. Como jabuti não sobe em árvo-
re e pela grande repercussão causada por essa pro-
posta, noticiou-se na grande imprensa a não re-
condução de um diretor da ANS ao seu cargo.

Vamos implantar as verdadeiras boas práticas
no setor.  Vamos estabelecer um novo patamar ci-
vilizatório na saúde suplementar, com respeito à
ética, como balizamento das ações.

O CREMERJ se reuniu com membros da Socie-
dade Brasileira de Angiologia e de Cirurgia Vascu-
lar do Rio de Janeiro (SBACV-RJ), no dia 14 de
abril. No encontro, o presidente da entidade, Julio
Cesar Peclat, solicitou o apoio do Conselho na
defesa do aumento dos honorários médicos junto
aos planos de saúde.

Segundo ele, este é o terceiro passo rumo ao
objetivo da regional. O primeiro foi a contratação
de uma empresa de consultoria em defesa profis-
sional, que, desde janeiro, trabalha junto aos con-
vênios para que as reivindicações sejam ouvidas;
o segundo, a aprovação de um rol de procedi-
mentos vasculares em assembleia; e o terceiro, o
pedido de apoio do Conselho.

 – Esse movimento é da regional, mas já con-
versamos com colegas de outras filiadas e com a
brasileira e constatamos que existe um desejo na-
cional. Ninguém aguenta mais a situação. Com o
aval do CREMERJ, vamos trabalhar melhor na
questão de possíveis referenciamentos de cole-
gas que tentam, por outros meios, negociar tabe-

SAÚDE SUPLEMENTAR • Cirurgiões vasculares lutam pelo rol de procedimentos da especialidade

SBACV-RJ pede apoio ao Conselho
para aumento de honorários

las diferentes – apontou Peclat.
Segundo a entidade, o que acontece hoje, não

só na cirurgia vascular, mas em outras especialida-
des cirúrgicas, é que os planos de saúde, para pa-
gar valores menores pelo procedimento, referenci-
am pacientes para determinados cirurgiões. As so-
ciedades de especialidades lutam por uniformizar a

cobrança e facilitar o relacionamento com as ope-
radoras, para melhorar os  honorários. Algumas
empresas já pagam os valores propostos, mas a dis-
paridade entre outras, segundo os colegas da espe-
cialidade, é muito grande. 

– O Conselho tem dado exemplo ao país em rela-
ção à saúde suplementar e vocês devem participar
ativamente, junto com as outras sociedades e com a
Comissão de Saúde Suplementar (Comssu) do CRE-
MERJ, desse movimento necessário, justo e ético.
 Melhoramos muito nos últimos 10 anos. A consulta
era R$ 10, R$ 15, e hoje está em R$ 80, o que ainda
é insuficiente, mas avançou. Antigamente as opera-
doras aumentavam o valor da mensalidade e não re-
passavam absolutamente nada para o médico. Hoje,
junto com as sociedades, toda semana temos reuni-
ões com as empresas para discutir as reivindicações
– afirmou Sidnei.

Estiveram ainda presentes na reunião os direto-
res do CREMERJ Gil Simões e Carlos Enaldo de Ara-
újo, além dos membros da diretoria da SBACV-RJ
Breno Caiafa e Sergio Meirelles.

Membros da SBACV-RJ em reunião com o CREMERJ
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O ato público organizado
no Rio de Janeiro pelo
CREMERJ, pelo Sinmed-
RJ, pela Somerj e pela
Amererj para marcar o
Dia Mundial da Saúde, 7
de abril, reuniu cerca de
500 pessoas e foi
registrado por protestos e
denúncias envolvendo
problemas na saúde
pública e suplementar e
suas consequências para
a população e os
profissionais que atuam
nos setores.

O ato público unificado marcou
o Dia Nacional de Luta pela Saúde e
fez parte da agenda nacional do mo-
vimento médico, que contou com
mobilizações em todo o país, promo-
vidas pelas entidades médicas regio-
nais de cada Estado.

No Rio, a concentração foi na Cine-
lândia, em frente à Câmara dos Verea-
dores, de onde os manifestantes segui-
ram em passeata, depois de discursos
veementes, até o Núcleo Estadual do
Ministério da Saúde no Rio de Janeiro
(Nerj), onde houve mais protestos.

A área em torno da escadaria da
Câmara foi tomada por médicos, resi-
dentes, acadêmicos de medicina, repre-
sentantes de sociedades de especialida-
de, associações médicas de bairros, en-
tidades civis e cidadãos em geral, igual-
mente insatisfeitos e indignados com o
estado de sucateamento da saúde.

O ato contou com caminhão de
som e grande quantidade de faixas,
cartazes, panfletos e fotografias so-
bre a dramática situação dos hospi-
tais. As lideranças que se revezavam
ao microfone repetiam que o pano-
rama é muito grave e que, da mesma
forma que o governo optou por res-
ponsabilizar os médicos pelo caos
existente, cabe à categoria denunci-
ar à população quem são os verda-
deiros responsáveis.

SAÚDE PÚBLICA • Dia Mundial da Saúde é marcado por protestos e denúncias

Médicos esclarecem à população sobre
problemas da saúde pública e suplementar

Manifestantes saíram em passeata da Cinelândia até o Núcleo do Ministério da Saúde

A escadaria da Câmara foi tomada por médicos, residentes, acadêmicos de medicina, representantes de sociedades de especialidade,
associações médicas de bairro, entidades civis e cidadãos em geral
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Não há controle social e o governo não fiscaliza
O presidente do CREMERJ, Sidnei

Ferreira, fez discurso repudiando o
cenário de crise.

– O governo conseguiu reunir na-
cionalmente nossas entidades. Não há
plano para a saúde ou para a educa-
ção. As coisas acontecem no improvi-
so. Só há preocupação com  pesquisas
de popularidade para a reeleição. A
incompetência é geral. É preciso que
os gestores compareçam aos hospitais
para conhecer a realidade do que acon-
tece dentro deles – afirmou, acrescen-
tando que aquele ato oficializava a
agenda de lutas desse ano do movi-
mento em defesa da saúde pública e
de melhorias na saúde suplementar.

Sidnei Ferreira lembrou que 2014
é ano eleitoral e que o momento é
propício a cobranças e esclarecimen-
to à população sobre os erros e des-
mandos dos governos.

– Sabemos que eles só pensam em

centena de pessoas que poderiam vi-
ver, por falta de vagas em UTIs. Não
morre mais gente porque temos mé-
dicos dedicados, que sofrem junto
com a população e não desistem da
luta – disse.

O presidente do CREMERJ pros-
seguiu mirando na ministra Miriam
Belchior, do Planejamento, Orçamen-
to e Gestão.

– Ela só pensa em economizar,
em números, e não conhece os pro-
blemas da população e dos profis-
sionais que cuidam da saúde. Nós
não estamos brincando e continua-
remos nossas batalhas em todas as
trincheiras possíveis, movendo ações
na Justiça e fazendo denúncias ao
Ministério Público – garantiu.

No mesmo fôlego, Sidnei Ferrei-
ra afirmou que “a terceirização é a
ideologia do mal e da corrupção”,
convidou a presidente Dilma Rous-
seff a se tratar no SUS e denunciou
que o governo federal não quer
aprovar o projeto de lei popular,
com mais de 2 milhões de assinatu-
ras, que destina 10% do PIB da re-
ceita pública federal à saúde.

eleição e nos acusam de culpados por
uma questão de marketing político
eleitoral. Vamos mostrar que não há
controle social do gasto público. Não
há fiscalização adequada pelo gover-
no. Morrem, a cada dia, mais de uma

Duras críticas à internacionalização da saúde suplementar
A coordenadora da Comissão de

Saúde Suplementar do CREMERJ
(Comssu), Márcia Rosa de Araujo, fez
duras críticas à internacionalização do
setor e à disparidade entre os reajus-
tes que as operadoras de planos de
saúde aplicam às mensalidades dos
clientes e aos honorários médicos.

Segundo ela, a aquisição da Amil
pela americana UnitedHealth sugere
haver  uma estratégia de internacio-
nalização do setor, com vistas a lu-
cros eleitorais.

– A nova dona da Amil vê pers-
pectiva de crescer 80%  com esta
aquisição. A ideia é vender planos
baratos, acessíveis a todos, mas que
no final das contas não atenderão às
necessidades dos pacientes. Soube-

mos que uma operadora de São Pau-
lo também estaria sendo comprada
por americanos
– explicou.

Márcia Rosa
criticou o mana-
ged care (geren-
ciamento das
condutas médi-
cas pelos planos
de saúde, visan-
do à contenção
de custos).

O conselhei-
ro Pablo Vaz-
quez criticou a Agência Nacional de
Saúde Suplementar (ANS) por punir os
médicos por formação de cartel, por
organizar o movimento médico para

elevar o valor irrisório das consultas
pelos planos de saúde e não identifi-

car carterlização na
compra da Amil.

O conselheiro e
vice-presidente do
Conselho Federal de
Medicina (CFM),
Aloísio Tibiriçá, re-
clamou da anistia
dada às multas da
ANS às operadoras
de planos de saúde.

– Antes as em-
presas pagavam

cerca de 2% das multas e agora não
pagarão praticamente nada – disse.

Marcaram presença no ato públi-
co os conselheiros do CREMERJ Sera-

fim Borges, Carlos Enaldo Araújo, Kás-
sie Cargnin, Gil Simões, Guilherme
Eurico da Cunha e Armindo Fernando
da Costa; o presidente do Sinmed-RJ,
Jorge Darze;  a ex-presidente da Asso-
ciação Nacional dos Médicos Residen-
tes (ANMR) Beatriz Costa; o presidente
da Associação de Médicos Residentes
do Estado do Rio de Janeiro (Amererj),
Diego Puccini; o presidente da Associ-
ação Médica do Estado do Rio de Ja-
neiro (Somerj), conselheiro José Ramon
Blanco; o vereador e membro da Co-
missão de Saúde da Câmara Municipal
do Rio de Janeiro Paulo Pinheiro
(Psol); o deputado estadual Paulo Ra-
mos (Psol); e representantes de outras
entidades de classe, como de odonto-
logia e enfermagem, e estudantis.

Doris Zogahib e Márcia Rosa de Araujo Aloísio Tibiriçá e Pablo Vazquez

“A aquisição da Amil pela

americana UnitedHealth

sugere haver  uma estratégia

de internacionalização do

setor, com vistas a lucros

eleitorais.”
Márcia Rosa de Araujo

Coordenadora da Comssu

Renato Graça,
Márcia Rosa,
Pablo Vazquez e
Sidnei Ferreira,
durante o
protesto na
Cinelândia
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As bandeiras de lutas dos médicos
A extensa pauta de reivindicações foi proporcio-

nal ao tamanho do descaso e do abandono ao qual
a saúde pública vem sendo relegada: melhores con-
dições de trabalho e de atendimento; plano de car-
gos, carreira e vencimentos; concursos públicos com
vencimentos condizentes com as responsabilidades
dos médicos; valorização da residência; ensino de
qualidade; maior financiamento para o setor; repú-
dio à privatização da saúde, ao desrespeito, aos des-
mandos e à incompetência dos gestores.

A saúde suplementar também teve lugar de des-
taque na pauta de reivindicações dos manifestantes.
Nesse item, uma das principais revoltas envolve o
fato de os reajustes anuais dos planos dos pacientes
não serem aplicados aos honorários dos médicos
conveniados. É consenso que a valorização dos ho-
norários é uma luta ética e justa.

A pauta dos profissionais que atuam no segui-
mento inclui:

- Reajuste de 10% nas consultas ou valor míni-
mo de R$ 80,00;

- Equiparação dos pagamentos dos procedimen-
tos realizados em enfermarias aos de quartos;

- Unificação das tabelas de procedimentos - 
CBHPM unificando todas as tabelas;

- Pagamentos dos honorários num prazo máxi-
mo de 30 dias;

- Emissão por parte das operadoras de extratos
das consultas e procedimentos em papel e não

online, como acontece atualmente;
- Honorários iguais para pessoa jurídica com carac-

terísticas de pequenas empresas e pessoa física;
- Nova contratualização das operadoras baseada

nas propostas das entidades médicas já apre-

sentadas à Agência Nacional de Saúde Suple-
mentar (ANS)

- Não ao managed care (gerenciamento das con-
dutas médicas pelos planos de saúde, visando
à contenção de custos).

Defasagem entre o ideal e a realidade
O Dia Mundial da Saúde, comemorado em 7 de abril, existe desde

1948 e marca a data de fundação da Organização Mundial de Saúde
(OMS). A entidade subordinada à Organização das Nações Unidas (ONU)
tem como preocupação fundamental fazer com que os países inte-
grantes mantenham o bom estado de saúde da população em todo o
planeta, alertar sobre os principais problemas que podem atingir a
população mundial e lembrar os princípios básicos para a manutenção
da saúde integral.

Embora date de tão longo tempo, há uma grande defasagem entre
o ideal sobre a saúde desejável e a saúde existente nos dias de hoje.
Pesquisa realizada pelo Datafolha em 10 e 11 de fevereiro, em 140
municípios de todas as regiões do país, abrangendo 2.109 pessoas,
revelou que 45% dos brasileiros identificam a saúde como o principal
problema do país.

A saúde no Brasil é ruim ou péssima para 62% das pessoas, uma
insatisfação ainda mais acentuada nas cidades com mais de 500 mil
habitantes (70%) e regiões metropolitanas (68%). Também são espe-
cialmente críticos na avaliação os que têm nível superior (71% de
ruim/péssimo) e renda mais alta (68%).

Os 45% ultrapassam a soma de outras cinco agruras nacionais:
segurança (18%), corrupção (10%), educação (9%), desemprego (4%)
e miséria (2%). Em 2003, no primeiro governo Lula, saúde era a maior
preocupação para 6% dos entrevistados.

Proporcionar saúde, na definição da OMS,  é garantir a condição
de bem estar das pessoas, envolvendo os aspectos físicos, mentais e
sociais das mesmas em harmonia.

Conforme a concepção da OMS, sendo de responsabilidade dos
governantes, a saúde pública deve ser levada a sério tanto pelos muni-
cípios, como pelos Estados e pelo governo federal. Esses devem cuidar
de aspectos ligados às suas responsabilidades, capacidades e verbas.

“Nos últimos anos, principalmente no Rio de
Janeiro, há uma política clara de acabar com o
serviço público em todos os níveis, substituindo-
o pelas OSs. Aliás, tenho curiosidade em saber
quem são essas pessoas abnegadas, sem interes-
ses nos lucros, que querem contribuir com essas
organizações. O governo está passando para ter-
ceiros a administração da saúde pública como se
isso fosse trazer algum benefício. Tudo isso, acom-
panhado de uma política de não reajuste que visa
desestimular o ingresso de novos profissionais,
faz com que os médicos que hoje trabalham nos
hospitais abandonem o serviço público. Essa po-
lítica de terceirização,  além de não resolver os

problemas que já existiam, está trazendo novos problemas. Para mudar esse
quadro, a união da categoria é muito importante.”
Fernando Cesar de Castro, médico do Instituto Nacional de CardiologiaFernando Cesar de Castro, médico do Instituto Nacional de CardiologiaFernando Cesar de Castro, médico do Instituto Nacional de CardiologiaFernando Cesar de Castro, médico do Instituto Nacional de CardiologiaFernando Cesar de Castro, médico do Instituto Nacional de Cardiologia

“Os profissionais da área de saúde estão sendo
muito prejudicados. Além dos salários baixos, fal-
tam leitos e materiais básicos. Há dias que não tem
nem aparelho para aferir a pressão arterial. Para
esvaziar os leitos, eles obrigam os médicos a dar
alta a pacientes sem condições. Há também paci-
entes sentados em cadeiras inadequadas para a
medicação. Estão nos obrigando a sair das unida-
des para colocar OS. Estamos sofrendo assédio mo-
ral: tanto os médicos como os demais profissio-
nais estão sendo coagidos. Por isso, é importante
a união de todas as categorias. E eu estou aqui
para dar força, porque quanto mais força, melhor.”

Holanda de Oliveira, auxiliar de enfermagem do Hospital Estadu-Holanda de Oliveira, auxiliar de enfermagem do Hospital Estadu-Holanda de Oliveira, auxiliar de enfermagem do Hospital Estadu-Holanda de Oliveira, auxiliar de enfermagem do Hospital Estadu-Holanda de Oliveira, auxiliar de enfermagem do Hospital Estadu-
al Azevedo Limaal Azevedo Limaal Azevedo Limaal Azevedo Limaal Azevedo Lima

Pauta de reivindicações dos profissionais que atuam na área de saúde é extensa, proporcional ao tamanho do abandono das unidades



JORNAL DO CREMERJAbril de 2014 9

 “A atual política de sucateamento da saúde se reflete na residên-
cia médica em todo o país. Atualmente, o recém-formado sai da fa-
culdade sem conhecer a realidade. Sua formação será realizada, na
grande maioria, em hospital público. Desta forma, é fundamental que
o residente lute pela qualidade dos hospitais. Recentemente, con-
quistamos uma vitória com a prova da Secretaria Estadual de Saúde,
antecipando o término da residência em 60 dias, mantendo a quali-
dade e de acordo com as diretrizes da Coordenação Nacional de Re-
sidência Médica, permitindo, assim, aos médicos que iniciaram em
2012 e 2013 seus programas de RM a oportunidade de fazer uma
subespecialização. Essa conquista é resultado de uma luta travada ao

lado do CREMERJ, do Sindicato dos Médicos e da Ceremerj desde 2012.”
Diego Puccini, presidente da Associação Médica dos Residentes do Estado do RioDiego Puccini, presidente da Associação Médica dos Residentes do Estado do RioDiego Puccini, presidente da Associação Médica dos Residentes do Estado do RioDiego Puccini, presidente da Associação Médica dos Residentes do Estado do RioDiego Puccini, presidente da Associação Médica dos Residentes do Estado do Rio
(Amererj) e residente em ortopedia do Hospital Municipal Barata Ribeiro(Amererj) e residente em ortopedia do Hospital Municipal Barata Ribeiro(Amererj) e residente em ortopedia do Hospital Municipal Barata Ribeiro(Amererj) e residente em ortopedia do Hospital Municipal Barata Ribeiro(Amererj) e residente em ortopedia do Hospital Municipal Barata Ribeiro

“A falta de material é uma questão que afeta muito os médicos,
principalmente para quem trabalha no setor cirúrgico. É preciso me-
lhorar o repasse das verbas para os hospitais. Acho muito importante
que os médicos participem das manifestações pela saúde. Precisa-
mos fortalecer o movimento para conquistar nossos objetivos.”
Luana de Alencar Mota Gonçalves, residente em aneste-Luana de Alencar Mota Gonçalves, residente em aneste-Luana de Alencar Mota Gonçalves, residente em aneste-Luana de Alencar Mota Gonçalves, residente em aneste-Luana de Alencar Mota Gonçalves, residente em aneste-
siologia do Hospital Federal de Bonsucessosiologia do Hospital Federal de Bonsucessosiologia do Hospital Federal de Bonsucessosiologia do Hospital Federal de Bonsucessosiologia do Hospital Federal de Bonsucesso

“A atual política governamental, que gera a precariedade dos ser-
viços com a falta de infraestrutura e de recursos humanos, afeta a
saúde da população de variadas formas. Não há vagas para interna-
ção e atendimento de emergência e ambulatorial satisfatórios e com
dignidade. Além disso, falta uma política séria de prevenção. Esse
quadro acaba afetando a saúde suplementar, já que a sociedade bus-
ca suprir a carência da saúde pública nos planos de saúde, muitas
vezes de baixa qualidade, que não atendem as necessidades dos usu-
ários. A ANS deveria estar mais voltada para os objetivos sociais e
ouvir as necessidades e dificuldade dos médicos prestadores, fazendo
cumprir os compromissos das operadoras de plano de saúde quanto
à remuneração de seus prestadores de forma mais justa e digna.”

Doris Zogahib, presidente da Associação dos Médicos de Madureira e AdjacênciasDoris Zogahib, presidente da Associação dos Médicos de Madureira e AdjacênciasDoris Zogahib, presidente da Associação dos Médicos de Madureira e AdjacênciasDoris Zogahib, presidente da Associação dos Médicos de Madureira e AdjacênciasDoris Zogahib, presidente da Associação dos Médicos de Madureira e Adjacências
e diretora da Sociedade de Ginecologia e Obstetríciae diretora da Sociedade de Ginecologia e Obstetríciae diretora da Sociedade de Ginecologia e Obstetríciae diretora da Sociedade de Ginecologia e Obstetríciae diretora da Sociedade de Ginecologia e Obstetrícia

Em assembleia no dia 7 de abril, médicos fede-
rais decidiram continuar a greve e visitar as unida-
des que estão com dificuldade de organizar o mo-
vimento. Na ocasião, também foi debatida a pro-
posta do Ministério da Saúde em relação à gratifi-
cação por desempenho da categoria.

O CREMERJ e o Sinmed-RJ relataram aos cole-
gas que, por telefone, o Ministério da Saúde afirmou
ter apresentado ao Ministério do Planejamento, Or-
çamento e Gestão a proposta de conceder a gratifi-
cação reivindicada desde a aprovação da MP 568,
num primeiro momento, apenas aos médicos fede-
rais ativos do Rio de Janeiro. Entretanto, o próprio
Planejamento descartou essa possibilidade e decla-
rou que estudaria a liberação da gratificação somen-
te no ano de 2015.

– Pedimos essas respostas por escrito, mas o
Ministério da Saúde ainda não nos enviou. Esclare-
cemos que não aceitamos nenhuma proposta, só es-
tamos repassando as informações do Ministério da
Saúde. O CREMERJ e o Sinmed-RJ vêm pedindo apoio
aos parlamentares que ficaram ao nosso lado na época
da MP 568. Não dá para esperar uma solução para
2015, solução esta que deverá incluir também os
médicos inativos. Já se passaram dois anos nessa

situação – disse o presidente do CREMERJ, Sidnei
Ferreira.

Com relação à mobilização nacional no Dia
Mundial da Saúde, que havia acontecido no mes-
mo dia da assembleia, pela manhã, na Cinelândia,
todos avaliaram o ato público como positivo para
o movimento. Segundo o presidente do Sinmed-
RJ, Jorge Darze, a iniciativa da categoria só fortale-

Médicos federais decidem continuar em greve

cerá as negociações com o governo federal, pois,
mais uma vez, o Rio de Janeiro se destacou em
todo o país, reunindo cerca de 500 médicos.

Na assembleia, foram deliberadas visitas do
CREMERJ e do Sinmed-RJ aos hospitais de Bon-
sucesso, Lagoa, Ipanema e Servidores do Estado,
com o objetivo de apoiar essas unidades na for-
mação das suas comissões de greve.

Assembleia na sede do CREMERJ

“A política atual afeta todas
as categorias da área de saúde,
em todos os sentidos. Nós, esta-
tutários, estamos sofrendo uma
pressão por conta das OSs. Esta-
mos sendo oprimidos. Querem
nos deslocar de nossos hospitais
de origem se não aderirmos às
OSs. É muito importante que o
CREMERJ, que tem uma força
maior, unifique as categorias. Só
queremos trabalhar. Fizemos um
concurso público e acreditamos
que não devemos sair do nosso

hospital, onde trabalhamos há anos e criamos vínculo, tanto
entre as equipes como com a comunidade que ali está.”
Tânia Cristina Messias, técnica em enfermagem doTânia Cristina Messias, técnica em enfermagem doTânia Cristina Messias, técnica em enfermagem doTânia Cristina Messias, técnica em enfermagem doTânia Cristina Messias, técnica em enfermagem do
Hospital Estadual Getúlio VargasHospital Estadual Getúlio VargasHospital Estadual Getúlio VargasHospital Estadual Getúlio VargasHospital Estadual Getúlio Vargas

“Há uma defasagem nos
valores pagos às especialidades,
principalmente nos procedi-
mentos da área cirúrgica. Por
uma cirurgia de amígdala, por
exemplo, as operadoras pagam
R$ 150,00. Diante da baixa re-
muneração, nos questionamos
se vale a pena realizar determi-
nados procedimentos. Em con-
sideração ao paciente, muitas
vezes os médicos abrem mão
até de seus honorários. Mas es-
tamos sendo massacrados pe-
las seguradoras, que vêm registrando lucros absurdos. Por isso,
junto com o CREMERJ, estamos lutando por uma melhor re-
muneração. A união é muito importante para fortalecer o mo-
vimento e sensibilizar as autoridades.”

Casimiro Junqueira, representante da SociedadeCasimiro Junqueira, representante da SociedadeCasimiro Junqueira, representante da SociedadeCasimiro Junqueira, representante da SociedadeCasimiro Junqueira, representante da Sociedade
de Otorrinolaringologia do Rio de Janeirode Otorrinolaringologia do Rio de Janeirode Otorrinolaringologia do Rio de Janeirode Otorrinolaringologia do Rio de Janeirode Otorrinolaringologia do Rio de Janeiro
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Para fortalecer o movimento dos médicos fede-
rais, o CREMERJ, a Fenam e o Sinmed-RJ retomaram
sua agenda de visita aos hospitais. No dia 10 de abril,
representantes das entidades estiveram em assem-
bleia com o corpo clínico do Hospital Federal de
Bonsucesso (HFB). No encontro, os colegas elege-
ram uma comissão de greve, inclusive com a partici-
pação de alguns chefes de serviço, para organizar as
ações na unidade.

Para o presidente do CREMERJ, Sidnei Ferreira, a
categoria precisa se manter unida e mobilizada e ter
um olhar amplo do que está acontecendo com a
saúde no país.

– Todos os hospitais federais estão sob uma mes-
ma gestão, que preconiza a terceirização.  Essa polí-
tica, além de afetar os médicos, prejudica também a
residência e o ensino. O plano do governo é quebrar
a credibilidade dos médicos para poder passar a ad-
ministração para terceiros – afirmou.

Segundo ele observou, a questão não é somente o
retorno do pagamento da Gratificação de Desempe-
nho da Carreira da Previdência, da Saúde e do Traba-
lho (GDPST), substituída pela GDM a partir da vigên-
cia da MP 568, que fez com que os vencimentos dos
médicos federais se tornassem inferiores aos dos de-
mais servidores de nível superior.

–     O fato é que esse movimento envolve a defesa
da saúde pública como um todo – argumentou Sid-
nei Ferreira, destacando a importância da união da
categoria e da participação dos residentes e jovens
médicos no movimento.

O presidente do CREMERJ salientou que as enti-
dades médicas já foram três vezes ao Ministério da
Saúde nos últimos dois meses.

– Vamos voltar quantas vezes forem necessárias.
Estamos, também, mobilizando os parlamentares que
nos ajudaram durante a tramitação da MP 568. Con-
tinuaremos a percorrer todos os hospitais – frisou.

Após lembrar que o Hospital Federal de Bonsuces-
so tem um histórico marcante de lutas, o presidente
da Fenam, Geraldo Ferreira, disse que o governo está

SAÚDE PÚBLICA • CREMERJ e Sinmed-RJ promovem assembleias nos hospitais federais

Bonsucesso: formada comissão de greve
com participação de chefes de serviço

Os médicos discutiram, também, a falta de
recursos humanos e de infraestrutura, a carên-
cia de concursos públicos e os problemas en-
frentados pelo Hospital de Bonsucesso diante
das últimas investidas do governo para acabar
com as especialidades na unidade.

– Vivemos hoje um amplo sucateamento com
a saída dos transplantes e estamos enfrentan-
do dificuldades sérias com a nefrologia. Temos
que cortar o mal pela raiz – destacou o conse-
lheiro Armindo Fernando da Costa, médico da
unidade desde 1978.

Ao comentar uma pesquisa realizada pelo
CFM sobre o que pensam os médicos, o conse-
lheiro Pablo Vazquez frisou que os jovens mé-

dicos também querem concurso público e car-
reira de Estado.  Ele informou, ainda, que em
maio seria promovido o “Fórum de Ética e Bioé-
tica para Residentes”, que é uma exigência da
Comissão Nacional de Residência Médica.

– Os colegas devem aproveitar a greve para
discutir soluções para os problemas internos dos
serviços do hospital – acrescentou.

Participaram também do encontro o presidente
do Sinmed-RJ, Jorge Darze; a diretora do Sinmed-
RJ Sara Padron; o presidente do Sindicato dos Mé-
dicos do Paraná, Mário Antonio Ferrari; a presiden-
te do Sindicato dos Médicos do Piauí, Lucia Maria
dos Santos; o presidente do corpo clínico do HFB,
Flávio Sá; e membros da direção da unidade.

Amplo sucateamento

na contramão das reivindicações da categoria, que
quer condições adequadas de trabalho, salários dig-
nos e plano de cargos, carreira e vencimentos.

– A luta médica nasce na base para obter reper-

cussão política no Congresso Nacional. O governo é
um cobertor curto e quem se mobiliza mais ganha.
As últimas vitórias que tivemos foram conquistadas
por meio de movimentos fortes – afirmou.

Sidnei Ferreira
reforça para os
colegas a
importância da
união dos colegas

Ipanema: reivindicações justas, éticas e necessárias
Representando o CREMERJ, a conselheira Marília de Abreu esteve em

reunião com médicos do Hospital Federal de Ipanema no dia 16 de abril.
Marília frisou aos colegas que as reivindicações do movimento médico são

justas, éticas e necessárias.
– Entretanto, para que as nossas lutas ganhem força e consigamos

pressionar a governo a fazer mudanças, precisamos nos unir, formar um
movimento organizado e de grande adesão da categoria – observou.

Durante o encontro, um médico residente relatou a falta de recursos huma-
nos e de incentivo à preceptoria.

– Meu preceptor me passa todos os seus conhecimentos e não recebe
um centavo a mais por isso. Quando soube que era assim, achei um absur-
do – ponderou o médico. Marília de Abreu frisou que é preciso formar um movimento organizado
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Reunidos em assembleia organiza-
da pelo CREMERJ e Sinmed-RJ no Hos-
pital Federal da Lagoa, no dia 9 de abril,
o corpo clínico da unidade fez um ba-
lanço das dificuldades enfrentadas para
fazer a greve decolar e sugeriu ampliar
a comissão de greve e sua atividade junto
aos diversos serviços no hospital.

A realização da assembleia havia sido
deliberada na assembleia geral de 7 de
abril, no CREMERJ, com o intuito de aju-
dar a organizar a greve nas unidades
onde o movimento foi considerado ain-
da inicial: hospitais da Lagoa, de Bonsu-
cesso, Servidores do Estado e Ipanema.

O CREMERJ e o Sinmed-RJ forne-
ceram ao comando de greve local fai-
xas para serem utilizadas nos acessos
ao hospital, cartazes para serem fixa-
dos em seu interior e panfletos, infor-
mando a população sobre a greve e
orientando-a a buscar outra unidade.

O presidente do CREMERJ, Sidnei
Ferreira, destacou que, para ter suces-
so, todo movimento necessita de or-
ganização, mobilização e estratégia.

– Isso vale para greve de um dia
ou por tempo indeterminado. Também
é preciso que ocorram reuniões entre
as unidades, para avaliações das difi-
culdades e busca de soluções dos pro-
blemas – afirmou, acrescentando que
é preciso critério na triagem e nos aten-
dimentos para que os pacientes em
nenhum momento corram riscos.

Após a assembléia, o presidente do
CREMERJ e do Sinmed-Rj e membros

do corpo clínico se reuniram com a
diretora do hospital, Roberli Bichara.

A diretora informou que é funcio-
nária da unidade há cerca de 30 anos
e garantiu não se opor às decisões do
comando de greve e a respeitar o cor-
po clínico, desde que não haja prejuí-
zos para a população.

– O projeto do governo federal é a
terceirização, através da Ebserh – afir-
mou o presidente do CREMERJ, refe-
rindo-se à Empresa Brasileira de Servi-
ços Hospitalares (Ebserh), criada para
administrar de forma terceirizada uni-
dades de saúde federais, inclusive hos-
pitais universitários.

Sidnei Ferreira explicou que tudo que

Lagoa: ampliação da mobilização

Sidnei Ferreira salientou que é preciso que ocorram reuniões entre as unidades para avaliações das dificuldades e busca de soluções dos problemas

os médicos do Hospital da Lagoa cons-
truíram está ameaçado, tendo em vista o
panorama nas demais unidades federais.

– Esta unidade não está isenta de
também ser atingida, porque não de-
pende de vocês e sim do governo.
Por isso, pedimos a compreensão,
para que a greve se desenrole, atinja
seus objetivos e termine o mais rápi-
do possível. E isso é uma decisão dos
médicos – disse.

O presidente do Sinmed-RJ, Jorge
Darze, salientou que a portaria 155 mos-
tra que o objetivo do governo é muni-
cipalizar os hospitais federais, colocan-
do a Brasil Saúde, uma empresa de di-
reito privado, para cuidar da gestão.

– Eles estão firmes no propósito de
trabalhar com profissionais contratados
pela CLT no lugar dos funcionários fe-
derais. Só não estão tendo sucesso com
os hospitais universitários, porque es-
ses têm autonomia – disse.

A reunião no gabinete da diretora
geral do hospital contou com as pre-
senças dos presidente do corpo clíni-
co e chefe do serviço de Urologia, To-
más Accioly; do chefe das clínicas ci-
rúrgicas, Flávio Rothfuchs; do chefe do
serviço de Otorrinolaringologia e do
Centro Cirúrgico, Sidney Magaldi; e da
diretora médica da unidade, Adriana
Proença. A conselheira Erika Reis par-
ticipou da assembleia.

O CREMERJ e o Sinmed-RJ se reu-
niram, em 15 de abril, com os médicos
do Hospital dos Servidores do Estado
(HSE). Na assembleia, a terceira reali-
zada na unidade, os colegas trocaram
informações, tiraram dúvidas e foram
sensibilizados para participar da greve
dos hospitais federais e para a necessi-
dade da criação de um comando de
greve no hospital.

Ao falar sobre a importância do mo-
vimento como instrumento de pressão
para que o governo negocie com a ca-
tegoria, o presidente do CREMERJ, Sid-
nei Ferreira, observou que, quanto mais
organizado e mais forte o movimento,
mais rápido ele termina.

Ele destacou que o movimento dos
médicos federais já abriu portas em Bra-
sília, onde o CREMERJ e o Sinmed re-
alizaram três reuniões com o Ministé-
rio da Saúde, “que mostrou preocupa-
ção com a repercussão da greve”.

– Mas, para que conquistemos nos-

sas reivindicações, como a correção da
gratificação por desempenho, o movimen-
to tem que se fortalecer. O Hospital dos
Servidores tem sua história de luta, que é
conhecida nacionalmente – salientou,

As ações do governo contra a saú-
de, acrescentou o presidente do CRE-
MERJ, faz parte de um projeto já es-
truturado que tem como objetivo ter-
ceirizar a gestão de todos os hospitais

HSE: necessidade de participar do movimento
– sejam eles municipais, estaduais ou
federais. Além disso, com a autoriza-
ção da abertura de 49 faculdades de
medicina, a meta é desvalorizar a car-
reira médica como um todo.

– É importante que todos os colegas
se integrem ao movimento. É preciso que
se organizem. O governo não vai recuar
a não ser que seja por pressão. E hoje a
pressão maior está no Rio – disse.

Como forma de conquistar uma mai-
or adesão dos jovens médicos ao mo-
vimento, o conselheiro Gil
Simões defendeu a criação de uma
campanha de divulgação voltada es-
pecialmente para essa nova geração de
profissionais.

O encontro contou ainda com a
participação dos conselheiros do CRE-
MERJ Serafim Borges e Gilberto dos
Passos; dos diretores do Sinmed -RJ
Eraldo Bulhões, Sara Padron  e  Maria
Cecília Rodrigues e membros do corpo
clínico do hospital.

Presidente do CREMERJ e diretora do Sinmed esclarecem que a greve é um instrumento de pressão
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Dando continuidade ao movimen-
to no Instituto Nacional de Traumato-
logia e Ortopedia – Into, médicos da
unidade realizaram uma assembleia, em
16 de abril, para fazer um balanço da
greve no hospital e traçar os próximos
passos. A reunião contou com a parti-
cipação do CREMERJ e do Sinmed-RJ.

No encontro, os colegas decidiram
ampliar a comissão de greve, com re-
presentantes da pediatria, oncologia e
ortopedia. Ficou acordado ainda que
será mantida, até a próxima assembleia,
a decisão de realizar, no máximo, ape-
nas vinte cirurgias por dia, segundo os
critérios de urgência e emergência.

O presidente do CREMERJ, Sidnei
Ferreira, observou que o movimento já
pode comemorar duas vitórias. A pri-
meira é o ato público realizado na Ci-
nelândia, em 7 de abril – “um momen-
to histórico que reuniu cerca de 500
pessoas,  mobilizando médicos vetera-
nos e também os colegas mais jovens”.
A segunda foi a abertura de uma porta
de negociação com o Ministério da
Saúde, sobre o pagamento da gratifi-
cação de desempenho.

– Estamos pressionando os parla-
mentares para que agendem uma nova
reunião com os ministérios da Saúde e
do Planejamento. Porém, desta vez, va-
mos exigir uma proposta concreta, com

data marcada para passar a vigorar, que
será discutida em assembleia com a clas-
se médica – afirmou Sidnei Ferreira.

As reivindicações que fazem parte
da espinha dorsal do movimento – tais
como concurso público, condições
adequadas de trabalho, carreira fede-
ral e plano de cargos, salários e venci-
mentos – também continuarão na pau-
ta da agenda de luta da categoria.

– Pelo movimento do dia 7 de abril,
vimos que podemos avançar nessa luta.
Vamos continuar percorrendo todos os
hospitais para fortalecer mais ainda o
movimento. Este ano é de eleição e go-

Into: cinco cirurgias por dia

vernos e parlamentares estão muito pre-
ocupados com isso. Então, temos que
aproveitar este momento. Quanto mais
forte o movimento, mais rapidamente
poderemos conquistar a vitória – afirmou.

Álvaro Nogueira, um dos membros
da comissão de greve do Into, após
contextualizar o movimento, defendeu
que quanto mais abrangente for a gre-
ve,  mais força a categoria terá para
alcançar seus objetivos.

– O governo está interferindo no
ensino, na residência, está importan-
do médicos e até tirando a nossa au-
tonomia, com seu projeto de trans-

formar todos os leitos em emergên-
cia. Os salários são baixos, não há
concursos públicos, falta condições
de trabalho... Não há alternativa. Ou
reagimos ou vão passar o trator em
cima de nós – enfatizou.

Além de discutir a organização ge-
ral da greve na unidade, os colegas ti-
raram dúvidas sobre procedimentos
específicos que poderão ser adotados.
Também ficou acordado que o CRE-
MERJ e o Sinmed-RJ continuarão rea-
lizando reuniões sistemáticas para le-
var informações e contribuir com o
fortalecimento do movimento.

Novos Especialistas Consulte se seu CRM consta da lista. Caso não o encontre, entre em contato com a Central de Relacionamento do CREMERJ
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Marcus Montello França - 74297-0
Maria Helena Valente dos Santos - 30659-9
Maria Teresa Tejerina - 47331-4
Maria Virginia Gomes Vinagre - 36777-3
Mauro de Sousa Lino - 31622-1
Miguel Allemand Zaidan - 50678-4
Miriam Celeste Pereira - 17817-5
Mirian da Silva Azevedo - 49704-2
Monica Erthal Alves Robbs - 50313-6
Monica Lima Branco Lopes - 58841-1
Noemia Peixoto da Silva - 78000-6
Patricia Maciel Pachá - 55789-9
Paula Roberta Ferreira da Silva - 100086-1
Paulo Cesar Franco Fabiano - 22161-5
Paulo Cesar Silva Fontes - 18229-0
Pedro de Toledo Carneiro - 77019-1
Regina Maria Rogedo Fragomeni - 38230-1
Ricardo Guerra Peixe - 57236-7
Ricardo Lima de Almeida Neves - 29397-4
Roberto Pereira da Silva - 26356-5
Ronaldo Figueiredo Gomes de Carvalho - 57468-5
Selmo Goldbach - 53675-6
Sergio Benchimol - 38507-3
Sidney Ferreira Nazário - 60180-1
Simone Alcantara - 70763-5
Simone Duarte Liporaci - 66648-3
Spurgeon Leao Ferreira de Barros - 25753-0
Tiago Bisol - 71580-8
Yeda Maceira de Almeida Neves - 35665-7
Yoshifumi Yamane - 14986-0

ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA
Carlos Eduardo Batista Lima - 89938-0
Cleyber dos Santos Silva - 89147-9
Diogo Dias da Costa Alvim - 78970-4
Eduardo Farias Vasquez - 55911-9
José Barbosa de Miranda Neto - 35722-0
Leonardo de Farias Alves de Souza - 82324-4
Lúcio Flávio de Moraes Won-Held - 66570-3
Luis Gustavo Vidigal Pereira - 85206-6
Luiz Felipe Cavalheiro Nery - 100103-5

OTORRINOLARINGOLOGIA
Benivaldo Ramos Ferreira Terceiro - 81946-8
Camilla Franco Penna Caputti - 82876-9
Débora Petrungaro Migueis - 89632-2
Julia Dantas Lodi de Araújo - 90930-0
Natália Raye Maciel - 90139-3
Raquel de Moura Brito Mendez - 85067-5

PATOLOGIA
Marina de Oliveira Nunes Ibrahim - 85145-0

PATOLOGIA CLÍNICA/MEDICINA LABORATORIAL
Icléa Maria de Oliveira - 36349-1

PEDIATRIA
Beatriz Fernandes da Paz - 75956-2
Iara Nassif Fraga - 96880-3
Janete Raad Rigolon - 83281-2
Maria Amelia Rodrigues Won-Held - 89715-9
Miriam Siqueira da Silva - 88417-0
Uedson Barbosa Meira - 54691-5
Área de Atuação: Gastroenterologia Pediátrica
Miriam Siqueira da Silva - 88417-0
Área de Atuação: Neurologia Pediátrica
Giuseppe Mario Carmine Pastura - 68625-5
Área de Atuação: Reumatologia Pediátrica
Paula Carolina da Rocha Silva - 86975-9

PSIQUIATRIA
Analice de Paula Gigliotti - 49669-2
Gisela da Silva Peixoto Gama - 61041-5
Laura Andrade Damian Souto - 81605-1
Marcia Regina Goncalves Mandim - 45363-6

REUMATOLOGIA
Ana Beatriz Vargas dos Santos - 84007-6

ULTRA-SONOGRAFIA GERAL
Ricardo Barbosa de Oliveira - 36382-9

UROLOGIA
Arthur Viana Manhães - 85577-4
Clemildo Pereira da Silva Junior - 79768-5
Felipe Vaz Lima - 84188-9
Luciano Zuffo - 100144-2
Victor de Faria Ferreira Lourenço - 84871-9
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O problema da degradação e do
sucateamento da saúde pública no país
dominou grande parte dos debates da
reunião da Coordenadoria das Comis-
sões de Ética Médica (Cocem) do CRE-
MERJ, em 1º de abril.

Outro tema em pauta foi a necessi-
dade de mobilização e da presença
maciça dos médicos no ato programa-
do para marcar o Dia Mundial da Saú-
de – 7 de abril – na Cinelândia, e res-
paldar as lutas da categoria.

O presidente do Conselho, Sidnei
Ferreira, fez um balanço dos esforços
que o Conselho vem desenvolvendo
para reverter o grave quadro da saúde
pública nas esferas federal, estadual e
municipal, o que inclui visitas e assem-
bleias nos hospitais públicos, ações na
área jurídica, encontros com autorida-
des e reforço na área de comunicação.

Ele também falou da expectativa
pela resposta que o Ministério da Saú-
de prometera sobre as reivindicações
das entidades médicas, com destaque
para a correção da gratificação de de-
sempenho dos médicos federais, vis-
to que, com a MP 568/2012, o salá-
rio da categoria ficou inferior ao dos
outros profiss ionais de nível
superior. A promessa fora feita em
reunião realizada em Brasília, dia 26
de março, com a presença de repre-
sentantes do CREMERJ, do Sindicato
dos Médicos do Rio de Janeiro (Sin-
med-RJ) e da Federação Nacional
dos Médicos (Fenam).....

O tom crítico aos governantes esteve
presente em todos os informes do coor-
denador das Comissões de Ética Médica
do CREMERJ, Pablo Vazquez, dos direto-
res Serafim Borges e Erika Reis  e do con-
selheiro Armindo Fernando da Costa.

– Tudo indica que a estratégia é
deixar os hospitais federais “quebrarem”
e abrir espaço para as fundações e as

organizações sociais [OSs], que, na
concepção dos gestores, gerenciariam
melhor as unidades, embora o CRE-
MERJ já tenha mostrado que isso não
é verdade – disse Vazquez, citando
como exemplo a dificuldade que essas
instituições têm para manter e repor
médicos, que mudam de emprego ao
receberem propostas com melhores
salários.

Serafim Borges lembrou que os co-
legas devem estar atentos às fundações
que viraram grandes OSs.

– Como são cargos políticos, aca-
bam tomando atitudes contrárias aos
médicos, principalmente aos estatutá-
rios – afirmou, antes de citar matéria
publicada pela Folha de S.Paulo na qual
é traçada uma radiografia do progra-
ma “Mais Médicos”. Para ele, “o go-
verno faliu a saúde no Brasil”.

SAÚDE PÚBLICA • CREMERJ debate o sucateamento da saúde pública no país em reunião da Cocem

Críticas às OSs e à portaria 155 do MS

Sidnei Ferreira, Erika Reis, Armindo Fernando da Costa, Pablo Vazquez e Serafim Borges

Pablo Vazquez criticou também
a portaria 155 do Ministério da Saú-
de,  que permite que os leitos fede-
rais da rede pública sejam disponi-
bilizados para o Conselho Gestor,
criado pelo secretário municipal de
Saúde, Hans Dohmann, para ditar a
política médica no município.

– A proposta é acabar com o
atendimento terciário e transformar
o atendimento hospitalar federal em
atendimento de emergência. Fica a

pergunta: com quem fica o atendi-
mento terciário? – argumentou.

Vazquez encerrou a reunião afir-
mando que o CREMERJ tem propos-
tas claras: salário digno, plano de
cargos, carreira e vencimentos, con-
curso público e defesa de uma ad-
ministração direta competente, reso-
lutiva e ágil.

– Não existe razão para a adminis-
tração direta não dispor das ferramen-
tas que dispõem as OSs – finalizou.

PORTARIA 155:
quem fica com o atendimento terciário?
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Entidades debatem PCCV na Câmara de Vereadores do Rio
Os presidentes do CREMERJ, Sidnei Ferreira,

e do Sinmed-RJ, Jorge Darze, foram recebidos
em audiência pelo presidente da Câmara Muni-
cipal, vereador Jorge Felipe (PMDB), no dia 10
de abril, para tratar da implantação do plano de
cargos, carreira e vencimentos (PCCV) para os
médicos do município.

O parlamentar informou que a Câmara não
tem poder de iniciativa na área e que o prefeito
Eduardo Paes já lhe disse claramente que o cai-
xa do município não comporta despesas extras
em 2014.

O argumento, conforme Jorge Felipe, é de
que os aumentos nos vencimentos concedidos
aos professores, garis e guardas municipais ul-
trapassaram muito os tetos previstos no orça-
mento.

– O prefeito disse que não abrirá diálogo com
nenhuma categoria profissional nem fará ges-
tos que possam forçá-lo a participar de mesas
de negociações. Ele quer evitar que tais gestos
sejam usados para estimular movimentos gre-
vistas para pressioná-lo – observou.

Sidnei e Darze acenaram, no entanto, com a
possibilidade de o desejado plano de cargos, car-
reira e vencimentos entrar em execução em 2015.

– Tragam até junho próximo algo palpável,
um trabalho com os pleitos da categoria, para
que possamos discutir a questão e tentar viabi-
lizar a possibilidade de incluí-la no orçamento
do próximo ano – afirmou o  vereador.

A ideia é fazer ajustes em planos anterior-
mente enviados ao Executivo municipal e apre-
sentar a proposta no prazo necessário.

O presidente do Conselho aproveitou a oca-
sião para apresentar um panorama das deficiên-

cias da rede municipal e solicitar que Jorge Feli-
pe auxilie as entidades médicas a serem recebi-
das em audiência com o prefeito Eduardo Paes.

– Várias unidades municipais vivem situações
dramáticas por problemas graves de infraestru-
tura e falta de pessoal: Salgado Filho, Alexan-
der Fleming e Souza Aguiar, que teve a UTI pe-
diátrica fechada por falta de médicos. Pedimos
audiência ao prefeito, que nos encaminhou ao
secretário de Saúde – relatou.

Sidnei Ferreira, Jorge Darze, vereador Jorge Felipe e Eduardo Felipe

Representantes dos médicos peri-
tos do município Rio de Janeiro se reu-
niram, no dia 14 de abril, com a dire-
toria do CREMERJ para pedir apoio ao
movimento por um plano de cargo,
carreira e vencimentos da categoria. Os
médicos, que eram vinculados à Secre-
taria de Saúde, passaram, em 2008, a
ser ligados à Secretaria Municipal de
Administração, atuando em perícias
médicas dos servidores. Agora, eles rei-
vindicam melhor piso salarial e plano
de carreira.

– Nos últimos meses, estamos fa-
zendo várias reuniões para demonstrar
nossa insatisfação, chegar a um con-
senso e reverter essa situação salarial.
Nós nunca fomos consultados pela
Secretaria sobre o que desejaríamos no
plano de cargos. Hoje, estamos equi-
parados a um administrador. Não so-
mos reconhecidos como médicos –
explicou a médica Nancy Ferreira.

Durante a reunião, o grupo informou
que faria uma assembleia no dia 28 de
abril, onde seriam discutidos os proble-
mas dos peritos do município e quais
rumos o movimento irá tomar. Uma das

SAÚDE PÚBLICA • Colegas transferidos para a Secretaria Municipal de Administração estão equiparados a um administrador

Médicos peritos poderão entrar em greve

saídas pode ser a greve da categoria.
O presidente do CREMERJ, Sid-

nei Ferreira, garantiu ajuda aos pe-
ritos e disponibilizou, ainda, apoio
do setor jurídico.

– O grupo tem o apoio do Conse-

lho porque é um movimento justo e
ético. A luta é a mesma de todos os
médicos: concurso público com sa-
lários dignos, reajustes para a cate-
goria e melhores condições de tra-
balho – ressaltou.

Estiveram ainda presentes no en-
contro os diretores do CREMERJ Pa-
blo Vazquez, Gil Simões e Carlos
Enaldo de Araújo, além de médicos
peritos da Secretaria Municipal de
Administração.

Médicos peritos em reunião com o presidente do CREMERJ, Sidnei Ferreira, e os conselheiros Gil Simões, Pablo Vazquez e Carlos Enaldo de Araújo

Foto: Divulgação
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O conselheiro do CREMERJ Rena-
to Graça se reuniu no dia 17 de abril
com Michel Simoni, médico respon-
sável pelo Comitê Local da Copa do
Mundo da Fifa Brasil 2014 no Rio de
Janeiro. No encontro, eles debateram
as questões relacionadas ao atendi-
mento médico ao público e às dele-
gações durante o evento.

De acordo com Michel, a empre-
sa responsável pela assistência de
saúde em todo o país será a Unimed
Brasil, que, por sua vez, vai terceiri-
zar o atendimento nas 12 cidades-
sede da Copa. No Rio, a empresa UTI
Vida, que normalmente já atua no
Maracanã, deverá ser a provedora dos
serviços nos cinco postos e 11 am-
bulâncias do estádio.

– Só vamos precisar adaptar a
operação aos padrões Fifa, que tem
alguns critérios básicos que devem
ser respeitados e que são cobrados
pelo setor médico da federação –
explicou Michel.

SAÚDE PÚBLICA • Unimed Brasil será responsável pela assistência de saúde em todo o país

CREMERJ e Fifa debatem saúde na Copa

O conselheiro Renato Graça in-
formou que, de acordo com a Reso-
lução CFM 2012/13, todos os mé-
dicos estrangeiros das delegações
que atuarem no Rio de Janeiro ne-
cessitam de inscrição temporária pré-
via no CREMERJ.

Dentro do Maracanã, Michel ga-
rantiu que o público terá total assis-
tência de atendimento e remoção.

Conselheiro Renato Graça, Carlos Melo e Michel Simoni

Com a orientação das centrais de re-
gulação, os pacientes serão direcio-
nados para o hospital determinado.

Haverá ainda, no estádio, um pos-
to de comando com dois responsá-
veis médicos: um da Fifa e outro do
poder público, a ser definido pelas Se-
cretarias de Saúde; e um plano de as-
sistência médica a múltiplas vítimas
que será anexado ao plano de segu-

rança de evacuação do estádio em
caso de catástrofes.

Já os jogadores, membros da Fifa
e delegações serão removidos, em
caso de necessidade, para quatro hos-
pitais: Pasteur, Quinta D´Or, Samarita-
no e Hospital Unimed-Rio.

Renato Graça, que é representante
do CREMERJ para assuntos da Copa
2014 e das Olimpíadas 2016, ao lado
de Serafim Borges, destacou a atua-
ção do Conselho na fiscalização de
grandes eventos, quando a cidade tem
de conseguir atender bem tanto a po-
pulação quanto os visitantes.

– Assim que a parte burocrática
estiver resolvida, o CREMERJ vai fis-
calizar todos os postos do Maracanã
para verificar as condições de atendi-
mento. Precisamos garantir que tudo
corra bem para a população, delega-
ções e turistas – disse.

O chefe do departamento de Regis-
tro de Pessoa Jurídica do Conselho, Car-
los Melo, também compareceu à reunião.

TRF proíbe enfermeiros de prescrever
medicamentos e diagnosticar doenças

O Tribunal Regional Federal
(TRF) da 1ª Região (Brasília) tor-
nou definitivamente sem efeito a
Resolução 272/2002 do Conselho
Federal de Enfermagem (Cofen),
que permitia aos enfermeiros di-
agnosticar doenças, prescrever
medicamentos e solicitar exames
com autonomia no âmbito dos pro-
gramas ou rotinas aprovadas em
instituições de
saúde.

A decisão,
válida para todo
território nacio-
nal, foi transita-
da em julgado,
ou seja, sem possibilidade de recur-
so, em atendimento ao mandado de
segurança impetrado pelo Sindica-
to dos Médicos do Rio Grande do
Sul (Simers), em 2002. Cabe ao Co-
fen a tarefa de orientar formalmen-
te os profissionais sujeitos à sua ju-
risdição para não praticarem quais-
quer dos atos reservados aos pro-
fissionais médicos.

A decisão torna nula a disposi-
ção da Portaria nº 648/2006 do Mi-
nistério da Saúde (MS), que previa

essa atuação do enfermeiro. Da mes-
ma forma, fica suspensa pelo TRF sua
reedição (Portaria nº 1625/2007) por
meio do Agravo de Instrumento nº
2007.01.00.000126-2-DF.

Acordada no ano passado, a por-
taria estipulava que os enfermeiros
poderiam efetuar os procedimentos,
desde que adotassem os protocolos
e outras normas técnicas estabeleci-

das pelo MS,
gestores esta-
duais e munici-
pais ou do Dis-
trito Federal. O
médico deveria
acompanhar a

execução, revisão ou criação de
eventuais novos protocolos feitos
pelo enfermeiro, participando nessa
elaboração o Cofen, Conselho Fede-
ral de Medicina (CFM) e outros con-
selhos, quando necessário.

Médicos e toda a população de-
vem denunciar aos órgãos de saúde,
Conselhos Regionais de Medicina ou
Ministério Público quando o diag-
nóstico, prescrição ou solicitação de
exame for realizado por profissionais
da enfermagem.

A decisão, válida para todo
território nacional, foi
transitada em julgado,

ou seja, sem possibilidade
de recurso

É com pesar que o CREMERJ
informa o falecimento do profes-
sor Izrail Cat, ocorrido no dia 21
de abril, em São Paulo. Nascido
em 1923, na Romênia, foi natu-
ralizado brasileiro em 1950. For-
mado em medicina pela então
Universidade do Brasil, hoje UFRJ,
tinha o certificado de especialis-
ta com área de Atuação em Tera-
pia Intensiva e fez vários estági-
os nos Estados Unidos.

Cat foi um dos fundadores do
Hospital de Clínicas da Universida-
de Federal do Paraná (UFPR), em
1961, em conjunto com o médico
pediatra Homero Braga, e, em 1982,
quando assumiu a chefia do De-
partamento de Pediatria da UFPR,
inaugurou a primeira Unidade de
Tratamento Intensivo (UTI) pediá-
trica daquele Estado.

Parte de sua experiência em
pediatria foi adquirida durante sua
passagem pelo Canadá, de 1979
a 1981, quando trabalhou no The
Hospital for Sick Children, em To-
ronto.

Docente titular da UFPR, atuava
no Hospital das Clínicas da institui-

ção e foi responsável pela formação
de várias gerações de pediatras e de
intensivistas pediátricos.

Era titular da cadeira número
18 da Academia Brasileira de Pe-
diatria. Deixa esposa, três filhos e
quatro netos.

– O professor Cat era uma refe-
rência para os pediatras, tendo con-
tribuído muito na formação de vá-
rios colegas – salientou o presiden-
te do CREMERJ, Sidnei Ferreira.

Falecimento de Izrail Cat
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A Coordenadoria de Fiscalização
(Cofis) do CREMERJ tem como objeti-
vo visitar as unidades de saúde do Es-
tado para verificar se possuem condi-
ções de funcionamento que permitam
uma assistência digna à população e
para avaliar a conduta dos médicos em
relação ao Código de Ética Médica.

Segundo a médica fiscal do Conse-
lho, Simone Assalie, na prática, a visita
funciona como uma assessoria técnica
para os médicos, já que o papel da fis-
calização não é apenas apontar as ir-
regularidades, mas orientar quanto à
melhor forma de adequação às normas
vigentes, protegendo o médico no
exercício de sua profissão e aprimo-
rando a qualidade da assistência mé-
dica oferecida aos pacientes.

– Observamos as condições de tra-
balho do médico, como, por exemplo,
se ele está sobrecarregado com um
volume de pacientes além da sua ca-

SERVIÇOS • CREMERJ realizou, nos últimos três anos, mais de 500 visitas de fiscalização

Cofis avalia condições das unidades de saúde
visando a uma assistência digna à população

A atuação do médico fiscal
Uma nova resolução do CFM,

de novembro do ano passado e
que entra em vigor em maio, é
bastante detalhada quanto à fis-
calização das unidades de saúde.

– Trata-se de um projeto novo
que visa padronizar e tornar ainda
mais técnicas as fiscalizações em
todo o país para gerar estatísticas
quanto à qualidade da assistência
à população – explica Simone.

Ela disse ainda que o médico fis-
cal é uma atuação regulamentada
pelo CFM, por meio de uma resolu-
ção que define qual o seu papel, a
sua competência, qual deve ser a sua
formação, como deve agir e quais
procedimentos técnicos deve adotar
durante uma visita de fiscalização.

– A figura do médico fiscal é
importante por ser imparcial, inde-
pendente para atuar, sem qualquer
conotação política. Por isso mes-
mo, somos sempre muito bem re-
cebidos pelos colegas nas unida-
des. Temos um documento de iden-
tificação e o respaldo até da polícia
federal contra qualquer impedimen-
to da ação fiscalizatória e da Dele-
gacia do Consumidor em casos, por
exemplo, de falsos médicos, clíni-
cas de aborto etc. – completa.

Simone Assalie, médica fiscal do Conselho Pedro Paulo Prado, gerente da Cofis

pacidade, e notificamos à direção da
unidade que a equipe está subdimen-
sionada. Ou também, em situações em
que o colega atende os pacientes sem
privacidade. É comum ver dois ou mais

médicos atendendo juntos vários pa-
cientes ao mesmo tempo. O ato médi-
co, nesses casos, está sendo praticado
de uma forma que prejudica o atendi-
mento com dignidade – explica.

Nos últimos três anos, a Cofis reali-
zou mais de 500 visitas de fiscaliza-
ção, abrangendo diversos tipos de uni-
dades assistenciais de saúde: hospitais
gerais, maternidades, UPAs, centros
municipais de saúde, unidades básicas
de estratégia de saúde da família, clí-
nicas de hemodiálise, clínicas de esté-
tica, instituições de longa permanên-
cia, hospitais psiquiátricos  etc.

As visitas são programadas previa-
mente, e a equipe fiscalizadora se repor-
ta, de modo geral, ao diretor técnico da
unidade, que tem registro e responsabi-
lidade técnica assumida no Conselho.

– Visitamos todos os setores da
unidade – enfermaria, centro cirúrgi-
co, maternidade, farmácia e ambulató-
rios – registrando com fotografias o que
consideramos irregular. Ao final da vi-
sita, notificamos por escrito todas as
irregularidades encontradas – relata Pe-
dro Paulo Prado, gerente da Cofis.

Relatórios subsidiam até ações do Poder Judiciário
De acordo com Simone, as de-

mandas de fiscalização são, também,
da própria diretoria do CREMERJ para
subsidiar alguma sindicância ou de-
núncias de colegas ou por solicita-
ções dos ministérios públicos estadual
e federal, Poder Judiciário, Anvisa e
outras entidades.

Os relatórios de fiscalização têm
sido entregues pela diretoria do CRE-
MERJ a diversos gestores, incluindo
os secretários de Saúde, prefeitos, par-
lamentares e até ministros.

– Esses relatórios embasam inú-
meras ações civis públicas de autoria
do próprio Conselho ou do Ministé-
rio Público Estadual e Federal. E mui-
tas unidades, que funcionavam há
anos com problemas graves e infrin-
gindo as Resoluções do Conselho,
adequaram-se após a nossa visita.
Algumas até foram interditadas pela
Vigilância Sanitária ou pelo Ministé-
rio Público – observa.

A médica fiscal lembra ainda a re-
alização de algumas ações junto à De-
legacia do Consumidor e Vigilância
Sanitária que culminaram com a pri-
são de falsos médicos e interdição de

serviços irregulares.
– Acompanhamos de perto a im-

plantação das CERs (Coordenações de
Emergência Regional) e das Organiza-
ções Sociais, sugerindo melhorias, como
a contratação de médicos para a rotina
nas salas amarela e vermelha das UPAs.
Denunciamos irregularidades do Progra-
ma Mais Médicos, como a falta de pre-
ceptoria, para o Ministério Público do
Trabalho, a quem também denunciamos
a atuação de cooperativas médicas quan-
to a irregularidades e a vínculos traba-
lhistas precários – acrescentou Simone.

Na opinião do gerente da Cofis, Pe-

dro Paulo Prado, a fiscalização contri-
bui, sem dúvida, para a melhoria das uni-
dades de saúde, principalmente nas uni-
dades privadas onde o acesso ao gestor
é mais rápido.

– O nosso maior desafio é atingir
efetivamente as unidades públicas de
saúde, seja na esfera municipal, esta-
dual ou federal. É lamentável retor-
nar diversas vezes a um hospital pú-
blico e perceber que pouco foi feito
para regularização da assistência mé-
dica. Entretanto, apesar da pouca
vontade política dos governantes, não
podemos desanimar – enfatiza.
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ESTADO AFORA • Médicos denunciam que pacientes são internados em cadeiras e macas

CREMERJ constata superlotação em UPA de Teresópolis
Superlotação, sobrecarga de trabalho

de médicos e de outros profissionais de
saúde, permanência indevida de pacientes
nas salas amarela e vermelha e déficit de
equipamentos foram as principais irregu-
laridades constatadas pelo CREMERJ na
Unidade de Pronto-Atendimento (UPA) Na-
than Garcia Leitão, em Teresópolis, duran-
te visita de fiscalização no dia 2 de abril.

Apesar de a UPA ter a função de
oferecer um primeiro atendimento, não
tem sido assim. Segundo médicos, é
comum a internação de pacientes na
sala de medicação em cadeiras e ma-
cas por um tempo além do recomen-
dado, entre 13 e 20 dias. 

A superlotação das salas de medi-
cação vem afetando o funcionamento
de outros setores, como o das salas
amarela e vermelha (para casos mode-
rados e graves, respectivamente). Paci-
entes sem indicação para essas salas têm
sido encaminhados para tais locais para
fazer procedimentos simples, como ne-
bulizações e medicações venosas.

O CREMERJ também constatou a
falta de equipamentos e de materi-
ais para atender a demanda da uni-

dade: deveria haver mais respirado-
res, bombas de infusão, desfibrila-
dores e outros. Além disso, na UPA
ainda não foram implementadas co-
missões de ética médica, de revisão
de prontuários e óbitos e de con-
trole de infecção hospitalar.

– O volume de atendimento nessa UPA
está sendo bem superior a sua capacidade.

Não há porta de saída e é ampla a precari-
edade da assistência básica na região e nos
municípios vizinhos. A demora na transfe-
rência de pacientes graves para leitos es-
pecializados coloca em risco o paciente que
está internado e sobrecarrega toda a parte
assistencial da UPA – disse o coordenador
da Comissão de Fiscalização do CREMERJ,
conselheiro Gil Simões.

O relatório de fiscalização da unidade
foi encaminhado para a Secretaria Munici-
pal de Saúde de Teresópolis e para o Mi-
nistério Público Estadual.

O coordenador e o integrante da
seccional de Teresópolis do CREMERJ,
Paulo de Barros e Ricardo de Vascon-
cellos, respectivamente, acompanha-
ram a fiscalização.

Volume de atendimento é bem superior à capacidade da UPA e não há porta de saída, o que sobrecarrega ainda mais a unidade



JORNAL DO CREMERJ18 Abril de 2014

O CREMERJ e a Sociedade de Pedi-
atria do Estado do Rio de Janeiro (So-
perj) promoveram, no dia 29 de março,
o 1º Módulo do XIV Curso de Educação
Médica Continuada em Pediatria.

Ao abrir o evento, que lotou o audi-
tório do Conselho, o vice-presidente do
CREMERJ, Nelson Nahon, destacou a
importância do trabalho que a entidade
vem desenvolvendo para atualizar os
médicos, através dos cursos gratuitos de
Educação Médica Continuada.

Nelson Nahon aproveitou a oportuni-
dade para ressaltar a importância do ade-
quado preenchimento de prontuários e
do fornecimento de atestados médicos.

– Os prontuários devem ser deta-
lhados e, assim como os atestados, le-
gíveis. Se for algo mais grave, regis-
trem no Livro de Ocorrências – orien-
tou, acrescentando que os médicos
devem preservar o sigilo das informa-
ções sobre os pacientes perante todos
aqueles que não sejam pais ou respon-
sáveis legais pelo menor.  

Em face do aumento de pedidos
de atestados médicos para a prática de
atividades físicas por menores de ida-
de, Nahon lembrou a necessidade de
exame clínico completo que definirá se
é preciso ou não a realização de exa-

mes complementares antes do forne-
cimento do documento. Tudo isto deve
estar registrado na ficha do paciente.

Coordenadora do Curso de Atuali-
zação em Pediatria da Soperj, Denise
Machado destacou, na extensa progra-
mação do dia, as palestras sobre medi-
cina fetal e sobre o teste do coraçãozi-
nho. Embora importantes e nem tão
recentes, poucos pediatras incluem es-
ses cuidados em suas rotinas, tanto no
serviço público quanto no privado.

EDUCAÇÃO MÉDICA CONTINUADA • CREMERJ continua programação de cursos gratuitos de atualização

Pediatria

A médica aproveitou para convidar
os colegas a participarem do XI Con-
gresso de Pediatria do Rio de Janeiro,
de 9 a 11 de outubro de 2014, que
será realizado no Centro de Conven-
ções Sul América.

Proferiram palestras os especialis-
tas Maura Rodrigues, Márcia Cortez,
Maria Elisabeth Rodrigues, Daniel Bit-
tencourt, Maria de Fátima Leite, Talita
Loureiro, Terezinha Martire e Clemax
Sant´Anna.

Endoscopia digestiva
O “VII Fórum de Atualização em

Endoscopia Digestiva, Diagnóstica e
Terapêutica – Situações especiais em
endoscopia digestiva”, promovido
pelo CREMERJ, através da sua Câ-
mara Técnica em Endoscopia Diges-
tiva, no dia 4 de abril, contou com
cerca de 100 participantes e foi
aberto pela conselheira responsável
e pelo coordenador da Câmara, Eri-
ka Reis e Cleber Vargas.

Erika salientou que os fóruns pro-
movidos pelo Conselho representam
uma grande oportunidade para a atu-
alização constante dos colegas, fun-
damental na profissão.

– A cada dia a medicina evolui e é
imprescindível que acompanhemos as
novidades. Por isso, o Conselho tem
investido muito na educação conti-
nuada, para atender a essa necessi-
dade da nossas práticas – frisou.

Já Cleber Vargas ressaltou o pro-
cesso interativo utilizado em todas as
palestras do evento.

– Os professores convidados eram
endoscopistas experientes do Rio de

Janeiro e fizeram palestras mostran-
do suas experiências e motivando
muitas perguntas da assistência. O
palestrante apresentava alternativas
para questões sobre o tema, comen-
tando depois as respostas da plateia
feitas por equipamento eletrônico –

observou, acrescentando ainda que
o fórum abordou especialmente a
prática das técnicas da endoscopia,
destacando os cuidados necessários
na realização dos exames.

Os temas foram apresentados
pelo conselheiro Alkamir Issa e pe-

los especialistas Denise  Junqueira,
Isabela Cristina Volschan, Gustavo
Francisco Mello, Luis Gustavo Pe-
rissé e Alexandre Pelosi, com mo-
deração de Erika Reis, Cleber Var-
gas, Huang Fang, Edson Jurado e
Afonso Celso Paredes.

“Na extensa programação
 do dia, destaque
para as palestras sobre
medicina fetal e
sobre o teste
do coraçãozinho.”
Denise Machado, coordenadora
do Curso de Atualização em
Pediatria da Soperj



JORNAL DO CREMERJAbril de 2014 19

Clínica médica em
Duque de Caxias

O CREMERJ e sua Seccional Duque de Caxias promo-
veram, no dia 12 de abril, o “Curso de Educação Médica
Continuada em Clínica Médica”, no auditório da Faculda-
de de Medicina da Unigranrio. O evento foi aberto pelo
coordenador da seccional, Benjamin Baptista, pelo presi-
dente da Associação Médica de Duque de Caxias, Cesar
Danilo Leal, pelo representante da Unigranrio, Francisco
Barbosa Neto, e pelo conselheiro Gilberto dos Passos.

– A presença de médicos e acadêmicos foi além das nossas
expectativas. Da mesma forma, ficamos surpresos positivamente
com o interesse dos participantes por todas as palestras. Tive-
mos cerca de 100 inscritos. Isso nos faz ter certeza de que o
Conselho está atendendo as necessidades dos colegas, que
têm nos nossos cursos oportunidade de atualização contínua
– observou Benjamin Batista.

Mário Roberto de Oliveira, Andréia Lambert, João Régis
Carneiro e Camillo Junqueira palestraram sobre Abordagem
da DPOC na Emergência, Acidentes Vasculares Cerebrais, Ur-
gências no Diabetes, Infarto do Miocárdio, respectivamente.

Ginecologia e obstetrícia
O CREMERJ, através da sua Câmara Técnica

de Ginecologia e Obstetrícia, realizou, no dia 12
de abril, o 1º módulo do XIV Curso de Educação
Médica Continuada em Ginecologia e Obstetrícia.

Ao abrir o encontro, a conselheira responsável
pela Câmara, Vera Fonseca, exaltou a importância
do modelo de educação médica continuada para
o aprimoramento e a atualização dos colegas.

A edição 2014 do curso, realizado há 14
anos ininterruptamente, trouxe como princi-
pal novidade, conforme ressaltou Vera, a for-
matação da programação e o temário.

– Decidimos ampliar os temas apresenta-
dos e reduzir o tempo das exposições, para
otimizar o curso como um todo – explicou.

A conselheira aproveitou para comentar a
polêmica da notícia sobre a grávida que foi
obrigada pela Justiça, em 1º de abril, a se sub-
meter a uma cesárea no Rio Grande do Sul.

– Que a voz do médico tenha mais valor,
para evitar que se repitam situações como a des-
sa parturiente. Não devemos julgar ninguém, mas
se a equipe indicou cesárea era porque este era o
melhor procedimento para a paciente – afirmou.

A coordenadora da Câmara Técnica de
Ginecologia e Obstetrícia, Anna Lydia do Ama-
ral, destacou os temas atuais da programa-
ção do curso e o fato de serem incluídos as-
suntos polêmicos para a sociedade, com al-
gumas questões que chegam a suscitar de-
bates éticos, como a dos fetos anencéfalos.
Ela ainda falou sobre a importância de se
abordar a pré-eclâmpsia, doença gestacional
que acarreta aumento da pressão arterial da
mulher e que também atinge o feto, poden-
do levar ao óbito de ambos.

Foram também salientadas as discussões
sobre monitorização fetal intraparto e as ori-
entações que devem ser fornecidas a gestan-
tes que farão viagens aéreas, tema que tem
gerado muitas dúvidas e indagações entre as
pacientes, tendo em vista a popularização do
transporte aéreo.

As palestras foram ministradas pelos es-
pecialistas Gláucio de Moraes, Milber Fernan-
des, Marcos de Almeida, Renato Augusto Sá,
Carlos Gerk, Luiz Guilherme Pessoa, Filomena
Silveira e Antônio Braga Neto.

VIII FÓRUM DE ANATOMIA PATOLÓGICA E CITOPATOLOGIA
Realização: Seccat
Data: 17 de maio, das 8h às 12h
Local: auditório Charles Damian

VIII CURSO EM CIRURGIA PEDIÁTRICA
- VIDEOCIRURGIA PEDIÁTRICA
Realização: Seccat e Ciperj
Data: 17 de maio, das 9h às 12h30
Local: auditório Júlio Sanderson

CURSO DE EDUCAÇÃO MÉDICA CONTINUADA
EM BIOÉTICA - VOLTA REDONDA
Realização: Seccat
Data: 24 de maio, das 9h às 12h
Local: auditório do Anexo UniFoa

PALESTRA: O QUE O MÉDICO DEVE SABER AO ATUAR COMO
PESSOA JURÍDICA - SUAS RESPONSABILIDADES, RISCOS,
VANTAGENS E DESVANTAGENS
Realização: Seccat
Data: 24 de maio, das 18h30 às 22h
Local: auditório Júlio Sanderson

XIV CURSO DE EDUCAÇÃO MÉDICA CONTINUADA EM
GINECOLOGIA E OBSTETRÍCIA 2014 - 2º MÓDULO
Realização: Seccat
Data: 26 de junho, das 8h15 às 13h
Local: auditório Júlio Sanderson

AGENDA CREMERJ

Aluguel de sala comercial na Barra da Tiju-
ca, no CEO (Corporate Executive Offices),
36m2, banheiro e vaga na garagem. Aluguel
R$ 2.400 + cond. R$ 690. Possibilidade de
até 5 salas conjugadas. Isenção de 6 meses de
aluguel para estruturação da sala. Fiador e/
ou seguro fiança. Contatos: (21) 2221-9804/
7892-7177 (Jose).

Subloco salas em espaço médico de alto pa-
drão, finamente decorado, ampla sala de espe-
ra com água e café, entrada independente para
médicos, wifi, estacionamento rotativo, TV a
cabo. Também temos consultórios equipados com
maca elétrica para atendimento em ginecolo-
gia e dermatologia, serviço de marcação e con-
firmação de pacientes. Barra da Tijuca (Av das
Américas, 3.500 - Le Monde). A partir de R$
500. Contatos: (21) 99263-0640/99189-2539/
3259-7888/3259-7878 (Laira).

Subloco horários em consultório no Centro
de Niterói com ampla recepção, dois banhei-
ros, internet, prédio com segurança 24h, se-
cretária, ambiente agradável. R$ 500 o bloco
de 4h. Contatos: (21) 2719-9462 (Gisele) ou
99939-3088 (Edith).

Subloco horários em consultório na zona sul
(Praia do Flamengo, 66/sl 1404, Bl B), para
médicos com especialidade clínica. Sala com
30m2 e excelente vista para a Baía de Guana-
bara. Secretária diariamente, telefones, wifi e
garagem. Preço a combinar. Não subloco para
outros profissionais de saúde, apenas para mé-
dicos. Contatos: (21) 98142-3289 (Cydia) ou
cysouza@gmail.com.

Sublocação de horário em consultório amplo,
recentemente reformado, com recepção para
10 pessoas, split em todos os ambientes, duas
salas de procedimentos com leito (uma para
injetáveis outra para exame), tv com internet,
wifi, Hi-Doctor, banheiro para pacientes e ou-
tro para staff, aprovado pela Visa municipal,
com Notivisa, 3 atendentes uniformizadas (2
técnicas). Horário de 9h às 19h, exceto sába-
dos. R$700 por 4h. Contatos: (21) 2719-4566
ou 2621-5421 (Michelle).

Sublocação de horário em consultório médico
de alto padrão no Leblon Business Center. Novo,
moderno, informatizado e com estacionamento
para médico (cartão) e clientes (rotativo). Valor
a combinar. Contatos: (21) 3437-2802 (Carla)
ou carlamdecastrorocha@gmail.com.

Sublocação de horário em clínica médica com
secretária, telefone, ar condicionado, no Leblon.
Bloco de 5h: R$ 500. Contatos: (21) 2259-5451/
96728-1911 (Maria do Carmo).

Acesse nosso site para ver estas e outras oportunidades: www.cremerj.org.br/classimed/

○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○

○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○
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O crescimento descontrolado de fa-
culdades de medicina tem ampliado a
preocupação das entidades médicas bra-
sileiras. De acordo com dados do Conse-
lho Federal de Medicina (CFM), várias
faculdades do país não possuem hospi-
tal escola e contam com corpo docente
despreparado, resultando em médicos
mal formados, o que compromete a qua-
lidade do atendimento. Para garantir o
bem estar da população, assegurando-
se a boa formação dos médicos, o CFM
decidiu debater a questão realizando, em
Campo Grande (MS), no dia 4 de abril, o
V Fórum Nacional de Ensino Médico.

Também foram debatidos assuntos
como a Lei 12.871/13, que institui o pro-
grama “Mais Médicos”, e seus impactos
sobre a pós-graduação, a formação mé-
dica e as diretrizes curriculares; os impac-
tos da Empresa Brasileira de Serviços Hos-
pitalares (Ebserh); a abertura de escolas
médicas sob os vieses da necessidade e
oportunidade, comparando a realidade
brasileira e a mundial, além de uma visão
crítica do ensino médico no Brasil; e a
história da residência médica no país.

O presidente do CREMERJ, Sidnei
Ferreira, e os coordenadores das co-
missões de Médicos Recém-Formados,
Gil Simões, e de Ensino Médico, Vera
Fonseca, participaram do fórum.

- A Ebserh é um retrocesso contra a
relação ensino, pesquisa, extensão e as-

ENSINO MÉDICO • Os impactos da Ebserh foram discutidos durante o V Fórum Nacional do Ensino Médico

Conselhos debatem a expansão
descontrolada de faculdades de medicina

sistência, investindo contra o bem maior
do país que é o saber. Ao quebrar a auto-
nomia universitária, a universidade com
mais de 200 anos está sendo ameaçada
por burocratas aventureiros que não vi-
veram a realidade da vida universitária dos
hospitais – ressaltou Sidnei Ferreira.

 O diretor do Instituto do Coração
Edson Saad da UFRJ, professor titular
Nelson Souza e Filho, ministrou uma
palestra sobre a Ebserh, na qual expli-
cou que a empresa fere a Constituição,
que é clara, no seu artigo 207: “As uni-
versidades gozam de autonomia didá-
tico-científica, administrativa e de ges-
tão financeira e patrimonial, e obede-
cerão ao princípio de indissociabilida-
de entre ensino, pesquisa e extensão”.

- A Ebserh é uma empresa pública
de direito privado, diferente de univer-
sidade federal, que é uma autarquia.
Logo, a universidade, que é autônoma
para se gerir, não pode transferir bens,
no caso o hospital e institutos, para
uma empresa de direito privado. Assi-
nar contrato com a Ebserh é alienar
bens da universidade – explicou.

Segundo ele, a própria Procurado-
ria Geral da República impetrou uma
ação direta de inconstitucionalidade,
com apoio do CFM.

- A UFRJ tem resistido a assinar o
contrato com a Ebserh. Foram 100
anos de luta para a construção de seu
complexo hospitalar. Algumas univer-
sidades menores, no entanto, pressio-

nadas pelo governo, que ameaça com
o não repasse de verbas, têm aderido a
esse tipo de gerenciamento - relatou.

Nelson Souza defende que a uni-
versidade tem o direito de definir o que
é melhor em termos de equipamentos
e de pessoal.

- Com a Ebserh, à qual caberá a
contratação de pessoal pela CLT, o go-
verno quer reduzir os quadros das uni-
versidades e acabar com a carreira uni-
versitária na área de assistência, disso-
ciando o ensino, a pesquisa e a exten-
são. Na verdade, trata-se de um con-
junto de medidas que tende a acabar
com o serviço público, transferindo re-
cursos para o setor privado, ou seja, uma
terceirização velada – acrescentou.

Formandos da Faculdade de Medici-
na do Centro Universitário de Volta Re-
donda (Unifoa) se reuniram com o CRE-
MERJ, no dia 15 de abril, para entrega-
rem os documentos necessários a agilizar
o registro junto ao Conselho e a carteira
profissional com o número do CRM.

Na ocasião, o conselheiro Luís Fer-
nando Moraes proferiu palestra apresen-
tando as atividades do CREMERJ e os
principais serviços que oferece pelo site,
como inscrição para os seus cursos gra-
tuitos de Educação Médica Continuada
e o e-mail @cremerj.org.br, entre outros.

Ele ressaltou ainda artigos do Có-
digo de Ética Médica, como, por exem-
plo, os que versam sobre a relação

médico paciente, o preenchimento cor-
reto do prontuário médico e a conces-
são de atestados médicos e de óbito.
Falou também sobre as ações do Con-
selho em defesa do médico, destacan-
do a importância da participação de
todos nos movimentos da categoria.

“A palestra do conselheiro foi mui-
to esclarecedora, tranquilizando-nos
para o ingresso no mercado de traba-
lho. Gostei muito também de saber que
nossa entidade nos defende profissio-
nalmente.”

Vinicius Sobreiro Peixoto, for-Vinicius Sobreiro Peixoto, for-Vinicius Sobreiro Peixoto, for-Vinicius Sobreiro Peixoto, for-Vinicius Sobreiro Peixoto, for-
mando da Unifoa, candidato àmando da Unifoa, candidato àmando da Unifoa, candidato àmando da Unifoa, candidato àmando da Unifoa, candidato à
residência em anestesiologiaresidência em anestesiologiaresidência em anestesiologiaresidência em anestesiologiaresidência em anestesiologia

CREMERJ orienta formandos quanto
ao ingresso no mercado de trabalho

Formandos da Unifoa

Representantes de CRMs de todo o país participaram do encontro, que também tratou do programa “Mais Médicos”
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O LIVRO II
DAS

ALDRAVIAS
Andreia Leal

e Juçara
Valverde
Editora
Aldrava
Letras e
Artes

344 páginas
O livro apresenta aos leitores, em
português e espanhol, o segun-
do volume de uma nova forma
de poesia genuinamente brasilei-
ra criada por poetas integrantes
do Movimento Aldravianista de
Mariana (MG).

TOP TEN
EM

CIRURGIA
VASCULAR
Rossi Murilo
da Silva e

Carlos José
Monteiro
de Brito

Editora Di-
Livros

436 páginas
O livro traz tópicos relacionados
a cirurgia vascular, tais como: Dez
Artérias, Dez Veias, Dez Vias de
Acesso, Dez Classificações, Dez
Síndromes, Dez Exames, entre
outros.

ATLAS ES-
QUEMÁTI-

CO DO
TRAUMA

RAQUIME-
DULAR

Francisco
E. P.

Doutel de
Andrade
Editora

Lulu Enterprises
76 páginas
Trata-se da versão de bolso do
Atlas Esquemático do Trauma
Raquimedular, trazendo de for-
ma mais rápida a consulta, iden-
tificação e memorização dos ti-
pos de fraturas e /ou luxações da
coluna vertebral.

Para divulgar seu livro, entre
em contato com o Cpedoc.

Tels.: (21) 3184-7181
(21) 3184-7186
(21) 3184-7191

E-mail: cpedoc@crm-rj.gov.br

NA ESTANTE

O presidente do CREMERJ esteve na abertura oficial
do 31º Congresso de Cardiologia da Sociedade de Cardi-
ologia do Estado do Rio de Janeiro, no dia 10 de abril,
no Centro de Convenções SulAmérica. Na foto, Sidnei
Ferreira (E), Olga Ferreira e Denílson Albuquerque (D).

O CREMERJ e sua Seccional de Cabo
Frio promoveram, no dia 3 de abril, a pa-
lestra “O Médico e o Imposto de Renda”,
proferida pelo mestre em ciências contá-
beis José Miguel Rodrigues da Silva, no
auditório do Centro Médico Victor Rocha.
A abertura contou com a presença do con-
selheiro José Marcos Pilar; do coordena-
dor da seccional, José Antonio dos San-
tos; e dos presidentes da Associação Mé-
dica de Cabo Frio, Marcelo Tutungi; e da
Unicred de Cabo Frio, Ronaldo Azevedo.

- A palestra foi muito produtiva, escla-
recendo as dúvidas dos colegas – observou
José Antônio, lembrando que um número
expressivo de médicos da região compare-
ceu ao evento.

O presidente do CREMERJ, Sidnei
Ferreira, e os conselheiros Pablo
Vazquez, Carlos Enaldo de Araújo e
Gilberto dos Passos participaram da
reunião mensal da Sociedade Médica
da Ilha do Governador (Somei),
realizada no dia 26 de março.

O vice-presidente do
CREMERJ, Nelson Nahon,
participou, no dia 10 de

abril, da solenidade de posse
do novo diretor do Hospital

da Força Aérea do Galeão,
Walter Kischinhevsky (na

foto, à esquerda).

O XIII Congresso Internacional de Catarata e Cirur-
gia Refrativa, promovido pela Sociedade Brasileira de
Catarata e Implantes Intraoculares (SBCII), de 2 a 5 de
abril, no Centro de Convenções SulAmérica, contou, na
solenidade de abertura, com a presença do CREMERJ,
representado pelo conselheiro Gilberto dos Passos (na
foto com Yoshifumi Yamane e Armando Crema).
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Receba as novidades do Clube de Benefícios em primeira mão e participe de promoções exclusivas,
assinando nossa newsletter. Para se inscrever acesse www.cremerj.org.br/clubedebeneficios

DESCANSO, FESTA OU ESTUDO?
Tem parceria para todos os gostos!

Acesse
www.cremerj.org.br/clubedebeneficios

e confira todas as vantagens, parceiros e promoções.

Quer indicar algum estabelecimento para figurar
na lista? Envie um e-mail para cremerjcultural@crm-rj.gov.br, informe seu

nome e CRM e um telefone de contato da empresa.

Neste mês, o Clube de Benefícios passa por áreas totalmente
distintas. Os médicos que querem aproveitar os momentos de des-
canso vão adorar a parceria com a Mauá Brasil, pousada localizada
em Visconde de Mauá, que oferece 12% de desconto na tarifa
balcão, independentemente da forma de pagamento. Mas aten-Mas aten-Mas aten-Mas aten-Mas aten-
ção:ção:ção:ção:ção: o desconto não é válido para feriados prolongados e, nos fins
de semana, é preciso reservar, no mínimo, duas diárias. Além disso, a
reserva está condicionada às políticas do hotel.

Se a intenção é fazer festa de aniversário, casamento ou as bo-
das dos sonhos, a Casa Julieta de Serpa é uma boa opção! São 20%
de desconto na locação do espaço para eventos, com possibilidade
de parcelamento. Agora, se a vontade é de saborear um delicioso
almoço ou jantar, o restaurante Paris Gastrô, localizado nas depen-
dências da Casa Julieta de Serpa, oferece, já na primeira visita, o
cartão fidelidade, que dá desconto no valor dos pratos.

Já os médicos que querem fazer uma segunda graduação po-
dem aproveitar o desconto de 30% da Universidade Santa Úrsula. O
benefício também é válido para os cursos de pós-graduação ou
extensão e se aplica aos filhos.

MAUÁ BRASILMAUÁ BRASILMAUÁ BRASILMAUÁ BRASILMAUÁ BRASIL
Estrada Mauá - Campo Alegre, KM 4
Visconde de Mauá, Resende – RJ
Tel: (24) 3387-2077 / (24) 3387-2373
http://www.mauabrasil.com.br/

CASA JULIETA DE SERPA / PARIS GASTRÔCASA JULIETA DE SERPA / PARIS GASTRÔCASA JULIETA DE SERPA / PARIS GASTRÔCASA JULIETA DE SERPA / PARIS GASTRÔCASA JULIETA DE SERPA / PARIS GASTRÔ
Praia do Flamengo, 340, Flamengo – RJ
Tel: (21) 2551-1278
http://www.julietadeserpa.com.br/

UNIVERSIDADE SANTA ÚRSULAUNIVERSIDADE SANTA ÚRSULAUNIVERSIDADE SANTA ÚRSULAUNIVERSIDADE SANTA ÚRSULAUNIVERSIDADE SANTA ÚRSULA
Rua Fernando Ferrari, 75 - Botafogo - Rio de Janeiro - RJ
Tel: (21) 2552-4750
http://www.usu.br/
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Participantes da Comissão Geral que
discutiu no Plenário da Câmara dos
Deputados o financiamento da saúde,
dia 8 de abril, afirmaram que somente
com a aplicação de 10% da receita
bruta da União destinada ao Sistema
Único de Saúde (SUS) será possível re-
solver os problemas do setor.

Especialistas e deputados reivindi-
cam a aprovação – em caráter de ur-
gência - do projeto de iniciativa popu-
lar (PLP 321/13) que prevê essa desti-
nação. A proposta nasceu de iniciativa
do Movimento Nacional em Defesa da
Saúde Pública, Saúde+10, com partici-
pação de mais de 100 entidades nacio-
nais, incluindo as médicas, como o Con-
selho do Rio. O grupo conseguiu 2,2
milhões de assinatura para o projeto.

O 2º vice-presidente do CFM, Aloí-
sio Tibiriçá, também conselheiro do
CREMERJ, ressaltou na Tribuna da Câ-
mara que o projeto popular ainda não
recebeu a importância merecida.

– O Congresso Nacional tem o de-
safio de colocar o projeto popular à
altura dos seus desafios históricos. Pri-
meiro é preciso desapensar de outra
matéria; e ainda tramitar com urgência
dando medida à importância que essa
Casa tem com a saúde do povo brasi-

SAÚDE PÚBLICA • Somente com a aplicação de 10% da receita bruta da União
no SUS será possível resolver os problemas da saúde pública no país

Médicos defendem na Câmara
que financiamento seja prioridade

leiro – observou.
O presidente da Câmara dos Depu-

tados, Henrique Eduardo Alves (PMDB-
RN), reafirmou seu apoio a iniciativas e
propostas que visem aumentar os re-
cursos para o financiamento da saúde
pública. Ele disse que são urgentes

Presidentes dos CRMs se reúnem em Mato Grosso do Sul
Programa Saúde + 10, panorama da saúde e

mobilização em prol da saúde brasileira foram
os temas discutidos durante o encontro mensal
dos presidentes dos Conselhos Regionais de Me-
dicina (CRMs) com os diretores do Conselho
Federal de Medicina (CFM), realizado no dia 3
de abril na sede do Conselho Regional de Mato
Grosso do Sul (CRM-MS).

A reunião, que contou com a presença do pre-
sidente do CFM, Roberto Luiz d’Ávila, diretores
do CFM, presidentes e representantes de 24 Con-
selhos Regionais de Medicina (CRMs), é uma prá-
tica iniciada pela atual gestão do Conselho Fe-
deral em busca de uma maior integração entre
os fóruns federal e estaduais. As discussões aju-
dam no amadurecimento da posição dos conse-
lhos e unificam discursos e práticas.

O objetivo é abrir espaço para a abordagem de

problemas que afetam o trabalho da rede de con-
selhos, de acordo com particularidades locais, e
encontrar, conjuntamente, soluções e encaminha-
mentos, além de subsídios para decisões futuras.

Problemas como o “Mais Médicos”, a mobiliza-

ção nacional do Dia Mundial da Saúde (7 de abril)
e questões da saúde pública e suplementar foram
discutidos no encontro.

O presidente do CREMERJ, Sidnei Ferreira, par-
ticipou da reunião.

mudanças no SUS que permitam ofe-
recer um “atendimento de qualidade e
com dignidade”.

Dados apurados pelo CFM mostram
que, nos últimos 13 anos (2001 a
2013), foram autorizados R$ 80,5 bi-
lhões específicos para o setor saúde.

No entanto, apenas R$ 33 bilhões fo-
ram efetivamente gastos e outros R$
47,5 bilhões deixaram de ser investi-
dos. Em outras palavras, de cada R$
10 previstos para a melhoria da infra-
estrutura em saúde, R$ 6 deixaram de
ser aplicados.

Aloísio Tibiriçá defende, na tribuna da Câmara dos Deputados, maior financiamento para a saúde


