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Conselho cria Comissao de Justica Federal condena o Campanha que estimula a
PAs-pandemia para orientar uso do “antes” e “depois” na volta do paciente ao médico
na volta a normalidade publicidade médica continua em curso
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O reconhecimento do médico como o
profissional de maior credibilidade pela
populacdo brasileira, segundo dados
do instituto Datafolha de julho deste
ano, ajuda a desfazer um importante
equivoco que nos persegue muitas
vezes. Os problemas de satde no Brasil
sdo responsabilidade de gestdo e nao
do profissional que esta na ponta, no
atendimento ao paciente.

Quando cada entrevistado respondeu
a pergunta principal daquela pesquisa —
qual o profissional em quem vocé mais
confia e acredita? —em meio a crise mais
grave que a Saude atravessa no Brasil e
no mundo, ajudou a descortinar esta
verdade. Somos tdo vitimas do sistema
de saude, quando ele ndo funciona bem
e ndo é bem gerido, quanto a populagdo.
Assumimos, sempre, como categoria,
a responsabilidade imensa que a nossa
profissdo exige. Fazemos isso durante
esta pandemia, fazemos isso todos os
dias atendendo mesmo em condig¢Ges
distantes do ideal em grande parte das
unidades de saude.

Como categoria profissional, é
justo que busquemos, como todas as
outras categorias, uma remuneragao
mais adequada a importancia e
responsabilidade do trabalho que
desenvolvemos, mas nos movemos por

muito mais do que isso. No dia a dia
de trabalho, estamos Ia para tentar
cumprir o que se espera de nos.

Na pesquisa do Datafolha, o
médico foi considerado o profissional
mais confidvel entre todas as
profissdes relacionadas no estudo
por 35% dos entrevistados. O indice
percentual é maior em 11 pontos
do que a ultima pesquisa Datafolha
sobre o tema, realizada em 2018. No
estudo deste ano, fomos seguidos por
duas categorias profissionais muito
relevantes, como os professores
(escolhidos por 21%) e os bombeiros
(11%).

Nossa agdao exemplar durante este
duro periodo de pandemia, claro,
tem grande influéncia no resultado,
como indica a pesquisa, em especial
pelas informagGes desencontradas
que sdo passadas por varios canais
de comunica¢do. O médico, como
o profissional preparado para
enfrentar a Covid-19, além de indicar
o tratamento melhor possivel para
o momento, acaba por dirimir as
duvidas que surgem nas redes de
informacgdo que atingem ao paciente
e a sua familia.

Outro dado que nos orgulha na
pesquisa é a percepcdo da populagdo
de que a atuagdo do médico é
considerada 6tima ou boa por 77%
dos entrevistados. E impressionante
a percepgdao popular (99% dos
entrevistados) de que os médicos
sofrem com os problemas de gestdo
publica, carecem de condigGes
adequadas para exercer seu trabalho
e merecem politicas que valorizem
(95% da populagdo) a importancia do
seu trabalho, como plano de carreira
e aumento da remuneragao.

Celso Murad
Presidente do CRM-ES

Setembro Amarelo

O CRM-ES apoiou o Setembro Amarelo,
um dos movimentos mundiais mais
importantes de conscientizagdo na
area de salde. No Brasil, o movimento
foi instituido em 2015 pela Associagdo
Brasileira de Psiquiatria, em parceria
com o CFM, com o objetivo de prevenir
os casos de suicidio. A vice-presidente do
CRM-ES, Dra. Telma Freitas Pimenta, que
é psiquiatra, é também a coordenadora
dos trabalhos de divulgagdo do Setembro
Amarelo no Espirito Santo. Na campanha
deste ano, ela participou de varias lives
e entrevistas com orientagées sobre o
tema.
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Foco na saude geral

O Comité de Crise foi criado para ajudar a orientar os médicos e a fiscalizar as unidades de satide

O trabalho do Comité de Crise no
Enfrentamento ao Coronavirus, que ja chega a
seismeses de orientagdoao médico e a populagdo
capixaba, esta ganhando um reforgo. Para apoiar
o retorno dos profissionais e da sociedade,
durante esta fase ainda ativa da pandemia e logo
apo6s o seu final, um novo grupo de trabalho foi
criado: a Comissdo de Coordenagio e Orientagio
dos Trabalhos das Cadmaras Técnicas do CRM-ES
Durante e Pés Pandemia Covid-19.

Segundo a coordenadora do grupo, Dra.
Marta Zortea, os trabalhos foram iniciados com
pedidos de informagdes as cdmaras técnicas e
aos diretores de hospitais sobre o retorno do
atendimento eletivo. “O objetivo é monitorar os
procedimentos eletivos que ficaram represados
de uma forma ainda maior durante o periodo
da pandemia, de forma que haja uma dinamica
a priorizar a demanda mais urgente, como as
cirurgias oncoldgicas, bariatricas... por trazerem
comorbidades importantes.”

Conforme explica Dra. Marta, a comissdo
quer criar um canal de didlogo com as diversas
especialidades.  “Assim, podemos somar
propostas e ideias, definir parcerias e agdes que
possam agilizar e trazer uma acdo realmente
efetiva para esta demanda reprimida, porém, de
forma organizada e dentro das boas praticas da
medicina.”

A proposta é indicar os caminhos mais
seguros possiveis para a volta ao trabalho
“quase normal” e orientar a populagio para que
ndo agrave seus problemas de saide, em fung¢do
do medo de retomar cuidados regulares e até
de urgéncia com outras patologias para além da
Covid-19.

“Ndo podemos deixar de acompanhar e
orientar, quando possivel, as unidades de satide a
volta a este novo normal e a populagdo, para que
ndo agrave seus problemas de satde, para que
tente retomar umarotinade cuidados com outras
doengas e para que se proteja, ainda, da melhor
forma possivel, para evitar a disseminagdo do

Formagao da Comissao

Dra. Marta Helena Zortea Pinheiro Cunha
(Coordenadora)
Dra. Monica Pacheco Murad de Alcantara

Dr. Alcary Simdes Junior

coronavirus”, disse a coordenadora do grupo de
trabalho, Dra. Marta Zortéa.

O Comité de Crise no Enfrentamento
da Pandemia do Coronavirus realizou um
vasto trabalho de orientagdo ao médico e de
fiscalizagdo das condi¢des de trabalho, entre
margo e agosto deste ano, e cobrou providéncias
das autoridades publicas para que os servigos de
saude cumprissem as medidas sanitarias para
minimizar os riscos a satude dos pacientes e dos
profissionais da satde. “Foi um trabalho duro até
agora, para tentar normatizar condutas, dar um
norte ao médico, para evitar a dispersdo de ideias
e para ndo deixar que o profissional sofresse na
ponta com os problemas das unidades de satde”,
disse o entdo coordenador do grupo de trabalho,
Dr. Paulo Gouvéa.

A criagdo do Comité se deu por conta da
falta de informacdo sobre o Coronavirus, pouco
conhecido até entdo da comunidade cientifica.
A finalidade mais abrangente, segundo Gouvéa,
talvez tenha sido o apoio a um conjunto de
saberes, para tentar superar de formamaisrapida
possivel a pandemia. “Acho que conseguimos
fazer chegar aos nossos pares e a sociedade em
geral, informagdes de carater técnico e ético e
que permitiu trabalhos associativos”.

O conselheiro destaca que parcerias com
entidades representativas da sociedade e com
a bancada ligada a area de satide da Assembleia
Legislativa ajudaram a amplificar e a dar voz as
orientagdes do Comité de Crise.

Fiscalizagdo

Uma das atuagbes mais importantes do
CRM-ES no principal periodo da pandemia
foi a fiscalizagdo das unidades de saude,
para garantir a seguranca dos médicos e dos
pacientes. O Departamento de Fiscalizagdo
do CRM-ES priorizou avaliar as condigdes de
atendimento, de trabalho e a disponibilidade
dos equipamentos prote¢do individual (EPIs).

No inicio, algumas dessas unidades, até em
fungdo da falta de EPIs no mercado, apresentou
dificuldade de compra. Mesmo assim, depois de
apontados os problemas e na volta aos locais ja
visitados pela fiscaliza¢do, constatou-se que os
EPIs foram comprados e disponibilizados aos
médicos e demais profissionais da satde.

Formacao do Comité de Crise
Dr. Paulo Antonio de Mattos Gouvéa (Coordenador)

Dr. Erick Freitas Curi

Dr. Fernando Avelar Tonelli

Dr. Aron Stephen Toczek Souza

Dra. Karoline Calfa Pitanga

Dr. José Alberto da Mottra Correia

Dra. Martha Helena Zortea Pinheiro Cunha
Dr. Mauricio Pires Anastacio (Fiscalizagdo)
Dr. Fabiano Pimentel Pereira (Fiscalizagdo)

- Intensificacdo das fiscalizagdes no periodo da
pandemia

- Entrega de kits de EPIs, pelo CRM-ES, aos
médicos

- Permanente contato com a Sesa para discutir o
controle da pandemia

- Publicagdo de notas técnicas e orientagdes
sobre a pandemia

- Adocdo de parcerias com outras institui¢des
e com a Assembleia Legislativa para ampliar
o potencial de fiscalizagdo e de divulgagdo das
agdes em prol dos médicos e da sociedade

- Campanha para conscientizagdo sobre
problemas de satide decorrente do isolamento
social e da preocupagio do paciente com a
contaminacdo pela Covid-19

- Identifica¢do das unidades de satide que tinham
problemas de seguranga para atendimento
médico, como a UPA e o PS de Sdo Mateus

- Divulgagdo de canais de comunicagao confiaveis
para informagdes sobre a Covid-19

- Incentivo ao programa de compra de leitos da
iniciativa privada

- disponibilizagdo de uma plataforma on-line
para que o médico informasse as falhas de
infraestrutura de trabalho nas unidades publicas
e privadas.

- Divulgagdo da Instrugdo Normativa para o uso
da Telemedicina no periodo da pandemia.

- Sugestdo da suspensdo de visitas de familiares
a pacientes internados (contaminados ou ndo
pela Covid-19)

- Recomendagdo, no inicio da pandemia, para a
suspensdo do atendimento ambulatorial e das
cirurgias eletivas.
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Atendimento normalizado
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Foram adotadas todas as medidas sanitarias para minimizar riscos ao servidor e ao publico

CRM-ES e seccionais voltam a atender presencialmente,
respeitando todos os cuidados sanitdrios.

Depois do periodo mais critico da pandemia, o expediente na
sede do Conselho Regional de Medicina do Espirito Santo (CRM-ES),
em Vitoria, e nas delegacias seccionais de Cachoeiro de Itapemirim,
de Colatina e de Linhares voltou ao normal no inicio de setembro.
Para isso, foram adotados todos os cuidados sanitarios necessarios
para minimizar as chances de contagio de funcionéarios, de médicos
e do publico em geral.

A decisdo da Diregdo do CRM-ES pela retomada do atendimento,
explica o presidente do Conselho, Celso Murad, foi tomada depois de
avaliada a Matriz de Risco para Contaminagio do Novo Coronavirus,
divulgada pelo Governo do Estado, que apontou os municipios da
Grande Vitéria com risco moderado. Pela avaliagdo da administragdo
estadual, divulgada em 29 de agosto, apenas Piima e Sdo Mateus,
em todo o Estado, estavam com risco alto de contaminacdo nessa
data. Em funcdo disso, a seccional de Sio Mateus permaneceu com o
regime de revezamento entre o trabalho presencial e o home office
até 22 de setembro. A partir dessa data, a Delegacia de Sdo Mateus
voltou ao atendimento normal.

Com a volta do atendimento normal, o CRM-ES retomou,
também, desde 21 de agosto, os prazos processuais do Tribunal
de Etica, conforme portaria do CFM 120/2020, que representa, na
pratica, o retorno dos prazos dos processos éticos-profissionais e
das sindicancias, além das audiéncias, dos atos instrutérios e das
sessOes de julgamentos presenciais, tanto no dmbito do CFM como
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do CRM-ES.

As reunides de Diretoria e plenarias presenciais, na Sede e nas
Delegacias Seccionais, também foram retomadas, bem como as
atividades externas do Setor de Fiscalizagdo, inclusive intermunicipais,
com exce¢do dos municipios de Sdo Mateus e Pitima. O médico fiscal e
os agentes fiscais devem utilizar obrigatoriamente os equipamentos
de prote¢do individual (EPIs).

0 atendimento publico presencial no CRM-ES continua obedecendo
a prévio agendamento, que pode ser feito pelo site www.crmes.org.br
ou pelo telefone 27 2122-0100.

Permanecem desempenhando as suas fun¢des em domicilio, em
regime excepcional de trabalho remoto, os funcionarios portadores de
doencas vasculares ou respiratéorias cronicas, os imunossuprimidos
ou com doengas pré-existentes cronicas ou graves; as gestantes ou
lactantes.

HORARIO DE FUNCIONAMENTO

Local Horario
Vitoria - sede do CRM-ES 10h as 19h
Delegacia de Cachoeiro de Itapemirim 10h as 18h

Delegacia de Colatina 9h as 17h
Delegacia de Linhares 8h as 17h
Delegacia de Sao Mateus 8h as 17h
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Educacao Continuada

O uso de mascara e a higienizagdo das mdos sdo medidas obrigatdrias para o servidor

Com a volta do atendimento presencial, dois cursos ligados ao
Programa de Educac¢do Continuada (PEC) do CRM-ES podem voltar
ainda este ano: os de “Atualizagdo em Urgéncia e Emergéncia Adulto”
e “Atualizagdo em Urgéncia e Emergéncia Infantil”.

Ao todo, serdo oferecidas quatro turmas, duas para cada curso.
0 coordenador do PEC, Dr. Mauricio Pires Anastacio, explica que os
cursos estdo em fase de licitagdo e que o Conselho esta tentando
colocar em operagdo duas turmas ainda dentro deste ano.

Os outros cursos do PEC e os Julgamentos Simulados, duas
atividades de grande repercussdo entre os médicos e os estudantes
de medicina, ndo devem voltar este ano, por questdes de seguranca.

Cuidados internos

Os setores administrativos do CRM-ES, a partir da orientagio para
a volta do atendimento presencial ao médico e ao ptblico em geral,
adotou todas as medidas de seguranga para evitar a propagagdo da
Covid-19, em conformidade com as recomendagdes do Ministério da
Saude e com estudos técnicos das principais instituigdes de satde.

Por conta disso, todos os trabalhadores que chegam ao local de
trabalho devem usar mascara (a orientagdo é para que o facam desde
a saida de casa), higienizar as maos com agua e sabdo liquido ou, na
impossibilidade, utilizar alcool em gel a 70%. Os pertences trazidos
de casa, antes de guarda-los em espagos de uso comum, também
devem ser higienizados com alcool a 70%. A Diretoria do CRM-ES
recomendou aos funcionarios que sé levem para o local de trabalho
os pertences pessoais indispensaveis a realizacdo das suas atividades.

Os banheiros contam com sabdo liquido, papel toalha e lixeiras
que dispensam o contato manual. Recipientes com alcool em gel a
70% estdo disponibilizados em locais estratégicos, na sede e nas
seccionais.

Quando possivel, sdo mantidos com ventilagdo natural
os ambientes de trabalho, com portas e janelas abertas. Nos
ambientes climatizados, os aparelhos de ar condicionado passam
por manutenc¢do, de acordo com as orientagdes das autoridades
de sadde.

{4

...todos os trabalhadores que
chegam ao local de trabalho

devem usar mdscara. A
orienta¢do é para que o facam
desde a saida de casa.

Outros cuidados

As areas de trabalho estdo sendo limpas, com mais frequéncia,
utilizando métodos de varredura imida e material de desinfec¢do
de superficies, como balcdes, mesas, macanetas, puxadores,
corrimaos, interruptores, teclados, mouses, celulares, telefones
fixos, cadeiras.

As reunides presenciais estdo sendo realizada em ambiente
ventilado e mantendo o distanciamento de pelo menos um metro
e meio de distancia entre as pessoas.

Funciondrios que apresentarem sintomas similares com a
sindrome gripal serdo afastados preventivamente.

Jornal do CRM-ES | Ed n® 94 | Ano 22 | 2020




o\

Legado )

]
Um SUS mais forte

O aumento do ndmero de leitos
de enfermaria e de UTI, a compra de
equipamentos como respiradores e EPIs
e até a contratacdo emergencial de mais
profissionais de satide... Todos esses dados,
que diante da maior crise de saude ja vivida
pelo Brasil podem atenuar um déficit antigo
do sistema para um futuro pés-pandemia,
ndo se comparam ao que o presidente
do CRM-ES, Dr. Celso Murad, chama de
“maior legado” para a saude brasileira: “A
recuperacdo do conceito que se deve ter do
Sus”,

“E claro que ndo ha nadaa se comemorar.
As vidas perdidas e os problemas
econémicos que podem gerar uma crise
sem precedentes ao pais precisam ser
lamentados. Mas ha de se pensar, em meio
ao problema ji ocorrido, o que se pode
ter de legado para o sistema que atende
a populagdo mais necessitada do pais”,
ressalta Murad.

Em meio a crise provocada pela
pandemia da Covid-19, o SUS, segundo
Murad, demonstrou que, com aporte
financeiro e vontade politica, responde
as necessidades de saude da populagdo
brasileira. “O SUS ¢é protagonista na
assisténcia a sociedade.”

0 coordenador do Comité de Crise do
CRM-ES no Enfretamento ao Coronavirus,
Dr. Paulo Gouvéa, espera que, agora, ndo
haja retrocesso nas “conquistas” do SUS
para a populacdo. “E preciso manter as
exigéncias e a fiscalizagdo, para que o SUS
continue respondendo as necessidades do
usuario do sistema”.

Estrutura

As questdes estruturais que o
aparelhamento do SUS, com mais leitos,
mais equipamentos e insumos, neste
periodo, proporcionou ao sistema foram
fundamentais para enfrentar os graves
problemas de uma crise como esta.

“Se os novos leitos e equipamentos
forem mantidos, serd uma grande resposta
do sistema as necessidades da populagdo”,
explica o presidente do CRM-ES. Murad
cita, por exemplo, o aumento do numero de
leitos de UTI, velha necessidade do sistema,
como algo essencial para o bom andamento
do SUS. “Podemos, inclusive, transformar
parte deles em média complexidade,
para dar uma resposta ainda melhor a
sociedade”.

Todo o avanco de infraestrutura, agora,
precisa ser respaldado por boas politicas
publicas de saude, segundo Murad. Ele
destaca, por exemplo, que € preciso
aproveitar este momento reativo e garantir
o0 acesso do paciente aos servigos de média
complexidade, que evitariam a evolugdo de
doencas cronicas e degenerativas.

Como exemplo, ele cita os pacientes
mais vulneraveis, que tém diabetes e
que ddo entrada na assisténcia basica
e ficam aguardando os servigos mais
especializados. Com o tempo, eles desistem
desse atendimento, conforme Murad,
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agravam seus quadros de satide e acabam
dando entrada pelos pronto socorros e
pelas UTIs no sistema. “E um absurdo para
0 paciente, que merece um tratamento
digno, e para o sistema, que acaba gastando
ainda mais recursos que podiam ser usados
em beneficio de todos.”

0 presidente do Comité de Crise, Dr. Paulo
Gouvéa, além das questdes enfatizadas pelo
presidente do CRM-ES, destaca os avangos
locais de estruturaparao sistema no Espirito
Santo. Ele acredita que uma boa avaliagdao
das necessidades de cada municipio, depois
da pandemia, possa ajudar regides que até
hoje enfrentavam grandes problemas pela
falta de equipamentos basicos, como os
respiradores utilizados para dar assisténcia
respiratoria aos pacientes.

“Estamos, depois deste periodo triste,
diante de uma oportunidade de amenizar
problemas do sistema de satide em varias
regioes do Estado”, ressalta Gouvéa. Murad
também acredita que o Espirito Santo
tem boas condigdes para aproveitar a
oportunidade de estrutura gerada pela
criagdo de novos leitos de enfermaria e UTI
e pela compra dos equipamentos utilizados
durante a pandemia.

Mesmo com desencontros e visdes
diferentes de mundo de varios atores
politicos, sociais e econdmicos, o
presidente do CRM-ES acredita que o
momento delicado exige uma unido de
forcas que pode gerar resultados para
a sociedade. “Ndo podemos ideologizar
ou partidarizar essas crises, para nao
provocar prejuizo aos maisnecessitados”,
segundo Murad.

Para o presidente do Conselho, o
Brasil acabou perdendo tempo com a

dificuldade de consenso na conducido do
trabalho. Questdes como o distanciamento
social horizontal, na sua visdo, foram
mal discutidas. Ele acredita que eram
necessarios mais estudos comparativos do
isolamento horizontal com outras formas
de prevencdo. “Precisamos de condutas
menos acomodadas diante de situagdes
como essas”, real¢a.

Murad elogiouocomportamento doatual
ministro da Saide, mesmo com as polémicas
em torno da formagdo de Eduardo Pazuello.
Para ele, o ministro acabou tendo uma
postura equilibrada, somando ao trabalho
dos secretarios municipais e estaduais de
saude, contribuindo para as boas respostas
do sistema a pandemia, mesmo sendo um
militar e ndo tendo formacgio especifica na
area de saude.

“Acho que de certa forma a formacgio
militar dele até ajudou. Os militares atuam
a partir de estratégias, sdo formados para
isso. Claro, isso nao representa que ele ndo
precise de um apoio técnico qualificado”,
explica o presidente Murad.

Dr. Paulo Gouvéa: E preciso
manter a fiscalizagdio e a
exigéncia, para o SUS responder
as necessidades da populagdo

Dr. Celso Murad: A recuperagao
do prestigio do SUS é o maior
legado para o pés-pandemia
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Publicidade Médica

]

Sem “antes” e “depois”

A polémica publicidade com imagens do “antes e depois”
de pacientes acabou sendo analisada pelo Tribunal Regional
Federal da 42 Regido, em Porto Alegre, que negou recurso a um
profissional médico que queria exibir imagem de pacientes,
desde que preservada a identidade ou que tivesse autorizagao
do paciente para a divulgagdo.

Na sentenca do desembargador federal relator Novely
Vilanova da Silva Reis contra o recurso do médico, ele citou a
resolugdo CFM n2 1.974/2011, que disciplina a propaganda em
medicina, e também citou trechos do Cédigo de Etica Médica.
A agdo do médico tentava tornar nula ou inaplicavel a norma
do Conselho, com a alega¢do de que a regra “esta tolhendo os
direitos a liberdade de expressao e ao exercicio da profissio”.

Evite problema! Informe-se sobre as regras de publicidade
médica.

Publicidade

0 médico deve

Anunciar servigos de maneira sébria, informando nome, especialidade, nimero de registro no CRM e o RQE.
Em antincios de Pessoa Juridica, incluir o nome do diretor-técnico da instituigio, com a respectiva inscri¢io no CRM e o RQE.

0 médico pode

Conceder entrevistas a veiculo de comunicagdo para esclarecer a sociedade, sem se autopromover;
Usar imagens de tratamento em eventos cientificos, quando imprescindivel, mediante autorizagio expressa do paciente.

0 médico somente pode

Informar em antncios os titulos cientificos comprovaveis, desde que relacionados a sua especialidade ou 4rea de atuagdo devidamente registrada no CRM.

E vedado

Conceder entrevista para se autopromover;

No contato com a imprensa, fornecer endereco e telefone de consultério;
Participar de antincios comerciais;

Divulgar tratamento ndo reconhecido pela comunidade cientifica.
Prometer, garantir ou insinuar resultados;

Expor a imagem do paciente para divulgar técnica, método ou resultado de tratamento, mesmo com autoriza¢do expressa deste. Também ¢é proibido divulgar imagens de
paciente no consultério, na sala de espera ou em qualquer outro ambiente médico-hospitalar;
Participar de concursos ou premiagdes para escolha do “médico destaque” ou “melhor médico”;

Manter vinculo de dependéncia com industria de produtos de prescri¢do médica;

Deixar de declarar conflitos de interesse, ainda que potenciais, relativos a sua atuagao como docente ou pesquisador;

Realizar sorteios e promog¢des para consultas, tratamentos e procedimentos;
Divulgar antincios com valores de consultas, tratamentos e procedimentos;

Realizar divulgagdo nas redes sociais e em qualquer midia de forma sensacionalista;
Ao médico e aos estabelecimentos de assisténcia médica a publicagdo de imagens do “antes e depois” de procedimentos. E a publicagdo, por parte dos pacientes ou terceiros,
de modo reiterado e/ou sistematico, de imagens do “antes e depois” ou de elogios a técnicas e resultados de procedimentos nas midias sociais deve ser investigada pelos

CRMs.

O Impacto na Saude

A proposta da criagdo da Contribuicdo Social Sobre Bens e
Servigos (CBS) pelo governo federal, uma das bases para a reforma
fiscal e tributaria, geraria um grande impacto no custo dos servigos
de satde no Brasil, conforme levantamento feito pela Confederacgio
Nacional de Satide (CNSaude).

A previsdo seria de aumento de 7,4% nos custos de hospitais
e laboratérios de medicina diagnéstica e 5,2%para os convénios
médicos. O levantamento é da LCA Consultores, feito atendendo
a um pedido da Confederagdo Nacional de Saude (CNSatide). Com
isso, estima-se a redugdo anual de R$ 4,3 bilhdes em gastos com
saude na area privada, o que sobrecarregaria ainda mais o Sistema

Unico de Satde (SUS), caso essa proposta vingue.

De acordo com a Diretoria da CNSaude, a reducdo de gastos
com a saude privada considera desde procedimentos médicos que
deixariam de ser feitos até a redugdo no nimero de usuarios de
planos de satde ou a migra¢do para convénios de custo menor.

Para o Sindicato das Empresas de Servicos Contabeis das
Empresas de Assessoramento, Pericias, Informagdes e Pesquisas
no Estado de Sdo Paulo (Sescon/SP), a proposta que se conhece
até agora afetaria a todo o setor de servicos, do qual faz parte os
médicos.
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Uma nova fase

A campanha de orientagdo do CRM-ES para que a populagao se
previna de uma série de doengas, além do coronavirus, entra em
uma nova fase. Os consultdrios e clinicas, aos poucos, estdo voltando
a receber pacientes que buscam evitar outros problemas, mas
ainda ha muito medo de contégio pela Covid-19 e muito informagéio
a ser repassada a populagdo para evitar outras demandas sérias de
saude.

Para o diretor de comunicacdo do CRM-ES, Dr. Fernando Tonelli,
ndo se pode mais deixar de ir ao médico, de retomar tratamentos
que foram interrompidos durante a pandemia, sob pena de agravar
o quadro de saude publica. “Muitos colegas falam de pacientes
com quadros agravados que estdo sendo atendidos e que nao
procuraram atendimento no momento adequado por medo de
contaminagdo pela Covid-19”, disse o diretor.

Segundo Tonelli, sdo pessoas com sintomas de doengas
cardiovasculares, neuroldgicas e até de cancer. “Sao casos graves 0u
que podem se agravar muito”, revela o diretor. Ele explica que esses
quadros clinicos podem piorar muito e os tratamentos podem se
tornar, inclusive, inviaveis.

Diante dessa constatagdo, o CRM-ES ja tinha langado o Va ao
médico se perceber algo diferente com a sua saide. No existe s0 a
Covid-19 e deve refor¢ar a campanha.

0 quadro preocupante foi apresentado ao CRM-ES em reunides
virtuais por representantes das especialidades médicas. “Podemos
passar por uma ‘nova epidemia’ de casos de infarto, de complicagies
oncoldgicas e de outras doengas, que o paciente ainda pode sofrer,
inclusive, com a falta de vagas para atender a demanda reprimida
em um futuro proximo”, alerta Tonelli.

Para tranquilizar a populagdo, o presidente do CRM-ES, Dr
Celso Murad, explica que o Conselho esta orientando as clinicas,
consultérios e hospitais a ndo descuidarem das medidas de
seguran¢a determinadas pelo Ministério da Saude, pela Anvisa,
pelas sociedades de especialidades médicas e pelas autoridades

sanitarias.

A pandemia do coronavirus ndo acabou, mas o mapa de risco
do Governo do Estado apontava, até o fechamento desta edigao,
para um arrefecimento do contagio na maioria dos municipios
capixabas. O CRM-ES, no entanto, alerta para a necessidade
de se mantar medidas sanitarias de seguranga, como uso de
mascaras, a higienizagdo das mdos com agua e sabdo ou, na sua
falta, com alcool em gel a 70%, além da limpeza mais frequente
dos ambientes de casa e do trabalho e, sempre que possivel,
guardar um distanciamento minimo de 1,5 metro de uma
pessoa para a outra.




