DE MEDICINA




projeto de lei que regulamentaria

o Ato Médico continua na pauta de

discussoes dos profissionais ligados
a area da saude e da sociedade em geral.
O referido projeto foi proposto em 2002 e
sofreu algumas modificacdes durante o seu
tramite. Depois de ser aprovado no plenario
do Senado, o mesmo foi sancionado pela
Presidente da Republica, convertendo-se na
Lei n. 12.842, de 10 de julho de 2013. Foram
vetados o art. 40, paragrafo primeiro com
alguns vetos em 2013.

O discurso de regulamentacdoes da
profissdao € um discurso muito atrativo para os
respectivos trabalhadores das mais diversas
areas. Regulamentar uma profissao seria
criar normas que a determinassem mais suas
fungdes e atribui¢des. O Conselho Federal de
Medicina (CFM), uns dos principais defensores
da regulamentacao, tem feito diversas
campanhas e justificativas para a defesa do
projeto de lei, além de ter no Senado e Camara
diversos representantes de sua bancada.

Em 2001 O CFM define o que considera ser
o ato médico, e a partir desse documento o
senador Geraldo Althoff, médico, elabora um
Projeto de Lei em 2002 que sofre um série
de modificacdes até chegarmos na situacao
atual. O CFM, para justificar a necessidade
da regulamentacdo, admite que ela se faz
necessaria em funcao do surgimento de outras
areas da saude que avancam sobre o campo
de atuacdao médica e, que tem precarizado a
saude e o atendimento a populacdo. Segue
um trecho da resolu¢cdo do conselho que
serviu de base para o PL:

“CONSIDERANDO que o campo de
trabalho médico se tornou muito concorrido
por agentes de outras profissdes e que
os limites interprofissionais entre essas
categorias profissionais nem sempre estdao
bem definidos; CONSIDERANDO que quando
do inicio da vigéncia da Lei n? 3.268/57

existiam praticamente sd cinco profissdes que
compartilhavam o campo e o mercado dos
servicos de saude, quais sejam, a Medicina,
a Veterindria, a Odontologia, a Farmacia e a
Enfermagem, e que os limites entre essas
carreiras profissionais estavam ajustados
milenarmente em quase todos o0s casos;
CONSIDERANDO que agora, diferentemente,
a area da saude e da doenca esta pletorada
de agentes profissionais sem que haja clara
definicdo dos limites dos seus campos de
trabalho; CONSIDERANDO a necessidade de
haver uma melhor definicdo das atividades
profissionais tipicas e privativas de cada
categoria profissional, doslimitesde cadauma,
das relagbes entre as atividades limitrofes
e das relagbes de cada uma delas com a
Medicina, por ser, de todas, a mais antiga e
a de campo mais amplo de atuacao, vez que
interage com todas as outras; (CONSELHO
FEDERAL DE MEDICINA, 2001)

o"n AMDARA NA MELHORIA DA SAUIDE
DO PAIS?

O queoprojetodeleiqueregulamenta oato
médico propde em relagcdo as precarizacoes
do servico do médico? Tampouco questiona a
situacdo de saude atual no pais. O contexto
de desmonte do SUS, privatizacdes, retirada
de direito de todos os trabalhadores da
saude, terceirizagdes, subfinanciamento, nos
deparamos com as categorias lutando entre
si por espaco no setor privado da saude. O
momento é de resgate da Reforma Sanitaria,
luta por um SUS 100% publico, estatal e de
gualidade, por plano de carreiras para todas
as profissdes, por aumento de vencimentos,
por reducao de carga horaria e por aumento
de financiamento na saude e em areas sociais.

AMDARA ENTAO A MELMORAR O
TRABALMO DO MEDICO?

Ao invés de lutar por melhores condigdes
de trabalho e de condicdes de servico do



médico, e melhoria de atendimento na
saulde, estabelece conflitos com os outros
profissionais de saude, em funcao da disputa
por quem exercera determinada fung¢ao no
servico de saude. O Médico continuara com
0s mesmos problemas de sempre, seja com
gestores ou planos de saude e intensificara
a dificuldade de dialogo ja existente com as
outras categoria fragmentando cada vez mais
a classe trabalhadora.

0O ATO MEDICO PROTEGE A POPULAGAO
DO FALSO MEDCO?

Isso ja é proibido. Se chama exercicio ilegal
da profissao. Por que mais uma lei com relacao
ao tema? As pessoas que se dizem médicas
e nao o sao ja podem ser punidas como tal.
Os proéprios conselhos regionais de medicina,
orgdos supervisores da ética profissional e
julgadores e disciplinadores da classe médica
(em sua proépria definicdo), sdo muitas vezes
coniventes com erros de certos profissionais,
tendo uma postura de defesa corporativista.

AS OUTRAS PROFRISSOES JA FORAM
REGULAMENTADAS?

De fato, muitas delas ja foram. Entretanto,
tal regulamentacdao alegada foi anterior
a proépria criacdo do SUS. O conceito de
multiprofissionalidade, o debate entre
sobreposicdao de conhecimento, a equipe de
saude eram debates até entdo enfraquecidos e
desconhecidos. E nds tampouco defendemos
que cada categoria faca a sua propria
regulamentacdao. Mas sim um debate em um
espaco amplo e democratico para exposicao
dos nucleos de saber (especificos de cada
especialidade) e dos nucleos de campo
(sobreposicao).

E muito cémodo uma especialidade
reivindicar o que é privativo da sua proépria
profissdo, sem saber o que € ensinado em
outros cursos, quais as diretrizes e quais as
suas habilidades e conhecimentos.

-

O DEBATE NO CONGRESSO &
SUFICIENTE € REPRESENTATIVO?

@) Congresso é majoritariamente
representado por forgcas econdmicas. Sao
elas que financiam as demais campanhas de
candidatura e mantém os projetos politicos
atrelados a légica de mercado. E é esse setor
gue discute saude e tem que se posicionar
quanto as medidas propostas, o setor que
lucra justamente em cima do desmonte, das
privatizagOes e do financiamento aos planosde
saude. Esse mesmo Congresso ja deu diversas
provas que nado representa os interesses
do povo, e esta cada vez mais atrelado as
companhias de planos privados de saude (o
apoio financeiro de 48 operadoras contribuiu
para eleger 38 deputados federais da
chamada “bancada da saude suplementar”).
Quais dos defensores histéricos da Reforma
Sanitdria e do movimento de criacdo do SUS
estdao 1a atualmente? O Campo de debate
para isso deve ser um campo onde se discuta
saude publica, com as outras entidades que
defendam esse setor, como é o caso das
Conferéncias de Saude.

RESERVA D MERCADO

Fica claro pela justificativa que o Conselho
Federal de Medicina de qual é o papel
que cumpre esse projeto de lei enquanto
finalidade e qual é a necessidade de se
regulamentar o ato médico. Ao afirmar que a
area da saude esta pletorada de profissionais
e que é necessario definir “relacdes entre as
atividades limitrofes e das relagdes de cada
uma delas com a Medicina, por ser, de todas,
a mais antiga e a de campo mais amplo de
atuacdo,vezqueinterage comtodasasoutras;”
fica claro também na visdao desse conselho
gual é a categoria mais importante da area da
saude, na qual se centraliza no médico todo
o trabalho multiprofissional. Entretanto ha
por diversas vezes no mesmo texto que seria



necessario definicao dos limites dos campos
de trabalho das mais diversas profissdes do
campo da saude, e se propde um ato sem
debater com essas outras profissdes esse
processo, tornando-o pouco democratico.

MULTIISCIPLINARIDADE € REFLEXOS
NO sus

Um ato que regulamenta uma profissao traz
consigo medidas que seriam privativas a uma
categoria e proibitivos a outras categorias.
Mas o que fica de questionamento é: o que os
médicos discutiram com as outras categorias
sobre suas habilidades e competéncias? Em
que espaco isso foi feito? Outra pergunta é
sobre a nossa formacgao profissional e nosso
papel dentro da multidisciplinaridade. O
qguanto nos estudantes de Medicina sabemos
atuar em conjunto com as outras profissoes,
o quanto discutimos quadros clinicos com as
outras areas da saude.

Existem sobreposicdes de saberes na area
da saude. Emerson Merhy quando escreveu
sobre integralidade defendeu um conceito em
que o conhecimento em saude se divide em
conhecimentos de nucleo, que seriam o que
é especifico de cada area, e conhecimentos
de campo, que seria 0 que se sobrepdem
e se complementa, porém nenhuma das
categorias de saude tem clareza sobre essas
areas. E no minimo incoerente decidir por si
so sem dialogo o que é privativo ou ndo dentro
de uma drea que possuem varios sujeitos e
atores.

N3o existe a compreensdo da importancia
da participagao dos demais profissionais
no processo da promoc¢do a reabilitacdao da
saude e isso é um erro nao sé das entidades
de representacao dos Médicos e estudantes
de medicina.

REFLEXOS NO SETOR PRIVADO

Essa disputa tem sido feita claramente
por uma fatia do mercado privado que esta

escassa devido aos avangos dos planos de
saude. Os médicos tem tentado centralizar
esse mercado em sua figura prioritariamente,
e quem tem se colocado contra tem tentado
ter o direito de atender essas pessoas sem
gue antes passem por uma consulta médica.

A proposta do Ato Médico aprofunda o
modelo de atencdo a saude médico centrado,
favorecendo assim o complexo meédico
industrial. Ou seja, um modelo de atengao
extremamento interessante a industria
farmacéutica, as empresas de equipamentos
e aos prestadores privados de servigos.
Acreditamos que esta justamente nessa légica
o principal problema do SUS: sua subordina¢ao
a légica de mercado.

€ O QUE GARANTE A VALORIZAGAO
DO PROFISSIONAL DE SAUDE?

Em uma palavra: Luta. Somente a luta
organizada dos trabalhadores da saude pode
garantir melhorias concretas. Somente através
da luta organizada conseguiremos avancar
para um sistema de saude realmente integral.
Para isso, convidamos todos a participarem
dos seus Centros e Diretérios Académicos e
de outros espagos onde essa discussao é feita
como os Féruns Populares de Saude e a Frente
Nacional Contra a Privatiza¢ao da Saude.

O que esse ato representa diante de um
falso discurso de que a Medicina necessita
uma regulamentacao é a criacdo de uma
reserva de mercado no setor privado.

A saude precisa de profissbes melhor
valorizadas, mas em conjunto.



Para mais iu\‘,omaq.aes, materiais € ddvidas
podem ertrar em corntato conosco atraves
do e-wail:

CPS.DENEMCGMAIL.COM

Ou erntre em cortato com 08 coordena-
dores:

Monique Franca - CASAF - UERIJ:
monique_franca89@hotmail.com
Filipe Malta dos Santos - CAXXIA - UFG:
filipe.malta@hotmail.com
Joao Roger - CALIMED - UFSC:
jaoroger@gmail.com

Procure também sua Coordenac¢ao Regional!!!
Venha construir a DENEM com a gente!



