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Comunicado

1. A Associacdo Nacional de Médicos de Saude Publica (ANMSP) solidariza-se com todas as
vitimas, diretas e indiretas da pandemia; e com o esforco e abnegacao despendidos a titulo
pessoal e diariamente nos ultimos sete meses por todos os médicos, restantes profissionais de
saude e do setor social e comunitario, todos particularmente afetados pela mesma.

2. Vieram ao conhecimento da ANMSP factos, tornados publicos e constantes de um relatdrio
de auditoria clinica realizada pela Ordem dos Médicos, ao Surto ocorrido no Lar da Fundacdo
Maria Indcia Vogado Perdigdo Silva (FMIVPS), em Reguengos de Monsaraz. Sendo uma auditoria
com limites que o proprio relatério parece reconhecer, torna-se fundamental que seja feita uma
avaliacdo exaustiva e independente de todos os factos, ja que para além do apuramento de
eventuais responsabilidades devem também ser identificadas fragilidades e vulnerabilidades ja
existentes, para que possam ser evitadas em situagGes analogas.

3. A ANMSP reitera o seu apoio ao trabalho realizado pelos Médicos de Saude Publica (MSP) e
Autoridades de Saude (AS) realizado durante toda a pandemia. A sua diferenciagdo técnica,
esforco e dedicacdo, em condicbes particularmente dificeis e precarias, foram e continuam a ser
fundamentais na gestdo e controlo da pandemia na comunidade, bem como na minimizacdo dos
seus impactos negativos.

4. Ao que se apurou, o processo de rastreio da infecdo por SARS-CoV-2 em residentes e
funcionarios do Lar, bem como na comunidade, organizado pela AS e equipa da Saude Publica,
decorreu com celeridade e dentro do preconizado como boas praticas e normas da Diregao-
Geral da Saude. No préprio dia da primeira notificacao de doenga a AS, foram iniciados todos os
procedimentos necessarios, incluindo a realizagdo de testes a todos os utentes e funcionarios
do Lar. Foi através desta acao rapida dos MSP que se limitou com sucesso a transmissao
comunitaria da doenca.

5. Temos assistido a um desfilar de opinides e tomadas de posicdo por diversas entidades e
individuos. Mas ndo tém sido ouvidos os MSP, designadamente os que estiveram diretamente
envolvidos nesta situagdo. A existéncia de predisposicées que limitam a comunicacdo das
Autoridades de Saude Locais diretamente com as popula¢des e com os Orgdos de Comunicacio
Social, representa uma enorme limitacdo a sua capacidade de intervencdo, pois é-nos claro que
a Comunicacdo do Risco é também parte da Gestdo do Risco.

6. Apesar da contencdo da transmissdo, reconhecem-se resultados clinicos graves. Sera
necessario fazer uma clara distingdo daquilo que sdo as responsabilidades clinicas e o trabalho
e as competéncias dos MSP. Nao cabe aos MSP a realizagdo da avaliagao clinica a doentes ou ao
seu seguimento. Neste caso concreto, coube a sinalizagao da situacdo as unidades clinicas, de
forma atempada, para uma avaliagdo clinica exaustiva. Genericamente, aos Médicos de Saude
Publica cabe proteger a salde da populagdo e, em concreto na pandemia de COVID-19, cabe a
realizacdo da vigilancia epidemioldgica, do rastreio de contactos e da implementa¢do de
medidas de controlo.
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7. A Autoridade de Saude, por sua vez, compete utilizar de forma discricionaria o poder do
Estado na defesa da Saude Publica. Reconhece-se, no entanto, que esse poder estd limitado
guanto mais estiver limitada a autonomia administrativa. A notdria falta de recursos é
sistematicamente sinalizada, mas a garantia de meios logisticos é da competéncia e
responsabilidade das Administracdes Regionais de Saude.

8. Reconhece-se que o reforco da protecao dos grupos vulneraveis é absolutamente prioritario
para uma gestdo apropriada da pandemia de COVID-19. Isso passa por preparar,
antecipadamente, todos os ERPI para lidarem com casos de COVID-19, através de: formacao dos
profissionais para boas praticas no uso de EPIs; criacdo de bolsas de profissionais que possam
ser mobilizados no caso do Lar ter profissionais infetados; identificacdo e preparacdo de
estruturas municipais de retaguarda para que casos positivos possam fazer o seu isolamento em
com adequadas condig¢des de isolamento e habitabilidade, seguranca e conforto. Seguramente
que estes aspetos devem ser resolvidos atempadamente pela Seguranca Social, Autarquias e,
naturalmente, as diversas componentes do Ministério da Satde. E necessaria uma resposta
integrada e verdadeiramente holistica de Saude Publica, abandonando a nogao de que os lares
podem ou devem ser mini-hospitais, s6 enquadraveis numa visdo hospitalocéntrica da Saude.

9. Por fim, reafirma-se a urgente contratacdo e reforco de profissionais, que possam ser
integrados e sob coordenac¢do das Unidades de Saude Publica, designadamente para atividades
de rastreio de contactos. A manuten¢do da situagdo atual (ou os reforgos residuais e
temporarios a que se tem assistido) coloca em causa a supressdo da transmissdo durante o
proximo outono e inverno, e levard inexoravelmente ao descontrolo da transmissao.

A Direccdo da Associacdao Nacional dos Médicos de Saude Publica (ANMSP)
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