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dia, quer entre pares, quer junto dos demais 
profissionais de saúde. Transportando esse 
modelo de trabalho para uma realidade 
que melhor integre os cuidados primários 
e hospitalares, assim como capacitando o 
contributo inestimável dos municípios nessa 
mesma missão, é de esperar que possa 
potenciar aquilo que de melhor os médicos 
fazem, e mitigar as exigências nas tarefas 
que não se lhes competem. 

Segundo, a consciência de que os 
problemas que assolam o sistema de 
saúde não têm sido resolvidos apesar do 
aumento do seu financiamento não pode 
empurrar-nos para uma realidade paralela: 
se a ambição for, como deverá ser, optimizar 
a gestão através da integração e melhor 
aproveitamento dos recursos, isso não 
deverá, de forma alguma, ser acompanhado 
por fórmulas que subfinanciem o sistema e 
prejudiquem a já difícil captação e fixação 
de médicos no SNS. 

Finalmente, a concretização plena de 
um Serviço Nacional de Saúde universal, 
geral e tendencialmente gratuito, como 
constitucionalmente previsto, está mais do 
que nunca dependente da união de esforços 
entre os decisores políticos e aqueles que 
sentem as dificuldades no terreno, os 
médicos. Escusado será destacar que estes 
últimos têm ido muito além no esforço que 
lhes diz respeito. 

Ainda assim, é com expectativa, alguma 
dúvida mas muita esperança, que vislumbro 
um futuro organizado por um novo sistema 
que, a ser verdadeiramente composto por 
unidades locais com capacidades globais, 
poderá augurar um caminho inteligente e 
inteligível para os médicos e para os utentes 
do SNS.

Da parte dos médicos, estaremos sempre do 
lado da solução. Mas nunca disponíveis para 
um papel figurante na definição do futuro da 
Saúde em Portugal.

Eurico Castro Alves

Desde a sua criação que a 
arquitectura do sistema que 
promove os cuidados do Serviço 
Nacional de Saúde se tem 
transformado, e em momento 

algum se colocou em causa o propósito de 
cada uma das reformas implementadas: um 
melhor serviço aos nossos doentes.

A grande questão que se coloca é saber se a 
gestão da Saúde em Portugal se tem deixado 
guiar pela mesma bússola que diariamente 
orienta a decisão clínica assumida pelos 
médicos durante o exercício da sua prática 
assistencial: esta é mesmo a melhor decisão 
que posso tomar para melhorar a saúde e 
bem-estar deste doente? 

Essa é a questão que se nos deve impor 
especialmente agora, quando se anunciam 
decisões fundamentais acerca da orgânica do 
SNS e dos seus modelos de gestão: o sistema 
de ULS melhorará de facto a saúde e bem-
estar deste doente (o SNS)? 

Alerto, a propósito, que da mesma forma 
que a decisão clínica assumida por cada 
médico em cada consulta, internamento ou 
cirurgia é sustentada no rigor técnico, na ética 
deontológica e na transparência interpares, 
mas fundamentalmente sempre orientada 
pela melhor ciência em cada momento, 
também essa predisposição deverá imperar 
nos governantes que decidem sobre o futuro 
da Saúde, e de todos os doentes, do nosso 
país. E a questão coloca-se: a implementação 
do sistema de ULS acompanha a evidência 
científica? 

A verdade é que, na teoria, este sistema 
merece-nos a melhor consideração, uma 
vez que releva, entre múltiplos outros 
fatores, três condições que destacam a 
relação entre a Saúde e a Medicina como a 
mais imprescindível harmonia que exige a 
realização de um Serviço Nacional de Saúde 
em pleno funcionamento. 

Primeiro, a tenacidade inspiradora do trabalho 
em equipa que os médicos lideram, dia após 

Unidades Locais 
de Saúde

EURICO CASTRO ALVES
Presidente do CRNOM
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Texto Catarina Ferreira › Fotografia Medesign

A PARTIR DE 2024, VÃO 
SER CRIADAS 31 NOVAS 
UNIDADES LOCAIS DE 
SAÚDE, QUE SE JUNTARÃO 
ÀS OITO JÁ EXISTENTES. 
A DIREÇÃO EXECUTIVA 
DO SNS ANUNCIOU ESTA 
MEDIDA COMO UMA DAS 
MAIORES REFORMAS 
DO SNS. NO ENTANTO, 
O MODELO NÃO É 
CONSENSUAL E TEM 
SIDO ALVO DE ALGUMAS 
CRÍTICAS. 

Neste último trimestre, o Governo 
aprovou dois diplomas legislati-
vos estruturantes para a moder-
nização do Serviço Nacional de 

Saúde (SNS) e que pretendem ir ao encon-
tro das expetativas e necessidades dos 

«MAIOR 
REFORMA» 
DO SNS ?
GOVERNO VAI AVANÇAR COM A 
GENERALIZAÇÃO DAS UNIDADES LOCAIS 
DE SAÚDE A TODO O PAÍS. MEDIDA NÃO É 
CONSENSUAL ENTRE MÉDICOS

cidadãos e dos profissionais. Um diploma 
generaliza as Unidades Locais de Saúde 
(ULS), criando 31 novas ULS, que integram 
hospitais e centros de saúde debaixo de 
uma única gestão. O país ficará coberto 
por um total de 39 ULS. O outro diploma 
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aprova o regime de dedicação plena, um 
novo modelo de organização do trabalho 
dos profissionais no SNS, que inclui o alar-
gamento dos Centros de Responsabilidade 
Integrados (CRI) nos hospitais e generaliza 
as Unidades de Saúde Familiar (USF), que 
passam a ser todas de modelo B, em que 
os profissionais de saúde são remunera-
dos em função do desempenho.

Integração de cuidados
Uma Unidade Local de Saúde assume-se 
como um modelo de organização que in-
tegra os centros hospitalares, os hospitais 
e os agrupamentos de centros de saúde 
(ACeS) de uma área geográfica. Não é um 
modelo novo – a primeira ULS foi criada 
já em 1999, em Matosinhos. Depois dis-
so, surgiram mais sete – Norte Alentejano 
(em 2007), Guarda, Baixo Alentejo e Alto 
Minho (as três em 2008), Castelo Branco 
(em 2010), Nordeste (em 2011) e Litoral 
Alentejano (em 2012). Em conjunto, estas 
servem cerca de um milhão de pessoas. 
Cada ULS concentra a organização dos re-
cursos humanos, financeiros e materiais, 
facilitando o acesso das pessoas e a sua 
circulação, em função das necessidades, 
entre os centros de saúde e os hospitais. 
As ULS pretendem reforçar, assim, a apos-
ta na promoção da saúde e na prevenção 
da doença.

39 ULS, entidades públicas 
empresariais
A partir de Janeiro de 2024, assegurou a 
Direção Executiva do SNS, existem con-
dições para serem criadas mais 31 ULS, 
juntando todos os hospitais e centros 
hospitalares do país e cobrindo a quase 
totalidade da população do continente. 
No total, o país passará a ter 39 ULS, que 
são entidades públicas empresariais. Mas 
a forma de financiamento desta nova vaga 
de ULS será diferente da atual. De fora fi-
cam apenas os três institutos de Oncologia 
(IPO de Lisboa, Porto e Coimbra) e o Hos-
pital de Cascais, o único gerido em parce-
ria público-privada.
A Direção Executiva do SNS garante que 
este novo modelo de ULS (“ULS 2.0”) vai 
permitir “melhorar o acesso e diminuir a 
burocracia”, facilitando o percurso dos 
utentes e dos doentes dentro desse mes-
mo SNS. Acredita também que irá “melho-
rar a eficiência e potenciar economias de 
escala”, dado que as ULS “podem evitar re-

dundâncias e repetições de atos clínicos”, 
especifica a entidade liderada por Fernan-
do Araújo. À comunicação social, o diretor 
executivo disse que as ULS “vão ter circui-
tos para doentes crónicos” e deu um exem-
plo: “no caso de um diabético, está defini-
do um percurso dentro da unidade, que 
evitará que o doente seja empurrado de 
um lado para o outro para aceder a consul-
tas, fazer exames e receber a medicação”. 
A integração de cuidados prestados pelos 
hospitais e pelos centros de saúde nas 
ULS facilita o percurso dos utentes pelo 
sistema de saúde e pelos diferentes níveis 
de cuidados, reforçando os cuidados pri-
mários na resposta de proximidade e a 
continuidade na assistência em saúde, ao 
mesmo tempo que se aposta na promoção 
da saúde e prevenção da doença. Por ou-
tro lado, a generalização das USF modelo B 
melhora a capacidade de resposta e aten-
dimento dos utentes, sendo um modelo de 
organização que concilia maior motivação 
dos profissionais e satisfação dos utentes. 
Com o alargamento da capacidade assis-

Em funcionamento há mais 
de um ano, os Estatutos da 
Direção Executiva do SNS foram 
recentemente publicados (Portaria 
n.º 306-A/2023, 12 de outubro).

Segundo a portaria, a Direção 
Executiva terá como missão 
procurar “um SNS mais articulado, 
ágil e dinâmico, promovendo 
uma prestação de cuidados de 
saúde em rede, que responda às 
necessidades reais da população, 
que reforce a resiliência do 
sistema e que garanta a efetivação 
do direito fundamental à saúde 
para todos os cidadãos”.

“Esta é a 
maior reforma 
do SNS desde 
sempre”
Fernando Araújo
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tencial, no imediato, a transição para mo-
delo B de todas as USF fará com que 250 
mil portugueses passem a ter médico de 
família.

Financiamento e gestão
A forma de financiamento vai mudar, pas-
sando a ser feita com uma ferramenta de 
estratificação pelo risco que inclui muito 
mais variáveis do que a atual. Este ins-
trumento de estratificação pelo risco vai 
permitir identificar subgrupos de pessoas 
com necessidades semelhantes: saudá-
veis, doentes crónicos, casos complexos. 
As ULS serão financiadas em função disso, 
em vez de serem financiadas apenas pela 
quantidade de atos que prestam, como 
acontece atualmente nos hospitais.
Os conselhos de administração das ULS 
podem incluir até seis vogais executivos, 
mais um do que está previsto no Estatuto 

do SNS, que vai ter que ser alterado neste 
ponto. Segundo o anteprojecto de decreto-
-lei, além do presidente da ULS, o conse-
lho de administração terá dois diretores 
clínicos, um enfermeiro-diretor, um vogal 
proposto pelo Ministério das Finanças e 
um vogal proposto pela comunidade in-
termunicipal ou pela área metropolitana, 
consoante a localização das ULS. Fernan-
do Araújo calcula que, a partir de Janeiro 
de 2024, o número de dirigentes não de-
verá aumentar nem diminuir e antevê que 
“grande parte” dos atuais gestores dos 
centros hospitalares e ACeS continuarão 
na liderança das ULS.

O que muda para os 
profissionais de saúde? 
O regime de dedicação plena corresponde 
a um modelo de organização do trabalho 
que estimula uma maior dedicação ao 
serviço público. No caso das USF e dos 
Centros de Responsabilidade Integrados 
(CRI), a dedicação plena é associada ao 
cumprimento de objetivos e a um sistema 
de pagamento de salário composto pela 
remuneração base, por suplementos e por 
incentivos ao desempenho, associados ao 
estímulo do trabalho em equipas multidis-
ciplinares. Será também permitida a ade-
são individual dos médicos à dedicação 
plena enquanto não estiver generalizada a 
organização dos hospitais em CRI.
Os profissionais das USF modelo B serão 
valorizados como estando em dedicação 
plena. Nos hospitais, os profissionais dos 
CRI, bem como os médicos que exerçam 
funções de direção de serviço ou de de-
partamento, poderão estar em dedicação 
plena, bem como os médicos que desejem 
aderir voluntariamente a esse regime. Es-
ses profissionais terão um horário semanal 
de trabalho no SNS de 40 horas (35 horas + 
5 horas de dedicação plena). O regime de 
dedicação plena confere direito ao paga-
mento de um suplemento remuneratório 
e visa assegurar ganhos de acessibilidade, 
qualidade e eficiência nos diversos níveis 
de cuidados em que se organiza o SNS.
Na reunião de Conselho de Ministros do 
passado dia 14 de setembro, ficou defini-
do que todos os médicos terão aumentos 
salariais, inclusivamente os médicos que 
não pretendam aderir à dedicação plena. 
Decorrente da maior dedicação à causa 
pública, os médicos especialistas que adi-
ram à dedicação plena beneficiam de um 

 ERS · 2015  A Entidade Reguladora 
da Saúde publicou um estudo sobre 
o desempenho das ULS, entre 2011 e 
2013. As conclusões referem que, entre 
áreas com ULS e sem ULS, o grau de 
proximidade dos cuidados de saúde 
primários à população é idêntico; a 
dotação relativa de profissionais de 
saúde nos cuidados hospitalares é 
menor nas áreas abrangidas por ULS, 
verificando-se o inverso nos cuidados 
de saúde primários; o acesso a cirurgias 
não teve diferenças significativas; 
o tempo médio de internamento 
é superior nas ULS; e o número de 
internamentos por Ambulatory Care 
Sensitive Conditions (ACSC) foi 
superior nas ULS (com exceção da do 
Baixo Alentejo).

 APAH · 2022  Uma revisão sistemática 
publicada pela APAH, ressalvava a 
importância dos objetivos basilares na 
criação das ULS – melhorar o acesso, 
maximizar a eficiência produtiva, 
fomentar a qualidade e melhorar o 
desempenho económico-financeiro. 
Contudo, teve dificuldade em concluir 
que existem melhores resultados nesta 
integração vertical, nomeando alguns 
dos constrangimentos ao seu sucesso, 
como, por exemplo, o modelo de 
financiamento, a gestão dos recursos 
humanos e a ausência de estudos 
prévios para avaliar as especificidades 
de cada local.

O que 
dizem os 
estudos
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ULS Matosinhos  – (1999)

ULS Norte Alentejano  – (2007)

ULS Guarda  – (2008)

ULS Baixo Alentejo  – (2008)

ULS Alto Minho  – (2008)

ULS Castelo Branco  – (2010)

ULS Nordeste  – (2011)

ULS Litoral Alentejano  – (2012)

ULS do Alto Ave  – Hospital da 
Senhora da Oliveira Guimarães com 
o Agrupamento de Centros de Saúde 
(ACES) do Alto Ave – Guimarães/
Vizela/Terras de Basto e o Centro 
de Saúde de Celorico de Basto

ULS de Barcelos/Esposende  
– Hospital de Santa Maria Maior-
Barcelos com o ACES do Cávado 
III – Barcelos/Esposende

ULS de Braga  – Hospital de Braga 
com os ACES do Cávado I-Braga 
e do Cávado II-Gerês/Cabreira

ULS do Tâmega e Sousa  – Centro 
Hospitalar do Tâmega e Sousa 
com os ACES do Tâmega I – Baixo 
Tâmega, com exceção do Centro 
de Saúde de Celorico de Basto, do 
Tâmega II – Vale do Sousa Norte e 
do Tâmega III – Vale do Sousa Sul

ULS da Póvoa de Varzim/Vila 
do Conde  – Centro Hospitalar 
Póvoa de Varzim/Vila do Conde 
com o ACES do Grande Porto IV-
Póvoa de Varzim/Vila do Conde

ULS do Médio Ave  – Centro 
Hospitalar do Médio Ave com os 
ACES do Grande Porto I- Santo 
Tirso/Trofa e do Ave -Famalicão

ULS de Trás-os-Montes e Alto 
Douro  – Centro Hospitalar de Trás-
os-Montes e Alto Douro com ACES 
de Trás-os-Montes – Alto Tâmega e 
Barroso, do Douro I – Marão e Douro 
Norte e do Douro II – Douro Sul

ULS de São João  – Centro Hospitalar 
Universitário de São João com os ACES 
do Grande Porto III – Maia/Valongo e 
do Grande Porto VI – Porto Oriental

ULS de Santo António  – Centro 
Hospitalar Universitário de Santo 
António com os ACES do Grande 
Porto II – Gondomar e do Grande 
Porto V – Porto Ocidental

ULS de Vila Nova de Gaia/
Espinho  – Centro Hospitalar de 
Vila Nova de Gaia/Espinho com os 
ACES do Grande Porto VII – Gaia e do 
Grande Porto VIII – Espinho/Gaia

ULS de Entre Douro e Vouga  – 
Centro Hospitalar de Entre o Douro e 
Vouga com os ACES de Entre Douro 
e Vouga I – Feira e Arouca e de Entre 
Douro e Vouga II – Aveiro Norte

ULS da Região de Aveiro  – Centro 
Hospitalar do Baixo Vouga e do 
Hospital Dr. Francisco Zagalo – Ovar 
com o ACES do Baixo Vouga

Serviço 
Nacional de 
Saúde passará 
a dispor de 
39 ULS, que 
assegurarão 
respostas em 
saúde a toda 
a população 
portuguesa

ULS do Baixo Mondego  – Hospital 
Distrital da Figueira da Foz com os 
Centros de Saúde da Figueira da Foz, 
de Soure e de Montemor-o-Velho

ULS de Coimbra  – Centro 
Hospitalar e Universitário de 
Coimbra, Hospital Arcebispo João 
Crisóstomo – Cantanhede e o Centro 
de Medicina de Reabilitação da Região 
Centro – Rovisco Pais, com o ACES 
do Pinhal Interior Norte e os Centros 
de Saúde de Cantanhede, de Celas, 
de Eiras, de Fernão Magalhães, de 
Norton de Matos, de Santa Clara, 
de São Martinho do Bispo, de 
Condeixa-a-Nova, da Mealhada, de 
Mira, de Mortágua e de Penacova

ULS da Cova da Beira  – Centro 
Hospitalar Universitário da Cova da 
Beira com o ACES da Cova da Beira

ULS de Dão-Lafões  – Centro 
Hospitalar Tondela-Viseu, com 
o ACES de Dão-Lafões

ULS da Região de Leiria  – 
Centro Hospitalar de Leiria com o 
ACES do Pinhal Litoral, o Centro de 
Saúde de Ourém e os Centros de 
Saúde de Alcobaça e da Nazaré

ULS do Oeste  – Centro Hospitalar 
do Oeste com com ACES Oeste 
Sul, com excepção do Centro de 
Saúde de Mafra, e os Centros de 
Saúde do Bombarral, das Caldas da 
Rainha, de Óbidos e de Peniche

ULS do Médio Tejo  – Centro 
Hospitalar do Médio Tejo com os 
Centros de Saúde de Abrantes, 
de Alcanena, de Constância, do 
Entroncamento, de Fátima, de 
Ferreira do Zêzere, de Mação, do 
Sardoal, de Torres Novas, de Tomar 
e de Vila Nova da Barquinha e o 
Centro de Saúde de Vila de Rei

ULS da Lezíria  – Hospital Distrital 
de Santarém com o ACES Lezíria

ULS do Estuário do Tejo  – 
Hospital de Vila Franca de Xira, 
com o ACES Estuário do Tejo

ULS de Loures-Odivelas  – Hospital 
de Loures com o ACES Loures-Odivelas

ULS de Lisboa Norte  – Centro 
Hospitalar Universitário de Lisboa 
Norte, com o ACES Lisboa Norte 
e o Centro de Saúde de Mafra

ULS de Lisboa Central  – 
Centro Hospitalar Universitário de 
Lisboa Central, Centro Hospitalar 
Psiquiátrico de Lisboa e Instituto 
de Oftalmologia Dr. Gama Pinto 
com ACES de Lisboa Central

ULS de Lisboa Ocidental  – 
Centro Hospitalar de Lisboa 
Ocidental com os ACES Lisboa 
Ocidental e Oeiras e Cascais

ULS de Amadora/Sintra  – Hospital 
Professor Doutor Fernando Fonseca 
com os ACES da Amadora e Sintra

ULS do Arco Ribeirinho  – 
Centro Hospitalar Barreiro-Montijo, 
com o ACES Arco Ribeirinho

ULS de Almada-Seixal  – 
Hospital Garcia de Orta com 
o ACES Almada-Seixal

ULS da Arrábida  – Centro Hospitalar 
de Setúbal com o ACES da Arrábida

ULS do Alto Alentejo  – 
Unidade Local de Saúde do Norte 
Alentejano com o Laboratório 
de Saúde Pública do Alentejo

ULS do Alentejo Central  – 
Hospital do Espírito Santo de Évora 
com o ACES do Alentejo Central

ULS do Algarve  – Centro Hospitalar 
Universitário do Algarve com os ACES 
Algarve I – Central, do Algarve II – 
Barlavento e do Algarve III – Sotavento

aumento que resulta de aplicação de no-
vos índices das tabelas de remuneração 
da função pública, aos quais acresce um 
suplemento de 25%. Para os médicos espe-
cialistas hospitalares em início da carreira 
isso significa um aumento de remuneração 
de 33%.
A dedicação plena será considerada o regi-
me normal de trabalho nas USF de modelo 
B. Em todos os outros casos, a adesão é 
voluntária. A partir do momento da ade-
são, os médicos dos centros de saúde pas-
sam a ter como base um período normal 
de trabalho de 35 horas semanais, com au-
mentos ajustados ao desempenho. Por sua 
vez, os médicos dos hospitais têm como 
base um período normal de trabalho se-
manal de 35 horas, às quais acrescem 5 ho-
ras complementares de atividade progra-
mada. A prestação destas 5 horas confere 
então direito a um suplemento correspon-
dente a 25% da remuneração base mensal. 
De notar que os médicos que adiram à de-
dicação plena são livres de exercer em uni-
dades privadas ou do sector social, desde 
que garantam o cumprimento da jornada 
de 40 horas semanais.

Para já… 
A previsão é de que estas alterações legis-
lativas e as novas ULS entrem em funciona-
mento a 1 de janeiro de 2024. O decreto-lei 
que aprova o regime de dedicação plena e 
generaliza as USF foi aprovado pelo Gover-
no no dia 14 de setembro e produz efeitos 
no primeiro dia do mês seguinte ao da sua 
publicação. Como reafirmou o ministro da 
Saúde em conferência de imprensa na oca-
sião, o novo modelo tem por objetivo “pôr 
fim à atomização e dispersão das unidades 
de saúde, organizando-as no conjunto do 
país em 39 Unidades Locais de Saúde, que 
vão agrupar os centros de saúde com os 
centros hospitalares e hospitais, de forma 
a que a organização da prestação de cuida-
dos seja mais fácil para o percurso de cada 
cidadão”. Mas este modelo não é consen-
sual e tem sido criticado pelos sindicatos 
médicos e outras entidades do setor da 
saúde, que têm contestado a forma como 
o processo tem decorrido e consideram 
que vai “secundarizar os cuidados de saú-
de primários”. 
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 ENTREVISTA 

MARIA BELÉM 
ROSEIRA

“Poderemos  
reganhar o orgulho 
no nosso SNS”

nortemédico – A Direção Executiva do SNS 
anunciou que a partir de 2024 vão ser cria-
das 31 novas Unidades Locais de Saúde 
(ULS), que se juntam às oito já existentes. 
A primeira, em Matosinhos, nasceu em 
1999, quando era Ministra da Saúde. Pode 
contar-nos como nasceu e se desenvolveu 
a ideia?
Maria de Belém Roseira: A ideia não surgiu 
desenquadrada. O meu mandato caracte-
rizou-se por um intenso trabalho de equi-
pa e, na sequência de um trabalho muito 
participado de avaliação dos principais 
pontos fortes e das dificuldades vividas no 
SNS, definiu-se uma estratégia a partir da 
qual tudo o que foi legislado e concretiza-
do em implantação no terreno tinha como 
objetivo o cumprimento da missão do SNS 
com base numa ação concertada e coeren-
te. Como um puzzle em que todas as peças 
se encaixavam umas nas outras. Evidente-
mente que era necessária a experimenta-
ção em campo real para aprender com a 
avaliação dos seus resultados. E entre as 
múltiplas experiências inovadoras que se 
lançaram no terreno, a ULS de Matosinhos 
foi uma delas e tinha como principal obje-
tivo, através de uma gestão conjunta dos 
cuidados de saúde primários, hospitalares 

s Unidades Locais de 
Saúde integram numa 
mesma entidade os 
cuidados prestados 
pelos centros de saúde e 

pelos hospitais. A primeira nasceu 
em Matosinhos em 1999, quando 
Maria de Belém Roseira era 
Ministra da Saúde. Em entrevista 
à Nortemédico, recordou o 
processo inicial, comentou a falta 
de avaliação ao longo dos anos 
e o estado atual da saúde em 
Portugal. A antiga governante 
defendeu ainda o envolvimento 
de todas as áreas da governação 
e agentes da sociedade na 
promoção da saúde e acredita 
que através da união “poderemos 
reganhar o orgulho no nosso 
SNS”.

 Texto Catarina Ferreira › Fotografia Mariline Alves/Jornal de Negócios

A

ULS
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A melhoria da prestação de cuidados 
de saúde pelo Serviço Nacional de Saú-
de assenta, em parte, na criação de 
condições que possibilitem a melhor 
gestão das suas instituições e a melhor 
articulação dessas instituições entre si 
e com outras instituições na mesma 
área geográfica.

Podendo este desiderato ser atingido 
através de várias formas consideradas 
mais adequadas à especificidade das 
várias situações e instituições, confor-
me possibilita o n.º 1 da base XXXVI da 
Lei de Bases da Saúde, entendeu-se ins-
tituir no município de Matosinhos uma 
experiência inovadora que se consubs-
tanciasse, por um lado, na possibilida-
de de utilização dos meios próprios de 
uma gestão pública de tipo empresarial 
tal como definida no Hospital de São 
Sebastião através do Decreto-Lei n.º 
151/98, de 5 de Junho, e, por outro, na 
integração numa única entidade pú-
blica dos vários serviços e instituições 
do Serviço Nacional de Saúde que, 
naquele município, prestam cuidados 
de saúde à população e são por ela 
responsáveis.

(…) As exigências cada vez maiores 
das populações em matéria de acesso 
e satisfação das suas necessidades em 
saúde, com níveis de qualidade acres-
cidos, impõem uma gestão integrada 
dos recursos existentes numa determi-
nada circunscrição geográfica. Torna-
-se, por isso, indispensável proceder a 
uma reengenharia do sistema de saú-
de numa perspectiva organizacional, 
criando as condições de integração dos 
cuidados, colectivizando os problemas 
que hoje cada nível de cuidados enfren-
ta sozinho, partilhando responsabilida-
des e recursos.

Simultaneamente, faculta-se a essa 
nova entidade a possibilidade de uti-
lização dos instrumentos, técnicas e 
métodos flexíveis e ágeis, próprios de 
uma gestão de tipo empresarial, que 
esta entidade, como estabelecimento 
de carácter social, deve utilizar para a 
optimização da sua actividade de pres-
tação de cuidados de saúde.

1999 
A PRIMEIRA 
UNIDADE LOCAL 
DE SAÚDE, EM 
MATOSINHOS 
Decreto-Lei n.º 207/99
de 9 de Junho



e continuados, e com um modelo adminis-
trativo que conciliava autonomia com res-
ponsabilidade num quadro de simplifica-
ção administrativa, evitar que as pessoas 
andassem perdidas, com dificuldades de 
circulação no SNS.

Quais são as principais vantagens deste 
modelo?
As principais vantagens de um modelo 
desta natureza, num SNS muito complexo, 
seriam as que decorreriam de uma inte-
gração da prestação de cuidados, de uma 
articulação entre os principais níveis de 
cuidados e de uma circulação que não es-
taria a cargo das pessoas, mas do sistema 
relativamente a elas.

Como viu a criação de mais 7 ULS entre 
2007 e 2012?
Tratando-se de uma experiência inova-
dora, deveria ter sido avaliada e, se essa 
avaliação fosse positiva, introduzidos os 
ajustamentos requeridos, para ser repli-
cada. Uma atuação que não é comum no 
país. Sublinho que, desde o princípio, este 
modelo teve grandes objeções, pois já se 
temia que os cuidados de saúde primários 
fossem secundarizados pelos hospitalares. 
Mais tarde, a ERS, a pedido do Ministro da 
Saúde, terá feito uma avaliação que terá 
demonstrado não haver grandes ganhos 
de causa. Não sei se essa avaliação seguiu 
a metodologia adequada ou se já lhe tinha 
sido definida uma conclusão à partida. In-
clino-me mais para esta segunda hipótese, 
pois o que é um facto indesmentível é que 
a ULS de Matosinhos, ao longo das suas já 
mais de duas décadas de existência, criou 
uma cultura de inovação que lhe permitiu 
ganhar prémios de boas práticas, de qua-
lidade, de inovação no atendimento dos 
seus utilizadores, de simplificação admi-
nistrativa, de respeito e de humanização 
para com os seus utilizadores, de soluções 
informáticas inovadoras, etc. Acrescento 

ainda que, se a tal avaliação teve como 
resultado que a ULS de Matosinhos não 
terá atingido os resultados que tinham 
presidido à sua criação, o que é verdade é 
que a separação clássica entre centros de 
saúde e hospitais não fomentou nenhuma 
integração nem continuidade de cuidados. 
Tenho muito pouca paciência para concep-
tualistas que se satisfazem com o concei-
to, mas não avançam para garantir que na 
prática funcionem.

Acredita que esta proposta será uma das 
maiores reformas do SNS?
Depende da autonomia que tiverem para a 
implementar em contexto real. Se a qual-
quer passo que venha a ser dado aparecer 
um outro ministério ou outra qualquer 
entidade a levantar os obstáculos do cos-
tume, será muito difícil que alguma coisa 
singre.

Quais serão as principais implicações 
para os profissionais de saúde? E para os 
médicos, em particular? 
Defendo há muitos anos que tem que ha-
ver uma administração pública específica 
para a área da saúde do âmbito do SNS e 
não só. Não é um trabalho puro de secretá-
ria, lida com a nossa saúde – o nosso  bem 
mais precioso – o sofrimento e a morte. É 
um mundo onde as emoções estão à solta 
e é preciso muita sensibilidade para lidar 
com um contexto desta natureza. Normas 
administrativas inúteis, desajustadas, acé-
falas e inconsequentes, acrescentam buro-
cracia que só prejudica o tipo de atividade 
que se desenvolve. Por isso investi tanto 
em procedimentos diferentes, inteligentes 
e sensíveis que incorporassem a inovação 
nos processos e o estímulo e o reconheci-
mento dos profissionais de saúde. Espe-
ro que esse tempo e essa oportunidade 
renasçam.

Liderou a equipa que elaborou a nova Lei 
de Bases da Saúde. Algo desta dimensão 
estava previsto?
Uma Lei de Bases não tem que se preocu-
par com a orgânica, só em aspetos muito 
genéricos, até porque é um instrumento 
mais rígido que um decreto-lei ou uma 
portaria. Define os grandes princípios no 
desdobramento do texto constitucional. O 
Estatuto é meramente regulamentar. 

A Saúde é reconhecida como uma das 
áreas mais complexas do país e implica 

“
Tratando-se de 
uma experiência 

inovadora, deveria 
ter sido avaliada e, se 
essa avaliação fosse 
positiva, introduzidos 
os ajustamentos 
requeridos, para ser 
replicada.
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MARIA BELÉM ROSEIRA – Licenciada em 
Direito pela Faculdade de Direito de Coim-
bra e Auditora de Defesa Nacional (Insti-
tuto da Defesa Nacional, 1985/86). Jurista, 
desde cedo enveredou por uma carreira 
no âmbito dos Assuntos Sociais. Iniciou a 
sua carreira profissional como técnica do 
Ministério das Corporações e Previdência 
Social (1973).
Destacou-se na atividade política como 
Ministra da Saúde do XIII Governo Cons-
titucional (1995-1999) e como Ministra 
para a Igualdade no XIV Governo (1999-
2000), ambos presididos por António Gu-
terres. Foi então vice-presidente (1997) e 
presidente (1999) da Assembleia-Geral 
da Organização Mundial da Saúde. Foi 
deputada, eleita pelo Círculo do Porto, vi-
ce-presidente do Grupo Parlamentar do 
Partido Socialista e presidente da Comis-
são Parlamentar de Saúde. Proponente de 
várias iniciativas legislativas como a Lei da 
Paridade e a Lei da Procriação Medicamen-
te Assistida.
Desenvolve uma ação intensa no domí-
nio do voluntariado, como membro de 
órgãos de direção de várias instituições 
não lucrativas da área da Economia So-
cial. Para além de variadíssimos prémios 
e distinções, foi agraciada em 2005 com 
a Grã-Cruz da Ordem de Cristo, em reco-
nhecimento da sua carreira e, em 2022, o 
título de Doutora Honoris Causa pela Uni-
versidade Europeia. 

sempre um pensamento estratégico. Esta 
reforma poderá ser um passo de uma es-
tratégia global mais ampla? 
Penso que só agora é que a Direção Exe-
cutiva terá uma orgânica que lhe permita 
avançar para um instrumento dessa na-
tureza. O único conselho que posso dar é 
que, sendo o Professor Fernando Araújo 
uma pessoa muito competente e experien-
te, com enorme conhecimento do contexto 
real e das insuficiências no terreno, defina 
as soluções que preconiza para a “salva-
ção” do SNS – porque é disso que se trata 
neste momento –  convocando os colegas 
que no terreno o possam ajudar a ter um 
melhor retrato da situação e a desenhar 
as soluções adequadas, num exercício 
de inteligência coletiva que pressupõe a 
participação.

Acredita que a Direção Executiva tem as 
competências e instrumentos necessários 
para concretizar esta e outras medidas em 
prol do SNS? 
Espero bem que o Estatuto tenha chega-
do a tempo porque não podemos dar-nos 
ao luxo de perder o SNS enquanto instru-
mento de coesão social num país como o 
nosso, cheio de fragilidades que são más 
determinantes da saúde.

O que falta para um SNS capaz e evoluído?
Mais recursos humanos, competentes, ge-
nerosos e motivados em número e especia-
lidades suficientes para os desafios atuais; 
e mais investimento em equipamentos, 
instalações e transformação digital que 
motivem, simplifiquem e constituam ins-
trumentos de trabalho e de atendimento 
à altura das exigências da prestação de 
cuidados de saúde, hoje. Será ainda ne-
cessário envolver todas as áreas da gover-
nação e todos os agentes da sociedade na 
promoção da saúde e no combate às desi-
gualdades que destroem e minam a coesão 
social.

Como vê o futuro da Saúde em Portugal?
Sou otimista e quero para o meu país e 
para a saúde dos portugueses aquilo que 
os nossos talentos permitem alcançar – e 
já o demonstrámos neste sector mais do 
que em qualquer outro. Se se acabar com a 
instabilidade das políticas e se nos juntar-
mos em vez de andarmos a perder tempo 
com feiras de vaidades inconsequentes, 
poderemos reganhar o orgulho no nosso 
SNS.
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“
Não 
podemos 

dar-nos ao luxo 
de perder o 
SNS enquanto 
instrumento de 
coesão social 
num país como 
o nosso, cheio de 
fragilidades.

“
O único 
conselho que 

posso dar (à DE-
SNS) é que defina 
as soluções que 
preconiza para 
a ‘salvação’ do 
SNS, convocando 
os colegas que no 
terreno possam 
ajudar a ter um 
melhor retrato 
da situação e 
a desenhar as 
soluções adequadas, 
num exercício de 
inteligência coletiva 
que pressupõe a 
participação.




As Unidades Locais de Saúde (ULS) 
são um modelo de gestão que visa 

proporcionar uma gestão integrada dos 
cuidados de saúde primários e hospitalares, 
com integração dos mesmos numa única 
instituição, de uma determinada área 
geográfica. Este modelo de organização 
não é novo e existem já alguns exemplos 
a nível nacional. 
Conceptualmente, um dos grandes ob-
jetivos destas unidades é promover a 
aproximação e articulação dos cuidados 
de saúde primários com os cuidados hos-
pitalares e, deste modo, contribuir para 

uma melhor, mais célere e 
mais bem estruturada res-
posta às necessidades das 
populações. No entanto, a 
experiência das unidades 
vigentes não evidenciou, 
até ao presente momento, 
uma melhoria significati-
va em termos de cuidados 
de saúde e de indicadores. 
Importa, igualmente, des-
tacar que a tipologia, a 
diferenciação e a oferta de 
cuidados de saúde é muito 
assimétrica na realidade 
nacional. De igual modo, 
a faixa etária, a acessibili-
dade e as necessidades da 
população também o são. 
Se pretendemos reformar 
e melhorar a saúde em 
Portugal, teremos de ter a 
coragem política e a von-
tade de implementar uma 
reforma de fundo que vise 
criar uma verdadeira rede 
de articulação das dife-
rentes unidades de saúde, 
com alocação de recursos 
e tipologia de cuidados 
diferenciados em localiza-

ções estratégicas e que permitam minimi-
zar as assimetrias vigentes entre o litoral 
e o interior. E tal só é possível se ouvirmos 
e envolvermos as pessoas que estão no 
terreno, que conhecem as dificuldades e 
as necessidades vigentes, que vivenciam 
diretamente as consequências de políti-
cas infrutíferas ao longo de anos que nos 
conduziram ao atual estado do Serviço 
Nacional de Saúde. 

Dalila Veiga
PRESIDENTE DO CONSELHO 
SUB-REGIONAL DO PORTO

Mudar e 
transformar a 
saúde em Portugal, 
não se faz a partir 
do conhecimento 
adquirido em 
gabinetes, mas sim 
no contacto diário 
com os doentes…

A CRIAÇÃO DAS UNIDADES 
LOCAIS DE SAÚDE (ULS) 
MATERIALIZA O CONCEITO DE 
"INTEGRAÇÃO VERTICAL DE 
CUIDADOS DE SAÚDE" E TEM 
SIDO APRESENTADA COMO 
UMA IMPORTANTE E DECISIVA 
REFORMA PARA A MELHORIA 
DA GESTÃO E ORGANIZAÇÃO 
DAS INSTITUIÇÕES DE SAÚDE. 
MAS O MODELO ADOTADO E O 
PROCESSO SEGUIDO PARA ESSA 
CONCRETIZAÇÃO NÃO REÚNEM 
CONSENSO ENTRE OS MÉDICOS.
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Mudar e transformar a saúde em Por-
tugal não se faz a partir do conheci-
mento adquirido em gabinetes, mas 
sim no contacto diário com os doentes 
e os profissionais de saúde. 
A Sub-região do Porto da Ordem dos 
Médicos abrange uma área que dispõe 
de uma situação privilegiada no que 
à concentração de recursos e unida-
des de saúde diz respeito. Mas tal não 
representa a realidade nacional nem 
representa o paradigma da otimização 
de recursos e da sua alocação mais efe-
tiva no que à resposta necessária aos 
doentes concerne. Seria de enorme im-
portância que a autonomia de gestão 
das futuras ULS venha a permitir im-
plementar algumas mudanças efetivas 
na organização dos cuidados de saúde 
em Portugal. 
Destaco como principais desafios futu-
ros das ULS: a capacidade de investir 
na literacia da população e promoção 
da saúde; reforçar a capacidade de 
resposta  à doença aguda a nível dos 
cuidados de saúde primários; investir 
numa verdadeira rede articulada de 
urgências com aposta na referencia-
ção como meio de acesso preferencial; 
alocar recursos e cuidados de saúde 
diferenciados em regiões estratégi-
cas a nível nacional (e não regional); e 
promover um verdadeira política de 
preservação e incentivo do património 
imaterial do Serviço Nacional de Saú-
de: as Pessoas. 
A desvalorização do Serviço Nacional 
de Saúde e da força do trabalho na 
Medicina, à mercê dos humores de um 
mercado de trabalho livre, é perigosa. 
Tem como consequência a incontor-
nável queda vertiginosa na qualidade 
do bem que essa força de trabalho pro-
duz, e o bem que produz é a saúde dos 
portugueses.


Unidades Lo-
cais de Saúde… 

talvez não seja a desig-
nação mais adequada 
para este modelo de 
organização dos servi-
ços de saúde. Preten-
de-se a concentração 
e a organização dos 
recursos humanos, fi-
nanceiros e materiais, 
facilitando o acesso 
das pessoas e a sua cir-
culação, em função das 
necessidades, entre os 
centros de saúde e os 
hospitais, por isso, o 
mais correto seria ape-
nas falar de Integração 
de Cuidados de Saúde. 
A primeira ULS nasceu 
em 1999 em Matosinhos. O que tem em co-
mum com a ULS do Alto Minho criada pelo 
Decreto-Lei n.º 183/2008 (simultaneamente 
com o a do Baixo Alentejo e a da Guarda)? 
Muito pouco, exceto o conceito. No entan-
to, o Alto Minho é provavelmente o terreno 
mais adequado para que este modelo (ULS) 
resulte desde que salvaguardadas algumas 
questões. Desde logo o financiamento. A 
capitação em 2021 foi de 668 euros (231.488 
habitantes) e o da ULS de Matosinhos foi 
de 810 euros (173.753 habitantes), diferença 
que se reflete no orçamento em menos 34 
milhões de euros, valor que penaliza enor-
memente uma ULS que corresponde ao 
espaço geográfico do Distrito de Viana do 
Castelo, com 10 concelhos, predominante-
mente rurais, com população envelhecida, 
com mobilidade difícil, pouca atividade in-
dustrial e comercial. 
Despesa com transportes, medicamen-
tos, salários, praticamente retiram a esta 
ULS capacidade de investimento face 
ao subfinanciamento crónico a que está 
sujeita. A modernidade, nomeadamen-
te tecnológica, é cara e não sobra – pelo 
contrário, falta – capacidade de investi-
mento para a acompanhar. Não fora o re-
curso aos programas de financiamento a 
que concorre, quando oportuno, e seria 
um marasmo tecnológico. Esta ULS é a 
penúltima do ranking atual das ULS no 
que diz respeito ao valor da capitação e 

Alberto Midões
PRESIDENTE DO CONSELHO 
SUB-REGIONAL DE VIANA DO 
CASTELO 

tem baixos índices 
de desenvolvimento 
social e económico 
com uma população 
envelhecida e carente 
de cuidados de saúde, 
num perfil semelhan-
te à ULS do Nordeste. 
Por isso é justo con-
siderar que financiar 
investimento se deve 
distinguir da gestão 
corrente operacional 
que, por si só, esgota o 
orçamento.
Promover a rede de 
Cuidados Continua-
dos, de Cuidados Pa-
liativos, as equipas de 
Cuidados Continua-
dos Integrados, a Hos-

pitalização Domiciliária, sem depender 
do sector Privado ou Social, que são par-
ceiros indispensáveis no Sistema Nacio-
nal de Saúde… custa dinheiro!
No terreno, esta dispersão geográfica e 
social obriga à economia de recursos e 
à criatividade na organização dos servi-
ços, colocando-os próximo dos utentes, 
promovendo a saúde, tratando a doença 
aguda e acompanhando e monitorizan-
do a doença crónica, evitando a sua agu-
dização que invariavelmente obriga a 
tratamento em meio hospitalar. Colocar 
os médicos e outros profissionais de saú-
de na proximidade dos doentes resulta e 
a ULSAM é o espaço certo para afirmar e 
confirmar o modelo ULS, sendo exemplo 
em projetos implementados e já consoli-
dados. Este é um bom caminho e confir-
ma o conceito ULS.
É obrigatório, antes de fazer do país uma 
ULS global, avaliar resultados das expe-
riências já conhecidas, potenciar os bons 
resultados e corrigir os que se revelaram 
defeitos do modelo, nomeadamente na 
área do financiamento. É preciso envol-
ver neste debate todos os que participam 
ou participarão, uns na sua consolidação, 
outros na sua implementação, debate 
sem o qual a probabilidade de fracasso é 
maior.
Pode parecer que sim, mas não se criam 
Unidades Locais de Saúde por Decreto...

 A primeira ULS 
nasceu em 1999 
em Matosinhos. 
O que tem em 
comum com a 
ULS do Alto Minho 
criada em 2008?
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
As Unidades Locais de Saúde 
parecem ser um modelo com 

imenso potencial nas várias dimen-
sões que caracterizam esta tipologia 
de Unidade de Saúde. 
Teoricamente o fluxo de utentes 
será um excelente exemplo disso 
mesmo, carecendo, no entanto, de 
programas de análise e aprendi-
zagem contínuas, de forma a per-
ceber quais os modelos de fluxo e 
acesso mais eficientes dentro do 
sistema, criando desta forma mais 
valor em saúde e para os cidadãos. 
Existem vários bons exemplos 
dessa articulação na ULS do Nor-
deste nomeadamente em consulta 
de Medicina Interna no Centro de 
Saúde (CS) de Mogadouro, de Psi-
quiatria no CS de Torre de Moncorvo, 
Freixo de Espada à Cinta, e protocolos de 
cooperação na prevenção de infeção e de 
resistência aos antimicrobianos (PCIRA), 
nomeadamente em áreas como os pro-
gramas de prescrição de antimicrobia-
nos, prevenção de doenças sexualmente 
transmissíveis, tuberculose, e de infeção 
urinária associada a dispositivos. 
Além disso, é possível através desta me-
lhor articulação, efetuar tratamento de 
doentes com medicamentos historica-
mente de administração em hospitais, em 
Centros de Saúde mais periféricos, nas 
áreas de Neurologia, Psiquiatria e PCIRA, 
garantindo maior proximidade e comodi-
dade para os utentes.
Não poderia deixar de mencionar a po-
tencialidade deste modelo de gestão, que 
apesar de depender de muitos outros fa-
tores, o tempo de acessibilidade a consul-
tas, a cirurgias e o tempo de internamen-
to possa ser encurtado, sendo as Equipas 
de Cuidados Continuados Integrados da 
Comunidade um elemento facilitador 
do fluxo de utentes entre hospitais e 
comunidade.  

Desafios
Os desafios deste modelo criado em 1999 
e que tem tido ao longos dos anos uma 
análise que tem sido escassa em termos 
de desempenho, articulação, acessibi-
lidade e qualidade para os utentes, são 
inúmeros. E a análise de exemplos de su-

cessos e de fracasso das ULS existentes 
seria certamente um bom exercício de 
benchmarking para que melhores pro-
postas de gestão nesta tipologia fossem 
adotados e adaptados.
A heterogeneidade é uma característica 
do grupo de ULS criadas, sendo necessá-
rio encontrar modelos de gestão e finan-
ciamento adequados. A ULS do Nordeste 
tem 3 Unidades Hospitalares e 14 Centros 
de Saúde dispersos numa das maiores 
áreas geográficas do Norte de Portugal, 
configurando-se necessário um modelo 
ajustado à carteira de serviços e número 
de Unidades de Saúde que são necessá-
rias para servir a população. 
O modelo de financiamento per capita é 
claramente inadequado para esta tipolo-
gia de ULS que não é preferencialmente 
urbana e cujos custos associados com 
um maior e necessário número de recur-
sos humanos, transporte de utentes e 
profissionais e gestão de meios comple-
mentares de diagnóstico e tratamento, 
representam encargos adicionais que 
não estão devidamente refletidos neste 
modelo. 
Apesar do encargo económico neste sub-
tipo de ULS com recursos humanos, a 
ULS Nordeste continua e enfrentar sé-
rios desafios com a escassez de médicos, 
particularmente médicos especialistas. 
Em 2020 o número de médicos por 1000 
habitantes em Terras de Trás-os-Montes 
(NUTSIII), inscritos na Ordem dos Médi-

Cristina Nunes
PRESIDENTE DO CONSELHO 
SUB-REGIONAL DE BRAGANÇA

Será necessário adotar 
medidas de gestão 
individualizadas, numa 
gestão que se quer 
autónoma, de forma a 
capacitar as ULS
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
As Unidades 
Locais de Saú-

de (ULS) surgiram no 
final da década de 90. 
Surgiram a Norte e es-
palharam-se paulati-
namente no território 
português. Surgiram 
como modelos de or-
ganização hospitalar 
centradas no doente 
que garantiam uma 
prestação integrada 
de cuidados de saúde de uma determina-
da população. O ímpeto reformista inicial 
esmoreceu e estabilizou em oito Unidades 
Locais de Saúde.
Em 2015, a Entidade Reguladora de Saú-
de, após solicitação ministerial, levou a 
cabo um estudo que avaliava este mode-
lo. Foram avaliados o nível de acesso do 
cidadão aos cuidados de saúde, a quali-
dade dos serviços, a eficiência produtiva 
e o desempenho económico-financeiro. 
De um modo geral os resultados foram 
sobreponíveis, não existindo vantagem 
acrescida neste modelo aglutinador de 
cuidados de saúde primários e cuidados 
hospitalares. 
Em 2023 foi anunciado, pela Direção Exe-
cutiva do Serviço Nacional de Saúde, a 
intenção de criar 31 novas Unidades Lo-
cais de Saúde permitindo uma cobertura 
integral de todo o território português. 
O principal objetivo conhecido será o 
de reconhecer a centralidade do utente, 
melhorando o seu acesso, reduzindo a 
burocracia e diminuindo atos clínicos re-
dundantes. Esta convergência permitirá 
um financiamento específico per capita 
e por estratificação de risco. Os profissio-
nais de saúde transitam para estes novos 
modelos organizativos e os Conselhos 
de Administração englobam os gestores 
dos Hospitais, ACES, Comunidades In-
termunicipais ou Áreas Metropolitanas.

Fernando 
Salvador
PRESIDENTE DO CONSELHO 
SUB-REGIONAL DE VILA 
REAL

A vantagem teórica 
deste modelo pode 
esbater-se em alguns 
pontos ainda não to-
talmente esclarecidos 
pela tutela. A ausên-
cia de discussão pú-
blica suscita dúvida 
e levanta questões. 
Qual o papel das es-
truturas intermédias 
de gestão, nomeada-
mente das Adminis-
trações Regionais de 
Saúde? Qual o papel 
dos municípios nes-
ta equação e como 
continuar o processo 
de transferência de 
competências? Qual 
a relação com as enti-

dades convencionadas e já existentes no 
mercado? Qual a estratégia para a pro-
moção da saúde e prevenção da doen-
ça em detrimento dos atuais modelos 
“hospitalocêntricos”? Qual o papel das 
Unidades de Saúde Pública? Como será 
efetuada a integração de programas in-
formáticos (ainda não patente em algu-
mas ULS)?
Estas e outras questões mereceriam um 
maior envolvimento e discussão com os 
profissionais de saúde e com a popula-
ção em geral. A procura de consensos e 
a busca de informação têm de ser funda-
mentais na execução de reformas estru-
turais no nosso país. 
Os médicos estarão sempre disponíveis 
para melhorar o acesso e a transversali-
dade de cuidados de saúde para a popu-
lação portuguesa. Encontrarão particu-
laridades nas suas regiões e encontrarão 
projetos aplicáveis às suas populações. 
As oportunidades serão muitas e os de-
safios ainda mais. Resta-nos aguardar e 
tentar contribuir para uma maior e me-
lhor saúde. 

A procura de 
consensos e 
a busca de 
informação têm de 
ser fundamentais 
na execução 
de reformas 
estruturais
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cos, era de 3.7. Se consideramos que o nú-
mero possa estar sobrestimado em 30%, 
esta sub-região dispõe apenas de 2.6 
médicos por 1000 habitantes, número 
este bastante inferior à média do Norte 
(NUTSII) e abaixo da média da EU. Além 
disso 51% dos médicos representam mé-
dicos não especialistas. (Fonte INE).
No que respeita à oferta especializada 
na área hospitalar, as assimetrias entre 
ULS são mais que evidentes, havendo 
em 2018, uma concentração de oferta de 
55% dos equipamentos na área metro-
politana do Porto e apenas 1.7% em Ter-
ras de Trás-os-Montes. (Fonte: NORTE 
2030 – Estratégia de Desenvolvimento 
do Norte para Período de Programação 
2021-27 das Políticas da União Europeia). 

Oportunidades
Este jovem modelo de integração ver-
tical tem permitido o desenvolvimento 
de alguns projetos de melhoria não só 
na área económico-financeira, do qual 
a internalização de alguns MCDT tem 
sido um bom exemplo, mas também na 
integração e acessibilidade de cuidados 
e de gestão de recursos humanos e cons-
tituição de equipas. Sãos bons exemplos 
disso mesmo a realização de consultas 
de especialidades hospitalares, como 
medicina interna e psiquiatria, nos con-
celhos mais periféricos, e a constituição 
de equipas multiprofissionais nos Servi-
ços de Prevenção e Controlo de Infeção 
e de Resistências aos Antimicrobianos, 
e de Unidades de Cuidados Paliativos 
Hospitalares e Domiciliários com inte-
gração de profissionais das áreas hospi-
talar e comunitária.  
Concluindo, esforços de aprendizagem 
colaborativa deste modelo de gestão e 
das suas tipologias, deverão ser realiza-
dos, de forma a criar oportunidades de 
melhoria, reforçando áreas que necessi-
tam de mais e melhor desenvolvimento, 
nomeadamente nos sistemas de infor-
mação e investigação, financiamento 
e legislação e contratualização que de-
verão traduzir na essência o funciona-
mento das Unidades Locais de Saúde. 
Em relação à heterogeneidade de ULS, 
será necessário adotar medidas de ges-
tão individualizadas, numa gestão que 
se quer autónoma, de forma a capacitar 
as ULS, para o desenvolvimento das 
ofertas especializadas e diferenciadas 
e com complexidade adequadas, num 
modelo centralizado para as diferentes 
regiões, reforçando a capacidade de re-
siliência de ULS que estejam mais dis-
tantes de áreas metropolitanas.



Com o objetivo de 
debater assuntos que 
estão na ordem do dia, o 
Conselho Sub-Regional 
de Vila Real da Ordem 
dos Médicos iniciou um 
novo ciclo de tertúlias. 
O primeiro “Conversas 
na Ordem” aconteceu 
no dia 14 de setembro 
e o tema escolhido foi 
“Unidades Locais de 
Saúde – O que esperar?”. 
O encontro, moderado 
por Fernando Salvador, 
contou com Augusto 
Magalhães, Miguel 
Guimarães e Nuno 
Castro Marques como 
oradores. 

Desde o início do seu mandato que 
o Conselho Sub-Regional de Vila 
Real da Ordem dos Médicos as-
sumiu a missão de estar próximo 

dos médicos e da população, em parceria 
com as entidades e instituições locais. 
Nesse sentido, no dia 14 de setembro, 
inaugurou na sua sede o ciclo “Conversas 
na Ordem”. Fernando Salvador e Bela Alice 
Costa, respetivamente presidente e vice-
-presidente do Conselho Sub-Regional, de-
ram as boas-vindas aos presentes, desde 
médicos da região, membros do Conselho 
de Administração do Centro Hospitalar de 
Trás-os-Montes e Alto Douro (CHTMAD), 
representantes do ACeS Marão e Douro 
Norte, e presidentes e outros representan-
tes de municípios vizinhos. 

Particularidades regionais
Sob o tema “Unidades Locais de Saúde – O 
que esperar?”, Fernando Salvador expli-
cou o contexto da iniciativa, apresentou 

os convidados e fez uma introdução sobre 
a proposta da Direção Executiva do Servi-
ço Nacional de Saúde (SNS) de criar mais 
31 novas ULS, incluindo a de Trás-os-Mon-
tes e Alto Douro, já em 2024. “Em todas as 
propostas devemos avaliar as oportunida-
des e ameaças que se afiguram. Sabemos 
que podemos rentabilizar as capacidades 
instaladas, ter uma focalização do doente, 
uma economia de escala e uma eventual 
minimização de conflitos, dada a gestão 
conjunta. Já como ameaças podem haver 
algumas falhas, um modelo focalizado nos 
prestadores de maior dimensão, algumas 
instituições podem concorrer entre si, o 
que não é vantajoso e cria desigualdades”, 
introduziu. A ULS de Trás-os-Montes e Alto 
Douro será constituída pelo Centro Hospi-
talar de Trás-os-Montes e Alto Douro (uni-
dades hospitalares de Vila Real, Chaves e 
Lamego), com os ACeS de Trás-os-Montes 
– Alto Tâmega e Barroso, Douro I – Marão e 
Douro Norte e Douro II – Douro Sul. “Servi-

Os prós e  
contras da 
integração de 
cuidados de 
saúde

DEBATE 
PROMOVIDO PELA 
SUB-REGIÃO DE  
VILA REAL

 ULS’
 O QUE ESPERAR? 
 ULS 
 O QUE ESPERAR? 

 Texto Catarina Ferreira › Fotografia Medesign
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rá uma população de 22 municípios e fun-
cionará como unidade hospitalar de refe-
rência, de segunda linha, responsável por 
um universo de quase meio milhão de ha-
bitantes, numa área de 12 mil quilómetros 
quadrados”, acrescentou o presidente do 
Conselho Sub-Regional de Vila Real. Num 
misto de esperança e preocupação, Fer-
nando Salvador adiantou que esta é uma 
região “muito particular”, com um índice 
de envelhecimento “superior à média glo-
bal nacional e sabemos que o PIB per capi-
ta está também abaixo da média nacional”. 

Estudos inexistentes
Nuno Castro Marques foi um dos princi-
pais autores de um estudo sobre Unidades 
Locais de Saúde publicado em 2015, en-

quanto membro da Entidade Reguladora 
da Saúde. Por isso mesmo, foi convidado 
pelo Conselho Sub-Regional de Vila Real 
para dar o seu contributo como orador 
desta sessão. “As ULS foram estudadas 
porque a Entidade Reguladora da Saúde 
tem que olhar para a saúde no seu todo, de 
um ponto de vista global, devendo preocu-
par-se com o eixo central que é o acesso 
aos cuidados de saúde”, iniciou. O primei-
ro estudo foi feito em 2011, para se perce-
ber o funcionamento das ULS, e depois em 
2015, “uma vez que as ULS apresentaram 
um pior desempenho em comparação 
com os hospitais com as mesmas carac-
terísticas e necessitaram de um processo 
de monitorização específica para analisar 
melhor o seu desempenho”, revelou o ad-
vogado. Nuno Castro Marques partilhou a 
sua visão pessoal sobre o tema e recordou 
que “atualmente não sabemos se está me-
lhor, pior ou igual”, face aos resultados do 
estudo de 2015. 


Quando se tomam este 
tipo de decisões, de criar 

ULS em todo o país, estas devem 
ser decisões tecnicamente 
fundamentadas, em que deve 
existir um acompanhamento 
rigoroso. Cada modelo tem os 
seus prós e contras e devemos 
saber quais são os benefícios e 
eventuais riscos. E de seguida, 
estudar e discutir esses 
riscos para serem adotados 
mecanismos que os mitiguem” 
“Não devemos confundir 
tecnologias de informação 
com modelos de organização. 
Os desafios dos cuidados 
hospitalares são sempre os 
mais complexos e os que 
merecem mais atenção, face 
aos cuidados de saúde 
primários. A aposta na 
promoção da saúde 
dura décadas e não 
podemos achar que 
este modelo irá 
mudar isso porque 
é uma política de 
saúde global e os 
benefícios são a longo 
prazo”

Nuno Castro Marques 
(advogado) 
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
A ULS de Trás-os-
Montes e Alto Douro 

servirá uma população de 
22 municípios e funcionará 
como unidade hospitalar 
de referência, de segunda 
linha, responsável por um 
universo de quase meio 
milhão de habitantes, numa 
área de 12 mil quilómetros 
quadrados. A nossa região é 
muito particular, temos uma 
população com um índice 
de envelhecimento superior 
à média global nacional, e 
sabemos também que o PIB 
per capita está abaixo da 
média nacional”

Fernando Salvador (presidente 
do Conselho Sub-Regional de Vila 
Real da OM)


É necessário 
promover a discussão 

na sociedade sobre o futuro 
da ULS de Trás-os-Montes e 
Alto Douro. Os desafios e as 
ameaças são muitos, uma vez 
que a nossa ULS irá ter uma 
dimensão substancial, pelo 
que será muito desafiante 
conseguir garantir os 
cuidados de saúde de forma 
integrada numa estrutura 
tão dispersa como é a 
nossa. O ACeS Marão está 
empenhado em garantir que 
esta transição aconteça de 
forma mais tranquila para 
os utentes, sem quebras em 
termos de acessibilidade, 
mas as incertezas em relação 
ao financiamento e até à 
legislação, por exemplo, são 
muitas e só mais para a frente 
saberemos as respostas. 
O mais importante é que a 
qualidade seja garantida, 
esse é o compromisso no 
nosso ACeS e nos restantes 
com os quais trabalhamos”

Pedro Sampaio (presidente do 
Conselho Clínico do ACES Marão 
e Douro Norte) 


Não se faz uma 
reforma no SNS sem 

a participação de todos, 
desde profissionais de saúde, 
políticos, autarquias, gestores. 
Devemos perceber o que se 
quer com este modelo das 
ULS. Até porque uma grande 
reforma como esta tem que 
ter Ciência por trás, temos que 
validar as decisões políticas e 
o seu impacto, porque mudam 
o rumo do país. É importante 
perceber as condicionantes 
relacionadas com a 
contratualização, o modelo 
de financiamento adotado, os 
benefícios reais da integração 
de cuidados, etc.”

Miguel Guimarães 
(ex-bastonário da OM)


Eu reforço a minha 
simpatia pelo 

modelo num plano teórico, 
na prática há enormes 
dúvidas em relação ao seu 
sucesso. As dúvidas são 
adensadas tendo em conta o 
momento atual que vivemos 
na saúde, que envolve um 
contexto social peculiar, 
fortes constrangimentos 
organizativos e estruturais, 
num sistema deficitário 
em recursos humanos e 
condicionado por uma 
forte carga política de 
conflitualidade na área 
da saúde. Esta alteração 
implicará posições 
contraditórias e torna o 
tema controverso e gerador 
de conflitos. A única 
certeza que tenho é que 
cada discussão terá que 
envolver os profissionais 
de saúde e instituições que 
representam” 

Augusto Magalhães (membro do 
CRNOM)


Temos vários modelos 
de financiamento 

e de organização nos 
cuidados de saúde, desde 
institutos públicos, entidades 
empresariais do Estado, 
sociedades anónimas e ainda 
a experiência das PPP, que 
temos que abordar e de 
que se diz muito mal. Mas 
este modelo de PPP tem 
algumas vantagens que não 
conseguimos trazer para os 
hospitais públicos e ACeS. 
O modelo de ULS, do ponto 
de vista conceptual, é mais 
próximo daquilo que pode 
potenciar a promoção da 
saúde e da doença, mas 
isso não acontece na prática 
porque os financiamentos 
e orçamentos são feitos 
anualmente. (...) Acho 
que as nossas ULS não 
conseguiram avançar na 
perspetiva de promoção 
da saúde e prevenção 
da doença e integração 
de cuidados porque os 
Conselhos de Administração 
das ULS já existentes não têm 
ferramentas de gestão para 
conseguirem gerir as suas 
unidades. As ULS passam 
o tempo a gerir crises do 
dia-a-dia, não têm tempo 
para pensar a estrutura, a 
organização de cuidados, e 
como fazer esta integração. 
A ULS de Matosinhos, por 
exemplo, só o conseguiu 20 
anos depois da sua criação”

Rui Capucho (especialista em 
Saúde Publica)

18 NM95 | ESPECIAL: ULS



19


As dúvidas ainda 
são muitas, os dados 

que temos são de 2015 
e estão desatualizados, 
sem grandes evidências. 
É sempre dado o exemplo 
da ULS de Matosinhos, 
que funciona muito bem. 
Deve ser devidamente 
estudado e verificado, 
envolvendo a comunidade, 
médicos, autarcas, para que 
possamos dar contributos. 
Em relação à transferência 
de competências não nos 
antecipamos, optamos por 
uma posição precavida e 
por um compasso de espera 
para decidir, mediante a 
evolução do processo. (...) 
Aquilo que me preocupa 
é se os cuidados de saúde 
vão melhorar, uma vez 
que não há certezas, 
principalmente neste caso, 
que envolve 22 municípios, 
uma área geográfica muito 
dispersa e com índices de 
envelhecimento acima da 
média”

Rui Santos (presidente da Câmara 
Municipal de Vila Real) 

Na sua intervenção, Nuno Castro Marques 
lançou algumas preocupações quanto aos 
riscos, que deviam ser calculados, na cria-
ção das novas ULS, e comentou assuntos 
como os mecanismos de controlo, o finan-
ciamento e a autonomia. Também o ex-
-bastonário da Ordem dos Médicos Miguel 
Guimarães abordou estes temas na sua in-
tervenção, em que destacou a integração 
de cuidados como um os maiores desafios 
na saúde a nível mundial. “Quando as ULS 
foram criadas, o objetivo era conseguir 
uma gestão integrada entre cuidados de 
saúde primários e hospitalares. Não exis-
tem muitos estudos para podermos tirar 
conclusões, mas os que existem traçam 
indicadores importantes. Se queremos 
uma saúde mais sustentada, mais pessoas 
saudáveis e menos pessoas doentes, te-
mos a obrigação de pensar e defender um 
conjunto de soluções para a promoção da 
saúde. Este é um desafio enorme e devem 
ser definidas prioridades imediatas”, as-
segurou Miguel Guimarães, que elencou 
diversas outras questões que ainda estão 
por esclarecer, considerando ser imperio-
so estudar bem as vantagens e implica-
ções desta nova medida do governo. 

Implementação exigente
Já Augusto Magalhães, membro do Conse-
lho Regional do Norte da Ordem dos Mé-
dicos (CRNOM), assumiu simpatizar com 
o modelo e o conceito de integração de 
cuidados de saúde, bem como os benefí-
cios que o fundamentam, como a “melhor 
gestão dos recursos humanos e a proximi-

dade dos cuidados aos doentes e profissio-
nais de saúde”. No entanto, frisou a impor-
tância de uma “estratégia bem desenhada” 
para a sua implementação. O especialista 
em Oftalmologia não esqueceu as “defi-
ciências organizativas e estruturais” do 
atual sistema de saúde e alertou para a im-
portância dos recursos humanos e de “li-
deranças fortes” para “uma prestação de 
cuidados de saúde com maior eficiência, 
qualidade, melhor satisfação dos utentes, 
acrescentando valor e ganhos em saúde”. 
Em representação de Eurico Castro Alves, 
garantiu ainda o apoio do CRNOM a estas 
iniciativas, que “servem para dar voz aos 
médicos”. 
No final das intervenções, Fernando Sal-
vador abriu o debate à plateia de médicos 
e dirigentes políticos, pedindo particular 
atenção à realidade local de Trás-os-Mon-
tes e Alto Douro. Os autarcas chamaram a 
atenção para a questão da transferência de 
competências para as autarquias e os mé-
dicos partilharam as suas preocupações, 
nomeadamente com o funcionamento dos 
Centros de Responsabilidade Integrados 
(CRI), concordando que neste modelo só 
deve existir integração de cuidados se 
existir complementaridade entre as unida-
des. Rui Capucho, médico especialista em 
Saúde Pública, defendeu que “as soluções 
não precisam de ser todas iguais para o 
país inteiro. Não devemos ser geridos a re-
gra e esquadro, de forma igual. Devemos 
ter regras e balizas definidas, mas as solu-
ções devem ser pensadas mais localmen-
te”, concluiu. 

Não se faz 
uma reforma 
no SNS sem a 
participação de 
todos…



O “PULMÃO”
DO CRNOM
CONTRIBUTO ESSENCIAL PARA 
A AÇÃO DO CRNOM

OBSERVATÓRIOS E 
COMISSÕES CONSULTIVAS 
REGIONAIS 
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Consideradas como o 
“pulmão” do trabalho 
do Conselho Regional 
do Norte da Ordem 
dos Médicos, as 
Comissões Consultivas 
e Observatórios 
Regionais colocaram 
mãos à obra neste 
trimestre e convocaram 
os primeiros encontros. 
Os coordenadores 
Mariana Pinto da Silva 
e José Miguel Paupério 
fizeram questão de estar 
presentes e acompanhar 
estas reuniões, 
estabelecendo “pontes 
de ligação” entre o 
CRNOM e as comissões. 
O foco de trabalho passa 
por “apresentar projetos 
que visem a melhoria 
dos cuidados de saúde 
prestados à população no 
norte do país”. 

Mariana Pinto da 
Silva e José Miguel 
Paupério, membros 
do CRNOM, foram 
destacados para a 
coordenação entre as 
várias comissões.

Na cerimónia de tomada de posse 
como presidente do CRNOM, reali-
zada a 23 de março, Eurico Castro 
Alves destacou a grande impor-

tância das Comissões Consultivas e Ob-
servatórios Regionais. “O trabalho e mis-
sões destas comissões são fundamentais 
para o exercício do CRNOM e da própria 
Ordem dos Médicos. Serão o pulmão do 
exercício deste mandato, porque é destas 
comissões que vai emanar o conhecimen-
to, a sabedoria, a experiência e as ideias 
que depois vamos poder defender e pôr 
em prática”, afirmou o presidente do CR-
NOM na ocasião. Por ordem, os coordena-
dores das Comissões Consultivas, 21 no 
total, foram chamados a assinar, seguidos 
dos responsáveis pela coordenação des-
sas Comissões, Mariana Pinto da Silva e 
José Miguel Paupério, vogais do CRNOM. 
Também os coordenadores dos Observa-
tórios Regionais – Nuno Barros Ferreira e 
Manuela Estevinho, membros suplentes 
do CRNOM, do Observatório do Internato 
Médico; e Maria da Luz Loureiro, vice-pre-
sidente do CRNOM, e Pedro Pinheiro, do 
Observatório de Medicina Geral e Familiar 
– formalizaram a tomada de posse. Na oca-
sião, dirigindo-se aos coordenadores e a 
todos os membros das Comissões que ini-
ciaram funções, o presidente do CRNOM, 
agradeceu o facto de “terem aceitado inte-
grar este desafio e enriquecer, desde a can-
didatura, o plano estratégico para a defesa 
da profissão médica e dos doentes”. 
Chegado o momento de passar à ação prá-
tica, Mariana Pinto da Silva e José Miguel 
Paupério, como responsáveis pela coor-
denação das Comissões, foram conhece-
ram pessoalmente as equipas integrantes 
e acompanharam as suas primeiras reu-
niões. A Nortemédico registou esse mo-
mento e dá-lhe aqui a conhecer os princi-
pais objetivos destes grupos de trabalho.

21
Comissões 
Consultivas 
Regionais 
constituídas  
pelo CRNOM 
em 2023

Comissões Consultivas do 
Conselho Regional

“O Conselho Regional 
pode constituir comissões 
consultivas encarregues de 
assuntos específicos cujas 
competências se confinam 
ao nível da respetiva região 
e que são constituídas por 
um número variável e ímpar 
de membros.”

Artigo 36.º do Estatuto da Ordem 
dos Médicos (Lei 117/2015, de 31 de 
Agosto)
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Auditoria  e Qualidade 
A primeira ação desta comissão será sistematizar os diversos sistemas de qualidade existentes, os referenciais…


Esta nova 
direção do 
CRNOM 

decidiu atribuir mais 
poder e autonomia 
às suas comissões 
consultivas, de forma a 
aproveitar o capital humano 
destas equipas. Assim, os 
elementos foram distribuídos por 
comissões representativas e autonomizamos 
equipas de trabalho para que se reúnam e 
tenham poder para agendar projetos, sempre 
vinculados ao Conselho Regional. O foco de 
trabalho é a nível regional e pretendemos 
trabalhar nesse sentido, apoiando projetos 
que visem a melhoria dos cuidados de 
saúde prestados à população no norte do 
país. A atuação destas comissões passa por 
apresentar e trabalhar ideias, expô-las ao 
CRNOM ou aos coordenadores, e depois de 
aprovadas é delegada a responsabilidade de 
executar”

José Miguel Paupério


As comissões consultivas são 
constituídas por médicos de 
diferentes especialidades e 

que pertencem, de forma transversal, a 
instituições de saúde do Norte. Com a sua 

atividade conseguiremos enriquecer 
e complementar o trabalho do 

Conselho Regional do Norte, 
no que diz respeito à defesa 

da nossa profissão e 
dos nossos doentes. A 
promoção do debate 
entre colegas no âmbito 
das comissões, com vista 
ao desenvolvimento de 

um conjunto de iniciativas, 
unidas à visão e projeto 

do Conselho Regional, irá 
certamente resultar em grandes 

oportunidades de dar resposta a 
muitas das que são as preocupações e os 
objetivos dos médicos no seu quotidiano. (...) 
Enquanto coordenadores, o nosso propósito 
nestas reuniões é conhecer os colegas, 
motivá-los e articular as propostas das 
Comissões com o CRNOM.”

Mariana Pinto da Silva 

Ensino e Educação Médica

Estamos empenhados 

em assegurar a qualidade 

do ensino e formação, 

acompanhando os 

desenvolvimentos necessários 

para a formação dos 

profissionais de saúde

Actividades Culturais  

e de Lazer

Esta é uma comissão 

numerosa, com elementos já 

ligados às artes e cultura e 

que está muito empenhada 

em contribuir com ideias e 

projetos que impulsionem 

ainda mais a área da cultura 

na SRNOM.

Diplomacia  

da Saúde 

Abordamos de que forma 

podemos dar ferramentas 

aos médicos, no âmbito 

da diplomacia, que são 

essenciais para liderarem 

departamentos, instituições 

e até negociar o dia-a-dia, 

em contacto com doentes, 

médicos ou entidades 

políticas

Humanização Pretendemos que o aspeto 
humano esteja cada vez mais 
presente, em prol da qualidade 
e excelência dos cuidados. No 
fundo, é aprimorar a relação 
médico-doente

Observatório  de MGF 
O nosso primeiro objetivo é 

estabelecer uma rede em que 

tenhamos, pelo menos, um 
elemento de cada unidade, 
para conseguirmos comunicar 

e estabelecer esse diálogo 
com o CRNOM. Nestas 
reuniões pretendemos discutir 

as temáticas, problemáticas 

e oportunidades da Medicina 

Geral e Familiar
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Formação  

Profissional Contínua

Temos como principais 

objetivos a elaboração de 

um plano de formações com 

certificação, estimulação 

de estágios e intercâmbios 

nacionais e internacionais



Solidariedade Social  
dos Médicos Pretendemos elaborar uma 

base de dados com projetos 

de voluntariado existentes para 

divulgação e realizar ações de 

formação diversas

Cuidados Geriátricos 

A nossa missão é colocar a 

Geriatria na ordem do dia, com 

uma agenda eficaz, para que 

a OM possa fazer mais pelos 

idosos

Ecologia e  
Promoção de Saúde

Estamos a analisar várias 

ideias sobre possíveis 

atividades, nomeadamente 

um evento que congregue a 

comunidade médica e as suas 

famílias

Profissão de Risco e 
Desgaste Rápido

O grande objetivo é a criação 

dos corpos especiais da 

Função Pública. Somos 

considerados como qualquer 

funcionário público e não 

deveria ser assim

A Nortemédico acompanhou as 
primeiras reuniões de algumas 
das Comissões Consultivas e 
Observatórios criados pelo CRNOM 
para o triénio 2023-2025. Fique a 
saber quem são e o trabalho que 
pretendem desenvolver. 

Cuidados ContinuadosPretendemos reportar as 
principais dificuldades 
e contribuir para a 
melhoria dos Cuidados 
Continuados, uma área 
muito necessária e cada 
vez mais procurada, com 
o envelhecimento da 
população

Observatório  

do Internato Médico

Uma grande oportunidade 

de juntar os internos e 

debater o internato médico. 

Contamos com pelo menos 

um colega por especialidade, 

representando-a e fazendo a 

“fotografia” do internato na 

região Norte


O principal objetivo 
desta comissão é co-

locar a Geriatria na ordem do 
dia. É necessário fazer uma 
agenda apelativa para que 
se possa executar objetivos, 
melhorar a saúde dos nossos 
doentes e divulgar a Geria-
tria junto dos profissionais 
de saúde. No fundo, tornar a 
Geriatria numa especialidade 
que possa dar frutos para a 
comunidade. Quase não há 
médicos com a especialida-
de de Geriatria, só se faz no 
estrangeiro, mas devemos ter 
em conta que é uma área ne-

cessária, que deve ser divul-
gada, que não é só mais uma 
área da saúde e da ciência. 
Cerca de 23% da população 
tem mais de 65 anos, um 
número que vai aumentar 
até 2050, e devemos estar 
atentos e agir, senão ficamos 
atrasados em relação à União 
Europeia. Na Europa, somos 
o único país que não tem 
Geriatria e a nossa missão é 
precisamente colocar a Ge-
riatria na ordem do dia, com 
uma agenda eficaz. (...) Nesta 
reunião, juntamente com os 
colegas desta comissão, pre-

tendemos recolher opiniões, 
saber o que pensam e como 
podemos levar a cabo esta 
missão. A Geriatria é uma 
especialidade transversal e 
devemos estar preparados 
para fazer o diagnóstico de 
acordo com as especificida-
des desta faixa etária, englo-
bando várias especialidades. 
Temos que apostar na pre-
venção da saúde nestas pes-
soas com mais de 65 anos e 
apostar numa série de me-
didas para que a Ordem dos 
Médicos possa fazer mais pe-
los idosos”.

COORDENADOR: Mário Pinto 

MEMBROS: Álvaro Manuel Baltazar 
Ferreira Silva; Ana Margarida Ribeiro de 
Araújo; Carla Eliana de Araújo Pacheco 
da Rocha; Carolina Ferreira Gomes de 
Andrade; Fernando Maria Pacheco da 
Cunha Osório de Araújo; Filipa Maria 
Meireles da Cunha Coelho
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CUIDADOS 
GERIÁTRICOS 




Esta comissão está 
muito empenhada e 

já tem várias propostas de 
atividades para o atual man-
dato. Algumas dessas ideias 
passam pela realização de 
sessões na SRNOM com ora-
dores médicos reformados e 
até workshops sobre literacia 
financeira, conferências que 
poderiam ser realizadas por 
colegas reformados e em 
contexto de tertúlia. Aborda-
mos a possibilidade da cons-
trução de um lar de idosos, 
direcionado para médicos, 
que poderá ter associado 
uma creche e ainda a criação 

de um gabinete de Psicolo-
gia de apoio aos médicos da 
SRNOM. Nesse sentido, foi já 
estabelecido o contacto com 
uma psicóloga que se mos-
trou disponível para ajudar os 
médicos da região norte que 
necessitem de acompanha-
mento psicológico. Tendo em 
conta as carências dos cole-
gas mais velhos, pensamos 
ainda na criação de comple-
mento de reforma aos médi-
cos necessitados, na criação 
de mutualística para vários 
tipos de seguros e na isenção 
de pagamento de quotas da 
Ordem dos Médicos para os 

SOLIDARIEDADE SOCIAL  
DOS MÉDICOS 

COORDENADOR: Antonieta Dias 

MEMBROS: António Rui Bomba Pais; 
Berta Salomé Pessoa de Matos 
Barbosa; Catarina Sofia Torrado Ramos; 
David Nuno Dias Silva Ferreira; Fabiana 
Filipa Silva de Sousa; Frederico José 
Machado Costa Salgado de Abreu; João 
Pedro Viana Ferreira Pinto; Jorge André 
Soares Abreu Ferreira; José Miguel 
Cardoso Lessa e Silva; Lina Maria dos 
Santos Correia Rodrigues da Costa; Luis 
Filipe Ferreira Vidal Gonçalves; Maria 
da Paz Neves Trigueiros Correia Alves; 
Miguel Joaquim Silva Dias Galaghar; 
Pedro Manuel Silva Torrão Pinheiro; Sara 
Catarina Alves Barbosa

colegas reformados. Preten-
demos elaborar uma base de 
dados com projetos de vo-
luntariado existentes para di-
vulgação e realizar ações de 
formação diversas. Assim, os 
membros desta equipa foram 
divididos por subcomissões, 
integrando grupos de tra-
balho. Entre ele uma subco-
missão para o levantamento 
junto dos médicos das neces-
sidades de apoio, outra para 
a divulgação de instituições e 
ações de voluntariado e uma 
outra para a organização de 
conferências sobre literacia 
financeira”.

não só dos médicos como 
da comunidade. Queremos 
alertar para a participação 
dos médicos na diplomacia 
em saúde nos contextos de 
crises ou conflitos militares, 
abordamos o contexto do 
multiculturalismo em saúde, 
até porque há uma necessi-
dade expressa dos médicos 
saberem como atuar e estar 
em contacto com as comu-
nidades migrantes nas suas 
regiões, abordamos também 
de que forma podemos dar 
ferramentas aos médicos, de 
todas as faixas etárias e hie-

rarquia médica, no âmbito 
da diplomacia, que são es-
senciais para liderar depar-
tamentos, instituições e até 
negociar no dia-a-dia, em 
contacto com doentes, mé-
dicos ou entidades políticas. 
(...) A Ordem dos Médicos 
é também ela própria um 
agente de diplomacia da saú-
de e promove-a diariamente, 
seja junto das instituições 
políticas, seja junto dos seus 
Colégios de Especialidade, 
articulando fóruns científicos, 
seja mesmo junto da socie-
dade, com as associações de 

doentes, por exemplo. Creio 
que esta agenda da diplo-
macia da saúde é essencial. 
Basta recordar a ação hu-
manitária da OM na Ucrânia 
bem como a ligação com os 
países de língua portuguesa. 
A SRNOM tem uma comis-
são dedicada à cooperação 
com países lusófonos, onde 
muitas organizações não go-
vernamentais lideradas por 
médicos têm atuação. É uma 
forma de promoção da di-
plomacia da saúde, e é nesse 
contexto que queremos con-
tinuar o nosso trabalho”.

COORDENADOR: Francisco Pavão  

MEMBROS: Ana Rita Gonçalves Cardoso; 
Andreia Filipa Lima Costa Martins; Car-
los Franclim Moreira da Silva; Gonçalo 
João Ferreira Pires; Miguel Esteves 
Pereira; Pedro Marílio Moreira Sá Cardo-
so; Pedro Miguel Lopes Fernandes; Rita 
Maria Leite Pinto Oliveira


Os objetivos des-
ta comissão passam 

por promover o tema da di-
plomacia da saúde, que se 
enquadra no contexto da 
saúde global e que permite 
trazer até à SRNOM vários 
temas que são do interesse 
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DIPLOMACIA  
DA SAÚDE 




Como o nome indica, 
esta comissão tem 

como principal objetivo pug-
nar pela qualidade dos ser-
viços. Para isso, deve existir 
um referencial e devemos 
comparar aquilo que faze-
mos com aquilo que consi-
deramos que era suposto 
fazermos. A primeira ação 
será sistematizar os diversos 
sistemas de qualidade exis-
tentes, os referenciais, com 
dois objetivos: dar a conhe-
cer esstes sistemas, através 
de colóquios e eventos pú-
blicos, promovendo o deba-
te entre colegas, e assumir 

um conjunto de indicadores 
desses sistemas que conside-
ramos pertinentes e exequí-
veis em termos de avaliação 
e identificar alguns serviços 
que devem ser alvos de au-
ditoria. Uma auditoria no 
contexto correto, como um 
projeto de identificação de 
oportunidades de melhoria. 
Temos também a intenção 
de criar grupos de trabalho 
temáticos no contexto desta 
comissão, dado que são múl-
tiplas as áreas que podiam 
ser consideradas e existem 
algumas que são especial-
mente relevantes no contex-

COORDENADOR:  
António Marques da Silva

MEMBROS: Ana Lúcia Ferreira Figueiredo; 
Ana Sofia de Seabra Vieira; Carla Cristina 
Abreu Faria de Freitas Morna; Carla Maria 
Bentes Pinto Milheiro; Diogo Alberto Vieira 
da Cruz Couceiro da Costa; Fernando Al-
berto da Conceição Ferreira; Hélder Bruno 
Carvalho Ferreira; Helena Maria Castro 
Moura Ferreira Mansilha; Idalina Manuela 
de Oliveira Sá Coutinho Russell; Ivone 
Fernandes Santos da Silva; Jose Gonçalo 
Duraes de Sousa; Maria Clotilde Avides 
Moreira Pinto Osório; Maria Francisca 
Albuquerque Ribeiro Strecht Guimarães; 
Maria Virginia da Costa Monteiro; Nuno 
Augusto Ferreira Saldanha Oliveira; Patrí-
cia Maria Ribeiro Gonçalves; Paulo Jorge 
Gomes Correia; Pedro Manuel Gonçalves 
Moutinho Ribeiro; Sílvia Manuela Fonseca 
Neves

to do panorama atual, como 
as urgências, as exigências 
específicas do bloco opera-
tório, a problemática do im-
pacto social na saúde e até 
dos cuidados continuados. 
Temos áreas de atenção es-
pecífica a que pretendemos 
dar destaque de forma mais 
incisiva no contexto de traba-
lho. É essa a nossa proposta. 
(...) Um dos principais objeti-
vos da Ordem dos Médicos 
é zelar pela segurança do 
doente. Por isso, este tipo de 
iniciativas, de criar comissões 
consultivas faz todo o senti-
do na missão do CRNOM”.


A comissão da hu-
manização surge da 

necessidade que sentimos 
em melhorar alguns aspetos 
éticos e de humanidade nos 
nossos serviços, hospitais e 
centros de saúde na ligação 
que os profissionais de saúde 
estabelecem com os doen-
tes e até na ligação entre 
os próprios profissionais de 
saúde. Consideramos que é 
através da humanização que 
podemos melhorar a quali-
dade dos cuidados de saúde 
prestados. Em Portugal, não 
há, pelo menos de uma for-

ma organizada e instituída, 
normas e recomendações 
em relação às atitudes que 
devemos tomar para que o 
processo de cuidar do doen-
te se torne mais humanizado. 
E a situação pandémica que 
vivemos veio agravar mais 
esta problemática. Portanto, 
para além do aspeto técnico 
daquilo que é a arte da Me-
dicina, pretendemos que o 
aspeto humano esteja cada 
vez mais presente em prol 
da qualidade e excelência 
dos cuidados. No fundo, é 
aprimorar a relação médico-

-doente que consideramos 
que corre o risco de se per-
der ou danificar quando a hu-
manização não está presente. 
Pretendemos fazê-lo através 
de várias iniciativas que pro-
movam essa humanização e, 
se possível, de algumas nor-
mas que possam ser assumi-
das como missões para que 
se trate melhor os doentes e 
para que os profissionais de 
saúde possam também ser 
reconhecidos na sua qualida-
de. Principalmente numa al-
tura em que os médicos têm 
sentido essa desvalorização”.

COORDENADOR: Rafaela Veríssimo

MEMBROS: Ana Sofia Oliveira Rodrigues 
de Carvalho; Bárbara dos Santos Moreira 
Ferreira de Castro; Hugo Alexandre da 
Cruz Ribeiro; Hugo Joel Vieira Nogueira; 
Jorge André Soares Abreu Ferreira; Jose 
Manuel Rodriguez Caldeiro; Margarida 
Andrade Anes de Azevedo de Faria; Marta 
Isabel Barbosa Pereira; Narciso Alexandre 
Fernandes de Oliveira; Paula Maria Gil 
da Costa Pombeiro Castelões da Costa e 
Almeida; Paulo Ricardo de Sousa Almeida; 
Ricardo Jorge Gonçalves Fernandes; Rui 
Miguel Pimenta Carneiro
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
O Observatório do In-
ternato Médico teve 

o apoio pleno do presidente 
do CRNOM e consideramo-lo 
uma grande oportunidade 
de juntar os internos e deba-
ter o internato, uma compo-
nente fundamental da vida 
e formação de um médico. 
É nesta fase, que dura entre 
4 a 6 anos, que os médicos 
conseguem obter grande 
parte das suas competências 
que vão ser essenciais no fu-
turo. O CRNOM deu-nos esta 
excelente oportunidade de 
ter aqui uma plataforma em 
que possamos aproximar os 

médicos internos da sua Or-
dem dos Médicos, porque 
esta também é a sua casa. Do 
mesmo modo, que possam 
partilhar as suas opiniões, se-
jam ouvidos, reflitam sobre 
as suas preocupações e até 
possam tecer algumas consi-
derações e apoiar o CRNOM 
nas suas decisões e ação. 
(...) Já temos alguns objeti-
vos traçados, que passam 
por auscultar os colegas, daí 
a importância de contarmos 
com pelo menos um colega 
por especialidade, represen-
tando-a e fazendo a “foto-
grafia” do internato na região 

OBSERVATÓRIO  
DO INTERNATO MÉDICO 
COORDENADORES:  
Nuno Barros Ferreira 
Manuela Estevinho

Norte. E depois procurar as 
melhores alternativas e solu-
ções para ajudar os colegas 
no terreno e apresentar o 
nosso trabalho. Porque todos 
os elementos que compõem 
este Observatório estão in-
teressados na causa comum, 
porque sabem a importância 
do internato para o seu fu-
turo. Temos um grupo muito 
motivado, que apesar de ser 
grande em número pretende 
manter-se coeso e próximo, 
por isso as expetativas são as 
melhores”.


Aceitamos o convite 
do CRNOM para tra-

balhar nesta área e preten-
demos reportar as principais 
dificuldades e contribuir 
para a melhoria dos Cuida-
dos Continuados, uma área 
muito necessária e cada vez 
mais procurada, com o enve-
lhecimento da população. É 
uma área muito carenciada, 
marcada pela falta de camas 
nos hospitais, por longas lis-
tas de espera, por problemas 
de organização na rede, sem 

grandes contribuições por 
parte do Estado. (...) Preten-
demos ajudar, dentro daquilo 
que é a nossa experiência no 
terreno e na especialidade, 
para que o CRNOM possa dar 
uma boa resposta nesta área. 
Pessoalmente, tenho alguma 
experiência nesta área, des-
de construção, organização 
e implementação. E agora, 
em equipa, queremos ajudar 
e dar contributos ao CRNOM 
no delinear de estratégias 
para os Cuidados Continua-

dos, bem como apoiar a Or-
dem dos Médicos sempre 
que for chamada pelas mais 
diversas entidades a pronun-
ciar-se sobre esta matéria”.

COORDENADOR: Adélio Barbosa de 
Miranda 

MEMBROS: Ana Maria Agrelo Lousame; 
Diogo Alberto Vieira da Cruz Couceiro da 
Costa; Joana Isabel Neto Gomes; Ma-
falda Rodrigues Guapo Borda D`Água; 
Maria Cláudia Barbosa Grilo Magalhães 
Dias; Marta Maria Pereira Jorge Cacha-
puz Guerra; Nádia Verónica Sampaio 
Andrade; Paulo Rui Fonseca Pessanha 
de Andrade; Pedro Miguel Ribeiro da 
Fonseca Seabra; Sara Margarida de 
Castro Caldas Afonso
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
Este Observatório, tal 
como o do Internato 

Médico, pretende representar 
todos os grupos e unidades 
do Norte do país, com uma 
visão geral da Medicina Geral 
e Familiar. O nosso primeiro 
objetivo é estabelecer uma 
rede em que tenhamos, pelo 
menos, um elemento de cada 
unidade, para conseguirmos 
comunicar e estabelecer esse 
diálogo com o CRNOM. Nes-
tas reuniões pretendemos 
discutir as temáticas, pro-
blemáticas e oportunidades 
da Medicina Geral e Familiar, 
tendo representadas todas 

as realidades de todos os 
ACES do Norte do país. Ouvir 
o que cada um tem a dizer, 
perceber as suas realidades 
e como podemos atuar para 
articular a melhor resolução e 
fazer chegar a quem de direi-
to. No fundo, recolher infor-
mação, discutir os problemas 
e levar até aos órgãos execu-
tivos e decisores. (...) É muito 
importante ouvir os colegas e 
saber exatamente para onde 
queremos ir e para onde nos 
querem levar. Principalmente 
porque estamos numa altura 
em que assistimos a inúme-
ras desistências do concurso 

para a especialidade, pes-
soas que “fogem” do SNS. O 
que nos deixa muito tristes e 
preocupados, enquanto mé-
dicos de MGF, mas também 
enquanto cidadãos e doen-
tes de hoje e do futuro. Per-
ceber porque não estão bem, 
porque desistem, rescindem, 
é uma preocupação desta 
comissão”.

OBSERVATÓRIO  
DE MGF 
COORDENADORES:  
Maria da Luz Loureiro
Pedro Pinheiro 


O nosso principal ob-
jetivo é dinamizar a 

cultura o mais possível. Este 
CRNOM tem uma sensibili-
dade para a área da cultura e 
vemos esse apoio reforçado 
pelo número de atividades 
e eventos culturais que tem 
existido desde o início do ano. 
Entendemos que a Cultura e a 
Ciência só acontecem em so-
ciedades desenvolvidas, por 
isso devemos pugnar pelo 
desenvolvimento da socieda-
de e da comunidade médica. 

Só se pode ser bom médico 
se formos cientificamente 
válidos, culturalmente ricos e 
eticamente próximos do cor-
reto. (...) Esta é uma comissão 
numerosa, com elementos já 
ligados às artes e cultura e 
que está muito empenhada 
em contribuir com ideias e 
projetos que impulsionem 
ainda mais a área da cultura 
na SRNOM. Gostávamos de 
formar um grupo de teatro, 
um coro infantil e até apostar 
na área da dança. Pretende-

mos dinamizar ainda mais a 
literatura porque temos mui-
tos colegas escritores com 
muito talento e que devem 
ser valorizados”.

ATIVIDADES CULTURAIS  
E DE LAZER 

COORDENADOR: Carlos Manuel Moreira 
Mota Cardoso

MEMBROS: Alfredo de Oliveira Soares; 
António Manuel da Silva Vieira Lopes; 
Arnaldo Jorge Monteiro Araújo Silva; Filipa 
Isabel Lima Coelho; José Lotário Sousa da 
Cunha Santos; José Manuel Alves Leitão 
Ramada; José Manuel Ferraz de Oliveira; 
Jose Miguel Pereira de Jesus; Mariana 
de Sá Osório Dias Maia; Rui Dinis Alves 
Duarte de Azevedo; Rui Paulo Pereira 
Rodrigues; Rui Pedro Gomes Amendoeira; 
Sara Isabel Pereira de Barros Carneiro; 
Sofia Raquel Gomes Rocha; Tiago Castro 
Pinto

27




A formação contínua 
é o processo que leva 

a atualização do conheci-
mento médico, desenvolvi-
do após a formação profis-
sional inicial, tendo como 
finalidades a adaptação do 
médico às modificações tec-
nológicas, técnicas e orga-
nizacionais, melhorando a 
capacidade e qualidade do 
desempenho profissional de 
forma universal, transversal 
e contínua. Esta Comissão 
Consultiva para a Formação 
Profissional Contínua tem 

como principais objetivos a 
elaboração de um plano de 
formações com certificação, 
estimulação de estágios e 
intercâmbios nacionais e in-
ternacionais. Pretende ain-
da promover a discussão da 
criação de competências em 
áreas transversais, permitin-
do o crescimento e desenvol-
vimento médico, colaboran-
do com o CRNOM”

FORMAÇÃO  
PROFISSIONAL CONTÍNUA 

COORDENADOR: Luís Miguel da Silva 
Andrade 

MEMBROS: Ana de Lurdes Correia Botelho 
de Carvalho Aguiar; Ana Isabel Fernandes 
Pereira; Ana Raquel Marcos Figueiredo; 
António Afonso Angélico Gonçalves; 
Carlos Filipe Pinto Leite de Gonçalves 
Basto; Carlos Jorge Cabral Vaz; Diana 
Sofia Sousa Rodrigues; Filipe José Nunes 
Gomes Pereira; Hugo Miguel Teixeira 
Ferraz dos Santos Sousa; Joana Irene 
de Barros Mourão; José António da Silva 
Macieira; Maria Alexandra Pias Canedo; 
Maria Raquel Peixoto Braga; Nuno André 
Santos Sousa; Pedro Nuno Brandão 
Gonçalves; Sofia Moura Borges de 
Azevedo; Vânia Cristina Castro Oliveira

 Uma comissão que lida 
com assuntos do En-

sino e da Formação Médica, 
obviamente está interessada 
e empenhada em garantir 
os padrões de alta qualidade 
que sempre foram cumpri-
dos. São a regra da casa, a 
Ordem dos Médicos sempre 
procurou manter e garantir 
estes padrões. Ao mesmo 
tempo, estamos prepara-
dos para enfrentar os desa-
fios que estão pela frente e 
as circunstâncias que estão 
sempre a alterar-se. É nesse 
objetivo que pretendemos 

trabalhar, assegurar a quali-
dade do ensino e formação, 
acompanhando os desenvol-
vimentos necessários para a 
formação dos profissionais 
de saúde”

ENSINO E  
EDUCAÇÃO MÉDICA 

COORDENADOR: Nuno Jorge Carvalho 
de Sousa

MEMBROS: Ana Diogo Montes de Castro 
Coutinho; Antónia Maria Afonso Póvoa; 
Fernando Manuel de Castro Poças; 
Idalina Maria Almeida Brandão de Melo 
Beirão; Isabel Maria Ribeiro Breda de 
Lacerda Vazquez; Joana Catarina Costa 
Martins; Joana da Costa Baptista Gomes 
Barrocas; João Paulo Meireles de Araújo 
Teixeira; João Pedro Sousa Mendes 
da Silva; João Tiago da Costa Moreira 
das Neves; Jorge Hernâni dos Santos 
Eusébio; Luis Manuel Rebelo Ruano; 
Luísa Maria Barbosa de Sá; Nuno Jorge 
Ramos Abreu da Silva Lamas; Paulo 
Dinis dos Santos de Oliveira; Raquel de 
Almeida Ferreira Duarte Bessa de Melo; 
Sara Alexandra Freitas Simões; Vera 
Fonseca Couto
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
Aproveitamos esta 
primeira reunião para 

recolher e discutir ideias so-
bre as atividades a organizar 
no âmbito desta comissão 
de Ecologia e Promoção de 
Saúde. Nomeadamente um 
evento que congregue a co-
munidade médica e as suas 
famílias, a promoção de ati-
vidades com programas de 
atividade física e de lazer, 
assim como workshops de 
alimentação saudável, etc…. 
Estas e outras ideias estão 
em discussão pela comissão 


Esta é a primeira re-
união e espero que o 

grande objetivo seja fazer va-
ler algo que está aprovado há 
muitos anos, mas que nunca 
foi revogado, que é a criação 
dos corpos especiais da Fun-
ção Pública. Os médicos não 
são menos diferenciados e a 
nossa profissão foi considera-
da de risco. Todos os dias de-
paramo-nos com a imprevisi-
bilidade e estamos sujeitos a 
um stress e desgaste que não 
deveria entrar no mesmo rol 
dos direitos para a aposenta-
ção, dos dias de férias anuais, 

e, por isso, aguardamos uma 
nova reunião para formalizar 
as propostas que nos parece-
rem mais interessantes”

por exemplo. Cada vez há 
mais registos de casos de 
violência contra profissionais 
de saúde e agressões graves 
a médicos e a Ordem dos 
Médicos tem vindo a recolher 
dados e a abordar o assunto. 
É a profissão que mais se sui-
cida, cada vez existem mais 
casos de doença cardiovas-
cular nos médicos, isso deve 
ter algum significado. No en-
tanto, somos considerados 
como qualquer funcionário 
público, e não deveria ser 
assim. Espero que haja al-
guma movimentação deste 

CRNOM no sentido de fazer 
chegar as nossas preocupa-
ções a quem de direito”. 

ECOLOGIA E  
PROMOÇÃO DE SAÚDE 

PROFISSÃO DE RISCO E 
DESGASTE RÁPIDO

COORDENADOR: Ana Isabel Valongo 
Ramôa de Castro 

MEMBROS: Diogo Filipe Fernandes Rodri-
gues; Eduardo Jorge Lima da Costa; Filipa 
Margarida Soares do Couto; Inês Ramos 
Genesio; Jaime Alberto de Sá Barbosa 
Milheiro; Laura Maria da Silva Carvalho; 
Manuel Sá Nogueira; Maria Inês Pacheco 
de Sousa; Rita Cristina Pessoa Coutinho; 
Sílvia Mariana da Fonseca Carvalho; Tatia-
na Maria Fernandes Moreira Marques

COORDENADOR: Zulmira Maria Moreira 
Azevedo Correia

MEMBROS: Carlos Miguel Almeida 
Botelho; Catarina Homem de Gouveia 
Neto de Viveiros; Germano Adrega 
Cardoso; João Pedro Matos Oliveira 
Peralta; Luis Filipe Martins de Sousa 
Magalhães; Maria Teresa Van Zeller de 
Macedo Burnay Pereira; Tatiana Pacheco 
Basto; Tiago Filipe da Costa Figueiredo; 
Vitor Miguel Dias Ferreira
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No dia 14 de setembro, a SRNOM 
recebeu um colóquio sobre Sistemas de 
Acreditação da Qualidade em Saúde. 
Promovido pela Comissão Consultiva 
para a Auditoria e Qualidade do CRNOM, 
coordenada por António Marques, o 
evento contou com os testemunhos de 
representantes de hospitais e instituições 
de saúde da região.

Colóquio:

«SISTEMAS DE 
ACREDITAÇÃO DA 
QUALIDADE EM SAÚDE» 

Iniciativa  
da Comissão 
Consultiva 
Regional para 
a Auditoria e 
Qualidade

Logo na sua primeira reunião, no mês 
de maio, a Comissão Consultiva para 
a Auditoria e Qualidade do CRNOM 
revelou que a primeira ação passa-

ria por “sistematizar os diversos sistemas 
de gestão da qualidade existentes”, bem 
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O Contributo  
dos Observatórios 
e Comissões 
Consultivas 
Regionais é um 
suporte essencial 
para a ação do 
CRNOM.
No terreno  
há já algumas 
iniciativas em 
marcha, que  
são o exemplo 
concreto do seu 
trabalho.
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como os seus referenciais, com dois ob-
jetivos: “dar a conhecer estes sistemas, 
através de colóquios e eventos públicos, 
promovendo o debate entre colegas e as-
sumir um conjunto de indicadores desses 
sistemas que consideramos pertinentes 
e exequíveis em termos de avaliação e 
identificar alguns serviços que devem 
ser alvos de auditoria”, afirmou António 
Marques. Nesse sentido, no dia 14 de se-
tembro, a Sala de Conferências da Secção 
Regional do Norte da Ordem dos Médicos 
(SRNOM) recebeu o primeiro colóquio te-
mático sobre Sistemas de Acreditação da 

Qualidade em Saúde. Este foi o primeiro 
evento de um ciclo que se propõe abordar 
temas que, embora diferentes, têm pontos 
de contacto entre si.

Prós e contras dos 
Sistemas de Acreditação
A sessão foi moderada por António Mar-
ques e Carla Bentes, coordenador e mem-
bro da Comissão Consultiva para a Audi-
toria e Qualidade, respetivamente, e teve 
como principal objetivo dar a conhecer 
os diversos sistemas de qualidade, seja 
no contexto da gestão, seja mais no con-
texto clínico. António Taveira Gomes, pre-
sidente do Conselho de Administração da 
Unidade Local de Saúde de Matosinhos, 
apresentou o Information System Security 
Officer (ISSO), “um sistema mais transver-
sal, aplicável a diversos contextos, não só 
clínicos, mas até industriais, empresariais 
e organizativos”; Isabel Alexandra Santos, 
diretora do Departamento de Qualidade 
do Centro Hospitalar Universitário de San-
to António (CHUdSA) apresentou o  CHKS 
(Caspe Healthcare Knowledge Systems), 
um sistema de origem inglesa, “com um 
forte componente clínico, em vigor em 
muitos hospitais portugueses”; e Filipe 
Basto, diretor clínico do Hospital Lusíadas 
Porto, explicou o processo de acreditação 
pelo JCl (Joint Commission International), 
o sistema com maior divulgação a nível 
internacional. 
Através de testemunhos partilhados pelos 
representantes de hospitais e instituições 
de saúde, o colóquio promoveu a com-
paração dos sistemas mais utilizados em 
Portugal e ainda as realidades públicas e 
privadas. “A iniciativa contou com uma 
participação ativa, em que os participan-
tes levantaram várias questões, e acho 
que o objetivo foi cumprido. Foi criada 
uma oportunidade de discutir diversos 
sistemas de que muitas vezes ouvimos fa-
lar ou lemos sobre eles, mas é diferente se-
rem apresentados por pessoas que lidam e 
trabalham diariamente com eles nas suas 
instituições, partilhando os prós e os con-
tras”, explicou António Marques. 
O segundo colóquio realizou-se já no dia 
12 de outubro, este relacionado com a Au-
ditoria Clínica, “um componente importan-
te num processo de qualidade, mas muito 
mais específico”. Assumir o referencial, 
fazer comparações e identificar oportuni-
dades de melhoria é o principal objetivo. 

António Marques  
Coordenador da Comissão Regional de 
Auditoria e Qualidade


Uma das coisas mais 
importantes que 

podemos fazer enquanto 
profissionais de saúde é 
assumir o compromisso com a 
qualidade. Porque a qualidade 
é importante para a gestão 
de risco e, muitas vezes, o que 
está em causa é o rigor com 
que fazemos determinados 
procedimentos ou tomamos 
determinadas atitudes. Por 
isso, o rigor relativamente 
ao respeito pela boa prática, 
de uma forma reproduzível, 
sustentada, apesar do 
procedimento por vezes ser 
feito por diversas equipas, 
implica a sistematização da 
boa prática e a capacidade de 
compararmos o que fazemos 
com aquilo que era suposto 
fazermos. Daí, um sistema 
de gestão da qualidade fazer 
sentido”
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Iniciativa  
da Comissão 
Consultiva 
Regional de 
Diplomacia da 
Saúde

Atuar no cenário global  
da Saúde

A Comissão Consultiva de Diplomacia 
da Saúde do CRNOM está a promover 
uma iniciativa que pretende fornecer aos 
médicos as ferramentas e capacidades 
necessárias para atuar no cenário global 
da saúde. Com a coordenação de 
Francisco Pavão e Pedro Ponte e Sousa, o 
1º Curso de Diplomacia e Negociação em 
Saúde conta com um plano formativo que 
se divide em 12h de seminários de acesso 
geral e 34h de aulas. 

A diplomacia e negociação em 
saúde são cada vez mais impor-
tantes numa era globalizada, 

onde os desafios de saúde não conhecem 
fronteiras. A pandemia de COVID-19, por 
exemplo, evidenciou a necessidade de 
coordenar esforços internacionais para 
combater ameaças globais à saúde, e 
como tal, há uma crescente necessidade 
de médicos, e outros profissionais de saú-

 Formação

«CURSO DE DIPLOMACIA 
E NEGOCIAÇÃO EM 
SAÚDE» 
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            NEGOCIAÇÃO
[FEV-MAR 2024]

Seminários (acesso livre)

Diplomacia da Saúde e Multiculturali-
dade: o caso da região Norte 

Diplomacia da Saúde em Conflitos e 
Crises

Aulas: 
Negociação: Natureza e Fases // Negocia-
ção: Planeamento e Comunicação // Ac-
tores da Negociação em Saúde: o Decisor 
Político // Actores da Negociação em Saú-
de: o Administrador Hospitalar e Gestor de 
Saúde // Atores da Negociação em Saúde: 
Sindicatos e Associações Médicas // Ato-
res da Negociação em Saúde: Ordem dos 
Médicos // Laboratório de negociação. 

            DIPLOMACIA
[OUT-NOV 2023]

Seminários (acesso livre)

Cooperação em Saúde e a CPLP 

Portugal como Agente para a Saúde 
Global 

Aulas: 
Globalização e Governação Global // Diplo-
macia: Introdução, História, Formas de Di-
plomacia // Diplomacia: Ferramentas e Ins-
trumentos da Diplomacia Contemporânea 
// Saúde Global // Diplomacia da Saúde // 
Diplomacia e Saúde Global na ONU e ou-
tras Organizações Internacionais // Diplo-
macia no Acesso à Saúde: Medicamentos, 
Tecnologia e Inovação // Diplomacia na 
Resposta a Crises de Saúde: Epidemias // 
A Diplomacia na União Europeia da Saúde

“Um curso de diplomacia e negociação 
em saúde para médicos ajudará a formar 
profissionais que possam navegar no am-
biente multidisciplinar e internacional da 
saúde com mais eficácia e ter uma pers-
petiva mais ampla sobre os desafios e 
oportunidades que enfrentam. As compe-
tências adquiridas neste curso permitirão 
que os médicos sejam mais eficazes na sua 
prática, tanto local como globalmente”, as-
sumiram os organizadores. O primeiro se-
minário acontece já no dia 21 de outubro e 
tem como tema a “Cooperação em Saúde 
e a CPLP”. 

1

2

Francisco Pavão  
Coordenador da Comissão Regional de 
Diplomacia da Saúde


Esta Comissão 
Consultiva está muito 

motivada e empenhada nas 
atividades a que se propôs 
realizar. Devemos registar que 
desde o primeiro momento, 
tivemos o bom acolhimento, 
total apoio e abertura do 
Conselho Regional do Norte, 
a quem, na pessoa do seu 
presidente, Prof. Dr. Eurico 
Castro Alves, deixamos o 
nosso agradecimento. 
Os principais objetivos de 
aprendizagem deste curso e 
seminários paralelos incluem 
a compreensão do âmbito 
da diplomacia e negociação, 
e a forma como estes 
conceitos são aplicados no 
contexto global da saúde, 
a par da identificação dos 
diferentes instrumentos e 
ferramentas de diplomacia 
contemporânea. Entender 
qual o papel das organizações 
internacionais na governação 
global da saúde e analisar 
a diplomacia da saúde 
em relação ao acesso a 
medicamentos e tecnologias, 
bem como na resposta 
a crises de saúde, como 
as epidemias. Por fim, 
desenvolver capacidades de 
negociação e comunicação 
para interagir com diferentes 
atores da negociação em 
saúde.

“
Foi com grande 
surpresa que 

em poucos dias 
preenchemos o total de 
vagas previstas para esta 
primeira edição, todavia 
isto reflete a procura e 
importância atual do 
tema e das relações 
internacionais no âmbito 
da saúde. Incentivamos 
a participação de todos 
os colegas e outros 
curiosos pelos temas dos 
Seminários que terão 
entrada livre.

de, terem competências de diplomacia e 
negociação”. Esta é a introdução do 1º Cur-
so de Diplomacia e Negociação em Saúde, 
promovido pela Comissão Consultiva de 
Diplomacia de Saúde da SRNOM. Uma co-
missão que assumiu desde o início, difun-
dir este tema e enquadrá-lo num contexto 
de saúde global e com interesse para os 
médicos e comunidade em geral. 
O curso pretende fornecer aos médicos 
as ferramentas e capacidades necessárias 
para atuar, efetivamente, no cenário global 
da saúde. Compreender a diplomacia e a 
negociação em saúde é crucial para ga-
rantir que os médicos possam comunicar 
e cooperar efetivamente com outros pro-
fissionais, organizações governamentais 
e não-governamentais, bem como com as 
comunidades que atendem. Este é o prin-
cipal objetivo da iniciativa coordenada por 
Francisco Pavão, representante da Comis-
são Consultiva de Diplomacia da Saúde 
e especialista em Saúde Pública, e Pedro 
Ponte e Sousa, professor de Relações Inter-
nacionais na Universidade Portucalense e 
investigador do Instituto Português de Re-
lações Internacionais (IPRI). 
O plano formativo desta iniciativa divide-
-se em 12h de seminários de acesso livre 
e 34h de aulas para a turma selecionada. 
As inscrições para este curso presencial 
abriram a 6 de setembro e rapidamente 
esgotaram, mesmo antes do fim do prazo 
de candidatura, estabelecido para 14 de 
setembro. O primeiro módulo, sobre Diplo-
macia, vai acontecer entre os meses de ou-
tubro e novembro de 2023. Já a vertente da 
Negociação será abordada entre fevereiro 
e março de 2024 no módulo 2. 
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Iniciativa do 
Observatório de 
Medicina Geral 
e Familiar

“3 problemas e 3 sugestões em 30 
dias” é um projeto que se assume 
como uma reflexão sobre o sistema 
informático nos Cuidados de 
Saúde Primários. Promovido pelo 
Observatório de Medicina Geral e 
Familiar do CRNOM, a iniciativa reúne 
o feedback de dezenas de colegas 
provenientes de 15 ACES da região 
Norte do país.

Assim que tomou posse e agendou 
a sua primeira reunião, o Observa-
tório de Medicina Geral e Familiar 
(MGF) assumiu representar todos 

os grupos e unidades do Norte do país, 
com uma visão geral da especialidade. O 
primeiro objetivo centrou-se em estabele-
cer uma rede de diálogo entre os elemen-
tos de cada unidade de saúde e o Conselho 
Regional do Norte da Ordem dos Médicos 
(CRNOM). “Pretendemos discutir as pro-
blemáticas e oportunidades da Medici-
na Geral e Familiar, tendo representadas 
todas as realidades de todos os ACES do 
Norte do país. Ouvir o que cada um tem a 
dizer, perceber as suas realidades e como 
podemos atuar para articular a melhor re-
solução e fazer chegar a quem de direito. 
No fundo, recolher informação, discutir os 
problemas e levar propostas até aos ór-
gãos executivos e decisores”, reforçaram 
os coordenadores. Nesse sentido, Maria 
da Luz Loureiro, especialista em MGF, e 
Pedro Torrão Pinheiro, interno de Forma-
ção Especializada em MGF, fizeram valer 
a promessa e avançaram para a primeira 
iniciativa deste Observatório. 
“3 problemas e 3 sugestões em 30 dias” 
é um projeto que se assume como uma 
reflexão sobre o sistema informático nos 
Cuidados de Saúde Primários e reúne o 
feedback de dezenas de médicos de 15 
ACES da região Norte do país. O próximo 
passo será enviar esta informação à tutela, 
nomeadamente aos Serviços Partilhados 
do Ministério da Saúde (SPMS). 

Outros projetos
O Observatório de MGF está também já a 
trabalhar noutros projetos, como “Uma se-
mana na vida de um Médico de Família”, 
“Um dia de trabalho no século XXI” e “Des-
locação voluntária para o interior – a que 
custo?”. Através de modelos de caracteri-
zação extensiva do trabalho de um médico, 
projetos de investigação e questionários a 
jovens médicos, nomeadamente sobre as 
motivações para deslocação voluntária, 
pretende-se recolher dados estatísticos 
sobre as unidades do Norte do país, dis-
cutir problemáticas e oportunidades da 
especialidade de MGF e servir de veículo 
de transmissão de informações relevantes 
entre as unidades do Norte e o CRNOM. 

 Inquérito

«3 PROBLEMAS  
E 3 SUGESTÕES  
EM 30 DIAS» 
Sugestões para a  
melhoria do sistema 
informático dos Cuidados  
de Saúde Primários
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ORDEM DOS MÉDICOS
SECÇÃO REGIONAL DO NORTE 

O final do ano está já aí e com ele a quadra natalícia tão aguardada pelas crianças. Por isso, 
é com grande entusiasmo que a SRNOM está já a preparar mais uma grande Festa de Natal 
na Ordem. E para que a festa se concretize com a magia e a animação habituais, contamos 
com a alegria contagiante dos mais pequenos (filhos dos colegas médicos com idade até 
aos 10 anos) e, claro, também com a sua presença. 

Fique atento aos nossos canais. Brevemente serão abertas as inscrições.

ORDEM DOS MÉDICOS
SECÇÃO REGIONAL DO NORTE 

O final do ano está já aí e com ele a quadra natalícia tão aguardada pelas crianças. Por isso, 
é com grande entusiasmo que a SRNOM está já a preparar mais uma grande Festa de Natal 
na Ordem. E para que a festa se concretize com a magia e a animação habituais, contamos 
com a alegria contagiante dos mais pequenos (filhos dos colegas médicos com idade até 
aos 10 anos) e, claro, também com a sua presença. 

Fique atento aos nossos canais. Brevemente serão abertas as inscrições.



Equipas renovadas
COLÉGIOS
CERIMÓNIA  
DE TOMADA DE POSSE 
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Depois da tomada de posse do Bas-
tonário, dos Conselhos Regionais 
e Sub-Regionais e das Comissões 
Consultivas Regionais, chegou a 

vez das direções dos Colégios de Espe-
cialidade e Competências, das Secções de 
Subespecialidade e do Conselho Nacional 
do Médico Interno da Ordem dos Médicos 
também verem formalizado o início do 
seu mandato. “A nova equipa da Ordem 
dos Médicos está finalmente completa”, 
afirmou Carlos Cortes, na cerimónia de to-
mada de posse destes órgãos, no dia 3 de 
outubro, no Salão Nobre do Centro de Cul-
tura e Congressos da Secção Regional do 
Norte da Ordem dos Médicos (SRNOM). O 
processo de eleição iniciou-se no dia 4 de 
setembro de 2023, com recurso exclusivo 
ao sistema de voto eletrónico e terminou 
às 19h do dia 7 de setembro, tendo votado 
10.412 médicos.

Responsabilidade
Eurico Castro Alves, presidente do Con-
selho Regional do Norte da Ordem dos 
Médicos (CRNOM) inaugurou a cerimónia 
congratulando os colegas recém-eleitos e 
alertando para a importância do compro-
misso assumido, que acarreta uma “gran-
de responsabilidade”, disse. Seguiram-se 
Manuel Teixeira Veríssimo e Paulo Simões, 
presidentes dos Conselhos Regionais do 
Centro e Sul da Ordem dos Médicos, respe-
tivamente, que aproveitaram a oportuni-

Texto Catarina Ferreira › Fotografia Medesign

Novas direções 
dos Colégios de 
Especialidade  
e Competências, 
Secções de 
Subespecialidades 
 e CNMI tomaram 
posse na SRNOM 

OS PILARES
TÉCNICO-
CIENTÍFICOS 
DA ORDEM DOS 
MÉDICOS

COM UMA EQUIPA RENOVADA, 
CHEGOU A VEZ DOS COLÉGIOS 
DE ESPECIALIDADE E 
COMPETÊNCIAS, SECÇÕES DE 
SUBESPECIALIDADE E CONSELHO 
NACIONAL DO MÉDICO INTERNO 
DA ORDEM DOS MÉDICOS VEREM 
AS SUAS NOVAS DIREÇÕES 
OFICIALIZADAS. AS ELEIÇÕES 
DECORRERAM DE 4 A 7 DE 
SETEMBRO E A TOMADA DE 
POSSE TEVE LUGAR NO SALÃO 
NOBRE DA SRNOM NO DIA 3 DE 
OUTUBRO. 
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“
Temos que honrar 
a nossa profissão e 

não podemos deixar de ser 
exigentes. Vivemos tempos 
muito difíceis e isso obriga 
a que estejamos ainda mais 
unidos neste propósito de 
lutar pela qualidade do 
exercício da Medicina”. 
Eurico Castro Alves



país. É esta Ordem que nós queremos, uma 
Ordem que ajude a desenvolver a saúde e 
a melhorar os cuidados de saúde presta-
dos à população”, assumiu o bastonário. 
Ao longo da sua intervenção, Carlos Cor-
tes não esqueceu o facto de “estarmos a 
atravessar enormes dificuldades” na saú-
de e no país e adiantou que os desafios que 
se seguem serão “exigentes”. No entanto, 
revelou acreditar que com responsabilida-
de e empenho, “os médicos, unidos, con-
seguirão vencer estes desafios” e valorizar 
a profissão. 

dade para dar as boas-vindas aos especia-
listas que assumiam funções e que vieram 
de vários pontos do país. Os empossados 
prestaram o juramento solene, tendo de-
clarado “cumprir com lealdade, zelo e de-
dicação”, as funções que lhes foram confia-
das, como constava do auto de posse que 
foi lido no início do ato solene. Seguiu-se a 
chamada para assinatura do mesmo, por 
ordem alfabética, dos 68 órgãos eleitos, 
entre Colégios de Especialidade e Compe-
tências, Secções de Subespecialidades e 
Conselho Nacional do Médico Interno. 

Pela qualidade da Medicina
O discurso de encerramento foi proferido 
pelo Bastonário da Ordem dos Médicos, 
Carlos Cortes, que destacou a importân-
cia do momento. Recordou a dedicação 
e o trabalho de equipa dos colegas que 
terminam o seu mandato e felicitou os 
que iniciavam um novo ciclo, neste triénio 
2023-2025. “Os Colégios são, verdadeira-
mente, órgãos vitais da Ordem dos Médi-
cos. Quem dá estrutura, imagem e perfil 
à instituição, fundamentalmente, são os 
Colégios. A Ordem dos Médicos não é uma 
instituição política ou sindical, antes tem 
uma base técnico-científica. E quem a cria, 
fortalece e sustenta são os Colégios. Sem 
estes órgãos vitais, seria muito difícil a OM 
desenvolver a sua atividade. Queremos 
recuperar este papel na sociedade portu-
guesa e junto dos responsáveis da saúde, 
um papel de consultoria, aconselhamento, 
proximidade para ajudar a desenvolver o 

“ Vivemos um 
período difícil, 

mas temos que o 
saber ultrapassar, 
com a convicção 
de que faremos 
sempre o melhor 
pelos doentes e pela 
profissão. Temos que 
nos defender como 
classe, mas também 
pugnar por melhores 
cuidados de saúde”. 

Manuel Teixeira 
Veríssimo
CR Centro

“ Sem vocês a 
Ordem dos 

Médicos não poderia 
desempenhar o papel 
que tem mantido e 
reforçado ao longo 
dos anos, de defesa 
da competência 
técnica e científica”. 

Paulo Simões
CR Sul

A cerimónia de tomada de posse 
dos Colégios encheu o Salão Nobre 
na SRNOM, a 3 de outubro

Regulamento Geral dos 
Colégios de Especialidades 
e de Competências
e das Secções de 
Subespecialidades

Os Colégios são “órgãos 
técnicos consultivos da 
Ordem dos Médicos e 
congregam os médicos 
qualificados nas 
diferentes especialidades 
ou competências”. Há 
tantos colégios quantas 
as especialidades e 
competências reconhecidas 
pela Ordem dos Médicos. 
Após eleições, as direções 
dos Colégios tomam 
posse perante o Conselho 
Nacional. Os mandatos tem 
a duração de três anos.
Os Colégios da OM têm 
como objetivo “a valorização 
e desenvolvimento do 
conhecimento e exercício 
da Medicina de forma a 
atingir os padrões mais 
elevados, para benefício 
da Saúde dos cidadãos.” 
Elaboram e propõem ao 
Conselho Nacional os 
programas curriculares 
para a respetiva área de 
formação. “A verificação da 
idoneidade e capacidade 
formativa de um serviço 
ou unidade, bem como a 
avaliação da qualidade, é 
da responsabilidade dos 
Conselhos Regionais e das 
direções dos Colégios que 
nomeiam as comissões de 
verificação.” “A verificação 
de idoneidade formativa 
de um serviço ou unidade 
pressupõe a realização 
de visitas periódicas aos 
mesmos.”
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“ Estamos a 
atravessar enormes 
dificuldades, mas 

não devemos ter receio. 
Se os médicos souberem 
fomentar e criar esta união, 
saberemos ultrapassar os 
problemas do país. Em 
nós assenta uma enorme 
responsabilidade. O SNS está 
a atravessar dificuldades 
sem precedentes e estão 
pela frente muitos desafios. 
Esta é a oportunidade que 
a Ordem dos Médicos não 
pode desperdiçar: construir 
um melhor futuro para as 
pessoas, dignificar a nossa 
profissão, apontar caminhos. 
Conto com o vosso trabalho 
empenhado”. 

[Carlos Cortes]

“ Sermos eleitos 
pelos nossos 
pares para 

representar os cerca de 
dez mil médicos internos 
do país é um orgulho e 
uma responsabilidade, 
particularmente no período 
conturbado que a profissão 
e, por extensão, a formação 
médica atravessam. A 
equipa que agora inicia 
funções para o triénio 2024-
2026 quer transformar 
o CNMI num aliado mais 
próximo de todos os 
médicos internos e reforçar 
a sua capacidade de 
influência junto dos órgãos 
decisores do Internato 
Médico. As ações prioritárias 
passam pela criação de 
mecanismos de denúncia 
acessíveis, sistematizados 
e consequentes, pela 
promoção da revisão da 
legislação do Internato 
Médico e dos programas 
formativos, pelo zelo do 
cumprimento de critérios 
de idoneidade formativa, 
pelo reforço de estudos de 
qualidade da formação e 
do bem-estar dos médicos 
internos, pela criação de 
momentos regulares de 
auscultação nacional, e 
pela divulgação detalhada 
das atividades do CNMI. 
Queremos trabalhar para 
que a voz do médicos 
internos seja ouvida, 
revertendo a tendência de 
descontentamento com a 
especialização médica que 
se tem gerado nos últimos 
anos”.



“ Já estou ligada 
à SRNOM há 
alguns anos, 

passei pela Assembleia de 
Representantes e integro 
o Conselho Sub-Regional 
do Porto. Fui membro 
suplente do anterior colégio 
durante os dois mandatos 
e neste momento assumi 
a presidência com um 
sentimento de missão, 
como médica, especialista 
de MFR, no cumprimento 
dos valores e objetivos da 
especialidade. E quando 
se fala na especialidade, 
fala-se daquilo que 
representamos para os 
doentes que necessitam 
de MFR, ou seja, é neles 
que está centrada a nossa 
missão. É uma especialidade 
transversal a várias áreas 
da Medicina, uma das 
grandes especialidades 
do século XXI, não só 
pelo envelhecimento e 
questões demográficas, 
mas também porque cada 
vez mais existem pessoas 
a sobreviver aos eventos 
agudos de doença, que 
ficam com défices e 
limitações funcionais. Por 
isso, a Organização Mundial 
de Saúde considera a MFR 
uma especialidade do século 
XXI, com vários documentos 
que comprovam a sua 
importância, para todas 
as faixas etárias, em todo 
o Mundo. (...) Contamos 
com uma equipa jovem 
e equilibrada, com 
experiências diferentes, 
motivada e empenhada na 
defesa da missão e ideais da 
MFR”.

“ É um gosto 
presidir a 
este colégio. 

Formamos uma lista de 
consenso a nível nacional, 
com a presença de 
representantes de todos os 
hospitais com idoneidade 
formativa total. Foi uma lista 
única e acredito que tenha 
sido consensual. O mais 
importante é poder servir 
a Ordem dos Médicos, a 
especialidade de Angiologia 
e Cirurgia Vascular e, 
acima de tudo, servir a 
população. É a verdadeira 
missão dos médicos, estar 
ao serviço das pessoas, 
dos doentes, e por isso 
aqui estamos. Com uma 
responsabilidade acrescida, 
mas sempre preservando 
a definição e realidade de 
ser médico, principalmente 
nestes tempos atuais, em 
que vivemos momentos 
difíceis. Procuramos 
manter a serenidade e o 
princípio base que nos 
leva a jurar Hipócrates 
quando abraçamos a 
profissão e continuar a 
fazê-lo pela vida fora, 
assumindo o compromisso. 
Seja à frente do doente, 
seja na representação dos 
colegas de profissão. (...) 
A sala estava magnífica 
e composta, o que revela 
um enorme entusiasmo e 
participação dos médicos, 
em estarem na sua casa, 
vindos de todo o país. 
Demonstra união, vontade 
de continuar e resiliência, 
fazendo desta a profissão 
nobre que todos nós 
abraçamos”.

José Durão 
Conselho Nacional 
do Médico Interno 

Catarina Aguiar Branco 
Colégio da Especialidade  
de Medicina Física e de 
Reabilitação

Armando Mansilha 
Colégio da Especialidade 
de Angiologia e Cirurgia 
Vascular
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 INSCRIÇÃO NA 
 OM 2023 

SECÇÃO REGIONAL 
DO NORTE 

SRNOM deu 
as boas-vindas 
a 800 novos 
médicos



“Passamos 
a pertencer à 
classe, a fazer 
parte desta 
instituição”

Sou licenciada em 
Ciências da Nutrição 

pela Universidade do Porto 
mas sempre sonhei ser 
médica e por isso decidi 
perseguir esse caminho. Foi 
um percurso desafiante mas 
que termino com a sensação 
de dever cumprido. Quanto 
ambicionamos tanto alguma 
coisa, vale sempre a pena. (...) 
Este dia tem um significado 
especial, passamos a 
pertencer à classe, a fazer 
parte desta instituição. É 
com esta etapa que sinto 
que cheguei ao fim deste 
caminho, deixei de responder 
como aluna para ser médica. 
Ainda tenho tudo em aberto, 
vou com a mente limpa para 
o Ano Comum, até porque 
pretendo conhecer as várias 
realidades e perceber onde 
me enquadro. Defendo o 
SNS e pretendo integrá-lo, 
ainda vivo na utopia de que é 
o futuro de um país, só que é 
necessário melhorá-lo”

Catarina Silva 
FMUP

Entre julho e setembro, 
foram muitos os 
jovens médicos que se 
deslocaram à sede da 
Secção Regional do Norte 
da Ordem dos Médicos 
para oficializarem o 
pedido da sua cédula 
profissional. Após seis 
anos de estudo e prestes 
a realizarem a Prova 
Nacional de Acesso 
(PNA), já em novembro, 
os jovens revelaram a 
satisfação por estarem 
cada vez mais perto 
de ver o seu sonho 
concretizado: serem 
oficialmente médicos. 
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A 
inscrição na Ordem dos Médicos 
é uma condição legal necessária 
para o exercício da Medicina em 
Portugal. Por isso, concluído 
mais um ano letivo nas escolas 

médicas, muitos foram os jovens que se 
deslocaram até às sedes das Secções Re-
gionais do Norte, Centro e Sul da Ordem 
dos Médicos para formalizarem o pedi-
do da célula profissional. A Nortemédico 
acompanhou o processo de inscrição de 
alguns estudantes, num universo de cerca 
de 800, só na região Norte, ficando a co-
nhecer as realidades de diferentes escolas 
médicas, entre elas a Faculdade de Medi-
cina da Universidade do Porto (FMUP) e 
o Instituto de Ciências Biomédicas Abel 
Salazar (ICBAS), também da Universidade 
do Porto, a Escola de Medicina da Univer-
sidade do Minho, a NOVA Medical School/
Faculdade de Ciências Médicas da Univer-
sidade Nova de Lisboa e a Faculdade de 
Ciências da Saúde da Universidade da Bei-
ra Interior (UBI). 
Com evidente felicidade, os recém-gra-
duados fizeram um balanço positivo do 
seu percurso académico e do estado da 
formação médica em Portugal. A SRNOM 
dá as boas vindas aos novos médicos que 
iniciam agora uma nova jornada repleta de 
desafios. 

MAIS 
UMA META 
ALCANÇADA

Texto Catarina Ferreira › Fotografia Medesign

800
inscrições  
na região 
norte
A grande maioria 
dos jovens médicos 
inscritos na SRNOM 
provêm das 
escolas médicas do 
Norte, mas alguns 
formaram-se em 
escolas do centro e 
sul do país.

O presidente do CRNOM, 
Eurico Castro Alves, felicitou 
pessoalmente alguns dos 
jovens recém-inscritos na 
Ordem dos Médicos



Foram anos 
desafiantes, em 

que foi preciso abdicar de 
muita coisa, mas no final, 
compensa sempre e valeu a 
pena. Ainda não terminou, 
julgo que este é o ano mais 
desafiante de todos porque 
iremos fazer a PNA, temos 
os estágios e há sempre 
alguma dificuldade em gerir 
tudo isso, mas havemos 
de conseguir. Por sentir 
que temos tanto para gerir 
ainda, vejo esta etapa de 
inscrição na OM como uma 
mini-celebração que vamos 
tendo ao longo do caminho, 
tal como a apresentação 
da tese ou o Juramento 
de Hipócrates. Ficamos 
sempre sem saber como 
nos sentir porque é um ano 
com muita responsabilidade, 
muitas etapas, pelo que é 
uma sensação estranha. 
Só no futuro é que me vou 
aperceber de que me tornei 
médico e deixei de ser aluno. 
(...) O meu objetivo é ficar a 
trabalhar no SNS e por isso 
vou dar o meu melhor, apesar 
de ter tudo muito em aberto 
em relação à especialidade, 
tenho alguma curiosidade 
pela área da Psiquiatria”

Francisco Soares Nogueira  
ICBAS

Este percurso foi 
muito bom. No meu 

caso, foram apenas 4 anos 
de estudo porque eu já era 
licenciada em Medicina 
Dentária, uma profissão 
que exerci durante 3 anos 
e só depois decidi abraçar 
este caminho. Apesar de 
gostar do que fazia, sentia 
que faltava algo e recuperei 
a ideia de estudar Medicina. 
Por isso, apesar de alguns 
desafios, é o concretizar 
de um sonho. Acredito que 
a parte mais difícil ainda 
está para vir, com a PNA e 
a especialidade, sinto que 
estamos a meio do caminho. 
Agora o objetivo é ir 
concretizando as etapas que 
estão pela frente, ver como 
corre, e numa fase inicial 
pretendo manter-me no SNS. 
Sabemos que os privados 
acabam por oferecer 
melhores condições, mas 
nunca terão um volume de 
pacientes tão grande, nem 
os meios e a experiência dos 
seus profissionais. (...) Este é 
um dia especial para todos 
os que se inscrevem, mas 
principalmente para quem 
como eu tem já um segundo 
curso e sente esse peso do 
trabalho, é um sentimento 
muito gratificante”

Ana Salgueiro Morgado  
ICBAS
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“Acredito 
que a parte 
mais difícil 
ainda está 
para vir… 
pretendo 
manter-me no 
SNS”



Foram seis anos muito 
intensos, tanto a nível 

pessoal como de estudo, 
em que vivemos momentos 
especiais que recordamos 
agora nesta etapa final. 
Apesar de muito trabalho 
e desafios, valeu a pena e 
culmina neste dia em que nos 
inscrevemos na Ordem dos 
Médicos. A partir de agora, 
fazemos parte da classe, 
após longos anos, o que é um 
orgulho (...) Pretendo fazer 
o internato em Portugal, 
ainda não sei bem qual 
especialidade escolher, 
mas tenho preferência por 
Neurologia”

Miguel Guerra Pereira  
FMUP


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Foram anos muito 
desafiantes. Eu sou do 

Porto mas estudei na Covilhã, 
tive que lidar com a mudança 
de cidade, adaptar-me a viver 
longe de casa e a tudo o que 
isso acarreta. Mas de uma 
forma geral, gostei muito da 
experiência e do ambiente 
que vivemos no curso e na 
universidade, muito familiar. 
Também o método de 
ensino da UBI marca pela 
diferença e permite-nos ter 
maior liberdade em termos 
de gestão de horário para 
as aulas e estudo. Tivemos 
muito contacto com os 
doentes, ao contrário das 
faculdades com mais alunos, 
que não costumam ter tantas 
oportunidades. (...) Já tenho 
algumas perspetivas de 
futuro, gostava de seguir 
Pedopsiquiatria, mas tudo 
depende da nota do exame.  
Durante o meu percurso, 
gostaria ainda de dedicar-me 
à Educação Médica, a área 
onde fiz o meu mestrado e 
queria prosseguir. (...) Este 
dia de inscrição representa 
também um respirar de 
alívio por ter acabado mais 
uma etapa, um sentimento 
de conquista de algo que 
já sonho há tantos anos. 
Está a ser um grande misto 
de emoções e este dia tem 
outro impacto, porque agora 
somos oficialmente médicos”

Rafaela Mendes Ferreira 
Universidade da Beira Interior

Foi um percurso 
muito positivo, por 

um lado sinto que passou a 
correr, e por outro parece 
que já passaram muitos 
anos desde que comecei a 
faculdade. Gostei bastante, 
principalmente por ter vivido 
esta experiência numa 
cidade como Lisboa, longe 
de casa, uma vez que sou da 
Póvoa de Varzim. (...) Este dia 
representa o culminar de um 
percurso de muito trabalho, 
que sei que continua pela 
vida fora, mas também 
representa o início da vida 
profissional. Agora sim, 
estou a cumprir um sonho 
que sempre tive. Daqui para 
a frente, ainda tenho muitas 
opções em aberto, não tenho 
nenhuma certeza quanto à 
especialidade a seguir, vai 
depender do resultado da 
PNA”

Rita Monte 
Universidade Nova de Lisboa

Este foi um percurso 
muito positivo. Ser 

médica é o que eu sempre 
quis, desde pequenina. 
Consegui adquirir 
muitas aprendizagens e 
conhecimentos, levo amigos 
para a vida e penso que 
superei alguns receios e 
dificuldades, principalmente 
na adaptação ao 1º ano. 
O curso correspondeu às 
expetativas e acho que 
estive à altura do desafio. 
Por isso, este dia ainda não 
está a ser vivido na plenitude, 
acho que só quando estiver 
realmente a trabalhar 
enquanto médica é que vou 
sentir essa responsabilidade. 
Para já ainda não fiz bem a 
transição de estudante para 
médica, porque continuo 
a estudar para a PNA. (...) 
Quanto ao futuro, gostava 
de me manter no SNS. Sei 
que neste momento pode 
parecer ilusório mas não me 
imagino num país em que a 
capacidade financeira das 
pessoas seja um critério 
para diferenciar quem tem 
acesso a cuidados de saúde. 
Por isso pretendo manter-
me aliada ao SNS, se tiver 
oportunidade”

Diana Chaves
Universidade da Beira Interior

“Foram seis 
anos muito 
intensos, 
tanto a nível 
pessoal como 
de estudo” 

“Só quando 
estiver a 
trabalhar 
como médica 
é que vou 
sentir essa 
responsabi-
lidade”

“Uma 
sensação 
de grande 
felicidade, 
de objetivo 
cumprido”

Estes seis anos 
traduziram-se num 

percurso difícil, com muito 
esforço, trabalho, em que 
abdiquei muitas vezes da 
vida pessoal para conseguir 
gerir tudo, mas valeu a 
pena. Ainda falta completar 
algumas etapas, o caminho 
ainda não terminou e o 
grande desafio que temos 
agora é a PNA. Depois disso, 
ainda não tenho grandes 
certezas, apenas sei que 
prefiro especialidades 
médicas a cirúrgicas, mas 
tudo depende do resultado 
da prova, para a qual quero ir 
sem muita pressão e decidir 
com tempo e consciência. (...) 
Estar aqui hoje, depois deste 
esforço, é uma sensação de 
grande felicidade, de objetivo 
cumprido, que marca o início 
da vida profissional”

Maria Filipa Gonçalves  
EM UMinho
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Não encontrou os 50 melhores vi-
nhos de Portugal, mas conseguiu 
reunir cerca de 40 referências des-
sa lista. A partir daí, começou a ler 

cada vez mais, a usar os guias de vinhos 
portugueses de autores reconhecidos e a 
tentar encontrar os melhores. O entusias-
mo por este mundo foi crescendo e deu 
origem a uma garrafeira particular que 
chegou a reunir cerca de 7 mil garrafas. 
“Dava-me muito gozo e satisfação ter os 
vinhos mais procurados ali expostos. Mas 

nunca tive problema algum em mostrar e 
partilhar com as pessoas que entendiam 
do vinho, e abria uma garrafa. Percebi tam-
bém que a coleção já ia longa e que a maio-
ria se iria deteriorar com o tempo, por isso 
comecei a consumir, a oferecer e a parti-
lhar”, contou Flávio Alves. Neste momen-
to a coleção reduziu-se quase a metade e 
o médico oftalmologista começou a olhar 
para o vinho não só como forma de ter, 
colecionar e usufruir, mas também como 
forma de investimento. E assim entrou no 
mundo dos vinhos do Porto, que na sua 
opinião “são realmente memoráveis. Não 
são eternos, mas aguentam-se muito mais 
tempo, sobretudo os vintage. Temos gran-
des clássicos, que envelhecem na garrafa e 
ao longo do tempo são cada vez mais valo-
rizados e vão escasseando”, revelou. 
Em entrevista à Nortemédico, Flávio Alves 
relatou algumas das histórias mais curio-
sas no processo de aquisição de algumas 
referências, como as negociações, as ami-
zades que se criaram e os almoços todas 
as terças-feiras que perduram até hoje. A 
par da sua atividade profissional, durante 
o dia vai recebendo telefonemas com pro-
postas para comprar vinhos e aumentar a 
coleção e até já participou em leilões in-
ternacionais. “Entretanto, desde 2013 que 
organizo provas de vinho. A primeira foi 
nesse ano porque foi uma prova comemo-

“Os vinhos 
do Porto são 
memoráveis”

Foi enquanto estudava para o exame de 
acesso à especialidade de Oftalmologia 
que Flávio Alves começou a apreciar 
vinho. Ao longo dos anos, o seu 
interesse foi crescendo e, no início dos 
anos 90, foi desafiado a conhecer os 
50 melhores vinhos de Portugal. Assim 
iniciou uma coleção que deu origem a 
uma garrafeira própria que já contou 
com cerca de 7 mil referências. 

FLÁVIO ALVES
 OFTALMOLOGISTA  & 
 COLECIONADOR 
 DE VINHOS 
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Em 2015, Flávio Alves foi 
a Londres para participar 
no leilão de uma garrafa 
de Porto Vintage 1815 da 
Ferreira. O preço base 
anunciado pelo leiloeiro 
da Sotheby’s foi de 
3800 libras e o médico 
chegou a oferecer 4500 
libras. Contudo, a garrafa 
acabou por ficar para 
um auditor bancário 
português que instantes 
depois subiu a parada 
para 5 mil libras.

rativa dos 50 anos do Noval 63 e foi ines-
quecível, com vários vinhos de referência. 
O objetivo das provas é a partilha entre 
pessoas entendidas e apreciadoras neste 
mundo”, acrescentou. No mesmo ano foi 
“entronizado” na Confraria de Vinhos do 
Porto, a convite da Quinta do Noval, “uma 
companhia pela qual tenho um grande ca-
rinho, e respeito pela sua qualidade”. 

Atualmente conta com mais de 2 mil garra-
fas de vinho do Porto e possui uma das mais 
exclusivas e valiosas coleções. “Já provei 
vinhos de qualidade excecional, desde os 
tawnys mais famosos aos vintages. Entre 
os mais marcantes destaco o 37 da Quinta 
do Noval e um Quinta do Vesúvio de 1815, 
o mais antigo que já provei. Tive a felicida-
de de experimentar o Romanée-Conti, um 
dos vinhos mais procurados e mais caros 
do Mundo e ainda gostava de provar o No-
val Nacional 31, considerado um dos 10 
melhores vinhos do século passado, mas 
muito difícil de encontrar”, admitiu. 

Como o mundo do Vinho do Porto não 
para e está em constante evolução, Flávio 
Alves pretende continuar a apostar na or-
ganização de provas horizontais, como é o 
caso da “excelente” colheita de 1994. “Em 
2024 celebramos os 30 anos e seria uma 
boa ocasião. Em 2025 farei a de 55 e em 
2027, uma prova especial para comemorar 
o meu 70º aniversário com vinhos de 1927, 
em que já tenho uma coleção selecionada. 
Sempre numa ótica de partilhar vinhos es-
peciais”, completou. Mas não só, o futuro 
deste colecionador passa ainda por viven-
ciar experiências novas de harmonizar vi-
nhos com a gastronomia. “Já tive a oportu-
nidade de provar combinações excelentes 
e considero que todos deveriam ter essa 
oportunidade, no entanto, em Portugal, 
pouca gente ainda sabe servir Vinho do 
Porto. É uma pena, porque deveria ser ain-
da melhor apreciado”, lamentou. Depois 
de já ter estado na Borgonha, está agora a 
planear visitar a região de Champagne, até 
porque “um dos meus hobbies passa tam-
bém pelo champanhe de grande nível e já 
provei alguns muito bons”, rematou. 

“
Percebi que 
a coleção 

já ia longa e que 
a maioria se iria 
deteriorar com 
o tempo, por 
isso comecei a 
consumir, a oferecer 
e a partilhar (…)
Desde 2013 que 
organizo provas de 
vinho. A primeira 
que organizei 
(em 2013), 
foi uma prova 
comemorativa dos 
50 anos do Noval 63 
e foi inesquecível, 
com vários 
vinhos de 
referência.”
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Em 2022 “Os Quatro e 
Meia” participaram no 
Festival da Canção com o  
tema “Amanhã”
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“Tenho a sorte 
de exercer duas 
profissões que amo, 
de verdade”
Os Quatro e Meia têm vindo a 
conquistar cada vez mais público 
e tornaram-se um dos maiores 
fenómenos de popularidade da música 
portuguesa nos últimos tempos. A 
banda é composta por três médicos, 
dois engenheiros e um professor 
de música, todos amigos do tempo 
da faculdade, que se juntaram nos 
tempos livres para fazer canções e dar 
concertos. Atualmente são um exemplo 
de sucesso e a Nortemédico esteve 
à conversa com um dos elementos, 
vocalista e guitarrista da banda, 
Ricardo Liz Almeida, que é também 
médico pediatra. 

Ricardo Liz Almeida gosta de músi-
ca desde que se lembra, sobretudo 
de cantar. Herdou o vício do pai, 
que integrava uma banda musical 

e aos 12 anos pediu uma guitarra e um li-
vro com os acordes. Num registo “amador” 
e sem formação, descobriu as tablaturas, 
“que são uma espécie de notação musical 
em guitarra para totós e comecei a tentar 
aprender as músicas que gostava de ouvir 
na altura”, revela. Fez parte de bandas de 
garagem no ensino secundário e já nos tem-
pos da faculdade, em que se formou em Me-
dicina, integrou grupos académicos como a 
Tuna de Medicina da Universidade de Coim-
bra e a Secção de Fado da Associação Aca-
démica de Coimbra, onde contactou com 
estilos musicais muito variados. Foi nesta 
altura que se cruzou com Tiago Nogueira, 
Mário Ferreira, João Cristóvão Rodrigues, 
Pedro Figueiredo e Rui Marques, elementos 
que compõem Os Quatro e Meia. “A banda 
surgiu em 2013 de forma não planeada, a 
pedido de amigos em comum, para fazer-
mos uma atuação musical num sarau de 
ballet em Coimbra. Tocámos sete canções 
de artistas portugueses que a nós eram 
consensuais e, no final do sarau, surgiram 
dois convites para novas atuações. Passa-

RICARDO ALMEIDA
 PEDIATRA  &  
 MÚSICO 
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“
A banda 
surgiu em 

2013 de forma 
não planeada, a 
pedido de amigos 
em comum, para 
fazermos uma 
atuação musical 
num sarau de 
ballet em Coimbra.   
Passados seis, sete 
meses tínhamos os 
primeiros originais 
prontos.

dos seis, sete meses tínhamos os primeiros 
originais prontos e fomos tocando pontual-
mente perto da zona de Coimbra. Em 2015 
surge a nossa agência, Primeira Linha, que 
viu valor em nós e nos puxou para desafios 
como editar álbuns e tocar em salas, num 
ambiente mais profissional, com uma equi-
pa técnica. Creio que foi a partir daí que o 
projeto se tornou mais sério, até porque de 
repente estávamos a trabalhar com profis-
sionais da área e sentimos essa responsabi-
lidade acrescida”, conta. 

Apesar do evidente sucesso e de se terem 
tornado um dos maiores fenómenos de 
popularidade da música portuguesa dos 
últimos tempos, o vocalista da banda con-
fessa que se tornaram músicos “por força 
das circunstâncias”. Começaram por tocar 
num registo mais tradicional e acústico e, 
aos poucos, foram trilhando um caminho, 
aproximando-nos mais da pop. “Sempre 
fazendo músicas simples, talvez a simpli-
cidade desse caminho possa ter atraído 
as pessoas. Estamos focados em fazer 
música, algo que sempre adorámos e que 
felizmente tivemos oportunidade de o fa-
zer para muita gente”, confessa. Os Quatro 
e Meia contam já com dois álbuns de te-
mas originais, “Pontos nos Is” (2017) e “O 
Tempo Vai Esperar” (2020), que atingiram 
o top de vendas nacionais nas respetivas 
semanas de lançamento e a banda vem 
mantendo uma atividade crescente, tendo 
passado por palcos como os Coliseus de 
Lisboa e Porto, o Campo Pequeno, o Thea-
tro Circo, a Casa da Música, o Teatro Tivoli, 
o Convento de São Francisco e o Estádio 
Cidade de Coimbra. Têm também marcado 

presença em diversos festivais nacionais, 
participaram no Festival da Canção 2022, a 
interpretar o tema “Amanhã“, e ainda este 
ano, arrecadaram o Globo de Ouro de Me-
lhor Música do Ano com “Na Escola”. 
No entanto, todos continuam a desempe-
nhar as suas profissões. “No início, fomos 
acomodando a nossa vida profissional e 
familiar de maneira a acomodar também 
a música. Agora com maior dimensão, te-
mos conseguido conjugar as duas coisas, 
com muito esforço pessoal, familiar, mas 
também graças aos nossos colegas e che-
fes, que de certa forma também percebem 
o quanto isto é importante para nós. Per-
cebem o grau de responsabilidade que nos 
foi confiado pelo nosso público e a forma 
como também não podemos desiludi-los 
numa fase em que nos exigem mais e me-
lhor música, concertos de um nível profis-
sional, que não era o inicial, mas que aca-
bou por se tornar isso mesmo. Os Quatro 
e Meia também são um bocadinho todas 
estas pessoas que nos vão ajudando”, as-
sume o pediatra. “Tenho a sorte de exercer 
duas profissões que amo de verdade, sendo 
que uma das minhas principais ambições é 
poder continuar a fazê-lo. Geralmente não 
faço planos a muito longo prazo, por isso 
na Medicina, no mais imediato, pretendo 
concluir a subespecialização em Neonato-
logia, que iniciei este ano no Centro Mater-
no-Infantil do Norte (CMIN). Relativamente 
à música, gostava muito que fizéssemos um 
concerto juntamente com uma orquestra, 
pois acho que levaria as nossas músicas 
para uma dimensão diferente. Quem sabe 
no futuro isso possa acontecer”, concluiu 
Ricardo Liz Almeida. 



        PROJETOS EM SAÚDE 

«CRIANÇAS E 
ADOLESCENTES 
MIGRANTES:
NOVOS DESAFIOS 
DA SAÚDE»
NOVO PROJETO  
DA Health4Moz, 
LIDERADA POR 
CARLA RÊGO

A mais recente formação 
sobre os desafios em 
saúde de crianças e 
adolescente migrantes 
assume-se como a 
primeira realizada pela 
Health4Moz com foco 
exclusivo nos profissionais 
de saúde de Portugal, 
ainda que “com os olhos 
postos nas patologias que 
existem em Moçambique”. 
Em entrevista à 
Nortemédico, a presidente 
da associação, Carla Rêgo, 
destacou a importância 
desta iniciativa que 
ambiciona uma “prestação 
de cuidados de saúde de 
excelência”. 

FORMAÇÃO 
PÓS-GRADUADA A 

Health4Moz é uma associação sem 
fins lucrativos criada em 2013, que 
nasceu com o objetivo de promo-
ver projetos de saúde para o de-

senvolvimento e ajuda humanitária em 
Moçambique. Focada na assistência médi-
ca, educação e provisão de medicamentos 
e alimentos, procura melhorar a saúde das 
crianças e famílias moçambicanas. Nesse 
sentido, está a promover mais uma inicia-
tiva que irá realizar-se em Lisboa no dia 16 
de dezembro e no Porto a 13 de janeiro de 
2024. “Mudam-se os tempos, migram-se as 
doenças” dá nome à formação pós-gradua-
da sobre os novos desafios em saúde nas 
crianças e adolescentes migrantes. “Es-
tamos preparados para acolher os novos 
desafios da saúde das crianças migrantes 
e refugiadas?” é a questão que se impõe e 
Carla Rêgo, médica pediatra e presidente 
da associação, revelou os principais ob-
jetivos. A iniciativa conta com o apoio e 
patrocínio científico do Gabinete de Apoio 
Humanitário da Ordem dos Médicos (GAH-
OM) e constitui uma formação aberta para 
todos os profissionais de saúde, especial-
mente os médicos da área de Medicina Ge-
ral e Familiar e Pediatria.
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ENTREVISTA
Carla Rêgo, presidente 
da Health4Moz

nortemédico – Como surgiu a ideia de de-
senvolver mais uma formação, agora so-
bre os novos desafios da saúde das crian-
ças e adolescentes migrantes?
Carla Rêgo – A Health4Moz, ONGD que coo-
pera totalmente pro bono com Moçambi-
que na formação pré e pós-graduada em 
saúde desde 2013, realizou até à data 63 
missões no terreno. Com o apoio da aca-
demia, dos grandes hospitais, das socie-
dades científicas e muito em particular da 
Ordem dos Médicos de ambos os países, 
formou estudantes e profissionais de Medi-
cina, Enfermagem e Medicina Dentária em 
inúmeras áreas, desde a saúde materno-in-
fantil, doenças emergentes, cirurgia pediá-
trica, cirurgia ambulatória, pneumologia, 
suporte básico de vida, odontopediatria, 
dentisteria, entre outras. Durante a pan-
demia, realizou mais de 30 webinars que, 
pela particularidade de atingir um público 
em vários locais do mundo, permitiram a 
partilha de conhecimento e experiências 
entre colegas de ambos os países, bem 
como de todos os PALOPs, Timor e Brasil. 
Esta formação sobre os desafios em saúde 
de crianças e adolescente migrantes é, efe-
tivamente, a primeira formação realizada 
pela Health4Moz com um foco exclusivo 
nos profissionais de saúde de Portugal, 
ainda que com os olhos postos nas pato-
logias que existem em Moçambique, mas 
com um âmbito muito mais vasto. A ideia 
surgiu da constatação da realidade, quer 
como cidadãos de Portugal, quer como 
médicos. 

Principalmente numa altura em que a 
população migrante está em crescendo, 
acentua-se o número de casos de doença?
A população migrante está em crescendo, 
resultante sobretudo de um fluxo migrató-
rio sul-norte, e Portugal é um país de aco-
lhimento de famílias migrantes. Tal facto 
traduz-se numa nova realidade da nossa 
prática clínica, que passou a incluir cada 
vez mais a observação e orientação de 
recém-nascidos, crianças e adolescentes 
com patologias específicas dos seus locais 
de origem e diferentes daquelas para as 
quais estamos mais preparados e capaci-
tados para abordar e tratar. Algumas doen-
ças, a patologia infeciosa e certos aspetos 
nutricionais, são características de deter-
minados grupos de populações migran-

“Conhecer para 
prevenir, orientar 
e tratar”

Video Institucional 
Health4Moz

49

60+
missões em 
Moçambique em 10 
anos de atividade

194
voluntários 
portugueses

20 mil
formados pós e 
pré-graduados

8000
formadores 
formados

1
hospital recuperado 
na cidade da Beira

1
centro de formação 
em construção, 
também na Beira

33
estágios de curta 
duração apoiados 
em Portugal

30
estágios 
programados em 
Moçambique

2150
crianças dos 6 aos 
10 anos avaliadas e 
tratadas

10
cirurgias em 
contexto de 
formação realizadas

230
cirurgias 
oftalmológicas 
realizadas



tes e comuns nos seus países de origem, 
mas são raras ou inexistentes nos países 
de acolhimento, pelo que os profissionais 
de saúde de Portugal não estão familiari-
zados com o seu diagnóstico e abordagem 
clínica. Por outro lado, levantam-se por ve-
zes questões de saúde pública, bem como 
questões relacionadas com políticas de 
acolhimento e integração e de acesso à 
saúde, que importa conhecer para preve-
nir, orientar e tratar. Finalmente, acresce o 
facto de se registar um aumento crescente 
das viagens internacionais, sendo as via-
gens, elas próprias, um “vetor” facilitador 
da “migração” de doenças e, consequen-
temente, muitas dessas doenças serem 
um risco para os viajantes. (...) O facto da 
população migrante ter aumentado e con-
tinuar a aumentar no nosso país, particu-
larmente a população pediátrica, resulta 
num aumento da procura dos serviços de 
saúde e, consequentemente, no aumen-
to do número de situações em que existe 
doença. 

Quais são os principais objetivos desta 
iniciativa? 
Pretendemos, antes de mais, sensibilizar 
a comunidade médica portuguesa, parti-
cularmente os profissionais de saúde que 
trabalham na área da saúde da criança 
e do adolescente, para este importante 
tema, que passou a constar do quotidia-
no da prática clínica. O objetivo principal 
destas primeiras sessões será a formação 
e atualização sobre as patologias mais 
frequentes nos migrantes dos diferentes 
continentes, com um foco na idade pediá-
trica, bem como informar os profissionais 
acerca das políticas de acolhimento e inte-
gração em saúde. Temos ainda como obje-
tivos permitir a partilha de conhecimentos 
e experiência com profissionais peritos no 
tema e com experiência no terreno, o que 

consideramos um grande privilégio e uma 
enorme mais-valia para os formandos.

Qual será o real impacto, quer em Portu-
gal, quer em Moçambique?
Em Portugal, acreditamos que o impacto 
será muito significativo pois, a par de um 
grande interesse por parte da comunidade 
médica, existe uma formação pré-gradua-
da deficiente, resultando em constrangi-
mentos na prática clínica. Um maior co-
nhecimento teórico-prático permitirá uma 
melhor prestação de cuidados às crianças/
adolescente e famílias migrantes que, que-
remos, sejam de excelência.

A iniciativa conta com o apoio do Gabine-
te de Apoio Humanitário da Ordem dos 
Médicos (GAHOM). Tem sido um apoio 
constante? Em que medida?
O GAHOM tem desenvolvido um trabalho 
exemplar, não apenas a nível nacional, no 
que toca à saúde dos migrantes, mas tam-
bém a nível internacional, no apoio, com 
equipas e material, a populações vulne-
ráveis atingidas por catástrofes naturais 
ou guerra. O GAHOM apoia esta iniciativa 
desde a primeira hora, colaborando dire-
tamente, nomeadamente com o tema rela-
cionado com as políticas de acolhimento 
e integração de migrantes no que respeita 
ao acesso à saúde.

Quais são os próximos objetivos e proje-
tos da Health4MOZ?
A Health4Moz desenha anualmente o seu 
plano de atividades de acordo com as soli-
citações de Moçambique. O seu plano para 
2023 está a terminar, com uma formação 
pré-graduada em Medicina Dentária, no 
ISCTEM, em Maputo. O plano de 2024, ela-
borado de acordo com as solicitações dos 
Colégios de Especialidade e da Ordem dos 
Médicos de Moçambique, inclui, de mo-
mento, a realização de formações pós-gra-
duadas em doenças emergentes, gastroen-
terologia, ética médica, cirurgia pediátrica 
e saúde materno-infantil. Importa referir 
que uma importante área de ação da Heal-
th4Moz é o apoio a estágios de colegas em 
formação específica de ambos os países 
e, de momento, temos já, para 2024, cinco 
colegas moçambicanos que virão estagiar 
em instituições portuguesas e seis colegas 
de Portugal que farão estágio, integrado na 
sua formação específica, em hospitais de 
Moçambique. 

TÓPICOS  
DO PROGRAMA:

África
Malária 
Anaxore Casimiro (HDE) 
Schistosomiase
Paula Correia (HFF)
Micoses cutâneas e profundas 
Isabel Esteves (HSM) 
HIV
Alexandre Fernandes (CMIN) 

Américas 
Parasitoses
Ana Reis e Melo (CHUSJ) 
Arboviroses
Márcia Bonfadini (HDE)

Sudoeste asiático 
Nutricionais
António Campos (HDE) 
Anemias
Emília Costa (CMIN)

Euroásia
Vacinação
Ana Brett (CHUC)
Tuberculose resistente
Maria Isabel Carvalho 
(CHVNGE)

Políticas de acolhimento e 
integração de migrantes: 
acesso à saúde
Ana Oliveira (GAHOM; 
FMCB-UA)
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 «CRIANÇAS E 
 ADOLESCENTES 
 MIGRANTES:
 NOVOS DESAFIOS 
 DA SAÚDE»
LISBOA 16 DEZ 2023 
PORTO 13 JAN 2024

INSCRIÇÕES ABERTAS
www.health4moz.com

FORMAÇÃO 
PÓS-GRADUADA

Formação aberta para todos 
os profissionais de saúde, 
especialmente da área de 
MGF e Pediatria

“
O objetivo 
principal será a 

formação e atualização 
sobre as patologias 
mais frequentes nos 
migrantes dos diferentes 
continentes, com um foco 
na idade pediátrica
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deu as boas-vindas aos participantes e 
agradeceu o apoio do CRNOM a esta ini-
ciativa, bem como a “dedicação em apoiar 
a educação médica e o desenvolvimento 
profissional pós-graduado”, que é “notável 
e digna de reconhecimento”, frisou. “Hoje 
reunimos aqui com um propósito nobre e 
crucial: ajudar os internos de Formação 
Geral no processo de decisão para a esco-
lha da especialidade médica em que irão 
ingressar na sua Formação Especializada. 
Sabemos que esta é uma fase crítica na 
jornada de cada médico, onde as escolhas 
que farão modificam o seu percurso pro-
fissional. É um momento desafiante para 
os internos que se vão deparar com vários 
caminhos. Mas é também um momento de 
oportunidades, daí a MostrEM surgir aqui 
com o papel de facilitador de discussão e 
esclarecimento de dúvidas”, acrescentou. 

«Aproximar gerações» na SRNOM
Em representação de Eurico Castro Alves, 
presidente do CRNOM, Francisco Sousa 
Vieira, membro da Assembleia de Repre-
sentantes da Ordem dos Médicos, felicitou 
os jovens médicos que “iniciam agora um 
caminho de escolha da especialidade”. En-
tre outras propostas, convidou-os a par-
ticiparem na dinâmica da SRNOM e nas 
iniciativas que têm sido organizadas no 
sentido de “aproximar gerações”, porque 
a SRNOM “é de todos”. Francisco Sousa 
Vieira defendeu que os médicos devem 
ser “embaixadores da própria classe para 
recuperar, junto da sociedade, o papel 
interventivo e de respeito” e que, nesse 
sentido, a Ordem dos Médicos e o CNMI 
devem estar sempre sintonizados. “O Con-
selho Nacional do Médico Interno também 
percebeu que era tempo de renovar o mo-
delo da MostrEM, por isso colocou espe-
cialidades idênticas a serem debatidas e 
comparadas, num modelo mais próximo e 
informal, promovendo a interação com os 

É preciso 
conhecer para 
escolher 

A ASSINALAR A 18ª 
EDIÇÃO, A MOSTRA DE 
ESPECIALIDADES MÉDICAS 
(MOSTREM) VOLTOU À 
SRNOM PARA AJUDAR OS 
JOVENS MÉDICOS INTERNOS 
DE FORMAÇÃO GERAL NO 
PROCESSO DE ESCOLHA 
DE ESPECIALIDADE. 
MAS ESTE ANO COM 
ALGUMAS MUDANÇAS: 
AS TRADICIONAIS 
APRESENTAÇÕES 
INDIVIDUAIS DAS 48 
ESPECIALIDADES MÉDICAS 
ABRANGIDAS PELO REGIME 
DO INTERNATO MÉDICO 
FORAM SUBSTITUÍDAS POR 
MESAS REDONDAS QUE 
PROMOVERAM O DEBATE 
E UMA MAIOR INTERAÇÃO 
E PROXIMIDADE ENTRE 
OS PARTICIPANTES E 
ORADORES. O EVENTO 
ACONTECEU NO DIA 15 DE 
SETEMBRO E REGISTOU 
CERCA DE 175 INSCRIÇÕES. 

Chegam com o objetivo de ficarem 
mais elucidados em relação às 
especialidades, com muita in-
decisão e o futuro ainda pouco 
definido. Prestes a fazerem uma 

escolha que vai assumir uma enorme im-
portância na sua carreira profissional, os 
jovens médicos internos de Formação Ge-
ral procuram na MostrEM (Mostra de Es-
pecialidades Médicas) a possibilidade de 
obterem algumas respostas e orientações. 
A MostrEM do Norte, organizada pelo Con-
selho Nacional do Médico Interno (CNMI) 
em colaboração com o Conselho Regio-
nal do Norte da Ordem dos Médicos (CR-
NOM), assinalou a sua 18ª edição. O evento 
realizou-se no dia 15 de setembro no Salão 
Nobre e Sala Braga do Centro de Cultura e 
Congressos da Secção Regional do Norte 
da Ordem dos Médicos (SRNOM) e contou 
com cerca de 175 participantes. 
À semelhança do ano anterior, a comissão 
organizadora voltou a apostar exclusiva-
mente num formato totalmente presencial, 
com o objetivo de trazer os jovens “à casa 
de todos os médicos”. Além disso, quise-
ram inovar para que a MostrEM “voltasse 
a ser um evento que trouxesse informação 
relevante, nova e acrescentada, e ofere-
cesse algo de especial e que não possa ser 
encontrado de outra forma”. Por isso, este 
ano, substituíram as tradicionais apresen-
tações individuais das especialidades por 
discussões em mesas redondas, em que 
cada mesa contou com a participação de 
3 a 5 internos de Formação Especializada 
e um moderador convidado. “Será, deste 
modo, promovida a discussão para que 
cada elemento tenha a oportunidade de 
realçar as particularidades de cada espe-
cialidade”, anunciaram. 
Na sessão de abertura, a primeira ativida-
de do dia, André Guimarães, coordenador 
do CNMI da região Norte e organizador da 
iniciativa pelo terceiro ano consecutivo, 

Texto Catarina Ferreira › Fotografia Medesign
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Margarida Monteiro
Participante/Interna de  
Formação Geral

“ É a primeira vez 
que venho à 
MostrEM. Sou 

interna do Ano Comum 
e ao saber da iniciativa 
junto de colegas ficamos 
muito interessadas e 
pareceu-nos logo uma boa 
oportunidade para conhecer 
as especialidades. Sabemos 
que o modelo inovou, face 
ao registo das edições 
anteriores, em que iria alterar 
a forma de apresentar as 
especialidades e promover 
um debate de prós e 
contras, por isso estamos 
com elevadas expetativas. 
(...) Já tínhamos começado 
a falar e a procurar alguns 
especialistas de algumas 
áreas de interesse, mas 
nem sempre era possível 
explorar todas, acabamos 
por afunilar o conhecimento. 
Esta iniciativa permite-
nos conhecer todas elas, 
mesmo as especialidades 
que não exploramos tanto, 
que nos sejam expostas de 
forma ativa e que as nossas 
dúvidas, transversais a 
várias especialidades, sejam 
esclarecidas. Daqui a pouco 
tempo vamos ser expostas 
a uma grande densidade 
de informação e queremos 
que seja uma decisão 
fundamentada, que permita 
excluir e escolher com 
consciência”. 

José Filipe Costa
Participante/Interno de  
Formação Geral

“ Já conhecia esta 
iniciativa de anos 
anteriores, alguns 

colegas já me tinham falado 
deste congresso, que aborda 
várias especialidades, com 
o apoio da Ordem dos 
Médicos, e agora que vou 
iniciar o internato, achei 
essencial participar. Vim com 
o objetivo de tentar perceber 
a realidade de cada uma das 
especialidades, até daquelas 
com que não tive um grande 
contacto. Aqui temos mesas 
redondas, com momentos 
de debate e comparação 
entre especialidades, num 
modelo mais interativo, 
o que é muito benéfico. 
Acho que nesta fase 
inicial acabamos por estar 
formatados para algumas 
especialidades e esta mostra, 
por ser transversal, muda 
esse paradigma, dá-nos a 
conhecer outras áreas e 
até abrir portas para outros 
caminhos e planos. Além 
disso, temos a oportunidade 
de conhecer o dia-a-dia 
de colegas especialistas e 
comparar e perceber alguns 
prós e contras das várias 
especialidades”. 

André Silva
Moderador/Interno de Formação 
Especializada em Pediatria

“ Lembro-me de há 
cinco anos atrás 
estar a assistir a 

estas sessões, de ter muitas 
dúvidas e expetativas, 
de ouvir testemunhos. 
Por isso, quando recebi 
o convite para estar aqui 
hoje fiquei a pensar que 
tipo de informação a 
plateia gostaria de receber 
para tomar uma decisão 
consciente e informada. Há 
sempre percalços durante 
o internato, mas devemos 
tentar minimizar e precaver 
os participantes do que 
pode surgir. (...) A sessão que 
moderei correu muito bem, 
houve participação ativa, 
os oradores conseguiram 
transmitir informações 
relevantes com o seu 
exemplo pessoal e não se 
limitaram apenas a falar 
do programa de formação. 
Todas as ações que são 
promovidas no sentido de 
ajudar os internos a tomar 
uma decisão informada 
para a definição do futuro 
profissional são sempre 
importantes. A MOstrEM 
é já uma referência, todos 
conhecem e espero que se 
mantenha porque aquilo 
que fazemos aqui é difícil 
encontrar noutro local de 
uma forma tão organizada, 
com testemunhos de colegas 
mais velhos, numa conversa 
informal”. 

Filipa Santos
Oradora/Interna de Formação 
Especializada em Radiologia

“ Conheço o 
MostrEM e 
participei enquanto 

interna do 1º ano em 2018, 
quando fiz a escolha da 
especialidade. Através 
de um modelo informal, 
de conversa, temos a 
possibilidade de ouvir 
vários internos de outras 
especialidades, que de 
outra forma seria muito 
complicado, só mesmo num 
evento como este. Neste 
momento há sempre muitas 
dúvidas, muitas opções em 
aberto e é importante que se 
escolha de forma informada. 
(...) Este ano participei como 
oradora e gostei muito da 
experiência. É muito bom 
poder ajudar os colegas mais 
novos e este modelo mais 
interativo torna mais fácil 
sermos honestos em relação 
aos pontos fracos e fortes 
de cada área. Transmitimos 
a nossa experiência pessoal, 
esclarecemos dúvidas que 
surgem, que por vezes 
nem nos lembramos que 
tivemos enquanto internos 
da Formação Geral. E acima 
de tudo, partilhar aquilo que 
há uns anos atrás gostaria 
de ter ouvido e que nem 
sabia que eram pontos 
importantes. Espero que esta 
iniciativa se mantenha dada 
a sua relevância e missão de 
ajudar”. 
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Um bom 
momento de 
aproximação e 
debate



colegas. A escolha da especialidade é uma 
decisão muito pessoal. Temos que esco-
lher com consciência, pensarmos que tipo 
de Medicina queremos praticar e que tipo 
de médico queremos ser. Independente-
mente da escolha que façam, haverá dias 
bons e maus, mas podem contar sempre 
com o apoio da Ordem dos Médicos. As 
portas estarão sempre abertas e sairão 
daqui mais ricos, motivados, de entusias-
mo renovado sobre a missão de ser médi-
co”, reforçou. 
Após esta sessão de abertura, o programa 
foi iniciado com as 12 mesas redondas por 
grupos de especialidade, divididas entre o 
Salão Nobre e a Sala Braga. O dia terminou 
com um momento de convívio nos jardins 
da SRNOM. 

No final do dia, os jovens 
médicos que participaram 
na 18.ª edição da 
MostrEM tiveram ainda a 
oportunidade de usufruir 
de um descontraído 
convívio nos jardins da 
SRNOM.

“
Decidimos adaptar-
nos aos tempos que 

correm, quisemos voltar a 
trazer os jovens à Ordem 
dos Médicos, através 
de um modelo apenas 
presencial e assumimos o 
compromisso de apostar 
na mudança sem retirar o 
espírito da iniciativa. Nesse 
sentido, consideramos que 
a proposta que fazia mais 
sentido era este formato 
de mesas redondas, um 
modelo de partilha, de 
conversa mais informal, 
moderada por internos 
convidados (…) É bom 
ver a SRNOM de casa 
cheia, com uma plateia tão 
interessada” 
André Guimarães

“
Para muitos dos 
jovens médicos que 

estão aqui hoje, esta será 
porventura a primeira vez 
que visitam os espaços da 
SRNOM. Também por esse 
motivo, o CRNOM associa-
se a esta iniciativa por dois 
motivos principais: um 
deles pretende desafiar-
vos a continuarem a vir à 
SRNOM e a participarem 
na dinâmica do nosso 
plano de atividades, que 
tem eventos e momentos 
para todos os colegas. 
Além disso, este evento 
coaduna-se com uma 
das maiores ambições da 
Ordem dos Médicos que 
é fomentar uma dinâmica 
inter-geracional nesta 
que é a casa de todos os 
médicos. Por isso, iremos 
continuar a promover a 
aproximação das novas 
gerações à sua Ordem 
contando com cada um de 
vocês.” 
Francisco Sousa Vieira
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Esta é a primeira iniciativa de mui-
tas outras que pretendemos desen-

volver. A ideia surgiu numa conversa com 
uma aluna de Medicina e começamos a 
perceber que existiam muitas dúvidas e 
anseios em relação à vida profissional e ao 
início da mesma no interior do país. Nesse 
sentido, quisemos desmistificar algumas 
ideias e partilhar aqui a experiência de 
jovens médicos para alunos e futuros mé-
dicos”, iniciou Cristina Nunes na abertura 
do encontro. A presidente do Conselho 
Sub-Regional de Bragança da Ordem dos 
Médicos conduziu o I Fórum de Jovens 
Médicos do Nordeste Transmontano – “Co-
nhecimento, Networking e Inovação” que 
teve lugar no Auditório Paulo Quintela, em 
Bragança, no dia 8 de agosto. Também Eu-
rico Castro Alves marcou presença nesta 
sessão, de forma remota, para dar as boas-
-vindas aos participantes. O presidente do 
Conselho Regional do Norte da Ordem dos 
Médicos (CRNOM) mostrou-se satisfeito 
com a organização desta iniciativa, “que 
é fundamental para a profissão médica” e 
elogiou o trabalho que tem sido realizado 
pela equipa do Conselho Sub-Regional de 
Bragança na defesa da classe profissional 
e da Ordem dos Médicos. 

A experiência nos hospitais do 
interior do país
Sob a tema “Internato, Mentoria e Apren-
dizagem”, a partilha de experiências co-
meçou através de uma mesa redonda 
moderada por Carla Gomes, vogal do Con-
selho Sub-Regional de Bragança e interna 
de Formação Especializada em Medicina 
Intensiva, e Joana Mós, estudante da Fa-
culdade de Medicina da Universidade de 
Lisboa (FMUL). “Enquanto estudantes de 
Medicina temos sempre grandes expetati-
vas quanto ao futuro, queremos todos ser 
bons médicos, ter oportunidade de apro-
fundar os nossos conhecimentos e desen-
volver competências técnicas que nos per-

Interior de
oportunidades

Texto Catarina Ferreira › Fotografia Medesign

COM O OBJETIVO DE 
DESMISTIFICAR ALGUMAS 
IDEIAS EM RELAÇÃO AO 
INTERNATO E CARREIRA 
PROFISSIONAL NO 
INTERIOR DO PAÍS, O 
CONSELHO SUB-REGIONAL 
DE BRAGANÇA DA ORDEM 
DOS MÉDICOS ORGANIZOU 
O I FÓRUM DE JOVENS 
MÉDICOS DO NORDESTE 
TRANSMONTANO, SOB O 
TEMA “CONHECIMENTO, 
NETWORKING E INOVAÇÃO”. 
O EVENTO ACONTECEU NO 
DIA 8 DE AGOSTO E FICOU 
MARCADO PELA PARTILHA 
DE EXPERIÊNCIAS ENTRE 
JOVENS MÉDICOS E FUTUROS 
MÉDICOS.



mitam ser cada vez melhores. Tendo em 
conta que ao longo do curso de Medicina 
temos mais contacto com hospitais cen-
trais, na altura de escolhermos o hospital 
para continuar a nossa formação e traba-
lhar, tendemos a escolher os hospitais que 
conhecemos e consideramos a melhor op-
ção. Quando pensamos nos hospitais do 
interior do país, surgem algumas dúvidas”, 
admitiram. “Será que tem os recursos ne-
cessários?”, “Será que terei oportunidade 
para desenvolver competências técnicas 
que acho importantes?”, “Terei oportuni-
dades de crescimento na carreira profis-
sional?”, foram algumas das questões for-
muladas num modelo interativo, em que a 
plateia teve a oportunidade de responder 
em tempo real. A transição da vida acadé-
mica para a profissional, como foi a expe-
riência de quem passou pelos hospitais 
do interior, como Bragança, bem como as 
oportunidades que tiveram, foram alguns 
dos tópicos percorridos no encontro, em 

Esta partilha de 
conhecimentos é 
determinante para o futuro 
dos jovens médicos, para 
que percebam a realidade 
da nossa região e as 
diferenças em relação aos 
hospitais universitários. É 
importante que entendam 
que as oportunidades 
de desenvolvimento 
profissional são imensas, 
e que há potencial para o 
desenvolvimento de novos 
projetos, de aprendizagem e 
de investigação. Este fórum 
estreou da melhor forma e 
esperamos que o próximo, 
com outra temática, sirva 
para perpetuar esta ligação 
criada hoje neste encontro”.
 Cristina Nunes 

É essencial criar espaços 
de partilha, convívio e 
networking para que os mais 
jovens possam gerir as suas 
expetativas, principalmente 
numa fase em que existem 
preocupações em relação ao 
futuro da profissão médica. É 
indispensável haver garantias 
de qualidade de formação 
fora dos grandes centros do 
país, naturalmente capazes 
de proporcionar aos colegas 
experiências diferentes. 
Todos queremos ter boas 
condições de trabalho e 
sentir realização pessoal e 
profissional, e isso também 
existe no interior do país. 
(...) Gostava que este tipo 
de iniciativas se replicasse 
noutras regiões, dada a 
importância da partilha de 
experiências entre jovens 
médicos. Muitas vezes é 
de iniciativas como esta 
que nascem novas ideias, 
projetos e caminhos para um 
futuro melhor”.
 Eurico Castro Alves 

5858 NM95 | NOTÍCIAS

que os oradores convidados partilharam 
o seu exemplo. De um modo geral, assumi-
ram que as experiências foram positivas, 
que existem “oportunidades de aprendi-
zagem durante o ensino pré-graduado e 
também de complementaridade do ensino 
teórico”, que as expetativas de quem veio 
fazer o internato no interior foram “alta-
mente superadas”. Os participantes con-
firmaram “uma grande exposição e rácio 
de doentes por equipa médica e exposição 
a atos técnicos e cirúrgicos diferenciado-
res”, com o equipamento necessário e 
garantindo as condições de segurança, e 
ainda um grande “sentimento de pertença 
da equipa”. 
Após a mesa redonda, Cristina Nunes inci-
tou o debate entre os oradores e a plateia 
e lançou algumas perguntas. No final do 
encontro, fez um resumo das ideias prin-
cipais e encerrou a sessão, convidando 
todos a participarem no momento de con-
vívio que se seguiu.  

Esta partilha de 
conhecimentos é 
determinante para 
o futuro dos jovens 
médicos
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Fiz um estágio 
clínico no Hospital de 

Bragança, do 3º para o 4º 
ano, e enriqueceu-me muito 
enquanto estudante de 
medicina. Fiquei surpreendida 
com a dedicação das equipas, 
foi uma experiência que me 
marcou muito, pelas muitas 
experiências e tarefas que 
desempenhei”

Ana Margarida Delgado
Interna de Formação Especializada

Estudei em Barcelona 
e voltei a casa para 

fazer o internato. Fui muito 
bem recebida e percebi 
que havia muito potencial, 
por isso decidi fazer cá a 
especialidade. Tem sido muito 
positivo, sinto muito apoio da 
equipa e acabamos por nos 
desafiar mutuamente. Tive 
a oportunidade de publicar 
artigos, participar em cursos, 
congressos e comunicações 
orais. Nota-se que acreditam 
e investem em nós para 
que sejamos profissionais 
diferenciados”

Cristiana Teles
Interna de Formação Especializada 
em Medicina Intensiva

Escolhi Bragança e o 
meu grande objetivo 

era ter alguma autonomia 
para ver o doente do início 
ao fim. Tem sido muito bem 
correspondido e estou a 
gostar, já passei por algumas 
áreas e tem sido positivo”

João Mendes da Silva
Interno Ano Comum

As expetativas não 
eram as melhores 

quando na transição de um 
hospital central para um 
hospital periférico. Tinha 
receio de não encontrar uma 
formação de qualidade, de 
não ter um grande contacto 
com doentes, e acabou por 
ser o oposto. (...) Foram anos 
de muita aprendizagem, 
com um grande apoio dos 
especialistas que deixam 
participar na decisão 
terapêutica. Gostei muito e 
superou muito as expetativas 
que tinha”

Maria Luís Mazeda
Interna Ano Comum

Sou de Vila Nova de 
Gaia mas este foi o 

local que escolhi para fazer 
a especialidade. Tinha 
muitos receios, até porque 
a responsabilidade na 
formação específica é maior, 
principalmente em termos de 
oportunidades curriculares. 
Mas aprendi que quem 
‘faz’ o internato somos nós, 
independentemente do local; 
nós é que temos o poder de 
o direcionar, de aproveitar 
as possibilidades, vendo o 
lado positivo de estar num 
hospital periférico. Podemos 
marcar a diferença enquanto 
internos e marcar a nossa 
posição, com diferenciação”

Pedro Simões
Membro do Conselho Sub-Regional 
de Bragança e Interno de Formação 
Especializada em Medicina Interna

Apesar de sermos 
internos e estarmos a 

começar, as oportunidades 
começam logo a surgir e há 
uma grande facilidade em  
expor as nossas dúvidas. Há 
uma grande consciência, 
temos na equipa especialistas 
de todas as faixas etárias, 
que estão sempre prontos 
a ajudar, a esclarecer 
e acreditam no nosso 
trabalho. Somos desde início 
integrados como parte da 
equipa cirúrgica, como parte 
da equipa de urgência e não 
apenas um elemento extra”

Margarida Gomes
Interna de Formação 
Especializada em Ortopedia

Desde o Ano Comum 
que comecei logo 

por desenvolver várias 
capacidades em termos 
práticos, que foi uma boa 
plataforma para poder 
evoluir, fazer Urgência, ter 
autonomia. Senti muito 
apoio por parte dos colegas, 
há uma grande união e um 
ambiente familiar por ser um 
hospital periférico”

Luísa Pinto
Interna de Formação Especializada 
em Saúde Pública



“
O YES Meeting acaba por ser 
uma mais-valia para o percur-
so académico de qualquer fu-

turo médico ou investigador, por poder 
contactar e aprender com cientistas e 
profissionais tão reconhecidos em cada 
área e aperfeiçoar diversas técnicas e 
habilidades ao longo deste congresso”. 
Foi desta forma que a comissão organiza-
dora, representada por Ana Rita Soares, 
apresentou este evento anual que é já 
uma referência para a instituição e para 
toda a comunidade médica e científica 
portuguesa. De 14 a 17 de setembro, a Fa-
culdade de Medicina da Universidade do 
Porto (FMUP) voltou a receber este en-

contro internacional de jovens cientistas. 
Promover o intercâmbio científico e cultu-
ral continua a ser o principal objetivo do 
YES (Young European Scientist) Meeting 
há mais de 18 anos, organizado por um 
grupo de estudantes da instituição. 

O presente e o futuro da investigação 
biomédica na FMUP
Aquele que é o mais antigo congresso 
realizado por universitários portugueses 
nas áreas biomédicas atingiu a maiorida-
de e reuniu no Porto centenas de jovens 
investigadores e dezenas de “brilhantes” 
cientistas que partilharam experiências, 
conhecimentos e aprendizagens em mais 



A FACULDADE DE MEDICINA 
DA UNIVERSIDADE DO 
PORTO VOLTOU A SER 
O PALCO PRINCIPAL DO 
MAIS ANTIGO CONGRESSO 
UNIVERSITÁRIO NAS 
ÁREAS BIOMÉDICAS, EM 
PORTUGAL. ENTRE OS DIAS 
14 E 17 DE SETEMBRO, O 
YES (YOUNG EUROPEAN 
SCIENTIST) MEETING 
FOI OPORTUNIDADE DE 
ENCONTRO PARA MAIS 
DE 700 PARTICIPANTES, 
JOVENS INVESTIGADORES 
E RENOMADOS 
CIENTISTAS NACIONAIS 
E INTERNACIONAIS, 
INCLUINDO UM PRÉMIO 
NOBEL.

O mais antigo 
encontro científico 
das áreas biomédicas 
organizado por jovens 
estudantes atingiu a 
maioridade

18TH  
YES MEETING 

Texto Catarina Ferreira › Fotografia Medesign

6060 NM95 | NOTÍCIAS6060



 Francisco Sousa Vieira 

 O YES Meeting 
merece o maior 

reconhecimento sobretudo 
pela sua consistência, uma 
vez que completa já 18 anos 
com o mesmo entusiasmo 
por parte dos estudantes 
e confiança por parte da 
instituição que o recebe. 
Destaca-se pela excelência 
na forma e no conteúdo, 
com um programa científico 
de grande qualidade, que 
congrega oradores de suma 
relevância em cada uma 
das suas conferências. Além 
disso, é um evento marcado 
pela inovação, indissociável 
da evolução da Medicina, da 
Saúde, da Ciência... e assim 
renova o sucesso em mais 
uma edição”

 Ana Rita Soares 


Foi com grande 
responsabilidade que 

asumimos a organização 
do 18th YES Meeting, a 
edição em que atingiu 
a maioridade. E essa 
responsabilidade impôs-
se em várias vertentes, 
a nível científico, social, 
de formação, ambiental, 
entre outras. Contudo, 
apesar dos enormes 
desafios, superamos as 
nossas expetativas. Os 
participantes deram um 
excelente feedback daquilo 
que viveram nestes dias e o 
objetivo de trazer o melhor 
foi cumprido. Tentamos 
mostrar as potencialidades 
da nossa Faculdade, trazer 
os melhores oradores e 
ainda premiar os estudantes 
pelo mérito do trabalho que 
fazem diariamente, bem 
como o contributo para a 
ciência e a investigação” 

uma edição do YES Meeting. Ao longo de 
quatro dias, mais de 700 jovens cientistas 
de todo o mundo tiveram a oportunidade 
de “ver, ouvir e aprender com os melhores 
de cada área”, num programa que englo-
bou nove sessões científicas, a apresenta-
ção de 200 trabalhos de investigação, uma 
competição clínica e científica, dezenas de 
workshops e um roteiro histórico e cultu-
ral para descobrir a cidade do Porto.
Este ano, os temas centrais do evento 
percorreram das Neurociências à Biologia 
Molecular, passando pela Dermatologia, 
Paleogenética e Biotecnologia. Um dos 
principais destaques foi a presença de 
James Orbinski, antigo presidente do Con-
selho Internacional dos Médicos sem Fron-
teiras na época em que a organização rece-
beu o Prémio Nobel da Paz, em 1999. Outro 
dos atrativos do programa foi a sessão fo-
cada nas mulheres que ocupam posições 
de destaque nas áreas da Biomedicina, 
onde Nupur Kohli, médica e investigado-
ra multipremiada, juntamente com Molly 
Stevens, vencedora do Novo Nordisk Prize 
e professora da Universidade de Oxford, 
refletiram sobre o seu percurso e partilha-
ram “alguns dos seus desafios e triunfos”.
Na sessão de encerramento do 18th YES 
Meeting, Francisco Sousa Vieira congratu-
lou a comissão organizadora por mais uma 
edição de sucesso. Em representação do 
Conselho Regional do Norte da Ordem dos 
Médicos (CRNOM), o interno de Formação 
Especializada em Anatomia Patológica re-
cordou os tempos de estudante na FMUP, 
em que foi presidente da Associação de 
Estudantes, e assumiu estar numa posição 
privilegiada para partilhar o seu testemu-
nho sobre a evolução do YES Meeting, ga-
rantindo o apoio do CRNOM. 
Francisco Cruz, subdiretor da FMUP, Ma-
nuel Sobrinho Simões, investigador e pre-
sidente do Instituto de Patologia e Imuno-
logia Molecular da Universidade do Porto 
(IPATIMUP), Filipa Aparício, presidente da 
AEFMUP, e Fernando Schmitt, professor de 
Patologia na FMUP e coordenador da Rede 
de Investigação em Saúde (RISE), também 
estiveram presentes nesta sessão e refor-
çaram a importância do desenvolvimento 
científico e da investigação para o futuro 
da Medicina. No final, entre vários agra-
decimentos, Ana Rita Soares apresentou 
aquela que será a presidente da 19ª edição 
do YES Meeting, Estela Oliveira.

4
dias de atividades

+700
participantes

+200
trabalhos de 
investigação
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“Faz o teu Caminho” 
foi o mote da receção 
aos novos estudantes 
do ICBAS, no passado 
dia 5 de setembro. O 
programa iniciou-se 
com uma sessão solene 
de boas-vindas onde 
foram sublinhados os 
valores da instituição 
liderada por Henrique 
Cyrne de Carvalho. 
Também o presidente 
do CRNOM, Eurico 
Castro Alves, marcou 
presença neste 
encontro, assegurando 
o espírito de 
colaboração da Ordem 
dos Médicos com a 
instituição. 

Texto Catarina Ferreira › Fotografia Medesign

“BEM-VINDOS 
AO ICBAS”

ICBAS 
PROMOVEU 
RECEPÇÃO 
AOS NOVOS 
ESTUDANTES

“Faz  
o teu  
caminho”

démico e ainda a tomarem consciência das 
múltiplas trajetórias profissionais que têm 
pela frente, daí o mote “Faz o teu Caminho”. 
A sessão solene iniciou-se com um mo-
mento musical, interpretado por Joana Al-
cobia, estudante do ICBAS e vice-presiden-
te da AEICBAS, e foi conduzida por Isabel 
Lourinho, responsável do GAE. Seguiram-
-se os discursos de Henrique Cyrne de Car-
valho, diretor do ICBAS, e Paulo Barbosa, 
presidente do Conselho de Administração 
do Centro Hospitalar Universitário de San-
to António (CHUdSA), que felicitaram os jo-
vens pelo percurso que os trouxe até aqui. 
Também a presidente da AEICBAS, Ma-
riana Almeida, aproveitou a ocasião para 
apresentar as várias atividades da Asso-
ciação, desde congressos e workshops até 
à participação em competições desporti-
vas ou nas “míticas festas Flower Power, 
que tanto nos orgulham”, disse.
Fazendo jus ao lema “Faz o teu Caminho”, 
a sessão contou ainda com a intervenção 
de Diogo Simão Lemos, alumnus do Mes-
trado Integrado em Medicina, que parti-

No dia 5 de setembro, o Instituto de 
Ciências Biomédicas Abel Salazar 
(ICBAS) da Universidade do Porto 
recebeu os seus novos estudantes 

com um programa recheado de atividades 
que tiveram como principal objetivo dar 
a conhecer as instalações, docentes e ór-
gãos académicos aos mais recentes mem-
bros da comunidade do ICBAS. Com um 
programa diversificado, que incluiu uma 
sessão solene, tiveram lugar ainda várias 
sessões de esclarecimento sobre os cur-
sos e estruturas de apoio da instituição e 
também da U.Porto, para além de uma sé-
rie de atividades sociais promovidas pela 
Associação de Estudantes (AEICBAS).
Organizada pelo Gabinete de Apoio ao Es-
tudante (GAE), em estreita colaboração 
com o Gabinete de Comunicação e Imagem 
(GCI) e a AEICBAS, a receção aos novos 
estudantes procurou mostrar o que é ser 
ICBAS – “o tão famoso espírito das Biomé-
dicas”. Ou seja, incentivar os novos estu-
dantes a envolverem-se em atividades e 
experiências para além do percurso aca-
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lhou o seu percurso “inspirador e fora da 
caixa”, que passou por várias experiências 
internacionais. O Conselho Pedagógico do 
ICBAS esteve representado pela presiden-
te, Maria Salomé Gomes, e vice-presidente, 
Luís Mira Vieira, num momento especial 
onde foram entregues os Prémios Acadé-
micos 2021/2022, destinados aos melhores 
estudantes do ano letivo passado. 
A encerrar a sessão solene, o Reitor da 
Universidade do Porto, António de Sousa 
Pereira, saudou os novos estudantes, enal-
tecendo ainda a transdisciplinaridade do 
ICBAS, assim como a “competência profis-
sional e credibilidade científica” da institui-
ção, que considerou uma mais-valia para a 
Universidade.  

Paulo Barbosa  


Sejam bem-vindos 
a este misto de 

sentimentos e a esta longa 
jornada. Temos que nos 
reinventar muitas vezes, por 
isso não se assustem com 
as mudanças que terão de 
fazer ao longo do vosso 
percurso. O CHUdSA tem as 
suas portas sempre abertas 
para os estudantes, com 
muito orgulho e sentido de 
missão, porque vocês são 
fundamentais para todos nós”

Mariana Almeida  


Sejam bem-vindos a 
casa e sintam o que 

é ser “Biomédicas”. Vão 
ser incentivados a sair da 
vossa zona de conforto e a 
crescer enquanto pessoa e 
estudante, priorizando uma 
aprendizagem multidisciplinar 
e uma experiência única no 
ensino superior”

 Diogo Simão Lemos  


No ICBAS fui bem 
recebido e senti que 

podia fazer muito mais do 
que estudar Medicina e ser 
médico, quis explorar novos 
caminhos e perceber qual era 
o meu verdadeiro caminho. A 
saúde sempre me interessou, 
mas não quis seguir a 
Medicina clínica. (...) Sejam 
inconformados, se quiserem, 
sejam desobedientes, saiam 
da linha, mas sempre com 
um propósito. Nunca se 
resignem, saiam da zona de 
conforto, desobedeçam com 
consciência de onde querem 
chegar e arrisquem em novas 
descobertas para saberem 
qual será o vosso caminho. 
Temos inúmeros e vale a pena 
explorar” 

Maria Salomé Gomes  


Aqui não há maneiras 
certas nem erradas 

de traçar o percurso, cada 
um de vós vai construir 
o seu caminho, por isso 
aproveitem e sintam-se 
adultos, assumindo as 
vossas responsabilidades. 
No Conselho Pedagógico 
estamos à espera dos vossos 
contributos”

António Sousa Pereira  


Promover a integração 
dos novos estudantes 

na comunidade académica é 
uma obrigação de todas as 
estruturas da UP, no quadro 
da sua missão institucional. 
(...) Ao ingressarem no ICBAS, 
os novos estudantes passam 
a frequentar uma escola 
de referência nas Ciências 
da Vida e da Saúde, mas 
também uma instituição 
académica multidisciplinar 
e multiprofissional. Uma 
instituição capaz de cruzar 
as Ciências da Vida e da 
Saúde com outras áreas do 
conhecimento (...) Podem 
contar com a UP para tornar 
os vossos sonhos realidade”

Henrique Cyrne de Carvalho  


Este é o vosso tempo, 
um tempo onde 

tudo é possível. É tempo 
de experimentarem, de 
brilharem, de errarem, de 
aprenderem, de descobrir 
e de se descobrirem. (…)
Estão em casa, têm todas 
as ferramentas para fazer 
o vosso caminho à vossa 
maneira. Aproveitem, 
envolvam-se e desfrutem da 
viagem, que será com certeza 
senão a melhor, uma das 
melhores da vossa vida. Bem-
vindos ao ICBAS!”
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 77 VOZES 
 PELA  NOSSA 
 SAÚDE 
 

LIVRO

UM DEBATE PLURAL 
POR UM DIREITO 
FUNDAMENTAL 

Transversalidade e 
complementaridade de opiniões, 
à procura de consensos



O primeiro livro 
apresentado neste 
trimestre é fruto de um 
debate franco e plural 
sobre um tema que diz 
respeito a todos nós: a 
saúde em Portugal. “77 
Vozes pela Nossa Saúde - 
Um debate plural por um 
direito fundamental” é o 
título da mais recente obra 
do ISCTE, lançada no dia 
13 de julho, na SRNOM, 
que reúne a opinião 
de 77 personalidades 
portuguesas. 

corretas, de fundo, que permitam introdu-
zir elementos novos na saúde. Que a façam 
progredir, por um lado, e que possibilitem 
um debate aberto e produtivo em Portugal, 
por outro, de forma que nos permita tomar 
decisões fundamentadas e a querer mais 
saúde”, lê-se no prefácio da obra, escrito 
pelos membros da Comissão Executiva do 
ISCTE, Ana Maria Simões, José Crespo de 
Carvalho e Rui Vinhas da Silva.
Na sessão de lançamento, Caldas Afon-
so, em representação do presidente da 
SRNOM, Eurico Castro Alves, destacou a 
responsabilidade desta “casa” em oferecer 
cultura e debate político. “Este é um livro 
de alta qualidade e aborda um tema muito 
atual e relevante. Parabéns ao ISCTE pela 
iniciativa e por contar com o contributo de 
tantos autores, principalmente numa altura 
em que estamos a atravessar um momento 
difícil, que coloca em causa a sustentabili-
dade do SNS. Uma das grandes preocupa-
ções da Ordem dos Médicos passa por ca-
tivar os seus médicos para que eles fiquem 
no país e no SNS, e conseguir  as condições 
necessárias”, alertou. 

Com o contributo de médicos, 
enfermeiros, farmacêuticos, psi-
cólogos, investigadores, profes-
sores, gestores, empresários, an-
tigos governantes, sindicalistas, 
entre muitos outros atores da 

área da saúde, as páginas de “77 Vozes pela 
Nossa Saúde – Um debate plural por um direi-
to fundamental” ajudam a aprofundar temas 
e a encontrar caminhos novos, algumas me-
didas concretas, de fundo, que introduzam 
mudanças na saúde. A nova obra do ISCTE 
Executive Education foi apresentada na 
Sala Braga do Centro de Cultura e Congres-
sos da Secção Regional do Norte da Ordem 
dos Médicos (SRNOM) no dia 13 de julho. 
Fez ouvir as vozes de 77 personalidades 
portuguesas que se juntaram para anali-
sar questões cruciais do setor da saúde em 
Portugal. Do Serviço Nacional de Saúde à 
gestão, da investigação clínica à literacia 
em saúde, estas personalidades associa-
ram-se num “debate único por este direito 
fundamental”, o direito à saúde. 
“Esperamos que este livro ajude a escla-
recer algumas dúvidas e a contribuir de-
cisivamente para tomar algumas medidas 
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“É a nossa 
saúde que 
está em 
causa.”

77
opiniões de 
personalidades 
portuguesas
Adalberto Campos Fernandes
Adelaide Belo
Alexandra Bento
Alexandre Castro Caldas
Ana Margarida Freitas
Ana Maria Simões
Ana Massena 
Ana Povo
Ana Rita Cavaco
André Peralta-Santos
António Correia de Campos
Catarina Pazes
Cipriano Justo
Cristina Vaz de Almeida
Diogo Branco
Eduardo Costa
Eduardo Sá
Eurico Castro Alves
Fernando Leal da Costa
Fernando Vasco Marques
Filipa Fixe
Filipa Mota e Costa
Francisco Franco Pêgo
Francisco Miranda Rodrigues
Francisco Pavão
Francisco Rocha Gonçalves
Generosa do Nascimento
Gustavo Carona
Gustavo Jesus
Helder Mota Filipe
Henrique Martins 
Henrique Prata Ribeiro
Herberto Jesus
Inês Cabral da Fonseca
Isabel Camarinha
Isabel Galriça Neto
Joana de Matos Gomes
Joana Sousa
João Caramês
João de Bragança
João Eurico Cabral da Fonseca
João João Mendes
Joaquim Cunha
Jorge Roque da Cunha
José Crespo de Carvalho
Juliana Trindade Vicente
Lélita Santos
Luis Filipe Pereira
Luís Meira
Luís Pisco
Luís Portela
Luisa Pedroso de Lima
Márcio Lavrador
Maurizio Borgatta
Miguel Abreu
Nazaré da Costa Cabral
Nelson Ferreira Pires
Nuno Cardim
Oscar Gaspar
Paulo Simões
Paulo Teixeira
Peter Villax
Raquel Girão
Ricardo Ferreira de Mascarenhas
Ricardo Mexia
Rita Veloso
Rui Diniz
Rui Santos Ivo
Rui Vinhas da Silva
Sara Palmeira Covas
Simon Gineste
Sofia Lopes Portela
Susana Jorge
Victor Herdeiro
Victor Ramos
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“A prevenção 
e o cuidar 
das pessoas 
é, sem 
dúvida, a 
nossa maior 
missão.”

Literacia, prevenção e 
promoção da saúde

A obra foi apresentada por Sofia Portela, 
representante do ISCTE, Ana Povo, espe-
cialista em Cirurgia Geral e diretora do 
Centro Académico Clínico ICBAS-CHUdSA, 
Rita Veloso, Vogal Executiva do Conselho 
de Administração do CHUdSA, e Francis-
co Pavão, especialista em Saúde Pública 
e coordenador da Comissão Consultiva 
para a Diplomacia em Saúde do CRNOM. 
Os oradores defenderam a importância da 
prevenção na saúde, comentaram a ligação 
da economia à saúde, em que “a doença é 
que fica cara e não a saúde”. Falaram sobre 
a gestão organizativa e estratégica e solu-
ções para melhorias preventivas na saúde 
do futuro, no financiamento na área da pro-
moção e prevenção da saúde, destacando 
o “pouco investimento nesta área, a par 
da literacia”, bem como a importância dos 
doentes “saberem gerir a sua doença para 
obter ganhos em saúde”. Caldas Afonso, 
como moderador, solicitou alguns comen-
tários por parte da assistência e os pre-
sentes abordaram vários tópicos, nomea-
damente a qualidade da formação, a saúde 
mental e o conceito de saúde global.

Espera-se e deseja-
se uma estratégia 
desenvolvimentista 
para o setor da saúde, 
envolvendo, para 
além do Ministério da 
Saúde, os ministérios da 
Economia, da Ciência 
e talvez mesmo dos 
Negócios Estrangeiros.
Luís Portela
Presidente da Fundação Bial

O aumento da 
longevidade da 
população, das 
doenças crónicas 
e da pluripatologia 
representam um 
verdadeiro tsunami para 
os sistemas de saúde e 
de apoio social em todo 
o mundo. Portugal não 
tem sido excepção.
Isabel Calriça Neto
Médica (Medicina Paliativa)



Henrique Cyrne Carvalho  
Diretor do ICBAS 


Temos que pensar na 
saúde de uma forma 

global. Não podemos pensar 
em constituir benefício na 
prevenção se pensarmos 
apenas na saúde humana, 
temos que incluir o ambiente, 
os animais e chamar outras 
áreas como a engenharia e a 
psicologia. Devemos pensar 
no conjunto do benefício e 
contar com a participação 
de várias áreas para a 
constituição dessa prevenção. 
E temos de arranjar modelos 
economicamente sustentáveis 
para tratar os doentes”

Caldas Afonso 
Pediatria


A qualidade 
formativa dos nossos 

profissionais coloca Portugal 
num patamar de altíssima 
qualidade, que permite 
que os nossos estudantes 
e jovens médicos tenham 
lugar em qualquer país. 
Temos indicadores de saúde 
reconhecidos e que nos 
colocam em patamares de 
que nos devemos orgulhar. 
(...) Faz parte da estratégia 
desta direção do CRNOM 
fomentar ainda mais a 
formação médica e privilegiar 
as competências em serviços 
de saúde. Acreditamos que 
as instituições que têm como 
principais responsáveis, 
médicos com competências 
de gestão têm um 
desempenho diferenciador e 
positivo”

Rita Veloso 
CA CHUdSA 


Quando 
escrevemos algo, a 

responsabilidade é ainda 
maior. Neste livro, sentimos 
liberdade para escrevermos 
o que quiséssemos e o que 
pensamos, apesar de existir 
um guião com perguntas. 
Conseguimos ver ainda 
surpresas nas respostas 
de alguns autores, porque 
realmente há uma grande 
liberdade de escrever sobre 
o que pensam dos assuntos. 
Os textos já foram escritos há 
algum tempo mas continuam 
atuais, porque há um caminho 
a fazer e não há só uma 
solução. (...) Este livro só existe 
porque existem doentes e 
não há doentes de primeira 
nem segunda, todos são 
importantes”

Francisco Pavão 
Saúde Pública

 Sou aluno de 
doutoramento no 

ISCTE, na área dos Estudos 
Internacionais, dedicado 
à Diplomacia da Saúde, a 
minha área de interesse, e 
apercebi-me que a virtude 
deste livro, que condensa 
muitas reflexões, é gerar um 
consenso. Por isso, o que 
temos aqui é também um 
instrumento de diplomacia 
na saúde. (...) Gerar 
consenso é uma virtude, 
todos expressaram uma 
linha contínua de reflexão. 
Nos textos está refletida 
a complementaridade no 
acesso à saúde e os recursos 
humanos, entre outros 
aspetos”

Ana Povo 
Cirurgia Geral


Felicito o ISCTE pela 
iniciativa e pelo seu 

envolvimento na obra, por 
promoverem um debate há 
muito tempo desejado e 
por darem voz a diferentes 
personalidades que reúnem 
esforços organizados e 
contribuem todos os dias para 
a nossa saúde, desde médicos, 
enfermeiros, psicólogos, 
investigadores, decisores 
políticos, bastonários, 
administradores hospitalares, 
indústria farmacêutica, entre 
outros”



Rita Moreira
Membro do Conselho de Gestão da 
Direção Executiva do SNS 


A prevenção e o cuidar 
das pessoas é, sem 

dúvida, a nossa maior missão. 
O nosso lema na Direção 
Executiva do SNS é o acesso 
aos cuidados de saúde. A 
criação das ULS é uma grande 
bandeira, apesar de não 
ser inovador e já existir em 
Portugal. A ideia do projeto 
é aproximarmo-nos cada 
vez mais dos cuidados. (...) A 
nossa ambição é muita e junto 
com as autarquias, vendo a 
saúde como promotor da 
economia, podemos gerar 
mais pessoas saudáveis. 
Temos um caminho a 
percorrer e a integração de 
cuidados vai acontecer”

Carlos Mota Cardoso 
Psiquiatria


Há alguma dificuldade 
na etapa final da vida 

de muitas pessoas. E uma 
das razões tem que ver com 
um fator que se fala pouco 
mas está muito presente: a 
solidão. Portugal é um dos 
países da Europa em que 
esta questão é mais intensa, 
sobretudo no feminino. As 
pessoas não falam tanto 
umas com as outras, não 
dizem o que sentem e a 
comunicação não funciona, 
é um problema. Acabam 
por arrastar um sofrimento 
interior e uma angústia porque 
não comunicam. (...) Temos 
excelentes números ao nível 
da esperança média de vida, 
mas uma vida sem sentido 
não vale a pena ser vivida. 
Temos que investir no sentido 
da vida”
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A Unidade de Imunologia Clínica do 
Centro Hospitalar Universitário de 
Santo António, em parceria com a 
Consulta de Doenças Auto-Imunes do 
Serviço de Medicina Interna do Centro 
Hospitalar Universitário de São João 
voltaram a organizar mais uma edição 
do PAMedinterna. O evento teve lugar 
no ICBAS, de 21 a 23 de setembro, e 
contou com a presença do presidente do 
CRNOM na sessão de abertura. 

O estado da arte e 
translação da ciência 
básica para a clínica 

ICBAS · PORTO
21-23 SET

Desde 2017 que a cidade do Porto 
tem sido palco de um importante 
encontro sobre doenças autoimu-
nes e outras doenças do sistema 

imune. A edição de 2023 do Porto’s Au-
toimune Meeting / 20.º Medinterna (PAM-
Medinterna) realizou-se nos dias 21, 22 e 
23 de setembro, no Salão Nobre do Insti-
tuto de Ciências Biomédicas Abel Salazar 
(ICBAS). Numa organização conjunta da 
Unidade de Imunologia Clínica  (UIC) do 
Centro Hospitalar Universitário de Santo 
António (CHUdSA) e da Consulta de Doen-
ças Auto-Imunes do Serviço de Medicina 
Interna do Centro Hospitalar Universitário 
de São João (CHUSJ), o encontro deste ano 
centrou-se em casos clínicos de diferentes 
doenças do sistema imune e alguns aspe-
tos práticos da autoimunidade.

 PORTO´S 
 AUTOIMMUNE 
 MEETING 
 20TH MEDINTERNA 
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Esforços conjuntos pelo bem dos 
doentes e da investigação
Como presidentes honorários, Carlos Vas-
concelos e Carlos Dias, representantes das 
duas unidades envolvidas na organização, 
passaram a presidência do PAMedinterna 
a António Marinho, especialista em Me-
dicina Interna do CHUdSA. Na sessão de 
abertura, agendada para o primeiro dia 
do evento, António Marinho agradeceu a 
passagem de testemunho para presidir a 
uma “reunião de sucesso”, que une dois 
hospitais de referência, privilegiando a 
complementaridade. Nesta mesma lógi-
ca, também Paulo Barbosa, presidente do 
Conselho de Administração do CHUdSA, 
Paulo Paiva, adjunto da direção clínica, 
em representação de José Barros, Henri-
que Cyrne de Carvalho, diretor do ICBAS, 
Roberto Roncon Albuquerque, diretor 
clínico do CHUSJ, marcaram presença no 
encontro. A sessão contou ainda com as 
intervenções de Augusto Aguiar Branco, 
presidente da Fundação Eng. António de 
Almeida, que apoia a iniciativa de forma 
institucional, e de Eurico Castro Alves, 
presidente do Conselho Regional do Nor-
te da Ordem dos Médicos (CRNOM), que 
destacou a importância de reunir esforços 
no sentido da partilha de conhecimentos 
e do desenvolvimento da investigação, no 
fundo, “pelo bem dos doentes”, concluiu.

 Vivemos 
momentos difíceis 

na saúde mas fazemos 
questão de marcar 
presença neste tipo 
de eventos em que se 
reflete a evolução do 
conhecimento numa 
área tão particular e 
importante como as 
doenças autoimunes. 
A Ordem dos Médicos 
está empenhada na 
resolução dos problemas 
que afetam a classe e em 
melhorar as condições 
da profissão médica. 
Somos o principal 
garante da qualidade 
da Medicina praticada 
em Portugal, por isso 
estamos atentos e somos 
interventivos, dado o 
panorama atual. Estão 
em curso negociações 
muito importantes, que 
não envolvem só as 
questões salariais, mas 
também outras vertentes 
de extrema importância. 
A OM, os sindicatos e o 
próprio Ministro da Saúde 
estão empenhados em 
encontrar um ponto de 
conforto e de acordo 
que possa transportar a 
profissão médica para 
uma posição digna 
na nossa sociedade. 
Continuem a ser 
resilientes e não percam 
a satisfação de tratar com 
competência os nossos 
doentes”

Eurico Castro Alves 
CRNOM

TOPICOS DO PROGRAMA

•	 Autoinflammatory Syndromes and 
Cytokine Storms 

•	 Asia Syndrome 

•	 Idiopathic Inflammatory Myopathies 

•	 Systemic Lupus Erythematosus
•	 IGg4 Related Disease 

•	 Anca Related Vasculitis 

•	 Behçet Disease 

•	 Systemic Sclerosis 

•	 Sjögren’s Syndrome And The Eye, 
Lung And Brain 

•	 Great Vessel Vasculitis 

•	 Biological Profiles in Autoimmune 
Diseases 

•	 Growing Spectrum of Immune 
Dysregulation 

•	 How I see the Immune System 

•	 Antiphospholipid Syndrome 

•	 European Reference Network 

•	 Autoimmune Disease: the 
perspective of the Patient 
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Hip( )campo

O ano de 1983 ficou assinalado, entre outros, 
por um facto de indiscutível importância 
histórica na vida da SRNOM: a efectiva 

transferência da sua sede da Rua de Álvares Cabral para a 
Quinta da Arca de Água, onde ficariam instaladas não só as 
estruturas técnico-administrativas, como também a primeira 
Casa do Médico, e o Pavilhão de Congressos.”

In “O Conselho Regional do Norte das Ordem dos Médicos  
– Para uma História Médica Portuense”. AS Maia Gonçalves, 2009.

NA Rua Álvares Cabral, 
n.º 76, no Porto

1983
A antiga 
sede da SRNOM
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Nos dias 7 e 8 de 
julho, o Hotel Hilton 
Porto Gaia recebeu o 
HEBIPA Meeting 2023. 
O evento, acreditado 
internacionalmente, 
continua a ser uma 
referência e abordou 
temas de relevo, 
centrados no Fígado, 
nas Vias Biliares e no 
Pâncreas. Com um 
painel de palestrantes e 
convidados de renome 
nacional e internacional, 
o encontro contou 
com um programa 
estruturado para 
responder a questões 
concretas na patologia 
hepatobiliopancreática. 

Texto Catarina Ferreira › Fotografia Medesign

Após três anos de interregno, devi-
do à pandemia, o HEBIPA Meeting 
regressou. O evento, acreditado 
internacionalmente, teve lugar no 

Hotel Hilton Porto Gaia, nos dias 7 e 8 de 
julho, e abordou temas de inquestioná-
vel atualidade e relevância, centrados no 
Fígado, nas Vias Biliares e no Pâncreas. 
O encontro contou, como vem sendo 
apanágio de edições anteriores, com um 
“painel imponente” de palestrantes e con-
vidados, nacionais e internacionais, de re-
conhecida autoridade nesta área. Presidi-
do por José Davide, diretor do Serviço de 
Cirurgia Hepatobiliopancreática e Trans-
plantação do Centro Hospitalar Universi-

tário de Santo António (CHUdSA), o evento 
contou ainda com António Canha, Cláudio 
Coelho Silva, Donzília Sousa Silva e Vítor 
Costa Simões na comissão organizadora. 
Na cerimónia de abertura, que aconteceu 
no primeiro dia do encontro, marcaram 
presença Rita Moreira, membro do conse-
lho de gestão da Direção Executiva do SNS, 
Jorge Pereira, representante do Colégio da 
Especialidade de Cirurgia Geral da Ordem 
dos Médicos, Jorge Santos, vice-presidente 
da Sociedade Portuguesa de Cirurgia, José 
Barros, diretor clínico do CHUdSA, Hen-
rique Cyrne de Carvalho, diretor do Insti-
tuto de Ciências Biomédicas Abel Salazar 
(ICBAS), e António Araújo, diretor do Mes-
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“Estamos aqui 
para lutar pelos 
doentes e por 
mais e melhores 
cuidados de 
saúde”



 José Davide 


Este evento é um 
renascer, após três 

anos de interregno, em que 
o objetivo sempre foi reunir 
os cirurgiões hepatobiliares 
e pancreáticos do nosso 
país. Pretendemos 
dar continuidade, 
principalmente numa 
altura em que vivemos 
momentos tão difíceis no 
Serviço Nacional de Saúde. 
Represento aqui hoje 
uma pequena equipa de 
cirurgiões hepatobiliares e 
é graças ao seu trabalho e 
esforço que conseguimos 
organizar este evento”

 Maria da Luz Loureiro 


É um gosto e um 
privilégio estar neste 

evento. Parafraseando 
Fernando Pessoa, “o valor 
das coisas não está no 
tempo que elas duram, mas 
na intensidade com que 
acontecem”. E realmente 
é disso que este evento 
fala, onde se vive tudo 
com intensidade, onde 
nos preocupamos com um 
SNS que tememos e não 
conhecemos o caminho. 
Para mim, o SNS tem um 
sentido ainda maior. Não 
faz sentido a existência dos 
cuidados de saúde primários 
sem um SNS robusto, que 
consiga dar aos doentes 
os cuidados que precisam, 
nas suas comunidades. 
Estamos aqui para lutar 
pelos doentes e por mais 
e melhores cuidados de 
saúde. Portanto, este 
evento, com este nível de 
palestras, convidados e 
oradores, torna o nosso 
país, a saúde e os médicos 
mais ricos” 

trado Integrado em Medicina do ICBAS e di-
retor do Serviço de Oncologia do CHUdSA. 
Já em representação do Conselho Regional 
do Norte e da Ordem dos Médicos esteve 
Maria da Luz Loureiro, vice-presidente do 
CRNOM. 
Os convidados atestaram a “excelência” do 
evento que, ano após ano, continua a per-
mitir a troca de experiências, num modelo 
que privilegia a “partilha de conhecimento 
diferenciado, de topo, que acompanha a 
evolução e é transversal a várias áreas”. 
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Este ano o tema do tradicional Concerto 
de Verão da SRNOM teve como ponto 
de partida a obra homónima de João 
Paulo André, “Poções e Paixões: Química 
e Ópera”. A iniciativa, que é já uma 
referência na programação musical da 
SRNOM e da cidade do Porto, aconteceu 
no dia 14 de julho, no Salão Nobre. 
Dividido em duas partes, o espetáculo 
contou com a Orquestra da Ópera na 
Academia e na Cidade, o Ensemble Vocal 
Pro Música e o Coro da SRNOM, sob 
orientação dos maestros José Ferreira 
Lobo e José Manuel Pinheiro. 

Texto Catarina Ferreira › Fotografia Medesign

Poções e Paixões: 
Química e Ópera

 CONCERTO 
 DE VERÃO 2023 

NM95 | CONCERTO DE VERÃO



Celebrar a 
cultura

75

A ssumindo como ponto de parti-
da um capítulo do livro “Poções 
e Paixões: Química e Ópera”, de 
João Paulo André, o Concerto 
de Verão da SRNOM “consti-
tuiu um périplo operático com 

paragem obrigatória em muitas das obras 
onde o mundo da Química, seja pela via 
dos venenos propriamente ditos, seja pelos 
arrebatamentos do amor e da paixão, está 
patente. A Química, afinal, está em toda a 
parte. Até na base das nossas emoções”. 
Em conjunto com o maestro José Fer-
reira Lobo, que assumiu a direção mu-
sical deste espetáculo, o alinhamento 
do programa teve um fio condutor “bem 
definido”, que uniu a Química à Ópera. 
A iniciativa teve lugar no Salão Nobre do 
Centro de Cultura e Congressos da Secção 
Regional do Norte da Ordem dos Médicos 
(SRNOM), na noite de 14 de julho, com 
um programa dividido em duas partes. A 
Orquestra da Ópera na Academia e na Ci-
dade, dirigida pelo maestro José Ferreira 
Lobo, inaugurou o espetáculo com as pe-
ças selecionadas por João Paulo André. Já 
a segunda parte contou com a participa-
ção do grupo Ensemble Vocal Pro Música 
e do Coro da SRNOM, comandados pelo 
maestro José Manuel Pinheiro, e centrou-
-se em alguns excertos de Carmina Burana. 
O Concerto de Verão foi ainda abrilhanta-
do com as vozes do mezzo soprano Sofia 
Sachse e do tenor Pedro Rodrigues, ten-
do como diretora de cena e responsável 
pela narração dos textos, Sofia Vaz Silva. 
A abertura ficou a cargo de Carlos Mota 
Cardoso e Augusto Magalhães como re-
presentantes do Conselho Regional do 
Norte da Ordem dos Médicos (CRNOM). 
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José Manuel Pinheiro 
Maestro


Este é sempre um 
evento especial. Onde 

há música, há alegria. E este 
ano, com uma temática 
muito interessante como 
a Química e a Ópera. Uma 
ligação improvável mas que 
resultou muito bem. O Coro 
da SRNOM preparou estas 
músicas para o concerto, na 
segunda parte, em conjunto 
com o Ensemble Vocal Pro 
música. Apresentamos uns 
excertos de Carmina Burana 
e terminamos com uma 
peça que foi orquestrada 
especialmente para o nosso 
grupo. Sendo aqui na Casa 
do Médico, trata-se de uma 
atuação muito especial; é 
o espaço onde vivemos o 
Coro, desde os ensaios aos 
concertos, onde partilhamos 
aquilo que fazemos com todas 
as pessoas”

José Ferreira Lobo 
Maestro


Mais uma vez 
cumpriu-se a tradição. 

No exterior, nos jardins da 
SRNOM, tem outro encanto. 
A noite, quando quente, 
empresta uma beleza especial 
à música e ao contexto, mas 
tentamos transportar isso para 
este salão. Foi um concerto 
num registo diferente, feito 
a partir de um livro muito 
aliciante, escrito por João 
Paulo André, que deu o mote 
para um conjunto de árias e 
peças orquestrais práticas 
e muito interessantes. Além 
disso, foram apoiadas por 
dois cantores portuenses de 
primeiro plano, que deram 
mais brilho à atuação. Já 
enquanto orquestra, somos 
uma estrutura que produz 
ópera em continuidade e está 
no nosso ADN promover estes 
momentos”

Carlos Mota Cardoso 
Coordenador da Comissão Consultiva 
para as Atividades Culturais e de Lazer


Este é um dos eventos 
mais emblemáticos 

da nossa Casa do Médico. A 
Ciência e a Cultura são marcas 
indeléveis da Medicina, que 
fazem erguer o Homem na sua 
dimensão social. Apostar na 
cultura é apostar também na 
economia, na política, na vida 
social. É decisivo apostar na 
cultura, até para promover a 
elevação e o desenvolvimento 
pessoal. A Medicina é 
provavelmente a profissão 
que mais e melhor consegue 
agregar as duas dimensões: 
Ciência e Cultura. Tantas vezes, 
nesta sala, frequentemente 
repleta, celebra-se a Ciência. 
Mas hoje é dia de celebrar a 
Cultura”

Augusto Magalhães 
Secretário da CRNOM


Este é um dos grandes 
objetivos da atual 

direção do Conselho Regional: 
conseguir reunir nesta casa 
o maior número possível de 
médicos. Para isso, criamos 
condições e iniciativas para 
que os médicos, de todas 
as gerações, continuem 
a procurar e a visitar este 
espaço que é de todos nós. 
Este evento, promovido pela 
Comissão de Atividades 
Culturais e de Lazer, é já uma 
referência na agenda cultura, 
que tanto defendemos pela 
história que liga a Medicina 
às Artes. Há uma relação 
intrínseca que devemos 
continuar a preservar”

Atuação conjunta do Coro da SRNOM 
e do Ensemble Vocal Pro Musica



SELEÇÃO MUSICAL E TEXTOS: 
João Paulo André
MEZZO SOPRANO: 
Gisela Sachse
TENOR: 
Pedro Rodrigues
DIREÇÃO DE CENA E NARRAÇÃO: 
Sofia Vaz Silva
CORO DA SRNOM e 
ENSEMBLE VOCAL PRO MUSICA
MAESTRO: José Manuel Pinheiro
ORQUESTRA DA ÓPERA NA ACADEMIA E 
NA CIDADE
DIREÇÃO MUSICAL: José Ferreira Lobo 


PROGRAMA 
CONCERTO DE VERÃO 2023

PARTE I
Carmen (G. Bizet) 
• Abertura
• Près de remparts de Seville
Traviata (G. Verdi)
• Preludio
• De’miei bollenti spiriti
Cavalleria Rusticana (P. Mascagni)
• Intermezzo
• Voi lo sapete
La Bohéme (G. Puccini)
• Che gelida manina
Manon Lescaut (G. Puccini)
• Intermezzo
Samson et Dalila (Saint–Saëns)
• Amour! Viens aider ma faiblesse 
• Bacanale

PARTE II
Carmina Burana (Carl Orff) 
• Fortuna Imperatrix Mundi
• Fortune Plango Vulnera
• Veni, Veni, Venias

Pedro Rodrigues
(tenor)

Gisela Sachse 
(mezzo soprano)

“Um dos 
eventos mais 
emblemáticos 
da nossa Casa 
do Médico”
Carlos Mota Cardoso
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Neste trimestre, Joel Cleto 
conduziu o grupo de médicos 
“da Boa Nova à Memória”. 
No dia 8 de julho, Leça da 
Palmeira foi o palco de mais 
um “Porto Revisitado”. Foram
cerca de quatro os quilómetros 
percorridos nos passadiços 
ao longo da costa de Leça, 
ao som de histórias, lendas e 
mitos relativos a este local do 
Grande Porto, onde se deu o 
desembarque das tropas do 
“exército libertador”, de D. 
Pedro I, em 1832.

DA BOA NOVA 
À MEMÓRIA

8 de julho
Leça da Palmeira

Da Casa de Chá da Boa Nova ao Obe-
lisco da Praia da Memória foi a pro-
posta para este percurso de Porto 
Revisitado. Precisamente no dia 8 

de julho, no 191º aniversário do desembar-
que das tropas liberais na Praia da Memó-
ria, Joel Cleto recordou toda a história que 
envolve este episódio, entre várias curio-
sidades e mitos. A visita aconteceu numa 
manhã de neblina pela costa de Leça da 
Palmeira e iniciou-se junto à capela da Boa 
Nova e à Casa de Chá, arquitetada pelas 
mãos de Siza Vieira. A capela, que data do 
século XVIII, enquadra-se perfeitamente na 
paisagem moderna que lhe confere a Casa 
de Chá, construída há mais de 50 anos e 
classificada como Monumento Nacional 
em 2015, “graças ao que representou e re-
presenta para a arquitetura portuguesa”, 
afirmou Joel Cleto. Já no “miradouro” da 
capela da Boa Nova, com vista privilegiada 
para o mar e para a Casa de Chá, o arqueó-
logo aproveitou para contar a história des-
ta obra de Siza Vieira, encomendada, na 
altura, a Fernando Távora, famoso arquite-
to e orientador de jovens estagiários. Siza 
Vieira, “um brilhante aluno”, foi ousado e 
fez um projeto diferente para aquele “sa-
lão construído em cima dos rochedos” e, 
graças à confiança de Távora e à sua “in-
tervenção” junto da Câmara Municipal de 
Matosinhos, hoje “temos um monumento 
mesmo em cima do mar”, contou. Já a ca-

Texto Catarina Ferreira › Fotografia Medesign

1

2

3

1 - Capela de Boa Nova
2 - Naufrágio do Veronese
3 - Obelisco
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pela de São João da Boa Nova guarda uma 
tradição religiosa pela fixação de frades 
franciscanos neste espaço.  

Costa “negra” de naufrágios
Ao percorrer os passadiços, pela Praia do 
Bar Azul e da Conchinha, Joel Cleto abor-
dou os perigos desta costa, denominada 
“costa negra” e a necessidade de constru-
ção do farol de Leça da Palmeira, o segun-
do maior da costa portuguesa, que trouxe 
“maior segurança” aos marinheiros. A se-
gunda paragem ficou marcada pela histó-
ria do famoso naufrágio do paquete Vero-
nese, em 1913. Com o objetivo de chegar 
a Buenos Aires, o paquete trazia a bordo 
quase 300 pessoas e o naufrágio represen-
tou uma das grandes tragédias da costa 
portuguesa, tendo durado vários dias. Nes-
te tempo, foram desenvolvidas novas téc-
nicas de salvamento, desde os cabos vai-
-vem e, mais tarde, foi feita uma inscrição 
nas rochas, mesmo junto ao mar, a evocar 
o local deste episódio que gerou um gran-
de espírito de solidariedade em Portugal. 
Já contadas as histórias do nome da Praia 
do Aterro e de Leixões, relacionadas com 
o desaterro do estuário do rio Leça e dos 
“molhes que entravam pelo mar dentro”, o 
grupo ouviu ainda o episódio do submari-
no alemão 1277 que se rendeu na praia de 
Angeiras, ao simular um naufrágio. 

“Memória” do Desembarque
Andados mais alguns quilómetros, a ca-
minhada terminou na Praia da Memória, 
também conhecida como “praia de Pam-
pelido” ou “praia dos ladrões”, devido aos 
piratas que entravam pela costa. O histo-
riador aproveitou o percurso ao longo do 
aterro até chegar ao destino para recordar 
o que está por detrás deste desembarque, 
abordando a história da guerra civil, como 
o acontecimento mais estruturante, o con-
fronto entre duas conceções completa-
mente diferentes. As mudanças inerentes, 
as revoluções que marcaram o mundo, a 
Constituição e a criação do Parlamento, 
entre outros aspetos. Já junto ao Obelisco 
da Praia da Memória, o monumento que 
marca “o início da passagem do absolutis-
mo para o liberalismo”, com referências à 
data do “desembarque do Exército Liber-
tador”, a 8 de Julho de 1832, Joel Cleto 
elevou ainda o espírito de resistência do 
Porto, que passa a ser chamada de Cidade 
Invicta.  
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Desde 2018 que a Casa Luz Soria-
no tem vindo a receber a visita 
de um crescente número de mé-
dicos inscritos nas formações 
disponibilizadas pela Secção 

Regional do Norte da Ordem dos Médicos 
(SRNOM). O curso de bridge, lecionado 
todas as terças-feiras à noite por Filomena 
Falcão, não é exceção e o sucesso das au-
las deu origem a mais um torneio de encer-
ramento. Assim, no dia 17 de julho, o bar 
do Centro de Cultura e Congressos da SR-
NOM recebeu um mini-torneio de final de 
curso, em que todos tiveram direito a rece-
ber um prémio de participação, além dos 
troféus atribuídos aos primeiros lugares.  
Depois de aprenderem os principais siste-
mas de jogo, com algum estudo e aplicação 
prática das técnicas, os alunos do curso 
colocaram as suas aptidões à prova. Des-
ta forma, divididos por quatro mesas de 
jogo, em dupla, os médicos inscritos nesta 
formação tiveram a oportunidade de dispu-
tar um torneio com alguns convidados de 
outros clubes de bridge do norte do país. 
Mais do que a competição, foi privilegiado 
o convívio e a partilha de técnicas. Dado 
o sucesso, Filomena Falcão pondera abrir 
novas turmas em horários diferentes ou 
até ao fim-de-semana, para atrair os mais 
jovens. Os participantes sublinharam o 
grau de dificuldade deste jogo que, apesar 
de complexo e “desafiante”, é também um 
bom exercício de “planeamento estratégi-
co” que pode ser útil na gestão de proble-
mas reais. 

Conhecido como o 
“xadrez das cartas”, o 
bridge é uma modalidade 
que tem ganho cada 
vez mais adeptos, de 
que são bom exemplo 
os médicos inscritos na 
formação da SRNOM. No 
dia 17 de julho, realizou-
se um mini-torneio 
de final de curso que 
reuniu jogadores mais 
experientes e aprendizes 
num ambiente de 
convívio e diversão. 

Resultados 

 1º 		 Anabela Roque / Carlos Matos 
 2º		 Eduardo Almeida / Costa Maia
 3º		 José Viloedo / Francisco Machado

Outros participantes:
Maria de S. José / Joaquim Cunha
Rosário Loio / Ângelo Almeida 
Inês Henriques / Leonor Figueiredo
Maria Almeida / Paulo Valente
Dora Mota / José Menezes
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Mini-competição 
encerrou mais 
um curso da 
modalidade

 TORNEIO DE BRIDGE 
 NA SRNOM 



Filomena Falcão  
Professora Credenciada pela Federação 
Portuguesa de Bridge


Temos connosco 
alunos de há vários 

anos e iniciados, também dos 
Clubes de Bridge do Porto 
e de Leça da Palmeira. Estes 
encontros promovem muito o 
convívio; gostava que os mais 
jovens também aderissem. O 
bridge é um jogo maravilhoso, 
principalmente para quem 
gosta de estratégia. Há quem 
o veja como uma mais-valia 
para a vida profissional, nos 
negócios e até na rotina 
pessoal”

Eduardo Almeida 
Especialista em Ortopedia


Este é o primeiro 
torneio em que 

participo, inscrevi-me no 
curso da SRNOM este ano. 
Já conheço o jogo desde 
criança. Lá em casa jogava-
se muito ao fim-de-semana 
entre os meus pais e irmãos. 
Mas eu não o sabia jogar, não 
conhecia as técnicas. É um 
jogo complexo, desafiante e 
obriga a alguma dedicação e 
empenho. Agora que tenho 
mais disponibilidade, resolvi 
aprender a jogar, sempre 
tive essa vontade. Apesar 
do desafio, estou a gostar 
e pretendo continuar para 
aprender mais”

Anabela Roque
Especialista em MFReabilitação


Comecei por aprender 
bridge aqui na SRNOM 

e nunca mais abandonei. 
Agora jogo noutros clubes 
também e faço questão de 
participar neste torneio. 
Promove uma interação muito 
interessante em torno do jogo 
e pode entusiasmar outros 
médicos a experimentarem 
esta modalidade, 
principalmente os mais 
jovens. É um grande desafio 
e vale muito a pena, estamos 
sempre a aprender. Só quem 
experimenta percebe que é 
um desafio constante”

Maria do Rosário Loio
Professora de Matemática


Eu jogo no Clube de 
Bridge de Leça da 

Palmeira ou do Porto, no 
escalão de iniciados. É um 
jogo fascinante. Já conhecia 
este espaço porque costumo 
vir assistir aos concertos 
que organizam aqui e 
decidi aceitar o convite para 
participar neste torneio. 
Considero muito interessante 
o CRNOM promover este 
curso e o facto de receberem 
jogadores de outros clubes 
para reforçar a interação. A 
modalidade proporciona 
momentos de convívio 
muito agradáveis mas, mais 
importante que a competição, 
o que importa mesmo é 
participar” 

José Menezes  
Gestor Financeiro


Sou aluno da 
professora Filomena 

no Clube de Bridge do Porto. 
Comecei a jogar há cerca 
de um ano e tem sido uma 
agradável surpresa. Pensava 
que as quinze aulas seriam 
suficientes mas até agora 
ainda não parei e tenho 

Estratégia:
Bridge ajuda 
a desenvolver  
competências 
que podem ser 
úteis na vida 
profissional

Convívio entre 
praticantes da 
modalidade 
é valorizado 
por todos
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muito mais a aprender. É 
um jogo muito exigente, 
por isso aproveito todas 
as oportunidades para 
aperfeiçoar a técnica, em 
torneios como este. Julgo 
que devemos levar o bridge 
mais longe e a SRNOM já está 
a promover isso aqui na sua 
comunidade. Existem muitos 
médicos a jogar bridge nos 
clubes da cidade, vejo que há 
um grande interesse destes 
profissionais na modalidade, 
o que deve ser preservado. O 
bridge exercita a estratégia, 
técnicas que podemos levar 
para a vida profissional”
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ceu no dia 6 de julho e contou com a pre-
sença de alguns visitantes curiosos. Am-
bas trouxeram quadros pintados a óleo, 
mas com características muito distintas.
“Esta mostra não tem tema, trouxe um 
pouco de tudo, desde flores à figura huma-
na. Gosto muito de retratar elementos da 
natureza e paisagens, principalmente da 
cidade do Porto, a minha cidade. A técni-
ca que uso é quase sempre óleo e os meus 
quadros diferenciam-se por ter muita cor. 
Adoro cor e acho que dão muita vida às 
obras”, contou Manuela Brógueira. A tra-
balhar no mundo das artes gráficas, reve-
lou parte do seu processo criativo, em que 
usa fotografias como inspiração, “monta 
as imagens na cabeça”, desenha e só de-
pois parte para a tela. Para esta exposição, 
trouxe 17 obras, entre telas de grande e 
média dimensão, tendo escolhido as “mais 
variadas” e os trabalhos mais recentes. 
“Estou numa fase em que pinto apenas o 
que gosto, independentemente do tema”, 
acrescentou a artista. 
Já Luísa Álvaro escolheu quadros que mar-
cam duas fases diferentes na sua pintura, 
num total de 20. “Trouxe obras da minha 
primeira fase, ainda em Belas Artes, com 
um pormenor de floresta, e outros de uma 
fase posterior, já mais aguada. São técni-
cas diferentes, apesar de usar óleo e muita 
cor, ultimamente tenho apostado mais em 
esbater, para dar a ideia de aguarela. Gos-
to muito do resultado, é como se fosse já 
uma marca minha”, afirmou. A professora 
de Artes foi a impulsionadora desta expo-
sição conjunta e, tal como a colega de cur-
so, trouxe maioritariamente quadros que 
retratam a natureza no seu estado mais 
puro, entre flores e floresta. “Muitas vezes 
vou para a tela com uma ideia e quando 
termino já não tem tanto que ver com o iní-
cio e resultou em algo completamente dife-
rente. No óleo tenho essa oportunidade de 
corrigir ou melhorar sem perder a obra, é 
uma técnica espetacular. Dou largas à ima-
ginação e é o que sair”, explicou, sobre o 
seu processo criativo. 
A exposição de pintura esteve patente na 
SRNOM até ao dia 27 de julho e propor-
cionou uma viagem pela natureza, atra-
vés de duas perspetivas distintas mas 
ambas com muita cor. 

Conheceram-se no curso de pintu-
ra da Faculdade de Belas Artes da 
Universidade do Porto e partilham 
o gosto pela natureza e pela cor. 

Depois da primeira exposição em conjunto 
ter sido um sucesso, Luísa Álvaro e Manue-
la Brógueira, resolveram repetir a expe-
riência, desta vez na galeria e hall do Salão 
Nobre do Centro de Cultura e Congressos 
da Secção Regional do Norte da Ordem dos 
Médicos (SRNOM). A inauguração aconte-

De 6 a 27 de julho esteve 
patente na SRNOM uma 
exposição conjunta de 
Luísa Álvaro e Manuela 
Brógueira. Licenciadas 
em Pintura, as artistas 
trouxeram a natureza no 
seu estado mais puro, 
através de representações 
de flores, floresta e 
paisagens do Porto, em 
obras carregadas de cor. 

Texto Catarina Ferreira › Fotografia Medesign

Luísa Álvaro e 
Manuela Brógueira

EXPOSIÇÃO
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Duas perspetivas 
sobre a natureza



 SUPERAÇÃO/ 
 RESILIENCE 

Sandra Guimarães 
assume-se como médica 
psiquiatra de formação 
e por vocação, e 
pintora autodidata por 
inspiração. A sua primeira 
exposição individual na 
SRNOM foi inaugurada no 
dia 6 de julho e definiu-
se como um “mergulho 
avassalador no universo 
da arte”. Ao todo, 50 
obras a aguarela, com 
traços expressionistas e 
surrealistas, compuseram 
a mostra “Superação/
Resilience”.

Texto Catarina Ferreira › Fotografia Medesign
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Aguarelas de 
Sandra Guimarães
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EXPOSIÇÃO

“Um olhar 
perspicaz sobre 
o Homem e a 
sociedade”



Carlos Mota Cardoso, coordenador da 
Comissão Consultiva para as Atividades 
Culturais e de Lazer do CRNOM e também 
médico psiquiatra, marcou presença na 
sessão de inauguração e destacou a “for-
ça simbólica das obras” apresentadas. A 
exposição esteve patente até 27 de julho. 

Esteve dividida entre a Arquitetura 
e a Medicina, acabou por escolher 
a área da Saúde e tornou-se Psi-
quiatra. No entanto, ainda durante 
a licenciatura, continuou a produ-

zir trabalhos artísticos, privilegiando o 
traço e a perspetiva. Em 2003, ajudou a 
organizar a primeira edição da Arte Mé-
dica, tendo levado duas das suas obras 
para essa mesma mostra. Agora, voltou à 
Secção Regional do Norte da Ordem dos 
Médicos (SRNOM) para uma exposição 
individual. Sandra Guimarães inaugurou, 
no dia 6 de julho, a sua mostra “Supera-
ção/Resilience” e convidou os visitantes a 
olharem “de dentro para fora, explorando 
a essência humana e desafiando os limites 
da criatividade”. 
Ao todo, 50 obras, pintadas a aguarela 
com tinta permanente compuseram esta 
exposição, que facilmente se insere na 
linha expressionista, devido às cores in-
tensas, como na linha surrealista, e pela 
temática do sonho e do imaginário. 

Um convite à reflexão
“Estes quadros exprimem muitas das 
emoções que eu vivo, e pode não parecer, 
mas estão todos ligados. Sou uma pessoa 
muito emotiva e transporto o meu mundo 
para as telas, reflito aqui parte do meu per-
curso de vida. Por exemplo, este quadro 
mostra a intensidade do que temos cá den-
tro e nem sempre conseguimos expressar 
o que sentimos. Por isso, quando sai é 
como se fosse um grito. Já este quadro tem 
o ciclo da vida retratado, como dar a volta 
tendo uma grande afetividade”, explicou a 
artista, apontando para duas obras. 
Ao longo da inauguração, Sandra Guima-
rães foi partilhando a essência de cada 
obra, marcadas pela “constante mudança 
da vida”, a luz e a esperança e a possibi-
lidade de se contarem “novas histórias 
e rumos”. A figura humana, a relação ho-
mem-mulher, os sentimentos, os estados 
de espírito, os mundos paralelos, entre 
outras, são as principais temáticas desta 
mostra, “com muito significado”. Também 
o título “Superação/Resilience” descreve 
como “tudo dá origem a uma nova história 
quando decidimos avançar com resiliên-
cia e esperança”. Os quadros foram pro-
duzidos maioritariamente em 2003, mas 
alguns foram-no ainda este ano, para com-
pletar a mostra, que avançou porque “me-
reciam ser expostos”, adiantou a artista. 
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A mente inquieta e um olhar 
perspicaz sobre o Homem e 
a sociedade, convida-nos a 

explorar as profundezas do ser humano 
através de uma série de obras que 
desafiam a nossa perceção da realidade. 
Cada obra é um exercício criativo, de 
insurreição, multiexpressivo, que nos 
leva além, deixando uma mensagem em 
construção que espera ser decifrada. 
Em cada obra, um perfil inusitado, um 
duo uno de expressão e ousadia. 
Verdade ou consequência, existe um 
desejo imponente de desvendar os 
mistérios da existência humana.  
As obras são um convite à reflexão, 
trazendo à tona questões de submissão 
e dominância, preconceito e subversão. 
O choque é inevitável. São expostas as 
privações provisórias da vida, a escassez 
e a fragilidade idealizada. Ao mesmo 
tempo, vislumbram-se fragmentos de 
esperança, um futuro nostálgico e um 
equilíbrio instável.
A subversão do convencional atinge 
o olho indiscreto, seduzindo-o com 
um artifício estético que revela uma 
realidade impensável.
Mostra-se a subtil ambição e a fé como 
um antídoto para a adversidade. O 
Cupido dispara flechas de inspiração.
Apresenta-se uma armadura contra a 
desilusão e a desesperança, revelando 
a desconstrução do óbvio e a abertura 
para outra dimensão.
Ao passar através da porta para esse 
mundo paralelo, a apologia criativa 
guia-nos rumo ao infinito, com uma 
mensagem em construção que nos 
faz “subir para cima”, fazendo-nos 
mergulhar “dentro demais”.
O visitante é convidado a olhar de 
“dentro para fora”, explorando a 
essência humana e desafiando os limites 
da criatividade.”

Sandra Guimarães  



86

O mês de agosto 
continuou a trazer a 
arte até à galeria da 
SRNOM. No dia 23 de 
agosto, foi inaugurada a 
exposição “Synesthesia”, 
inserida no projeto 
Collaborative Young 
Artists, com curadoria 
de Iara Magalhães. Esta 
mostra, que “combina 
sensações distintas” e 
promove o trabalho de 
jovens artistas nacionais 
e internacionais, contou 
com pintura, escultura, 
vitral e... música. 

Texto Catarina Ferreira › Fotografia Medesign
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“Synesthesia” 
apresenta-se como 
um “cruzamento de 
sensações; associação 
de palavras ou 
expressões em que 
ocorre a combinação 
de sensações diferentes 
numa só impressão”. 
Do mesmo modo, a 
exposição tem como 
objetivo “combinar” 
sensações distintas 
num espaço que 
permite uma simbiose 
entre universos 
de trabalho muito 
diferentes, tanto no 
âmbito das 
Artes Plásticas como 
na Música.

Iara Magalhães

 ‘SYNESTHESIA’ 

Jovens artistas 
exploraram a simbiose 
na arte

Projeto “Collaborative 
Young Artists”



Iara Magalhães, que se licenciou em Artes 
Plásticas, com especialização em Pintura, 
nesta escola. Em 2021, marcou presença na 
galeria do Centro de Cultura e Congressos 
da Secção Regional do Norte da Ordem dos 
Médicos (SRNOM) pela primeira vez, com 
a exposição coletiva “Cadenza”, integrada 
no projeto S1SMO da Faculdade de Belas 
Artes. Voltou em 2022 com a primeira ex-
posição individual, intitulada “Anódino”, 
o seu projeto de final de curso da licencia-
tura. E agora, em 2023, após ter começado 
uma nova formação, desta vez na área da 
música, regressa com uma mensagem es-
pecial. “Estou a frequentar Performance 
and Songwriting com um Minor em Music 
Business na Berklee College of Music, em 
Boston, nos Estados Unidos da América, 
mas continuo ligada às artes plásticas e 
a fazer exposições em Portugal. Por isso, 
criei este projeto, em parceria com colegas 
que eu admiro muito. O objetivo é apoiar-
mo-nos mutuamente e aprendermos com 
os trabalhos uns dos outros”, adiantou. 

União entre a música 
e as artes plásticas

Assim nasceu a exposição “Synesthesia”, 
que tal como a palavra indica, cria uma 
ligação e simbiose entre trabalhos e artis-
tas, que parecem não ter nenhuma relação 
entre si. “Apesar de não ter um tema, é um 
cruzamento entre artistas e não só entre 
obras”, justifica Iara Magalhães. Com o ob-
jetivo de “combinar sensações distintas 
num espaço que permite uma simbiose 
entre universos de trabalho muito diferen-
tes”, esta mostra é composta por pintura, 
escultura, vitral, gravação em relevo e 
muita música. Durante os três dias em que 
esta exposição esteve patente, de 23 a 25 
de agosto, os visitantes foram surpreendi-
dos por concertos ao vivo, interpretados 
por colegas da artista. 
Além das obras de Iara Magalhães, a mos-
tra contou com peças de Alexandra Bar-
roso, Francisco Loureiro de Araújo, Jorge 
Cruz, Lia Magalhães, Mariana Maia Rocha, 
Paula Craft, Rodolfo Lopes e Susana Olaio. 
“Ao todo, temos cerca de 30 obras e é mui-
to bom ter esta possibilidade de mostrar o 
trabalho de pessoas que admiro muito. Por 
isso este espaço serve como plataforma e é 
sempre gratificante regressar a esta casa”, 
agradeceu a curadora. 

OCollaborative Young Artists as-
sume-se como um projeto que 
tem como objetivo a organização 
de exposições e concertos para 
partilhar o trabalho de jovens 

artistas nacionais e internacionais. Nas-
ceu no âmbito da Faculdade de Belas Artes 
da Universidade do Porto, pelas mãos de 
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“
Estes objetos com aparente 
propósito funcional único, cap-
taram a sua atenção, para que, 

descontextualizados e combinados entre 
si, se possam agigantar, subvertendo a sua 
função inicial, passando ao objetivo de con-
fundir os sentidos e obrigando a criar mais 
mecanismos de perceção visual”. É desta 
forma que é descrita a técnica inovadora 
de Daniel Lamas. Engenheiro civil de forma-
ção e profissão, mas fascinado pelas artes 
plásticas desde sempre, desenvolve peças 
nas quais usa botões como “tinta”, tirando 
partido das suas formas, cores e texturas. 
Tudo começou numa brincadeira com os 
filhos, como um  passatempo para os en-
treter, e rapidamente ganhou uma “grande 
dimensão e impacto”, dada a qualidade dos 
trabalhos. Também o CRNOM considerou 
a técnica “peculiar”, e recebeu a exposi-
ção “Botões à Solta” no Centro de Cultura 
e Congressos da SRNOM, inaugurada a 14 
de setembro. 

Botões como “tinta
“O processo criativo tem uma componente 
mais livre e abstrata e outra mais figurati-
va, em que faço o esboço das personagens 
e depois vou trabalhando por cima. Faço 
um desenho prévio de uma imagem, traba-
lhada por mim, com cor. O resultado não 
reflete propriamente uma fotografia mas 
caracteriza, essencialmente, pessoas”, re-
velou Daniel Lamas. O artista representa 
muito a figura humana e até já produziu co-
leções inspiradas numa personagem, como 
Miguel Torga e Amadeo Souza-Cardoso, ou 
os heterónimos de Fernando Pessoa. O efei-
to confunde-se facilmente com tinta dado o 
detalhe e mistura de cores, mas na verdade 
o autor utiliza apenas materiais reciclados. 
“Os botões são artigos com defeito, pelo 
que faço uma espécie de economia circu-
lar”, acrescentou. 
Para esta exposição, Daniel Lamas trouxe 
16 obras, entre temas abstratos e figurati-
vos. Já participou em mostras individuais 
e coletivas, tendo presença em várias co-
leções particulares e de instituições como 
o Museu Municipal Marítimo, em Ílhavo, o 
Museu Municipal Amadeo Souza-Cardoso, 
em Amarante, e o Museu Municipal Armin-
do Teixeira Lopes, em Mirandela. Depois 
desta estreia na SRNOM, tem já convites 
para outras exposições, entre elas numa 
feira internacional em Barcelona. 

 BOTÕES À 
 SOLTA 

Daniel Lamas desenvolve peças nas 
quais usa botões como “tinta”, tirando 
partido das suas formas, cores e 
texturas. Esta técnica inovadora foi 
apresentada na SRNOM, no dia 14 de 
setembro, na inauguração da exposição 
“Botões à Solta”, que esteve patente até 
ao dia 27 do mesmo mês. 

“Os botões 
são artigos 
com defeito, 
pelo que 
faço uma 
espécie de 
economia 
circular.”

Texto Catarina Ferreira › Fotografia Medesign

EXPOSIÇÃO
DE DANIEL LAMAS 
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 CORES DO 
 MEU OLHAR 

Texto Catarina Ferreira › Fotografia Medesign

De 14 a 27 de setembro, 
os corredores do Centro 
de Cultura e Congressos 
da SRNOM encheram-se 
de cor com a exposição 
de pintura de Maria de 
Fátima Castro. “Cores 
do meu olhar” deu 
nome a esta mostra 
composta por cerca de 
25 obras, entre acrílico e 
aguarela, a representar 
paisagens da natureza 
de forma abstrata. 

25 obras, entre 
acrílico e aguarela

Maria de Fátima Castro licenciou-se 
em Ciências da Comunicação, tra-
balha como gestora bancária há 25 
anos mas é na pintura que encontra 

a sua verdadeira paixão. “A minha ligação 
às artes existe desde os meus 16 anos, tive 
aulas de pintura particulares. Comecei a 
aprender a pintar em porcelana, sonhava 
seguir Belas Artes mas depois optei por ou-
tro caminho. O bichinho acompanhou-me 
ao longo dos anos, fui produzindo algumas 
coisas diferentes da porcelana e descobrin-
do outras técnicas de pintura, como o óleo, 

o acrílico e a aguarela. Fui obtendo mais 
conhecimento com a ajuda de tutoriais e al-
guns livros, mas de forma autodidata. Mais 
recentemente é que tive oportunidade de 
projetar e divulgar mais o meu trabalho e 
está a dar alguns frutos”, conta. Assim, no 
passado dia 14 de setembro inaugurou a sua 
segunda exposição a título individual, que 
encheu de cor os corredores do Centro de 
Cultura e Congressos da Secção Regional 
do Norte da Ordem dos Médicos (SRNOM). 

“Sou do Porto e inspiro-me  
muito na minha cidade”

Para esta mostra trouxe cerca de 25 obras, 
entre tinta acrílica e aguarela, as técnicas 
que mais gosta e que melhor expressam as 
paisagens da natureza. “Algumas obras têm 
similaridade entre si, retratam o céu, a natu-
reza e a paisagem. Outras são de outras fa-
ses de pintura que por vezes exploro. Gosto 
muito de pintar céus de forma abstrata e 
da mescla de cores que podemos imaginar. 
Sou do Porto e inspiro-me muito na minha 
cidade, que considero das mais bonitas do 
Mundo, retratando elementos peculiares 
como os azulejos, as varandas, as cores”, 
explicou a artista. 
Maria de Fátima Castro assumiu partir para 
a tela já com uma ideia pré-definida, “nor-
malmente inspiro-me em fotografias, mo-
mentos e paisagens da natureza, como os 
pôr-do-sol”, mas por vezes também arrisca 
e experimenta retratar simplesmente aqui-
lo que tem vontade. Mas sempre com um 
elemento comum: a cor. E nesta exposição, 
denominada “Cores do meu olhar”, não foi 
exceção. “Dei este título à exposição por-
que a parte que mais prazer me dá é mesmo 
fazer a mistura da cor. Por isso, são as cores 
com as quais me identifico mais e gosto de 
trabalhar, seja de forma mais abstrata ou 
realista”, revelou na inauguração. A artista 
criou ainda o projeto “Maria Turquesa” e 
admite que este é o seu mundo, “no qual se 
transforma e onde concretiza os seus so-
nhos, mergulha na cor, na ilusão e na fanta-
sia”, pelo que prometeu continuar a investir 
na sua formação. 

EXPOSIÇÃO DE  
MARIA DE FÁTIMA 
CASTRO

89



21.JUL.2023

CURSO BÁSICO 
DE DOENÇAS 
AUTOIMUNES

24.SET.2023

CONCERTO  
DE FIM DE VERÃO

30.SET.2023

ANIMACIÊNCIA 
Novo ciclo de 
Cinema Infantil

No dia 24 de setembro de 2023, 
nos jardins da Vila Velha em Vila 
Real, teve lugar um Concerto 

de Fim de Verão organizado pelo 
Conselho Sub-Regional de Vila Real 
da Ordem dos Médicos. A banda 
Che Chabon Trio, com o médico 
Rui Rodrigues, animou a tarde de 
mais de cinquenta pessoas que 
ali se juntaram. Foi um momento 
de grande convívio, partilha e 
enriquecimento cultural.

A 30 de setembro de 2023, na Sub-
Região de Vila Real da Ordem 
dos Médicos, estiverem reunidos 

“pequenos e graúdos” para assistir ao 
filme Big Hero 6. Foi desta forma que 
se estreou o ciclo de cinema infantil 
“AnimaCiência”. A interpretação do 
filme e a sua discussão foi efetuada 
em conjunto com dois psicólogos. A 
próxima sessão será a 27 de outubro 
com a projeção do filme Ralph Breaks 
the Internet. Fiquem atentos a novas 
iniciativas.

Vila Real
Atividades na Sub-Região

Mais de 30 médicos estiveram na 
sede do Conselho Sub-Regional 
de Vila Real da Ordem dos Mé-

dicos, no dia 21 de julho, para partici-
parem no Curso Básico de Doenças 
Autoimunes, organizado pela Unidade 
de Doenças Autoimunes do Serviço 
de Medicina Interna do CHTMAD. Pre-
sente na iniciativa, Fernando Salvador, 
deu as boas-vindas aos colegas e subli-
nhou a importância de iniciativas como 
aquela, que constituem excelentes 
oportunidades de atualização e forma-
ção contínua dos médicos. Definição e 
epidemiologia das doenças autoimu-
nes mais frequentes, sinais e sintomas 
suspeitos, diagnóstico, referenciação e 
terapêuticas, foram alguns dos tópicos 
apresentados. O programa abordou 
ainda o “papel do médico de família no 
follow-up das DAI (sinais de alerta de 
reativação da doença; abordagem da 
dor crónica).

SUB-REGIÕES90



No dia 4 de outubro realizou-se 
na sede do Conselho Sub-Re-
gional de Viana do Castelo da 

Ordem dos Médicos o “Vira das Es-
pecialidades”. A sessão de abertura 
contou com a presença do presidente 
da Unidade Local de Saúde do Alto 
Minho, Dr. Franklim Ramos, e a Dire-
tora do Internato Médico, Dra. Suza-
na Figueiredo, acompanhados pelo 
Senhor Presidente da Sub-Região de 
Viana do Castelo, Dr. Alberto Midões. 
O evento, organizado pela Comissão 
de Internos da ULSAM, destinou-se 
a apresentar aos futuros Internos de 
Formação Especializada os progra-
mas de Internato de que a ULSAM 
dispõe, através da partilha de expe-
riências de alguns dos seus internos.
Excelente momento de convívio entre 
colegas.

“Sangria e Sangrias” foi o tema da 
primeira sessão do “Conversas em 

Ordem”, uma iniciativa da Comissão 
de Internos da ULSAM, que conta com 
o apoio do Conselho Sub-Regional de 
Viana do Castelo da Ordem dos Médi-
cos. A sessão teve lugar no dia 13 de 
junho na sede da Sub-Região de Viana 
do Castelo, onde compareceram 41 mé-
dicos, na sua maioria Internos. A primei-
ra parte do evento coube a Francisco 
Silva, especialista em Medicina Interna 
na ULSAM, e foi dedicada ao esclareci-
mento da abordagem clínica e prática 
do Choque Hemorrágico e Hemostase.
Seguiu-se um momento informal com 
um “Workshop de Sangrias”, protago-
nizado por Ricardo Marçal, que parti-
lhou com os presentes “truques e dicas 
úteis para a elaboração desta refres-
cante bebida”, com oportunidade para 
degustação.
Com este tipo de eventos pretende-se 
estimular a partilha de conhecimen-
to em ambiente informal, e ao mesmo 
tempo promover o convívio entre os 
colegas da ULSAM, em especial com os 
seus internos.

04.OUT.2023

VIRA DAS 
ESPECIALIDADES 
ULSAM – Internos da 
Formação especializada  

13.JUN.2023

CONVERSAS  
EM ORDEM
“Sangria e Sangrias”

30.SET.2023

EXPOSIÇÃO COLETIVA 
“Da Memória ao Registo – 
Representações efémeras de 
corpos e lugares” 

No dia 30 de setembro a Ordem 
dos Médicos em Viana do Castelo 
abriu as portas da sua sede para 

uma exposição coletiva de jovens artis-
tas. Diogo Diniz (médico), Juliana Bar-
reto (médica), Manuel Almeida, Marta 
Rebelo, Pedro Cunha e Tatiana Móes 
têm em comum a dedicação à arte e 
partilham um percurso formativo liga-
do às belas-artes. Todos apresentam 
um currículo promissor. Presentes na 
inauguração, os jovens mostraram-se 
satisfeitos por poderem mostrar o seu 
trabalho a um público diversificado, 
mas particularmente ligado à saúde. O 
presidente do Conselho Sub-Regional 
de Viana do Castelo, também presente 
naquela sessão, manifestou a sua satis-
fação por proceder à abertura de uma 
mostra com tanta gente jovem e de 
manifesta aptidão artística. Uma expo-
sição “de qualidade suficiente para ser 
de agradável e demorada observação” 
e que estará patente até 31 de dezem-
bro de 2023.

Viana do Castelo
Atividades na Sub-Região
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ACONTECEU
EVENTOS 
PROFISSIONAIS/ 
CIENTÍFICOS 
05 JUL Reunião da 
Comissão Consultiva 
para a Formação 
Profissional Contínua

08 JUL Congresso “Bone 
and Tissue Porto”

11 JUL Reunião da Comissão 
Consultiva de Ensino 
e Educação Médica

12 JUL Reunião da Comissão 
Consultiva de Ecologia 
e Promoção da Saúde

13 JUL Reunião da Comissão 
Consultiva da Humanização

14 JUL Reunião da 
Comissão Consultiva para 
a Auditoria e Qualidade

15 e 16 JUL Reunião 
do Conselho Nacional 
do Médico Interno

18 JUL Reunião da 
Comissão Consultiva dos 
Cuidados Continuados

19 JUL Reunião do 
Observatório de Medicina 
Geral e Familiar

20 JUL Reunião da 
Comissão Consultiva 
para a Solidariedade 
Social dos Médicos

11 AGO Reunião da 
Comissão Consultiva para 
a Auditoria e Qualidade

05 SET Reunião da 
AIMGF-Zona Norte

08 SET Reunião da 
Comissão Consultiva para 
a Auditoria e Qualidade

09 SET Reunião de 
Médicos sobre Projetos 
de Investigação

10 SET Reunião dos 
Corpos Sociais da 
Sociedade Portuguesa 
de Anestesiologia

14 SET Colóquio 
temático sobre Sistema 
de Acreditação da 
Qualidade em Saúde

15 SET MostrEM 
2023 (Norte)

19 SET Reunião da 
Comissão Consultiva dos 
Cuidados Continuados

20 e 21 SET Reunião 
Multidisciplinar do GPNA

21 SET Reunião da 
Comissão Consultiva 
para a Solidariedade 
Social dos Médicos

26 SET Reunião da 
ANMSP, SIM e FNAM

28 SET Sessão Plenária 
“Think Tank – SNS de 
Contas Certas”

CULTURA E LAZER 
06 a 27 JUL Exposição 
“Superação/Resilience”, 
por Sandra Guimarães

06 a 27 JUL Exposição 
de pintura por Manuela 
Brógueira e Luísa Álvaro

13 JUL Lançamento do livro 
“77 vozes pela nossa Saúde”

14 JUL Concerto de Verão, 
“Poções e Paixões – A 
Química na Ópera”, com 
a Orquestra da Ópera na 
Academia e na Cidade, sob 
a direção do Maestro José 
Ferreira Lobo. Participação 
do Coro da SRNOM e do 
Ensemble Vocal Pro Música, 
sob a direção do Maestro 
José Manuel Pinheiro 

17 JUL Torneio final da 
Formação de Bridge

23 a 25 AGO Exposição 
“Synesthesia” – Projeto 
“Collaborative Young 
Artists”, por Iara Magalhães

14 a 27 SET Exposição 
“Botões à Solta”, por 
Daniel Oliveira

14 a 27 SET Exposição de 
pintura por Fátima Castro

VAI 
ACONTECER
EVENTOS 
PROFISSIONAIS/ 
CIENTÍFICOS 
03 OUT Tomada de 
Posse dos Colégios 
de Especialidade e 
Competências, Secções 
de Subespecialidade e 
do Conselho Nacional 
do Médico Interno

08 OUT Reunião da 
Sociedade Portuguesa 
de Anestesiologia

09 OUT Reunião da 
Comissão Consultiva 
para a Profissão de Risco 
e Desgaste Rápido

10 OUT Reunião da 
AIMGF-Zona Norte

11 OUT Reunião Científica 
MPS 360 “A caminho da 
Medicina Personalizada” 

12 OUT Colóquio temático 
sobre Auditoria Clínica

13 e 14 OUT Curso 
de Formação em 
Microbiologia Médica

13 e 14 OUT Curso de 
Infeções do Sistema 
Nervoso Central

19 OUT Reunião da 
Comissão Consultiva 
para a Solidariedade 
Social dos Médicos

21 OUT 1.º Curso de 
Diplomacia e Negociação 
em Saúde – Módulo 
1: Diplomacia

23 a 27 OUT Exame 
do Concurso para 
Assistente Graduado da 
Carreira Hospitalar de 
Doenças Infeciosas

26 e 27 OUT Curso 
Monotemático de 
Hipertensão Endócrina 
e Risco Cardiovascular

27 e 28 OUT Curso de 
infeções do Sistema 
Nervoso Central

28 OUT 1.º Curso de 
Diplomacia e Negociação 
em Saúde – Módulo 
1: Diplomacia

30 OUT Reunião da 
Comissão Consultiva para a 
Prevenção do Erro Médico 
e Eventos Adversos Graves

02-04 NOV 7th Post 
Graduate Course in 
Oncology for General 
Practitioners and Young 
Oncologists ONCO GP

07 NOV II Encontro Nacional 
das Equipas Comunitárias 
de Saúde Mental para 
a População Adulta

10 NOV Reunião da 
Comissão Consultiva para 
a Auditoria e Qualidade

11 NOV 1.º Curso de 
Diplomacia e Negociação 
em Saúde – Módulo 
1: Diplomacia

16 NOV Reunião da 
Comissão Consultiva 
para a Solidariedade 
Social dos Médicos

20 NOV Curso de Eco 
Doppler para Acessos 
Vasculares do GEV 

20-22 NOV Curso 
Teórico-Prático de 
Cirurgia Oncológica 
Digestiva pela Sociedade 
Portuguesa de Cirurgia

23-25 NOV Congresso 
Nacional da Ordem 
dos Médicos

25 NOV 1.º Curso de 
Diplomacia e Negociação em 
Saúde – Módulo 1: Diplomacia

05 DEZ Reunião da 
AIMGF-Zona Norte

08 DEZ Reunião da 
Comissão Consultiva para 
a Auditoria e Qualidade

21 DEZ Reunião da 
Comissão Consultiva 
para a Solidariedade 
Social dos Médicos

CULTURA E LAZER 
18 a 31 OUT Exposição de 
pintura de Ruy Branco 
(Homenagem)

09 a 30 NOV Exposição de 
pintura por Miguel Macedo

16 NOV Lançamento do livro 
“Memórias da Minha Vida”, da 
autoria de Adriano Pimenta

24 NOV Lançamento do 
livro “A Face Romântica da 
Tuberculose”, da autoria de 
António Ramalho de Almeida

01 DEZCerimónia 
do Juramento de 
Hipócrates - Braga

03 DEZ Cerimónia 
do Juramento de 
Hipócrates - Porto 

08 DEZ Festa de Natal 
(Sub-Região de Vila Real)

08 DEZ Festa de Natal 
(Sub-Região de Braga)

09 DEZ Festa de Natal (Sub-
Região de Viana do Castelo)

16 DEZ Festa de Natal (Porto)
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14 JUL Concerto de Verão, 
“Poções e Paixões – A 
Química na Ópera” 

É com grande 
entusiasmo que a 
SRNOM está já a 
preparar mais uma 
grande Festa de 
Natal na Ordem, a 
festa onde a magia 
sempre acontece. 
Fique atento aos 
nossos canais. 
Brevemente serão 
abertas as inscrições.
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Juro solenemente 
 consagrar a minha 
vida ao  serviço da 
humanidade…

www.nortemedico.pt  
Rua Delfim Maia 405, 4200-256 Porto · telf. 225070100 · secretaria@nortemedico.pt

A Secção Regional do Norte 
da Ordem dos Médicos volta a 
organizar, este ano, a tradicional 
cerimónia do Juramento de 
Hipócrates. A iniciativa tem como 
objetivo acentuar a importância e 
o simbolismo deste momento para 
os jovens médicos.

Nos dias 01 e 03 de dezembro, em 
Braga e no Porto, respetivamente, 
todos os jovens que concluiram 
a sua formação numa das três 
escolas médicas do Norte do 
país e se inscreveram este ano 
na SRNOM vão poder juntar-se 
para solenemente jurar honrar a 
profissão médica.

BRAGA PORTO
01 dezembro
Altice Forum 
Braga

03 dezembro
Super Bock Arena
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■■PORTARIA n.º 189/2023 – Saúde. 
Procede à segunda alteração à Porta-
ria n.º 288/2020, de 16 de dezembro, 
na sua redação atual, e prorroga até 31 
de março de 2024 o regime excecional 
de incentivo aplicável à recuperação da 
atividade assistencial nas unidades de 
saúde hospitalares, ali previsto [DR n.º 
128/2023, Série I de 2023-07-04].

■■DESPACHO n.º 7108/2023 – Saúde 
- Administração Regional de Saúde 
do Norte, I. P. Designação de vogais 
do Conselho Clínico e de Saúde do 
Agrupamento de Centros de Saúde do 
Grande Porto VIII - Espinho/Gaia [DR n.º 
128/2023, Série II de 2023-07-04].

■■RESOLUÇÃO DA ASSEMBLEIA DA 
REPÚBLICA n.º 82/2023 – Assembleia 
da República. Eleição de quatro mem-
bros para o Conselho Nacional de Pro-
criação Medicamente Assistida [Carla 
Maria de Pinho Rodrigues; Sérgio Ma-
nuel Madeira Jorge Castedo; Carlos Ca-
lhaz Jorge; Joana Maria Cunha Mesquita 
Guimarães] [DR n.º 131/2023, Série I de 
2023-07-07].

■■DESPACHO n.º 7242/2023 – Saúde 
e Infraestruturas - Gabinetes dos Mi-
nistros da Saúde e das Infraestruturas. 
Cria um grupo de trabalho com a missão 
de identificar e monitorizar o cumpri-
mento dos procedimentos tendentes à 
obtenção de autorização de utilização 
aplicável aos heliportos hospitalares 
do Serviço Nacional de Saúde [DR n.º 
131/2023, Série II de 2023-07-07].

■■DESPACHO n.º 7271/2023 – Finan-
ças e Saúde - Gabinetes do Ministro 
da Saúde e do Secretário de Estado 
do Tesouro. Designa os membros para 
exercerem funções no conselho de ad-
ministração do Centro Hospitalar de 
Trás-os-Montes e Alto Douro, E. P. E., no 
mandato 2023-2025 [a) Presidente do 
conselho de administração - Ivo Dinis 
de Oliveira; b) Diretor clínico - Francisco 
José Esteves; c) Vogal executiva - Sara 
Alexandra Clemente Caetano da Costa 
Mota; d) Vogal executiva - Telma Maria 
da Costa Coelho Correia; e) Enfermeiro-
-diretor - Júlio Manuel Pires de Azevedo] 
[DR n.º 132/2023, Série II de 2023-07-
10].

■■DESPACHO n.º 7306/2023 – Finan-
ças, Trabalho, Solidariedade e Segu-
rança Social, Saúde… Cria um grupo de 
trabalho para avaliar as circunstâncias 
que devem dispensar a realização de 
junta médica de avaliação de incapaci-
dade (JMAI) tendo em vista a emissão 
de atestado médico de incapacidade 
multiuso (AMIM), atendendo às condi-
ções congénitas ou outras que conferem 
grau de incapacidade permanente [DR 
n.º 133/2023, Série II de 2023-07-11].

■■DESPACHO n.º 7309/2023 – Saúde 
- Gabinete da Secretária de Estado da 
Promoção da Saúde. Designa o presi-
dente e o vice-presidente da Comissão 
de Planeamento de Emergência da 
Saúde [a) Presidente: Fernando Ma-
nuel Ferreira Araújo, Diretor Executivo 
do Serviço Nacional de Saúde; b) Vice-
-presidente: Vítor Jaime Pereira Alves, 
membro do Conselho de Gestão da 

Direção Executiva do Serviço Nacional 
de Saúde] [DR n.º 133/2023, Série II de 
2023-07-11].

■■DESPACHO n.º 7336/2023 – Saúde - 
Direção-Geral da Saúde. Nomeação de 
várias autoridades de saúde da Admi-
nistração Regional de Saúde do Norte, 
I. P. (ARSN) [DR n.º 134/2023, Série II de 
2023-07-12].

■■PORTARIA n.º 350/2023 – Saúde - 
Gabinete do Secretário de Estado da 
Saúde. Autoriza a Administração Regio-
nal de Saúde do Norte, I. P., a proceder à 
repartição de encargos referentes à cria-
ção de 41 gabinetes de medicina dentá-
ria nos centros de saúde daquela região 
[DR n.º 137/2023, Série II de 2023-07-17].

■■DESPACHO n.º 7474/2023 – Admi-
nistração Interna e Saúde - Gabinetes 
das Secretárias de Estado da Proteção 
Civil e da Promoção da Saúde. Designa 
os membros da Comissão de Planea-
mento de Emergência da Saúde [DR n.º 
138/2023, Série II de 2023-07-18].

■■ LEI n.º 35/2023 – Assembleia da Re-
pública. Lei da Saúde Mental [DR n.º 
141/2023, Série I de 2023-07-21].

■■DESPACHO n.º 7606/2023 – Saúde 
- Gabinete do Secretário de Estado da 
Saúde. Procede à definição dos valores 
máximos a pagar pelo transporte não 
urgente de doentes que seja instrumen-
tal à realização das prestações de saúde 
no Serviço Nacional de Saúde (SNS) [DR 
n.º 141/2023, Série II de 2023-07-21].

■■DESPACHO n.º 7698/2023 – Saúde 
e Infraestruturas - Gabinetes dos Mi-
nistros da Saúde e das Infraestruturas. 
Cria um grupo de trabalho com a missão 
de identificar e monitorizar o cumpri-
mento dos procedimentos tendentes à 
obtenção de autorização de utilização 
aplicável aos heliportos hospitalares 
do Serviço Nacional de Saúde [DR n.º 
143/2023, Série II de 2023-07-25].

■■RESOLUÇÃO DA ASSEMBLEIA DA 
REPÚBLICA n.º 95/2023 – Assembleia 
da República. Recomenda ao Governo 
que sensibilize os profissionais de saúde 
para um diagnóstico mais célere da Sín-
drome de Phelan-Mcdermid [DR n.º 
143/2023, Série I de 2023-07-25].

■■PORTARIA n.º 235/2023 – Saúde. De-
fine os critérios de criticidade de me-
dicamentos essenciais que justificam a 
aplicação de medidas específicas, de 
forma a garantir o acesso e a manuten-
ção no mercado nacional desses medi-
camentos, promovendo o interesse da 
indústria farmacêutica no seu fabrico 
e comercialização, e fomentando a sua 
disponibilidade em Portugal [DR n.º 
145/2023, Série I de 2023-07-27].

■■DECRETO-LEI n.º 64-A/2023 – Presi-
dência do Conselho de Ministros. Esta-
belece os regimes especiais de acesso 
e ingresso no ensino superior, alterando 
o regime de acesso e ingresso no en-
sino superior e o concurso especial para 
acesso ao curso de Medicina [DR n.º 
147/2023, 2º Supl, Série I de 2023-07-31].
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■■DESPACHO n.º 7985/2023 – Presidên-
cia do Conselho de Ministros e Saúde - 
Gabinetes da Ministra da Presidência e 
do Secretário de Estado da Saúde. Esta-
belece mecanismos de cooperação e de 
trabalho conjunto no âmbito da melhoria 
do planeamento e da gestão estratégica 
de recursos humanos do setor da saúde 
[DR n.º 150/2023, Série II de 2023-08-03]. 

■■DESPACHO n.º 7989/2023 – Adminis-
tração Interna e Saúde - Gabinetes das 
Secretárias de Estado da Proteção Civil 
e da Promoção da Saúde. Determina os 
subsídios a atribuir pelo Instituto Nacional 
de Emergência Médica, I. P., para os Postos 
de Emergência Médica (PEM) e Postos 
Reserva (PR) [DR n.º 150/2023, Série II de 
2023-08-03].

■■RESOLUÇÃO DO CONSELHO DE MI-
NISTROS n.º 87/2023 – Presidência do 
Conselho de Ministros. Procede à desig-
nação de membro do Conselho Nacional 
de Ética para as Ciências da Vida [DR n.º 
151/2023, Série I de 2023-08-04].

■■PORTARIA n.º 419/2023 – Finanças e 
Saúde - Gabinetes da Secretária de Es-
tado do Orçamento e do Secretário de 
Estado da Saúde. Autoriza a Serviços 
Partilhados do Ministério da Saúde, E. P. 
E., a assumir um encargo plurianual refe-
rente aos serviços para desenvolvimento 
tecnológico, implementação e gestão 
da operação do Centro de Contacto do 
Serviço Nacional de Saúde, denominado 
como SNS 24 [DR n.º 152/2023, Série II de 
2023-08-07].

■■DECRETO-LEI n.º 65/2023 – Presidên-
cia do Conselho de Ministros. Procede 
à prorrogação do regime remuneratório 
aplicável à prestação de trabalho su-
plementar por médicos nos serviços de 
urgência e altera o regime jurídico dos 
estabelecimentos de cuidados de saúde 
[DR n.º 152/2023, Série I de 2023-08-07].

■■DESPACHO n.º 8158/2023 – Saúde - 
Gabinete do Ministro. Aprova a transi-
ção para o modelo B de oito unidades de 
saúde familiar [DR n.º 154/2023, Série II de 
2023-08-09].

■■PORTARIA n.º 256/2023 – Traba-
lho, Solidariedade e Segurança Social 
e Saúde. Procede à primeira alteração 
da Portaria n.º 38-A/2023, de 2 de feve-
reiro, que estabelece os termos e con-
dições em que é efetuada a articulação 
interinstitucional, para efeitos de referen-
ciação e acompanhamento de pessoas 
que, por motivos sociais, permanecem 
internadas após a alta clínica, em hospi-
tal do Serviço Nacional de Saúde (SNS), 
através do recurso a um acolhimento tem-
porário e transitório em resposta social 
[DR n.º 155/2023, Série I de 2023-08-10].

■■RESOLUÇÃO DO CONSELHO DE MI-
NISTROS n.º 93/2023 – Presidência do 
Conselho de Ministros. Aprova o Plano 
Nacional de Saúde 2030 [DR n.º 158/2023, 
Série I de 2023-08-16].

■■RESOLUÇÃO DO CONSELHO DE MI-
NISTROS n.º 94/2023 – Presidência do 
Conselho de Ministros. Delega na Direção 
Executiva do Serviço Nacional de Saúde a 
competência para designar os membros 

dos órgãos de gestão dos estabelecimen-
tos do Serviço Nacional de Saúde [DR n.º 
158/2023, Série I de 2023-08-16].

■■PORTARIA n.º 263/2023 – Saúde. 
Procede à sétima alteração à Portaria n.º 
224/2015, de 27 de julho, que estabelece 
o regime jurídico a que obedecem as re-
gras de prescrição e dispensa de medi-
camentos e produtos de saúde e define 
as obrigações de informação a prestar 
aos utentes [DR n.º 159/2023, Série I de 
2023-08-17].

■■PORTARIA N.º 264/2023 – Saúde. 
Estabelece o modelo de funcionamento 
da Campanha de Vacinação Sazonal do 
Outono-Inverno 2023-2024 contra a 
gripe e contra a COVID-19 em farmácias 
comunitárias [DR n.º 159/2023, Série I de 
2023-08-17].

■■DESPACHO n.º 8375/2023 – Justiça e 
Saúde - Gabinetes do Secretário de Es-
tado Adjunto e da Justiça e da Secretá-
ria de Estado da Promoção da Saúde. 
Prorroga o mandato da comissão para 
acompanhamento da execução do regime 
jurídico do internamento compulsivo até 
à entrada em vigor da nova Lei de Saúde 
Mental [DR n.º 160/2023, Série II de 2023-
08-18].

■■DECLARAÇÃO n.º 5/2023 – Assem-
bleia da República. Designação de quatro 
membros para o Conselho Nacional de 
Procriação Medicamente Assistida [Sofia 
Dantas Pinto Lobo Xavier; Carlos Eugénio 
Plancha dos Santos; Alberto Manuel Bar-
ros da Silva; Pedro Alexandre Fernandes 
Xavier] [DR n.º 166/2023, Série I de 2023-
08-28].

■■DESPACHO n.º 8731/2023 – Saúde - 
Gabinete da Secretária de Estado da Pro-
moção da Saúde. Determina que a vacina 
contra a gripe sazonal é gratuita na época 
de 2023/2024 para pessoas com idade 
igual ou superior a 60 anos, bem como 
para outros grupos-alvo prioritários, de-
finidos em norma anual da Direção-Ge-
ral da Saúde [DR n.º 167/2023, Série II de 
2023-08-29].

■■DELIBERAÇÃO n.º 827/2023 – Saúde 
- INFARMED - Autoridade Nacional do 
Medicamento e Produtos de Saúde, I. P. 
Aprovação da lista de medicamentos es-
senciais de natureza crítica, prevista no 
artigo 6.º da Portaria n.º 235/2023, de 27 
de julho [DR n.º 167/2023, Série II de 2023-
08-29].

■■DESPACHO n.º 8964-A/2023 – Pre-
sidência do Conselho de Ministros, Fi-
nanças e Saúde - Gabinetes do Ministro 
das Finanças, da Secretária de Estado da 
Administração Pública e do Secretário de 
Estado da Saúde. Fixa o número de vagas 
para ingresso na formação geral do inter-
nato médico em 2024 [DR n.º 169/2023, 
1º Supl, Série II de 2023-08-31].

■■DELIBERAÇÃO n.º 840/2023 – Saúde 
- INFARMED - Autoridade Nacional do 
Medicamento e Produtos de Saúde, I. 
P. Revisão do Regulamento sobre Auto-
rização de Utilização Excecional (AUE) 
através da aprovação de uma nova versão 
do Regulamento sobre Autorização de 
Utilização Excecional (AUE) e do Regula-

mento sobre Autorização de Comerciali-
zação de Medicamentos sem Autorização 
ou Registo Válidos em Portugal (SAR) [DR 
n.º 169/2023, Série II de 2023-08-31].

■■DESPACHO n.º 9081/2023 – Saúde - 
Gabinete do Ministro. Designa, em regime 
de comissão de serviço, por um período 
de cinco anos, renovável por igual período, 
para exercer o cargo de presidente do 
conselho diretivo do Instituto Nacional 
de Emergência Médica, I. P., o licenciado 
Luís Alberto Rodrigues Alves Meira [DR 
n.º 172/2023, Série II de 2023-09-05].

■■DELIBERAÇÃO n.º 924/2023 – Saúde 
- Administração Regional de Saúde do 
Norte, I. P. Nomeação de coordenador 
para a Coordenação do Internato Médico 
de Medicina Geral e Familiar da Zona 
Norte [Maria da Luz Rodrigues Loureiro 
Amorim, Assistente Graduada Sénior 
de Medicina Geral e Familiar] [DR n.º 
184/2023, Série II de 2023-09-21].

■■RESOLUÇÃO DO CONSELHO DE MI-
NISTROS n.º 113/2023 – Presidência do 
Conselho de Ministros. Autoriza a reali-
zação de despesa, e a assunção de en-
cargo plurianual, para os anos de 2023 a 
2026, para a aquisição de vacinas contra 
a COVID-19, no âmbito do procedimento 
europeu centralizado [DR n.º 185/2023, 
Série I de 2023-09-22].

■■DESPACHO n.º 9651/2023 – Negócios 
Estrangeiros e Saúde - Gabinetes dos Mi-
nistros dos Negócios Estrangeiros e da 
Saúde. Estabelece um programa conjunto 
plurianual de cooperação para o desen-
volvimento no domínio da saúde (2030) 
[DR n.º 183/2023, Série II de 2023-09-20].

■■PORTARIA n.º 289/2023 – Finanças e 
Saúde. Define os termos e as condições 
da prestação de serviços de intervenção 
em saúde pública por parte das farmácias 
de oficina na Campanha de Vacinação Sa-
zonal do Outono-Inverno 2023-2024, bem 
como a respetiva remuneração [DR n.º 
187/2023, Série I de 2023-09-26].

■■DESPACHO n.º 9981/2023 – Saúde - 
Gabinete do Ministro. Determina a cria-
ção dos Prémios do Serviço Nacional de 
Saúde, cujo regulamento e modelo deve 
ser aprovado pela Direção Executiva do 
Serviço Nacional de Saúde, I. P. [DR n.º 
188/2023, Série II de 2023-09-27]

■■DESPACHO n.º 9984/2023 – Saúde 
- Gabinete da Secretária de Estado da 
Promoção da Saúde. Implementação e 
reforço da identificação sistemática do 
risco nutricional em todos os níveis de cui-
dados do SNS - cuidados de saúde pri-
mários, cuidados hospitalares e cuidados 
continuados integrados, de modo a redu-
zir o risco de complicações associadas à 
desnutrição [DR n.º 188/2023, Série II de 
2023-09-27]

Consulte a listagem completa 
da legislação mais relevante em:  
http://nortemedico.pt/
documentacao-legislacao/legislacao
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A AXA Portugal agora é Ageas 
Seguros. As marcas mudam, mas as 
boas parcerias mantêm-se, pelo que o 
protocolo com a Ordem dos Médicos 
mantem as condições especiais e 
serviços exclusivos para a proteção 
dos associados. Conte com o seguro 
de Responsabilidade Civil Profissional 
que o/a protege dos danos que possa 
causar a terceiros, quando exerce a sua 
atividade. Saiba mais em www.ageas.
pt/medicos.

BENEFÍCIOS SOCIAIS ACORDADOS COM A SRNOM
A SRNOM tem vindo a acordar com diversas empresas descontos nos seus produtos e serviços. Na sequência das listas que 
têm vindo a ser publicadas (ver números anteriores desta Revista), segue uma listagem de novas empresas aderentes, e 
algumas atualizações, com os respetivos contatos e taxas de desconto acordadas.

 HOTÉIS 

 HOTEL TORRE DE GOMARIZ 
WINE & SPA
Av. Sobral-Castelo, nº 76 – Cervães
4730-102 Vila Verde (Braga)
Tel.: 968588166 / 253927344
www.torredegomariz.pt
Desconto de 15%

 EDUCAÇÃO/ FORMAÇÃO 

 ALIANÇA FRANCESA DO PORTO
Rua Santa Isabel, n.º 88, Porto.
Beneficiários: Médicos inscritos na 
SRNOM e colaboradores (+ respetivos 
agregados familiares). Descontos 
de 20%* (pontualmente poderão 
ser estabelecidas outras condições 
especiais).

 INLINGUA
Rua Sá da Bandeira, 605 – 1.º Esq.
4000-437 Porto . Tel.: 223394400
www.inlinguaporto.com
info@inlinguaporto.com 
Desconto de 10%* nas aulas em grupo 
(adultos e crianças) de Inglês, Alemão, 
Francês, Espanhol e Italiano. Curso 
de Inglês específico para a área de 
Medicina.

* Sobre os preços de tabela.

 IMOBILIÁRIO 

 SWARK - CONSULTORIA DE 
ARQUITETURA E AVALIAÇÃO IMOBILIÁRIA
Beneficiários: médicos inscritos na 
SRNOM e respetivo agregado familiar.
Condições especiais nos serviços 
prestados na área da assessoria e 
reabilitação - Desconto de 20%

 OUTROS 

 EGLO - PORTUGAL ILUMINAÇÃO
Rua Júlio Dinis 386, 4050-318, Porto
Tel.: 226001685 / 926179068
Beneficiários: médicos inscritos 
na SRNOM. Desconto de 20% em 
compras exclusivamente na Eglo Brand 
Store (Porto). 

 CENTRO HÍPICO DO PORTO E 
MATOSINHOS
Lugar de Gonçalves - Leça da Palmeira, 
4450 Matosinhos - Portugal
Tel.: 229 952 133/ Email: geral@chp.pt
Beneficiários: médicos inscritos na 
SRNOM e respectivo agregado familiar.
Isenção de pagamento de joia de 
inscrição e desconto de 10% na 
compra de blocos de aulas.

A receita certa
para si

Protocolo
Ordem dos Médicos

Para mais informações contacte 
protocolos@santander.pt

 Estão abrangidos por este 
protocolo as pessoas e/ou 
Instituições que sejam encaminhados 
pela Universidade do Porto e 
deverão ser, preferencialmente, 
os Licenciados em Medicina ou os 
seus cônjuges ou parentes no 1.º 
grau da linha recta e devem estar 
devidamente credenciados por 
aquela. Excepcionalmente, poderão 
ser abrangidos por este Protocolo 
investigadores, professores ou 
convidados da UP que não preencham 
os requisitos referidos acima. Os 
beneficiários deste Protocolo terão 
vantagens no aluguer de salas (25% 
de desconto sobre o preço base para 
não médicos) e no alojamento na 
Casa do Médico.

 A CP Longo Curso celebrou um 
Acordo Comercial para venda de 
bilhetes em regime de tarifário 
especial, proporcionando aos 
colaboradores e associados da Ordem 
dos Médicos a aquisição a preços 
mais vantajosos nos seus comboios 
Alfa Pendular e Intercidades, 
respectivamente, nas classes Conforto 
e 1.ª classe. Associado a diferentes 
regimes de parceria, proporciona 
ainda preços competitivos 
na utilização de parques de 
estacionamento em Pragal, Lisboa 
Oriente, Porto e Braga, aluguer de 
viaturas no destino para as viagens 
de ida/volta e descontos em algumas 
unidades hoteleiras.

centro  
de cultura  
e congressos

Ordem dOs médicOs
secçãO regiOnal dO nOrte

A Galeria, situada junto ao Salão 

Nobre, é um espaço amplo, que 

beneficia de intensa luz natural 

e se debruça sobre o espelho de 

água exterior. Ideal para acolher 

exposições, é, simultaneamente, 

a área utilizada para apoio aos 

congressos na colocação de stands 

promocionais e/ou disponibilização 

de refeições.

CapaCidade: 200 pessoas

CaraCterístiCas: Área: 280 m2 | 

Climatização 

equipamento: Rede sem fios/Wireless 

(livre e gratuita) | Sistema de iluminação 

progressiva e multissectorial

Galeria

O Salão Nobre é o principal auditório do 

Centro de Cultura e Congressos. Com 

dimensões apropriadas para a realização 

de eventos de média e grande dimensão, 

está particularmente vocacionado para 

acolher conferências ou seminários das 

mais diversas entidades. 

O espaço assegura uma grande 

variedade de opções técnicas, desde 

o sistema de iluminação, à projeção 

audiovisual ou à configuração do palco. 

Dispõe ainda de um foyer para receção 

dos convidados e uma sala de apoio 

(Sala Porto), ideal para a colocação 

do secretariado. O palco tem acesso 

próprio.

CapaCidade: 300 pessoas (máx.) 

CaraCterístiCas: Área: 330 m2 | Área de 

palco: 25 m2 | Área de foyer: 40 m2 | 

Climatização | Cabine de audiovisuais 

(Régie)

equipamento: Rede sem fios/Wireless 

(livre e gratuita) | Sistema de iluminação 

progressiva e multissectorial | Tela de 

grande formato (4,80 largura) | Projetor 

multimédia | Sistema de som ambiente | 

Microfones de palco e de lapela | Mesa 

presidencial com 2 ou 5 módulos | 

Gravação de Vídeo e de Som | Computador 

| Relógio conta-minutos

Salão Nobre

Eventos
à medida

Espaços

CENTRO  
DE CULTURA E 
CONGRESSOS

No centro da cidade do Porto encontra 
um espaço privilegiado para organizar 
o seu evento. A Ordem dos Médicos – 
Secção Regional do Norte tem à sua 
disposição um moderno Centro de 
Cultura e Congressos, composto por 
espaços multifuncionais, equipamentos 
de última geração e serviços premium 
diversificados, que garantem total 
cobertura das suas necessidades. 
Rodeado por uma atmosfera bucólica 
e singular, o Centro de Cultura 
e Congressos garante uma rara 
tranquilidade e privacidade a quem o 
visita. Situada junto ao Jardim d’Arca 
de Água, a infraestrutura reúne ótimas 
condições para acolher os mais 
variados tipos de eventos: congressos, 
conferências, exposições, ações de 
formação, jantares ou espetáculos. 
Para as diferentes valências dispõe de 
um auditório com capacidade para 
300 lugares, de um vasto conjunto de 
pequenos auditórios e salas de reunião, 
de uma galeria polivalente, de um 
bar e área lounge e de um complexo 
residencial. No exterior, além dos 
belíssimos espaços verdes, piscina e 
dois campos de ténis, dispõe de parque 
de estacionamento, zonas de lazer e 
um bar/restaurante no edifício sede. 
Mais do que um espaço físico de 
excelência, o Centro de Cultura e 
Congressos distingue-se como um 
equipamento multifacetado e apto a 
acolher o seu evento.  
Venha conhecê-lo. 

Centro de Cultura e Congressos
Rua Delfim Maia, 405 · 4200-256 poRTo
tel. 22 507 01 00 · fax 22 507 01 99
email: ccc@nortemedico.pt
www.nortemedico.pt

Salão Nobre do Centro de Cultura e Congressos
O Salão Nobre é o principal auditório do Centro de Cultura e Congressos da SRNOM. Com 
capacidade apropriada para a realização de eventos de média e grande dimensão, está 
particularmente vocacionado para acolher conferências ou seminários das mais diversas entidades. 
O espaço assegura uma grande variedade de opções técnicas, desde o sistema de iluminação, 
à projeção audiovisual ou à configuração do palco. Dispõe ainda de um foyer para receção dos 
convidados e uma sala de apoio (Sala Porto), ideal para a colocação do secretariado. O palco tem 
acesso próprio. 
CAPACIDADE: 300 pessoas (máx.) 
CARACTERÍSTICAS: Área: 330 m2 | Área de palco: 25 m2 | Área de foyer: 40 m2 | Climatização | Cabine de audiovisuais (Régie) 
EQUIPAMENTO: Rede sem fios/Wireless (livre e gratuita) | Sistema de iluminação progressiva e multissetorial | Tela de grande formato (4,80 largura) 
| Projetor multimédia | Sistema de som ambiente | Microfones de palco e de lapela | Mesa presidencial com 2 ou 5 módulos | Gravação de Vídeo e de 
Som | Computador | Relógio conta-minutos

 Desconto de 20% no valor da 
inscrição. 
Travessa da Prelada, nº 516
4250 380 Porto
Tel. 22 606 20 57
info@pallco.pt

 Vantagem Profissão . O Millennium 
bcp celebrou um protocolo com a 
SRNOM que permite aos médicos 
inscritos nesta Secção usufruírem de 
condições especiais e exclusivas na 
subscrição de diversos produtos e 
serviços, mediante pedido de ativação 
da Vantagem Profissão.

Mais vantagens…
Para o seu dia a dia: soluções 
integradas de produtos e serviços 
bancários. Para os seus projetos: 
soluções de crédito habitação, pessoal 
e formação. Para a sua segurança: 
seguros. Para a sua empresa: produtos 
e serviços do dia a dia para a sua 
empresa. Para a sua formação: cursos 
de gestão e transformação digital. No 
mundo digital: abertura de conta, app 
millennium.

Saiba mais em:
https://nortemedico.pt/protocolos

 Condições especiais na aquisição 
de viaturas novas das marcas 
Mercedes-Benz, Smart, Jaguar, Land 
Rover e Ford (até 5% de desconto), 
bem como nos serviços de após-
venda (10% de desconto). 
Beneficiários: médicos inscritos na 
SRNOM.
www.carclasse.pt
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A investigação clínica constitui uma das maiores oportunidades de desenvolvimento na área 
das ciências e tecnologias da saúde em Portugal. Conscientes da necessidade de estimular este 
potencial, a Secção Regional do Norte da Ordem dos Médicos e o Banco Carregosa unem-se para 
atribuir o Prémio Banco Carregosa / SRNOM, uma distinção de âmbito nacional destinada a pessoas 
singulares ou coletivas com projetos relevantes na área da investigação clínica.  
O Prémio Banco Carregosa / SRNOM tem um valor total de 25 mil euros.

Cerimónia de 
entrega do Prémio

PRÉMIO BANCO CARREGOSA | SRNOM
investigação clínica

6.ª EDIÇÃO

  01
dezembro

www.nortemedico.pt  
Rua Del�m Maia 405, 4200-256 Porto · telf. 225070100 • secretaria@nortemedico.pt

Juramento de 
Hipócrates 

Altice Forum Braga


