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EXMO. SENHOR

PRESIDENTE DA REPUBLICA PORTUGUESA
PROF. DOUTOR MARCELO REBELO DE SOUSA
Paléacio de Belém

Calcada da Ajuda

1349-022 Lisboa

SENHOR PRESIDENTE DA REPUBLICA PORTUGUESA
EXCELENCIA,

FEDERACAO NACIONAL DOS MEDICOS (FNAM),

Pessoa coletiva n.° 502332581, com sede na Rua de Tomar, n.° 5 A, 3000-401
Coimbra, vem, em defesa coletiva dos direitos e interesses legalmente protegidos dos
trabalhadores médicos filiados no SINDICATO DOS MEDICOS DO NORTE (SMN), no
SINDICATO DOS MEDICOS DA ZONA CENTRO (SMZC) e do SINDICATO DOS MEDICOS
DA ZONA SUL (SMZS), afetos aos Servigos de Urgéncia dos estabelecimentos
hospitalares do Servico Nacional de Satde (SNS), e ao abrigo do disposto non.° 1 do
artigo 56.° da CONSTITUICAO DA REPUBLICA PORTUGUESA (CRP), expor e, a final,
requerer, o seguinte:

1. Os médicos e médicas, da darea hospitalar, que trabalham nos
estabelecimentos e servicos do SNS, exercem as respetivas fungdes
integrados em duas carreiras profissionais: a carreira especial médica, em
regime de contrato de trabalho em funcdes publicas e a carreira médica, em
regime de contrato individual de trabalho.

2. De entre a atividade a cargo daqueles profissionais de satde, cumpre
destacar, para o que aqui importa, a prestada no ambito dos servigos de
urgéncia e das unidades de cuidados intensivos e intermédios, em contexto
hospitalar.

3. Estamos na presenga, notoriamente, de uma realidade material tnica e
especifica da prestacdao de cuidados de satide, assumindo, no &mbito do SNS
e na prossecucdo material do direito social fundamental a protecao da satide,
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garantido pelo artigo 64.° da CRP, uma importancia e relevancia de enorme
magnitude.

4. Estd em causa, efetivamente, a resposta que é necessario assegurar, em
permanéncia e em tempo real, a multiplos e diferenciados episédios e
intercorréncias de doenca, stibita ou aguda, bem como a situacdes de
agravamento, inesperado ou ndo, de um estado de satde e, por isso,
normalmente associadas a patologias e situagdes clinicas graves, com
elevado risco para a vida, a satide ou a integridade fisica dos cidadaos.

5. Trata-se, pois, de acorrer e responder, em tempo til, a necessidades sociais
impreteriveis.
6. Os servicos de urgéncia (interna e externa), mas também as unidades de

cuidados intensivos e intermédios, sdao as instincias de acdo médica

hospitalar cuja missao, permanente, é a de assegurar a prestacao dos
referidos cuidados de satide, no ambito das diversas especialidades médicas.

7. Tais servigcos e unidades hospitalares, por forca da sua propria natureza e
missao, funcionam continua e ininterruptamente, vinte e quatro sobre vinte e
quatro horas, durante todos os dias de cada semana e de cada ano, incluindo aos
sabados, domingos e feriados.

8. Esta realidade, incontornavel, reflete-se necessariamente na organizacao do
tempo de trabalho médico, uma vez que a atividade a prestar nos servigos
de urgéncia e nas unidades de cuidados intensivos e intermédios integra,
naturalmente, o contetido funcional tipico dos trabalhadores médicos
hospitalares, independentemente da categoria profissional.

9. E assim, desde logo, que a organizacio da semana de trabalho dos
trabalhadores médicos hospitalares, no ambito dos referidos servicos e
unidades, cobre todos os sete dias da semana, comecando as zero horas de
segunda-feira e terminando as vinte e quatro horas do domingo seguinte’.

Por outro lado,

10. O hordrio de trabalho dos médicos hospitalares compreende, em cada semana,
um tempo exclusivamente destinado a prestacdo de trabalho nos servicos de
urgéncia e nas unidades de cuidados intensivos e intermédios.

U'Cf. artigos 15.°-A, n.° 5, do Decreto-Lei n.° 176/2009, de 4 de agosto ¢ 20.°, n°. 5, do Decreto-Lei n.° 177/2009,
de 4 de agosto.
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11.

12.

13.

14.

Tal afetacdo do tempo normal de trabalho ao exercicio de fungdes naqueles
servigos e unidades sempre foi definido por referéncia a um limite mdximo,
que varia em funcdo da duracdo semanal de trabalho a que os médicos
hospitalares estao sujeitos:

a) Doze horas semanais, a cumprir num tnico periodo, para os médicos
sujeitos a uma duracdo semanal de trabalho de trinta e cinco ou de
quarenta e duas horas?;

b) Dezoito horas semanais, a cumprir até duas jornadas de trabalho, de
duracdo ndo superior a doze horas, para os médicos sujeitos a uma
duragao semanal de trabalho de quarenta horas3.

Assim,

Todo o trabalho médico hospitalar prestado nos servicos de urgéncia e nas
unidades de cuidados intensivos e intermédios que, em cada semana,
ultrapasse os mencionados limites maximos, de doze ou dezoito horas, é
considerado, para todos os efeitos legais, como trabalho suplementar ou
extraordindrio e, portanto, prestado fora ou para além do horério de trabalho.

Trabalho suplementar/extraordinario esse, que, até ao passado dia 27 de
junho de 2022, sempre esteve sujeito, igualmente, a varios limites mdximos:

a) Doze horas semanais, a cumprir num tnico periodo, para os médicos
sujeitos a uma duragao semanal de trinta e cinco ou de quarenta e duas
horas?;

b) Seis horas semanais, a cumprir num tunico periodo, para os médicos
sujeitos a uma duracdo semanal de trabalho de 40 horas>;

c) Cento e cinquenta horas anuais, qualquer que seja a duracao semanal de
trabalho aplicavel aos trabalhadores médicos®.

Para além dos trés limites vindos de referenciar, um quarto limite geral,
aplicavel a toda a atividade médica no ambito do SNS, vigorou até 27 de
junho de 2022: “Os médicos ndo podem realizar, em média, mais de 48 horas por

2 Cf. artigo 5.°, n.° 2, alinea a), do Decreto-Lei n.° 266-D/2012, de 31 de dezembro.

3 Cf. artigos 15.°-A, n.° 2, do Decreto-Lei n.° 176/2009, de 4 de agosto e 20.°, n.° 2, do Decreto-Lei n.° 177/2009,
de 4 de agosto.

4 Cf. artigo 5.°, n.° 2, alinea a), do Decreto-Lei n.° 266-D/2012, de 31 de dezembro.

5 Cf. artigo 15.°-A, n.° 4, do Decreto-Lei n.° 176/2009, de 4 de agosto ¢ 20.°, n.° 4, do Decreto-Lei n.° 177/2009,
de 4 de agosto.

6 Cf. artigos 120.°, n.° 2, alinea a), da Lei Geral do Trabalho em Fungdes Publicas (LTFP) ¢ 228.°, n.° 1, alinea b),
do Cddigo do Trabalho (CT).
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semana, incluindo trabalho suplementar, num periodo de referéncia de seis meses™”.

Por altimo,

15.  E por referéncia, ainda, aos servicos de urgéncia e unidades de cuidados
intensivos e intermédios, cumpre assinalar o direito potestativo reconhecido
aos trabalhadores médicos sindicalizados de, em fungao da respetiva idade,
obterem a dispensa da respetiva prestagao de trabalho: a partir dos cinquentas
anos, no que se refere ao periodo noturno e a partir dos cinquenta e cinco anos, por
referéncia ao periodo diurno.

16.  Resulta do acima exposto que a prestacdo de trabalho médico nos servigos
de urgéncia hospitalar e nas unidades de cuidados intensivos e intermédios
assume, de facto, caracteristicas tinicas, que a diferenciam das demais
atividades e funcdes, assistenciais e ndo assistenciais, a cargo daqueles
profissionais de satude.

17. A especificidade do trabalho médico em causa deriva, evidentemente, da
especificidade da atividade material desenvolvida e da forma e modelo
proprio de organizagdo e funcionamento daqueles servicos e unidades
hospitalares, exclusivamente vocacionadas e adstritas a prestacao, continua
e ininterrupta, de cuidados de satide urgentes/emergentes aos cidadaos que
deles carecam.

18. Tal prestacdo de cuidados de satde, como ja se disse, tem lugar vinte e
quatro sobre vinte e quatro horas, durante todos os dias de cada semana e
de cada ano, incluindo aos sabados, domingos e feriados, através de vérias
equipas médicas que, em cumprimento de escalas de servigo previamente
aprovadas, asseguram, de modo programado e rotativo, o funcionamento
permanente daqueles servigos e unidades hospitalares.

19. Estamos na presenca, pois, de uma atividade médica regular e continua,
desenvolvida semana apds semana, entre as zero horas de segunda-feira e
as vinte e quatro horas do domingo seguinte, ao longo de todo o ano, em um
ou mais periodos didrios (“bancos” de urgéncia) que podem atingir, e
frequentemente atingem, doze ou mais horas de trabalho consecutivas.

20. Tais “bancos” de urgéncia, ao contrario da demais atividade e fungdes a
cargo dos médicos hospitalares - que se encontram organizadas dentro do

7 Cf. artigos 15.°-A, n.° 3, do Decreto-Lei n.° 176/2009, de 4 de agosto, 20.°, n.° 3, do Decreto-Lei n.° 177/2009,
de 4 de agosto e 22.°-B, n.° 1, do Estatuto do Servigo Nacional de Saude (ESNS), aprovado pelo Decreto-Lei n.°
11/93, de 15 de janeiro.
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21.

22.

23.

24.

periodo normal de trabalho diurno, de segunda a sexta-feira - implicam a
prestagao regular e periddica, de acordo com as escalas de servico aprovadas:

a) De trabalho noturno, tanto normal como suplementar/extraordinario,
em qualquer um dos sete dias de cada semana de trabalho, incluindo
em dias feriados;

b) De trabalho em dias de descanso semanal e em dias feriados, tanto normal
como suplementar/extraordinario, em periodo diurno ou noturno.

Para além desta pesada dimensdo quantitativa, resultante da acumulacédo
continua de longas jornadas diarias de trabalho, com recurso sistematico ou
frequente, em cada semana, ao longo de todo o ano, ao trabalho
suplementar/extraordinario e noturno, bem como em dias de descanso
semanal e em dias feriados, o trabalho médico nos servigos de urgéncia
hospitalar e nas unidades de cuidados intensivos e intermédios apresenta,
ainda, uma especifica dimensao qualitativa, decorrente da natureza peculiar
dos cuidados de satde prestados, que ndo pode ser ignorada, em sede,
designadamente, de organizacao do tempo de trabalho médico.

Com efeito,

E conforme ja se assinalou, a urgéncia/emergéncia médica, em contexto
hospitalar, é uma atividade assistencial que exige do profissional médico
uma resposta, em tempo real, a multiplos e diferenciados episédios e
intercorréncias de doenca subita ou aguda, bem como a situagdes de
agravamento, inesperado ou ndo, de um estado de satde e, por isso,
normalmente associadas a patologias e situagdes clinicas graves, com
elevado risco para a vida, a satide ou a integridade fisica dos cidadaos.

E uma atividade que, embora ndo postule uma obrigacdo de resultado, mas
apenas de meios, exige, também por isso, um desempenho médico
altamente qualificado, em sede, designadamente, de atencio, de concentragio,
de cuidado, de prontidio, de eficicia, de competéncia técnica, de capacidade de
andlise e de decisio em curto espago de tempo, de trabalho em equipa e de gestio e
articulagdo entre as vdrias especialidades médicas.

S6 o cumprimento escrupuloso de todos estes requisitos permitird assegurar,
em cada momento e no tempo oportuno, a observancia das leges artis e a
consequente qualidade, o rigor e o acerto dos atos médicos praticados e,
dessa forma, garantir a seguranga dos doentes por via da satisfacdo, nos
termos legalmente devidos, do direito social fundamental a protecdo da
saude, constitucionalmente tutelado.

Federacio Nacional dos Médicos
Rua de Tomar 5-A 3000-401 Coimbra
239 827 737 / fnam@fnam.pt / www.fnam.pt



25.

26.

27.

28.

29.

30.

E patente, pois, que estamos na presenca de um dominio de atuagao técnica
de elevada complexidade e responsabilidade (criminal, civil, disciplinar e
deontologica), em razdo do especial perigo e risco que lhe é inerente, por
referéncia a bens juridicos fundamentais como sdo a vida, a satde e a
integridade fisica dos cidadaos.

O efeito conjugado das duas dimensdes, quantitativa e qualitativa, vindas
de referir, permite concluir, sem qualquer sombra de davida, pela especial
penosidade do trabalho médico prestado nos servigos de urgéncia hospitalar
e nas unidades de cuidados intensivos e intermédios.

N Z

Tal penosidade, inerente a atividade em causa, é geradora, para os
trabalhadores médicos da area hospitalar, de elevados niveis de cansaco, de
desgaste e de stress, conducentes, ndo raras vezes, a situacdes de verdadeiro
esgotamento fisico e psiquico.

Sobretudo,

Quando a conjugacdo de fatores adversos como, entre outros, a crénica
escassez de recursos humanos, a deficiente planificacdo, programacdo e
organizacdo da atividade assistencial hospitalar, a insuficiente cobertura e
capacidade de resposta dos cuidados de satide primarios e o aumento, em
certos periodos do ano - bem conhecidos - da procura dos servicos de
urgéncia hospitalares pelos cidaddos, desencadeia uma enorme pressao
sobre 0os mesmos, como tem acontecido entre nds, recorrentemente, nos
altimos anos.

Sucede que a resolucdo do problema - cuja atualidade é bem conhecida -
ndo passa, ndo pode passar, notoriamente, pelo aumento indiscriminado e
ilimitado do tempo de trabalho suplementar/extraordindrio suscetivel de ser imposto,
unilateralmente, aos trabalhadores médicos do SNS afetos aos servigos de urgéncia
hospitalar e as unidades de cuidados intensivos e intermédios.

Na verdade,

Tais trabalhadores médicos, a semelhanca de todos os outros trabalhadores
- e, até, por maioria de razao - tém direito, a sombra da ordem constitucional
vigente, ao repouso e aos lazeres, a um limite mdximo do tempo de trabalho, ao
descanso didrio e semanal, a prestagio de trabalho em condigoes de seguranga e savide
e a conciliagdo da vida profissional com a vida pessoal, familiar, social e cultural.
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31. Note-se que nado se trata, apenas, de assegurar a recuperacao, fisica e
psiquica, dos trabalhadores médicos em causa.

32. Mas, também, de, por essa via, diminuir o risco de ocorréncia de erros e falhas
técnicas por parte daqueles profissionais de satide e de, assim, otimizar a
prontidao, a qualidade, a efic4cia e a seguranca dos atos médicos e cuidados
assistenciais a cargo do SNS, em conformidade com as exigéncias postuladas
pelo direito social fundamental a protecao da satide (artigo 64.° da CRP).

Ora,

33. O Orgamento do Estado para 2022, aprovado pela Lei n.° 12/2022, de 27 de
junho, entrou em vigor no passado dia 28 de junho.

34. Sob a epigrafe “Regime excecional de trabalho suplementar prestado por
trabalhadores médicos para assegurar os servigos de urgéncia dos servigos e
estabelecimentos de satide integrados no Servigo Nacional de Saiide”, estatui, para
0 que aqui importa o artigo 38.° da Lei n.° 12/2022, de 27 de junho:

«(...)

2 - Nos casos em que, para garantir o normal funcionamento dos servicos de
urgéncia hospitalar externa, um médico especialista tenha de prestar trabalho
suplementar que ultrapasse as 250 horas anuais, o trabalho suplementar originado
é remunerado:

a) Da 251.% hora até a 499.%, inclusive, com acréscimo de 25 % sobre a
remuneragdo correspondente a que caberia por igual periodo de trabalho
suplementar;

b) A partir da 500.* hora, com acréscimo de 50 % sobre a remuneracao
correspondente a que caberia por igual periodo de trabalho suplementar.

(-..)»

35.  Este preceito, de valor reforcado, prevalece sobre qualquer disposicao legal,
geral ou especial, que disponha em sentido contrario®.

36. O que significa que prevalece sobre as citadas normas constantes do artigo
120.°, n.° 2, alinea a), da LTFP e do artigo 228.°, n.° 1, alinea b), do CT, que

8 Cf. artigo 2.°, n.° 2, da Lei n.° 12/2022, de 27 de junho.

Federacio Nacional dos Médicos
Rua de Tomar 5-A 3000-401 Coimbra
239 827 737 / fnam@fnam.pt / www.fnam.pt



37.

38.

39.

40.

41.

42.

fixavam, para a prestagao de trabalho suplementar/extraordinério, o limite
maximo de 150 horas anuais.

Prevalecendo, ainda, sobre as citadas normas constantes do artigo 15.°-A, n.°
3, do Decreto-Lei n.° 176/2009, de 4 de agosto, do artigo 20.°, n.° 3, do
Decreto-Lei n.° 177/2009, de 4 de agosto e do artigo 22.°-B, n.° 1, do ESNS,
que previam que “Os médicos ndo podem realizar, em média, mais de 48 horas por
semana, incluindo trabalho suplementar, num periodo de referéncia de seis meses”.

Ou seja,

Os 6rgaos de direcdo dos estabelecimentos e servicos do SNS, a sombra da
norma constante do n.° 2 do artigo 38.° da Lei n.° 12/2022, de 27 de junho,
para efeitos de garantir o normal funcionamento dos servicos de urgéncia
hospitalar “externa” - e de evitar, assim, o seu encerramento temporario -
passaram a poder exigir, de modo unilateral, a qualquer médico
“especialista”, a prestacdo, indiscriminada e sem qualquer limite temporal mdximo,
de todo e qualquer trabalho suplementar/extraordindrio que, para o efeito, se mostre
necessdario,  independentemente do niumero de horas de  trabalho
suplementar/extraordindrio que o médico em causa ja tenha assegurado, no corrente
ano de 2022, nos servicos de urgéncia hospitalar e nas unidades de cuidados
intensivos e intermédios.

Esta interpretagdo, causadora da maior perplexidade, é a que resulta da
norma constante do n.° 2 do artigo 38.° da Lei do Orcamento do Estado para
2022, face as regras consagradas no artigo 9.° do Cédigo Civil.

A validade das leis depende da sua conformidade com a Constituigao (artigo
3., n.° 3, da CRP).

Sao inconstitucionais as normas ofensivas da Constitui¢cao ou dos principios
nela consignados (artigo 277.°, n.° 1, da CRP).

A norma ora questionada, constante don.®2 do artigo 38.°da Lein.® 12 /2022,
de 27 de junho, que aprovou o Orcamento do Estado para 2022, mostra-se,
salvo melhor juizo, materialmente inconstitucional, por ofensa, pelo menos,
as normas constantes dos seguintes artigos da Lei Fundamental:

e 59.% n.° 1, alinea b) (direito de conciliagdo da vida profissional com a vida
pessoal), alinea c) (direito a prestacdo de trabalho em condigoes de sequranca e
saide), alinea d) (direito ao repouso e lazeres, a um limite mdximo da jornada
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de trabalho e ao descanso semanal), e n.° 2, alinea b) (dever de fixacdo, a nivel
nacional, dos limites da duragio de trabalho) e alinea c) (dever de protegio
especial do trabalho prestado em condigoes de risco e penosidade);

e 64.°,n.°1 (direito a protegio da saiide).

Nestes termos,

E face ao disposto na alinea a) do n.° 2 do artigo 281.° da CRP, solicita-se
a V. Exa. se digne requerer, ao TRIBUNAL CONSTITUCIONAL, a declaracao
de inconstitucionalidade, com forca obrigatéria geral, da norma constante
do n.° 2 do artigo 38.° da Lei n.° 12/2022, de 27 de junho, que aprovou o
Orcamento do Estado para 2022.

Coimbra, 19 de julho de 2022
A Comissdao Executiva da FNAM

Noel Carrilho

Presidente

Federacio Nacional dos Médicos
Rua de Tomar 5-A 3000-401 Coimbra
239 827 737 / fnam@fnam.pt / www.fnam.pt



