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HDES e a(s) “Janela(s)
de Oportunidade” (I)

“Nao sereferwu ao estado da cozinha e do refeitorio que, presuma-

mos, por se situarem na ala poente, e relativamente perto do foco

de incéndio, estardo inoperacionais ( ...)"

Na tltima semana tivemos duas noticias de conteudo muito sig-
nificativo, a proposito da requalificacdo e construcao de Unidades de
Satde do SNS que, infelizmente, ndo encontram qualquer correspon-
déncia na nossa Regiao.

o “A ministra da Savide, Ana Paula Martins, e o ministro Ad-
gunto e da Coesao Territorial, Manuel Castro Almeida, as-
sinaram os contratos para a constru¢do e requalificagcdo de
68 centros de savide, num investimento total de 70,2 milhoes
de euros, dos quais 44,191 milhées para mnovos equipamen-
tos e cerca de 26 milhdes para a beneficiagdo de ewistentes.
Estes projetos fazem parte do total de 124 mnovos cen-
tros de saiide, num investimento de 272,8 milhdes de euros,
e a requalificagio de 347 wunidades jd existentes, or¢ada
em 274,9 milhdes de euros...num total de mais de 547 mi-
lhéoes de euros para infraestruturas de cuidados primdrios.”

in HEALTH NEWS,4,/6/24

e “O Tribunal de Contas (TdC) deu o chamado visto prévio a Par-
ceria Publico-Privada (PPP) para a construg¢do e manutengio
por 30 anos do novo Hospital Lisboa Oriental,....mas o parecer
agora conhecido revela afinal que o tribunal ‘sugere’ wma “firme,
incisiva e solene adverténcia a entidade fiscalizada (...) a
incluir no projeto de execucio da obra, também, a solucio
de sistema de isolamento de base, para além de garantir
um sistema rigoroso e eficaz de monitorizac¢iao do projeto
de estruturas e fundacgées”....O nao acautelamento destes
riscos, acima descritos, num pais, como 0 n0sso, com um
traco geologico tao impressivo na nossa historia, nao pode
ficar a pairar sobre a responsabilidade dos decisores e tam-
bém sobre quem tem o dever publico e constitucional de
fiscalizac¢do jurisdicional de um contrato com este alcance
financeiro e estrutural. Sendo que nao parecera suficiente
considerar que este aspeto serd de novo analisado na fase
de revisao por terceira entidade na fase de elaboracio do
projeto de execugdo”, insistem os relatores, os juizes-conselhei-
ros Nuno M. P. R. Coelho ¢ Miguel Pestana Vasconcelos.”

in ECO, 7/6/24

1. E por ¢4, o que se passou nesta ultima semana?

Tivemos a Senhora Secretdria na Comissdo Parlamentar da Saud-
de a dar explicacoes a questdes levantadas pelos Senhores Deputados,
afirmando que, afinal, esta tudo bem (pelo menos do meio do hospital
para nascente), nas condutas de ventilacao e A/C, no sistema de distri-
buicdo de aguas sanitarias, na rede de esgotos, na cabelagem da rede
de comunicacgoes internas, nos equipamentos laboratoriais e de Ra-
diologia, e que até ja vai ser possivel reabrir o conjunto de enfermarias
da ala nascente com 178 camas.

As sedes dos equipamentos de Laboratérios, de Radiologia e a maio-
ria das Consultas Externas situam-se na area central do corpo do edi-
ficio e estao igualmente operacionais. Nao se referiu ao estado da cozi-
nha e do refeitério que, presumimos, por se situarem na ala poente, e
relativamente perto do foco de incéndio, estardo inoperacionais (como
vao ser alimentados os doentes e profissionais e qual o tempo previ-
sivel para a supera¢io desta impactante dificuldade infraestrutural?)

E, como tinha aventado antes, avancou com a revelacido de um plano
para a concretizaco, a curto prazo, da construcao de uma Unidade
Modular, nas areas do heliporto e envolventes, que ira dispér de um
Servico de Urgéncia, Unidade de Cuidados Intensivos, Blocos opera-
torios (2?) e, ainda, de enfermarias para alojamento de 100 camas
e respectivos doentes. Com esta estrutura montada, e a funcionar, a
primeira das medidas de reconstrucao do HDES-clinico (a outra, diz
respeito as partes do edificio ardido e que aloja os PTs, geradores e
armazéns gerais) estd em vias de avancar e tem como pano de fundo “a
necessidade de fazer regressar ao perimetro do HDES importantes es-
truturas de cuidados médicos e forca de trabalho...e de nos libertarmos
da ocupacdo na CUEF”, disse ela. Atrds do pano estard entdo a primeira
das “janelas de oportunidade”: uma profunda reconstru¢io das mes-
mas estruturas no seio do hospital - muito, pouco ou nada afectadas,
nio o sabemos -, o nicleo duro da dita “renovacao ¢ modernizagio do
HDES?”. Sera este, portanto, o figurino do “Hospital-HDES Novo”, o
tal que sera para os préximos 30 anos? O antncio velado deste plano
um pouco requentado (em parte, apresentado pelo governo PS, em
2016, e duramente contestado pelo PSD da altura), cujo estadio de
desenvolvimento se imagina inicial, pode prenunciar um periodo pro-
longado de um hospital amputado de componentes determinantes do
seu corpo (s6 compensados parcialmente com a Unidade Modular).
Mais uma vez esperamos informacoes e esclarecimentos cabais para
tais solucdes -ja que se vao gastar muitos milhdes - nomeadamente,
sobre se estardio garantidas as condi¢des que o TdC, apoiado na exce-
léncia de opinido de peritos chamados ao assunto, sugere fortemente
para a constru¢ao do novo Hospital Lisboa Oriental. Aqui, por razoes
de forca ainda maior, conhecidas que so, a saciedade, os defeitos es-
truturais graves e congénitos do nosso hospital.

2. Uns dias mais tarde voltimos a ter a Senhora Secretaria, agora
a reunir com os sindicatos médicos. Segundo o jornal AO “o encontro
serviu para “estabelecer um protocolo negocial, e o respetivo calenddrio”,
visando alcangar um acordo que “permita a valorizagdo profissional dos
médicos e a melhoria das suas condig¢des de trabalho”. Curioso constatar
- por nos parecer a destempo - que neste momento de grande aflicdo e
debilidade do SRS, em termos de condi¢des dos cuidados assistenciais
prestados aos doentes e, também, de défice de condigdes de trabalho
dos profissionais, haja preméncia nesta preocupacio e disponibilida-
de dos Sindicatos Médicos e da Senhora Secretaria para discutirem
as matérias anunciadas. Como se estivéssemos em tempo de perfeita
normalidade existencial. Tudo bem!

Sera que esta retoma de negocia¢des também conflui para o desen-
volvimento conceptual da(s) “Janela(s) de Oportunidade?”. Na nossa
opinido, outros aspectos, talvez bem mais importantes de momento,
poderiam assegurar a inversao presente e futura da “diminuicdo dos
direitos laborais dos médicos e da deterioracao dos cuidados de satde
aos utentes” e, por isso, constituirem-se como mais que necessarios
motivos de ponderacio, de didlogo aberto e transparente.

E o que pretenderemos abordar em escritos proximos (cont.).
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