saude

Saude em

Portugal, uma
analise do medico
cardiologista Pedro
Abreu Lourelro

O ExLibris® foi ao encontro de um dos mais conceituados cardiologistas, em

Portugal, Pedro Abreu Loureiro, para ouvir uma pertinente e acutilante analise

sobre o atual estado da Saude. Mais de quatro décadas de experiéncia em

Medicina privada e publica sdo o corolario do profissionalismo e proficiéncia

consagrados na sua pratica clinica - o que se consubstancia no reconhecimento

deste especialista enquanto importante referéncia entre a comunidade médica

e cientifica.

Avoz da sabedoria fez-se ouvir na
Clinica Dr. Abreu Loureiro —
Centro de Cardiologia do Estoril. Tendo sido
iniclada em 1944 pelo cardiologista portugués
Joaquim Abreu Loureiro e assegurada a
continuidade do legado, a partir de 1969, pelo
seu filho, Pedro Abreu Loureiro, a Clinica
representa duas gera¢des incontornaveis no
panorama nacional de Medicina em
Cardiologia. O seu percurso, pautado por uma
sustentavel evolugdo, estd ancorado na
experiéncia em Cardiologia Clinica de toda a
equipa médica que a compde.

Apostada num tratamento global e proximo
do paciente, a Instituicdo apresenta todas as
valéncias indispensaveis, como a Diabetologia
e a Nutri¢cdo —importantes no papel multidis-
ciplinar do controlo do flagelo que é a Obesi-
dade que, como se sabe, esta associada a
hipertensao, dislipidemia e doenca cardiaca
em geral. Presentemente, tem também uma
associagao com a Clinica Dr. Libano Monteiro,
que exerce a sua atividade na area de
Medicina Dentaria em instalagdes adjacentes.
Esta é uma parceria fundamental nos dias de
hoje e, igualmente, inovadora, tendo em conta
a comprovada correlacdo entre saude oral e
cardiaca.

Diagnéstico do setor

da Saude em Portugal

Analisando o contexto atual do setor da Satide,
Pedro Abreu Loureiro identifica os principais
desafios e problemas que este enfrenta. No
entanto, ainda assim, o cardiologista comeca
asua analise afirmando, de forma perentéria,
que “temos, provavelmente um dos melhores

sistemas de satde do mundo. Prova disso é
gue o Relatério da O. Mundial da Saude de
2001 posicionava o desempenho do sistema
de saude portugués em 12.° lugar a nivel
mundial, entre 191 paises”. Segundo este
relatorio da Organizacdo Mundial da Saude
(OMS), Portugal obtinha resultados de saude
superiores aos que seriam de esperar, de
acordo com o seu nivel de riqueza, o grau de
instrucdo da sua populacdo e os gastos com
os cuidados de salide, comparativamente aos
restantes paises.

Tendo em conta estes resultados surpreen-
dentes, é caso para perguntar: o que mudou
na ultima década, de forma a néo se estar a
fazer uma evolucao positiva? A verdade é que
0s Ultimos anos tém trazido indmeros desafios
a saude em Portugal, ao nivel da generalizacdo

Pedro Abreu Loureiro, médico cardiologista

do acesso das populagées a cuidados de satide
de qualidade, na tentativa da diminuicao das
assimetrias regionais, mas também, e cada
vez mais, ao nivel da eficiéncia e do controlo
da despesa. Em resposta, o médico especialista
defende que "a evolucdo ndo se tem
posicionado na melhor direcdo, porque tem
havido muitas alteracdes. Registam-se
constante mudancgas de estratégia impul-
sionadas pelo surgimento de novas admi-
nistragdes ou tutores da Tutela. Depois, temos
que associar o recente agravamento da
conjuntura econdémica e social que deveria
exigir um esforco adicional para garantir a
eficiéncia e a eficacia do sistema de saude.
Além disso, verificou-se uma condicionante que
fol imprevista: a que a Ordem dos Médicos
chamou de “asfixia das pequenas e médias
empresas de Satde em Portugal”. Atentando
neste Ultimo paradigma, Abreu Loureiro alerta
para o facto de sabermos que “as pequenas e
médias empesas de salde representam em
toda a sua teia dezenas de milhares de postos
detrabalho e que, portanto, é paradoxal que o
Estado ndo esteja atento a esta situacdo. Pelo
contrario, criando e impondo burocracia cada
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vez mais complexa, vai dificultando o
funcionamento destas unidades, que séo de
facilacesso a comunidade local".

O médico especialista é conhecedor desta
realidade porque vive a angustia frequente
dos doentes na Clinica Dr. Abreu Loureiro, onde
dé resposta a uma populacdo maioritaria-
mente idosa e que, por dificuldade de
mobilidade ou por falta de recursos, vé o
acesso a unidades de salde especializadas e
a meios complementares de diagnostico
dificultado. "As pequenas e médias entidades
evitam que as pessoas se desloquem a uma
urgéncia ou a um grande hospital publico ou
privado, eliminando, assim, constrangimentos,
facilitando o acesso ao seu médico, e
diminuindo os custos assistenciais. No entanto,
por questdes burocratizantes, é cada vez mais
dificil aos cidadaos poderem usufruir de
cuidados de salde mais proximos da sua
residéncia’, alerta Pedro Abreu Loureiro, com
preocupacdo. “A Tutela anunciou, recente-
mente, Novo concurso para atribuir convengdes
para esse efeito’, conta. Mas, "ndo sabemos,
até ao momento, se as pequenas e médias
empresas de salde vdo ter alguma salva-
guarda de acesso as mesmas”, evidencia.
Segundo o indice de Assisténcia Médica
Europeu realizado pela Health Consumer
Powerhouse—uma organizacdo europeia de
consumidores —e divulgado no passado més
de novembro, o sistema de salide portugués
consta em 16° lugar entre 34 paises avaliados,
o que significa uma subida de nove lugares
em relacdo a edicdo de 2012. Esta evolugao,
explica a Organizacao, deve-se sobretudo ao
facto de terem sido alterados alguns critérios
que passaram a valorizar mais a aposta que
os paises fazem na prevencdo. No entanto,
analisando pormenorizadamente os
indicadores portugueses, em termos de areas
que pioraram, segundo a Health Consumer
Powerhouse, destaca-se o acesso ao médico
de familia no mesmo dia em que se procura
este servico, o acesso direto a consultas de
especialidade e a lista de espera para algumas
cirurgias, assim como para exames como a
TAC. Curiosamente, este relatorio, divulgado
no dia a seguir a entrevista do ExLibris® com o
cardiologista Pedro Abreu Loureiro, aponta as
principais preocupa¢des do médico
relativamente a dificuldade de acesso dos
doentes aos cuidados de saude e a impossi-
bilidade das pequenas e médias entidades
poderem receber esses doentes de forma
rapida e directa.

Além deste o6bice, Pedro Abreu Loureiro
apontou um outro em rela¢do a formacao dos
médicos: “Os clinicos deveriam ter oportu-
nidade de ter formacdo em contexto de
trabalho quer em unidades publicas, quer em
unidades privadas. Isto permitiria uma maior
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experiéncia, pois as patologias e a pratica
clinica sdo muitas diferentes em ambas as
situacbes”, realca. Ainda neste dominio, Pedro
Abreu Loureiro alerta para o facto de se estar
a formar demasiado médicos, o que ira
significar um elevado excedente de especia-
listas a médio-prazo. Alids, a este proposito,
José Manuel Silva, bastonario da Ordem dos
Médicos (OM), falou, recentemente, do tema
na Assembleia da Republica, durante uma
audicdo na comissao parlamentar de Saude.
O bastonario explicou que um estudo da OM
mostra que em 2025 possam existir em
Portugal nove mil médicos desempregados. A
maioria — seis mil — serdo médicos especia-
listas, pelo que defende a suspensao dos 15%
de vagas nos cursos de Medicina destinados a
candidatos ja licenciados noutras areas.

Outro aspeto negativo referido pelo espe-
cialista € o impedimento das unidades de saiide
poderem publicitar os seus servicos. “A partir
de 2014, os cidadaos poderao, segundo uma
recente diretiva comunitaria, ser assistidos em
qualquer pais da Unido Europeia. Se o turismo
de saude é uma aposta do atual Governo
portugués, ndo se percebe como é que as
empresas de saide ndo podem divulgar os
seus servi¢cos”, afirma o cardiologista,

acrescentando que "a comunicacdo e o
marketing sdo areas inovadoras no setor da
Saude e deve, portanto, haver uma importante
reflexdo de forma a se perceber o que esta a
acontecer e o que deve ser feito para permitir
maior liberdade de informagao”.

Nesta analise global, Pedro Abreu Loureiro
chama a atencdo para um facto pertinente:
“Ultimamente, leio opinides interessantes de
economistas sobre o setor da Satude. Mas, é
curioso que raramente se vé médicos a falar
de saide em imprensa diaria. Porque sera?
Ha medo nos médicos? Ou ndo sdo conta-
ctados para dar a sua opinido?”, questiona
retoricamente, “apesar de ter muito orgulho
naquilo que fago e no meu pats, estou muito
preocupado com o atual estado deste setor e
sobretudo a sua progressao no futuro”.
Reiterando a opinido do economista Pedro
Pita Barros, o cardiologista defende que «a
saude é um assunto demasiado sério para ser
tratado sé por ndo-médicos».

“E preciso inovar na area da Satide”

Como reverter a situacdo? Para Pedro Abreu
Loureiro a resposta é facil: inovando. “E preciso
inovar na area da Saude e ter coragem para
propor medidas realmente inovadoras, tal

como faz o Dr. Nogueira Leite, conhecido
economista, que sugeriu recentemente que o
sistema de sauide deve evoluir paraum modelo
semelhante ao francés”, reitera. Neste modelo,
todos tém acesso quase gratuito a um sistema
em que concorrem de modo quase paritario
operadores privados e publicos, com acréscimo
de eficiéncia e garantias de liberdade de
escolha para os utentes. No ja mencionado
relatério realizado pela Health Consumer
Powerhouse, refere-se que «os sistemas de
assisténcia médica financiados pelos seguros
(‘Sistemas Bismark’) parecem ser cada vez mais
superiores aos sistemas financiados pelos
impostos (‘Beveridge’) no indice de Assisténcia
Médica Europeu. Existem sistemas de
assisténcia médica bem-sucedidos financiados
pelos impostos mas, na maioria, em paises
pequenos e ricos tais como a Dinamarca,
Islandia e Noruega. A consideravel maioria
dos paises com melhor classificacdo em
assisténcia médica tem sistemas baseados
em seguros, tais como a Holanda, Suica,
Bélgica, Alemanha e Franca», defende a Health
Consumer Powerhouse.

«Let the money follow the patient» é o lema
sugerido por Pedro Abreu Loureiro que
acrescenta que “o atual ministro da Saude,

salde

Paulo Macedo, poderia ser o primeiro a
fomentar esta inovagdo no nosso Pals,
implementando um modelo diferente do
anglo-saxonico — que tem sido copiado entre
nés ao longo dos ultimos anos e que se
apresenta como um dos piores na Europa”,
refere. Para ilustrar este fundamento, o
especialista recorda as recentes afirmacdes
do diretor do servico nacional de saude inglés
que, segundo o «The Sunday Times», definiu
este modelo como inseguro e insustentavel.

Saude em andlise: Uma visao para o futuro
De olhos postos no futuro, Pedro Abreu
Loureiro revela que deseja, acima de tudo, que
“todos os cidaddos tivessem facil acesso a
cuidados de saude de qualidade, através de
um sistema eficiente e eficaz”. <A Proposta
fica. Portugal segue», escreveu Abreu Loureiro
no final de um artigo em 2002 («Satde em
Portugal — Do nd cego ao n6 goérdio») —
[consultar http://clinicaabreuloureiro.com/do-
no-cego-ao-no-gordio/]

Esperemos que, desta vez, Portugal siga mas
no trilho certo, aproveitando as pertinentes
reflexdes do cardiologista Pedro Abreu
Loureiro e de toda a comunidade médica e
cientifica. <]
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