SINDICATO DOS ENFERMEIROS PORTUGUIESES

Reunidao com administracao do Hospital de Braga

17 Novembro, 2023

Concreti zou-se esta reuni do a 9 de novenbro apds reiterados pedi dos. |Inaceitavel nente
, € apesar do tenpo decorrido, os problemas continuam por sol uci onar.

Em sintese:

1. Contagem de pontos ao abrigo do DL 80-B/2022 — enquanto ndo existirem orientacfes da tutela ndo
resolvem a (a) a questéo dos “28 euros”; (b) ndo pagam retroativos a 2018; (c) continuam a afirmar que os
contratos a termo incerto ndo estiveram/estéo a fazer face a necessidades permanentes dos servi¢os e,
consequentemente ndo Ihes contabilizam pontos relativos a esse /esses periodos de tempo;

Ficaram de analisar a orientacdo da DGAEP relativamente a contabilizacao de pontos aos enfermeiros que
progrediram na categoria de enfermeiro graduado.

2. Vinculos precérios e exigéncia da sua regularizacdo. O numero de enfermeiros em situagéo precéaria ha
instituicdo é uma barbaridade.

2.1 Contratos a termo incerto — 87.

2.2 Contratos ao abrigo do COVID — 11. Administracéo afirma que tem orienta¢cdes para a manutencdo destes
contratos durante 4 anos.
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2.3 Contratos a termo certo — 55. Segundo a administracéo estes contratos foram feitos para fazer face a
contingéncia do inverno e irdo cessar entre fevereiro e marco.

2.4 Contratos ao abrigo do Despacho n° 85/2022 (n&o encontrado) — 25

A existéncia de 178 enfermeiros em situacao precaria ndo pode ser desgarrada do mapa de pessoal. Segundo a
administracdo os planos de atividades de 2022 e 2023 ndo foram aprovados pelo Ministério das Financas.

Desta situacao resulta que o atual mapa de pessoal (2023) €, no total, de 1054 postos de trabalho. Destes 192
postos de trabalho s@o de enfermeiro especialista e 19 sdo de enfermeiro gestor

Para 2024 solicitaram um alargamento do mapa para 1286 postos de trabalho, ou seja, um aumento de 232
postos de trabalho. Destes, 51 sédo para Enfermeiro Especialista e 10 para Enfermeiro Gestor.

Ou seja, a proposta de aumento de postos de trabalho para a categoria de Enfermeiro é de 179.
Com estes dados fica claro que a proposta de alargamento do mapa de pessoal:

e Permite a efetivacdo de todos os vinculos precarios, ou seja, a proposta de alargamento solicitada pela
administracdo esta subjacente que para 2024 séo necessarios mais 179 enfermeiros para fazer face a
necessidades permanentes do hospital;

¢ Que a proposta para categoria de Enfermeiro Especialista continua abaixo da percentagem de 25%
previsto na carreira de enfermagem. Com a criagdo da Unidade Local de Saude e porque o numero de
enfermeiros especialistas nos cuidados de salide primarios € elevado, retira espacgo para o
desenvolvimento profissional dos enfermeiros que exercem, atualmente, no hospital.

¢ Relativamente a categoria de enfermeiro gestor recordamos que defendemos que em cada unidade
prestadora de cuidados deve existir um enfermeiro gestor inclusive para a prosseguir a adequada
operacionalizacao da avaliacdo do desempenho.

Reafirmamos que os mapas de pessoal devem prever 1442 horas/ano/enfermeiro que ja engloba:

e 22 dias de férias (154h) na consideracao que este direito ainda néo foi harmonizado para todos os
enfermeiros e que a instituicdo, apesar de ter autonomia, nao o faz;

¢ 9 dias para feriados (63h);

¢ 15 dias de formacé&o (105h) na consideracao que o direito a formacao néo deve ser diferenciado em fungéo
do vinculo;

e 8 dias para auséncias justificadas (56h)
E, como a LEl consagra desde 1992, a afericdo (ndo é a elaboracéo) dos horéarios dos enfermeiros deve ser feita
as 4 semanas e o0 niUmero de horas contratualizadas sao 140. Tudo o que for para além disto é trabalho
extraordinario. O trabalho extraordinario NAO PODE SER PROGRAMADO e o recurso a ele deve ser APENAS
para fazer face a necessidades imperiosas dos servicos.
Daqui resulta que os mapas estardo subdimensionados:

e sempre que o recurso a trabalho extraordinario de aconteca de forma continua e sisteméatica

e sempre que ndo permitam os descansos semanais e complementares
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e sempre que ndo permitam as 16 horas de intervalo entre cada jornada de trabalho.
¢ N&o permita o gozo de outros direitos.

Ainda que a lei permita a admissao de enfermeiros para fazer face a necessidades sazonais (que nada tem a
haver com periodos de contingéncia), diriamos que é hoje conhecida quais “sdo as necessidades sazonais” assim
como deve existir histérico dessas necessidades. Assim sendo, os mapas de pessoal deverdo ter em conta essas
necessidades.

Reafirmamos a exigéncia de negociar um regulamento de horarios.

3. Avaliacdo do desempenho/progressfes — segundo a administra¢éo o biénio 2021/2022 esté fechado.
Relativamente ao biénio 2023/2024 assumem que 0 processo esta atrasado, mas que ndo querem prejudicar 0s
enfermeiros.

Reafirmamos que, mais uma vez, a marcagao das entrevistas iniciais a esta data esta longe do que esta previsto
na lei. Por outro lado, a contratualizac@o de objetivos por parte dos avaliados pressupde a divulgagéo dos planos
de atividades da instituicdo que ja vimos ndo foram aprovados em 2022 e em 2023. A partir de janeiro de 2024 o
plano de atividades deve ter em conta a nova realidade, ou seja, a ULS. A lei determina os prazos de inicio e fim
dos processos avaliativos assim como as consequéncias para 0s 6rgaos gestores que ndo cumprem a referida lei.
4. Sobre a constituicdo da Unidade Local de Saude fomos informados:

¢ Ainda ndo existe nada objetivo e sé tém acontecido reunides de trabalho e para as areas de apoio;

e Em maio apresentaram um plano de negécios ja como ULS que ja previa algumas alteragbes em termos
assistenciais como por exemplo, a construgdo de um edificio para a cirurgia de ambulatério, nova area
para os cuidados de didlise, descentralizagéo de alguns servicos para os ACES como por exemplo, posto
de colheitas de sangue e RX.

e Para ja a prioridade tem sido em duas areas, logistica e recursos humanos

¢ Necessidade de adequar as plataformas informaticas

e Estdo a rever o plano de negdcios para incluir, por exemplo, o aumento das Unidades de Saldde Familiares
modelo B (alargamento deste modelo das atuais USF modelo A e Unidades de Cuidados de Saude

Personalizados que atinjam 60% dos objetivos contratualizados).

¢ Previsdo na proposta de Orgcamento do Estado para o Hospital de Braga € de 460 milhdes de euros.

Pagina 3 de 3


http://www.tcpdf.org

