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Resumo
Objetivos: Identificar quais foram os assuntos das de-
nuncias formuladas contra médicos junto ao Conselho
Regional de Medicina de Santa Catarina (CREMESC),
no ano de 2007, que geraram sindicancias; enumerar
em itens os temas de cada denuncia, agrupando as cau-
sas; verificar possiveis correlagdes e similaridades entre
os formulantes das queixas e as razdes que as origina-
ram; além de realizar uma analise descritiva dos dados.
Materiais ¢ Métodos: Foi utilizado estudo descritivo ex-
ploratério com analise percentual dos dados estatisticos
fornecidos pelo CREMESC, relativos as sindicancias
instauradas contra médicos no ano de 2007. Resultados:
Do total de sindicancias instauradas, 15,55% foram rela-
tivas a pericia médica, 14,48% ao atendimento médico,
6,70% a cirurgia mal sucedida, 6,17% ao SUS, e 5,09%
ao parto, o que totaliza 47,99%. Ja os assuntos das de-
mais sindicancias, que ndo foram analisadas, totalizaram
52,01%. Conclusdes: Os dados mostram a maioria das
acdes serem relacionadas a reclamagdes sobre pericias
médicas, com reclamantes insatisfeitos com sua situa¢éo
na relacdo trabalho/saude, tendo seus eventuais benefi-
cios indeferidos. A segunda e a quarta demandas refe-
rem-se a atuagdes indevidas de médicos na relagdo com
os pacientes e no atendimento ao SUS. Em terceiro lu-
gar vém as reclamagdes por cirurgias mal sucedidas. Em
quinto lugar estdo os problemas relacionados ao parto,
com insatisfagcdes diversas, muitas delas ligadas ao mau
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relacionamento médico-paciente. Estes resultados apon-
tam mais para falhas no relacionamento médico-paciente
e capacidade laborativa, do que para atos cirurgicos mal
sucedidos.

Descritores: 1. Denuncias;
2. sindicancias;
3. CREMESC.
Abstract

Background: This research has the purpose of iden-
tifying the main reasons of the complaints formula-
ted to the Regional Medical Council of Santa Catarina
(CREMESC), in the year of 2007, which generated for-
mal summons. Objective: The main objective was to or-
ganize them in items, detecting the causes, reasons of
complaints, in order to verify possible correlations and
similarities between the authors, carrying on descriptive
analysis of the data. Methods: The study is a exploratory
descriptive study with analysis percentage data supplied
by the CREMESC, concerning all the complaints ente-
red to the institution during the year of 2007. Results:
Considering the total of demands which caused formal
summons, 15.55% were related to medical expertise de-
cisions on work capability and health state of patients;
14.48% to the doctor-patient relationship; 6.70% to
surgery badly succeeded; 6.17% to the National Health
Services (SUS) medical services; and 5.09% to obstetrics
and birth problems, totalizing 47.99% of all the subjects
of claims. Fifty two percent (52.01%) of the remaining
subjects of summons were not analyzed. Conclusions:
This results suggest that an adequate relation doctor-pa-
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tient turns the probability of patient complaints against
doctors less probable. The main reason of claims whi-
ch generated summons were related to medical experti-
se decisions cutting benefits of patients. Claims against
doctor due to bad results of surgery were less frequent in
this survey than problems in the communication between
doctors and patients. In fifth place came the problems
related to childbirth, many of on them to connected to
bad doctor-patient relationship. Doctors must adapt their
styles of communication to the individual intellectual va-
riations and emotional necessities of their patients.

Keywords: 1.Complaints;
2.summons;
3.CREMESC.

Introduciao

Considerando o aumento das dentncias contra médi-
cos, torna-se importante avaliar a situagcdo do Estado de
Santa Catarina no que se refere a este assunto.

Vale dizer que a midia, em suas diversas formas, tem
enfocado varios pontos relativos ao atendimento médico.
Ocorre que, na maioria das vezes, apresenta o profissional
médico sob um tnico prisma, como o agente culpado pelo
insucesso curativo, ndo analisando as circunstancias en-
volvidas em cada caso. Outros fatores também sdo mini-
mizados, como as precarias condi¢des de trabalho, o prog-
néstico da doenga e também a propria culpa do paciente
ao ndo se comprometer com a terapéutica proposta .

Além disso, acrescenta-se a alegacdo evocada pela
sociedade e meios de comunicacdo, da constante im-
punidade e o suposto “acobertamento” praticado pelos
Conselhos Médicos.

Este artigo apresentard quais as circunstancias médi-
cas que geraram dentuncias junto ao Conselho Regional
de Medicina de Santa Catarina (CREMESC) no ano de
2007, demonstrando o elevado grau de responsabilidade
imposto pela Medicina a seus operadores.

Métodos

Este ¢ um estudo descritivo exploratorio com ana-
lise percentual dos dados estatisticos fornecidos pelo
CREMESC, relativos as sindicancias instauradas contra
médicos no ano de 2007.
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Apds a aprovacgdo do protocolo do estudo pelo Comité
de Etica e Pesquisa da FURB, foi encaminhado e-mail ao
CREMESC, solicitando toda a documentag¢ao pertinente.

Salienta-se que o CREMESC disponibilizou 2 tabelas
para consulta, sendo que a primeira era relativa ao cadas-
tro de processos da entidade, contendo dados comparati-
vos dos anos de 2004 a 2007; e a segunda correspondia aos
assuntos das sindicancias formalizadas no ano de 2007.

Em virtude do carater sigiloso das sindicancias, ne-
nhum outro dado adicional foi fornecido, ou seja, ndo se
conheceu o teor completo ou resumido das denuincias, as
datas, as alegacdes das partes envolvidas e os desfechos.

As 373 sindicancias constantes na segunda tabela apre-
sentada pelo CREMESC, que previamente estavam dis-
postas em ordem alfabética por assunto das denuncias,
foram reordenadas por prevaléncia dos assuntos. No
caso, a nova tabela foi composta por 52 itens, sendo que
os 5 itens mais prevalentes teriam uma andlise descritiva.

Para elucidar alguns pontos necessarios, foram remeti-
dos novos e-mails ao CREMESC, aos cuidados da secre-
taria do Presidente da entidade.

Além disso, foi enviado e-mail ao Conselho Regional
de Medicina do Parana (CRMPR), para que informas-
se quais os 5 tipos de dentncias mais prevalentes no
ano de 2007, dado esse a ser utilizado como forma de
comparativo.

Contudo, o CRMPR apenas informou, através de e-
-mail, que as dentincias mais frequentes em qualquer es-
pecialidade sdo as de falhas na relagdo médico-paciente,
e as especialidades mais denunciadas s@o a obstetricia e
a cirurgia plastica.

Resultados

Com a finalidade de enfocar somente os aspectos re-
ferentes ao objetivo deste trabalho, foram analisados
somente os 5 itens de maior prevaléncia. Do total de
sindicancias instauradas, 15,55% foram relativas a pe-
ricia médica; 14,48% ao atendimento médico; 6,70% a
cirurgia mal sucedida; 6,17% ao SUS; e 5,09% ao parto;
o que totaliza 47,99%. Ja os assuntos das demais sin-
dicancias, os outros 47, totalizaram 52,01%, conforme
Tabelas 1 e 2.

O item composto por mais reclamagdes foi, sem duvida,
o relativo a pericia médica. No caso, foram instauradas 58
sindicancias que remetiam ao tema, conforme Tabela 3.

Com vistas a uma melhor elucidag@o da dindmica que
envolve as denuncias relativas a Pericia Médica, foi
questionado a0 CREMESC quem sio, qual a prevaléncia
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dos denunciantes, e se a maioria dos denunciados figura-
va como perito do INSS. Em resposta, nos foi informa-
do apenas que a maioria dos denunciados era perito do
INSS e, excepcionalmente, perito do IML.

Investigando as denuncias mais frequentes relativas a
Pericia Médica, varias razdes foram identificadas e refe-
ridas na Tabela 3 e serdo analisadas a seguir.

Quanto ao subitem “médico perito ndo se manifes-
ta” (Tabela 3), com 17 denuncias, nos foi informado
pelo CREMESC que os magistrados eram os que mais
denunciavam.

Aqui néo restou comprovado se as dentincias relativas
a Pericia Médica correspondiam a alguma infragdo aos
artigos 118 a 121 do CEM, cujo teor segue abaixo:

Art. 118. Deixar de atuar com absoluta isen¢do quan-
do designado para servir como perito ou auditor, assim
como ultrapassar os limites das suas atribui¢des e com-
peténcia @,

Art. 119. Assinar laudos periciais ou de verificagdo
médico-legal, quando néo o tenha realizado, ou partici-
pado pessoalmente do exame @,

Art. 120. Ser perito de paciente seu, de pessoa de sua
familia ou de qualquer pessoa com a qual tenha relagdes
capazes de influir em seu trabalho @.

Art. 121. Intervir, quando em fung¢@o de auditor ou
perito, nos atos profissionais de outro médico, ou fazer
qualquer apreciagdo em presenc¢a do examinado, reser-
vando suas observagdes para o relatdrio @.

Constatou-se que ocorre desidia do profissional quan-
do do momento de assumir 6nus como perito, 0 médico
ndo executa o trabalho ou o realiza com morosidade.

Quanto aos subitens informados na Tabela 3 “médico
desconsidera atestado, desrespeito, médico considera
exames, meédico alcoolizado”, o CREMESC nio infor-
mou se existe carater de represalia por parte do benefici-
ario que teve seu beneficio suspenso em razdo de laudo,
correto ou ndo, do perito.

O segundo item composto por mais reclamagdes foi o
relativo ao atendimento médico. No caso, foram instau-
radas 54 sindicancias, conforme Tabela 4.

Em se tratando de atendimento médico, percebe-
-se claramente a insatisfagdo da populagdo na relacdo
médico-paciente.

O terceiro item composto por mais reclamacdes foi o
relativo a cirurgia mal sucedida. No caso, foram instau-
radas 25 sindicancias, conforme Tabela 5.

Com base nos dados fornecidos, permite-se observar
que a maioria das denuncias se reporta a cirurgias de
menor complexidade, como € o caso da apendicectomia,
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histerectomia e herniorrafia incisional. Contudo, existe
provavel relagdo de as cirurgias serem as mais prevalen-
tes que as de maior complexidade.

Na tentativa de se obter norte, foi questionado ao
CREMESC se a prevaléncia das dentincias se reportava
a impericia, negligéncia ou imprudéncia ou ainda apenas
a insucesso cirurgico. Foi nos informado que os denun-
ciantes ndo fazem tal questionamento; eles querem que o
Conselho identifique se houve ou nio tal erro.

O quarto item composto por mais reclamacdes foi o
relativo ao SUS. No caso, foram instauradas 23 sindican-
cias, conforme Tabela 6.

No que se refere ao atendimento de segurados do SUS,
resta evidenciado que as denuncias ndo atacaram o nivel
técnico-profissional, mas apenas a conduta pessoal/ética.
Conforme bem se evidencia, a cobranga indevida de pa-
ciente e o desvio de pacientes para obter vantagem, envolve
o exercicio da Medicina de carater mercantilista (91,3%).

Nos outros 2 casos, procedimento ndo autorizado e
recusa de atendimento, poderia haver outras circunstan-
cias, além da culpa exclusiva do médico.

O quinto item composto por mais reclamagdes foi o
relativo ao parto. No caso, foram instauradas 19 sindi-
cancias, conforme Tabela 7.

Primeiramente, devem-se levar em conta as expecta-
tivas da gestante e dos familiares acerca de uma perfei-
ta gestacdo, e também os inimeros fatores fisioldgicos,
alheios a conduta médica, como metabolopatias ¢ endo-
crinopatias congénitas, que indubitavelmente elevam a
morbimortalidade do concepto e da genitora ©.

Em relagdo a demora no atendimento (Tabela 4), ha
de se ter em mente as deficiéncias na estrutura do hospi-
tal. A queixa de que gestantes sdo liberadas com dores,
frequentemente € a conduta adequada, apos verificar-se
auséncia de dilatacdo ao toque e exame especular.

Discussio

Os resultados do presente estudo devem ser consi-
derados a partir das limitagdes da base de dados, ten-
do em vista que o CREMESC apenas disponibilizou 2
tabelas para consulta, respeitando o carater sigiloso das
sindicancias.

Deste modo, cada um dos 5 assuntos mais preva-
lentes nas denuncias formuladas contra médicos jun-
to ao CREMESC no ano de 2007, sera discutido
individualmente.

Pericia Médica: com base nos dados fornecidos pelo
CREMESC, verifica-se que a maior parte dos médi-
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cos denunciados figura como perito do INSS de Santa
Catarina e dos outros 6rgdos municipais, estaduais ou
federais. Sera feita uma discussdo apenas dos 4 subi-
tens mais prevalentes, pois juntos totalizam 86,21% do
contingente.

Nossos dados sdo diferentes dos apresentados por um
levantamento do CREMESP, onde a queixa referente a
pericia médica figura atras da ma pratica (negligéncia,
impericia ¢ imprudéncia), das relagdes de trabalho, da
relacdo médico-paciente, da publicidade médica, da
omissdo de socorro, ¢ do abandono de plantdo. Apesar
de conflitante com o levantamento do CREMESP, nio
se anulam, visto que em ambos os casos a pericia figura
como uma das mais prevalentes @,

No subitem da Pericia Médica, qual seja, “médico néo
valoriza queixa de paciente”, que corresponde a 36,21%,
ha evidéncias de que as razdes ensejadoras da dentncia
sd0 o denunciante ter sido preterido em algum direito.

Ja o segundo caso de reclamagdes € o atinente a néo
manifestagdo do médico perito. Neste caso, os maiores
denunciantes sdo os magistrados.

O terceiro caso de reclamagdes € o referente a descon-
sideragfo de atestado médico pelo perito. Ou seja, a ndo
aceitacdo de atestados emitidos por médicos particulares.
Pode-se juntar a este, também o quinto caso, que ¢ refe-
rente & desconsideragio de exames trazidos pelo paciente.

O quarto caso de reclamacgdes corresponde ao desres-
peito ao paciente. Aqui ndo ¢é possivel aferir se houve
culpa manifesta do profissional, visto ndo haver informa-
¢oOes disponibilizadas.

Pelo que se constata, 0 maior contingente de dentncias
no se reporta a capacitagdo e competéncia médica, nem
a imprudéncia, negligéncia ou impericia, e sim quanto a
relacdo interpessoal entre o médico e o paciente.

Atendimento Médico: pode-se notar que as reclama-
cdes estdo relacionadas a conduta pessoal do médico.
Serdo comentadas as 5 reclamagdes mais cotadas.

Com relagdo ao descontentamento, a ndo valorizagio
da queixa do paciente e a auséncia de informagdes aos
familiares, verifica-se existir o anseio por informagdes a
serem prestadas pelo profissional.

Quanto a demora, recusa de atendimento, deve ser
mencionado que ndo foram informadas as circunstancias
que ocasionaram as queixas.

Cirurgia mal sucedida: pode-se verificar que as cirur-
gias mal sucedidas foram as mais variadas.

Neste topico ¢ importante se considerar: o carater
técnico-profissional; se existiam outras circunstancias
envolvidas, como a expectativa que o paciente tinha pe-
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rante a cirurgia.

Aqui no é possivel aferir, com os dados apresentados,
se incide em ilicito o médico ou ocorre apenas insucesso.
Contudo, evidencia-se serem as cirurgias mais usuais e
talvez de menor complexidade, as que promoveram de-
nuncias junto ao CREMESC em 2007.

No levantamento do CREMESP, no periodo analisado
de 2000 a 2006, a cirurgia plastica estética e apds a uro-
logia, sdo as especialidades médicas com a maior taxa
de processos, considerando uma relagdo entre quanti-
dade de médicos atuantes e processos existentes. O que
ndo se verifica com as denuncias feitas ao CREMESC,
pois ocorreu apenas 1 dentncia de abdominoplastia, 1
de colocagdo de protese, 1 de lipoaspiragdo e 1 de ma-
moplastia, o que totaliza 4 cirurgias plasticas estéticas,
correspondendo a 16% das dentincias de cirurgia mal
sucedidas @.

Segundo informag¢des do CRMPR, a especialidade de
cirurgia plastica ¢ uma das mais denunciadas, em virtude
do resultado ndo satisfatdrio da cirurgia ou complicagdes
que ocorrem durante ou apds a mesma.

Em referéncia as denuncias relativas ao SUS, pode-se
notar que estdo relacionadas a conduta pessoal do médi-
co, visto fugirem da algada técnica. Em ordem de ocor-
réncia esta a cobranca de paciente, desvio de paciente,
procedimento néo autorizado e recusa de atendimento.
Niao se constata nenhuma dentincia por incapacidade
técnico-profissional.

Parto: constata-se que dentincias envolvendo parto fi-
guram em 5.° lugar na ordem de prevaléncia, enquanto
que no levantamento do CREMESP, entre os anos de
2000 e 2006, a especialidade de ginecologia e obstetricia
figurou em 6.° lugar @,

Correlacionando com as informagdes do CRMPR, a
especialidade de obstetricia ¢ uma das mais denunciadas
no Parana, em virtude do mau resultado quanto ao feto
ou falta de acompanhamento no parto.

Conclusio

Observa-se que em Santa Catarina, no ano de 2007,
foram instauradas 373 sindicincias contra médicos, sen-
do que os temas de dentincias mais prevalentes foram:
Pericia Médica, Atendimento Médico, Cirurgia Mal
Sucedida, SUS e Parto.

O principal motivo de demtincias contra médicos deu-se
por deficiéncia de alguma das partes na relacdo médico-
-paciente, em especial do médico perito, quer por descon-
tentamento, ndo valorizagdo, demora ou informagdes pre-
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carias ao proprio paciente e/ou aos seus familiares. Em se
tratando da Pericia Médica, item com maior prevaléncia
de sindicancias, constata-se que as denuncias ocorreram,
em sua maioria, por frustracio de algum interesse.

O segundo e o quarto motivos correspondem ao mau
relacionamento entre médicos e pacientes, tanto no dm-
bito geral (segundo motivo), como no SUS (quarta quei-
xa). Em surpreendente terceiro lugar estdo as queixas
relacionadas as cirurgias mal sucedidas.

Em quinto lugar estdo os problemas relacionados ao
parto, com insatisfa¢cdes diversas, muitas delas ligadas
ao mau relacionamento médico-paciente.

Conclui-se que, aliado a boa formagao técnica do mé-
dico, a sociedade pleiteia melhor relacionamento do pro-
fissional com o seu paciente, quer seja examinando-o
mais adequadamente, ou ouvindo mais pacientemente
sua aflicdo ©. Uma adequada relacio médico-paciente
torna menos provavel uma denuncia contra o médico ©.
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Apéndice

Tabela 1. Prevaléncia de assuntos das sindicincias, or-
denada pelos temas. CREMESC, 2007.

Prevaléncia Assunto das Sindicincias Quantidade
1 Pericia médica 58
2 Atendimento médico 54
3 Cirurgia mal sucedida 25
4 SUS 23
5 Parto 19
6 Atestado médico 18
7 Agressao verbal 13
8 Médico do Trabalho 12
9 Hospital 11
10 Consulta 08
10 Corpo clinico 08
11 Honorarios médicos 07
11 Medicamentos 07
12 Especialidade médica 06
12 Internagio 06
12 Procedimento médico 06
13 Prescrigdo 05
13 Prontuario 05
14 Convénio 04
14 Diagndstico 04
14 Exercicio ilegal 04
14 Obito 04
14 Plantdo 04
14 Relagdes entre médicos 04
15 Aborto 03
15 Agressao fisica 03
15 Alta médica 03
15 Auditoria médica 03
15 Entrevista 03
15 Interagdo 03
15 Paralisagdo 03
15 Requisi¢cdes do CREMESC 03
15 Transferéncia de paciente para outro hospital 03
16 Anestesia 02
16 Assédio sexual 02
16 Clinica 02
16 Exame complementar 02
16 Medicina do Trabalho 02
16 Pessoa juridica 02
16 Receituario médico 02
16 SAMU 02
16 Transporte de paciente 02
17 Assédio moral 01
17 Discriminag@o 01
17 Exame clinico 0
17 Exercicio itinerante 01
17 Laudo pericial 01
17 Preenchimento de formulario 01
17 Propaganda 01
17 Seguro de vida 01
17 Transfusdo de sangue 01
17 Transplante de 6rgdos 01
Total 373
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Tabela 2. Prevaléncia de assuntos das sindicancias, com Tabela 5. Percentual de dentincias relativas a Cirurgia
mal sucedida. CREMESC, 2007.

percentual. CREMESC, 2007.

Prevaléncia Assuntos das Sindicincias Quantidade  Percentual (%)
1 Pericia médica 58 15,55

2 Atendimento médico 54 14,48

3 Cirurgia mal sucedida 25 6,70

4 SUS 23 6,17

5 Parto 19 5,09

6 Outros 194 52,01

Total 373 100,00

Tabela 3. Percentual de denuncias relativas a Pericia
Médica. CREMESC, 2007.

Sindicincias Quantidade Percentual (%)

Pericia Médica - Médico ndo valoriza queixa de paciente 21 36,21

Pericia Médica — Médico perito ndo se manifesta 17 2931

Pericia Médica - Médico desconsidera atestado 07 12,07

Pericia Médica — Desrespeito ao paciente 05 8,62

Pericia Médica - Médico desconsidera exames 03 5,17

Pericia Médica — Médico perito alcoolizado 02 3,45

Pericia Médica - Interferéncia do médico assistente 01 1,72

Pericia Médica — Paciente apresenta atestado rasurado 01 1,72

Pericia Médica — Questionada 01 1,72

Total 58 100,00
Tabela 4. Percentual de denuncias relativas ao

Atendimento Médico. CREMESC, 2007

Sindicincias Quantidade Percentual (%)
Atendimento Médico — Descontentamento 19 35,19
Atendimento Médico — Nao valoriza queixa de paciente 12 22,22
Atendimento Médico — Demora 09 16,67
Atendimento Médico — Recusa 07 12,96
Atendimento Médico — Auséncia de informagdes a familiares 04 7,41
Atendimento Médico — Omissdo 02 3,70
Atendimento Médico — Abandono de pacientes sem explicagio 01 1,85

Total 54 100,00
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Sindicincias Quantidade Percentual (%)
Cirurgia Mal Sucedida — Apendicectomia 04 16,00
Cirurgia Mal Sucedida - Histerectomia 03 12,00
Cirurgia Mal Sucedida - Oftalmoldgica 03 12,00
Cirurgia Mal Sucedida — Herniorrafia incisional 02 8,00
Cirurgia Mal Sucedida - Ortopédica 02 8,00
Cirurgia Mal Sucedida - Operagdo de Burch 01 4,00
Cirurgia Mal Sucedida — Abdomeplastia 01 4,00
Cirurgia Mal Sucedida - Colecistectomia 01 4,00
Cirurgia Mal Sucedida - Colocagao de proteses de silicone 01 4,00
Cirurgia Mal Sucedida — Corregdo de hérnia hiatal 01 4,00
Cirurgia Mal Sucedida — Laparotomia para liberagdo de bridas 01 4,00
Cirurgia Mal Sucedida - Laqueadura sem autorizagdo 01 4,00
Cirurgia Mal Sucedida - Lipoaspiragdo 01 4,00
Cirurgia Mal Sucedida - Mamoplastia 01 4,00
Cirurgia Mal Sucedida - Sanfonectomia 01 4,00
Cirurgia Mal Sucedida - Vasectomia 01 4,00
Total 25 100,00

Tabela 6. Percentual de denuncias relativas ao SUS.

CREMESC, 2007.
Sindicincia Quantidade Percentual (%)
SUS - Cobranga de paciente 17 73,91
SUS - Desvio de paciente para obter vantagem 04 17,39
SUS - Procedimento ndo autorizado 01 4,35
SUS - Recusa de atendimento 01 435
Total 23 100,00

Tabela 7. Percentual de dentncias relativas ao Parto.

CREMESC, 2007.

Sindicancia Quantidade Percentual (%)
Parto - Obito de recém-nascido 09 47,37
Parto — Demora no atendimento 02 10,53
Parto — Gestante liberada com dores 02 10,53
Parto - Episiorrafia mal sucedida 01 5,26
Parto - Feto morto 01 5,26
Parto - Intercorréncia 01 5,26
Parto - Placenta ndo foi retirada 01 5,26
Parto - Septicemia pos-parto 01 5,26
Parto - Sequelas em bebé 01 5,26
Total 19 100,00

Endereco para correspondéncia
Ricardo Augusto de Lima.

Rua Wunstorf, 113, - Bairro Itoupava Norte
- Blumenau-SC - CEP: 89053-316.



