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Sumula da reunido com Sua Exa. a Ministra da Saude

1 de Abril, 2009

A pedido do Conselho Nacional de Procriagdo Medicamente Assistida (CNPMA) decorreu no dia
1 de Abril de 2009 uma reunido no Ministério da Salde para apresentacdo do relatério do
CNPMA, referente a actividade desenvolvida nos anos de 2007 e 2008, dando assim
cumprimento ao estatuido no n.° 3 do artigo 30.° da Lei n.° 32/2006, de 26 de Julho.

O CNPMA esteve representado pelo Presidente, o Juiz Desembargador Dr. Eurico Reis, pelo
Vice-Presidente Prof. Doutor Salvador Massano Cardoso, pelo Conselheiro Prof. Doutor Carlos
Calhaz Jorge e pela Dra. Ana Rita Laranjeira. A acompanhar a Senhora Ministra da Saude Dra.
Ana Jorge estiveram a Chefe do Gabinete Dra. Filomena Parra da Silva e a Subdirectora-Geral

da Salde Dra. Catarina Sena.

O Presidente do CNPMA tomou a palavra para agradecer a disponibilidade e a estreita
colaboracdo institucional que tem sido mantida entre o Ministério e este Conselho, salientando o

papel do Senhor Director-Geral da Sadde.

Sobre o relatorio de actividades apresentado e as propostas de alteragdo legislativa que o
Conselho entende necessarias para adequar a pratica da PMA a evolucdo cientifica, tecnologica
e cultural, foi sublinhada a importancia de proceder a uma reformulacdo do Decreto-
Regulamentar n.° 5/2008, de 11 de Fevereiro, nomeadamente tendo em conta a necessidade de
estabelecer requisitos e parametros de funcionamento especificos para os centros de recolha,
criopreservacdo e armazenamento de gametas e para 0S centros que se dediquem
exclusivamente a inseminacdo artificial, que sejam distintos dos definidos para os demais
centros de PMA.

Propde-se assim que se equacione a seguinte diferenciacéo:
Centros para recrutamento e selec¢do de dadores de gametas masculinos

Centros de PMA (poderao incluir centro de doacdo de gametas femininos)
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Centros exclusivamente dedicados a inseminacao artificial

Aproveitou-se a ocasido para sublinhar uma vez mais a posicdo do Conselho quanto a
necessidade de ser criado no Servico Nacional de Salde pelo menos um centro publico para a
criopreservacao de gametas e tecidos germinais, designadamente para os doentes que venham
a ser submetidos a terapéuticas do foro oncoldgico, e de doacdo de gametas e tecido germinal
para casais com infec¢des por VIH, VHB e VHC.

O CNPMA solicitou esclarecimentos quanto aos prazos previstos para a concretizacdo do
processo de autorizagdo dos centros publicos de PMA, alertando para a necessidade de
sensibilizar os Conselhos de Administracdo dos Hospitais para estes procedimentos, uma vez
que, com a publicacdo da Lei n.° 12/2009 de 26 de Margo, que estabelece o regime juridico da
qualidade e seguranca relativa a dadiva, colheita, analise, processamento, preservagao,
armazenamento, distribuicdo e aplicagdo de tecidos e células de origem humana, transpondo
para a ordem juridica interna as Directivas n.° 2004/23/CE, do Parlamento Europeu e do
Conselho, de 31 de Marco, 2006/17/CE, da Comissdo, de 8 de Fevereiro, e 2006/86/CE, da
Comissao, de 24 de Outubro, foi estatuida, no artigo 34.° do diploma, uma norma transitdria que
determina um periodo maximo de 12 meses para 0s centros em funcionamento se adaptarem as
normas e requisitos previstos nessa Lei e no documento elaborado pelo CNPMA em Maio de
2008, dai decorrendo que o prazo para a finalizagdo dos processos de autorizagdo dos centros,
publicos e privados, em actividade termina a 27 de Marco de 2010.

Foi dado a conhecer a Senhora Ministra o teor do oficio remetido pelo Conselho as
AdministracBes Regionais de Salde, chamando a atencdo para o facto de que, tanto 0s centros
privados como 0s centros publicos, para poderem ministrar as técnicas de PMA, tém que ser
expressamente autorizados pelo Ministério da Saude para o efeito e que foi definido um Unico
procedimento para a obtencdo dessa autorizagdo, o qual € absolutamente idéntico para 0s
centros privados e para 0s centros publicos. Mais se acrescentou que a aplicagéo de técnicas de
PMA fora dos centros autorizados constitui, face ao disposto no artigo 34.° da referida Lei n.°

32/2006, de 26 de Julho, um crime punivel com pena de prisdo até trés anos. Nestes termos, foi
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sublinhada a urgéncia em desencadear 0s procedimentos necessarios para dar inicio aos

processos de autorizacao dos centros publicos.

Por dltimo, foi dado conhecimento de que o CNPMA ird ser recebido em audiéncia pela
Comissao de Salde da Assembleia da Republica para discutir as propostas de alteragdo a Lei
n.° 32/2006, de 26 de Julho.

Em resposta as questfes suscitadas, a Sra. Ministra da Sadde Dra. Ana Jorge mostrou-se
disponivel para equacionar favoravelmente as alteracdes ao Decreto-Regulamentar n.° 5/2008,
de 11 de Fevereiro, propostas pelo Conselho. O assunto serd estudado pelo Gabinete e,
oportunamente, serd solicitada a colabora¢do do CNPMA para a reformulacéo do diploma.

No que respeita & capacidade de resposta do Servico Nacional de Saude, conforme é conhecido,
foi langado um programa de financiamento para as instituicdes hospitalares publicas, tendo em
vista qualificar a resposta do sector publico, designadamente através da implementacdo da Rede
de Referenciacgdo para a Infertilidade. O investimento inicial foi canalizado para dotar os centros
publicos de equipamentos e estruturas de acordo com as normas definidas nos “Requisitos e
parametros de funcionamento dos centros de PMA’. E preocupacdo do Ministério garantir as
condicbes para que o sector publico possa assegurar, pelo menos, 50% da resposta as

situaces de infertilidade.

Quanto aos prazos para a concretizagdo do processo de autorizagdo dos centros publicos de
PMA, serd solicitado aos Conselhos de Administracdo a apresentacdo de um cronograma,

insistindo na urgéncia em agilizar estes procedimentos.

Reconhecendo o atraso no desenvolvimento e implementacdo do Sistema de Informacgdo de
apoio a fertilidade e & PMA — FERTIS -, instrumento indispensavel para a referenciacdo e
financiamento dos tratamentos de infertilidade nos termos anunciados, foi dado conhecimento ao
Conselho de que esta a ser ultimado um despacho ministerial estabelecendo medidas imediatas
para iniciar um processo de recuperacgdo extraordindria das listas de espera para técnicas de
segunda linha de PMA, esperando assim suprir algumas dificuldades no acesso dos casais aos
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tratamentos de PMA até a implementacdo do FERTIS. Foi igualmente referido estar a ser

ponderado 0 aumento da comparticipacdo em alguns medicamentos.

Quanto as demais propostas de alteracdo legislativa apresentadas, o Ministério da Saude
apresentara ao Conselho, antes da audiéncia na Comissdo de Saude da Assembleia da
Republica, agendada para o proximo dia 28 de Abril, um documento com 0s comentarios € a

posicao do Ministério face as propostas apresentadas pelo CNPMA.



