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A via-cracis de mées para filhos serem atendidos na satde publica do DF

CRISE SANITARIA

O drama das maes na
porta dos hospitais do DF

Quem busca atendimento pediétrico na rede plblica de sadde da capital do pais relata demora,
falta de profissionais e descaso. Especialistas cobram mais investimentos e aperfeicoamento na gestao do GDF
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1l revoltante. Ele estd com
febre, em Iempn rle [er
convulsoes, ch

|mpul1(.§u mais precisa, de aju-
da’; ste a moradora da Can-
dangolandia.
Ao Correlo, a Secretaria de Savi-
dedo DF (SES-DF) informou queas
UPAs

dor e néo foi atendido”,
descreve, desesperada, ao Correlo
Luana Leite, 34 anos, mde de Hei-
tor, 4, no Hospital de Taguatinga
(HRT}), depois de procurar, em vio,

{0 pedidtrico. “Nas Unidades Bdsi-
cas de Satide (UBS), o atendimen-
to ¢ feito por médicos da familia.”
De acordo com a pasta, hd, atual-

o Hospital ) qua-
tro vezes. No Hospital Materno In-
fantil de Brasilia (Hmib), Fdtima
dosSantos, 59, estava h:‘\qualm ho-

mente, 5. lr’i medicos ‘1Illandﬂ na
rede puiblica, de $534 sdio pe-
diatras. Ao mmnheceru deficit, a
secrelaria destacou que “tem feito
todos os esforgos para a recompo-

pcqucm Livia, 6. “E um constran-

gin ir ajuda para sua filha

cmu lermedloo desabafa.
iremum|u-

g

sido de m sell qua-

dro, por meio de contratagio tem-

poriria e efetiva”. Segundo a SES-

DI nove Ilospllms da rede ofere-
encia infantil.

gar, ndo ter médico e ter de ir a ou-
(o, reclama Amoriele Andrade, 30,
no Hmib, comofilho Endrio, deape-
nas 2 anos, apos buscar ajuda, sem
sucesso, no Hospital de Samambaia
(HRSam) e no HRT. “S6 Deus sa-
be quanto tempo vamos esperar.
Ademora agrava a situagao’ critica
CliudiadaCunha, 45, que aguarda-
va atendimento no HRT para o fi-
lho Tngn César, 11, com crise seve-
radeasma. Para Sal deunnpo:..
27, mae de Heitor Gael, 4, 0 pior éo

Na terceira tentativa, Amoriele
finalmenteconseguiuatendimento
para o pequeno Endrio, no Hmib.
“Me falaram que ia demorar, por-
que tinha muitas criangas e pou-
cos médicos”, conta a vendedora,
que descreve o estado de satide do
filho. “Ele estd com febre alta, tos-
se, MUito catarro e sem comer nem
beber hd seis dias. Estd desnutrido”,
preocupa-se a mae. “No HRT nao
tinha pediatra, clinico nem gine-
cologista, por isso vim aqui. A UBS
de £

ras. " triste ver nossas criancas pas-
sando por isso. Pagamos impostos
o caros e, ainda assim, temos de
esperar tanto”, reclama.

Além das frusiracdes, Fitima,
Amoriele, Cldudia, Luana e Samile
compartilham o sentimento de re-
volta quando o assunto é o atendi-
mento piiblico de satide no Distrito
Federal. E o descaso ndo é recente.
Por conta das crises de asmarecor-
rentes, Cléus
sam irao HRT com frequé
raamanicure, o problema estd
obter, de fato, atendimento mé

demoraé
car mais de (rés horas agua
do. Fico desesperada. Na tltima
vez, quando finalmente consegui-

acrise. itica estava

estava sup

E preciso melhorar a pediatria ur-
gentemente”, cobraamoradora de
Taguatinga Norte. “Ir embora para
casae ficar com a crianga doente é
pior. Melhor esperar, mesmo que
sejam cinco horas. O governo de-
veria ter mais col e me-
Ihorar a assisténcia hospitalar. Por
mais que a gente reclame, 1o so-
mos ouvidos”, desabafa Amoriele.

A manicure Samile foi a0 Hmib
para fazer o teste da covid-19 no fi-
|ho Heitor Gael, 4. a0 posto
de satide perto da minha casa. L4,
passaram remédios e uma bombi-
nhade ar, porque ele estava cansa-
do’, aamoradorado Areal “Em
Taguatinga, tem a Clinica da Fami-
lia, e toda vez que eu preciso, con-
sigo atendimento. Porém, as vezes,

tdo forte que ele corric
intubado, com a saturaco mui-
to baixa”, relembra a moradora de
Samambaia.

Luana conhece bem a chatea-
Gilo causada pelas longas esperas.
No HRT, o filho Heitor demorou
duas horas para ser acolhido. “An-
tes,no HRC, avaliaram, na triagem,
que o caso era de pulseira verde
(pouco urgente, atendimento sem
prioridade) e liberaram para A
demora agravou os problemas de-
le, que precisou tomar Benzetacil
Gtico II'I]E[‘WE]) eremédiona
morado-
ordo com
ela, empurrar os pacientes de uma
unidade para outra, reforca o des-
caso do governo do Distrito Fede-
ral. “Precisa melhorar muita coisa,
temde ter mais médicos pa
der e diminuir a demora. E:
caos”, completa Luana.

Cobertura

Apequena Livia Carolinatinha
passado mal durante a noite an-
terior inteira, com fortes dores na
barriga. “Levei na UPA (Unidade
de Pronto Atendimento) do Ni-
cleo Bandeirante, mas nao tinha
pediatra, me disseram que apenas
no Hmib ouno Hospital do Gama.
Ndo sei se €6 hoje (ontem). Acho
umabsurdo, nao pode faltar aten-
dimento para criangas”, denuncia
aaposentada de dame-
nina. “Nao podemos fazer nada.
0 governo ndo ajuda, e é o que a

ele-passamal d drugadaeldno
HRT muitas vezes nio tem pedia-
trl’, conta Samile. “Nasemana retra-
sada, tivemos de esperar quase cin-
co horas. Estd bem cadtico. Quem
estino governo precisa pensar mais
nagente, em vez de fazer tanta obra
porai, comoestio fazendo. Elesnao
precisam dehospital piiblico quan-
do passam mal, ndoenfrentam as fi-
las que enfrentamos”, critica.

Enfase

Professora da Universidade de
Brw‘ln (UnB), Ana Maria Nogales
a murwc-\n da atenciio
ntegrante do
Dhsen alério de Politicas Priblicas
do DF (ObservaDF) aponta que o
foco nas fungbes basicas de satide
priblica veio tardiamente no DE
“Demoramos muito na mudan-
¢a para esse modelo, que é a por-
ta de entrada do sistema. A popu-
lagao nao estava acostumada a es-
se tipo de atendimento, que visaa
promogio da satide e a preven
de doengas”, descreve a professo-
ra. A inovagio ocorreu durante o
govemno passado, quando, segun-
doadocente, os profissionais tam-
bémnioestavam preparados para
anovalégica. “Sabemos que priori-
zar aatengao bdsica € o recomen-
dado, mas ainda faltam recursos
justamente nessa drea. Nao esta-
mos tendo investimentos de acor-
do com a necessidade da popula-
0", eritica Ana M

laria.
A especialista analisa que, em
termos de recursos, embora haja
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Samile de Campos e Heitor: "0 sistema esta bem caético”

espago para mais alocagoes, ¢ pre-
ciso utilizaradequadamente osva-
lores disponiveis. “O umadas
unidades federativas que mais rece-
berecursos da Uniao paraa satide.

Precisamos saber investir melhor,
porque ha muitas pet erdas. As boas

Claudia da Cunha e Tiage: demora piorou crise de asma

que conhece o ter-

erros, mo corrigi-los”,

associa a especialista. ritério d(- atendimento e o perfil de
A professora Fitima Sousa, dﬂ morbidades e ndnh acoes de pre-

Faculdade de Ciéncias da Satid venga

ificas, de

UnB, reforga a opinido da colega.

“OSU aUnico de Savide) é
desfinanciadono Brasil, mas, no DF
temo'privilégio’ de contar com trés
fontes: aprapria, o Fundo Constitu-
cionaleaSUS. Logo, |uxiew

acordo com a realidade da regiio)
eos |!dL[UIl|L’% (lll!gﬂﬂ] nas unida-
descomoproblema exacerbado. As
UBSs estao abarrotadas”, descreve
ra desorganizacio da
al do DE que envol-

lizar

blicos. O que falta é lisura -'el ana

gestao governamental’, critica.

Paraela, o desprezose reflete na

lide dos servidores. “Os profissio-

130 em sofrimento mental,
1

osni-

¥
vels secunddrio (hospitais, Centros
de Atengiio Psicossocial e policlini-
cas)e [El’(‘ld rio (alta com |)Imd1ne]

sem poder responder

dos do governo, que ndo assegura
condicoes de trabalho. E desuma-
no. Esse quadro de terror se agrava

unidades de satide eram da secreta-
ria, a facilidade era maior. Hoje, o sis-
temainformacional (ln SES-DFéum

Esti

\ail.la xlur.uno.\ pmnk-mm e 1;_,-nn\.
-19°,

tégica em Satide) ¢ outra. Os siste-

acresc
acrescenta a professora, que pe-

" afirma Jorge, pa-
a bg}ca do smlenm puhhoo
1

de ampliagio d i por

meiodo |1E()gna|||a\ Satide da Fami-
, abastecimento de medicagoes
e equipamentos e maior presenca
dos agentes comunitdrios.

0 pen&unentn = apoiado por

||1r.!hcx\lwula em de-
trimento de um modelo de preven-
o, que € 0 que organizaria toda a
rede. HA negligéncia da SES com a

Ha muitos vazios

Jorge Henrique,
cicio do Sindicato dos Enfermeiros
(SindEnfermeiro-] Dl ). Pwno repre-
wnmnie.

lais, territorios que sequer
1ém UBSs. O deficit de profissionais
{3 enome: Precisamos que os indi-

priticas devem ser
€ 05 Processos de anllac'm. con-
tinuos. Se ndo reconhecermos os

lisados, T NOVOS Pro-
mﬂi(lmle. “Hoje, 0 modelo é muito ~ cessos (Ie |r'|h:|||1m.l \dbor onde alo-
ltad i led car S " sugere.
A primid
rianio funcionanalogicadaEstra-  *Estagidrio soba supervisio

tégia da Saide da Familia (equipe

de José Carlos Vieira
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