dezembro, quando o Go-

Em

verno do Distrito Federal rea-.

brir o Pronto Socorro do Hospi-
tal de'Base, a populacao vai es-
tar diante de uma unidade
completamente nova e reequi-
pada. Ndo sera o~shopping da
satde, como pode estar sendo
esperado. Ele proporcionara o
mesmo atendimento de agora,
-~ sem clinica médica e cirurgia
geral; entretanto, os servicos
serdo de melhor qualidade, fa-
vorecendo o maior rodizio nos
. leitos e a total eliminacdo das
filasdeespera. .~ ...

O Pronto Socorro foi fechado
em dezembro passado. As

obras, contudo, s6 comeearam -

no final do primeiro semestre
‘deste ano. Os cinco pavimentos
da emergéncia foram reestrutu-
rados e ainda este més a ala da
administracdo vai ganhar uma
nova lage intermediaria. A No-
vacap e a Santa Barbara Enge-
nharia estdo também responsa-
veis 'pela construcao do Labo-
ratério Central, em frente a ne-

frologia. Até agora, forant gas-_

tos NCz$ 93 milhoes. Nova

avaliacdo podera definir a des-

tinacdo de mais recursos.
DESAFOGAR

. Antes da reforma, o Pronto

" Socorro do HBB atendia até 1

mil 200 pessoas por dia.. Em
funcdo das obras, passou a re-

ceber apenas 400, nimero que -

devera ser mantido ao fim da
reforma. “Nao podemos voltar
ao que atendiamos antes, sendo
a nova estrutura ndo suporta-
ria” assegura o diretor da insti-
“tuicdo, Mauricio Cariello. A

Clinica Médica e a Cirurgia

Geral vido continuar no HRAN
e a_idéia agora é desafogar
também a cardiologia, a -orto-
pedia e a oftalmologia, que ca-
racterizam o atendimento pri-
mario e secundario, para que,
cada vez mais, o HBB faca
apenas o terciarismo, para o
qualfoi criado. : .

Para isso seriam necessarias

a criacdo de unidades regionais.

para atender toda a demanda

que recai sobre o hospital cen- .

tral e a ado¢do de uma politica
salarial que atraisse os profissi-
onais para a rede publica hos-
pitalar. “Estamos diante da
pobreza de recursos humanos
no Distrito + Federal. Nossas
equipes sdo excelentes mas a
sobrecarga e os baixos $alarios
- ndo estimulam a methoria do
atendimento. Precisariamos
contratar mais 400 médicos; sé
que ninguém se interessa pelos
‘concursos ressaltou Cariello.

Com as reformas, o. subsolo:

da emergéncia servird para a
area. de apoio, farméeia, almo-

xarifado, central de material-
esterilizado, nutri¢cdo -parente-:

ral, telefénica, ar condicionado
e conforto clinico. No térreo,

havera 100 leitos para os pa-
cientes da emergéncia, funcio-

nard a central de radiologia
com tomégrafo computadori- -
zado e hemodinimica, o poli-

traumatizado, neurocirurgia,

traumatologia, cururgia vascu--

lar, cirurgia pediatrica, toraxi-
ca e cardiaca. s

Ainda no térreo funcionara a

oftalmologia, a broncoesofago-
logia, a cirurgia buco-maxilo-

‘facial, cardiologia (para doen- .

¢as corondrias; angina.e enfar-
te), a clinica médica’ (s6 para

casos encaminhados das regio-

"nais) e psiquiatria. 'O Centro

Cirdrgico, com 16 salas de
operagoes, ficard no segundo
andar. No terceiro, a Unidade

de "Neurocirurgia, com 44 lei-,

tos, e o Centro de Transplantes,

_com 33 leitos.

: VA Central de Trataménio In-

tensivo vai para o quarto andar
e tera 12 leitos para adultos e
12 para criangas. A Unidade
Coronariana, no mesmo andar,
terd. oito leitos. O mesmo nui-

-

mero de leitos estd destinado a
recuperacdo de. cirurgias- car-
diacas, que ficardo também no
quarto .pavimento.- O hospital
continuard 'atendendo em 35
,especialidades, mas buscara o
fortalecimento do atendimento
terciario, por isso, uma intensa

- campanha nos meios dé comu-

nicacdo de massa esta previsto
para o inicio de novembro; a
fim de evitar que a populagao
congestione, mais uma vez, a
principal unidade da Fundacgao
Hospitalar do Distrito Federal.



