Amda em 78) 0 Sistema
Nacional de Radioterapia

Maqueta do
Laboratorio
Central de
Controle de
Drogas,
Medicamentos
e Alimentos,
em Manhguinhos

o final do Governo estara
lantado no Pais o Sistema
Nacional de Radioterapia. Criado
1975 pelo Ministério da Saude,
fo am gastos 10 milhdes de
db dres, ao cimbio da época, na
_ pra de equipamentos:
es ecializados para o tratamento
'do céncer. Ao todo, sdo dezesseis
\bas de cobalto, doze das quais
ontadals e quatro em fase de
ntagem, um acelerador linear,
do s slmulaxdores. dez aparelhos
e radioterapia convencional
(o tovoltagem) e césium para:
tratamento de cancer doiz
utero.
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sistema objetiva a insta-
lacdo de servicos de ra-
dioterapia em cidades on-
de ndo existiam equipa-
mentos para tratamento
de cdncer e reequipar ou-
trb., servicos ja existentes mas de-

tlalizados. dando-lhes melhores
condicdes de atendimento. Com
sulg implantacédo as cidades de Ma-
45, Campo Grande, Natal, ‘Ara-

cajju, Londrina e Sobral que atéen-

. tdpb,ndo dispunham de quaisquer ti-
pos de equipamentos, passaram a
¢ ntar corn um servico de radiote
rapia completo.

s servicos foram |

capltals dos Estat

clﬁades chaveder
com o indice populacional, a fim

evitar o deslocamento do doente
pan‘a tratamento fora de sua cida-
de.! Os equipamentos se destina-

a hospitais estaduais que man-

téhl convénio com o Ministério da

Sadde e a0 Instituto Nacional do

C ncer, no Rio de Janeiro, que sera

0 entro de exceléncia no Pais.

 Sisterna Nacional 'de Radiote-

ra ia, que permitira o atendimento

ais de dez mil novos casos de
aTncer por ano, é considerado um
dqs maiores empreendimentos rea-

c
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0
: dade de realizacdo de cursos espe-

ados pela Divisdo de Doencas -
Cridnico. Degenerativos — DNDCD

(antiga Divisio Nacional de Céan-
cer) no periodo de 1974 a 1979, pos-
sibilitando a cobertura no campo
da radioterapia do norte ao sul do
Pais.

0 Brasﬂ dlspoe hoje de quat

denciarios, cust
rio da Saude N
Para complementar esses se1v1-
¢os, o Ministério estad providen-
ciando a aquisicdo de dosimetros
—aparelhos destinados - a calibra-
cao dos equlpament ST dxoter’ pi-

vicos instalados.

PREPARACAO
DE RECURSOS
HUMANOS,

A GRANDE META

As entidades beneficiadas com a

aquisicdo da aparelhagem, no en-'

tanto, recebem .0s equlpamentos
apos a construcao de uma casama-
1

stema gerou a necessi-

cializados para atualizacéo e infor-
macido de fisicos dosimetristas e
demais pessoal técnico da area, vi-
sando ao fortalecimento dos cen-
tros regionais para melhor assis-
téncia aos doentes.

Receberam equipamentos espe-
ciais o Centro de Controle do Can-
cer, em Manaus; a Secretaria de
Sande da Bahia; O Instituto Nacio-
nal do Cancer do Ceara; o Hospital
Universitario de Campo Grande; o
Hospital Erasto Gaertner em Curi-
tiba; o Instituto do Cancer de Lon-
drina; o Hospital do Cancer de Re-
cife; o Instituto Nacional do Céan-

: multas vezes 1mpossxve1

v

cer do Rio de Janeiro; Liga Norte-
rio-grandense Contra o Cancer, de
Natal; Hospital Santa Rita de Por-
to Alegre; Hospital A. C. Camargo

e Fundag:ao Centro de Pesqulsavde_

C ;I-Iospltal Augusto Leite. O
reforco de equipamentos do Insti-
tuto Nacional de Cancer — INC, no
Rio, permitiu o remanejamento de

“outros para a cidade cearense de

Sobral

‘Ministério da Sau-
pital Municipal de
Campinas, que dispde de um prédio

" de 750 m2. O Centro presta atendi-

mento a toda a regido de Campi-
nas, com cerca de trés milhges de
habitantes. O investimento totali-
zou Cr$ 14 milhdes, incluindo recur-
sos da Prefeitura local. Isso, para-
lelamente, permitiu que diminuis-

se a demanda de pacientes que pro-

curavam tratamento
lo, o que além de di

@ ATUALIZACAO —Um dos gran-

des problemas enfrentados pela Di-
visdo de Doengas Cronico-

e Radloterapla ;

il de 30 citacoes, todas do'ano em cur-b

: ‘mo os Centros e Institutos que de-

Auto-alternador de radiografias

Degeneratxvas é a falta de pessoal
especializado ' para atendimento
dos doentes. Para atender essa fa-
lha, estio.sendo promov1dos diver-

O material oferecido por este Ser-
vico de Informacédo é retirado de
resumos de prjetos de psquisa em
andamento sobre cédncer, enviados
de Analise de Projetos de
m. Andam nto pelos pes-
sde,,,)ado  mundo.

de manté:lo atuahzado nos temas

EM CADA
APITAL, UM

oncologlcos de seu mteresse, o Mi-
nistério iniciou: este ano um Pro-
grama de Dlssemlnacao ‘Seletiva

Para a fase inicial do Programa,
que serd permanente, foram sele-
cionados os seguintes temas: can-
cer de mama; linfomas; céncer da
cabeca e pescog¢o; cédncer inecolo-
glco, do estdémago, mtestmos, pul-
méo, pele, da eriangs tumor do

® SISTEMA NACIONAL DE LA-
BORATORIOS DE SAUDE
PUBLICA — Criado em abril de
1976, o Sistema Nacional de Labo-
ratorios de Saude Publica é a base
s epidemiologia e
lantacdo, até o final do
, 509 laboratérios de

satide publicd em todo o Pais, dos

quais 24 centrais, 65 regionais e 420

locais. Esses laboratorios se desti-

colhidos e copias de artigos men-
cionados nos levantamentos, que
sdo do tipo Cancerline, 51stema au-

; ‘bactérlas arasitos e virus de
tomatizado de anéhse e recuper e ;

siveis, atraveés de
; adas em ambito
nacional ‘'e com capacidade para
atendimento em massa.

Os laboratoérios estardo vincula-
dos ao Sistema de Vigilancia Epi-
demiolégica — SVE — e deverdo
promover levantamentos, investi-
gacdes e inquéritos epidemiolégi-
cos, atendendo gratuitamente 0s
Centros de Satde e servicos esta-
duais e federais de Epidemiologia,
devidamente aparelhados para fa-
zer diagnésticos de doencas trans-
missiveis como a brucelose, céle-
ra, coqueluche, difteria, doenca
meningococica e outras meningi-
tes, esquistossomose, febre tifoide,
hanseniase, doenca de chagas, pes-
te, sifilis e outras doencas venéreas
e tuberculose. Além disso fara o
diagnostico de viroses como febre
amarela, poliomielite, raiva huma-

so, podendo o interessado escolher
‘de cada bibliografia até um maxi-
mo de dez artlgos e solgcltar ao
Programa o envio de copias:

As bibliografias serdo remetidas |
mensalmente em datas fixas. Este
projeto facilitard a comunicacdo
entre especialistas e permitird a
identificacdo de novas éreas de co-
laboracdo no campo das pesquisas
epidemiolégicas, basicas e clini-
cas, os programas de controle de
cancer na América Latina bem co-

vam ‘ser incluidos no Diretério In-
ternacional de Centros Oncolégicos
de Pesquisas e Tratamento, publi-
cados pela Unido Internacional de
Combate ao Céncer, em Genebra.

nam a determinar a presenca de-

na, sarampo, variola e as demais
de interesse da saude piblica e 0
controle da agua consumida pela
populacdo, iodetacdo do sal, con-
trole do leite e alimentos vendidos
a populacdo, embora este ultimo
esteja restrito apenas aos laborato-
rios centrais credenciados.

A diferenca fundamental entre o
laboratério clinico e o de satide pi-
blica é que o primeiro é estatico, .
agindo em funcdo das necessidades
individuais de ¢ada paciente, en-
quanto o segundo é dinimico, ndo
devendo limitar-se ao atendimento
da demanda, mas proceder a in.
quéritos e levantamentos a. procu-
ra das necessidades de interesse
epidemiolégico.

Quando o Ministro da Satde, Al.
meida Machado, decidiu ecriar a
Rede Nacional de Laboratorios de
Satide Publica, existiam no Pais
apenas 23 laboratorios de satide pu-
blica, dos quais 17 em Sdo Paulo.
Néao havia nenhum laboratério re-
gional de saude (com excecdo de
Sdo Paulo) e os laboratérios locais,
quando existiam, ndo passavam de
modestos e mal aparelhados postos
de exames, destinados exclusiva-
mente ao atendimento da clientela
dos Centros de Satde.

® SITUACAO ATUAL — Dos 509
laboratérios que véo integrar a Re-
de Nacional de Laboratorios e que
custario ao Ministério da Saude

_ Cr$ 147 milhées, ja foram implan-

tados até agora 23 centrais, 38 re-
gionais e 139 locais, nos Estados do
Acre, Amazonas, Pard, Amap4,
Maranhio, Piaui, Cear4, Rio Gran-
de do Norte, Paraiba, Pernambu.
co, Alagoas, Sergipe, Bahia, Minas
Gerais, Espirito Santo, Parani,

-Santa Catarina, Rio Grande do Sul,

Mato Grosso, Goids, Distrito Fede-
ral e Territérios de Rondénia e Ro-

raima. Do total de recursos, ja fo-

ram gastos Cr$ 107 milhdes in-

cluido ai 0 ano de 1978, ou seja, Cr$

35 milhdes em 1976; Cr$ 42 milhdes
em 1977 e Cr$ 30 milhGes para este
exercicio. !
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