- Estados brasileiros e,

* circunvizinhas,

Penna vé um quadro anarquico

., LUIS JOCA

O presidente da Associacdo
Medica de Brasilia, Cldudio
Penna, em entrevista exclusiva,
fez uma andlise do Plano
Médico Hospitalar do Distrito
Federal quando apresentou
criticas ao setor, chegando a
denominar o Hospital Distrital
de Base de 'pronto-socorrdo’ e
condenou os investimentos
governamentais em setores que
considera menos ; prioritdrios,
gerando um sistema de saude,
em Brasitia, "ainda mais andr-
quico e deficiente"”,

No seu entender a situacdo
estd agravada porque '‘a ex-
periéncia tem demonstrado o
erro do planejamento de saude
desvinculado da realidade
social e econémica” e as neces-
sidades de saude cresceram
geometricamente, enquanto as
facilidades desenvolveram- se
apenas aritimeticamente.

‘Analisondo a distribuicdo de
recursos estatais no setor,
Cldudio Penna ndo poupa con-
denacSes aos prefeitos e gover-
nadores e reclama dos jinves-
timentos realizados porque os
considera insuficientes para a
necessidade do Distrito Federal.

O PLANO

Num relato histérico da si
tuacdo médico -hospitalar, do
DF, o Presidente da Associacdo
Médica afirma que a saude foi
objeto' de um planejamento
realizado pelo técnico em or-
ganizacdo hospitalar, Henrique
Bandeira de Mello e tem origem:
no Plano de Saude Inglés
publicado em linhas gerais no
Architectural Records, em 1945,
e adaptado as condicées locais .,

O Plano tem sido combatido
copiado e adaptade em muitos
“como
tudo em matéria de soude no
Brasil ", comecou atrasado e o
primeiro Hospital Distrital de
Brasilia foi inaugurodo pelo ex-
presidente Juscelino Kubitschek
e suas obras continuaram com
grande intensidade até o
Prefeito Plinio Cantanhede e
com menor intensidade, até os
dias de hoje, quando foi - re-
batizado como Hospital de Base.

Segundo Penna. o experién-
cia tem demonstrado o erro do
planejamento de saude desvin-
culado da realidade social e
econdmica. "Em Brasilia, isso se
taz em maior escala, |G que a
nova Capital foi igualmente
planejada como uma miragem
nas nuvens. A intima interre-
@gﬁo enrre saude e economia
‘exige que o planejamento
médico assistencial seja objeto
de qlteracSes periddicas, ndo
sendo possivel a adocdo de um
plono fixo ™.

"Enguanto as necessidodes
de saude cresceram - geome-
tricamente pelo aumento im-
preévisivel da populacdo local e
os focilidades
desenvolveram - se
aritmeticamente. A um pla-
nejamento utdpico, mas ra-
cional, sobrepds -se ‘o empiris-
mo e a rotina, copiando -se os
erros existentes nas velhas
capitais brasileiras.. Repetiram -
se os erros do assisténcia

médicas

~ médico -hospitalar e a saude

publica desenvolveu - se. em
compartimento estanque. A
unificacGo dos esforcos co-
munitdrios centralizados.
desenvolveu - se uma multi-
plicacdo de esforcos isolados,
deficientes e onerosos, para .o
atendimento irracional de
grupos privilegiados e o du-
plicidade de meios, a md dis-
tribuicdo de leitos, a ociosidade
de recursos, tornou o sistema’

. de sadde de Brasilia ainda mais

anarquico e deficiente”, diz

Penna.

INVESTIMENTOS

Para ele, as crises politicas
que envolveram o Brasil depois
de 1960, com a instabilidade da
nova capital, influirom gran-
demente na perpetuidade dos
pequenos investimentos des-
tinados. & drea de saide, noc
desatencdo 4 palavra dos
médicos, no pequeno prestigio
e qualiticacGo dos dirigentes do
setor.

‘Dessa maneira, a um planc
centralizado de saude- foi ins-
falado um sistema arcaico de
assisténcia, cujos deficiéncias
ndo podem ser ocultadas do
othar publico:’ "ndo € mais
preciso entrar nos estabele-
cimentos em busca dos seus
servicos para constatd -lo -as
longas filas e as suas chagas
sdo expostas & vergonha das
ruas ou denunciadas pela im-
prensa’’.

Acredita Penna que "o inves-
timento de saide em Brasilia,
como no Brasil, & insuticiente
para as necessidades, nGo obs-
tente as decloracées da ‘Se-
cretaria de Servicos Médicos do
Ministério da Previdéncia
Social, na primeira quinzena de
marco de 1978, de que o Brasil
dispendeu 5% do seu produto
bruto, em comparac¢do com 8%
dos Estados Unidos, 8,5% na
Suécia, e 4,5% nao_ Inglaterra,
ninguém €& capaz de acreditar
nisso, ou entdo hd um desper-
dicié de recursos. acima do
imagindvel”.

Nesse raciocihio, argumenta
que somente a Inglaterra tem
no British Health System um or-
camento maior do que qualquer
uma de suas forcas armadas, o
que em proporcionalidade ‘aos

o do Produto Interno Bruto
ndo é tdo impressionante. Mes-
mo .assim, existem muitas
reclamacées, tonto do publico
como dos médicos contra o sis-
tema, com grande crescimento
dos seguros -saude voluntdrios.

Particularmente. acrescenta,

“Brasilia foi planejada para ser

um exemplo nacional de saude,
integrada, igualitdria, preven-
tiva e assistencial, mas sem
diferencas regionais humilhan-
tes, desperdicios de recursos e
meios, incompreensiveis”. Essa
idéia original, segundo ele,
levou @ criacdo da Fundacdo
Hospitalar gque, gradativamen-
te, foi destruida por vdrios or-
ganismos oficiais e finalmente
pelo Governo do Distrito Fe-
deral que a transformou “numa
mera reparticdo municipal”.

Essa circunstdncia, adianta,
com erros progressivos, chegou
ao mdximo na administracGo do
Governador Elmo Serejo Farias
que teve 'a ousadio de re-
troagir'a concepcéo de satde de
Brasilio @ anacrénica e obsoleta
de Salvador, n6o por culpa de
sua medicina, a qual amamos e
devemos os maiores exemplos
de cultura e dignidade, mas,
igualmente, por falta de recur
sos e de compreensfo de seus
governantes em matéric de

‘ sayde. Aqui como ld, grandes e

belos viadutos, teatros e’ par
ques luxuriantes foram prio
ritérios, nGo obstante custarem
as ldgrimas e os sofrimentos do
povo doente que ndo teve a
oportunidade de opiniGo nas
suas prioridades .

Enfdtico em suas ofirmacdes,
Cléudio Penna declara que 'os
estorcos para a preservacdo
pelo menos das idéias originais
do Plano Médico Hospitalar de
Brasiio, terminaram com os
Secretdrios de Saude -pioneiros
de Brasiia, tremularam na ad-
ministracdo de Prates da Sil-
veira e foram assinados na de
Elmo Serejo. A incapacidade ou
talta de visGo de todos gover-
nantes de Brasilia, apds o ano
de 1961 foram responsdveis
pela ndo -realizacdo dos pla-
nejamentos no campo de sadde
e pelo crescimento das suas
deficiéncias quantitativas e
qualitativas. Essa situacdo levou
a setores importantes.do gover-
no e empresas estatais a inves-
tirem no compo da saude em
busca de assisténcia diferen-
_ ciada e luxuosa, prejudicando o
" desenvolvimento ‘da medicina
integrada e planejada’.

Penna: "Plonejamento est
desvinculado do realidade
econdémica e social”

DISPERSAO

Referindo - se, ainda, 4
aplicacdo de recursos,
sidente da Associacdo Médica
do DF lembra que as Forcas® Ar-
madas investiram em seus hos-
pitais de Guarnicdo e num
grande Hospital de Base: "todos
os esforcos feitos para a in-

. tegracfo deste hospital no sis-

tema fracassaram e ele con-
tinua com muitos leitos ocioseos,
ndo obstante a extrema %sa-
turacdo dos. seus ambulatdrios.
Entrou em competicdo com as
casas de saude particulares de
Brasdia, realizando convénios
com algumas entidades para -
estatais e apresentando muitos
servicos ociosos que melhor
seriam, para os proprios mi-
litares, integrados dentro de um
sistema municipal de sadde’.

Por outro lado, destaca, 'a
Policia Militar e o Corpo de
Bombeiros construiram seus
servicos ou hospitais, iniciativa
que.ndo se prestou para me-
lhorar em nada os recursos em
matéria de saude da coletivi-
dade municipal. O Hospital do
IPASE toi também construido. em

prejuizo de uma unidade da

FundacGo Hospitalar, para jus-

o pre-.

“tendimentos @ nivel

tificar aos funciondrios publicos
e ao Poder Legislativo uma casa
de maior conforto e luxo, au-
mentando as diferencas entre

‘os membros de uma sociedade

in’egrado e progressista’’,

No seu entender as distor-

¢Ses aumentam nas cidades -
satélites pela grande afluéncia
de pessoas 0 seus servicos, pois
a populacdo ndo dispSe  de
meios adequados para a ali-
mentacdo, educacdo, higiene e
moradia, necessdrios para a
preservacdo da saude. Os in
dices de mortalidade infantil,
comparados ao do Plano Piloto,

. mostram bem essa situacdo .

Nesse tocante, alerta Cléudio
Penna que os dados de mor-
talidade infantil, a caréncia de
assisténcia materno -infantil e a
elevada incidéncia de doencas
infecto-' contagiosas, principal-
mente nas satélites ndo podem
ser dissimuladas pela boa
imagem tracada pela propo-
ganda oficial. Somaondo -se isso
G sobrecarga da regifo geo-

graficdmente dependente de 5

Brasilio, além de um: elevado
nimero de doentes de outros
Estado.

Acredita Penna que as diver-
géncias de opinido, no dmbito
do Governo do Distrito Federal,
tenham implicado no atraso de
solucdes para o setor e, num
exemplo disso, homeia a Fun-
dacdo Hospitalar "que de Fun-
dacdo, sé tem mesmo o
nome . Afora isso, .0 Conselho
Deliberativo, daquela instituicdo
é proibido para os seus médicos
empregados e sé teve, até
agora, a participacGo tempo-
réria de um médico, sendo for-
mado por técnicos e burocratas
que de medicina ‘somente
conheciam dor de cabeca’,

O Conselho Comunitdrio ndo
foi instalado. o Conselho Diretor
(diretores de hospitais) fun-
cinou raramente e nenhum &r-
gdo representativo da classe
médico teve acolhimento.

e

ARBITRIO

Ainda em termos de desen-
gover-

namental, ‘enfatiza que: 'o
diglogo foi substituido pelo ar-

‘e ambulatorial.

bitrio: o pré Habore viga mestro
do sistema foi praticamente
extinto, pela opcdo coagida da
maioria dos médicos, que foram
forcados a aceitar um  saldrio

fixo, com evidente prejuvizo para -

a producdo ombukﬂonul e hos-
pitalar. ;

E. por isso mesmo, continua,
"o projetado Hospital de Base,
pela  administrdcdo  an-
ferior, realizado em todos os
seus detalhes, foi ‘enterrado,
com uma solucdo simpléria’ de

se aplicar_um letreiro de Hos- -

pital Base naquele que fun-
» cionara como | Hospital Distrital

“de.Base de Brasilia, projetado

para 280 leitos e adop'odo com
todas as inconveniéncias das
improvisacées, para um hos-
pital de 800 leitos. Na realidade
ele é um pronto -socorrdo, sem
estrutura e orgnmmcﬂo dos
seus similares nacionais”,

Analisando o’ quantidade de

" médicos no DF, diz que hd quem

reclame contra isso, mas con-

tinua havendo. excesso de
doentes E "para ndo entrqr em
detalhes mais alormontes & s6
observar o amontoado de
doentes existentes em certas
horas e saber que paro todas as
cirurgias sé existe um anes-
tosiologista & noite. O Hospital .
de Sobradinho, entregue pela
Fundacdo & Universidade, fun-
ciona.igual e precariomente
como um hospital de ensino e os
entendimentos da UnB com a
Fundac¢do para o aprovietamen-
to do I Hospital Distrital -
(Regional da Asa Norte), fra-'
cassaram principeimente por
falta de verbas e espirito de in-
tegracdo .

Numo comparacdo ressalta
que mnguém poderd desva:
lorizar as' cbros do:Porque da
Cidade, com a sua piscina de -
ondas, ou a.. finalizacdo do
Teatro Nacional e do Centro de
ConvencSes, mas €& evidente
que ndo tinham a prioridade da
melhoria do_sistema hosmmlqr
Ceiléndia e
Guard estdo a exigir um hos-

_pital e, no Gama, em vez de ter
sido construido dutro dentro da

lotacdo ideal de um érgéo dis-
trital; o existente foil acrescido
de um segundo andar para in-

i

- ficeis,

setor

’

ternacdes, perturbando todo o
tuncionamento do antigo hes-
pital, com obras morosds, di-
caras e que ndo solu-
cionaram outros setores mais
urgentes e necessdrios "

. Compreende o presldeme da
Assocmcdo Médica do DF que
“um dos maiores problemas da
Fundacdo Hospitalar do DF € a
prestacdo de servicos & Pre-
vidénciao Social. Esta lhe 'sai
‘muito cara e sé recebe menos

"de 25% do seu valor em pa-

gamento. Numa cidade ainda
em implanta¢do s@o neces-
sdrios maiores recursos es-
pecificos para a saude, tanto do
Governo local, como da Pre-
vidéncia. " Igualmente um pla-
nejomento para a regularizacdo
das migrac¢Ses e .planejomento
fomiliar sGo necessdrios, sem
que todos os esforcos e recursos
serdo insuficientes"’.

O Ministério da Previdéncia,
considera Cldudio Penna, se
defende contra as acusacSes de
sua omissdo nas responsabi-
lidades com a profilaxia, «assis-
téncia médica e folto de inves-
timentos, mas, ‘um governo
que investe em ltaipu 200

“milhées de cruzeiros didrios.

poderd dar um pouco mais ao
social. * Quinhentos = mi-
Ihées de cruzeiros para um Par-
que ndo foi muito, mas seria o
bastante pora o construcdo de
vdrias unidades satélites’.

Cldudio Penna diz, ainda, que
"Brasilia bem que merece uma

“melhoria de todos os setores de

savde, ndo socmente como um
imperativo de seguranca no-
ciona!, mas, também, para uma
demonstracdo do que se pode
fazer numa cidade ainda em es-
truturacdo, O planejamento de
saude deve ser no verdade es-
truturado com a realidaae
social e econémica, mas o plano

‘feito para' @ nova Capital Fe-

deral do Brasil poderd,. ser

-aproveitado em munos pontos -

. vista e reformulado em
pora o beneficio da

de

outros,

“medicina nacional, dos doentes

da medicina estatal e de todos
os seus participantes. De qual-
quer forma, prevalece a idéia

de uma medicina integralizada |
e comunitdria’. ; f
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