
O Sistema de Saúde do Distrito 
Federal vai ser submetido a uma 
profunda alteração 'em sua meto-
dologia e nos seus objetivos maio-
res. Por recomendação do Gover-
no Federal a assistência hospita-
lar e o atendimento às Populações 
terão uma nova ordenação de 
meios e de fins. A Secretaria de 
Saúde, através de seus técnicos 'e 
de uma mobilização integral da 
Fundação Hospitalár, irá colocar 
os seus técnicos a serviço da im-
plantação de métodos renovados 
de ação, =a começar pela cidade- 
satélite cio Gama. 

Ali, depois de ouvida a comuni-
dade, tiveram início as modifica-
ções que estarão sendo aprofun-
dadas 'em sua implementação, 
com a colaboração da Comissão 
Interiristitucional de Saúde. Atua-
rão em sincronismo a Secretaria 
de Saúde, em convênio com a Pre-
vidência Social e com o Ministério 
da Saúde, além de outros i órgãos. 

A região do Gama foi seleciona-
da para a implantação das Ações 
Integradas de Saúde. Depois de 

= testado 'e aperfeiçoado o trabalho 
será'arripliadó para as demais re-
giões administrativas,, estando 
prevista a segunda etapa para a 

- Administração Regional dà Cei-
lânçlia. Uma equipe formada por 
cerca 0-6 -trintár-PrOf do 
tor 'dás 'firais variadas especiali-
dades, está dando os retoques fi-
nais ao projeto. 

Basicamente a reformulação 
visa a otimizar o atendimento 
através de uma descentralização 
efetiva, hierarquizando ás diver-
sas unidades ,  prestadora de ser- x.  

viço. Os centros de saúde e as uni-
dades hospitalares serão voltados 
seletivamente para uma atuação 
integrada. Nos primeiros terão 
prioridade a criança, o adolescen-
te, a mulher e o adulto, crescendo, 
por igual, o atendimento para a 
área rural, onde ciclicamente mé-
dicos generalistas atuarão, esta-
belecendo uma participação 
abrangente entre o Poder Público 
e a comunidade, evitando as ex-
cessivas concentrações no atendi-
mento. A assistência ocorrerá da 
periferia para o centro. A grada-
ção será dada em função do grau 
de complexidade das enfermida-
des. 

Esse procedimento vem sendo 
evoluído desde 1986, com um pro-
cesso de maturação que foi torna-
do viável por força da integração 
recomendada pelo Ministério da 
Saúde. As partidas dobradas se-
rão eliminadas e a racionalização 
do atendimento permitirá uma 
distribuição setorial adequada. 
Uma vez colocados em linha a Se-
cretaria de Saúde, o Inamps, á 
Fundação Hospitalar, a, Secretá-
ria de Serviços Sociais e a Secre-
taria de Educação, estabelece-se 
o canal natural da assistência tan-
to médica «quanto ambulatorial, 
distribuindo com equilíbrio todo o 
potencial da rede pública'. O -Mi-
'nistério da Saúde, ao fixar-se nu-
ma posição de órgão central do 
sistema, vai ensejar uma discipli-
nado setor, devidamente comple-
mentada pela ação da Secretaria 
de Saúde e da Fundação Hospita-
lar corno segmentos diretores no 
âmbito do Distrito Federal. 
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A experiência piloto a ser im-

plementada no Gama necessita 
ainda consolidar a nova sistemáti-
ca, mediante o' treinamento dos 
recursos humanos, e a comple-
méntação de instalações ,e., ;  de ; 
equipamentos. A clientela regio-
nal, compreendendo as popula-
ções de Luziânia e do Galha, se-
rão atendidas respectivamente , 
Pelo Posto de Assistência Médica 
do Inamps e pelo Hospital Regio-
nal do Gama. Subsidiariamente 
as instalações do Sesi, que contam 
com recursos humanos, laborato-
riais e.capacidade instalada, tam-
bém passarão a colaborar de for-
m a mais generalizada, 
associando-se às Ações Integra-
dás de Saúde. 

Restabelece-se com essa reno-
vação da assistência médica e 
hospitalar , do Distrito Federal o 
planejamento original de Brasília 
que permitia uma ação racionali-
zada, sem superposições, com o 
Hospital Distrital em posição hie-
rárquica superior, seguindo-se 
unidades menores, desde o posto 
de Saúde até chegar nos ambula-
tórios rurais.' - 

CoM uma visão mais atualiza-
da, e já fundada em' experiências 
bem ,  caracterizadas a Secretaria 
dé Saúde preparase para ofere-
cer à população do Distrito Fede-
ral uma legítima reforma sanitá-
ria nos seus níveis mais críticos 
relacionados com a assistência 
médica e hospitálar. Uma iniciati-
vá de utilidade pública indis-
cutível, de há limito reclamada 
pela comunidade em termos qua-
litativos e quantitativos. 
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