Transferéncia leva caos para o HRAN

A resisténcia de enfermeiras e
auxiliares que se recusam a ir para
o Hospital Regional da Asa Norte
assim como o congestionamento do
pronto-socorro daquela unidade, fo-
ram alguns dos problemas causa-
dos pela transferéncia da cirurgia
geral de emergéncia do Hospital de
Base para o HRAN, realizada des-
de ontem.

Ao contrdrio do que esperava o
diretor do HBB, Milton Menezes,
dos 50 profissionais transferidos
para o HRAN a resisténcia maior
néo foi dos 10 médicos e sim das en-
fermeiras e auxiliares que encon-
tram dificuldade para de deslocar
de suas residéncias até a Asa Nor-
te. Amanha pela manhé o sindica-
to da categoria se retiine com o dire-
tor do HBB para discutir o proble-
ma e buscar uma solugéo.

No HRAN, o chefe do Pronto-
Socorro, Alfredo Moraes, informou
que apesar de s6 a cirurgia de
emergéncia ter sido transferida ofi-
cialmente, houve um grande con-
gestionamento ontem naquela uni-
dade, que registrou uma procura
40% acima do normal. “Acho que
embora o Pronto-Socorro do HBB
tenha sido transferido para a uni-
dade da Asa Sul (HRAS), as pes-
soas estdo vindo para o HRAN por-
que é mais perto para eles”.

No Pronto-Socorro do HRAN
havia ontem doentes pelos corredo-
res e faltavam medicamentos basi-
cos como o soro fisiolégico, segundo

informou um dos médicos de
plantéo.

A parte de cirurgia geral de
emergéncia, entretanto, funcionou
normalmente, segundo informou o
diretor do hospital, José Formiga,
ao afirmar que duas cirurgias ha-
viam se realizado ontem pela ma-
nhi. José Formiga disse ainda que
a absor¢do da cirurgia geral do
HBB pelo HRAN se realizou de for-
ma natural, j4 que a unidade da
Asa Norte, que pode abrigar 343
leitos, funcionava até ontem com
56 leitos bloqueados. “Nés destina-
mos 30 leitos para a cirurgia geral

Atendimento

A transferéncia da cirurgia de
emergéncia do HBB para o HRAN
néo significa uma retomada do pla-
no inicial do sistema de saide do
Distrito Federal, que prevé o Hos-
pital de Base como uma unidade de
atendimento especializado. A in-
formacéo é do secretario de Satide,
Valteno Ribeiro, que definiu, on-
tem, a transferéncia como uma
“medida de emergéncia” apenas
para solucionar o problema da re-
forma do HBB.

Segundo o plano inicial do sis-
tema de satide do Distrito Federal,
as unidades deveriam funcionar
integradas e também descentrali-
zadas, a partir dos postos de satde,
como base da piramide, até os hos-
pitais regionais e finalmente o
Hospital de Base. A forma como
funciona o sistema hoje em dia de-
monstra que ndo h4 integracéo al-

de emergéncia e ainda podemos ab-

sorver outras especialidades com-

os 26 leitos que ainda nos restam”,
explicou o diretor.

O diretor do HBB, Milton Me-
nezes, acredita que o problema da
resisténcia do pessoal transferido
para o HRAN se resolverd “com
conversas”’. A presidente do sindi-
cato da categoria, Sénia Republica-
no, disse ontem que trés funciona-
rios (uma enfermeira e dois auxi-
liares) ndo serdo mais transferidos
porque cumprem mandato sindical
e os outros casos serdo discutidos
na reunido de amanha.

é provisorio
guma e o atendimento ao publico
esta cada vez pior, conforme maté-
ria publicada no Jornal de Brasi-
lia’’ de domingo. Segundo Valteno
Ribeiro, o sistema de saide inicial
conforme foi idealizado para a capi-
tal, podera ser retomado a partir
de um primeiro esfor¢o pela inte-
gracdo dos postos e centros de sau-
de com os PAMs (Pronto Atendi-
mento Médico) antes somente liga-
dos ao Inamps e agora vinculados a
FHDF.

“Né6s vamos buscar este entro-
samento como a primeira forma do
doente ser encaminhado pelos pos-
tos de saude até os hospitais regio-
nais e, depois de atendido, voltar a
ser acompanhado no seu centro de
origem”, — afirmou o Secretério,
acrescentando que sé através do
entrosamento poderd haver, numa
segunda etapa,” descentralizagdo e
integracdo de todo o sistema”.
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