““tes com lesdo medular cronica, Mar-

Sarah e HBB combatem traumas

CARMEM CRUZ

Brasilia vem se consolidando co-
mo o grande centro de ortopedia do
Pais, principalmente por sediar .o
anico hospital da América-Latina
que promove a total reabilitacdo do

* paciente com lesdo medular e outras

complicacdes: o Sarah Kubitschek.
Inaugurado em 1980, o hospital rece- -
be diariamente centenas de pessoas
com traumas agudos ou cronicos ou

' com simples torcicolos. Mais de 80

' mil foram atendidos s6 no ano passa-’

" do.

Equlpes multidisciplinares reabi-

litam e reintegram os doentes, atra-

veés de fisioterapia, terapia funcio-
nal, tratamento clinico e muito la-

+ zer. Chamado de ‘‘vitrine’’ da Fun-

Dos 280 leitos do Sarah Kubits-
chek. 100' sdo exclusivamente para
doentes com lesdo medular, que pas-
sam por trés estagios na reabilita-

.¢cdo. Sdo os ¢asos mais complexos,

embora nao representem o maior
volume de atendimento. De acordo

<com Amancio Ramalho, o hospital é

‘de reabilitacdo, por isso nao atende
0 paciente nas condicoes de emer-
géncia.

0 lesado medular, quase sempre,
foi vitima de um acidente de transito.
ou de disparos de arma de fogo, cau-
‘sas que lideram as estatisticas: qua-

iise 80 por cento. Pelo menos duas
'pessoas sofrem lesdo medular em

cada meés, no Distrito Federal, resul-

“U tando uma média de 24 novos casos

‘todo ano. A queda, os mergulhos e

acidentes com facas sdo responsa-
' veis pela maior parte das outras le-
soes de medula. O ortopedista
Amancio Ramalho explicou que
quando a lesao é alta, em regido cer-
vical, o paciente fica tetraplégico,
ou com todos os membros imobiliza-

. dos. Se é baixa, ele fica paraplégico.
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No 5?2 andar, onde estdo os pacien-

Os casos de ortopedia nem sem-
 pre podem ser tratados com a leve-
‘za e a tranquilidade encontradas
no Sarah Kubitschek. Nos pronto-
socorros 0s problemas ortopédicos
precisam de decisbes violentas e
agudas. “Nao é facil esperar que
um paciente decida por amputar
algum de seus membros, quando
ele ainda ndo entendeu o que esta
acontecendo”’, explica o meédico
Flory Machado Sobrinho, chefe do
Servigco de Ortopedia do Hospital
de Base e coordenador do setor na
Fundacdo Hospitalar do Distrito
Federal. d
Na emergéncia do HBB os pa-
cientes vitimas. de acidentes de
transito chegam a todo momento.
““O hospital ndo recebe doentes .so
em horario comercial e na ortope-
dia chegam todas as patologias e
superlotam os leitos. Alguns ficam
em macas porque nao ha vagas,
nem por isso deixamos de aten-
der”, salienta Flory, ha 20 anos na
Fundac¢do. Ha um més ele assumiu.
a coordenacdo escolhido pelos. co-
legas e ‘“‘por acreditar no trabalho
do secretario Milton Menezes e do
fiiretor do HBB Mauricio Cariel-
0.

O  atendimento primario é o

maijor volume na ortopedia do
HBB, entretanto, alguns avancos
foram conquistados recentemente
para a reabilitacdo. ‘“‘Somos obri-
gado a resolver problemas terceia-
rios também. Fazemos cirurgias
de joelho, de quadril e de coluna, s6
néo temos luxo’’, garante o ortope-
dista Flory, cheio de expectativas
em relacdo as reformas do hospi-
tal. “Espero que seja destinado a
ortopedia um novo pavilhio. Preci-
samos de espaco para desenvolver
nosso trabalho. A classe meédia es-
ta voltando a procurar a Fundacéio’
Hospitalar, e temos de dispor de
melhores condicbes para atender a
todos’’, disse 0 médico.

Ele acredita que se a Secretaria
de Saude adotar mesmo o atendi-
mento sob consignagéo, ou seja,
atraves de Autorizacéo de Interna-
cdo Hospitalar pelo Inamps, vai re-

‘- volucionar a Saude na FHDF.

“Convénio global ndo adianta. Se
cada paciente atendido levar a
guia do Inamps a Fundacdo vai au-
mentar a sua receita’”’ explicou. De
acordo com Flory, a ortopedia re-
cebe diariamente 400 pessoas para
uma equipe de 31 médicos e 9 resi-
dentes.

'~ _Além do HBB, Flory coordena os
© trabalhos de ortopedia nas unida-
| - des do Hospital Regional de Tagua-
tmga de Sobradinhoe e do Gama,
Unicas a atender pacientes com

| fraturas, de um modo geral. “E ne-

cessario que as unidades sejam es-
truturadas nas cidades-satélites a

Os extensores no HBB: ovaea‘ ca araf,paclenfe‘s carentes

Na emergenma, aluta
contra dor e desespero

- topedistas do Pais e de paises vizi-

dacdo das Pioneiras Sociais, a qual
integram ainda outras 16 institui-

- ¢oes, o Hospital Sarah Kubitschek
pdSSUl dois centros cirurgicos, para
. uso alternado. O acesso do paciente
‘a sala de cirurgia é feito através de

uma esteira alema, do tipo Maquet.

Nos tltimos anos, o seu Centro de
chno‘logia e Pesquisas em Equipa-
mentos Hospitalares—Equipos, vem
desenvolvendo inumeros aparelhos
para facilitar a vida do paciente e

auxiliar no tratamento. Alguns pro-.

totipos ndo puderam ser mdustrlall-
zados por falta de recursos. :

Enquanto isso, na Fundacio Hos-
pltalar do Distrito Federal, que
mantem unidades de ortopedia no
Hospital- de Base! no Hospital Regio-
natl de Taguatinga, do Gama e de So-

tin Fonseca Coutinho, de Paracatu,
aguarda mais uma cirurgia de esca-
ra — ulceras resultantes da imobili-
zapéo. Ele ficou paraplégico depois
de um acidente com trator, em 79.
“Ku tive de nasceu de novo e foi
dificil aceitar essa condicdo. No de-
sespero, minha méae e meus amigos
me deram forca. Hoje sou. outra pes-
soa”’ assegura Martin. Ali no Sarah
elé fez uma cirurgia no pé e passa os
dlas fazendo pequenas sombrinhas,

lendo e conversando com o0s colegas.

Q tempo dos pac1entes paraplégi-

—_

-cos é preenchido por iniimeras ativi-

dades, dentro do programa de tera-
pia funcional. Carlos Ernesto, mili-
tar do Corpo de Bombeiros do DF,

sofreu um acidente em dezembro do
ano passado e chegou no Sarah pou-
cos dias depois, mas ja com feridas
pelo corpo. Ele havia passado pelo
Hospital de Base, onde os cuidados,

segundo ele, ndo  foram ' ideais.

Entretém-se soldando aparelthos do-
méstlcos e cantando. ‘O que eu mais
quero da vida? Voltar a andar, & cla-
ro’’ disse com os olhos vermelhos. -

O terapeuta Osvaldo Plantier Fi-
lho ha 10 anos na Fundacdo Pionei-
ras Sociais, explicou que. pacientes
como Martin e Carlos Ernesto fazem
diariamente muita terapia e ativida-
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Flory Machado: esforcd

fim' de evitar a superlotacdo no
Hqspital de Base”. As fraturas
graves sdo encaminhadas a unida-
de de Politraumatizados, enquanto
as simples véo direto para a Orto-
pedia onde de trés a cinco médicos
atendem todos os dias.
A permanéncia dos internados
-no 102 andar no hospital &€ em mé-
dia de uma semana, mas outros fi-
cam mais de ano, como é o caso do
maranhense Pedro Benedito da
Rocha, 23 anos, ha um ano e dois
meses no Hospital de Base. Um
acidente com caminhao o deixou
paraplégico e, enquanto aguarda a
fixacado de aparelhos externos para
alongar a sua perna esquerda, ele
1& muito, passeia pelos corredores
‘e conversa com outros pacientes.
Recentemente a Ortopedia ad-
quiriu seis fixadores externos para
alongamento, ocasido em que o
médice Flory Machado convidou a
equipe de ortopedistas-da Sata Ca-
sa, |de Sao Paulo, para conferén-
cias. Flory estd empenhado em
manter intercambio com outros or-

nhos, buscando reciclar a sua equi-
pe e os residentes. ‘‘S6 vamos sedi-
mentar o setor melhorando a resi-
denma” argumentou.

Em toda a rede hospitalar do DF
h& apenas 100 leitos destinados a
ortopedia e a utilizacdo de macas é
diaria e inevitavel. Nos proximos
meses Flory pretende dinamizar o
setor, contando com apoio da Se-
cretaria de Saude, implementando
as conferéncias e exposigcoes aos
profissionais e adquirindo novos,
equipamentos e aparelhos neces-
sarios ao tratamento e reabilitacio
dos pacientes.

bradinho, a hora é de grande expec-
tativa. Até agora, o atendimento
tem sido o de emergéncia. Recente-
mente, seis fixadores externos para
alongamentos foram adquiridos, ini-
ciando o tratamento terciario. Mas,

a espera é que a reforma do Hospital -

de Base amplie o espaco e a unidade.

~Atéla, macas substituem leitos.

O chefe da Ortopedia do HBB, mé-
dico Flory Machado, um dos mais
conceituados traumatologistas do

* Pais rechaca as acusacdes contra o

atendimento e afirma que ele esta
dentro de padroes satisfatorios.

Lembra, inclusive, que € muito dife-
rente atender um paciente em emer-
géncia, com um membro fraturado,
do que com consulta marcada, como
no Sarah.

Lesdo medular é o caso mais complexo

des de vida Diaria AVDs, aprenden-
do a transferir-se da cama para a
cadeira de rodas, para o banheiro,

'buscando a completa independén-
cia.

CASOS COMPLICADOS
Foi assim que Jucélia Rosa, de Cu-

ritiba, conseguiu alta esta semana,
apos trés meses de treinamento. ¢‘S6

nio estou preprada psicologicamen-

te para enfrentar o trabalho e a mi-
nha vida”’, falou Jucélia, que traba-

- lhava de digitadora e telefonista.

Ela aprendeu a passar da cama pa-
.ra a cadeira através de exercicios
abdominais, de quadril e halteres.
No: 49 andar, um dos casos mais
complicados € o do baiano Manuel
Francelino dos Santos, 40 anos, que
trabalhava numa fazenda em Santa-
na. Caiju do cavalo e quebrou o pes-
coeo. Em 24 horas estava no Sarah
Kubitschek. Foi submetido a uma
delicada cirurgia e esta com quase
‘todo o corpo imovel. Mesmo assim,
disse estar tranquilo ‘‘depois que a
minha mulher conseguiu saber onde
eu estou e me ligar”. Segundo
Amancio Ramalho, ele sofreu disfle-
xia autonémica e espera estabiliza-
cao plo seu quadro.

Agora,toda
internacdo é
muito rigorosa

0O sol ainda vem longe quando as
primeiras filas comecam. Em pouco
tempo, centenas de pessoas
acotovelam-se a entrada do portdo
principal. Algumas em cadeiras de
roda. Dentro, porém, o atendimento
é ordenado, as internacdes rigoro-
sas. E por isso, e por manter equipes
altamente especializadas no trata-
mento e reabilitacio de doentes do
.aparelho locomotor que o Sarah Ku-
bitschek transformou-se num dos
_maiores.
Pais.

Os corredores sao brxlhantes as
camas especiais, os cuidados es-
pecificos para cada caso. Tudo de
graca. Nem assim, ‘“nem tendo dado
certo”, o Sarah escapa as criticas.
Muitos usuarios acreditam que o
hospital seleciona os pacientes com
critérios que variam de acordo ¢com
o poder aquisitivo e o grau de in-

fluéncia de cada um. O meédico orto- -

pedista Amancio Ramalho Junior,
membro da Comissdo Técnica Ad-
ministrativa do hospital, esclarece
que isso ndo é verdade, e que ali to-
dos tém tratarnento igual.

UNICO

O Sarah Kubitschek € hoje o unico
hospital do Pais que recebe paciente
com lesdao medular e complicacoées.
“Em Sao Paulo, a Associacao de As-
sisténcia a Crianca Defeituosa rece-
be o lesado medular, mas nio aceita
‘aquele que apresenta complicacdo
urinaria ou ulceras’, informou
Amancio Ramalho. O Sarah vem
destacando-se também em pesqui-
sas tecnologicas e fabricacdo de
aparelhos que facilitam a vida do
paciente.

Ao projetar o hospital, 0 médico
Aloysio Campos da Paz Juanior e sua
equipe ndo encontraram com facili-
dade os equipamentos necessarios
ao tratamento que propunha, com is-
so, foi criado o Centro de Tecnologia
e Pesquisas em Equipamentos Hos-
pitalares — Equipos, que desenvol-
veu inumeros aparelhos e acesso-
rios.

O primeiro deles foi a cama-maca,
com estrutura de aluminio, um arco
que permite a fixacido de aparelhos
de tracao, soro e prontuario. A cama
¢leve eleva o paciente a todas as de-
pendéncias do hospital. Hoje, no en-
tanto, algumas dificuldades com re-
lacdo a recursos reduziram o ritmo
de desenvolvimento destes apare-
lhos e acessorios.

Nos recursos
humanos, um

forte elemento

Qualquer tratamento no Sarah en-
volve equipes multidisciplinares,
com psicologos e terapéutas funcio-
nais que, ndo muito raro, encontram
graves quadros depressivos. Eles
promovem a interacéo dos pacientes
e os reintegram a sociedade. Resga-
tar a auto-estima dos doentes é o de-
safio maior de todos ali, por isso, a
dedicacdo exclusiva é essencial e
exigida pelo hospital ao fazer as con-
tratacoes. Os salarios, entretanto,
nem sempre compensam. Hoje, o sa-
lario inicial do médico do Sarah é de
NCz$ 2 mil 700.

Todo atendimento de ortopedia, fi-
siatria, neurologia e neuromrurgla
do Sarah Kubitschek ¢é feita por 49
medicos do quadro, 15 residentes su-
pervisionados, 68 enfermeiros, 14 te-
rapéutas, 4 assistentes sociais, 5 psi-

* cologos € 5 professores. Para assisti-

rem os pacientes com lesdo medu-
lar, os enfermeiros e terapéutas re-
cebem treinamento especial e os
professores dao suporte pedagogico
as criancasinternadas. i
Apesar das filas ainda existirem
para o atendimento no ambulatorio,
elas diminuiram muito desde que o
hospital decidiu implementar o sis-

tema de triagem.

F.GUALBERTO

Corredores llmpos e camas espéciéis no Sarah: tudo de graga
Equipos criou inovagées
para atender pacientes

O Centro de Tecnologia e Pesqui-
sas em Equipamentos Hospitalares
— Equipos, criado para atender aos
projetos iniciais e definitivos do Sa-
rah Kubitschek, ja desenvolveu,
além da cama-maca para pacientes,
um aparelho de autocateterismo pa-
ra mulher, dotado de espelho e lan-
terna para facilitar a sondagem. Pa-
ra o tratamento, desenvolveu siste-
ma de movimentacao continua pas-
siva, que possibilita a cicatrizacao
sem encurtamento. O 51stema é

recebe a bolha envolvendo o seu to-
rax e abdémem, conectada a uma
bomba que faz a succao da bolha. (0]
torax se expande e o paciente respi-
ra. sem esforcos, o ar ambiente. Um
total de 60 colchdes de ar com con-

“trole eletronico estdo prontos para

serem usados em pacientes imobili-
zados.

O Equipos ja criou também inl-
meras muletas, bengalas e andado-

res, cadeiras de roda para tetra e’
- paraplégicos, motorlzadas ou na

_hospitais ortopédicos do__ adaptade-aum-centrole eletronico:

Uma de suas ultimas criacoes ¢ a
Casca, uma bolha de plastico para
pacientes que ndo conseguem respi-
rar. Ao invés de tubos com apare-
1hos externos bombeando, o paciente

Nesse momento, 0 hospital passe
por reformas e, segundo o medico
Amancio Ramalho Junior, a indus-
triaiizacao de aparelhos pelo Equi-
pos ainda nao foi possivel por falta
de recursos.

Reabilitacdo
é obtida em
trés estdgios

Normalmente o Sarah recebe o pa-
ciente quando o trauma ja foi trata-

. do, dirigindo a reabllllacao em trés

est,ﬁ;xos O primeiro deles é o do tra-

nto de feridas e estabilizacéo
da ‘coluna. Depois ele recebe trata-
mento objetivo. Se consegue ficar
em pé faz exercicios adequados,
aprende a lidar com as paralelas, a
entrar numa cadeira de rodase a an-
dar em terrenos irregulares. Passa,
em seguida, para o terceiro estagio,
onde um acompanhante é treinado
para cuidar do paciente.

Os dados estatisticos levantados
pela Comissio Técnica demonstram
que nos ultimos anos ndo houve
grande alteracdo no que se refere ao
atendimento. Em 1987, as cirurgias
de joelhos, meniscos, artrite e com-
plicacoes de fratura representaram
97.3 por cento, e no ano passado foi
de 26 por cento. As infantis foram de
18 por cento em 1987 e 14 por cento no
ano seguinte. Os casos de neuroci-
rurgia foram 6 por cento do atendi-
mento em 1987 e de 5 por cento em
1988.

As cirurgias plasticas contaram
com apenas um médico em 1987, re-
presentando 2,5 dos casos, enquanto
no. ano seguinte o Sarah contratou
outro cirurgido e conseguiu aumen-
tar esse namero para 9.6 por cento
do atendimento. Os procedimentos
diagnosticos — que envolvem anes-
tesia, de um modo geral — somaram
25 por cento em 1987 contra 20 em
1988. Ja os tratamentos clinicos di-
versos foram 20 por cento de todos os
casos em 1987 e 23.8 no ano seguinte.

No Gltimo ano, dentre os que nao
foram internados, 13 por cento apre-
sentavam variacoes da normalida-
de, 25 por cento dor na coluna, 12.5
por cento com fraturas e luxacoes,
3.5 por cento eram lesados medular,
5 por cento apresentavam artrose, 6
por cento problemas de joelho e 3
por cento, traumatismo craniano:
Os amputados representaram 2 por
cento desse universo.

Eles vém de toda parte. De Norte
a Sul do Pais, de paises vizinhos e
até da Europa. Dos que néo sdo in-
ternados, 70 por cento sdo do Distrito
Federal, 13 por cento do Centro-
QOeste, 7 por cento do Nordeste, 5 por
cento Sudeste, 3 por cento do Norte e
1 por cento do Sul. Entre os que fi-
cam internados, apenas 45 por cento
sio do Distrito Federal, aumentando
a vinda de nordestinos, para um
indice de 20 por cento. Do Cento-
Oeste vém 15 por cento do total, do

~Norte 10-por cento, do Sudoeste 10

por cento e do Sul 0,5 por cento. Nos

- casos de lesdo medular, a proporc¢ao
¢ de 5 mulheres para um homem.
Sao atingidos principalmente jovens
del5a 35 anos de idade.
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