eforma duplica leitos no Hran

Concluséo de obras no pronto-socorro do
Hospital Regional da Asa Norte vai permitir
mais agilidade e eficiéncia no atendimento

Marcio Vieira
Da equipe do Correio

acas espalhadas pelos cor-
redores, pacientes deitados
em macas improvisadas no
chao, atendentes e pacientes sem
orientacdo, escassez de aparelhos e
espera por atendimento. Uma longa
espera. Essa € a situacao da maioria
dos pronto-socorros espalhados pe-
lo Brasil. E é também o quadro que a
administracao do Hospital Regional
da Asa Norte (Hran) quer mudar.
Hoje é dia de
festa no pronto-
socorro do Hran,
que acaba de

quer ponto. Além disso, bombas de
oxigénio, nebulizagdo e eletrocar-
diograma foram instaladas em cada
leito. “Antes, era necessario que re-
movessemos 0s pacientes para ou-
tras salas; agora, esse tratamento se-

-rd feito no mesmo leito, evitando,

assim, as filas para a utilizacao dos

equipamentos’’, afirma Saraiva. = |

““Vamos humanizar o tratamento
dos pacientes.”

Outro pento que chama a aten-
¢do é a informatizagdo do sistema
de atendimento no pronto-socoIro.
Antes, o resulta-
do de um exame
levava até duas
horas para sair,

passar por uma
verdadeira cirur-
gia pldstica. An- |
tes, havia35lei-
tos distribuidos
entre clinica mé-
dica, cirurgia
pldstica, geral,
sala de observa-
¢do e pacientes
graves. Agora,
sdo 70, o dobro.
“0 que fizemos

.| Antes da reforma, o nimero de leitos
NO Pronto-socorro era

335

Agora, passou para

o que dificultava
e atrasava o pro-
cedimento cor-
reto a ser dado a
um paciente em
estado de emer-
géncia. “Com a
informatizacdo,
o resultado vem
por meio do
computador.
Com isso, ja te-
mos o diagnosti-

foi aproveitar
melhor os espa-
cos do pronto-socorro’, explica o di-
retor do Hran, Carlos Saraiva. Com
investimentos em mil metros qua-
drados de area construida, a refor-
ma custou R$ 270.619. Os recursos
safram do Orgamento Participativo.
A aplicacd@o do dinheiro pode ser
percebida por quem passa pelas no-
vas instalacdes do pronto-socorro.
. Paredes foram derrubadas para que
os médicos, enfermeiros e auxiliares
'possam ver os pacientes de qual-

co em 45
minutos”’, conta
a administradora do pronto-socorro
do Hran, Renilda Oliveira. Uma eco-
nomia de tempo que, na maior par-
te da vezes, salva vidas humanas.
“Além disso, com a informatiza-
¢do, serd possivel informar ao pa-
ciente onde ele deve procurar a
ajuda correta. Por exemplo: se o
problema é ortopédico, indicamos
o hospital ou centro de saide mais
adequado. Isso economiza
tempo”’, acrescenta Saraiva, lem-

Carlos Moura

ared pmnt

brando que muitos usudrios ainda
ndo tém o hdbito de procurar os
centros de satide préximos as resi-
déncias. “E um problema de
conscientizacdo”, avalia.

Contudo, nem tudo é motivo de
festa na inauguragao do novo posto
de satide, que serd apresentado ho-
je ao governador Cristovam Buar-
que e funcionard regularmente a

partir do dia 20. O diretor conta

que o maior problema do Hran é

social. “Muitos dos que nos procu-

ram nao tém como voltar para casa
e acabam passando mais tempo do
que o recomendadvel”’, comenta.
Segundo Saraiva, ¢ fundamental o
paciente ficar, no maximo, dois
dias no pronto-socorro. “A recupe-

-socorro foram retiradas para permitir aos médicos visualizar todos os pacientes simultaneamente

ragdo de um paciente é mais rapida
ao lado dos parentes e, em um hos-
pital, ele ainda estd sujeito a
infecgoes”, explica.

‘Na nova divisao, a populacao do
Distrito Federal podera contar com
36 leitos na clinica médica, sete lei-
tos na cirurgia pldstica, sete para a
cirurgia geral, oito para pacientes
em observacdo e sete para pacien-
tes graves. Os funciondrios também
nao foram esquecidos. “Na parte
administrativa do pronto-socorro,
as chefias de enfermagem, nutri-
¢do, servico social, secretaria e
equipe terdo espaco para trabalhar,
além de contar com uma sala de
repouso’’, enumera a administra-
dora do pronto-socorro do Hran,

Renilda Oliveira.

Um servi¢o que tem tido um bom
desempenho € o Servigo de Orienta-
¢do do Usudrio (SOU). “Por meio
dele, os pacientes que chegam ao
pronto-socorro sdo orientados a co-
mo proceder em vdrias situacgoes,
como, por exemplo, a que hospital
recorTer em casos que nao sao trata-
dos no Hran”, destaca Saraiva.

Para reforgar o trabalho informa-
tivo feito pelo SOU, uma cartilha se-
rd lancada pela administra¢ao do
Hran, provavelmente, no dia 20. ““-
Ela vai orientar os pacientes sobre
seus direitos e deveres no hospital”,
conta o diretor. E a cidadania que
todo brasileiro tem direito de exer-
cer, sem espera. |



