HEMODIALISE

O setor de atendimento a doentes renais nos hospitais ptblicos do Distrito
Federal foi condenado por 6rgaos de vigilancia sanitdria dos governos local e
nacional. Em Taguatinga, a Anvisa determinou o fechamento imediato da unidade
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s mdquinas viraram sucatas.

O ambiente é sujo, hd san-

gue e esparadrapo usado es-
palhados pelo chao. O método uti-
lizado é arcaico, os pacientes ge-
mem de dor. O tratamento de he-
modidlise oferecido pelos hospi-
tais regionais de Taguatinga (HRT)
e de Sobradinho (HRS) e pelo Hos-
pital Universitdrio de Brasilia
(HUB) foi investigado, julgado e
condenado pela Vigilancia Sanitd-
ria do governo local.

No HRT, a unidade de hemodia-
lise funciona tao precariamente
que a Agéncia Nacional de Vigilan-
cia Sanitdria (Anviea) do Ministério
da Satide fez uma inNspe¢ao espe-
cial, a pedido do Ministério Publico
do Distrito Federal e Territcrios. A
situacdo encontra-se tao critica
que o 6rgao federal determinou
que o setor feche imediatamente.
S6 que, até ontem, ainda funciona-
va normalmente. Em Sobradinho,
a situacao € grave. O Ministério Pu-
blicoinvestiga 15 mortes de pa-
cientes que faziam tratamento no
local. Elas teriam ocorrido entre ju-
nho de 2001 e maio de2002.... . .-

Ao atestar que 0s pacientes de
hemodidlise correm risco de vida e
que a Secretaria de Satde, depois
de alertada, nao tomou providén-
cias em cardter emergencial, o Mi-
nistério Publico resolveu notificar
judicialmente o Governo do Distri-
to Federal (GDF). A notificacéo foi
feita no dia sete de outubro pelo
juiz Walter Muniz de Souza, da

12Vara da Fazenda Publica. Com is-
s0, “qualquer tragédia que venha
ocorrer por conta da precariedade
do setor de hemodidlise serd de to-
tal responsabilidade do GDF”, res-
salta 0 mandato de notificacdo.

Os técnicos da Anvisa inspecio-
naram o setor de hemodidlise do
HRT em duas visitas e ficaram cho-
cados com o que viram. A drea fisica
nao é adequada ao servigo. As ma-
quinas sao velhas e nao atendem as
normas da portaria 082/2000, do
Ministério de Satide. Quando uma

peca dessas maquinas quebra, a .

substituigdo é feita por outra que €
retirada de uma méaquina em desu-
so, mais velha ainda. A ventilacao
no local € péssima e 0 ambiente fica
calorento o dia inteiro. As dez cadei-
ras usadas pelos pacientes sdo anti-
gas demais. “Uma delas tem apenas
trés pernas e o paciente que se sen-
tanela tem de se equilibrar para
nap cair’, ressalta o relatorio.

Uma unidade de hemodidlise,
segundo determina o Ministério da
Satide, deve funcionar em ambien-
te com normas de higiene e segu-
ranca quase tao rigidas quanto uma
Unidade de Terapia Intensiva (UTI).
“O tratamento € de alta complexi-

. .dade, porisso.asnormas de funcio--

namento sao rigorosas’, atesta o di-
_retor da Anvisa, Cldudio Maiero-
vitch. No relatdrio técnico que assi-
na sobre a inspecao na hemodidlise
do HRT, Maierovitch, que é médico
sanitarista, diz o seguinte: “a situa-
¢do caracterizarisco iminente a
satide dos pacientes. (...) Sugerimos
que ocorra a interdicao cautelar do
servigo de didlise do hospital”.

Além da Anvisa e da Vigilancia
Sanitdria local, o Conselho Regio-
nal de Medicina (CRM-DF) e aAs-
socia¢ao dos Renais de Brasilia
(Arebra) visitaram o setor de he-
modidlise do HRT. A Arebra cons-
tatou que as maquinas antigas
oferecem risco aos pacientes por-
que ndo dispdem de dispositivos
de seguranca. Os dispositivos, pre-
sentes em mdquinas modernas,
tocam um alarme todas as vezes
que ocorre furo na linha que con-
duz o sangue, quando entra dgua
no sistema ou quando a tempera-
tura da mdquina aumenta. Ao soar
o alarme, a mdquina desliga-se
automaticamente.

Outro perigo apontado pela Are-
bra nas méquinas antigas em gpe-
ra¢do é que elas nao regulam a per-
da de liquido dos pacientes renais.
“Isso faz com que eles saiam mais
abatidos do que o normal das
sessoes”, diz o presidente da enti-
dade, Marinho Romdrio Valente. Ja
o CRM-DF sugeriu a troca imediata
das maquinas antigas de hemodid-
lise do HRT por outras mais mo-
dernas e ainda notificou a direcao
do hospital para alertd-la dos riscos
que 0s pacientes correm.
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Ruth Bittar Solto, garantiu que o se-
tor serd desativado totalmente até
o dia oito de novembro. Atualmen-
te, 42 pacientes fazem o tratamen-
to em 14 maquinas dentro de um
programa fixo. Nefrologista, Ruth
admite que o HRT atua desrespei-
tando as normas técnicas impostas
pelo Ministério da Satde. “A gente
realmente esta fora das especifica-

¢oes do MS, que determina nor-
mas rigidas. As mdquinas sao anti-
gas e nao ha espaco fisico adequa-
do. A nossa hemodidlise funciona
num ambulatério improvisado”,
atesta a médica. Ruth ressalta ain-
da que as conclusoes citadas nos
relatérios da Anvisa e da Vigilancia
Sanitdria local conferem com a rea-
lidade. “Nés também sabemos que
nao hd mais condicoes de conti-
nuar com a hemodidlise no hospi-
tal. Mas precisamos de tempo para
transferir os pacientes renais para
clinicas particulares”, justifica.

0S PRINCIPAIS
PROBLEMAS

A Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitdria,
junto com o érgao local,
detectou vdrias
deficiéncias nos setores de
hemodidlise de trés
hospitais ptiblicos do
Distrito Federal. As
principais delas séo:

Mdquinas antigas que

“néo tém-dispositivosde ===

seguranga, ou seja, nao
disparam alarme quando o
equipamento apresenta
defeitos

Espago fisico
inadequado

Falta de higiene que
propicia infeccdo

hospitalar

~INO HOSPITAL DE SOBRADINHO, HA TRES APARELHOS MUITO ANTIGOS PARA TRATAR SEIS PACIENTES. AS MAQUINAS NAO TEM ALARMES PARA ACUSAR PROBLEMAS



