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O hdlito fétido da saii

a muito
tempo a
saude deste

pais exala um chei-
ro podre. Felizmen-
te, agora, ativado
pela descoberta
das redes de falsifi-
cadores de remé-

boco e negra de bo-
lor. Com muita se-
de — semiparalisa-
da —, tinha ao lado
pao e café com lei-
te, ja Frio, que nao
podiaalcancar.

A nao ser o pa-
ciente, ha poucos

dion, o odorsefor | " Sefraiptmghy || nn s ogteas
As chagas estdo daroprimeiro ;. tranhas des-
sendo expostas passo para se monstro que, de-
com coragem, O ois de décadas de
pus vaza gI‘err;os acabar com gesculpas € menti-
pois, uma boa opor: .0 ”ra.!?” _da ras, o ministro Jo-
tunidatde (lie checar ineficiéncia e sé Ser a:i parece es-
se o atual sistema - tar tendo a ousa-
de satide cura mais ldd con'upgao. dia de entrar. Ja

do que mata. E de
avancar em busca de um cami-
nho melhor. -

Nessa area, os escandalos
sempre pipocaram. E foram ra-
pidamente abafados e esqueci-
dos pelas autoridades e pelo
conformismo fatalista do povo.
Surtos de mortes inexplicadas
— atingindo bebés, velhos ou pa-
cientes de UTIs - tém feito par-
te do nosso cotidiano. Para a
maioria das pessoas, que depen-

de dos sistemas de satde publi-

ca, 0 martirio comeca no aten-
dimento. Prevencdo preciria,
caréncia alimentar, esgotos a
céu aberto e ignorancia levam

- multidées em busca de trata-

mento médico. O direito a uma
consulta rdpida e — quando for
0 caso — ao internamento € dis-
putado a tapa. A rede hospita-
lar piblica esta absolutamente
despreparada para atender a
essa demanda. Os hospitais pri-
vados, por sua vez, perpetuam
o circulo vicioso que leva ao
mau Servico e — em casos extre-
mos — ao comportamento ilegal
€ criminoso. O sistema piblico
de saiide paga pouco, os médi-
cos ganham pouco e trabalham
pouco. Faltam leitos e recur-
sos. E algumas instituicoes ines-
crupulosas acabam contamina-

- das pela falsificacao de guias e

pelos exames ou cirurgias des-
necessarios. E agora — era o
que faltava —, as vezes, medi-
cam com remédios falsos.
Depoimentos diarios po-
voam de dor as paginas dos jor-
nais. No caso da saide, o cida-
dao comum sabe que a impren-
sa nao exagera. Para citar ape-

nas um exemplo, reportagem

do Estado, na semana passa-
da, relata o caso de uma senho-

_ra vitima de derrame cerebral

e paralisia, em Guarulhos.
Apés diagnéstico no pronto-
atendimento, esperou 24 horas
para transferéncia para o Hos-
pital Municipal, onde ficou

- mais dois dias aguardando va-

ga na enfermaria. Foi encon-
trada pela reportagem, nua e
gelada, sob um lencol enchar-
cado do soro que vazou, semi-

, coberta por uma manta timi-

§

da, junto a uma parede sem re-

que nao € médico,
nao se esta protegendo com
mascara e aventa‘; assépticos.
Nem usando um sutil bisturi.
Parece avancar com um facido
de mateiro, cortando fundo o
tumor e deixando vazar o con-
teddo purulento. Si‘e continuar
assim, ja sera uma enorme con-
tribuicao que tera deixado a
saude do Brasil.

Enquanto se faz a limpeza
grossa, porém, urge enfrentar
0 problema mais| complexo.
Trata-se do conceito de atendi-
mento de saiide num pais com
as nossas caracteristicas. A
classe alta paga o servico que
quer nos trés ou quatro hospi-
tais locais de padrao internacio-
nal ou no exterior. A classe mé-
dia compra seus planos de sat-
de privados e tem lutado por
um nivel de atendimento decen-
te. Governo e Legislativo entra-
ram no assunto da regulacio
como macacos em lojas de cris-

tais. Mas, ainda assim, acaba-
ram obrigando as empresas a
dar alguma satisfacdo a seus
consumidores. E um bom come-
¢o. Ja4 para a ampla maioria
que depende dos sistemas pi-
blicos as solugdes estdo engati-
nhando. A questao critica da
saude repousa em nutricio,
prevencao e educacao, ndo em
hospitais, remédios e cirurgias.
Os pediatras que atendem nos
hospitais de periferia estio can-
sados de lidar com bebés rein-
ternados com desidratacao e
desnutricdo, que voltam apés
curtos periodos de exposi¢ao a
sua familia.

A ineficiéncia do governo na
area da satide tem conseqiién-
cias muito graves. A medicina
sempre se caracterizou por cer-
ta onipoténcia. Aprendizes de
feiticeiro, os médicos tiveram
de caminhar sobre cadaveres
para atingir seus avancos. Des-
de a famigerada sangria, pas-
sando pela disseminacdo da in-
feccdo, quando ainda se opera-
va com avental de acougueiro,
até a atual industria das UTIs
e dos equipamentos ultra-sofis-
ticados, cada grande conquista
deixa rastros de sangue. Tal-
vez por isso a onipoténcia se
mantenha como forma de defe-
sa. O fato € que dificilmente al-
guém resiste ao olhar frio e con-
victo do médico quando diz:
“Ele nao sai do hospital. Preci-
sa ser operado imediatamen-
te.” Nas classes médias e bai-
xas, raras sdo as vezes em que
ha a possibilidade de segunda
opinido. Conseguir vaga e mar-
car cirurgia ja é uma conquis-

de brasileira

ta. Quem ousaria questionar o
diagnéstico? E quantas inter-
vencoes desnecessarias, quan-
tas vidas ceifadas por infeccao
hospitalar. Est4 ai o pobre Bra-
sil, o campeao mundial das ce-
sarianas! De certo modo, urge
inverter as premissas. E preci-
so proteger o cidadao dos hos-
pitais — e da indistria de medi-
camentos, que faz propaganda
ostensiva de produtos quimi-
cos de efeitos complexos, como
se fossem refrigerantes. A inter-
nacao deve ser um antiobjeti-
vo. Partos simples e outros tra-
tamentos podem e devem ser
feitos em casa, sob adequada
supervisao médica. Medicina
alternativa séria, como homeo-
patia e acupuntura, deve ser es-
timulada. Uma nac¢3o em que
parte significativa dos produ-
tos encontrades na farmacia
sao in6cuos ou duvidosos — e
comprados sem receita — e on-
de o povo come mal e ostenta
um dos maiores indices de con-
sumo de remédios do mundo
precisa ser protegida.

Idéias nao faltam. Victor
Tanzi disse recentemente que,
dada a quase infinita elasticida-
de de demanda por atendimen-
to de saiide — quando gratuito
—, 0 ideal seria garantir renda
minima para alimentacio e
adequado sistema de preven-
¢do, deixando ao individuo o
onus de pagar por um plano de
atendimento. Estdo ai as expe-
riéncias de médicos de quartei-
rao, técnicos de satide, munici-
palizacdo e varias outras a espe-
ra de aprofundamento. Talvez
elas permitam, em paralelo
com a limpeza do sistema
atual, a estruturacdo de um es-
quema de atendimento realista
e digno ao cidadao.

Até ha pouco, o Pais havia se
metido num dilema insolivel
que levou a paralisia da saude.
Ministros diziam que o proble-
ma era a falta de recursos. O go-
verno afirmava que, antes de
tudo, era preciso fechar o “ra-
lo” da ineficiéncia e da corrup-
¢do. Caso contrario, seria jogar
dinheiro fora. Brandindo seu
facdo de mateiro, Serra parece
dar o primeiro passo para aca-
bar com o “ralo”. Mas € s6 o ini-
cio. Lamentavelmente, a saude
transformou-se em caso de poli-
cia. Os ventos da opiniao publi-
ca podem ajudar a afastar esse
odor pestilento. Uma luta lon-
ga e tenaz precisa ser desenvol-
vida em conjunto por governo
e sociedade para livrar o Pais
desse sistema cruel, contamina-
do pela ineficacia e pelo crime
organizado. Que Serra nio es-
moreca e va até o fim. Se conse-
guir, o Pais ndo o esquecera.
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