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“No DF, onde

0 cenario ¢ de
tragédia, outra
prioridade ¢ ter
médicos em
numero suficiente”

O Brasil avang¢ou na drea nos tltimos oito
anos, mas o Distrito Federal estd muito



distante do desenvolvimento registrado
no periodo, diz o novo governador, que
decretou estado de emergéncia na satide

“A satde publica no Brasil ainda nédo estd no patamar
ideal, mas conquistas importantes foram obtidas pelo
governo Lula. O Distrito Federal, no entanto, devido ao
descaso dos governos anteriores nos altimos anos, nao
acompanhou esse processo. No primeiro dia que assumi
o governo, decretei estado de emergéncia na saide. Ha-
via falta de medicamentos e materiais hospitalares, gas-
tos elevadissimos e hospitais cheios de problemas. Ha,
inclusive, um relatdrio do Tribunal de Contas da Unido
- divulgado recentemente — que aponta que de 2008 a
2010 houve superfaturamento de remédios e desvio de
recursos, em torno de R$ 100 milhdes.

Sou médico, servidor publico e conheco profundamente
os problemas da 4rea. Estou pessoalmente a frente da
gestdo da Saude em meu governo. Recursos existem e
vou buscar cada centavo possivel do Ministério da Sau-
de, além dos nossos, para abastecer a rede de medica-
mentos e equipa-la devidamente. Desde o inicio do ano
ja visitei pessoalmente oito hospitais publicos e a Far-
mécia Central do Distrito Federal. O que est4 faltando é
gestdo eficiente e realmente compromissada em garantir
bom atendimento a popula¢io. A primeira coisa a fazer
¢ um levantamento do que falta, do que realmente é ne-
cessario, em que quantidade, atender as demandas mais
urgentes.

Para comecar a enfrentar essa questdo, basta aplicar os
recursos ja existentes de forma correta e ndo gasta-los
com contratos desnecessarios e, as vezes, até com valores
suspeitos. Informatizar a rede também serd importante
nesse controle de abastecimento de remédios. E inad-
missivel faltar medicamentos, materiais basicos e que as
pessoas precisem de liminares na Justi¢a para garantir
UTI e remédio.

Existem muito desafios importantes na drea a serem ven-
cidos. No Distrito Federal, onde o cendrio é de tragédia,
outra prioridade é ter médicos em niimero suficiente. A
Camara Legislativa aprovou no inicio de fevereiro um
pacote que permitira acabar com a falta de profissionais
que existe hoje para atender a populacdo. Até 2014, se-
rao contratados, por meio de concurso publico, quase
11 mil servidores para a drea, cerca de seis mil sé este
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ano. Outra prioridade atual é o financiamento. Estamos
viabilizando recursos para a area. Vamos consertar os
hospitais, os lugares onde ficam armazenados medica-
mentos e regularizar o abastecimento de remédios e ma-
teriais hospitalares. Estamos comegando com o basico.

E preciso também atuar preventivamente na saude,
com programas de atengio basica, em que se ensina as
pessoas melhores hébitos, como a importancia de uma
alimentagdo balanceada e a prética regular de exerci-
cios fisicos, e também a prevenir doengas e até mesmo
controlar condigdes pré-existentes, como, por exemplo,
casos de hipertensdo e diabetes. Essa etapa é importante
tanto para o bem estar de cada um como para ‘desospi-
talizar’ a saude, que significa atender em hospitais casos
realmente graves e também diminuir o tempo de inter-
na¢io do paciente ao minimo possivel, por meio de um

atendimento eficiente.

Para atingir essa meta, as Unidades de Pronto Atendi-
mento (UPAs) sdo fundamentais. Nelas, os pacientes re-
cebem os primeiros cuidados e pequenos atendimentos.
S6 sdo encaminhados para os hospitais casos graves. No
Distrito Federal, colocaremos em funcionamento ainda
este ano 14 UPAs, em parceria com o governo federal.
Quatro devem comecar a funcionar ainda nos primeiros
100 dias de governo.”



