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rgaos fiscalizadores em SE atribuem o ca

Ha cerca de um més a tnica maternidade do estado especializada em parturientes de alto risco esta sob interdicao ética e ofMinistério-Piblice ja

Karla Pinheiro

saude publica do
Estado vem passando
por sérios problemas
turais e os acon-
tecimentos recentes levam a cré
que a situagdo vem piorando a
-cada dia. Seja na ortopedia, onco-
logia, pediatria ou na obstetricia,
o fato ¢ que.a populagao de
Sergipe estd 8 mercé da sorte. Ha
cerca de um més a tinica mater-
nidade do estado especializada em
parturientes de alto risco, a Nossa
Senhora de Lourdes (MNSL), esta
sob interdigio éica ¢ o Ministério ¢
Piiblica do Estado (MPE) ja ajui-
zou quatro Agoes Civis Piblicas
(ACP) em face do Estado e da
Fundagio Hospitalar de Saude
(FHS) para normalizar as inade-
quagdes e garantir uma assistén-
cia de qualidade a populagao.
Tanto o Conselho Regional de

- Medicina (CRM), quanto o

Sindicato dos Médicos de Sergipe
(Sindimed) e o MPE atribuem o
caos da MNSL a inoperancia das
maternidades do interior do
Estado. De acordo com dados da
Secretaria de Estado da Saude
(SES), existem cinco unidades
hospitalares gerendiadas pela FHS
que realizam partos em Sergipe.
Séo elas: Hospital Regional Nossa
Senhora do Socorro, Hospital
Regional de Proprid, Hospital
Regional de Nossa Senhora da
Gldria, Capela e na capital, a

. Maternidade Nossa Senhora de

Lourdes. Ainda segundo a SES,
existem instituicdes beneficentes
com leitos obstétricos contrata-
dos pelo Sistema Unico de Satide.
Essas unidades sio o Hospital

Regional Amparo de Maria, em -

Esténcia, Maternidade Zacarias
Junior, em Lagarto, Maternidade
Sao José, em ltabaiana, e Hospital
Santa Isabel, em Aracaju.

Para o corregedor do CRM,
Hyder Aragao, a situacdo da
satide ptiblica é um problema que
foge das entidades fiscalizadoras.
“0 problema das maternidades
se arrasta hd anos e a culpa é da
politica-de saide adotada pelo
Estado de Sergipe. O que é neces-
sdrio para resolver esse proble-
ma é ter maternidades. Como é
que temos uma maternidade em
Nossa Senhora do Socorro,
Grande Aracaju, com apenas qua-
tro leitos? Porque nao se investe
numa maternidade publica na
capital? Sao decisdes que ultra-
passam o CRM, extrapolam qual-
quer entidade fiscalizadora, por-
que isso é uma decisdo politica,
simplesmente a politica de satide
decidiu que nao teria maternida-
de construida e ponto final”, asse-
gura. Ainda segundo o médico,
todo o problema de superiotacao
na MNSL acontece pelo simples
fato da maternidade estd sendo
utilizada para uma fungao que
ndo lhe competeria. Ela dispoe
de uma boa estrutura, bons pro-
fissionais, mas nao estaria com-
portando a demanda do Estado.

“Sdbado, 10 de agosto, quando
chegamos a MNSL soubemos
que s6 tinha um kit esterilizado
para parto, situagdo ocasionada
pelo volume de atendimentos.
Neste dia a Maternidade Santa
Izabel fechou as portas. Dai em
diante se tivesse mais partos ia
ter que esperar esterilizar o equi-
pamento. A maternidade nao foi
dimensionada para isso, nem na
estrutura fisica, nem de equipa-
mentos e Muito menos na estru-
tura de pessoal. Eu também néo

culpo o Santa Izabel como a ma
feitora da historia, ele também
tem uma carga de trabalho enor-
me, na verdade ela é a tnica
maternidade de Aracaju e a
MNSL € a reserva, mas a reser-
va tem feito o trabalho da titular
e para piorar as maternidades do
interior tém o atendimento capen-
ga”, critica o corregedor.

0 Sindimed acredita que um
dos fatores primordiais para o
caos estabelecido na obstetricia
€ 0 gerenciamento equivocado
dos investimentos na Satde.
Segundo o vice-presidente do
Sindimed, José Menezes, vdrias
unidades que foram construidas
estao sem funcionar e a sobre-
carga vem toda para a capital.
“Se gastou muito dinheiro em
Capela com a Unidade Leonor
Franco, estd sem funcionar. Em
Esténcia foi construido um hos-
pital novo porque o antigo esta-
va sem condi¢oes nenhuma de
atender, mas o hospital novo nao
funciona e os atendimentos con-
tinuam no hospital antigo. Vérias
maternidades estao fechadas e
fazendo falta para-as parturien-
tes que sofrem com a situagdo e
parto é emergéncia. Em 2009 e
2010 foram gastos cerca de R$
710 milhoes com a Fundacao
Hospitalar de Satide (SES) e nao
melhorou nada no interior, a
atengdo bdsica nao funciona, os
médicos pedem demissdo por-
que as Prefeituras nao pagam e
nao oferecem condigoes de tra-
balho. O estado gasta muito em
saide, mas de forma errada e o
povo é que esta pagando por
isso”, ressalta. De acordo com a
SES, a Maternidade Nossa
Senhora de Lourdes registrou
de janeiro a junho de 2013, mais
de sete mil atendimentos. Desses,

foi registrado o apoio a 4.728 mil
gestantes que apresentaram dia-
betes, hipertensio, cardiopatia,
entre outras patologias. Em rela-
¢do aos partos, foram 2.272 mil
no primeiro semestre, sendo
1.028 mil considerados normais
e 1.244 mil cesarianas.

Ainda segundo a SES, apesar
da MNSL ser referéncia para o
atendimento as gestantes e par-
turientes de alta complexidade,
até o inicio deste més, a materni-
dade posstiia, em média, 50% dos
atendimentos classificados como
de baixo risco, o que sobrecar-
regava a unidade. Dos quase 13
partos realizados diariamente na
MNSL, seis ndo deveriam ser fei-
tos no local. Dos sete mil atendi-
mentos Nos seis primeiros meses
do ano, 4.930 mil partos foram
dlassificados como de baixa com-
plexidade. Dessestotal, 3.375 mil
foram padentes dassificadas como
de baixa complexidade, que nao
necessitavam de internamento
ou foram encaminhadas para o
exame pré-natal. Outras 1.122 mil
foram removidas para outras uni-
dades de saude.

* Interdicao ética

Diante da situagdo recorrente
de superlotagdo e escalas médi-
cas com menos de quatro médi-
cos plantonistas na Maternidade
Nossa Senhora de Lourdes, 0
CRM utilizou o tiltimo recurso de
sua competéncia, a interdi¢ao
ética, para assegurar o exercicio
ético da profissio médica e o aten-
dimento de qualidade.

“0 que levou a isso foi a difi-

" culdade que o médico encontra

de executar suas fimgdes. Chegou
o momento que médico nao con-
seguia trabalhar, um volume
assustador de pacientes na mater-

W Hyder Aragao: “o problema das maternidades se arrasta hd anos”

nidade, isso quer dizer que para
cada parturiente sao duas vidas,
adela e a do bebé, em condicoes
inadequadas de hotelaria, e isso
gera entre as equipes médicas,
nao médicas e pacientes um mal-
estar e um conflito enorme. Diante
dessa situacio, a possibilidade
do erro médico é muito grande,
foi pensando em resguardar a
seguranga da fungdo ética e con-
sequentemente o atendimento
efetivamente de qualidade, e
como sendo a ultima ferramen-
ta que o conselho tem para for-
¢ar mudanga nesse quadro, foi
decretada a interdi¢ao ética dos
meédicos, nesse caso uma inter-
dicdo parcial”, esclarece Hyder.
A maternidade foi elaborada para
trabalhar com quatro plantonis-
tas ou mais, portanto todas as
vezes que houver menos de qua-
tro plantonistas, a maternidade
¢ fechada e apenas casos refe-
renciados como de alto risco é
que recebem atendimento. “Essa
interdicao pode parecer a prin-
cipio uma malvadeza para com
a populacao, mas na verdade isso
&um grito de socorro, € um grito
para dizer que ndo tem mais con-
digoes. Condigao de trabalho ndo
€ 0 médico querer ganhar mais,
ou que ele esta cansado e ndo
quer mais trabalhar, a questio &
que ele nao vai conseguir aten-

der e o risco para a mae e para
0 bebé é um risco real”, explica
Aragdo que informa também que
a interdicdo ética vai durar até
que a situacao seja resolvida.

» Estatutarios x
Celetistas

Durante o periodo que foi decre-
tada a interdicéo ética, vdrias
vezes a maternidade esteve com
menos de quatro médicos no
plantdo. A dltima vez foi no saba-
do passado, 10 de agosto. O con-
selho foi acionado as 18h pela
propria diregao da MNSL e per-
maneceu na unidade até as 22h.
Neste dia, a maternidade Santa
Izabel havia fechado as portas e
as parturientes recorrem claro,
a MNSL. O membro do conse-
lho garante que o problema com
as escalas médicas se agrava aos
finais de semana porque diminui
o nimero de profissionais.

“N6s temos hoje uma miscela-
nea de contratagao na SES e na
FHS, porque na verdade hoje nin-
guém sabe o que ¢ Fundacéo e
0 que é Secretaria porque esta
tudo misturado e acho que nem
eles entendem como isso fun-
ciona. O fato é que nos temos
médicos estatutirios e médicos
celetistas. Os estatutdrios sao 0s
que entraram por concurso, tem
uma garantia do emprego € carga
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os ha saude a politica publica inadequada

ajizou quatro Acoes contra o Estado e da Fundagdo Hospitalar de Salide para normalizar as inadequagdes e garantir assisténcia de qualidade
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hordria definida. O celetista entrou
POr CONCUrso ou contratagao,
ganha trés ou quatro vezes mais
que o estatutdrio fazendo o
mesmo servico. Os estatutdrios
por ganhar menos e ser da casa
eles trabalham durante a sema-
na e cumprem sua carga hord-
ria, e o final de semana fica com
0s celetistas. Porém, mesmo que
o estatutdrio queira da plantao
aos finais de semana ele nao
pode, é proibido por uma lei esta-
dual, mais uma vez entra a poli-
tica de saude, que nao permite
que o estatutario faga hora extra”,
ressalta o corregedor.

De acordo com Dr. Hyder, a
politica de satide do Estado é ina-
dequada, os fundionrios sdo des-
respeitados, hd discrepancias
imensas de valores pagos entre
funciondrios fazendo a mesma
tarefa, sem contar com a ausén-
cia de estruturas hospitalares,
especificamente nas maternida-
des da Grande Aracaju, as que
existemn nao funcionam de manei-
ra a conter a demanda reprimi-
da da regido e do interior tam-
bém. “Porgue eu vou trabalhar
no final de semana se eu cum-
pro minha carga hordria e ndo
posso ganhar hora extras?
Porque essa discrepancia de

valor? Até porque a boa vonta-

de ¢ tao grande que o cargo de
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estatutdrio foi colocado em extin-
¢do no Estado de Sergipe, ndo
haverd mais concurso para esta-
tutdrio, s6 para celetista. Verifique
que esse é o processo na MNSL
e no HGJAF, ndo se sabe qual a

sua equipe de trabalho durante

dois ou trés meses seguidos por-
que a rotatividade é muita alta
dos celetistas e isso é uma falén-
cia do sistema”, afirma.

O vice-presidente do Sindimed
ndo acredita em outra solucao
para o problema das escalas médi-
cas sendo o aproveitamento dos
mais de mil médicos estatutarios
da rede estadual de satide, que
segundo ele, foi deixado de lado
pela SES. “Esse é um problema
que se arrasta ha anos, entdo
como é que o Estado vai fazer
para arrumar essas escalas?
Porque a porta de entrada do ser-
vigo puiblico é o concurso, 0 esta-
do nio vai fazer concurso, entao
como sera? Temos 1.015 mil médi-
cos estatutarios jogados de canto
pela propria Secretaria de Estado
da Saide, entao a solu¢ao para
as escalas s6 depende do apro-
veitamento desses estatutarios,
mas para isso € preciso que o
Estado faca um plano de carrei-
ra para esses profissionais que
estao ai a disposicao sem ser apro-
veitados”, sugere Menezes.

De acordo com dados da SES

existem no Estado, na Fundagao
e na Secretaria, 588 médicos esta-
tutdrios, e pelo regime celetista,
a FHS tem 896, entre concursa-
dos e contratados. Sobre a dis-
paridade salarial foi dito pelo
6rgao que sdo regimes juridicos
diferentes, naturezas de contra-
tagao distintas. Quando os médi-
cos fizeram a opgao pela
Fundagio, permaneceram com
o vinculo estatutario, ja que a
natureza da FHS, empresa ptibli-
ca de direito privado, s6 permi-
te ingresso por concurso publi-
co. Porém, os estatutdrios nao
sao impedidos de da planto,
inclusive estdo nas escalas.
Quanto a questio salarial e rees-
truturagao de carreira, a SES
informou que para os celetistas,
o Estado avancou com a apro-
vagio e implantagao do Plano de
Emprego e Remuneracao. Para
0S estatutarios, 0 processo esta
em andamento. O Governo do
Estado abriu o canal de nego-
ciagdo e vem dando continuida-
de as reunides com as categorias.

* MPE"

O Ministério Piblico Estadual
(MPE) ja moveu quatro agdes em
face do Estado e da Fundagéo
Hospitalar de Satide para resol-
ver o problema da Maternidade
Nossa Senhora de Lourdes. “A
MNSL foi construida e pensada
para ser uma maternidade de
alto risco, que é uma materni-
dade referenciada que deve aten-
der apenas pacientes que este-
jam na condigao de classificacio
de risco como alto risco. Mas o
que ocorre é que pelo ndo fun-
cionamento adequado das mater-
nidades do interior do estado, as
parturientes acabam vindo para
MNSL e 14 acaba atendendo

baixo, médio e alto risco, ai resi-
de o primeiro problema que é a

superlotagdo”, explica ‘Euza

‘Missano, promotora de Justiga -
"da curadoria da’étg%%é*-'

As agoes movidas tratam da
escala de neonatologia, abaste-
cimento de materiais, equipa-
mentos e medicamentos, a estru-
tura fisica, escala de médicos obs-
tetras e a criagdo de um centro
de referenciamento de pacientes.
“A primeira acdo diz respeito a
escala da neonatologia e abaste-
cimento de materiais que sdo
imprescindiveis nas UTls
Neonatais (UTIN) que recebem
bebés de alto risco, além do abas-
tecimento de medicagdo e equi-
pamentos. A outra diz respeito 2
superlotacdo da UTIN, a terceira
trata da questao estrutural da
maternidade, o Corpo de
Bombeiros fez uma vistoria e
foram detectados alguns proble-
mas na parte estrutural e nGs ajui-
2amos agao para que sejam cor-
rigidos esses problemas, e a quar-
ta que diz respeito a escala da
obstetricia, porque a gente pre-
cisa adequar a escala para que
haja o atendimento dessas par-
turientes, porque enquanto nao
houver o funcionamento ade-
quado do interior, essas partu-
rientes vio continuar migrando
para a MNSL”, pontua a promo-
tora. Na tiltima a¢ao ajuizada no
dia 07 de agosto, além das esca-
las médicas com €inco médicos,
sendo quatro plantonistas e um
para reserva técnica no caso de
substituigd0 por falta de algum
profissional, 0 MPE determina a
criagdo de uma central de regu-
lagiio para parturientes. “E nessa
central que vai ser identificada a
paciente de alto risco, essa cen-
tral é que vai fazer o fluxo dessas

pacientes”, garante a magistra-
da. De acordo com Missano, 0
MPE tomou conhecimento de
que a Fundacéo est4 fazendo tra-
tativas para fechar as escalas da
obstetricia, informagao confir-
mada pela SES. “Se isso aconte-
cer vamos ter pelo menos o mini-
mo de plantio que o MPE pede
na ACP que é aquele que estd na
regulamentacao da propria FHS
para o quantitativo que recebe
na Nossa Senhora de Lourdes.
O problema é que a maternida-
de estava funcionando com trés,
ou até mesmo dois plantonistas,
entdo ajuizamos a acao, infor-
mamos ao CRM, que provavel-
mente deve permanecer com a
interdigao ética”, comenta.

As principais dentincias que
chegam ao MPE é em relagio as
escalas médicas incompletas
tanto da neonatologia, quanto
da obstetricia, seguida pela super-
lotagdo da MNSL que faz com
que sobrecarregue a assisténcia
quando o Santa Izabel ndo tem
mais condicdes de receber
pacientes. E os problemas recor-
rentes da falta de materiais e
medicamentos, principalmente
antibioticos de uso continuo den-
tro do hospital.

Para as parturientes do interior
que nio conseguiram receber
assisténcia na MNSL e em seu
municipio, a orientagao do MPE
¢ procurar o promotor de justi-
¢a da comarca para que as pro-
vidéncias sejam tomadas. “As
pessoas que moram no interior
devem denunciar se nao houver
atendimento para que sejam
tomadas as providéncias nacque-
la cidade especifica para que a
maternidade tenha funciona-
mento devido. Se a parturiente
foi recusada na maternidade de

Varias
unidades foram
construidas e
nao funcionam”
José Menezes |
Sindimed

alto risco de Aracaju por ndo esta
em condi¢des de alto risco, ela
deve denunciar ao promotor se
sua maternidade nao estd com
obstetra, se estd sem neonatolo-
gia, se nao tem condigoes de fazer
0 parto para que o colega possa
tomar as medidas cabiveis”, ins-
trui. A promotora informou ainda
que devido ao ndo cumprimen-
to de muitas liminares, o MPE
pediu intercessao federal para se
fazer cumprir as determinacoes
judiciais. “Nds encaminhamos a
acdo, o judicidrio concede a limi-
nar estabelecendo um prazo para
regularizar a situacio inadequa-
da a luz da legislacao e quando
nip hi esse cumprimento, 0 MPE
informa ao judicidrio e o proce-
dimento entra em fase de execu-
¢do para cumprimento daquela
liminar, O que ocorre & que mui-
tas vezes essas liminares ndo sio
cumpridas. O que temos feito &
pedir reiteradamente a execugdo,
a reversao da multa estabelecida
para os gestores pelo descum-
primento, que é didria e geral-
mente no valor de R$ 5 mil, além
disso, o0 MPE solicitou agora a
intervengao federal por conta do
descumprimento dessas medi-
das”, conclui a promotora.



