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OS ENFERMEIROS E...

AS POLITICAS DE SAUDE...
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DOMINGO, 29 DE MAIO DE 2011

A crise, as politicas de saude
e o direito ao cuidado...

@ As politicas centradas
na promogao da sauide
e prevencao da doenca tém
de ser assumidas como
investimento a médio
e longo prazo,
independentemente
do ciclo politico

LUIS FERREIRA
ENF.2 SUPERVISOR DO CS PONTA DELGADA

oje, mais de que nunca,
H ninguém duvidade quea
situa¢do em que o pais se
encontra requer um esforgo con-
junto, sinérgico, devidamente
concertado, em prol da reversi-
bilidade da situagéo. E ninguém
-pde em causa que esse proces-
so requer medidas de redugio
de despesas... A questdo que se
coloca relaciona-se com as op-
¢Oes a adoptar, com as medidas
atomar, ou seja, que critérios
sdo utilizados na escolha das es-
tratégias? De que modo é que a
aplicagio dessas medidas n3o
aumenta a precariedade sécio-
econémica em que muitos por-
tugueses ja vivern?

N3o é razoavel, nem moral-
mente aceitivel, que a custada
tentativa obsessiva e desmesu-
rada de reduzir as despesas, se
ponham em causa alguns direi-
tos dos cidadios, constitucio-
nalmente consagrados. Recor-
de-se que o Artigo 64.2 da
Constitui¢ao da Republica Por-
tuguesa explicita que “Todos
tém direito a proteccdo da sat-
de e odeverdeadefender e pro-
mover”. Desse direito decorre,
de forma natural e necesséaria,
um outro direito: “O direito a
Cuidados de Saide”. E entdo na
senda deste direito que qual-
quer sistema de satde deve ser
estruturado, garantindo que
cada pessoa possa beneficiar
dos servicos de satide através de
um sistema equitativo, univer-
sal, geral e tendencialmente
gratuito.

imperativo reequacionar as
politicas de satide, repensar a
efectividade (adequacéo) dos
servigos, redistribuir os recursos
com vista a uma maior equidade
(é possivel fazer mais com os
mesmos recursos), visando a sua
eficiéncia e evitando o desperdi-
cio. A actual crise em que vive-
mos nio pode, de modo ne-
nhum, condicionar o exercicio
de direitos tdo basicos como é o
direito a cuidados de satide.

As politicas de satide devem
ser pensadas para a populagdoe
traduzirem na prética a centra-
lidade da Pessoa, enquanto
utente e Gnica razdo de existi-
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0 Enfermeiro é um agente impulsionador de ganhos em satde...
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As politicas de satide devem ser pensadas para a populagdo e traduzirem na pratica a centralidade da Pessoa

rem. N3o podem, pois, consti-
tuirem-se como pregdes axio-
maticos ou medidas avulso, tan-
genciais, ao sabor da “cor politi-
ca dominante” ou até das
pressoes mediaticas do momen-
to. A seguranca dos cuidados,
com especial atengdo para as
dotagbes de pessoal, assim
como as questdes da acessibili-
dade, ndo podem constituir
prerrogativas partidarias, mas
sim pressupostos de qualquer
politica de satide.

Justifica-se que existam ser-

vigos de satide, abertos 24 ho-
ras por dia, onde apenas estd em
presenga fisica um profissional
de satide, pondo emrisco a efi-
cacia de qualquer intervengio
em situagdo de urgéncia?

Fara sentido, por exemplo,
absorver outro profissional de
satide para declarar que um
utente apresenta um nivel de de-
pendéncia que legitime a aquisi-
¢dodeum “andarilho”, quandoa
situagao foi identificada pelo en-
fermeiro?

Justifica-se que em situacdes

de doenca crénica, perfeitamen-
te estabilizada por um regime
terapéutico adequado, se absor-
va outro profissional simples-
mente por néo haver medidas de
gestdo do regime terapéutico de-
vidamente protocoladas?

Urge, pois, valorizar e apostar
nos estudos econémicos (custo-
beneficio e custo-efectividade)

. de alguns servigos. Sabemos que

os enfermeiros, pela formagio
qualificada que detém, sio pro-
fissionais cujas competéncias
estdo subaproveitadas. Algumas

@ As politicas de saude
devem traduzir modelos
de organizacao de
cuidados de qualidade,
centrados nos cidadaos
€ nas suas reais
necessidades de satide,
garantindo a equidade,
acessibilidade,
efectividade e adequacao
dos cuidados

areas de interveng¢do emergen-
tes sdo altamente sensiveis 4 ac-
tuacdo dos enfermeiros, pelo
que estes podem e devem ser
rentabilizados n3o s6 como
agentes impulsionadores de ga-
nhos em satide, mas também
como responsaveis pela gestio
de projectos de cuidados de pro-
ximidade e como parceiros nas
discussdes técnicas e politicas de
programas relacionados com a
satde.

A promocdo da satide e a pre-
venc¢do da doencatém desera
aposta em qualquer politica de
satide (hd muito tempo que a
satide deixou de ser, apenas e tio
s6, a auséncia de doenga), por-
que constituem propésitos cujos
ganhos, apesar de nio serem
imediatos nem darem “visibili-
dade politica”, sdo indiscutivel-
mente compensatodrios alongo
prazo. ¢



