
Expectativa do governo é imunizar 45mil pessoas nesta fase da campanha. Secretaria de Saúde avisa que há vacina para
todos e é importante evitar aglomerações. A segunda dose para outras faixas etárias também está garantida

Vacinação a partir de
62 anos começa amanhã

Cidades
+ política e economianoDF Brasília, sexta-feira, 23 de abril de 2021 •CORREIOBRAZILIENSE • 13

EEddiittoorreess:: José Carlos Vieira (Cidades) e Ana Maria Campos (Política)
josecarlos.df@dabr.com.br e anacampos.df@dabr.com.br

TTeellss.. :: 3214-1119/3214-1113
AAtteennddiimmeennttoo aaoo lleeiittoorr:: 3342-1000
cidades.df@dabr.com.br

Como funciona umaUTI?
Destinada a pacientes graves, a

unidade de terapia intensiva (UTI)
requer atenção especializada e con-
tínua. Existem diferentes tipos de
UTIs, e elas devem ser de acordo
com o perfil dos pacientes como,
por exemplo, UTI cardiológica, clí-
nica, neonatal, pediátrica ou para
pacientes com covid-19. Nessas
unidades, o paciente émonitorado
dia e noite por causa do risco de
complicações emorte.

Quais equipamentos
são necessários?
A estrutura específica da UTI de-

ve contar comequipamentos como:

respirador, bomba de infusão, desfi-
brilador e cardioversor, carrinho de
parada e outros aparelhos a depen-
der da necessidade do paciente. Es-
se ambiente tambémdeve ter ilumi-
nação adequada com um gerador
próprio, ambiente climatizado, pa-
redes laváveis, visualização perma-
nente dos pacientes e duas pias.

Quais são os profissionais?
Pelomenos seisprofissionais atu-

ampara cada paciente internado na
UTI. São eles: médico coordenador,
intensivista (umpara cada 10 leitos),
enfermeiro coordenador, enfermei-
ro (umpara cada 5 leitos), fisiotera-
peuta, técnico de enfermagem (um

para cada dois leitos) e funcionários
do serviço administrativo.

Oque é umaUCI?
A UCI é uma unidade de baixa

complexidade, com nível de aten-
ção média e baixa. “A diferença é
que a UCI é menos avançada, não
está destinada a cuidar de pacientes
muito graves. Serve para cuidar de
pacientes que estejamemestado de
leve amoderado”, explica omédico
intensivista Rodrigo Biondi. “Por le-
gislação, na UCI não precisa ter to-
dos os leitos respiratórios. Enquan-
to que naUTI temque ter um venti-
lador por leito e atémesmo ventila-
dores reservas”, conclui.

Para saber mais

Até o momento, o
Distrito Federal vacinou
375.706 pessoas com a
primeira dose e 190.706
com a segunda.
Somente nesta quinta-
feira, foram 4.312
aplicações da D1 e
12.831 da D2. Até o
momento, o DF recebeu
onze remessas de
vacinas, sendo 536.560
doses da vacina
CoronaVac e 175.750
doses da vacina
AstraZeneca.

Vacinômetro
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Opúblico de 62 e 63 anos
do Distrito Federal pode
se preparar para começar
a tomar a vacina contra a

covid-19. A imunização desta fai-
xa etária começa amanhã, de
acordo como governador Ibaneis
Rocha (MDB), por meio de uma
rede social. A ampliação acontece
após oMinistério da Saúde con-
firmar a entregade46,5mil doses
da vacina, sendo 34.750 da Astra-
Zeneca e 11.800daCoronaVac.
Durante coletiva de imprensa,

ontem, o secretário da Saúde do
DF,OsneiOkumoto, disse que es-
pera vacinar cerca de 45mil pes-
soas nesta etapa. “Clamamos às
pessoas para que tenham pa-
ciência, que possam fazer a sua
vacinação commuita tranquili-
dade. Teremos doses guardadas
para quem precisa da vacinação
da segunda dose. Temos 45 mil
pessoas entre 62 e 63 que recebe-
rão a vacina”, ressaltou.
Nas redes sociais, Ibaneis fa-

lou sobre os próximos passos da
campanha de vacinação. “Con-
forme a ordem de prioridades
definida por portaria nacional,
depois da vacinação dos idosos
(até 60 anos), o próximo passo
será iniciar a vacinação de pes-
soas com comorbidades, além
dos professores”, disse. Ibaneis
destacouqueesperavao enviode
80mil doses, mas que a previsão
ainda carecia de confirmação do
órgão federal. Agora, a expectati-
va do emedebista é receber bre-
vemente doses suficientes para
ampliar a vacinação tambémpa-
ra os professores.

Segunda dose
Emmeio à pandemia, tomar a

segunda dose da vacina é vencer
uma das principais batalhas con-
tra o vírus. É com essa sensação
que a funcionária doHospital da
Criança de Brasília (HCB)Maria
de Lourdes Clementina, 42 anos,
moradora do Cruzeiro, comemo-
rou a vacinação, ontem, na Uni-
dade Básica de Saúde (UBS) 2. A
imunização do pessoal da saúde
é uma das prioridades do GDF.
Lourdes afirma que não deixará
de se descuidar. “A maioria das
pessoas acha que, porque al-
guém tomou a vacina, pode sair
na rua fazendo o que quiser. Não
é assim”, pondera.
Nomesmo local, a enfermeira

técnica Keyla Lima Almeida, 33,
moradora de Ceilândia, também
se emocionou coma segundado-
se da AstraZeneca.Tendo contato
direto todos os dias com remoção
hospitalar e na casa de pacientes
por ambulância particular, a en-
fermeira ressalta a importância
de estar imunizada. “É um avan-
ço. Eumesmapeguei e passei pa-
ra o meu pai em junho de 2020.
Tive sintomas como febre, perda
de olfato e paladar,masme recu-
perei na outra semana. Já omeu
pai ficou internado por 15 dias na
UTIeserecuperoudepoisdeduas
semanas. Ele tevemais de 50%do
pulmãocomprometido”, conta.
A Secretaria de Saúde afirmou

quenãovaimais instalar leitosde
unidade de terapia intensiva
(UTI) nos hospitais de campanha
para atendimento exclusivo de
pacientes com covid-19. Segun-
do a pasta, serão instaladas 300
unidades de cuidados interme-
diários (UCI).
De acordo com omédico in-

tensivistadoHospital BrasíliaRo-
drigo Biondi, mesmo que tenha
suporte ventilatório, amodalida-
de não pode atender casos mais
graves da doença. “Mesmo que a

UCI seja bem equipada, de acor-
do com a legislação, se um nú-
mero grandedepacientes evoluir
com insuficiência respiratória,
necessitando de ventilaçãome-
cânica, é possível que não te-
nham equipamentos suficientes
para atender esses pacientes”, ex-
plica o especialista.

Desafogo
Outra preocupação está rela-

cionada à quantidade de profis-
sionais. “NaUCI, émenor do que
naUTI”, afirmaBiondi. No entan-
to, o intensivista destaca que criar
leitos intermediários para pacien-
tesgravesqueapresentammelho-
ras é eficaz para desafogar asUTIs
da redepública da capital. “Éuma
excelente ideia se for utilizada co-
mo via de retirada de pacientes
das UTIs”, pondera. “A UCI teria
umpapel extraordinário. Levando
para o hospital de campanha e li-
berando leitos doHran eHospital
de Base, por exemplo. Se for feito
dessa forma, será umgrande gan-
ho”, conclui oespecialista.
OsecretáriodaCasaCivil,Gus-

tavo Rocha, durante coletiva de
imprensa, destacou que os leitos
dos hospitais de campanha terão
os mesmos equipamentos de
umaUTI. “A diferenciação é ter-
minologia utilizada porque, se-
gundo oMinistério da Saúde, pa-
ra ser definido como UTI, tem
que ter centro cirúrgico. E nos
hospitais de campanha não há
centro cirúrgico”, disse.
Segundo Rocha, com as uni-

dades será possível solucionar o
problema da lista de espera na
capital. “Vamos conseguir zerar a
lista de espera dos leitos”, ressal-
tou. Nesta quinta, o governador
Ibaneis disse, por meio de uma
rede social que “os 300 leitos dos
hospitais de campanhaque estão
em construção têm todo equipa-
mento para atendimento deUTI,
incluindo suporte para diálise,
que não consta em leitos de UCI.
É por isso que eles vão sim solu-
cionar a questão da fila por leitos
deUTI”.

Mortes emqueda
ODistrito Federal registrou,

ontem, 52mortes causadas pelo
novo coronavírus. O número de
infectados ficou em878, segundo
dados do boletim epidemiológico
da Secretaria de Saúde. Amédia
móvel de casos está em 1049 e a
de óbitos, em 50,29. Os números
representam queda de 19,62% e
23%, respectivamente, em relação
aoque foi registradohá14dias.
Pesquisador doCentroUniver-

sitário Iesbepós-doutorpelaUni-
versidade deBrasília (UnB) Breno
Adaid calcula que, emabril, amé-
dia demortes foi crescente até a
terceira semana. “Tende a apre-
sentar queda refletindo os casos
do finalmarço”, diz. Segundooes-
pecialista, amédiamóvel seguiu
caindo por conta da diminuição
da taxa de contágio (atualmente
em 0,86). “A expectativa é de que
no final do mês ocorra inicial-
mente leve aumento”, afirma
Adaid.
Apesar da queda, o pesquisa-

dorapontaqueabril foiopiormês
doDFemnúmerodemortos e ta-
xa de letalidade. Por isso, apesar
dos resultadosmenores nos últi-
mos dias, amédiamóvel seman-
témaindaalta.“Asmortes tendem
a diminuir em reflexo da redução
de casos queocorreu emabril, ca-
so ocorra umaumento grande na
taxa de contágio, os óbitos voltam
asubir em junho”, afirma.
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