O repérier que
salva vidas ..

! A histéria de como um jornalista i
criou a organizacao de médicos | .gg
que ajuda os paises em ity

desenvolvimento



O SERTAO DO Quénia, a
manha desperta o hospi-
tal em Garissa. O avidao
¢ 0 meio mais seguro de
Chegar ao principal distrito de uma
regidao escassamente povoada. Via-
jantes arriscam-se a serem agredi-
dos e roubados nas estradas. Aqui,
Ingvar Syk, cirurgiao sueco de 39
anos, estd prestes a receber seu pri-
meiro paciente na Africa.

O cheiro pungente espalha-se

pela enfermaria. Através das jane-
las, Syk vé o rebanho vagando por
ali, sujando o terreno do hospital.
O paciente apresenta grandes feri-
mentos causados por mordidas de
crocodilos nos bracos, pernas € ab-
dome. Syk faz a costura. Por volta
da hora do almogo chegam ao hos-
pital dois homens atacados por la-
droes de estrada: um levara um tiro
no estdbmago; o outro, na virilha.

O doutor Syk esperava que as




condicoes fossem dificels naquele ca-
lor de 35 graus: “Isso ¢ ainda pior do
que eu imaginara.”

O MEIO DA NOITE Anders Me-
bius, cirurgido de 55 anos, de
Givle, Suécia, € despertado
abruptamente no hospital de Chicu-
que, Mogambique, junto ao Oceano
Indico: “O médico tem de vir; essa
mulher nao consegue parir.”

O ambiente assemelha-se ao parai-
s0, com palmeiras ondulantes e casas
de telhado de sapé. Mas as aparéncias
enganam: Moc¢ambique € um dos pai-
ses mais pobres do mundo, depois de
anos de guerra civil, sccas e fome. O
doutor Mebius acaba de chegar, apds
delongas no percurso dramético pelas
estradas acidentadas. Na colisdo com
outro veiculo, o 6nibus em que viajava
foi parar dentro de uma vala, o que
atrasou a viagem por varias horas. E
agora ele tem de fazer uma cesariana,
algo que nunca fez. “Nao ha escolha”,
reflete. “Sou o Gnico médico aqui.”

Felizmente, ja viu outros cirurgioes
realizando cesarianas na sua terra na-
tal. Mée e filho sobrevivem, a despeito
das condicdes primitivas.

ERTA MULHER LEVA a netla ao
Centro de Saude de Emkuzwe-
ni. Embora nascida nos campos
férteis do norte da Suazilandia, fica
evidente que a menina esta desnutri-
da. Seu corpinho encontra-se inchado
¢ 0 cabelo ficou vermelho-claro. O
doutor Bodil Haastrup, 50 anos, de
("-;I:pcnlu.lguc, Dinamarca, examina a
crianca apatica.

A enfermaria do hospital onde ela

esta internada encontra-sec lotada,
com dez camas e colchoes espalhados
pclo chao. Exame mais atento revela
que a menina tem tuberculose ¢ ane-
mia, devido a um parasita intestinal.
Recebe medicacdo, além de ser sub-
metida a dieta nutritiva ¢ variada.

O doutor Haastrup sabe que a prin-
cipal causa do mau estado fisico da
menina € a ignorancia. Ela vem subsis-
tindo através de carboidratos, como
mingau de¢ painco, comida basica na
regido. Isso lhe da poucas proteinas e
vitaminas. Depois de dois meses no
hospital, a garota sorridente pdde vol-
tar para a avo. “Ferva sempre a dgua e
faca a menina comer mais do que min-
gau. Também deve comer -carne,
amendoim e legumes”, recomendam a
avo. A maior parte das criancas grave-
mente doentes que chegam ao hospi-
tal sobrevive. Com medicacao e dieta
apropriada. dentro de seis meses a me-
nina estara sadia de novo.

NGVAR SYK, ANDERS Mebius e Bodil
Haastrup sdo apenas trés dos quase
500 médicos voluntarios que, desde
1988, sc apresentaram para trabalhar
nos paises em desenvolvimento pelo
Banco de Médicos do Rotary ¢ o Ban-
co de Médicos da Escandindvia. Ja sal-
varam centenas de milhares de vidas.
A maior parte dos médicos é sueca,
mas numero crescente vem da Norue-
ga, Dinamarca, Finlandia, Holanda e
Reino Unido. Sao enviados aos hospi-
tais onde faltam médicos, competencia
médica e equipamento moderno — on-
de as instalagdes e condi¢Oes sanita-
rias sdo abaixo do padrao.
A organizacao ¢ lantastica. No en-




tanto, ainda mais notavel ¢ o fato de
seu fundador ser leigo: o jornalista Lars
Braw. Na qualidade de reporter, Braw
viajou muito pelos paises em desen-
volvimento. O que viu o afetou pro-
fundamente. Quando chegava as al-
deias no deserto da Africa, muitas
vezes as pessoas pensavam que fosse
médico. Mostravam-lhe os ferimentos.
Criancas atacadas de poliomielite
aproximavam-se¢ rastejando. Cegos
eram levados até ele, que ficava ali, se-
gurando a camera e o bloco de notas,
sentindo-se impotente.

A principio, teve vontade de mudar
de profissdao. No entanto,
era casado e tinha dois fi-

Extrabladet, com circulagao de um mi-
lhdo de exemplares. O primeiro nime-
ro tratou do Oriente Mcdio e seus
campos de refugiados. Também viajou
a Argélia e ao Iémen, onde a agitacao
politica causava grande sofrimento.
Foram tempos de provacdo. Mais
tarde, quando cra editor-gerente do
Kviillsposten, um dos maiores jornais
da Suécia, passava todas as horas livres
trabalhando em programas assisten-
ciais. Braw e os leitores sustentavam o
Auxilio da Igreja da Suécia em seu
projeto de perfuracdo de pogos na
India. Foi a Etiépia dar apoio a Carl

Criancas com poliomielite
chegavam rastejando e
cegos eram levados até ele

lhos pequenos. “Ndo ¢
sensato estudar durante
anos para ser médico”,

disse a mulher. “Mas um
dia fare1 algo por essa gente.”

CAMINHO PARA criar o
Banco de Médicos seria
longo. Mas a ajuda ao
povo sofrido dos paises em
desenvolvimento corre co-
mo um fio por toda a vida
profissional de Braw.

Ele nasceu em 1920,
em Kosta, provincia de
Sméland, na Suécia. Bem
cedo comecou a trabalhar
para jornais locais. Nos anos
50, quando ocupava o cargo
de gerente de noticidrio e,
depois, de editor-chefe do
Skanska Dagbladet, ndo dei-
xara de se dedicar também
a0 programa “Salve as Crian-
cas”. Era editor da revista

Gustaf von Rosen, lendirio piloto
que levava alimentos de avido para
e O povo faminto. Braw fo1 captura-
* do por guerrilheiros na Eritréia e
ameacado de morte. No entan-
1o, seus poderes de persuasao
A% ndo o trafram e ele conse-
% guiu livrar-se da ameaga,
| apOs muita conversa.
L e Com os anos, foi sur-
> gindo a idéia do Banco
’} de Médicos. Braw, po-
rém, tinha um grande pro-
blema: como financia-lo?
Depois de deixar a Kvillspos-
ten em 1985, foi editor do Rotary
Norden. Em 1986, visitou a sede
do Rotary em Evanston, Illinois,
EUA, onde a fundacao prome-
teu financiar viagens e despesas
de todos os médicos filiados que




desejassem trabalhar nos paises em de-
senvolvimento. Rotarianos da regido
sul da Suécia doaram 10 coroas cada
um, fornecendo 50 mil coroas suecas
para a administragdo necessdria. Era o
comeco!

Como recrutar médicos? A princi-
pio, Braw encontrou atitudes negati-
vas. “Voce acha mesmo que um médi-
co aceitaria sem pagamento?” Ele
ouvia essas palavras repetidamente,
mas respondia: “Estou convencido
disso!” Publicou a idéia no Rotary
Norden. Dez médicos se ofereceram
como voluntdrios. Foi o momento de-
CISIVO.

Para onde enviaria os
meédicos? Entrou em con-
tato com o Conselho Mis-
sionario Sueco, agente
coordenador de varias so-
ciedades missionarias, € soube quais
hospitais precisavam de médicos. Es-
tava, entdo, pronto para agir.

B AKAN SIMONSSON fo1 um dos pri-
'meiros médicos a se apresentar
@ £ como voluntario. Simonsson, 58
anos, trabalha como pediatra em
Ystad, Suécia. Em 1988, enviaram-no
a0 Centro de Satde de Emkuzwent, na
Suazilandia, onde passou sels semanas,
tratando de 40 pacientes por dia. Pade-
ciam de doencas graves que ja foram
dominadas ha muito tempo, ou que
nunca existiram na nossa parte do
mundo: malaria, tuberculose e febre ti-
[6ide. Outros sofriam de pneumonia,
asma ¢ derrame. Alguns tinham feridas
infeccionadas ¢ abscessos.

Nao obstante, sua estada represen-
tou experiéncia positiva. Amou o po-

vo e a paisagem linda, com montanhas
ondulantes no horizonte ¢ pastagens.
As experiéncias deixaram nele im-
pressao inesquecivel. “Nunca somos
os mesmos depois de trabalhar no hos-
pital de um pais em desenvolvimen-
to”, revela.

O Banco de Médicos era agora rea-
lidade! Naquele mesmo ano, mais 30
meédicos foram enviados ao exterior.

“SEDE”  DESSA  oOrganizacao
nao-governamental € o aparta-
mento de Braw em Malmo,
Suécia. O escritorio € o verdadeiro nu-

Muitos dos meédicos dizem

que essa € a maior

experiéncia de suas vidas

cleo da organizacdo; a sala, o centro de
conferéncias.

A maquina de fax apresenta men-
sagem de Nairobi, com apelo de um
hospital do Quénia, que precisa de ci-
rurgido. O telefone toca. Braw fala
com medicos que desejam ajudar e
com Kaleb H6lén, o coordenador, cu-
ja tarefa principal € colocar o médico
certo no hospital certo.

A correspondéncia chega com rela-
torios de médicos que completaram
seus estagios, descrevendo problemas
¢ sucessos. “Relatorios nos dao noti-
cias sobre condicoes insatisfatorias
que podem ser corrigidas”, diz Braw.

Hoje pela manha, o Banco de Mé-
dicos recebeu duas cartas de Zambia.
A primeira de um hospital para crian-
cas incapacitadas em Lusaka, a capi-
tal, e outra de um hospital no Copper



Belt. Nenhum dos dois hospitais pos-
sui médico. Ambos pedem auxilio. Ao
mesmo fempo, chega carta de um hos-
pital em Harare, Zimbabue, solicitan-
do ajuda. Harare precisa de especialis-
tas em doencas venéreas. Lusaka
necessita de ortopedistas para criangas
incapacitadas.

As cartas mal haviam chegado
quando Braw e os colegas comegaram
os preparativos para trés novos hospi-
tais. No Banco de Médicos, todos os
assuntos sdo tratados imediatamente.

Durante o dia, Braw tem vanas
conversas telefénicas com outros par-

Cenas de Garissa: o médico sueco
Carl-Axel Ekman operando com auxilio
da equipe africana, e posando com uma
jovem mae, cujo bebé nasceu através de
cesariana. O menino recebeu o nome
de Ekman Niaroge

ticipantes do Banco de Médicos. Cada
qual € responsavel pelo proprio setor:
relacoes publicas, distribuicao, finan-
cas e vendas de produtos que geram
recursos para a operac¢ao. No total, no-
ve pessoas tratam da parte administra-
tiva. Todos moram em Skéne, e traba-
lham de graca.

Hoje, os médicos sdo recrutados de
maneira diferente: através de antn-
cios em publicacoes médicas. O escri-
torio central distribui o periédico
“Noticias do Banco de Médicos Ro-
tary”, publicado em sueco e em inglés.
Médicos que ja estiveram em campo
relatam suas experiéncias aos colegas.

A organizacdo esta crescendo e se



expandindo rapidamente. Em 1995, 98
médicos foram enviados a 22 hospitais
em 12 paises. No ano seguinte, foram
117 médicos para o exterior.

FARIOS MEDICOS acreditam que
trabalhar nos paiscs em desen-
volvimento ¢ a maior experién-
cia de suas vidas. “Fazer tanto com tao
poUCOS recursos, em comparacio ao
que tinhamos em nossa terra, foi edu-
cativo”, conta Ingvar Syk, que normal-
mente trabalha como cirurgido gastro-
intestinal no Hospital Geral de Malmo.
“O trabalho deu-me satisfacao como
médico e como ser humano.”

Colegas dos outros paises nordicos
concordam. Knut Sanderud, 74 anos ¢
cirurgiao de Larvik, tem histérico me-
moravel. Ja trabalhou como especia-
lista em medicina acrondautica para as
forgas de defesa norueguesas. Quando
s¢ aposentou, nao ficou acomodado.
Por dez vezes o Banco de Médicos ja o
enviou a locais na Africa. Enquanto
esteve la, batcu o proprio recorde e,
com sua equipe, realizou 35 operacoes
em 48 horas.

A capacidade e criatividade profis-
sionais dos médicos estdo sempre em
teste. Quando John Tylleskiir, ginecolo-
gista sueco de 61 anos chegou a ilha de
Pemba, em Zanzibar, teve de aprender
a atender os doentes com uma lanterna
na testa, num hospital sem eletricidade
a maior parte do tempo.

Trabalhar para o Banco de Médi-
cos niao deixa de apresentar riscos.
Certa noite, em novembro de 1993,
trés médicos estavam no hospital em
Garissa quando ouviram alguém ba-
tendo a porta. Henning Engberg, 60

anos, clinico geral de Malung, Suécia,
abriu-a. La fora havia seis bandidos.
Um deles enfiou o rifle pela porta.
Engberg conseguiu fechd-la a forga,
mas nao antes que um dos bandidos
ferisse seu braco com machete. Cha-
maram a policia ¢ os bandidos desa-
pareceram.

NTIGAMENTE, 0 hospital de Ga-
rissa encontrava-se em péssimo
estado. Hoje, gracas ao Banco
de Médicos, € quase vitrine em matéria
de cirurgia e ortopedia. Os médicos
tém excelente reputagdo. “Sentimos
que podemos confiar na continuidade
do servico de alta qualidade que forne-
ce 0 Banco de Médicos”, diz o doutor
Babu Swai, coordenador médico do
trabalho da Comissao da ONU entre
os refugiados no Quénia. “Os cirur-
gioes sao experientes, dedicados e mui-
to qualificados.”

ARS BRAW E HOMEM de muitas
idéias. Visita os hospitais, conver-
sa com todos, localiza problemas e
encontra solugdes. Esta constante-
mente desenvolvendo sua idéia bésica.
Os médicos suecos, por exemplo, po-
dem tirar licenca por até seis semanas
¢, em certos casos, por mais tempo.
Mas nos hospitais dos paises em de-
senvolvimento, a continuidade ¢é im-
portante. For assim que teve a idéia do
revezamento de médicos, em que vi-
rios profissionais se alternam durante
periodos limitados.

Ele aprendeu que muitos médicos
nos paises em desenvolvimento jamais
conseguem tirar férias. Os voluntdrios
do Banco de Médicos substituem os




que precisam urgentemente de repou-
SO € recreacao.

A idéia de mdédicos de jipe ¢ mais
um exemplo de criatividade. Em 1992,
quando visitou o hospital de Maseno
(junto ao Lago Vitoria), apenas alguns
doentes ocupavam as enfermarias. Pa-
cientes pobres nao podiam pagar nem
a viagem ao hospital, quanto mais as
contas do hospital.

Braw, entdo, pediu ao doutor Jarl
Magnusson para organizar nova ope-
racao. Magnusson. 62 anos, clinico ge-
ral em Sunne, Suécia, adquiriu expe-
riéncia em paises ¢cm desenvolvimento
durante a estada dc
um ano no Sudao.

Magnusson  de-
veria criar rede dc
dispensarios no in-
terior, na distancia
de duas horas de carro dec Mascno, ¢
depois se assegurar de que médicos do
hospital os visitariam regularmente.
La, médicos teriam acesso a todo o
equipamento, remdédios ¢ vacinas ne-
cessarios. Quando pacientes nao po-
dem ir ao hospital, médicos de jipe vio
aos pacientes, podendo, desse modo,
atender os mais necessitados.

A (ltima criacao de Braw ¢ o Fundo
de Pobreza do Banco de Médicos.
“Queremos alcangar os mais necessita-
dos”, explica. “Quando hospitais ¢m
que trabalham os profissionais do Ban-
co de Médicos exigem pagamento de
pacientes que ndo (€m dinheiro, nosso
Fundo de Pobreza paga as contas.”

A PRIMAVERA de 1994, Lars
Braw reccbeu o titulo honora-
rio de Medicina da Universi-
dade de Lund. “Lars Braw criou em-
preendimento humanitario duradouro
que atraiu a atengdo internacional™,
frisou Nils Gunnar Toremalm, profes-
sor emérito, ao sugerir que Braw fosse
promovido a médico honorario. “Ele
cncheu os doadores de entusiasmo ¢
inspirou muitos médicos a partilharem
sua capacidade de curar doengas em
locais onde o atendimento médico
adequado ¢ precério.”

Mas Braw ndo pretende repousar

Quando pacientes nao
podem ir ao hospital, médicos
de jipe vao aos pacientes

sobre os louros. “Sonho em criar ban-
cos de médicos no mundo inteiro™, diz.

Ja surgiram na Gra-Bretanha e Ho-
landa. Em seguida vird a Alemanha,
Rotarianos e médicos na Franga, Ttdlia
e Malta ja demonstraram interesse,

E, o tempo todo, Braw ¢ os colegas
concebem novos plwos. Agora. o
Banco de Médicos pretende dar mais
um passo a frente ¢ permitiv que estu-
dantes de Medicina das universidades
locais facam estdgio de internos nos
diversos hospitais.

“A meta ¢ que os hospitais assu-
mam o controle da operagcao™, conta
Lars Braw. “Isso nido acontecerd de
imediato, mas ¢ 0 nosso objetivo.”

UMA EMPRESA DE IDAHO que imprime convites de casamento reccbeu
uma encomenda dos pais de uma futura noiva convidando as pessoas para
o que descreveram como o casamento e churrasco de nossa [ilha™.



