LA CARTERA DE SERVICIOS Y LAS UNIDADES DE REFERENCIA, EN EL CENTRO DEL DEBATE
Mas servicios compartidos y menos hospitales de

referencia, apuestas de futuro en gestion

Los hospitales de pequefio, mediano y gran tamafio ofrecen sus criterios y propuestas para
asegurar la sostenibilidad del modelo a largo plazo
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La posibilidad de compartir servicios entre distintos hospitales mediante convenios de
colaboracién y la necesidad de reducir el nUmero de hospitales de referencia, han sido dos de
las principales propuestas debatidas en la primera mesa de expertos del Ill Encuentro de
Directivos de la Salud organizado por Sanitaria 2000 en Lerma (Burgos).
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De izquierda a derecha: Gloria Forés; gerente del Hospital Universitario Fundacién Alcorcon y
moderadora de la mesa; Manuel Alcaraz, gerente del Hospital Universitario Virgen de la
Arrixaca de Murcia; Manuel Tordera, gerente del Hospital Virgen de la Luz de Cuenca; y

Rafael Gotsens, gerente del Hospital Sant Celoni de Barcelona.

Rafael Gotsens, gerente del Hospital Sant Celoni de Barcelona, ha sefalado la dificultad que
tienen los hospitales pequefios para atraer profesionales y ha apuntado a los convenios de
colaboracién con otros centros y a la externalizacion de determinados servicios como férmula
para ofrecer una cartera de servicios mas completa y eficiente. En concreto, el hospital que
dirige Gotsens ha apostado por “alianzas estratégicas” con hospitales de referencia
(Granollers), terciarios (Clinic de Barcelona) y comarcales (Mollet) para asegurar una cobertura
completa de las necesidades de sus mas de 70.000 visitas anuales.

Por su parte, Manuel Tordera, gerente del Hospital Virgen de la Luz de Cuenca, ha aportado la
experiencia de los hospitales de referencia en provincias con decrecimiento de poblacién y con
escasez de profesionales. Tordera ha subrayado la “angustia” que provoca el “tener que
negociar hasta tres o cuatro horas con otros hospitales para derivar a un paciente al que no
podemos atender”.

Compartir servicios de referencia

En este sentido, el gerente del Hospital Virgen de la Luz ha llamado a la reflexion de las
administraciones sanitarias para que adecuen las carteras de servicios a las caracteristicas de
las poblaciones de referencia. “Hay que contemplar la posibilidad de compartir servicios que,
por baja casuistica, muchos hospitales pequefios y medianos no pueden asumir”, ha
asegurado Tordera.

Como representante de los hospitales terciarios, Manuel Alcaraz, gerente del Hospital
Universitario Virgen de la Arrixaca de Murcia, ha propuesto durante su ponencia “establecer
niveles minimos de actividad para autorizar el tratamiento de determinadas patologias y la
adquisicién de equipamientos de alta tecnologia”. Alcaraz también ha puesto en duda la
conveniencia de que todos los hospitales universitarios sean de referencia y la necesidad de
compartir servicios de referencia para asegurar una asistencia de calidad.



