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GRANADA

Salud ampliara a sindicatos el plan
de mejora del Hospital del Campus

®Sevana
establecer contactos
para solucionar las |
carencias detectadas
en el nuevo centro

S..Vallejo GRANADA

La Consejeria de Salud es cons-
ciente de los problemas que se
han detectado en:los primeros
meses de funcionamiento del
nuevo hespital. Desde el primer
momento se han admitido défi-
cit puntuales, que se han acre-
centado con protestas de fami-
liares, usuarios y trabajadores
tras el rodaje del centro hospita-
lario en su primer verano de
funcionamiento al cien por cien.

Si hace una semana se puso
en marcha una nueva fase del
plan de mejora del centro con
un cuestionario a trabajadores
para detectar los fallos que
ellos han encontrado y sus ne-
cesidades una vez instalados en
el hospital, ahora la intencién
es incorporar a los sindicatos a
ese plan para solucionar las ca-
rencias y buscar soluciones.

El propio consejero de Salud,
Aquilino Alonso, aprovechd el
viernes su presencia en un acto
en Granada por el aniversario
de la Escuela Andaluza de Sa-
lud Publica (EASP), para plan-
tear en un encuentro informal
a varios representantes sindi-
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ESDE el pasado 2 de ju-

© } lio la sanidad ptblica

granadina tiene un antes

y un después. Se trata de

una fecha que podemos tachar

de histdrica ya que se produce

una innovacién marcada por la

apertura del Hospital del Cam-
pus dela Salud.

Lacapital granadina est4 expe-
rimentando una transformacién
en la distribucién de sus dos
grandes hospitales publicos, que
pasan de ubicarse con una cerca-
nia de apenas 200 metros y am-
bos en el niicleo urbano de la ca-
pital, aimplantarse uno en la zo-
nanorteyotro en el dreasur de la
ciudad. Siguen funcionando dos
grandes hospitales generalistas.

El hospital del PTS funciona ya al completo desde hace tres meses.

Los sindicatos han
planteado ya carencias
y se reuniran hoy con
la gerencia del hospital

cales que la Administracién es-
td abierta a mantener reunio-
nes para mejorar el mapa sani-
tario tras la fusién de hospita-
les y reordenacién de la asis-
tencia en tres grandes centros:
Campus, Caleta y Materno.
“Cualquier traslado a un gran
centro genera complicaciones

al principio, ya lo dijimos en el
traslado, pero todos debemos
trabajar para mejorar aquellas
cosas que se pueden mejorar”,
asegurdé el consejero, que insis-
tié en abrir un camino en el que
todos trabajen juntos. De he-
cho, habra reuniones ~hoy un
primer encuentro con la geren-
cia y todos los sindicatos— para
tratar estos asuntos cCOmo com-
plemento al plan.de mejora ini-
ciado por la gerencia de los
hospitales y del que se sabran
resultados en breve. “Estamos
abiertos a mantenerreuniones,
ya los estamos haciendo con
profesionales, y muchos apo-

UN HITO EN GRANADA

Un cambio y modernizacidén ne-
cesaria ya que, a su vez, se dupli-
caban las especialidades médi-
cas, condistribucién irregular de
la tecnologia. La ciudadania, se-
gtin la zona de la capital o de la
provincia en la que residiera, te-
nia mejor o mayor acceso a los di-
ferentes recursos hospitalarios.
Cuando se construye el nuevo
hospital, habia varias posibilida-
des de apertura o funcionamien-
to. Una era trasladar en bloque el
“antiguo hospital Clinico, perpe-
tuando las diferencias poblacio-
nales, y la otra, unificar servicios
y prestaciones de una manera ex-
ponencial, lo cual mejoraria las
prestaciones de forma igualitaria
paratodala poblacion granadina.
Teniendo en cuenta que mas del
50% de los pacientes que ingresan
en el hospital lo hacen desde los
servicios de urgencias hospitala-
rios, la decisién de plantear los
tres hospitales por procesos asis-
tenciales afines: en el Campus de
la Salud mds especifico para la

asistenciaa patologias neurotrau-
matoldgicas; en Caleta, mds gene-
ralistas, y en Materno Infantil de-
dicadas a la atencién al nifio y la
mujer, ha venido condicionado
para mejorar-los grandes proce-
sos asistenciales, tales como al pa-
ciente politraumatizado; ictus ce-
rebral; infarto agudo de miocar-
dio o infecciones, entre otras.

Con la nueva reforma y distri-
bucidn, se mantienen tres gran-
des dreas de urgencias mejora-
das, ya que tanto en el Campus
de la Salud como en Caleta, se
potencian los recursos humanos
y técnicos para poder atendera la
poblacidn con una mejora de la
calidad evidente.

Cualquier paciente es
atendido de forma

‘Gptima en estos dos

grandes hospitales

ARCHIVO

yan la organizaciény estén tra-
bajando para mejorarlayese es
el camino en el que todos debe-
mos trabajar”, dijo.

Los sindicatos han traslada-
do en este tiempo a la Adminis-
tracion la necesidad de mejorar
en los problemas que se han de-
tectado de falta de personal,
descoordinacién de servicios o
falta de medios.

Salud sigue insistiendo en que
el cambio del mapa sanitario es
una modificacién positiva para
los ciudadanos, que tendran
tres grandes hospitales con tec-

nologia y medios para dar aten- .

cién a todos los granadinos.

Los equipos de profesionales de
urgencias de ambos hospitales
tienen una formacién general y
especifica en todos los dmbitos de
urgencias, pudiendo tratar cual-
quier proceso urgente que se pre-
sente. Sin embargo la derivacién
de los pacientes mids graves por
parte de los equipos de emergen-
cias se hara de forma dirigida, alli
donde estan los especialistas ylos
recursos técnicos necesarios para
su mejor solucién.

Para ello, y conociendo que ini-
cialmente las distancias de los
hospitales es mayor que la actual,
se han preparado las dreas de ur-
gencias de tal forma que se garan-
tiza que cualquier paciente es
atendido de forma Gptima en
cualquiera de estos dos grandes
hospitales. Por ejemplo, en Cale-
ta se podrd atender a un paciente
con una fractura y en el Campus a
un paciente con insuficiencia res-
piratoria grave, ya que se dispon-
dréa de facultativos de urgencias
para atender cualquier tipo de pa-

El alcalde pide
que se aclare el
objetivo del 16-0
para respaldar
la protesta

L. Mingorance GRANADA

A seis dias de la manifesta-
cidn del 16 de octubre orga-
nizada contra la fusién de
los hospitales de la capital,
el alcalde de-Granada, Paco
Cuenca, sigue manteniendo
en el aire su asistencia o no
a la convocatoria, que par-
tird a las 12 de la mafiana
del domingo desde el Hos-
pital Clinico.

El alcalde dijo ayer que no
descarta “nada”. “Lo que
quiero es que se despeje qué
se defiende”, aclaré. “Sigoen
la misma posicion. Todavia
no lo sé. Tengo que tener la
méaxima informacioén, es fun-
damental para tomar una de-
cisidn”, revel6 ayer.

Ya el alcalde dijo la semana
pasada sobre su asistencia
que si se defendia la mejora
de la sanidad publica acudi-
ria para reclamar una asis-
tencia de calidad. Pero insis-
tié en que se dejaran atras
bulos o falsas informaciones
que confundirian a la pobla-
cién. “Si hablamos de la de- -
fensa de la calidad de la sani-
dad piblica yo creo que es un
objetivo de todos los granadi-
nos. Y, por cierto, tenemos
una sanidad piblica excelen-
te asi como unos profesiona-
les excelentes”, dijo ayer
Cuenca, que aposto por insis-
tir en mejorar las cosas que
“haya que arreglar”.

tologia, ademas de contar con el
apoyo de los especialistas corres-

‘pondientes.

En definitiva, y esto es lo im-
portante, la actividad programa-
da no urgente se define clara-
mente en cada hospital aprove-
chando asi la unién de todos los
especialistas y medios técnicos
correspondientes. El paciente es
bien derivado a un hospital u otro
paralarealizacién de actividades
diagndsticas y terapéuticas y to-
da la poblacién resida donde re-
sida, tenga las mismas posibilida-
desde atencion.

Y en cuanto a la actividad ur-
gente, que podemos clasificar,
bien como de emergencia, cuan-
do el paciente viene dirigido por
los equipos extrahospitalarios, o
bien como urgencia no demorable
o banal, aquella en la que el pro-
pio paciente acude de primera
instancia y por propia voluntad,
tienen asegurada su cobertura in-
distintamente de la zona donde
resida el paciente.



