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No es mal momento para recordar que no siempre lleva mas razon
quien grita mas fuerte o mas histriénicamente lo hace. Somos
legion los profesionales que no compartimos la totalidad de los
posicionamientos que dichos movimientos quieren imponer

or las noticias que aparecen en los ulti-

mos dias, parece que el dialogo, que des-

de aqui ya reclamamos hace tiempo, estd

en marcha, aunque seria conveniente lla-
mar la atencién sobre un aspecto de importante:
hasta ahora los representantes de la Junta se han
reunido con comunicadores sociales, ‘represen-
tantes’ de plataformas, etc. Algo a todas luces ne-
cesario para conocer opiniones y posicionamien-
tos. Al margen de ello, es exigible a dichos repre-
sentantes de la Junta, que también escuchen a mu-
chos otros profesionales de salud y técnicos alta-
mente cualificados, que tenemos opiniones muy
atener en cuenta. Y no es mal momento para re-
cordar que no siempre lleva mas razon quien gri-
ta mas fuerte o mas histriénicamente lo hace. So-
mos legion los profesionales que no compartimos
la totalidad de los posicionamientos que dichos
movimientos quieren imponer.

Asi, adelanto el punto de vista sobre el debate
genérico en torno a la organizacién hospitalaria de
Granada, centrandolo en el area que mas conozco,
que es la Traumatislogia (que parece ser una de las
piedras de toque de mucho del conflicto que, con
un gran componente artificial, se ha planteado).

Dentro del vertiginoso crecimiento que la asis-
tencia sanitaria estd sufriendo en nuestro entor-
no, la Cirugia Ortopédica Traumatoldgica (COT)
esta rompiendo todas las barreras que pudimos
imaginar solo hace unos afos. El envejecimiento
de la poblacion, el aumento de la practica depor-
tiva, los accidentes, la posibilidad de curacién de
tumores e infecciones, el desarrollo de la cirugia
poco invasiva (artroscopia, juanetes percutineos,
etc.) han disparado este crecimiento. S6lo unos da-
tos: segun los 6rganos de gobierno europeo debe-
Temos esperar un crecimiento de cirugias como la
de rodilla en los proximos 15-20 afios de un 500%.
En la tltima asamblea de la Organizaciéon Mundial
de la Salud (OMS) que presidio Koffi Annan en el
aflo 2010, este afirmo tajantemente que sino se
tomaban medidas sensatas, la atencién a los pa-
cientes de COT podria llevar a la quiebra a los sis-
temas nacionales de Salud de occidente. Por tan-
to estamos ante un problema que conviene enca-
rar con mucha sensatez y dejando a un lado emo-
ciones ligeras e intereses personales.

Los que tenemos las responsabilidad y el orgu-
llo, de intentar organizar todo esto, vemos con per-
plejidad, como se vierten opiniones continuamen-
te, por personas que muestran un profundo des-
conocimiento de estos problemasy de lo que re-
presenta la cirugia ortopédica moderna (como ocu-
rre con tantas otras especialidades).

En cuanto a las consecuencias concretas para el
debate en el que se encuentra ahora mismo Gra-
nada, entiendo que se estd desenfocando el tema,
alintentar llevar el eslogan «dos hospitales com-
pletos para Granaday a su extremo mas radical. Y
me explico: la provincia de Granada ya tiene 4 cen-
tros con vocacion de presentar servicios de tama-
no medio (hospitales comarcales y centros de alta
resolucion, a la espera de culminar el de Loja). Para

poder ofrecer un servicio a los pacientes de toda
Granada que culmine toda la gama de prestacio-
nes, no necesitamos mds servicios ‘tipo hospital
comarcal’. Lo que llevamos afios construyendo es
una unidad de referencia que atienda todas las pa-
tologias de una forma eficiente y con suficientes
medios. Esto resultaria completamente imposible,
partiendo el servicio actual (al margen de que uno
se dotara algo mds que el otro) y ademas supondria
un trasiego continuo de pacientes para poder com-
pletar determinados tratamiento entre centros,
como ha venido ocurriendo durante los tltimos
30 anos. Solo un dato anecddtico para ilustrar esta
idea: en los almacenes de los quiréfanos de Trau-
matologia del PTS, tenemos disponibles de forma
inmediata unos 18.000 implantes (protesis, torni-
llos, agujas, ligamentos, etc...). Todo esto lo solici-
ta cualquier traumatélogo en cualquier momen-
to y se suministra en apenas unos minutos. Es im-
pensable que para una poblacion como Granada
esto se pueda duplicar. ;O es que se pretende una
de las dreas sanitarias tenga menos medios que la
otra?

Otra de las consecuencias de la ‘comarcalizacion’
delos servicios de Granada, seria la pérdida del li-
derazgo que ejercemos en Granada para el resto de
Andalucia Oriental. ;Estamos olvidando que para
recibir muchos de los tratamientos que los grana-
dinos tenemos en nuestra ciudad, muchos ciuda-
danos de nuestros entorno, tienen que viajar has-
ta Granada desde otra provincia? ;Querernos po-
ner esto en peligro, para que también nosotros ten-
gamos que peregrinar hacia Sevilla o a Cérdoba,
para completar nuestros tratamientos?

También seria bueno recordar nuestro contex-
to socio-econémico. La marca ‘Granada’ con su
componente de turismo de aventura, nieve, de-
porte de riesgo, destino de turismo de la 32 edad,
etc., necesita (como ha ocurrido en todos los de-
mas sitios del mundo occidental) un referente cer-
cano en forma de Centro de Neurotraumatologia.
Dificilmente podremos ‘vender’ lo atractivo que
puede resultar para un turismo de calidad, culto
e informado, dichas practicas en Granada, si no
vienen respaldado por un centro hospitalario de
referencia.

Y pensando en nosotros mismos como ciuda-
danos de Granada, no es alto el precio a pagar el
desplazarse 6 6 7 kilometros para ser intervenido
de una protesis simple de rodilla o una fractura
normal de tobillo si esto se hace bien, con todas
las garantias y, ademads, en nuestra ciudad pode-
mos ser tratados de todas las enfermedades com-
plicadas y costosas, cosa que no se puede afirmar
de la totalidad de las provincias de Espana.

Por tanto, animo a que se complete el debate
sobre cémo hacer dos hospitales lo mas utiles para
los granadinos, aportando las ideas y conocimien-
tos de todos los que deban aportar algo; tantas per-
sonas calladas que estdn intentando hacerdiaa
dia su trabajo y que en absoluto estin represen-
tados por los actuales y monopolizadores ‘nego-
ciadores’.



