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ARAGON

Criticas a
Noeno por
intentar
desmentir
las demoras

1 Redaccion

Ricardo Canals, portavoz
de Sanidad del Partido
Popular en las Cortes de
Aragén, ha criticado que
Luisa Maria Noeno, con-
sejera de Sanidad de la
autonomia, haya intenta-
do desmentir la cifra de
19.049 pacientes con la
que se cerrd la lista de
espera quirdrgica de la
autonomia el pasado
ano.

Segtin Canals, es "im-
posible exhibir mas false-
dad o ignorancia en unas
declaraciones publicas’,
ya que la cifra de 19.049
pacientes es el dato ofi-
cial de la demora quirtar-
gica que, con fecha de 1
de enero de 2010, "nos
facilit6 el propio Depar-
tamento de Sanidad con
la firma de la consejera
como respuesta a una
pregunta parlamentaria’

De la "penosa actua-
cién de Noeno sélo cabe
plantearse una pregunta:
si ni siquiera sabe lo que
firma, cémo va a ser ca-
paz de gestionar la Sani-
dad aragonesa y resolver
un problema serio como
es el de las listas de espe-
ra quirdrgica"

AP y especializada

Por otra parte, Canals ha
pedido a Noeno que ini-
cie la reforma de la aten-
cién primaria en la co-
munidad auténoma y ha
criticado el hecho de que
desde el Gobierno se re-
conozcan las carencias
que hay actualmente en
el Hospital de Barbastro,
en la provincia de Hues-
ca, "y no se pongan en
marcha las medidas ne-
cesarias para darle solu-
ci6én y mejorar la asisten-
cia que se presta a los pa-
cientes de la zona'".

SANIDAD

SOCIOSANITARIO EL PRESIDENTE DE SEMER PIDE QUE LAS RESIDENCIAS FORMEN PARTE DEL SNS

""Las regiones deben integrar

la Sanidadyla P

- El presidente de la Sociedad Espainola de Médi-
cos de Residencias, Alberto Lopez Rocha, pide
voluntad politica para integrar la Sanidad y la

1 Loreto Marmol

Después de que el informe
Claves para construir el espa-
cio sociosanitario en Espafia,
presentado por Antares
Consulting y la Fundacién
Edad & Vida, pusiera en evi-
dencia hasta qué punto las
ineficiencias en la coordina-
cién sociosanitaria pueden
estar consumiendo recursos
inadecuadamente -"en los
hospitales de agudos depen-
dientes del SNS hay al me-
nos 5.316 camas dedicadas a
la atencién de pacientes que
podrian beneficiarse de una
atencién alternativa sociosa-
nitaria"- (ver DM del 8-1II-
2010), Alberto Lépez Ro-
cha, presidente de la Socie-
dad Espafiola de Médicos de
Residencias (Semer), mani-
fiesta a DIARIO MEDICO que
los profesionales sanitarios
llevan advirtiéndolo desde
hace mas de 10 afios.

A su juicio, "hay un siste-
ma asistencial oculto con un
gran potencial que aliviaria
el sistema de salud, y sim-
plemente hace falta volun-
tad politica para mejorar la
atencién sociosanitaria”. En
este sentido, reivindica el
papel de los centros geriatri-
cos -cuyas ventajas estan
muy mal aprovechadas- en
el proceso asistencial del
SNS. "Todos los afios se da la
misma historia: con las aler-
gias los hospitales se verdn
saturados y después se repe-
tird la misma situacién con
la gripe estacional".

No obstante, "dando a los
centros geriatricos una dota-
ci6én adecuada, pueden des-
congestionar las urgencias
hospitalarias y las consultas
de primaria" Y pone un
ejemplo: "Si se diera una re-
lacién sociosanitaria acorde,
una vez que una persona

olitica Social"

Politica Social en una consejeria y para recono-
cer la capacidad de las residencias para descon-
gestionar hospitales y centros de primaria.

Alberto Lépez Rocha, presidente de Semer.

mayor que ingresa en el hos-
pital supera la fase aguda se-
rfa derivada a un centro ge-
ridtrico; mantenerle en el
hospital supone un gasto in-
necesario y aumenta las lis-
tas de espera" Ademas,
apunta que una cama hospi-
talaria cuesta 500 euros al
dia, mientras que el precio
de una cama residencial se
sitia entre 60 y 100 euros.

Lépez Rocha lamenta que
comunidades como Madrid
y Catalufla atn no sepan
qué hacer con este tipo de
centros; por el contrario, se-
fiala que La Rioja y Canarias
ya estan derivando a los ma-
yores del hospital a los cen-
tros geriatricos.

"La Administracién es
consciente de la situacién,
pero hace oidos sordos;
mientras la ley esta estanca-
da, las autoridades siguen
dando palos de ciego', afia-
de. Es mds, cree que "el re-
traso es intencionado, por-
que parece que el Gobierno
estd esperando a que llegue

2015, cuando su financia-
cién recaerd en las autono-
mias" Tampoco se estdn
cumpliendo los plazos. "La
doctrina es buena, pero hay
que saber aplicarla, y no se
estan dando soluciones". Se-
gun él, de seguir asi, "ten-
dremos mds recursos pero
mal ubicados y distribuidos"

Aunar politicas

Una solucién seria "unir Sa-
nidad y Politica Social en
una misma consejeria, o al
menos que la parte asisten-
cial la lleve Sanidad y Asun-
tos Sociales se dedique tni-
camente a lo social, y que
los profesionales sanitarios
que trabajan en este ambito
se integren dentro del siste-
ma en las mismas condicio-
nes que el resto del personal
de primaria"

Cuando se ha cumplido
un afio de la unién de am-
bas politicas en un ministe-
rio, su conclusién es clara:
"Ha sido politica pura y du-
ra". El Ministerio de Sanidad
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Mientras la Ley de
Dependencia estd
estancada, las
autoridades siguen
dando palos de ciego y
la Administracién hace
oidos sordos
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El modelo a sequir es
Castilla-La Mancha,
donde han sabido
cémo distribuir los
recursos y orientar las
partidas de un lado
hacia el otro

y Politica Social "no lo estd
haciendo bien como arbitro,
en parte por desconoci-
miento, y ni siquiera ha sa-
bido separar el presupuesto
vinculado a la parte asisten-
cial de la Politica Social".

En su opinién, "el minis-
terio no es el modelo, sino
Castilla-La Mancha, donde
si han sabido cémo distri-
buir los recursos y orientar
las partidas de un lado hacia
el otro; en esta autonomia
los profesionales sanitarios
estan mas contentos porque
saben cémo, cuando y dén-
de dirigirse y cuentan con
mas oportunidades de for-
macién". Sin embargo, "Ex-
tremadura se ha olvidado de
equiparar la situacién de es-
tos profesionales sanitarios
con las ventajas laborales de
depender de Sanidad"

Por tltimo, destaca que
Madrid ha creado con el
drea tnica la figura del coor-
dinador de residencias y
hospitales, pero ningin en-
lace con primaria.
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ISLAS BALEARES

El PP acusa
al Gobierno
de desviar 97
millones en
Son Espases

1 Redaccion

La portavoz del Partido
Popular de Baleares, Ai-
na Castillo, ha acusado al
Gobierno balear de des-
viar 96,9 millones de eu-
ros en el sobrecoste que
supone la modificacién
del proyecto de ejecu-
cién y equipamiento del
futuro Hospital de Son
Espases. Esta situacién
supone a su juicio casi
40 millones de euros
mas que los anunciados
por el consejero de Sa-
lud, Vicen¢ Thomas,
quien hace unas sema-
nas avanzé que las obras
tendrian un exceso de
coste de 60 millones de
euros, respecto al presu-
puesto inicial.

Castillo ha censurado
que los 96,9 millones
"representan un desvio
de un 50 por ciento res-
pecto al presupuesto ini-
cial de 2006", que ascen-
di6 a 203,03 millones de
euros, mientras que el
contrato modificado en
2010 se elevaba a 272,6
millones de euros.

Sin embargo, la porta-
voz popular ha manifes-
tado que se deben sumar
otros conceptos a la mo-
dificacién del proyecto,
entre ellos una partida
de 1,2 millones de euros
correspondiente a los
honorarios que hay que
pagar a los arquitectos
encargados de introducir
las reformas.

"No quiero presuponer
que haya habido algtin ti-
po de delito, ya que es
posible que el desajuste
esté justificado, pero
quiero saber por qué se
falta a la verdad y se nos
niega desde hace un aflo
el acceso al expediente
informativo'", ha conclui-
do Castillo.

Reconocimientos al esfuerzo innovador

Aquellos hospitales espaioles que a lo largo de los ultimos 5 afos han desarrollado iniciativas innovadoras pueden acceder a un
Reconocimiento por parte de PeriscopiHos. En el marco de la celebracién del 5° aniversario se van a reconocer 3 hospitales espanoles que
hayan innovado en gestion hospitalaria. Para centrar el marco de la innovacion, utilizaremos la siguiente definicion:

“La innovacidn es el esfuerzo permanente y sistemdtico por hacer cosas nuevas o examinar criticamente el estado actual de las cosas con el objeto de
mejorarlas. Este esfuerzo implica aceptar retos significativos que aporten beneficios a la organizacién, a sus clientes o a la sociedad”

PeriscopiHos es una iniciativa compartida entre

Observatorio de la innovacién en gestion hospitalaria

Las bases para la participacion se encuentran en www.periscopihos.org
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