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El nuevo edificio de urgencias del
Complejo Hospitalario esta mal diseihado

Se inauguro hace un mes y costo 23 millones, mas 2 para equipamiento

Las 29 consultas son
escasas para atender a
los pacientes si hay
mucha afluencia y las
distancias son muy largas

M.J.E.
Pamplona

Elnuevo edificio de urgencias del
Complejo Hospitalario de Navarra
estd mal disefiado: faltan consul-
tas para atender alos pacientes
cuando hay picos de demanda y
las distancias son muy largas, lo
queinfluye en el trabajo de los pro-
fesionales que pierden tiempo re-
corriendo pasillos y utilizando as-
censores.

Las instalaciones, ubicadas en
el recinto del antiguo Hospital de
Navarra junto ala puerta de acce-
S0, se inauguraron hace un mes, el
8 de octubre, tras dos afios de re-
traso en su apertura. El motivo fue
que no habia disponibilidad pre-
supuestaria para el equipamiento,
que ascendia a dos millones de eu-
ros, aunque el Gobierno gasté 23
millones en esta construccion.

El nuevo edificio era una de las
obras que formaba parte del plan
de inversiones piublicas 2012,
puesto en marcha para revitalizar
la economia al inicio de la crisis.
Inicialmente, el edificio se proyec-
t6 para albergar el servicio de ur-
gencias del antiguo Hospital de
Navarra. Sin embargo, y cuando
las obras ya estaban iniciadas, el
Gobierno decidi6 unificar los hos-
pitales de Pamplona y entonces se
plante6 que el nuevo edificio al-
bergase los servicios de urgencias
de los dos hospitales: Virgen del
Caminoy Hospital de Navarra.

Esta medida supuso cambiar el
proyecto inicial y el edificio se en-
sanché y gandé metros para crecer
en estancias. Ademas, se decidié
también construir un tinel subte-
rraneo para unir las nuevas insta-

Exterior del nuevo edificio de Urgencias, que se abrié al publico el 8 de octubre.

laciones con el antiguo Hospital
Virgen del Camino. Con todo, la
inauguracién de las nuevas insta-
laciones ha puesto sobre la mesa
numerosas deficiencias.

Ayer, la consejera de Salud,
Marta Vera, acompafiada por el
gerente del CHN, Victor Peralta,
acudieron al Parlamento foral pa-
ra dar cuenta de la puesta en mar-
chadel edificio, que ha supuesto la
unificacion de los servicios de ur-
gencias. Peralta resalto la dificul-
tad de dicha fusién que conlleva la
movilizacién de recursos materia-
les, de espacio, tecnologia y perso-

nal. “Hacia prever, como asi ha si-
do, dificultades de adecuacion fun-
cional, organizativasy de recur-
S0s”, reconocio.

Sin embargo, afiadi6 que la
principal deficiencia funcional
que han trasladado los responsa-
blesdelservicioaladirecciénesla
falta de espacios asistenciales, o
consultas, en momentos de gran
afluencia. Asi, aunque ha habido
un aumento de espacios totales
respecto a las anteriores instala-
ciones, ya que de 27 consultas se
ha pasado a 29, es escaso. “Parece
que el aumento de espacio no re-

sulta suficiente”, recalcé Peralta.

Ademas, Peralta indicé que el
espacio actual es de 3.500 metros
cuadrados frente alos 1.500 me-
tros cuadrados disponibles en los
dos servicios anteriores. “Légica-
mente, las distancias internas son
mas largas”, afiadio.

Los grupos acogieron con preo-
cupacion los datos que proporcio-
no el gerente y desgranaron defi-
ciencias manifestadas por los pro-
fesionales: falta de espacio en la
sala de rayos X, en la sala de espe-
ra, distancias de hasta medio kil6-
metro (ida y vuelta) entre las ur-
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gencias y zonas donde se lleva al-
gunos pacientes y preocupacion
porque el edificio no cuenta con
quirdéfanos propios. “Sihayun pro-
blema estructural que han here-
dado nos gustaria que nos lo dije-
sen”, apunté Samuel Caro (PSN).
Tanto Marta Vera como Victor
Peralta coincidieron en su res-
puesta. “Es lo que nos hemos en-
contrado”, dijo Vera. “La realidad
es larealidad y no podemos cam-
biarla”, apunté Peralta. “Es obvio
que probablemente deberia ha-
ber estado en el centro del Com-
plejo. Hay muchos complejos y ca-

Los tiempos de los celadores, el principal problema organizativo

Desgrana cambios en el
triaje, en el trabajo de
enfermeria del circuito de
graves y reanimacion y en
observacion para mejorar

M.J.E.
Pamplona

“La direccion del Complejo Hos-
pitalario considera que la planti-
lla ha sido adecuadamente di-
mensionada para el servicio de

urgencias”. Asilo indicé ayer Vic-
tor Peralta durante la compare-
cencia parlamentaria. De hecho,
la plantilla se ha reforzado en 33
personas,loque supone unincre-
mento del 13%. “Sabemos las cir-
cunstancias del nuevo edificio,
mas distancias, etc. pero se hahe-
cho un esfuerzo extraordinario
en aumentar la plantilla”, dijo Pe-
ralta. “Nos podemos equivocar”,
afiadié a continuacion pararecal-
car que todavia es pronto.

Sin embargo, “en el caso de los
celadores subjetivamente no se

ha notado el incremento” (hay
cinco celadores mas a tiempo
completo y 3 a tiempo parcial),
reconoci6. Apunté que desde el
punto de vista organizativo los
tiempos de los celadores es el
problemas mas importante que
se ha detectado y que causa “dis-
funciones y retrasos”. “En el es-
pacio actual se han establecido
por zonas cuando en las urgen-
cias antiguas estaban todos en el
mismo sitio. Eso hace que la dis-
ponibilidad no sea tan inmedia-
ta”,dijo. Por eso,losresponsables

del CHN estan realizando un es-
tudio, monitorizando los movi-
mientos delos celadoresyllevan-
do a cabo una unificacién de fun-
ciones y responsabilidades
trabajando como grupoy no indi-
vidualmente, para valorar un au-
mento de plantilla. “Es un error,
antes de poner plantilla estructu-
ral, no solucionar los problemas
organizativos”, afiadio.

Otros cambios
Tanto Marta Vera como Peralta
apuntaron que son “muy cons-

cientes” del nivel de estrés con el
que esta trabajando la plantilla y
agradecieron la dedicacion del
personal. Con todo, desgranaron
otros problemas organizativos
que se han detectado trasla pues-
ta en marcha de las nuevas ur-
gencias.

Asi, se estan reasignando las
funciones del médico coordina-
dor, que estd junto al triaje. Tam-
bién ha habido cambios en este
servicio, donde se recibe alos pa-
cientes y se asigna la prioridad,
puesto que en los primeros dias
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H Inicio de las obras. Las obras
del nuevo edificio de urgencias
comenzaron en 20089. Inicial-
mente se planted para albergar
las urgencias del antiguo Hospi-
tal de Navarra. La redaccién del
proyecto corriéacargode TYM
Asociadosy las obras fueron
ejecutadas por la UTE Acciona
Soniclima.

H Ampliacién. Lainversion pre-
vista por el Ejecutivo parael
nuevo edificio ascendfa a 21 mi-
Llones. Sin embargo, la unifica-
cién de los hospitales motivo el
cambio en el proyecto y se deci-
dié que el edificio albergaria los
servicios de urgencias de los dos
hospitales. El coste total fue de
23,1 millones, mas dos de equi-
pamiento.

EIFin de obras. En agosto de
2012 las obras culminarony
desde entonces el edificio esta-
ba vacio ya que no se podia equi-
par.

A Octubre 2014. Lainaugura-
cidn tuvo lugar el 8 de octubre
tras varios retrasos sobre fe-
chas previstas.

Mejoras en
tiempos de espera

Peralta informo de que la espera
media de atencion ha sido algo
mas larga las primeras semanas
que el pasado afo pero se espera
que se estabilice. La atencion a
pacientes muy gravesnose havis-
to alterada. La espera media de
atenciénenelcircuitoA (leves) ha
sido de 57,9 minutos frente a 44,8
el aio pasado. Y en el circuito B
(graves) de 24,14 minutos frente a
20,7. El tiempo de resolucién
(desde que atienden hasta que se
resuelve) ha pasado de 4 horas a
3,6 enlevesyde6ab,6engraves.

dauno tiene los servicios que se
han ido desarrollando y éste es
uno de los que tienen distancias
mas cortas”. Y afladié que los qui-
réfanos del antiguo Hospital de
Navarra se encuentran “muy cer-
ca”, a pesar de que haya que coger
al menos dos ascensores y reco-
rrer la galeria subterranea para
llegar alazona.

Marta Vera aiiadio que el edifi-
cio es mejor que las instalaciones
que habia hasta ahora. “Ahora va-
mos a ver como podemos hacer
que cumpla las expectativas que
tenia”.

selleg6 aregistrar una hora de
espera cuando antes la atencién
era casiinmediata.

Otro punto de mejora es el tra-
bajo de las enfermeras en el cir-
cuito B (graves) y reanimacion.
Segun Peralta, se va a reordenar
el trabajo de forma que se desti-
nard personal fijo a reanimacion.
“Se estudia trasladar a la enfer-
mera del control central a la sala
dereanimacién paraliberar alas
enfermeras del circuito de gra-
ves”, explicd. También se trabaja
en unificar los protocolos de los
médicos en la zona de observa-
cién. Ahora hay un médico las 24
horas pero las formas de trabajo
previas eran muy diferentes.

REACCIONES

“Los profesionales
hablan de problemas
estructurales serios”

SAMUEL CARO

(PSN)

El portavoz del PSN, Samuel
Caro, reconocié que las instala-
ciones “son magnificas”. Sin
embargo, dijo, “los profesiona-
les hablan de problemas es-
tructurales serios”. Caro abogd
por “empezar a hacer caso” a
los profesionales y mostré su
preocupacién por gue no tenga
quiréfanos. Apunté que los fa-
llos organizativos se iran resol-
viendo pero afiadié que los tra-
bajadores estan “al limite".

“Queda patente que
ha habido cierta
precipitacion”
BAKARTXORUIZ

(BILDU)

Bakartxo Ruiz, de Bildu, conside-
ré que “queda patente” que ha
habido cierta precipitacion, a pe-
sar que desde la Comisién de
Personal se habia advertido de
que habia dudas sobre la organi-
zacion del servicio. “Han estado
parcheando por turnos y no se si
se puede afirmar que la plantilla
ha sido adecuadamente dimen-
sionada”, dijo.

“El edificio no es
funcional ni practico”

ASUN FDEZ DE GARAIALDE

(NABAI)

La parlamentariade NaBai, Asun
Fernandez de Garaialde, destacé
gue los las nuevas urgencias no
han conseguido “ni mejoras para
el ciudadano ni en las condicio-
nes laborales de los profesiona-
les" Reconocid que los inicios son
dificiles pero afiadié que muchas
quejas se centran en que el edifi-
cio “no es funcional ni practico”.

“Nos constan las
deficiencias y las
mejoras realizadas”
MARISA DE SIMON

(-E)

Marisa de Simdn (I-E) aseguré
gue a su grupo le constan las de-
ficiencias que existen pero tam-
bién las medidas que se estan to-
mando para mejorar y el segui-
miento que se esta realizando.
Sin embargo, mostrd su preocu-
pacidn si hay problemas estruc-
turales.

“La espera mejorara
cuando esté asentado”

ANTONIO PEREZ PRADOS

(UPN)

Antonio Pérez Prados subrayd
que las nuevas instalaciones
mejoraran la atencién a los ciu-
dadanos. De hecho, valord laten-
dencia en la disminucion de
tiempos de espera y afiadié que
mejorara cuando esté asentado.

Un grupo de meédicos envia
una carta pidiendo cambios

Vera apunté que son
“conscientes” de las
demandas y se estan
habilitando salas para
consultas

M.J.E. Pamplona

Médicos de urgencias del Com-
plejo Hospitalario han remitido
una carta ala consejeria de Salud
en la que ponen de manifiesto las
carencias detectadas y deman-
dan soluciones. “A priorilas mejo-
ras, masespacioyplantilla, tecno-
logia, etc. nos dice que el servicio
deberia ser mejor pero somos
conscientes de cudles son las de-
mandas”, apunt6 Marta Vera.

En cualquier caso, Victor Pe-
ralta afiadid que, a su juicio, la
apertura no fue precipitada.
“Siempre me he dejado guiar por
laopinién delos responsables del
servicio. Asi fue cuando decidi-
mos retrasarla apertura de mayo
aoctubre”, anadio.

Salud ya esta tomando medi-
das para solucionar los proble-
mas detectados. En concreto, se
hahabilitado una sala reservada
como consultade oftalmologiaya
finales de esta semana se va a ha-
bilitar otra sala reservada como
consulta. Ademas, la sala poliva-
lente se vaahabilitar con un siste-
ma de cierre por cortinas para

Los facultativos piden mejoras en el servicio unificado.

mejorar la intimidad de forma
que cada espacio pueda ser utili-
zado para realizar procedimien-
tos médicosy evitar los traslados
de pacientes dentro del edificio.
De esta forma se intentara paliar
el déficil de consultas puesto de
manifiesto porlos profesionales.

En cuanto a la plantilla, ade-
mas del estudio de celadores pa-
ravalorar suaumento, se seguira
reforzando el personal “con todo
lo que haga falta” antes de tomar
decisiones de incrementos es-
tructurales de plantilla. En este
sentido, Peralta apunté que la
primera semana se reforzaron
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todoslos colectivos todoslos dias
ytambiénloslunesdesdelaaper-
tura, ya que es el dia de mas
afluencia. Ademas se han refor-
zado cinco turnos de enfermeria,
tres de auxiliares y 11 turnos de
celadores junto con refuerzos
por horas en dos jornadas en en-
fermeriay celadores.
Peraltareconocié que hahabi-
do problemas de software en ra-
diologiaque hanrequeridolaela-
boracién de un protocolo de ac-
tuaciéon con la empresa
responsable (FUJIFILM), lains-
talacion de un segundo ordena-
dorylaformacién del personal.

“No podemos hacer
una guerra de cada
percance”

EVA GORRI

(PP)

Eva Gorri, portavoz del PP, desta-
c6 que no se puede hacer una
guerra de cada percance y afa-
dié que es posible que se sigan
produciendo incidentes.

Hazlo por tus hijos, por tu
pareja, por tus nietos, por tu
amigo Rafa, por los companeros
de trabajo, por el vecino del
quinto, por tu sobrina Nahia...
Por ellos y por ti.

IPARTICIPA!

Atiende la invitacion del Programa de
Deteccion Precoz de Cancer de Colon.

Una sencilla prueba
puede salvarte la vida.

Se inicia en BURGUETE, ECHAVACOIZ, ISABA y VILLAVA.
Continda en ESTELLA, ITURRAMA, MENDILLORRI y TUDELA ESTE.

Y si eres de BUZTINTXURI, ERMITAGANA, HUARTE, MILAGROSA,
SAN JUAN o TUDELA OESTE, tienes entre 50 y 69 afos y no has
recibido nuestra invitacion, ponte en contacto con nosotros.

ELIGE9O

PROGRAMA DE DETECCION
PRECOZ D
CANCER DE COLON

Gobierno
de Navarra

Mas informacidn en: 848 42 34 98 / cancercolon.navarra.es




