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@ La cifra de muestras perdidas se mulﬁpli-
® 83 delos 90 trabajadores desmienten a V

« M. Gonzilez
J. Bergasa

PAMPLONA — Pérdida de muestras y
retrasos en la entrega de resultados,
si es que llegan, ademas de un gran
malestar laboral, son algunas de las
consecuencias de otra unificacién cha-
pucera en el Complejo Hospitalario
de Navarra, la de los laboratorios. Pro-
fesionales del Laboratorio Unificado
de Navarra (LUNA) revelaron ayer en
el Parlamento foral un rosario de inci-
dencias, documentadas con fotogra-
fias, desde el arranque, hace 18 meses,
de unas instalaciones por las que
pasan a diario entre 2.500 y 3.000
muestras para ser analizadas. El sumi-

nistro de reactivos, la dotacién del -

equipamiento y el material de extrac-
cién, y laboratorios externos para la
realizacién de pruebas analiticas—el
laboratorio realiza en la actualidad
analisis de hematologia (sangre), bio-
quimica (glucosa, colesterol, dcido tiri-
co einmunologia (hormonas, marca-
dores tumorales, etc.) — fue adjudica-
do en enero del pasado afio a la
empresa Abbott Diagnostics.

Una delegacion de los profesionales
del laboratorio, citada por GeroaBai y
compuesta por técnicas de laborato-

rio, una médica especialista en andli-

sis clinico y una administrativa sor-

prendio a los parlamentarios de la *

Comisién de Salud con su relato sobre
las incidencias en las nuevas instala-
ciones, ubicadas en el conocido como
Centro de Investigacion Biomédica
(CIB), y aportaron un documento fir-
mado por 83 de los 90 trabajadores
en el que desmienten las afirmacio-
nes realizadas por la consejera de
Salud, Marta Vera, en agosto en las
que subrayaba que el laboratorio “esta
funcionando a pleno rendimiento y
plena satisfaccién por parte de los pro-
fesionales™.

MEDIOS Las profesionales afirmaron
no estar satisfechas con el proyecto,
una aseveracion que avalaron conlas
firmas recogidas, y lamentaron el
empeoramiento del servicio. “Venira
trabajar a un sistema en cadena no
nos asustaba, ya que algunas venia-
mos haciéndolo desde hace tiempoy
estibamos encantadas, lo que no es
facil es ir a trabajar con peores medios
delos que utilizibamos”, destaco Rosa
Gallego, que ejercid de portavoz, quien

destaco que la del laboratorioes la ~

cadena més larga de Europa y la pri-
mera que incorpora la hematologia
en la misma cadena que la bioquimi-
ca 0 la inmunologia. “;Por qué no lo

Gallego, en el centro.

ha hecho nadie hasta la fecha en toda
Europa?”, pregunto. La respuesta vino
de la mano de las propias trabajado-
ras. A su juicio, esta mezcla de mues-
tras “es un error que no aporta venta-
jas”. “Las muestras ya‘estin separadas
desde la recepcién por lo que no es
necesaria su separacion en la cadena.
Estavia de entrada solo se utiliza para
muestras de hematologia y, peseaello,
tenemos problemas de pérdidas de
tubos que desaparecen entre los
cablesy aparecen a los dias, semanas
onunca’, expusieron. Segiin destaca-
ron, el problema arranca de una mala
planificacién. “Con el nimero de
muestras que manejamos, esta cade- -
na no tiene capacidad de almacenar

‘todas en cantidad y tiempo que pen-

sdbamos aceptable, por ello las de
hematologia se tienen que ir sacando
fuera de la cadena en gradillas al fina-
lizar su procesarniento. Ademas, el
sistema de archivo y bisqueda poco
tiene que ver con la automatizacion
ofrecida”. -

“Se nos ofrece trazabilidad integral,
con unas bases de datos que pierden
la referencia de dénde estd un tubo, y
sabemos que se procesé porque ya se
le ha realizado alguna determinacién
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1por 36 respecto alos datos previos ala unificacion
ray exponen en un documento su “desmoralizacion”

previamente. “Nos cuesta mucho’

decirle a un paciente que por error de
laboratorio se tiene que repetir la
extraccion, cuando antes, con el mis-
mo nimero de muestras, era excep-
cional”, lamentaron.

Las profesionales culparon ala cade-
nade presentar numerosos problemas
y muy frecuentes, lo que puede provo-
car el bloqueo “de todos los equipos de
todas las secciones”, De ahi que cues-
tionaran que esté dimensionada para
elvolumen de trabajo. “Es una cadena
excesivamente larga que no disminu-
ye el tiempo de respuesta”, criticaron.
Elrelato de las trabajadoras fue des-
granando un sinfin de problemas.
“Entre las ventajas de la cadena ofer-
tadas por Abbott estaban el médulo
de centrifugado y el médulo alicuota-
dor, pero las muestras llegan centrifu-
gadas debido al retraso que supondria
hacerlo en la cadena y las paseamos
por los pasillos después de superar el
escaldn del ascensor donde algunas
muestras destaponadas salpican”,
apuntaron. “Tras un afio con proble-
mas con el alicuotador de la cadena,
estan instalando otro en recepcion de
muestras, muy a pesar de Abbott que
siempre decia que no hacia falta otro

porque la cadena llevaba uno incorpo:
rado”, subrayaron.

Las trabajadoras contestaron con
datos alas declaraciones de Vera, quien
aseguré que las muestras siemprey en
todo momento han sido procesadas
correctamente y en los tiempos ade-
cuados. “En hematologia podemos
comparar los datos porque seguimos
procesando los mismos tubos que en
Dr. San Martin y, con los datos del dlti-
mo mes, seis tubos han desaparecido
después de hacer alguna determina-

cién. Todos los dias nos meterrios a res-
catar tubos. La pérdida actual es 36-
veces mayor, puesto que antes no desa-
parecian més de dos tubos al afio de
una media de 1.000 hemogramas dia-
rios”, cifraron.

Estas incidencias se traducen tam-
bién en mas horas de trabajo. “Antes,
para las 15.00 horas finalizibamos el
99% de la actividad, ahora hay perso-
nal para terminar por la tarde, cuan-
do no se puede llamar al médico, que,
en casode haya un resultado alarman-

LAS PROFESIONALES

@ Sus conclusiones (Funciona-
miento):
—“Es una cadena muy larga que no
centrifuga ni alicuota ni almacena
todas las muestras tal y como ofer-
taba la empresa adjudicataria”.
—“Una cadena no dimensionada
para las muestras que procesa-
mos”.
=“Una cadena que por las frecuen-
tes paradas retrasa los resultados”.

~"Una prevision de equipos insufi-
ciente”.

=“Un servicio de man‘renlmlem‘o
insuficiente”,
=“Incumplimiento de plazos”,
—“Poca formacién”.
-“Ha sido una obra faradnica sin
cimientos”.
@ Sus condusiones (Plantilla):
—“El personal estamos desmorali-
zados y fristes, a pesar de ello
hacermos un gran esfuerzo todos
los dias para que esto afecte lo
menos posible a los pacientes”.
—“Hemos perdido la alegria y ya no
vamos con el entusiasmo que |
mos a trabajar”.
—Sentimiento de que no se ha
valorado la opinién ni experiencia
de los profesionales”.
—“Falta de estructuracion adecua-
da y equilibrada de los puestos de
trabajo”.
@ Proceso. E| Laboratorio Unico
de Navarra (LUNA) dio su primer
paso con la entrada en funciona-

“miento en marzo del laboratorio

de urgencias del Complejo Hospi-
talario de Navarra, en el edificio del
Navarrabiomed (anterior Centro
de Investigacién Biomédica) en
marzo del afio pasado. El laborato-
rio ha ido acogiendo de forma
escalonada la actividad de deter-
minaciones rutinarias del CHN y
los centros de Atencidn Primaria.
Queda pendiente la unificacion de
hematologia.

te, no se va a enterar hasta el dia
siguiente”. También desmintieronala
consejera en cuanto ala agilidad enla
solucion a los problemas. “Se instalé
un tefiidor el 2 de junio de 2013, no se
nos dio formacién porque era muy
sencilloy, sin embargo, no fueron capa-
ces de ponerlo en funcionamiento ni
los ingenieros ni el especialista en
hematologia. Lo aparcaron seis meses,

~ mientras, tefiimos con otro aparato

prestado, hasta que en- Navidades
comenzaron las pruebas, pero mas de

15 meses después seguimos trabajan-
do con dos, incluso méas con el presta-
do, porque el nuevo no funciona
correctamente”, explicé Gallego, quien
también hizo puablicas las deficiencias
en el mantenimiento:. “Continuamen-
te tenemos averias en diferentes equi-

pos, no reparados en 24 horas. Esta -

semana todos los diais".

URGENCIAS Las profesionales destaca-
ron como especialmente grave la situa-
cién del laboratorio de respuesta rapi-
da, es decir, el de urgericias. “Se han lle-
gado a quedar con los dos autoanali-
zadores de hemogramas estropeados
porque no se habia solucionado la ave-
ria del primero, estando avisados, y se
estroped el segundo, 1o que supuso ir
con las muestrasal laboratorio de ruti-
na, donde el sistema informatico es
diferente, por ello, los resultados no se

" transmitian automéaticamente y tuvie-

ron que pasar el resultado de todos los
pardametros del hemograma a mano,
con el riesgo de errores que conlleva.
Y este pasado fin de semana se ha repe-
tidola odisea”, comentaron. “En el ser-

vicio de urgencias hay otro problema

de velocidad en algunas determinacio-
nes, tenemos un equipo para procal-
citoninas muy lento, que retrasa las
analiticas urgentes” , afadieron.
Siguiendo con las declaraciones de la
consejera, respecto al “pleno rendi-
miento” fueron contundentes. “No se
cumplen las previsiones de las especi-
ficaciones delos equipos” y en cuanto
ala “plena satisfaccién” de los profe-
sionales afirmaron: “No hay mas que
ver las 83 firmas que nos acomparian
negando esta satisfaccién. Se han dado
bajas por estrés en personal con larga
experiencia en laboratorioy, en gene-
ral, los profesionales estamos desmo-
ralizados y tristes. Sufrimos atin la ocu-
pacion del espacio por quienes estin
instalando aquello que falta o falla”. A
este respecto, Gallego afirmé que se
incumplen los plazos. “A la adjudica-
taria se le otorgaron mas puntos por
la implantacién. Esta tenia que haber
terminado en enero de 2013 y estamos
en septiembre de 2014”.

También la informéatica origina pro-
blemas. “Existen varios programas
informéticos intermedios, con concep-
tos diferentes en la forma de trabajo,
que han generado muchos problemas.
Cuando hay un fallo, es una odisea
encontrar el origen”, narro. -

Gallego, asimismo, dudé de que se
esté produciendo un ahorro con la
fusién y aclaré que han informado de
estas incidencias en los grupos de tra-
bajo, en los que esta representada la
direccion. “Es un problema estructu-
ral serio”, concluyé. @

Pérez Prados ylaley del silencio de UPN'

El parlamemano mdlgna alas
trabajadoras al reprocharles que
hablen contra quien les paga

PAMPLONA — Mientras los grupos de
oposicién alabaron la valentia de las
profesionales del laboratorio por
exponer las incidendias de las que spn
testigos en su trabajo, el portavoz de
UPN en la Comisién de Salud, Anto-
nio Pérez Prados, provoco su indig-

' nacién yla de los grupos parlamen-

tarios con sus reproches. El regiona-
lista vino a reclamar una ley del silen-
cio entre los trabajadores del Servi-
cio Navarro de Salud-Osasunbidea
sobre los problemas que afectan al
desarrollo de su trabajoy ala calidad
de la atencion y los servicios.
“Hablar mal del Complejo Hospita-
lario, degradarlo con estas afirmacio-
nes, es hacerlo con ustedes mismas.
El servicio son las personas, ustedes,

no entiendo que hablen mal de uste-
des mismas y de la institucion que les
paga. Necesitamos mas lealtad eiden-
tificacién con las instituciones”, les
echd en cara.

Los partidos de la oposicion salie-
ron al paso de estas acusaciones y
exculparon a las trabajadoras de los
problemas en el laboratorio, adernds,
destacaron que la deslealtad con la
ciudadania y la sanidad publica
hubiera sido callar en lugar de apos-

tar por la transparencia para solucio-
nar los problemas.

“Somos leales porque ponemostodo .

nuestro esfuerzo para que el trabajo
salga bien por profesionalidad y por el
paciente. Mas no podemos hacer”,
replicé la portavoz de la plantilla, Rosa
Gallego, quien, por otro lado, destacd
que los problemas pueden obligar a
repetir extracciones, los resultados
retrasarse o incluso no llegar, “pero, si
llegan, son fiables”. - M.G.



