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La Plataforma de Salud
y 170 municipios convocan
el sabado a los ciudadanos

|PAMPLONA ! PAMPLONA - Los convocantes sub-
| IRUNA rayan que es el momento de la his-
toria reciente de Navarra con mas
privatizaciones de la gestién de lo
publico y més derivaciones a la
sanidad privada. PAGINA 6

Iiiaki Marcos, médico de Oronoz, y las enfermeras Isabel Arretxea (1zda) y Blanca Burusko Foto Ondtkol
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Ifiaki Marcos, médico de Oronoz, entre las enfermeras Isabel Arretxea (i) y Blanca Burusko. Foto: Ondikol

BEHOBIA,
FRANCI

“¢Como vaserigual tener al médico
en el centro que buscarle por teléfono”

Vecinos de Oronoz
muestran su indignacién por

la implantacion de guardias

localizadas en su centro

« Lander Santamaria

ORONOZ - Los vecinos de Oronoz,
uno de los tres puntos de atencién
que han visto como sus médicos y
enfermeras dejaran de hacer guar-
dia en el centro de salud durante dos
dias ala semana, en los que deberan
estar localizados para atender urgen-
cias manifestaron ayer su indigna-
cién con los cambios. “No contamos
para nada, como Somos pocos y en
las elecciones no pintamos nada,
hacen lo que quieren con nosotros”,
manifesté una vecina de Oronoz que
prefiri6 no identificarse porque “aqui
nos conocemos todos, aunque no
creo que haya nadie que acepte esta
decision”. “4Cémo va a ser lo mismo
recurrir al centro médicoy saber que
el doctor esta alli en personay te pue-
de atender en el mismo momento,
que tener que andar llamando por
teléfono, localizarle y esperar a que
llegue, cuando se juega una vida?”,
se preguntaba.

La mayoria de los vecinos consul-
tados afirmaron que la atencién pre-
sencial es imprescindible, por diver-
sa causas, entre ellas que Oronoz
cuente también con un barrio,
Zozaia (a dos kilémetros), y “una
urgencia no es un juego, al médico
no se recurre de noche o de madru-

gada por una tonteria, sino porque
se trata de algo grave”. Los vecinos,
en general, se mostraron indignados
al constatar que los recortes “siem-

pre se aplican en sectores funda-

mentales y basicos” que son los que

afectan al ciudadano dea piéyala .

gente mas humilde.

“En mi opinién, como vecino y
como cualquier otro ciudadano, todo
lo que suponga un recorte en mate-
ria sanitaria es inaceptable y perju-
dicial”, coment6 Pablo Santervas
Ustarroz, el alcalde jurado de Oro-
noz, tan disgustado y sorprendido
como todos por una historia que vie-
ne de tan lejos, porque cuando se
empez6 a plantear esta reforma ya

‘hace dos afios hubo movilizaciones

en el puebloy el vecindario salié ala
calle a cortar la carretera. El alcalde
oronoztarra dijo no estar seguro de
“si se tiene en cuenta que Oronoz es
un punto estratégico al pie de la
carretera N-121-A Y B, en la que con-
tinuamente se estan registrando
accidentes y es el centro médico mas
préximo a los ttineles de Belate”.

DISPERSION Santervas opiné que “no

es ni nunca serd lo mismo una aten-

cién presencial que una localizada,
porque entre que localizas al médi-
coy buscas a las enfermeras para
una urgencia se pueden perder unos
minutos en los que igual se juega una
vida”. Por otra parte, explicé que des-
de el consultorio de Oronoz se atien-
de también a vecinos de Arraioz (a
dos kilémetros) y de Almandoz (a
siete kildmetros) y hay que tener en

cuenta la “dispersion humana en
decenas de caserios de los tres pue-
blos”. Las opiniones que pudo reco-

* ger de los vecinos coinciden en que

la medida es restrictiva y supone otra
rebaja en una materia absoluta-
mente basica y necesaria.

La alcaldesa de Baztan, Garbiiie
Elizegi Narbarte, se mostré también
critica. “ La denominada reforma de
atencion sanitaria planteada por
Osasunbidea es en realidad un recor-
te en el que se ignoran las necesida-
des de la poblacién y se realiza en
contra de la mayoria politica y social.
Para Baztan supone un retroceso
grave en la calidad de servicio ya que
si se convierte la guardia presencial
en localizada se retrasa el tiempo de
respuesta en emergencias. Estamos
ante una ofensiva contra la sanidad
publica con el objetivo de privatizar
la sanidad”, manifesto.

Inaki Marcos, director del centro
de salud de Elizondo y médico de
Oronoz, tras destacar la falta de con-
senso con la que se han implantado
los cambios, expresé sus recelos
sobre las microguardias. “En vera-
no y Navidad habré dias que nadie
quiera hacerlas. El problema es la
obligatoriedad, al final es tiltimo res-
ponsable es el profesional de Pri-
maria”, alerté6 Marcos, quien, por
otra parte, defendi6 que lo ideal son
las guardias de presencia fisica.
“Estos cambios no gustan a nadie.
Me temo que serén transitorios. En
seis meses se revisaran y se intenta-
ran cambiar el sistema de guardias
o los puntos de atencion, expuso.

LA ATENCION|

- SEESTRENA C(
DESCONFIANZ

VECINALY SA}

® Médicos, enfermerasy pacientes
temen que las nuevas jornadas
empeoren su trabajo ylaasistencia

® [ os tres puntos que pierden
guardias fisicas recelan de los cambios

« M. Gonzdlez

PAMPLONA - Las nuevas urgencias
rurales echaron ayer a andar entre
el recelo de los profesionales sani-

“tarios y los vecinos, especialmente,

de las zonas afectadas por recortes.
Médicos y enfermeras manifestaron
su disconformidad con los cambios
laborales que conlleva la reforma,
que implanta las microguardias, una
“prolongacion encubierta de la jor-

(1]

I'sunrecorte
que ignoralas
necesidadesde la
poblaciony que
se realiza conlr:
lamayoria”

GARBINE ELIZEGI
Alcaldesa de Baztan

nada”, a su juicio, que se extiende de
las 15.20 horas a las 20.00 horas,
hora en la comienza la labor del per-
sonal de los Servicios de Urgencias
Rurales (SUR). Salud abonari esta
franja de 4,20 horas a precio de guar-
dia, menos gravosa para el departa-
mento. El sistema de microguardias,
ademés, conlleva jornadas de 12
horas que no generan libranzas al
dia siguiente, como tampoco lo
hacen las guardias que realizaran

“Se haignorado
que Oronozesun
punto estratégico
enlaN-121ye
cenlro mas
cercano a Belate”

PABLO SANTERVAS
Alcalde de Oronoz
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los equipos de los centros de salud
los viernes y visperas de festivos. La
erradicacién de estas guardias ame-
naza los contratos de los profesio-
nales que hasta ahora venian reali-
zando las sustituciones.

Los cambios, pactados por Salud
con SATSE, CCOO, UGT y Afapna,
con la oposicién del Sindicato Médi-

0, LAB, ELA, afectan de forma espe-
cial a tres Puntos de Atencién Con-
tinuada (PAC), Villatuerta Sur (Villa-
tuerta), Ancin Il (Zudaire) y Elizon-
doII (Oronoz-Mugaire). En ellosy a
diferencia del resto, las guardias
seran localizadas los lunes y martes
en lugar de presenciales, es decir, los
profesionales no estaran en el cen-

tro para atender a los pacientes, pero.

si deberan estar localizables. Alcal-

_des, médicos y vecinos de estas
zonas manifestaron ayer su temor a
que las modificaciones deterioren la
asistencia. @

“No tenemos casi

“informacion,

_peroesun paso

| atrasyun
-servicio menos
parar nuesu'os -
vecmos yvecmas

DIEGO URRA
Alcalde de Zudalre (zona Amescoa-Ancm)

Imagen del consulturio de Villatuerta a iltima hora de la maiiana de ayer. Foto: Maite Gonzdlez

Lareforma Siembra laincertidumbre
en Villatuertay Ancin-Améscoa

El cambio en las urgencias
rurales preocupa a muchos

de los vecinos y autoridades,

mienftras otros lo ven l6gico

“Mepreocupa
menos que sean
de presencia fisica
olocalizadas: lo
importante es

que hayaatencion
las 24 horas

MARIA JOSE FERNANDEZ
Alcaldesa de Villatuerta

« Maite Gonzdlez

ESTELLA/LIZARRA - Los cambios
en la atencién de las urgencias

- rurales han sembrado las dudas en

las localidades afectadas, en Tie-
rra Estella en concreto Villatuerta
Sury Ancin I (Ancin-Améscoa en
Zudaire). Entre otros aspectos, la
medida supone suprimir las guar-
dias presenciales nocturnas, en las

" que a cambio los facultativos sani-

tarios estaran localizables. El cam-
bio comenzé a funcionar el lunes,
de manera que la guardia serd
localizada desde las 20.00 horas.
Diego Urra, alcalde indepen-
diente de Améscoa Baja, munici-
pio en el que se ubica el centro de
salud de Zudaire, (Ancin II), sefia-
16 que “la guardia presencial esta-
ba muy bien, mas en una zona
como la nuestra montafiosa y con
cierta distancia a Estella”. El pri-
mer edil amescoano relatd que “el
médico estaba desde que termina-
ban las consultas a las 15.00 horas
hasta las 8.00 de la maiiana, enla-
zaban con el turno SIgulente El
alcalde relaté6 que “durante las
guardias los médicos se alojan en
el ayuntamiento, para ello desde
Salud en su dia se nos pidié habi-
litar dos habitaciones para ellos,
aprovechando las obras de la casa
consistorial”. Diego Urra destacé
la falta de informacién que el
Ayuntamiento ha recibido ante la
medida. “No nos han dicho nada,
tampoco antes cuando hubo otro
cambio”, sefiald. En este sentido,

indicé que “en su dia funcionaban
con guardias localizadas, y al
implantar el tema del SUR, de Ser-
vicio de Urgencia Rural, se acon-
dicionaron dos espacios para ello,
ya que el centro de salud estd ubi-

cado junto al Ayuntamiento”. Res--

pecto a este cambio en las urgen-
cias rurales de Ancin-Améscoa
(Ancin II), el primer edil indicé que
“aunque no tenemos apenas infor-
macion, desde luego que es un
paso atrds y un servicio menos
para nuestros vecinos”.

DUDAS EN VILLATUERTA Por su par-
te, desde la otra zona afectada,
Villatuerta, su alcaldesa, M? José
Fernandez (PSN), indic6 que “yo
siempre he querido que mis veci-
nos tengan la misma atencién que
tenian. A mi me preocupa menos
que sean de presencia fisica que
sean localizadas, lo importante es
que haya, que la atencidn esté las
24 horas del dia”. M*® José Fernan-
dez afiadid que “yo como alcalde-
sa lo que tengo que procurar es

‘que mis vecinos tengan un servi-

cio diligente, rapido y bueno, y con

16s médicos que tenemos rapidoy

bueno es”. La primera edil consi-
dera que “en la atencidn a los ciu-
dadanos, no creo que vaya a haber
diferencia que el médico esté en el
consultorio o localizable en su casa
o donde sea, francamente no lo
creo, los pacientes considera que
no van a notar la diferencia”. M?
José Fernandez afiadié que “los
vecinos de momento no se han

dirigido a nosotros para mostrar-
nos preocupacion o quejas”.

En las inmediaciones del Centro
de Salud de Villatuerta, varios de
estos vecinos conversaron ayer
sobre el tema. Las opiniones eran
diversas, aunque muchos coinci-
dian en el desconocimiento.

Entre quienes estaban maés infor-
mados, algunos se mostraban

~ favorables a la medida por consi-

derar que asi se optimizan mejor
los recursos. “El nimero de urgen-
cias nocturnas, las llamadas que
se hacian era muy bajo, y en el caso
de Villatuerta y Oteiza, al estar tan
cerca de Estella, era un lujo contar
con guardia presencial, teniendo
en cuenta que en estas guardias
presenciales los médicos cobran el
doble. Otra cosa es que se contra-
tasen médicos en paro, por ejem-
plo”. Este mismo vecino conside-
raba no obstante que “si me pare-
ce mal que se eliminen estas
urgencias en zonas mas alejadas y
mas de montaifia, con carreteras
malas, etc, porque ahi puede ir la
vida de mas de una persona”.
Entre los molestos por la medi-
da, unavecina criticaba “que vaya-
mMos para atras y que se quiten ser-
vicios y ademas se quiten puestos
de trabajo entre los profesionales
sanitarios. Y para qué queremos el

~ gran centro de salud que tenemos,

¢para cuatro consultas? Se podria
aprovechar méas”. Otra vecina afia-
di6 que “yo tengo nifios y he utili-
zado el servicio de urgencias por
la noche, pero también es verdad
que hay personas que han optado
por acudir a Estella, con lo cual
aqui no hay apenas llamadas y dan
argumentos para que quiten el ser-
vicio”. Esta mujer de Villatuerta
afadio que “a mi me repercute, me
afecta, porque no me apetece bajar
a Estella para ciertas cosas ni ten-
go por qué”. Otra de sus vecinas
afiadia al respecto que “por un
lado, te fastidia porque supone qui-
tar servicios en las zonas rurales,
que somos precisamente las que
menos cosas tenemos. Por otro
lado, yo por ejemplo nunca he usa-
do las urgencias nocturnas, pero
porque por suerte no me ha hecho
falta. Ahora que las quitan ten-
dremos que acudir, eso seguro.
Quitar servicios es ir para atras”.

Por su parte, un vecino consul-
tado también ayer junto al Centro
de Salud de Villatuerta aseguraba
que “quienes van a salir perjudi-
cadas son las urgencias de Estella,
porque la gente se va a bajar y pun-
to, en lugar de esperar a que ven- -
ga el médico aqui cuando lo loca-
licen”. Desde el propio Centro de
Salud coincidieron en sefialar que
“hay diversidad de opiniones, por
aqui se oye de todo”, aunque los
facultativos de este servicio no rea-
lizaron declaraciones. En este Cen-
tro de Salud de Villatuerta se pres-
ta el servicio de urgencias a unos
dos mil usuarios de tarjetas sani-
tarias de Villatuerta y localidades
dealrededor, como Oteiza y muni-
cipios pequeifios del Valle de Yerri
como Arandigoyen, Lorca, Lacar,
Murillo o Zurucuain. @
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Flmayor colectivosanitarioy 170 municipios
seunen contrael deterioro de Osasunbidea

Piden a la ciudadania que salga alacalle para
defender la sanidad publica el préximo sabado

-

< M. Gonzdlez
O. Montero

PAMPLONA - El mayor colectivo sani-
taria de Navarra, la Plataforma Nava-
rra de Salud/Nafarroako Osasun Pla-
taforma, y los municipios impulsores
de la Iniciativa Legislativa Municipal
(ILM) encaminada a garantizar la cali-
dad de la asistencia rural llamaron
ayer a la ciudadania a participar en la
manifestacién en defensa de la sani-
dad publica que saldra este sibado a
las seis de la tarde desde autobuses en
Pamplona. “La sanidad publica de
Nafarroa lleva décadas secuestrada
por el Gobierno de UPN. Las privati-
zaciones y recortes no son cosa recien-
te, pero si mucho mas agresivos des-
de que Marta Vera toma la direccién
del departamento de Salud”, argu-
mentaron ayer sus portavoces. .
Segtin ambos colectivos, este es el
momento de la historia reciente de
Navarra con més privatizacién de la
gestion de lo ptiblicoy mas derivacién
a la sanidad privada de capitales y
recursos. “Paralelamente se ha pro-
vocado el mayor desastre organizati-
vo y asistencial de Osasunbidea que
hemos conocido tanto profesionales
sanitarios, como ciudadania”, critica-

ron. “A nivel organizativo de Osa-’

sunbidea no existen precedentes del
continuo goteo de dimisiones y ceses
de cargos gestores de todo tipo, des-
de director gerente hasta jefaturas de
servicio o unidad. La aparente falta de

objetivos programéticos y el consi-
guiente caos organizativo, tanto en lo
laboral como asistencial, se suplen
con prepotencia y autoritarismo por
parte de la consejera Marta Veray sus
acolitos en las direcciones de Osa-
sunbidea: Ibarrola, Navascués, Peral-
ta, Yurss...”, afiadieron. '

“A LA VENTA” Como muestra delo que
consideran “retroceso y deterioro sin
precedentes de la calidad asistencial”
que padece la poblacién navarra cita-
ron los colapsos en Urgencias y en el
Servicio.de Extracciones en diciem-
bre pasado, los retrasos en la citacién
en centros de salud de 4 y 5 dias, el
aumento del volumen de las listas y
el tiempo de espera para ser atendido
en la Atencion Especializada o la ame-
naza de desmantelamiento de la aten-
cién de urgencias en zonas rurales.

De ello responsabilizaron a la con-
sejera, “persona sin experiencia algu-
na en gestion sanitaria, pero con un
gran interés en convertir la sanidad
publica en nicho de mercado para el
capital privado. Porque el proyecto de
desmantelar nuestra sanidad publica
es un proyecto ideoldgico de partido,
en este caso UPN, encabezado por
Yolanda Barcinay ejecutado fielmente
por Marta Vera”.

La plataforma, de la que forman
parte 63 colectivos sindicales y socia-
les, y 1a ILM también se refirieron a
la atencién en las zonas rurales. “Por
una parte el Gobierno de Navarra

e

AMPARO VINUALES
ENFERMERA Y CONCEJALA DE RONCAL

“No pedimos 20
hospitales, peroen la
zonarural tampoco
sirve el café para todos”
N

PAMPLONA - Se sienten desoidos y ningunea-
dos. Son los municipios que sumaron a la Ini-
ciativa Legislativa Municipal (ILM) sobre aten-
cién rural, que fue defendida en el Parlamen-
to foral por esta concejala, comprometida con
las necesidades sanitarias de sus vecinos. “Las
claves fueron una mejora de la atenciénala-
urgencia en las zonas rurales, la estabilidad del
personal sanitario para dar asistencia de cali-
dad, acercar los servicios a la poblacién, en unos
€aso0s, y, en otros crear circuitos especiales para
las zonas rurales, de tal forma que nos organi-
cen alas personas que debemos venir a las con-~
sultas de los especialistas o a los hospitales para
hacer en el mismo dia todas las pruebas sin
obligarnos a hacer 20 viajes”, expuso. Vifiua-
les considera la sanidad y el transporte sani-
tario como una de las claves para evitar la
despoblacién de las zonas rurales.

“Mal vamos a dar una atencidn de calidad si
no se ve Navarra con su diversidad y se estu-
dian sus necesidades zona por zona. Nosirve
el café para todos como hace esta reforma.
Sabemos dénde vivimos. No pedimos hospita-
les en 20 puntos de Navarra sino garantizar los
recursos adecuados y preferentes para estas
zonas alejadas. Un ictus en Isaba va a tardar
una hora en llegar al Complejo Hospitalario,
donde se le va a realizar el tratamiento. Tiene
una hora de desventaja respecto al paciente de
cualquier barrio de Pamplona. El servicio espe-
cializado de Urgencias tardé una hora en lle-
gar a Burgui cuando un nifio cayd al rio”, dice.
- Vifiuales reclamé “estabilidad y formacién
parael personal que trabaja en la sanidad rural.
“El afio pasado por la zona bésica de Isaba pasa-
ron hasta 12 médicos para cubrir las sustitu-
ciones de verano”, expuso sobre la creciente
dificultad para contar con personal y la pro-
blematica de las nuevas microguardias de15.20
a20.00 h. “Con esta nueva reforma, ¢quién va
a venir a Isaba, Aézcoa, Burguete, Cabrero o
Viana para trabajar 4,20h cuando tiene mas de
una hora para ir y otra para regresar? Volve-

mos a empeorar. Ademas, prolongarnos la jor- -

nada hasta las ocho de la tarde hara que los
profesionales se echen para atras a la hora de
coger plazas rurales”, advierte. “Es un parche,
han vuelto a no hablar ni con los profesiona-
les ni con las zonas. Es un recorte econémico
puroy duro. Hay que hablar y resolver la urgen-
cia en toda Navarra”, resume. - M.G.

A
RET R

Zabalza, Patricia Ruiz, Miren Otxoa y Vifiuales presentan la marcha.

MEDICO DE ATENCION PRIMARIA

“Suideaesno parar de

privatizar. Lo publico

lo tienen porque nolo
pueden tirar de golpe”
N

PAMPLONA - “En 2010 se premi6 a Navarra por

un plan de mejora para centros urbanos y
semiurbanos, no rurales, pero la situacién aho-
ra es distinta. El dinero no fluye y la situacién
vaa peor, un ejemplo claro: entre el veranoy
el otofio quitaron seis médicos de cabecera y
trasladaron a otros. En el centro de salud de
San Jorge nos quitaron a un médico y nos han
subido en 200 cartillas por cupo, lo que supo-
ne entre seisy ocho consultas mas al dia”, expli-
ca Félix Zabalza, médico de familia y uno de
los impulsores del originario plan de mejora
de la Atencion Primaria, sobre lo que conside-
ran “desastre organizativo” en Osasunbidea.
Este experimentado profesional destaca cémo
la privatizacién - “que ellos llaman externali-
zacion"- deteriora el sistema. “Lo han hecho
con la cocina, el laboratorio, las limpiezas... y
su idea es no parar de'privatizar. Lo ptiblicolo

presenta un plan, elaborado sin par-
ticipacion ni consenso, que no garan-
tiza una atencion sanitaria digna para
las zonas rurales y, por otra, el Par- -
lamento, con los votos de UPN, PPy
PSN, no acepta ni debatir la Iniciati-
va Legislativa Municipal para regu-
lar las prestaciones sanitarias en las

-zonas rurales, iniciativa trabajada
durante mas de un afio entre profe-
sionales, vecinos y cargos electos de
las zonas rurales que ha logrado el
apoyo de 170 ayuntamientos y que
busca garantizar una atencién sani-
taria primaria y de urgencias ade-
cuada a las necesidades de las zonas
rurales”, lamentaron. Ademas, criti-
caron que no se haya debatido la ILM
y reclamaron que se garanticen por
ley unos minimos que aseguren “una
atencion sanitaria digna y adaptada
alas zonas rurales”.

Los organizadores de la marcha cri-
ticaron la actitud del PSN. “Cuentan
con complices complacientes como
el PSN, quién con su abstencién impi--
di6 el marzo pasado que laILM pros-
perase e historicamente ha sido uno
de los pioneros de la privatizacién de
la asistencia sociosanitaria en los
periodos que ha sido responsable de
su gestion”, apuntaron. Y alertaron de
quela situacién puede empeorar. “El
dafio infligido a nuestra sanidad, y en
general a nuestra sociedad es ya muy
grave, pero si este tipo de politica y sus
ejecutores contindan atin lo sera ya
mas, por eso llamamos a una movili-
zacién ciudadana en defensa de la
sanidad publica y en contra de quie-
nes la estan deteriorando para su ven-
ta al mejor postor”. @

tienen ahi porque no lo pueden tirar de golpe”,
advierte. “En EEUU, que para UPNy el restode
la derecha es un ideal, estan intentado hacer
una sanidad publica mas potente porque ven
el desastre y estos paises europeos que gobier-
na la derecha estan privatizando. Este tipo de
medidas repercuten en la poblacién”, subraya
ypone como ejemplo el copago. “Afecta a las
personas mayores. Si les hace que con las jubi-
laciones paguen los medicamentos, que sue-
len tener un precio alto, se les quita eso del pan
yla comida”, censura.

Este profesional defiende la cobertura sani-
taria sin exclusiones. “En Navarra se atiende a
los sin papelesno por UPN sino gracias a la opo-
sicién. Atenderles en Urgencias seria mas cos-
toso”, dice, antes de comentar c6mo la recesion
supone un reto para el Ambito sociosanitario.
“Las pefias estan dando desayunos a los nifios,
eso quiere decir que en Navarra, donde presu-
mimos de que toda bien, no van tan bien. El
paro y la pobreza sorf una enfermedad. Las
familias terminan viniendo a la consulta por
estrés, nerviosismo. Las trabajadoras sociales
de los centros tienen muchisimo trabajo para
buscar recursos. A las asociaciones de enfer-
mos se les recortan los recursos y deben poner-
los de su bolsillo. La solucién es no dar tanto
dinero a los bancos o a proyectos a lo que hoy
por hoy no seles ve tanta utilidad como el TAV.
La protesta es generalizada en todo el
ambiente sanitario, sin olvidar que la crisis
no la genero la poblacién”, reflexiona. ~-M.G.



