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Navarra centra su OPE en

|as areas con mas interinos

Fernando Dominguez, consejero de Salud autondmico, Citd ayer como
especialidades preferentes Anestesia, Traumatologia, Ginecologia y Pediatria
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El consejero de Salud del
Gobierno de Navarra, Fer-
nando Dominguez, afirmé
ayer en comparecencia pa-
ralamentaria que la oferta
publica de empleo (OPE)
presentada por su depar-
tamento estd centrada en
aquellas especialidades con
"mayor volumen de interini-
dad y demanda de profesio-
nales", aunque matizoque el
numero definitivo de plazas
"estd abierto a la negocia-
cion con los sindicatos".

Como informé DM, el Ser-
vicio Navarro de Salud-Osa-
sunbidea (SNS-0) ha pro-
puesto a los sindicatos de la
mesa sectorial una OPE que
acumula las vacantes pre-
vistas para este afio y las
que se produjeron en 2015y
que incluye un total de 313
plazas para todas las cate-
gorias, de las que 133 serian
para médicos (25 para mé-
dicos de Familia, 23 de Pe-
diatria y 85 de otras espe-
cialidades).

En respuesta a una pre-
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La OPE propuesta por el Sevicio Navarro
acumula las vacantes previstas para este ano'y

las producidas en el 2015, un total de 313 plazas

gunta de Geroa Bai en el Ple-
no del Parlamento navarro,
el consejero citd ayer como
especialidades preferentes
las de Anestesiologia, Trau-
matologia, Ginecologia y Pe-

diatria, especialidad esta ul-
tima en la que reconoci6
abiertamente que hay "ca-
rencia de profesionales”.
El portavoz de Geroa Bai,
Koldo Martinez, replicé al

consejero que el SNS-O tie-
ne un porcentaje de interini-
dad que es "todavia inacep-
table", aunque el parlamen-
tario afladié que "nos agra-
da escuchar que el conse-
jero busca aumentar el na-
mero de profesionales
dedicados directamente a la
asistencia, lo que va

a influir en la calidad

Asturias: anestesistas del HUCA advierten
de la suspension de 50 operaciones
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El servicio de Anestesia del
Hospital Universitario Cen-
tral de Asturias (HUCA)
vuelve a entrar en conflic-
to ante lo que sus profesio-
nales consideran precarie-
dad y falta de planificaciéon
en la organizacién de los re-
cursos humanos: la falta de
sustitutos obligara a sus-
pender 28 programaciones
de actividad, lo que se tra-
ducira en, al menos, 50 in-
tervenciones quirurgicas
aplazadas en la primera se-
mana, segin calculos de los
facultativos, y consultas
que no se podran realizar.

Tampoco se garantiza la
disposiciéon de médicos
para administrar epidura-
les.

Tanto el hospital como la

Consejeria de Sanidad han
declinado hacer declaracio-
nes al respecto.

El detonante de esta si-
tuacién ha sido el anuncio
de que no se contrataran a
los cinco residentes que
esta semana finalizan su
periodo de formacién y que
"venian trabajando desde
principios de afio a todos
los efectos como adjuntos,
con quiréfano y actividad
asignada", seguin explica a
DM un portavoz del servi-
cio.
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La cuestidn es que el servi-
cio de Anestesia estd "infra-
dotado, tanto en cuanto a
necesidades reales como a
la plantilla organica, de
unos 60 médicos, con tres
médicos por debajo de la

misma.A ello se suman tres
bajas de larga duracién
tampoco se han sustituido”,
seflala dicho portavoz. El
malestar de la plantilla ante
esta situacion, que ya ha
aflorado en distintas oca-
siones en los ultimos afios,
se ha visto ahora acrecenta-
do.

Ademas los anestesistas
del HUCA se estan despla-
zando actualmente al hos-
pital comarcal de Cangas
del Narcea para realizar
guardias en dicho centro,
pues hay dificultades tam-
bién para cubrir de otro
modo las bajas que se pro-
ducen. "Ya lo tuvimos que
hacer también en Arrion-
das, Jarrio y el Monte Na-
ranco", indican las mismas
fuentes. La situacion se ve
agravada ahora por la no

contratacién de los MIR con
los que se contaba para la
organizacion del trabajo.

Los facultativos del servi-
cio, en una reunion a la que
asistieron 45 médicos, "he-
mos acordado por unanimi-
dad que dejaremos de hacer
horas extraordinarias y la
actividad que no nos corres-
ponde, al tiempo que dejare-
mos de ser flexibles, como si
veniamos siendo hasta aho-
ra, en el ejercicio de nues-
tros derechos, por ejemplo,
en cuanto a descansos".

El argumento utilizado en
ocasiones desde la gerencia
de que las bajas no se cu-
brian porque era imposible
encontrar especialistas en
paro "se ha caido ahora,
dado que teniamos cinco
profesionales que
querian quedarse en
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Absolucion por un
"seguimiento adecuado”
en cirugia de rodilla
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ElJuzgado de lo Conten-
cioso numero 2 de San-
tander ha absuelto al
Servicio Cantabro de Sa-
lud (SCS) por realizar un
"seguimiento adecuado”
y conforme el protocolo
a un paciente que fue
operado de una protesis
de rodilla. La sentencia
considera que el infarto
que sufrié una semana
después de la interven-
cién fue debido "proba-
blemente" a sus propios
antecedentes y no a una
mala praxis del cuadro
meédico.

La demanda presenta-
dapor sus familiares ex-
plica que en abril de
2013 el enfermo se some-
ti6 a una artoplastia
completa. Imputaban al
SCS el fallecimiento pos-
terior del paciente al su-
frir una parada cardio-
rrespiratoria motivada
por una falta de vigilan-
cia del personal sanita-
rio, pues se trataba de un
paciente de riesgo. Por
este dafio solicitaban a
la entidad gestora una

indemnizacién de
105.133,52 euros.
Segun los informes pe-

riciales, el enfermo pre-
sentaba alto riesgo, dada
la cardiopatia previa
que sufria. De ahi que se
decidiera que la inter-
vencién quirdrgica se
llevara a cabo en un hos-
pital de Santander, al te-
ner una Unidad de Cui-
dados Intensivos y Coro-
narios, y no en el de la

ciudad donde se encon-
traba su servicio de
Traumatologia. La sen-
tencia considera que el
cirujano traumatolégico
y ortopédico "siguié en
todo momento el proto-
colo". Ademas, desacon-
sejo al paciente que se
sometiera a la cirugia
por el antecedente que
tenia. Sin embargo, el en-
fermo insistid en la ope-
racion.

Eljuzgado asume par-
te de los razonamientos
de Federico Guirado, le-
trado de Mufioz Arribas
Abogados, que defiende
a la aseguradora del
SCS, al subrayar que al
paciente se le hicieron
varias analiticas de san-
gre con unos resultados
normales. Los valores de
hemoglobina no estaban
por debajo del limite de
7,tal y como exige el pro-
tocolo de anemia pos-
quirurgica. Por tanto, no
era necesaria la "practi-
ca de una transfusién".

La sentencia, que es
firme, sefala que "no se
puede entender" que
haya existido infraccién
de la lex artis por el he-
cho de que "falleciera
por una parada cardio-
rrespiratoria”. Es més,
"probablemente"” el 6bi-
to se produjo por sus
"propios antecedentes al
sufrir una cardiopatia
isquémica". Segun el fa-
llo, el SCS adopto todas
las medidas oportunas 'y
seguimiento posterior a
la cirugia que se le prac-
tico.



