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EL ENDEUDAMIENTO SUBE UN 40% ENTRE 2006Y 2009

El endeudamiento de la Junta Andalucia aument6 un 39,4 por ciento entre 2006 y 2009 al pasar de 6.847 millo-
nes a 9.550 millones de euros en esos tres aflos, segun informacion publica del Gobierno andaluz.

Dos caras de una
realidad que sufre
el ciudadano

INFRAESTRUCTURAS

m Uno de los grandes
caballos de batalla de los
populares en la Camara
andaluza es la falta de
infraestructuras del Servicio
Andaluz de Salud (SAS).
Pero mas grave aun es la
situacion en la que estan los
servicios de urgencia de la
mayoria de los hospitales
andaluces. Recientemente, la
Asociacién de Médicos de
Andalucia AMURA remitié un
informe al Defensor del
Pueblo, José Chamizo, en el
que se detallan los
principales problemas de un
servicio crucial parala
Sanidad: masificacion,
eternas esperas en los
pasillos, escasez de plantilla,
asi como agresiones e
insultos al personal. En
algunos casos «hay una
demora de hasta 96 horas
desde que un paciente llega
a la sala de Urgencias hasta
que sube a plantay,
mantiene Miguel Angel
Montilla, delegado del
Sindicato Médico en Sevilla.

INVESTIGACION

m Dejando a un lado las
infraestructurasy las cifras de
profesionales y medios, la
investigaciony la puesta en
marcha de una serie de
servicios novedosos marcan
las principales actuaciones de
la Consejeria de Salud.
Destacan la Ley reguladora de
la dignidad de las personas
ante el proceso de la muerte,
el derecho ala prestacion
farmacéutica gratuita para los
menores de un afio, mejoras
en la asistencia bucodental
para mujeres embarazadas y
personas mayores de 65 afios
y con discapacidad severa, el
Diagnéstico Genético
Preimplantatorio (DGP). Hitos
que han mejorado la
asistenciay que comparten
espacio con el Proyecto
Genoma Humano, el
Laboratorio Andaluz de
Reprogramacioén Celular, la
Iniciativa Andaluza de
Terapias Avanzadas, o el
trasplante de cara, del que
Andalucia es pionerajuntoa
Valenciay Barcelona.
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Un grupo de enfermos esperan a ser atendidos en la sala de Urgencias del hospital de Valme de Sevilla

salarios ylaampliacién delajubi-
laciénson algunasdelas férmulas
que maneja la Administracion
parabuscar candidatos que quie-
ran ser médicos rurales. De todas
formas para los populares se de-
muestra que «no hay una cober-
tura equitativa y que sigue ha-
biendoandalucesdeprimerayde
segunda».

Sinmédicosrurales

La construccién de cinco nuevos
hospitales en Mdlaga, Ronda,
Jaén, La Lineay Cadizse convirtio
«enunaprioridad» paraMontero,
aunque tan s6lo se ha iniciado, y
con siete anos de retraso, el de
Ronda. También tienen un consi-
derable retraso los CHARE pro-
metidos. Laintencién primerafue
de 17, aunque luego se ampli6 a
25 repartidos en las ocho provin-
cias. En realidad sélo funcionan
los de Benalmdadena, Guadix,
Penarroya, el Toyo, Utrera, Puente
Genil, Constantina y Alcald la
Real. Segtinla Consejeriade Salud
estdn en obras los de Aracena,
Cazorla, Lebrija, Valle del Guadal-
horce, Alcald la Real y Loja.

Conelmismoritmo vacrecien-
do la red de centros de salud, ya
que de los 40 nuevos que se
anunciaron en 2008, tan sé6lo 9
han abierto sus puertas desde
entonces.

Larealidad de estasinfraestruc-
turas pone en entredicho el es-
fuerzo de una Consejeria «que
necesita una mayor eficacia en el
reparto de los recursos que utili-
za», asegura Corredera, que pone

en cuestion que la llegada de la
carrera de medicina a todas las
provincias andaluzas resuelva el
déficit de facultativos a medio
plazo, ya que «se tarda una media
de diez afios en formar a un mé-
dico». Una de las soluciones que
plantean pasa por mejorar las
condiciones laborales para que
los facultativos andaluces no se
marchen a trabajar a Portugal,

Portugal, Italiayel
Reino Unido son el
destino de médicosy
muchos enfermeros

Segtin el PP-A, hay
una ambulancia
para ocho pueblos de
la comarca de Ronda

Italia o el Reino Unido. Para aca-
bar con esta «fuga de cerebros», el
afo pasado el Gobierno andaluz
adelant6é una propuesta con la
que se queria estabilizar en dos
anos a 5.000 eventuales, pero a
finales del 2009, tan s6lo 300 per-
sonas se habian convertido en
interinas. Hacen falta profesiona-
les, yaque Andaluciatieneunade
las ratios mds bajas de médicos
por habitantes. 1,87 por cada
1.000, frente a los 4,62 por cada
1.000 que presenta la Sanidad
catalana.

Desde el Sindicato Médico se
poneelacento enlanecesidad de
incrementar la cifra actual en
1.200 facultativos para atender la
demanda. CSI-CSIF ya denunci6
por su parte que las especialida-
des con mds necesidad de relevo,
debido a la cercania de la jubila-
cion de los médicos, son andlisis
clinicos, cirugia, cardiologia, uro-
logiay pediatria.

En la misma linea se mueven
los datos que maneja el sindicato
de enfermeria SATSE, que consi-
dera que hacen falta 5.000 enfer-
meros, repartidos entre 1.200 de
atencion primaria 'y 3.800 de es-
pecializada. En la actualidad en
Espana hay 1,10 enfermeros por
cada médicoy en Andalucia 0,7,
cuandola Organizacién Mundial
delaSaludrecomienda3,2. Enel
caso de que la ratio se analice
respecto a la cifra de habitantes
tampoco se llega a los niveles de
lamediaeuropea,yaquehay272
enfermeros por cada 100.000
habitantes, en lugar de los 808 'y
531 de Europay Espaiia, respec-
tivamente.

Encuantoalaslistas de espera,
la portavoz popular en el Parla-
mento, Esperanza Ofia, denun-
cié que habia 76.820 andaluces
pendientes de una operacién,
mientras que segtin laJuntaestos
datos no son reales, ya que a fi-
nales de 2009 no pasaban de
51.473 y afirman que el tiempo
de espera para una operacién es
de 57 dias y de 50 para ser aten-
dido en una consulta con el mé-
dico especialista.

SANIDAD
PREOCUPANTE

arece quelosrecientes
P elogios denuestro Rey

a la sanidad publica
han creado cierta polémica,
pues se ha comentado que
estuvo en la planta del hos-
pital publico que se dedicaa
los pacientes privados, pero,
por cierto, jpor qué nunca
viene a Andalucia si somos
los primeros? Revisando
nuestra historia es la historia
de un nuevo régimen, el so-
cialista, para mi, el régimen
del espejismo. Hemos de re-
cordaraManuel Chaves, con
sus 99 promesas, de las cua-
les 88 estan incumplidas (el
de las habitaciones indivi-
duales, el pleno empleo, el
ADSL paratodosy pagapara
las amas de casa...). Ahora
tenemos a Grindn, que tam-
poco esun novato para con-
tinuar la obra, pero sobre
todo tenemos a la consejera
Montero, que gasta ingentes
cantidades de euros en pro-
paganda y autobombo con
campanas intitiles de publi-
cidad en los medios. Pero,
consejera Montero, ;no es
preocupante que cada vez

¢No es preocupante
el indicio de
«maquillaje» en las
listas de espera?

mas personal sanitario recu-
rra ala sanidad privada para
ser atendido? ;Nos es pre-
ocupante que la Fiscalia vea
indicios de «maquillaje» en
las listas de espera? ;No es
preocupantequeel Defensor
del Pueblo diga que las Ur-
gencias del mejor hospital
andaluz no cumplen los es-
tdndares de acreditacién de
susociedad cientifica? ;Noes
preocupante la huida de
muchos profesionales de
prestigio? ;Noes preocupan-
te que se condene al SAS por
vulnerar el derecho alaliber-
tad de expresion de sus mé-
dicos? ;No es preocupante la
sensacion de deshumaniza-
cién que sentimos los que
trabajamos en la sanidad
publica andaluza?

* Rosario Garcia Jiménez es
secretaria regional de Sanidad
del PP-A.




