DEPARTAMENTO DE SALUD DE ALZIRA

BORRADOR DEL ACTA DEL CONSEJO DE SALUD

ACTA 1/2010
En la ciudad de Alzira y en su Centro de Saludidsidas 11 h. del dia 24
de Noviembre de 2010, se inicia la Reunion ordndel Consejo de

Salud del Departamento de Salud de Alzira consiatencia de los
siguientes miembros de la misma:

Presidente:

Emilio Monte Maynés (CIERVAL).

Por la Agencia Valenciana de Salud

Maria Antonia Gomez.

Juan Antonio Fernandez Vinas.
Isabel Diaz Villasante.
Joaquina Gimeno.

Vicente Penadés.

Por la Federacion Valenciana de Municipios:

Emili Gregori i Tarazona. (Ayto. Algemesi)
Vte.Navarro Torres (Ayunt. Polinya).

Por las Organizaciones Sindicales:

Vicente Ginestar (CCOO).
Pascual Monzo ( UGT ).

Por las Organizaciones de Consumidores, UsuarioS\Wecinos:

Eugenia Garrigues Francés.(TYRIUS).
Salvador Josep Perez i Fontana.

Asiste como Invitado a la Reunién,. D. Manuel Marin Ferrer, Gerente del
Hospital de La Ribera.



ORDEN DEL DIA :

1.- LECTURAY APROBACION DEL ACTA ANTERIOR
Se hacen las correcciones oportunas y se aprueba.

2.- RESPUESTA A LAS PREGUNTAS FORMULADAS POR CCOO ,SOBRE
VARIOS ASPECTOS DE LA ASISTENCIA SANITARIA EN EL
DEPARTAMENTO DE SALUD DE ALZIRA.

1.-/ Numero de habitaciones de una sola cama y mé@ro de habitaciones
dobles:

El Dr. Marin responde que de las 301 camas quewmésgl Hospital, unas 260 son
individuales y el resto se pueden hacer dobles goe se incrementa en Invierno por el
aumento de la demanda, también (afiade) se ha tir con las camas de los distintos
Hospitales de crénicos existentes en el Departamgrgque todos los meses, se envian
6-7 pacientes al Hospital de crénicos Dr. Moligeademas se cuenta con el centro
concertado “Residencia Solymar”, en el cual (redmo a una pregunta del
representante de CAVE-COVA), existe servicio denciten médica durante las 24
horas

2.-/  Numero de intervenciones quirargicas y prueds diagnosticas
realizadas en 2008 y 2009 por especialidad y lugde residencia de los pacientes.

A este respecto se hace entrega por el DirectoerBeide las memorias de actividad,
correspondientes a los afios 2008-2009, en las scwaéeen reflejados todos estos
datos, afladiendo el Dr. Marin, que en cualquiepkials Comarcal del resto de Espafia,
se opera un 50% menos que en el de La Ribera.

También quiere hacer resaltar el dato de que, arpbs ser un Hospital comarcal,
dispone de los servicios de Neurocirugia y Cirlgéscular, cosa que ningun otro
Hospital de su categoria tiene.

3.-/ Listas de espera quirlrgicas por especialidag lugar de residencia del
paciente.

Sobre este punto, el representante de CCOO, peeguwnial es el porcentaje de

pacientes que vienen de otros Departamentos raeniese en este , pues piensa, que
estas intervenciones y sus correspondientes estanbacen bajar la “ratio” de camas
por habitante, cifra que a su juicio y por los alids realizados es de 1.5 / 1000
habitantes y que no concuerda con la aportadaagdairéccion.



El Dr. Marin , responde que si esto sucede ( afyax16%), siempre es porgue se trata
de intervenciones con caracter urgente, que hayvglezar el hecho de que no se
podrian mantener los servicios de Neurocirugia sudgia Cardiaca, solo con los
pacientes de La Ribera.

Estos pacientes, vienen fundamentalmente de D&aadia , Xativa y alguno de
Valencia, haciendo resaltar el hecho que en estassm, la Conselleria, solo abona un
80% del coste total de la atencion y afiade par@ldioreste punto, que a 31 de
Diciembre habra “0” pacientes en lista de espenaigica.

4.-/ Listas de espera, para todas las pruebagna@bticas , radioterapia,
angioplastia etc. y lugar de residencia de losgaes.

El representante CCOO, refleja el malestar existemttre los usuarios, cundo al
solicitar fecha para una prueba diagndstica lauestp es “ya le avisaremos” , cree que
estos pacientes no estan incluidos en la listaspera y por lo tanto producen un sesgo
en el % de demora y opina que si el hospital, decdiea Unicamente a los habitantes de
La Ribera, esto no sucederia..

5.-/ Plantillas de médicos, enfermeras y pediapar centros de salud y
consultorios, en Atencion Primaria.

Esta pregunta, se hace porque segun CCOO, deHmlaiaamica que se sigue, en
cuanto a los dias de hospitalizacién , se produee sobrecarga de trabajo en los
Centros de Salud , para los médicos y enfermegadigita que se envien las ratios de
estos profesionales, a los ayuntamientos, pardoguaicaldes tengan conocimiento de
lasmismas.

4.- RUEGOS Y PREGUNTAS.

Se solicita que Salud Publica se pronuncie sodrpotabilidad y niveles de
nitratos del agua que se utiliza para el consumaaimo en Alzira.

Se transmite, la queja existente entre los usudeiolas ambulancias de
Rehabilitacion, debido al tiempo de espera excesivo

Por dltimo, se pregunta al Dr. Marin sobre el agua beben los pacientes
hospitalizados, a lo cual el gerente responde episte una planta de “osmosis inversa”
para la potabilizacion del agua del Hospital, mocuial, la misma es perfectamente util
para el consumo humano.

Sin mas temas a tratar, se da por concluida ladgeu



