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D Nuevas estructuras para

una mayor eficiencia

JoséMaríaVergeles
Blanco

Gerente del Área de
Salud de Badajoz

Martín Caballero ha sido el verdadero artífice de las mejoras

L a normativa desarrollada a
raíz de las transferencias en
materia de Sanidad estable-

ce que las Gerencias sean únicas,
con una gestión integral e inte-
grada de todos los niveles de
atención al individuo.
Esa estructura requiere la recon-
versión de las Direcciones de Ges-
tión y SS de ambos niveles asis-
tenciales a una única Dirección
de Gestión con unificación de to-
dos los departamentos y servicios
que de ella depende y una Direc-
ción de Recursos Humanos que
tendría que realizar la misma fu-
sión planteada para la Dirección
de Gestión ahora en el área de
personal. Esta transformación
que es delicada y se lleva traba-
jando desde hacemeses.
Las mejoras producidas se han
realizado, por lo general, en todo
el territorio de la Comunidad
Autónoma desde los Servicios
Centrales del SES, y otras han si-
do acometidas por el propio Área
de Salud de Badajoz. Hemos de
destacar, entre estas mejoras, las
adaptaciones y reformas realiza-
das en las salas de quimioterapia
en Oncología Médica, con el be-
neficio para el paciente y la fami-
lia cuando por un problema on-
cológico precisa ese tratamiento.
Esta medida fue lógicamente
muy bien acogida por las Asocia-
ciones de afectados.
El Complejo Hospitalario ha re-
cibido inversiones destinadas al
plan de renovación del edificio,
consistentes en adecuación en pa-
sillos, renovación de mobiliario
como camas, mesillas, sillones de
acompañantes, renovación de
parte del parque informático.
Una de las acciones más impor-
tantes ha sido la construcción y
puesta en marcha de la Residen-
cia de Familiares anexa al Hospi-
tal Infanta Cristina, destinada a
atender las necesidades de aseo y
descanso de los familiares. Los re-
sultados que han arrojado las en-

cuestas de satisfacción, así como
lo que se refiere a índices de ocu-
pación y sistema de calidad, po-
nen en evidencia lo importante
de este proyecto. Dentro de este
apartado, se sigue invirtiendo en
el acondicionamiento de los
aseos de minusválidos para adap-
tarlos a las necesidades de los fa-

miliares de pacientes que tienen
algunaminusvalía.
Destacar la reforma de necrop-
sias del Hospital Infanta Cristina
y tras la reforma y acondiciona-
miento de las cocinas, la oferta de
menú opcional han sido otros lo-
gros conseguidos en este año.
La incorporación de la Onco-

logía Infantil, así como en el futu-
ro la Unidad de Reproducción
Humana y el Centro Extremeño
de Desarrollo Infantil, forman
una apuesta decidida hacia el fu-
turo desarrollo del área de salud,
con el fin de cubrir las necesida-
des que en este momento tiene
nuestra Comunidad Autónoma.
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LA CARTA

A unque yo me dirija a vosotros des-
de la Gerencia de Área, mi partici-

pación se circunscribe a tres meses.
Martín Caballero Gómez ha sido el ver-
dadero artífice de las mejoras produci-
das. A él mi homenaje. Martín no está,
pero me ha dejado en herencia un
magnífico equipo directivo que me ha
ayudado enormemente para asumir
un reto y una tarea dura y difícil como

esta. GraciasMartín.
La coordinación entre los niveles asis-
tenciales es uno de los objetivos más
importantes, conscientes que es el sal-
to cualitativo para ser verdadera Ge-
rencia única de área. En esto hemos de-
sarrollado un intenso trabajo, siempre
con la participación de los profesiona-
les, contando con su opinión para que
el paciente y su familia cuente con una

continuidad asistencial.
El proyecto de integración de la salud
pública en el área de salud necesita de
un trabajo activo por todas las partes y
es un objetivo importante, ya que sin
ello, no es posible hablar de ese con-
cepto integral e integrado de Geren-
cia única del Área de Salud de Bada-
joz.
Un abrazo.

Hacia la
integración
efectiva
■ Con una extensión de 6225
Km2, una población de 243.516
h. y una densidad de población
de 39,05 Habitantes/km2.
El dispositivo de Atención Es-
pecializada es el Complejo Hos-
pitalario Universitario de Bada-
joz que engloba al Hospital In-
fanta Cristina, el Hospital del
Perpetuo Socorro, el Hospital
Materno Infantil con un total
de 955 camas.
En Atención Primaria conta-
mos con 18 zonas básicas de sa-
lud, y además hay que contar
con los consultorios locales al-
gunos de ellos además Puntos
de Atención Continuada. El
número total de consultorios lo-
cales es de 46 y 19 puntos de
Atención Continuada.
Existen dispositivos asistencia-
les transversales como son los 4
COPF, el CEDEX, el Equipo de
Soporte de Cuidados Paliativos,
Unidades de Emergencias Sani-
tarias y una Unidad del Dolor
de ámbito provincial. Los dispo-
sitivos de Salud Mental instala-
dos en el área son 3 y está pen-
diente de poner en marcha el
Equipo de Salud Mental Infan-
to-Juvenil.
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