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Urgencias agotaron capacidad física hace años

Emergencias al borde de la asfixia

• Servicios reconocen incapacidad para desastre masivo
• Prioridad en obras para el San Juan de Dios y el Calderón


Ángela Ávalos Rodríguez Redactora de La Nación Domingo 13 de febrero, 2000
Aquella fue una noche tranquila. Así se expresaron quienes están acostumbrados a un trajín mayor en el servicio de emergencias del hospital San Juan de Dios.

¿Tranquila? Sí, quizá, pues no hubo un accidente importante que obligara a la movilización de los especialistas.

Pero esa noche, como muchas otras, no había camillas ni sillas de ruedas suficientes para los pacientes que empezaron a llegar con el paso de las horas. 

Un hombre inconsciente quedó tirado en el piso porque los paramédicos que lo trajeron no encontraron ni siquiera una banca donde acomodarlo.

A su lado, una anciana con síntomas de descompensación diabética, luchaba por acomodar los pies en la única silla de ruedas libre... pero desvencijada.

El enfermero que luego vino por ella, la llevó hasta la consulta arrastrándole los pies por todo el corredor porque la silla no tenía donde apoyarlos.

Iban a dar las 11 de la noche del domingo 6 de febrero, en el San Juan de Dios.

A esa hora, los asistentes de pacientes empezaron a acomodar a la gente a los lados del pasillo de entrada. 

Fue entonces cuando la estrechez del viejo edificio saltó a la vista. Y eso que era una noche tranquila.

La situación que se vivió –y se vive– en el servicio de emergencias del San Juan de Dios, es reflejo de un síntoma muy conocido: como en el resto de los hospitales generales, aquí ya se agotó la capacidad física. 

Los servicios de urgencias del San Juan junto a los del hospital Rafael Ángel Calderón Guardia, son los que viven la situación más crítica, según reconocieron las mismas autoridades de la Caja Costarricense de Seguro Social (CCSS).

Estos hospitales reciben el mayor volumen de pacientes. Cada uno, en promedio, unos 500 diarios.

Un equipo de La Nación estuvo una noche en cada uno de estos servicios, y en el del hospital México.

En estos sitios, se pudo comprobar la estrechez en que se mueven pacientes y personal médico.

La situación se agudiza por la demanda creciente. Entre estos tres hospitales, diariamente, atienden hasta 1.300 personas en emergencias.

De todas ellas, un 40 por ciento no presentaba verdaderas urgencias, según cálculos de la CCSS. 

De los males, el menor

El médico Gerardo Sánchez sabe lo que es trabajar en esas condiciones: con alta demanda y pocos recursos. 

Él es el jefe técnico administrativo del área de emergencias médicas del San Juan, y debe lidiar con espacios reducidos, ventiladores que no sirven, monitores cardiacos que funcionan a medias y pacientes que envían de otros servicios en busca de campo.

"Aquí, literalmente nos peleamos con Cirugía por camillas porque esto es un caos absoluto", dijo Sánchez.

Un breve "tour" por esta área bastó para encontrar "entrecamas", es decir, pacientes en camillas que han metido a la fuerza en medio de otras dos para aprovechar el espacio.

El riesgo de infección aumenta para el paciente, mientras el agotamiento físico y emocional se apodera del personal médico. 

Y esto preocupa a quienes trabajan ahí. "Si sucediera un accidente masivo, en estas condiciones evidentemente baja la capacidad de respuesta del servicio. No se podría atender una emergencia grande", afirmó Sánchez.

Su versión luego fue apoyada --en entrevistas separadas--por Hernando Valverde Lozano, cirujano del servicio de emergencias en ese hospital, por Mauricio Saldarriaga, jefe de urgencias en el México, y por Jorge Díaz, cirujano del Calderón Guardia.

En ciernes

En este último hospital, la falta de espacio es evidente, aunque en condiciones "normales" de trabajo (es decir, sin emergencias grandes) han logrado algún acomodo.

Ellos tampoco han podido escapar de una escena común en cualquier servicio hospitalario: las hileras de camillas a lo largo y ancho de los pasillos. 

La estrechez del Calderón tiene los días contados. Al menos, eso es lo que dicen en la CCSS.

Este hospital tendrá un edificio de emergencias nuevo, en el cual se invertirán, este año, unos ¢1.500 millones, informó Rodolfo Piza Rocafort, presidente ejecutivo de la CCSS.

Al San Juan de Dios le esperan ¢800 millones para remodelar y ampliar las actuales instalaciones. Las obras serían ejecutadas el próximo año, según dijo Rodolfo Piza.

Este funcionario es el primero en reconocer que a estos servicios ya "se les ha sacado todo el jugo".

"Las emergencias son prioritarias en cuanto a obras de infraestructura en salud. Desde 1998, hicimos un fondo especial con el que hemos remodelado más de 20 salas de espera", afirmó Piza.

Otros centros

Junto con las obras en el Calderón y el San Juan, la CCSS también planea mejorar estos servicios en hospitales como el de San Vito de Coto Brus, Nicoya y Golfito.

Y, ¿mientras tanto? Pues a acomodarse donde mejor se pueda.

Así, al menos, lo decidió Daniel Sojo Calderón, 16 años, quien visitó el San Juan esa noche de domingo.

Vecino de El Llano de Alajuelita, se convirtió en uno de los muchos fracturados que atendió la ortopedista Mary Coe.

Daniel pasó más de ocho horas ahí, y así, quebrado como estaba, se tuvo que acomodar en el piso, frente al consultorio de ortopedia. ¡Fue un verdadero dolor tomar fuerzas para levantarme!

El mismo destino le aguardaba a una señora entrada en años, quien se arrellanó en una banca para dormir, en el hospital México, mientras aguardaba atención, cobijada con un paño para protegerse del frío. 
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