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REVISTA DEL HOSPITAL UNIVERSITARIO DE GRAN CANARIA DOCTOR NEGRIN

El Hospital cumple
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EDITORIAL

El ejemplar de la revista Norte
que hoy llega a nuestras ma-
nos recoge el fruto del trabajo
de los profesionales del Hospital
marcado por el reconocimiento
mas grato que se puede obte-
ner en un centro hospitalario,
la buena calificacion por parte
del receptor de nuestro trabajo:
el paciente. Debe ser motivo
de orgullo para todos cuantos
trabajamos en este centro que
los pacientes hayan valorado la
asistencia recibida al alta hospitalaria con un
8,9, siendo este el Hospital mejor valorado de
la Comunidad Auténoma.

Esta puntuacion representa ademas un alicien-
te en este afo en el que se cumple el décimo
aniversario del Hospital. Durante estos 10 afios
son muchos los hitos importantes que pode-
mos celebrar pero, desde luego, hay uno que
sobresale por encima de los demds: el esfuer-
z0 continuado de todos los profesionales por
mejorar la atencion al paciente, ya sea desde
la labor asistencial o desde la de gestién, lo

cual se recoge también en la memoria de re-
sultados que aquf presentamos.

La participacién importante en el desarrollo del
Plan Estratégico que cerramos en 2008 acre-
dita este compromiso de los trabajadores por
mejorar la eficiencia y la eficacia de los recur-
sos humanos y materiales disponibles. Es cier-
to que la puesta en marcha de este Hospital,
con todas las dificultades que pudo entranar la
mudanza y la reorganizacion de los servicios,
venia facilitada por la experiencia acumulada
que en poco tiempo, 10 anos es poco tiempo,
ha convertido a este Hospital en un centro pun-
tero y de referencia.

Por este motivo, y a3 pesar de que el aniversa-
rio coincide con un perfodo de crisis general, el
Hospital no ha querido renunciar a celebrar con
sus principales activos, los trabajadores y los
pacientes, esta efeméride. Orgulloso de ti fue
el lema elegido por los organizadores de los
actos del aniversario porque en él se recoge el
sentir de los pacientes atendidos y el orqullo
del Hospital por los trabajadores comprometi-
dos con su mision. Esperamos tanto los com-
pafieros como nuestros pacientes disfruten con
las actividades previstas.

Eduardo Estain Blasco
Director Gerente
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Dr. Negrin cumple sus primeros 10 afios

de actividad durante el mes de junio. Con
sus antecedentes en el antiguo Hospital Nuestra
Sefora del Pino y El Sabinal, el Hospital Univer-
sitario de Gran Canaria Dr. Negrin se concibid en
1995 para dar respuesta a la demanda sanitaria
que aquellos hospitales tenian de su poblacion
de referencia.

EI Hospital Universitario de Gran (anaria

La sociedad y los propios profesionales del Hos-
pital del Pino reclamaron y exigieron la creacién
de un nuevo centro que permitiera avanzar en
el conocimiento de la ciencia, Ia gestion, el de-
sarrollo profesional y el bienestar del paciente.
Este centro es el Hospital Universitario de Gran
Canaria Dr. Negrin que, una década después de
SU inauguracion, acoge a 3.696 trabajadores de-
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pendientes de la Gerencia y que, en 2008, aten-
di6 a una media de 18.032 pacientes ingresados,
388.904 consultas, 89.763 urgencias y un total
de 12.436 intervenciones quirurgicas.

Las nuevas instalaciones del Hospital no sélo
han permitido ofrecer una asistencia sanitaria de
calidad, fomentar el desarrollo profesional y po-
sibilitar la investigacién, sino también que, con
los recursos existentes, los profesionales y los
pacientes hayan experimentado un cambio cua-
litativo y cuantitativo hacia la calidad, imposible
de obtener en unas instalaciones obsoletas para
los tiempos que corrian alld por 1999.

La puesta en marcha del Plan Estratégico a los
cinco afnos de Ia inauguracién del Hospital ha su-
puesto un camino sin retorno a esa busqueda de

la mejora de la salud de la sociedad basada en
la mision, vision y valores que marcan la senda
diaria de la actividad hospitalaria.

La amplia participacion de los profesionales en el
Plan Estratégico, |a realizacion de las tres autoeva-
luaciones con la puesta en marcha de sus consi-
quientes planes de mejora, las tres encuestas de
satisfaccion a los profesionales realizadas durante
estos cinco anos, la creacion de nuevos servicios y
unidades, la mejora de la formacién continuada y
de los sistemas informaticos, la puesta en marcha
del proyecto Taro y del Tabaiba, son algunos de
esos logros del Plan Estratégico, unidos inexora-
blemente a la marcha del Hospital, que han per-
mitido que los profesionales obtuvieran en 2006
el premio a la Calidad del Servicio Publico de la
Comunidad Auténoma y que se encuentre hoy en
un proceso evaluador hacia la obtencién del Sello
de Excelencia Europea.

EL HOSPITAL SE HA PRESENTADO A
UNA EVALUACION EXTERNA PARA
ACCEDER AL SELLO DE EXCELENCIA

EUROPEA, UN RECONOCIMIENTO QUE

SE OTORGA A LAS ORGANIZACIONES

REALMENTE EXCELENTES EN SU
GESTION

10 Anos del Hospital

Universitario de Gran Canaria
Dr. Negrin

DEL 20 AL 22
Congreso Internacional “20 Afos Cuidados
Paliativos en Canarias” (Auditorio del Hospital).

DIA 29. 20:30 horas
Tenderete. Programa de RTVE-Canarias
(Calle Principal del Hospital)

Exposicion fotogréfica de |a historia del Hospital

DIAS5Y6

XXIII Congreso Nacional de la Sociedad para el Es-
tudio de las Enfermedades del Raquis

(Auditorio Alfredo Kraus)

DIiA 11. 18:00 horas

Reconocimiento a los trabajadores que
cumplen 35 afios trabajando en el Hospital
Actuacion de Sangre de Condor

(Auditorio del Hospital)

DIiA 17. 20:30 horas
Partido de futbol HUDGC Dr. Negrin- HU
Insular de GC (Parque Atlantico)

DIA 18. 17:00 horas

Dia del Paciente

Actuacién de “En clave de Ja”
(Auditorio del Hospital)

DIA 26. Acto central
Entrega Sello Excelencia Europea 400+ (EFQM)
Actuacion de Rosana. (Auditorio del Hospital)

Exposicion de Poster con fotografias de los
Servicios y Unidades del Hospital.
Actos cientificos
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ds de 500 trabajadores de todos los
grupos profesionales adscritos al
Hospital han participado en el Plan

Estratégico 2005-2008 que ha concluido su ci-
clo con buenos resultados entre los que se
encuentran la apertura de nuevos servicios y
el desarrollo de nuevas técnicas.

El Hospital es pionero en Canarias en la puesta
en marcha de un Plan Estratégico en un centro
hospitalario del Servicio Canario de la Salud. El
director gerente, Eduardo Estaun, y el responsa-
ble de Ia Unidad de Andlisis y Planificacién, Die-
go Falcon, presentaron a finales del pasado mes
de febrero la Memoria de Resultados del Plan
Estratégico en un acto dirigido a todo el personal
que tuvo lugar en el auditorio del Hospital.

El Plan Estratégico, puesto en marcha en 2005,
siquié el Modelo Europeo de Excelencia en Ia
Gestion (EFQM) con el objeto de autoevaluar el
funcionamiento del Hospital y optimizar los re-
cursos mejorando al tiempo la satisfaccion de los
pacientes y de los trabajadores.
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EL HOSPITAL UNIVERSITARIO DE GRAN
CANARIA DR. NEGRIN ES
PIONERO EN CANARIAS EN LA
PUESTA EN MARCHA DE UN PLAN
ESTRATEGICO EN UN CENTRO
HOSPITALARIO DEL SERVICIO
CANARIO DE LA SALUD

Con el objetivo de ofrecer una atenciéon de
maxima calidad al paciente, mas de 500 tra-
bajadores de distintos grupos profesionales han
trabajado durante cuatro afios para mejorar Ia
coordinacion, la calidad, la eficiencia, la innova-
cion, el desarrollo profesional y la accesibilidad
de los pacientes al centro sanitario, que fueron
las seis estrategias de actuacién que se defi-
nieron como prioritarias. En este sentido, hay
que destacar que entre 2005 y 2008, el nimero
de ingresos se increment6 un 13,5 por ciento,
al pasar de 15.890 a 18.032 ingresos mientras
que el incremento de las intervenciones quirlr-
gicas fue del 22,3 por ciento, al pasar de 10.168
intervenciones en 2004 a 12.436 en 2008.

Servicio

1.875 trabajadores
formados en 2008

El Plan Estratégico contempla ademds una linea
de actuacién que influye directamente sobre la
mejora laboral de los trabajadores, y tras la rea-
lizacion de dos Encuestas de Satisfaccion al Per-
sonal se decidi6 implantar un Plan de Formacion
Continuada que ha permitido que la formacién
se incremente en un 73 por ciento al pasar de 57
cursos en 2004 a 100 el pasado afio, y que los
asistentes se incrementen en mas de un 150 por
ciento al pasar de 742 en el afio 2004 3 1.875
trabajadores que recibieron formacion en el pro-
pio Hospital en 2008.

En lo que respecta a la estrategia de Calidad, el
Hospital ha recibido dos certificaciones externas,
la acreditacion AENOR (15O 9.001) al Servicio de
Hematologia y Hemoterapia y la del Servicio de
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Urgencias por parte de la Sociedad Espafiola de
Medicina de Urgencias y Emergencias. Ademas,
el centro recibié en 2006 el premio a la Calidad
del Servicio Publico en la Administracion Publica
de la Comunidad Auténoma y dos accésit de los
premios Profesor Barea.

La Memoria de Resultados del Plan Estratégico
recoge entre sus principales logros la implanta-

ENTRE LOS PRINCIPALES LOGROS DEL
PLAN ESTRATEGICO SE ENCUENTRAN
LA IMPLANTACION DE NUEVAS TECNI-
CAS DIAGNOSTICAS Y QUIRURGICAS
Y LA PUESTA EN MARCHA DE NUEVOS

SERVICIOS

cion de nuevas técnicas diagndsticas y quirdrgi-
cas como el desarrollo de Ia Cirugia Radioguiada
y de la minimamente invasiva, la introduccion de
la neurofisiologia intraoperatoria, nuevas técni-
cas radioterdpicas como la braquiterapia vy Ia ra-
dioterapia quiada por la imagen, y el diagndstico
molecular en los servicios de laboratorio, entre
otras.

Entre las actuaciones del Plan Estratégico enca-
minadas a mejorar la eficiencia y la innovacion,
ademds de la puesta en marcha de los nuevos
servicios como la Unidad de Evaluacion Gerid-
trica, la de Hospitalizacion a Domicilio y la de
seguimiento de Enfermedades Infecciosas, entre
otras, asi como la recuperacién de Oftalmologia y
Otorrinolaringologia, hay que destacar la mejora
de las aplicaciones informaticas destinadas al ni-
vel asistencial (edicién de informes, cuidados de
Enfermeria, pruebas diagnosticas, etc.), al igual
que la puesta en marcha del sistema informatico
denominado Tabaiba, que es el paso previo a la
Historia Clinica Electrénica y que ya estd en fun-
cionamiento.

Participacion

El Plan Estratégico 2005-2008 se ha realizado
sobre un informe de situacion con un amplio es-
pectro de datos sobre evolucion demogréfica, ex-
pectativas de grupos de interés, posicionamiento
del Hospital en el SCS, indicadores de rendimien-
tos, resultados y valoracion por los usuarios, in-
formaciones que permitieron evidenciar de una
forma rigurosa las fortalezas y debilidades del
Hospital.

Otros valores importantes que diferencian el
proyecto realizado en este Hospital es la amplia
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LOGROS MAS IMPORTANTES DEL PLAN ESTRATEGICO 2005-2008 LOGROS MAS IMPORTANTES DEL PLAN ESTRATEGICO 2005-2008

Accesibilidad y Resolutividad

Desarrollo Profesional

Se pasa de 12,8 dias de Estancia Media en
2004 a 10,5 dias en 2008. Asimismo, se incre-
mentan los Ingresos: se pasa de 16.006 ingre-
sos en 2004 a 18.032 ingresos en 2008.

Se pasa de 10.168 Intervenciones Quirur-
gicas (2004) a 12.440 Intervenciones Quirlr-

Realizacion de 2 Encuestas de Satisfaccion
de los Profesionales.

Manual de Acogida del Personal.

Plan de Formacién Continuada (*)

(Facultativos) 2008.

- Laboratorio de Hematologia
(Enfermeria) 2008.

- Servicio de Transfusion
(Facultativos) 2008.

- Servicio de Transfusion
(Enfermerfa) 2008.

- Servicio de Urgencias 2008.

Procesos y Mapas:
- Mapas de los Procesos Clave: Hospita-
lizacion, Urgencias, Consultas Externas y
Bloque Quirdrgico.

Certificaciones Externas:
- Acreditacion AENOR (IS0 9.001) al Ser-
vicio de Hematologfa y Hemoterapia.
- Acreditacion al Servicio de Urgencias
expedida por la Sociedad Espafiola de
Medicina de Urgencias y Emergencia.

Programa HADO
(Hospitalizacion a Domicilio).

Promocion del Hospital sin Humo.

Creacion del Comité Etico Asistencial.

(*) No se incluye: pre-grado, post-grado, MIR

Eficiencia e Innovacion

Gestion eficaz de los Aprovisionamientos.

Mejoras en las Aplicaciones Informaticas:
cuidados de enfermeria, pruebas diagndsticas,
integracion de soluciones departamentales,
edicion de informes.

El Hospital ha puesto en marcha el Tabai-
ba, como paso previo a la Historia Clinica
Electrénica.

Catalogo Unico de Articulos: definicion,
codificacion y clasificacion de los de consumo
de los centros sanitarios.

Proyecto Taro: Programa de Gestion Eco-
nomica Financiera del Servicio Canario de la
Salud.

Sistemas Cantonera: Programa de Explota-
cién de Datos Econdmicos y Asistenciales.
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Nuevos Servicios:
- Servicio de Hospitalizacion a
Domicilio.
- Recuperar los Servicios de
Oftalmologfa y ORL.
- Servicio de Medicina Nuclear.
- Unidad Funcional de Evaluacion
Geridtrica.

intraoperatoria.

- Desarrollar nuevas técnicas
radioterdpicas (braquiterapia,
radiocirugia y radioterapia quiada
por imagen).

- Instalacion de nuevo acelerador
lineal y simulador TAC.

Premios y reconocimientos

- Premio a la Calidad del Servicio Pablico en
la Administracion Puablica de |3 Comunidad
Autonoma de Canarias.

- V Edicion Premios Profesor Barea (Funda-
cion Signo):

gicas (2008). DIVISION/UNIDAD 2004 [2005 |2006 |2007 |2008 - Unidad Multidisciplinar de e o
Sequimiento de Enfermedades - Accésit Invgstlllgaaon, desarrollo y nue-
Desarrollo de las Consultas de Enfermeria. Dir. Gestion y SSGG Tieaeoess. vas tecnologias”.
.., e . Ne° Cursos 23 34 51 56 36 - Unidad Multidisciplinar de o o
Coordinacidn estable con Atencién Primaria. N° Asistentes 364  |501 |838 928 728 Sequimiento del Trasplante Hepatico. - Accesit "Los Centros Sanitarios como Em-
Dir. Enfermeria presas de Servicios de Gestion Global”.
N Cursos 34 52 46 36 12 Nuevas Técnicas:
Calidad N° Asistentes 378 527 | 591 719 181 - Desarrollo de la cirugia radioguiada.
Unidad de Andlisis - Generalizar y racionalizar el
Encuestas de Satisfaccion: y Planificacion diagnostico molecular en los Servicios
- Consultas Externas 2005. N° Cursos 0 4 5 7 5 de Laboratorios. — —
- Hospitalizacion: Encuesta al alta N° Asistentes 0 93 135|263 142 - Instalacion de un PET-TAC. Participacion
hospitalaria 2007. - Desarrollo de la cirugfa minimamente
- Cirugia Mayor Ambulatoria 2007. TOTAL N° Cursos 57 920 102 |99 53 invasiva, cirugia percutanea y técnicas Participacion de mas de 500 personas
= Donantes_de Médula Osea/ 2007. TOTAL N° Asistentes 742 1.121 |1.564 [1.910 |1.051 endoscépicgs. - en los Grupos y S'ul?grupos de
- Laboratorio de Hematologia - Introduccion de la neurofisiologia Desarrollo Estratégico:

- 11 Grupos de trabajo para el
Desarrollo del Plan Estratégico 2005 -
2008.

- 5 Grupos de Mejora de la 22 Encuesta
de Satisfaccion de los Profesionales.

- 8 Subgrupos de Mejora de la 22 En-
cuesta de Satisfaccion de los
Profesionales (Agrupados por Grupo
Profesional).

participacion en el disefio del Plan en el que se
crearon 11 Grupos de Trabajo y el disefio de 6 es-
trategias sobre las que actuar con una treintena
de objetivos, lo que ha requerido un esfuerzo de
los profesionales participantes y un sequimiento
constante de la labor que se ha estado realizan-
do. Otro dato distintivo es que la ejecucion de
Planes Estratégicos que se ha emprendido hace
menos de diez afnos por algunos hospitales del
territorio espafol es que no solo se ha logrado

CON EL OBJETIVO DE CONOCER EL
GRADO DE SATISFACCION DE LOS TRA-
BAJADORES, EL HOSPITAL HA REALI-

ZADO LA 32 ENCUESTA

disenarlo, implantarlo y ejecutarlo, sino que ade-
mas se han publicado sus resultados, una accién
no muy comun en otros centros hospitalarios y
se estd ya trabajando en el disefio del sequndo
Plan Estratégico.

o N




OTROS VALORES IMPORTANTES QUE
DIFERENCIAN EL PROYECTO
REALIZADO EN ESTE HOSPITAL ES LA
AMPLIA PARTICIPACION EN EL DISENO
DEL PLAN EN EL QUE SE CREARON
11 GRUPOS DE TRABAJO CON MAS
DE 500 PROFESIONALES Y EL DISENO
DE 6 ESTRATEGIAS SOBRE LAS QUE
ACTUAR CON UNA TREINTENA DE
OBJETIVOS

3° Encuesta de Satisfaccion
a los Trabajadores

Con el objetivo de conocer el grado de satisfac-
cion de los trabajadores, el Hospital ha puesto
en marcha la 32 Encuesta que, desde finales de
febrero, se distribuyd a todos los hogares de los
profesionales dependientes de la Gerencia del
centro. La encuesta es una herramienta relacio-
nada con el Plan Estratégico que sirve para co-
nocer la evolucion de las condiciones laborales
de los trabajadores y es Util para establecer las
dreas de mejora relacionadas con el Desarrollo
Profesional que se establecerdn sequn los resul-
tados del informe final de la encuesta. El 23 de
marzo se recogieron las urnas que se colocaron
en todos los servicios, unidades y dreas de hos-
pitalizacion con el fin de redactar un informe que
estd disponible en la intranet del Hospital.

La Memoria 2007 refleja una
mejora de la actividad en todas

las dreas

el Hospital Universitario de Gran Canaria

Dr. Negrin, el Hospital San Roque de Guia,
los Centros de Atencion Especializada de Arucas,
Galdar y Casa del Mar y las Unidades de Reha-
bilitacion Activa del Hospital Juan Carlos |, han
experimentado un incremento de Ia actividad en
todas sus dreas, sequn se recoge en la Memoria
2007 que ha editado la Gerencia.

I os centros dependientes de la Gerencis,

El drea quirlrgica registré, en 2007, un total de
11.069 intervenciones, un 8,2 por ciento mas
que en 2006. Del total de intervenciones, 9.735
fueron programadas y el resto urgentes.

DURANTE 2007, SE PRODUJERON
544.363 CONSULTAS EXTERNAS, UN
3,27 % MAS QUE DURANTE EL
MISMO PERIODO DEL ANO ANTERIOR.
DEL TOTAL, 23.549 FUERON
PRIMERAS CONSULTAS Y EL RESTO,
LAS SUCESIVAS, CON LO QUE SE HA
REGISTRADO UNA MEDIA DE 2.204
CONSULTAS POR DIA

Durante 2007, se produjeron 544.363 Consultas
Externas, un 3,27 % mas que durante el mismo
periodo del afio anterior. Del total, 23.549 fueron
primeras consultas y el resto, 1as sucesivas, con




lo que se ha registrado una media de 2.204 con-
sultas por dia.

El drea de Urgencias del Hospital atendié durante
ese afo a 87.339 pacientes, de los cuales 9.311
cursaron ingreso. El incremento es de un 2 por
ciento con respecto a 2006.

En el 4rea de Hospitalizacion, durante 2007, 12
estancia media fue de 13,3 dias. Ademas, se pro-
dujeron 17.368 ingresos, un 5,3 por ciento mas
que en 2006 v las estancias fueron 231.215.

La Unidad de Hospitalizacion a Domicilio atendio
a 226 pacientes en 2007 y realizd 3.491 visitas
a domicilio. Por su parte, la Unidad de Hospitali-
zacién a Domicilio perteneciente a la Unidad de
Cuidados Paliativos atendi6 a 138 pacientes y re-
gistré un total de 3.491 visitas.

EL AREA DE URGENCIAS DEL
HOSPITAL UNIVERSITARIO DE GRAN
CANARIA DR. NEGRIN ATENDIO
DURANTE EL PASADO ANO A 87.339
PACIENTES, DE LOS CUALES 9.311
CURSARON INGRESO. EL INCREMENTO
ES DE UN 2 POR CIENTO CON
RESPECTO A 2006

Nuevas
Incorporaciones
al Equipo
Directivo

do algunos cambios y nuevas incorpora-

ciones. La Direccion de Servicios Generales
ha experimentado en los Ultimos meses algunas
transformaciones de orden organizativo y direc-
tivo. La Direccion Gerencia nombro a la subdirec-
tora de Planificacion Econémica, Felisa Rodriguez
Rodriguez, nueva directora de Servicios Genera-
les, quien ocupa el cargo desde el pasado mes
de julio y ha manifestado su agradecimiento al
director, hasta ese momento, Juan Lopez Mon-
76n, por el esfuerzo y dedicacion demostrados
durante tantos anos.

EI equipo directivo del Hospital ha registra-

LOS SERVICIOS DE INFORMATICA,
ELECTROMEDICINA, MANTENIMIEN-
TO Y PLANIFICACION Y OBRAS HAN
PASADO A FORMAR PARTE DE UNA

NUEVA DIRECCION, LA DE

INGENIERIAS, CUYO DIRECTOR ES

LUIS RAMIREZ FELIPE

Ademas, la Direccion de Servicios Generales ha
vivido otros reajustes de orden organizativo con
el fin de optimizar el rendimiento de las areas
dependientes de dicha Direccién. Dependen di-
rectamente de esa Direccion, Registro, Celado-
res Asistenciales, Telefonistas y Peluquerfa. Los
servicios de Informatica, Electromedicina, Man-
tenimiento y Planificacion y Obras han pasado a
formar parte de una nueva Direccion, la de Inge-
nierfas, cuyo director es, desde mayo de 2008,
Luis Ramirez Felipe.
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El Hospital fue el mejor valorado
por los pacientes en la Encuesta
de Satisfaccion al Alta Hospitalaria
realizada por el SCS

La puntuacidn global fue de 8,9 puntos de media, un
resultado similar al de aios anteriores pero superior
a la media de los hospitales publicos de la Comuni-
dad Autonoma, que se situa en 8,47

loran con un 8,9 el trato y Ia atencion re-

cibida durante su estancia en este centro,
segun se desprende de los resultados de la dlti-
ma Encuesta de Satisfaccion al Alta Hospitalaria
que cada afo realiza el Servicio Canario de Salud
en los hospitales publicos de Canarias. El Hospital
Universitario de Gran Canaria Dr. Negrin fue el
mejor valorado por los pacientes en toda la Co-
munidad Auténoma.

Los pacientes ingresados en el Hospital va-

La Encuesta, que fue realizada en abril de 2008,
valora aspectos como la acogida en el Hospital,
las condiciones de alojamiento (limpieza, ruidos,
comida), el trato recibido (incluido a los familia-
res), la informacion y la calidad de la atencion.

La Encuesta se realizd con una muestra de 563
pacientes que fueron dados de alta en ese mo-
mento, de los cuales el 44,5 por ciento eran mu-
jeres y el 55,5 hombres, con edades comprendi-
das, en su mayoria, entre 40 y 70 0 mas afos. El
53,4 por ciento de los pacientes que participaron
en la Encuesta ingresé por Urgencias. Un 37,4
por ciento estuvo ingresado menos de 5 dias. El
93,3 por ciento manifestd encontrarse, al alta,
mejor de la causa por la que ingreso.

La valoracion que realizan los pacientes ingresa-
dos en el Hospital Universitario de Gran Canaria
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LOS ASPECTOS MEJOR VALORADOS
POR LOS PACIENTES, Y QUE MAYOR
PESO TIENEN EN LA VALORACION
GLOBAL DEL HOSPITAL, SON EL
RESPETO EN EL TRATO, LOS CUIDADOS
DE ENFERMERIA, LA ATENCION
MEDICA, LA PERCEPCION DE LIMPIEZA
Y LA INFORMACION SOBRE LA
EVOLUCION DE LA ENFERMEDAD Y LAS
PRUEBAS REALIZADAS

Dr. Negrin se ha mantenido en unos niveles altos
desde que comenzara a realizarse el estudio de
satisfaccion en el afo 2002, con un resultado en
ese afio de 8,84 puntos en una escala de 0 a 10.

Los aspectos mejor valorados por los pacientes, y
que mayor peso tienen en la valoracion global del
Hospital, son el respeto en el trato, los cuidados de
Enfermeria, la atencion médica, la percepcion de
limpieza y la informacion sobre la evolucion de Ia
enfermedad v las pruebas realizadas.

En cifras

La Encuesta revela que el dato mejor valorado
por los pacientes ingresados en el Hospital Uni-
versitario de Gran Canaria Dr. Negrin es el trato
recibido. El 99,3 por ciento considera que habfa

EL 98,8 POR CIENTO DE LOS
PACIENTES INGRESADOS
CONSIDERA QUE LA ATENCION
RECIBIDA POR EL PERSONAL DE
ENFERMERIA FUE BUENA O MUY
BUENA, Y EL 97,1 POR CIENTO
VALORA IGUALMENTE LOS CUIDADOS
DE LOS MEDICOS

sido tratado con respeto por el personal. El 96
por ciento manifestd que el personal de la plan-
ta se dirigio a ellos por su nombre y el 87,7 de
los encuestados afirma conocer el nombre de su
médico. El 94,7 por ciento valora que el tiempo
para visitas de familiares es suficiente.

Otros de los aspectos mejor valorados son la
atencion recibida por los enfermeros y los mé-
dicos. El 98,8 por ciento de los pacientes ingre-
sados considera que la atencion recibida por el
personal de Enfermeria fue buena o muy buena,
y el 97,1 por ciento valora igualmente los cuida-
dos de los médicos. El 93,7 por ciento de los en-
cuestados considera que el tiempo que tardaron

VALORACION GLOBAL POR PLANTAS

en atenderle fue el adecuado y el 93,3 por ciento
asequré encontrarse mejor del problema por el
que ingresé en el Hospital.

La Encuesta sefala que el 96,1 por ciento de los
ingresados considera que Ia limpieza de la habi-
tacion es buena o muy buena. La calidad de la
comida es valorada de forma positiva por el 83,5
por ciento de los encuestados.

Otro aspecto que recibié una puntuacién alta fue
el alojamiento. El 94,6 por ciento de los pacien-
tes afirma haber sido informado con claridad so-
bre la evolucién de su enfermedad vy el resultado
de las pruebas practicadas, una variable que tie-
ne gran importancia en la valoracién global del
centro. Un 86,1 por ciento de los pacientes que
fueron sometidos a intervenciones quirGrgicas o
pruebas de riesgo afirma que se le solicitd su
consentimiento por escrito.

La acogida que se realiza a los pacientes en el
momento de ingresar en el Hospital fue bien ca-
lificada por el 86,5 por ciento de los pacientes
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que reconocen haber sido informados de las nor-  haber recibido un ejemplar de la carta de dere-
mas de funcionamiento de la planta, mientras  chos y deberes de los usuarios.
que el 83,3 por ciento de los pacientes asequra

VALORACION GLOBAL POR SERVICIOS

Cirugia Plastica y
Traumatologia logran
reimplantar la mano
de un paciente que

S A O O sufrié una amputacion
Oncologia I I S [ N 814 p
C. Tordcica I I N S S R S R 8,27 en alta mar
R0 VUl e e I — — 83 . o . . |
Reu3t010012 o S 8,33  €quipo m,ulyd|supl|narfo,rmado porci-  tad porque la amputacién se habia producido
rujanos plasticos, traumatologos, anes- mas alla del arco arterial palmar, es decir, en
U. de Desintoxicacion I N R S S N N S 84 tesistas y enfermeros logra reimplantar  |a mitad de la palma de la mano, donde se en-
Urologia S S S 8,65 I3 mano de un paciente de 28 anos que, como  cuentran todas las ramificaciones de arterias,
, consecuencia de un accidente de trabajo en venas y nervios. Si bien, aclard, que el éxito
Hemato10gia 5 5 s S 8,67 un barco, sufri6 una amputacion de la mano  del reimplante se vio favorecido por el meca-
Neurologi  — S S S S S S 8,73 izquierda. La intervencion quirtrgica, de alta nismo de la amputacién que produjo un corte
o complejidad, tuvo una duracion de 10 horas. limpio, dado que en caso de aplastamiento del
Cirugfa Plastica 1 1 1 ! ] | | ] 877 _ - .
miembro las posibilidades de éxito se reducen
U. de Paliativos 1 1 ] ! | | | | 8,83 El paciente fue evacuado de una considerablemente.
Traumatologfa S s S S 8,84 embarcac.lon que se encontraba
a 120 millas de Lanzarote en un ) )
C. General y Digestiva !/ | | | | | | 8,38 helicoptero de Salvamento Mari- LA INTERVENCION SE REALIZO
C. Maxilofacial 7 ! !/ [ | | 8,9 timo con un equipo del Servicio UTILIZANDO TECNICAS
de Urgencias Canario, formado MICROQUIRURGICAS QUE
Oftalmologia I I S S S S S R — 8,94 por un meédico v un enfermero, y POSIBILITARON VOLVER A COMUNICAR
U. Dolor !/ | | | | 9 trasladado al Hospital Universitario TODA,S LAS ESTRUCTURAS QUE SE
, de Gran Canaria Dr. Negrin con el HABIAN CORTADO A TRAVES DE
efrologte ’ miembro en un contenedor fresco INJERTOS ARTERIALES, VENOSOS Y
Digestivo ! 7 ! ! ! | | | 9 y en condiciones optimas para rea- NEURALES, ADEMAS SE REPARARON
i i LOS HUESOS Y TENDONES DE LA
U, de Raquis — /M O O A S 9 lizar el reimplante. MANG
Neurodirugia 1 1 ] ! /| | | 9 Fl jefe de servicio de Cirugia Plas-
. Cirugia Vascular  — O S S S 9 tica, Javier Ferndndez-Palacios
Martinez, destaco que la celeridad  La intervencion se realiz6 utilizando técnicas
Cardiologia 1 1 1 ] | | | ]| 909 . L . L .
' en la intervencion de Salvamento  microquirtrgicas que posibilitaron volver a co-
Otorinolaringologfa  — N B B O 9, Maritimo y del Servicio de Urgen- municar todas las estructuras que se habian
cias Canario vy las condiciones del cortado a través de injertos arteriales, venosos
Medicin Interna  — S B O S SO S 923 y ) )
traslado de la mano fueron de- v neurales, ademds se repararon los huesos y
Endocrinologia I I N N S S I N S 9,6 terminantes para que CiijaﬂOS y tendones de la mano. En concreto, se realiza-
reimplante de forma exitosa. En este sentido Yy nerviosos, 10 reparaciones de tendones y 5
C. Cardiaca RS S B e B B e E— E— E— 9,67 explicd que el reimplante revistio gran dificul-  fijaciones dseas.

B 16

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9

10

17 W



AVANCES

El Servicio de Inmunologia
participa en una investigacion
Internacional en la que se

descubre una nueva enfermedad

n el estudio se diagnosticaron nueve nifios

con infecciones muy graves por bacterias

comunes a los que se les detect¢ una defi-
ciencia en un gen que impide al sistema inmuno-
|6gico protegerse de agentes patdégenos.

El Servicio de Inmunologia del Hospital ha partici-
pado en una investigacién internacional en la que
se ha identificado una nueva enfermedad, una
nueva inmunodeficiencia primaria, en la cual el
sistema inmunoldgico funciona de forma irregular.
La investigacion, coordinada por el Dr. J. L. Casa-
nova del Hospital Necker de Paris, y en la que ha
participado el Dr. Carlos Rodriguez Gallego del Ser-
vicio de Inmunologia del Hospital Universitario de
Gran (anaria Dr. Negrin, ha contado ademds con
la participacion de los hospitales Germans Trias
(Servicio de Pediatria y Laboratorio de Inmunolo-
gia LIRAD del Banc de Sang i Teixits), Clinic (Servi-
cio de Inmunologia) y Sant Joan de Déu (Servicio
de Pediatria) de Barcelona.

LO MAS CURIOSO ES QUE LOS NINOS
AFECTADOS ERAN CAPACES DE HACER
FRENTE A OTRAS INFECCIONES Y
RESPONDIAN A LAS VACUNAS.

SU SISTEMA INMUNE ERA CAPAZ DE
DETECTAR OTROS MICROBIOS Y
PRODUCIR ANTICUERPOS

Desde el nacimiento, el sistema inmunitario
reacciona ante una infeccién con una respuesta
inflamatoria, responsable de la fiebre, el dolor,
el aumento del numero de glébulos blancos en
sangre y la dilatacion de los vasos sanquineos de
la zona afectada. Esta reaccién sirve para aislar y
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destruir el patégeno y es un aviso de que algo
falla.

El estudio describe nueve casos de nifios afec-
tados gravemente por bacterias comunes, en
concreto neumococos y estafilococos, que no
reaccionaban a la infeccién con una respuesta in-
flamatoria, es decir, que ni tenian fiebre, ni se les
detectaba un aumento del numero de glébulos
blancos en sangre. Cuando llegaban al médico,
la infeccion estaba muy extendida. Tres de los
nifios, de entre uno y once meses de edad, fa-
llecieron.

Segun explica el doctor Carlos Rodriguez Gallego,
“lo mads curioso es que los nifios afectados eran
capaces de hacer frente a otras infecciones y res-
pondian a vacunas. Esto significa que su sistema
inmune era capaz de detectar y defenderse de
otros microbios y de estimular la produccion de
anticuerpos”.

El primer caso, diagnosticado
en el Negrin

El andlisis genético de los nifios afectados detectd
finalmente una deficiencia en un gen, denomina-
do MyD88, fundamental para poder identificar co-
rrectamente la existencia de una infeccién ocasio-
nada por agentes patégenos y responder a ella. El
primer caso espafol fue detectado por el doctor
Rodriguez Gallego, del Servicio de Inmunologfa
del HUGC Dr. Negrin, a peticién de los especialistas
del Hospital Germans Trias.

EL PRIMER CASO ESPANOL FUE
DETECTADO POR EL DR. RODRIGUEZ
GALLEGO, A PETICION DE LOS
ESPECIALISTAS DEL HOSPITAL
GERMANS TRIAS

Para conocer el alcance de esta nueva enferme-
dad en humanos se compararon los datos de los
enfermos con los de estudios previos en ratones
con el mismo defecto genético. A diferencia de los
nifos afectados, los ratones eran susceptibles a un
nimero muy elevado de patdgenos, y no solo a
los neumococos y.a los estafilococos. Esto confirma
que el sistema inmune del ser humano tiene me-
canismos alternativos que compensan la deficien-
cia del gen MyD88. Otra de las sospechas de los
autores del estudio es que los nifios afectados me-
jorardn con la edad. Serdn necesarias nuevas inves-
tigaciones para poder confirmar estas cuestiones.

Actualmente, los seis pacientes que sobreviven
tienen entre tres y dieciséis afos. Son tratados
con antibioticos efectivos contra las infeccio-

AVANCES

nes por neumococos y estafilococos y llevan
una vida normal. ElI doctor Rodriguez Gallego
agradece la participacion de los pacientes y fa-
miliares por ser indispensable para el conoci-
miento de estas enfermedades v, por tanto, para
su diagnéstico y el desarrollo de tratamientos.

De los 9 nifios, 5 procedian de Barcelona y fueron
diagnosticados en los Servicios de Imnunologia
de los hospitales Universitario de Gran Canaria
Dr. Negrin, el Clinic de Barcelona y el Banco de
Sangre y Tejidos cataldn en colaboracién con el
laboratorio del doctor Jean-Laurent Casanova del
Servicio de Genética Humana de Enfermedades
Infecciosas de la Facultad de Medicina de la Uni-
versidad Rene Descartes de Paris. Los 5 nifios
fueron atendidos en los servicios de Pediatria del
Germans Trias y del Sant Joan de Déu.
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Los otros cuatro nifios, diagnosticados en el la-
boratorio de la Universidad de Paris, procedian
dos de ellos de hospitales de Portugal, uno de
Francia y otro de Turqufa. En la investigacién
participaron ademas centros de Estados Unidos,
Tailandia, Hungria, Israel y Canadd. Los estudios
se publicaron en la edicién digital de Ia revista
Science en agosto de 2008.

Antecedentes

El Servicio de Inmunologia del Hospital Universi-
tario de Gran Canaria Dr. Negrin participo, en el
afio 2003, en la identificacion de una nueva en-
fermedad inmunoldgica, denominada deficiencia
de IRAK-4, que consiste en la deficiencia del gen
que lleva ese nombre. Este Servicio fue el Unico
que hacia esta técnica diagnostica en Espana, lo
que ha convertido al Hospital en pionero en la
deteccion de estas inmunodeficiencias.

EL ESTUDIO INMUNOLOGICO DE LA
DEFICIENCIA DEL IRAK-4, REALIZADO
POR EL DR. RODRIGUEZ GALLEGO,
PUEDE CONSIDERARSE EL
ANTECEDENTE A LA MYD88

El estudio inmunoldgico de la deficiencia del
IRAK-4, realizado por el doctor Rodriguez Gallego,
puede considerarse el antecedente a la MyD88.
Los sintomas de las 32 personas afectadas en
el mundo por esta enfermedad, de las cuales 3,
diagnosticadas en el Servicio de Inmunologia del
Hospital Universitario de Gran Canaria Dr. Negrin,
son de Gran (anaria, eran iquales a los de los
9 nifios afectados de deficiencia de MyD88. La
diferencia estd en que la inmunodeficiencia fue
provocada por alteraciones en un gen distinto.

| Servicio de Cardiologfa del Hospital Uni-

versitario de Gran Canaria Dr. Negrin realiza

por primera vez una técnica para el abor-
daje percutdneo de las cardiopatias estructurales
mas frecuentes en adultos sin necesidad de em-
plear cirugfa.

El jefe del servicio de Cardiologia Intervencionis-
ta, Alfonso Medina, realizé junto a su homdlogo
del Hospital Reina Soffa de Cordoba, Dr. Sudrez
De Lezo, dos intervenciones en pacientes jove-
nes que presentaban defectos congénitos detec-
tados en la edad adulta.

Los servicios de Cardiologia del Hospital granca-
nario y del Reina Sofia de Cérdoba mantienen un
proyecto de colaboracion desde hace mas de 20

|
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ALFONSO MEDINA REALIZO JUNTO A
SU HOMOLOGO DEL HOSPITAL REINA
SOFIA DE CORDOBA, DR. SUAREZ DE
LEZO, DOS INTERVENCIONES EN
PACIENTES JOVENES QUE PRESENTA-
BAN DEFECTOS CONGENITOS

anos en el tratamiento con catéter de todo tipo
de cardiopatfas y son un referente internacional
en la cardiologfa intervencionista. Los especialis-
tas han publicado sobre el tema mas de 200 ar-
ticulos internacionales y dirigido mas de 40 tesis
doctorales.

Las intervenciones que se han logrado hacer ya
en el Hospital se centran en el abordaje percuta-
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neo de dichas cardiopatias, es decir, sin emplear
la cirugia y a través de una puncion, generalmen-
te a través de la arteria femoral, por la que se
introduce un catéter y los dispositivos necesarios.

Los cardidlogos del Hospital pueden ya realizar
intervenciones de arritmias complejas, implan-
tacion de dispositivos de resincronizacion en en-
fermos con insuficiencia cardiaca e intervencio-
nismo coronario.

LOS DOS PRIMEROS CASOS QUE SE
HAN RESUELTO EN EL HOSPITAL
UNIVERSITARIO DE GRAN CANARIA
DR. NEGRIN SE REALIZARON EN
NOVIEMBRE DE 2008 CON UN
RESULTADO EXITOSO PARA LOS

PACIENTES
Dos casos complejos

Los dos primeros casos que se han resuelto en el
Hospital Universitario de Gran Canaria Dr. Negrin
se realizaron en noviembre de 2008 con un re-
sultado exitoso para los pacientes. En este caso,
se trataba de dos jovenes de 21 y 23 afos res-
pectivamente a los que se les corrigié defectos
congénitos del corazon.

En el primero de los casos presentaba una obs-
truccion congénita de la aorta que le provocaba
hipertension y cuyo diagndstico pasé inadvertido
durante su infancia. La implantacién de un stent
de modo percutaneo ha logrado solventar el pro-
blema del paciente sin necesidad de someterle a
una cirugfa invasiva de alto riesgo.

El sequndo caso planteado consistio en cerrar un
orificio en el tabique interventricular a por medio
de un dispositivo consistente en una malla ex-
pandible, a modo de parche, que se transporta
comprimida hasta el orificio con un catéter, donde
se implanta. Ambas intervenciones se realizaron
con sedacion sin ningun tipo de incision en la piel
y los pacientes salieron despiertos del laboratorio
de Hemodindmica.
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El Hospital estd siendo pionero en Canarias en la
realizacién de intervenciones de cardiopatia es-
tructural en adultos (en nifos se realiza actual-
mente en el Hospital Materno Insular de Gran
Canaria), siendo uno de los pocos centros avan-
zados que la realizan en Espana.

En el resto del Estado, el Hospital Universitario
Reina Soffa de Cérdoba es un referente en la
realizacién de este tipo de intervenciones, ya
que han sido los pioneros internacionales en su
puesta en practica. A partir de ahora, entre am-
bos hospitales se ha marcado una hoja de ruta
conjunta que incluye la incorporacion del im-

plante de valvulas adrticas percutaneas. El Hos-
pital Reina Soffa es el centro nacional que mads
implantes ha realizado en el dltimo afo.

Ventajas

La principal ventaja que presenta esta técnica
es que Nno requiere abrir el térax para realizar
la intervencion, como se hacia hasta ahora; con
una puncion se logra corregir el defecto. Se trata,
por tanto, de un procedimiento menos iNvasivo
y la recuperacion para el paciente es mejor y en
menor tiempo.

=g i e

65muevosesidentes inician
su periodo formativo en 32
especialidades diferentes

AR

n total de 65 nuevos residentes inician

su periodo formativo en el presente cur-

s0 académico 2009-2010 en el Hospital.
La Comision de Docencia del centro hospitalario
celebré un acto institucional de bienvenida a
los nuevos MIR vy una carifiosa despedida a los
residentes que finalizaron en mayo su periodo
formativo.

De los 65 residentes que se incorporan en el
presente curso escolar, 14 son de Medicina
Familiar y Comunitaria y de los 51 restantes,
el 90 por ciento proceden de la licenciatura de
Medicina, mientras que el resto procede de las
licenciaturas de Farmacia, Fisica y Psicologia.

Al T n TR

Por especialidades, el Hospital incorpora este
curso a 1 alergologo, 2 especialistas en And-
lisis Clinico, 1 de Anatomia Patologica, 4 de
Anestesiologfa y Reanimacion, 1 de Angio-
logia y Cirugia Vascular, 1 de Aparato Diges-
tivo, 3 de Cardiologfa, 1 de Cirugia General
de Aparato Digestivo, 1 de Cirugia Ortopédi-
ca y Traumatologfa, 1 de Cirugia Pl3stica, 1
de Cirugia Tordcica, 1 de Dermatologia, 1 de
Endocrinologfa, 2 de Farmacia Hospitalaria,
2 de Hematologia, 3 de Medicina Intensiva,
2 de Medicina Fisica y Rehabilitacion, 4 de
Medicina Interna, 2 de Microbiologia y Pa-
rasitologia, 1 de Nefrologia, 2 de Neumolo-
gia, 1 de Neurocirugia, 1 de Neurofisiologia
Clinica, 1 de Neurologia, 1 de Oftalmologia,
1 de Otorrinolaringologia, 1 de Psicologia, 2
de Psiquiatria que estan adscritos a la Uni-
dad Docente Asociada, 1 de Radiofisica, 3
de Radiodiagnostico, 1 de Reumatologia, 1
de Urologia.
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Los 65 nuevos residentes se suman a los 130
que estan ya realizando su formacion. En total,
el centro hospitalario contard desde ahora con
181 MIR en 32 especialidades diferentes. El nu-
mero de residentes se ha incrementado en esta
convocatoria en un 14 por ciento.

En el acto institucional participaron el jefe de
Estudios, Antonio Naranjo, con una exposicion
sobre la docencia en el Hospital; el subdirector
médico de Docencia e Investigacion del Hospital
Universitario de Gran Canaria Dr. Negrin, Sergio
Ruiz, con una conferencia titulada “El residente
y la investigacion médica”; el residente de 5°
afo, José Ruiz, planted “La vision del residen-
te que termina”; el especialista en Aparato Di-
gestivo del centro hospitalario, Daniel Ceballos,
explico “El papel del tutor” mientras que José
Martin Albo, del departamento de Psicologia y
Sociologia de la ULPGC, ofrecio la charla magis-
tral sobre “Motivacion y clima laboral”.

Los MIR debaten
las sesiones
clinicas en inglés

a iniciativa, pionera en Espafia, permitird

mejorar no s6lo la comunicacion del per-

sonal médico con los pacientes de habla
inglesa sino los recursos para la divulgacion de
sus investigaciones.

El Hospital forma a los Médicos Internos Resi-

dentes (MIR) en
el manejo del
inglés desde un
punto de vista
cientifico. El ob-
jetivo es que los
186 MIR puedan
desenvolverse
en el idioma
extranjero tan-
to en cuanto a
la asistencia de
caracter sanita-
rio como en lo
relacionado con
la investigacién
mediante  se-
siones médicas
cien por cien en

inglés. A

El curso, que comenzd en septiembre pasado, se
plantea como un método practico de aprendizaje

EL OBJETIVO DEL CURSO ES QUE LOS
MIR DISPONGAN DE LA
POSIBILIDAD DE COMUNICARSE SIN
DIFICULTADES EN OTRO IDIOMA

a través del cual los meédicos captan las herra-
mientas lingUfsticas necesarias para desarrollar su
formacion en el nivel asistencial y en el cientifico
con criterios de eficacia y excelencia, teniendo en
cuenta que las comunicaciones médicas se pre-
sentan, en su mayoria, en inglés.

El objetivo del curso, pionero en nuestro pais y
que tendrd una duracién de nueve meses, es
que los MIR dispongan de la posibilidad de co-
municarse sin dificultades en otro idioma, para lo
cual contaran con un profesor nativo con amplia
experiencia en la ensefianza a profesionales de
la medicina. Al mismo tiempo, la iniciativa per-
mitird que el Hospital pueda facilitar la comuni-
cacién entre los pacientes de habla inglesa y su
personal médico.

El Hospital organiza 15
cursos del Plan de

Formacion en
Competencias de

Gestion y Calidad Total

| Hospital inaugurd el Plan de Formacion
en Competencias de Gestién y Calidad Total
2008-09, un compromiso que se recoge en

la propia misién del centro, com-
prometido ademds de con I3
prestacion de una asistencia
sanitaria de calidad, con I3
formacion de los profesiona-
les y la investigacién biomé-
dica.

Una de las lineas de actua-

cion recogidas en el Plan Es-
tratégico 2005-2008 del Hospi-
tal es establecer, de forma continuada, un plan
de formacién especifico en gestion y calidad que
permita mantener y mejorar la capacitacion de
los profesionales. Atendiendo a este compromi-
so, el plan de formacién, disefiado por la Unidad
de Andlisis y Planificacién del centro hospitalario,
consta de 14 cursos dirigidos a todo el personal.

Los cursos abordan distintos aspectos de la ges-
tion y la calidad, desde Ia instruccion en plani-
ficacion estratégica hasta Ia
iniciacion a la informdtica. El
objetivo es satisfacer las ne-
cesidades de todo el personal
que habfan quedado recogi-
das en la Il Encuesta de Satis-
faccién a los trabajadores.

Humanizacion y calidad de
trato, sequridad en el trabajo,

LOS CURSOS ABORDAN DISTINTOS
ASPECTOS DE LA GESTION Y LA
CALIDAD, DESDE LA INSTRUCCION EN
PLANIFICACION ESTRATEGICA HASTA
LA INICIACION A LA INFORMATICA

comunicacion, protocolo, cargas de trabajo, re-
conocimiento e incentivos y modelo europeo de
calidad son algunos de los cursos que tuvieron
lugar hasta marzo de 2009. Ademas, la forma-
cion se completa con formacion en la acredita-
Cion 1SO, la ley de proteccién de datos y la ges-
tion mediante el programa Tabaiba.

Se trata del sequndo Plan de Formacién en Com-
petencias de Gestion y Calidad Total que se ce-
lebra y todos los cursos estan acreditados por
la Escuela de Servicios Sanitarios y Sociales de
Canarias.
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SIMULACRO ﬂ

300 trabajadores

os heridos por quemadura, un ataque

de ansiedad, un infarto y un ataque de

asma hubiera sido el resultado de la eva-
cuacion que tuvo lugar el pasado 16 de mayo en
el Hospital si no se hubiera tratado mas que de
un simulacro de incendio en el que los pacien-
tes eran estudiantes de la Escuela de Enfermeria
que hacian de actores por un dia. Mas de 300
trabajadores del Hospital participaron en el si-
mulacro de emergencia y evacuacion que tuvo
lugar en el Bloque de Consultas Externas del
centro hospitalario.

Meédicos, enfermeros, técnicos de mantenimien-
to y sequridad, celadores y supuestos pa-

plantas 42 y 52 del sector D de Consultas Ex-
ternas, propagdndose a los sectores colindantes,
procediendo a su evacuacién y, también por se-
quridad, a los pacientes del Hospital de Dia Po-
livalente. En total, se evacud a casi un centenar
de pacientes del drea de Consultas Externas vy
Hospital de Dia, que simularon sufrir ansiedad,
quemaduras, anginas y asma.

El simulacro forma parte del proceso de forma-
cion del Plan de Autoproteccién del

L .

cientes colaboraron en el simulacro, que contd
ademds con la presencia de miembros del SUC,
Policfa Nacional, Policia Local, Guardia Civil y
bomberos. El simulacro se inicié a las 11:00 h.
con un supuesto de incendio localizado
en las

Hospital y para ello han recibido
formacion mds de 3.000 profesionales del cen-
tro hospitalario para actuar adecuadamente en
situaciones de emergencia. La finalidad del Plan
de Autoproteccién es organizar los recursos hu-
manos y los medios técnicos necesarios para
la prevencion y lucha contra riesgos catastro-
ficos, la evacuacion, si fuese necesario, de las
personas que se encuentren en los centros en
el momento de la emergencia, evitando como
primera prioridad la pérdida de vidas humanas
y, en sequndo lugar, los dafios materiales.

Los objetivos del Plan
de Autoproteccion son:

- Prevenir y actuar ante la manifesta-
cion de riesgos catastréficos o de cual-
quier otro incidente que ponga en peligro
a las personas, la actividad desarrollada en
los centros y sus bienes patrimoniales.

i T
i, 3 e 2

e

E SIMULACRO

LAS SESIONES FORMATIVAS QUE HA
RECIBIDO TODO EL PERSONAL DEL
HOSPITAL PERMITEN CONOCER LOS
FUNDAMENTOS DE LA PREVENCION,
ORGANIZACION Y EVACUACION

- Garantizar tanto la intervencién inme-
diata por parte del personal del Hospital y
de las ayudas exteriores como la continui-
dad inmediata de la actividad hospitalaria.

- Prever la posible evacuacion de los re-
cintos.

- Tener prevista 1a posible intervencién
externa.

Las sesiones formativas que ha recibido todo el
personal del Hospital permiten conocer los fun-
damentos de la prevencion, organizacion y eva-
cuacién mediante la exposicion de las causas del
fuego, su desarrollo y propagacion, consecuen-
cias de los siniestros, técnicas de extincion asf
como consignas de actuacion para la extincion,
auxilio, evacuacion y colaboracion a prestar a las
ayudas externas.
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FUE NOTICIA ﬂ

El CEIC estrena
SUS nuevas
instalaciones

| Comité Etico de Investigacion Clinica del
EHospitaI cuenta desde finales de noviem-

bre con nuevas instalaciones ubicadas en
el nivel-1, junto a la Unidad de llustracion.

El CEIC, que el proximo mes de octubre cumplird
25 afos de actividad, tiene como funcién principal
realizar una evaluacion ética, metodoldgica y legal
de los Ensayos Clinicos (EC) con medicamentos o
con Productos Sanitarios, Estudios observacionales
(EObs con medicamentos, o sin ellos) y cualquier
otro Proyecto de Investigacion (PI) que implique
a personas, sus tejidos o células y su material
genético. También se ocupa de Ia evaluacion de
enmiendas o modificaciones a los ensayos clinicos
en curso y de su sequimiento.

Su dmbito de actuacion incluye los centros sa-
nitarios pertenecientes a la red puablica del Area
Norte de Gran Canaria: el Hospital Universitario
de Gran Canaria Dr. Negrin, el Hospital Juan Car-
los 1, el Hospital San Roque de Gufa, las Unida-
des de Salud Mental, los Centros de Atencion
Especializada, los Centros de Salud (Atencién
Primaria) y, en la isla de Lanzarote, el Hospital
General Doctor José Molina Orosa y los Centros
de Atencion Primaria y Especializada de Ia red
sanitaria publica.

Entre los datos mas destacados de su actividad,
en 2008, se encuentra la evaluacion de 21 en-
sayos clinicos nuevos, 43 enmiendas relevantes
de Ensayos Clinicos previamente autorizados y
22 evaluaciones de estudios observacionales o
proyectos de investigacion.

El CEIC, cuya composicion estd fijada en el R.D.
223/04, consta de al menos nueve miembros,
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de los cuales uno es médico farmacélogo clini-
co, un farmacéutico de Hospital, un diplomado
universitario en Enfermeria, dos miembros inde-
pendientes del centro, un licenciado en Derecho
y dos miembros no sanitarios. El resto de miem-
bros debe incluir a varios médicos con practica
clinica. Y en los casos en que exista Comision de
Investigacion o Comité de Etica Asistencial, como
es el caso de este Hospital, deberd formar parte
del comité un miembro de cada una de ellas.

EI CEIC se constituy6 originalmente en el Hospi-
tal Nuestra Sefora del Pino en octubre de 1984,
hace casi 25 afios, y ha trabajado ininterrumpi-
damente desde entonces.

El primer comité de ensayos clinicos estuvo
compuesto por:

Presidente: Diego Falcon Vizcaino
Vicepresidente: Alfonso Medina Fernandez-
Aceytuno
Secretaria: Esperanza Pardo Gémez
Vocales: Eduardo Olalla Mercade

Rafael Carrillo YagUe

Pedro Gordo Fraile

José Carlos Rodriguez Pérez
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RO DE ATENCION
CIALIZADA ARUCAS

a Consejerfa de Sanidad del Gobierno de Ca-

narias invertird 4.993.000 euros en la remo-

delacion y ampliacién del Centro de Atencion
Especializada (CAE) de Arucas, segun recoge el Plan
de Infraestructuras Sanitarias de Canarias.

CON EL FIN DE INTERFERIR EN EL
MENOR GRADO POSIBLE EN EL
NORMAL FUNCIONAMIENTO
ASISTENCIAL, LA CONSEJERIA DE
SANIDAD PREVE CONSTRUIR UN
NUEVO EDIFICIO EN UNA PARCELA
ANEXA AL CENTRO ACTUAL Y EN
UNA SEGUNDA FASE SE PROCEDERA
A LA REMODELACION COMPLETA DEL
ACTUAL EDIFICIO, ADAPTANDO SUS
INSTALACIONES A LAS NUEVAS
NECESIDADES ASISTENCIALES

El CAE requiere una reforma integral, tanto desde
el punto de vista arquitecténico como de sus insta-
laciones. Con el fin de interferir en el menor grado
posible en el normal funcionamiento asistencial,
la Consejeria de Sanidad prevé construir un nuevo
edificio en una parcela anexa al centro actual y en
una sequnda fase se procederd a la remodelacién
completa del actual edificio, adaptando sus instala-
ciones a las nuevas necesidades asistenciales.
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Una vez concluida la primera fase, el centro dispon- ds de 150 facul-
drd de un nuevo nlcleo de comunicaciones verti- Mtativos especia-
cales, con escalera y ascensor. Con la sequnda fase, listas en columna

RN N DR IEEN S vertebral se reunieron el

cogen en el Plan Funcional y que son 18 locales de  [prieleloMpaNe SN0 7 (EabifE

consulta para las especialidades de Cirugia General,  [RERNERENeloNe =N leEpliE]

Traumatologia, Oftalmologia, Urologia, Tocogineco-  pEIENEE RIS e =MNT]IiE

logfa, Dermatologia, Aparato Digestivo, Cardiologia, [N\ E == NE N RS

Neumologfa, Neurologia y Endocrinologfa. jo de tumores primarios y

metastaticos en columna

En cuanto a las salas de exploraciones y tratamien-  [RZEREbEINENEN EloNG<]

to, habrd un local destinado a sala de yesos; dos  [NEee=SoM plcinEIalolE]NSeE

locales destinados a sala de curas; un local para [N ENeERENEO) Rl)F

realizar pruebas funcionales respiratorias; dos salas  [REREEINOe Rl R oME!

de exploracion de Cardiologia para realizacion de  [MUIplferleNa(NRETe (VR EREE il

ecocardiografia y ECG; una sala de exploracion de  [Malelit]Elglo}

Digestivo para la realizacién de endoscopias diges-

tivas; dos salas de exploraciones complementarias (MR NCeplel (=N (ENa0 1)

de Oftalmologia; una sala de exploracion de Oto-  [ReeREREIaloXa/NERold

rrinolaringologia; salas de ecografia ginecoldgica y  [RlESIle AN L ifape N

obstétrica; una sala de Audiometria; una sala de  [REoEINeENERelERIT=Npfold=

D] AoV ol{olo] (e a0l ol e MVOI ORI dentes de Estados Unidos, Europa y Oriente, quie-
valente; salas de espera; salas de extraccion para  [EKeE NN RN ERNE Ol o)l (e E]}
adultos y pacientes de edad pedidtrica; y sala de  [REde ool VSR AME T NER ARG OYEE
educacion diabetoldgica. sias suscitadas en torno al manejo y los cuidados
de los tumores de la columna vertebral.

El drea de Radiologia contard con dos salas de Ra-

a[fo](oJe[ EIE e oy AT E I Ef=leTnIpler= I <Pl E| Encuentro conto con la participacion de expertos
sala de TAC convencional; una sala de ecografia;  [NeEREEeealae RS e NpIEEIEI N NI
VRl e[ (o6 i e [ = e e =l Pellisé, traumatdlogo del Hospital Universitario
chos y salas de apoyo. Vall d" Hebron; Enrique Caceres Palou, presidente
de la Sociedad Espafiola de Traumatologfa y Ciru-
RV fer T Ne RV ENVOIW bl ER el R RN gia Ortopédica; Edward C. Benzel, procedente del
U0l Ol e SN R R SNl =E Cleveland Clinic; y John Kostuik, profesor de Cirugia
cién y apoyos, administracion y archivo. Ortopédica y Columna del Hospital Jhons Hopkins y
ex-presidente de la Sociedad Norteamericana de
Columna, entre otros.

Gl
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io de Salud “f

| Hospital celebré en noviembre [as X Jor-

nadas Internacionales de Actualizacién en

Salud Mental que, en esta edicién, analiza-
ron la Crisis y Estabilidad. M3s de 340 expertos
procedentes de Espafia, Estados Unidos y Holan-
da debatieron a través de ponencias, coloquios y
talleres sobre los ultimos avances en el concepto
de recuperacion en Ia psicosis, un tema que cen-
tré las ponencias de la primera de las jornadas.

El programa cientifico contdé en la conferencia
inaugural con la psicéloga C. Harding, directora
del Centro de Rehabilitacion Psiquidtrica y del
Instituto para los Estudios de Resiliencia Humana
en el Sargent Collage Health de la Universidad
de Boston. Entre los ponentes hay que destacar
al psiquiatra y epidemidlogo de la esquizofrenia,
Jim Van Os, de la Universidad de Maastricht.

EL HOSPITAL CELEBRO EN NOVIEMBRE
LAS X JORNADAS INTERNACIONALES
EN LAS QUE MAS DE 340 EXPERTOS
PROCEDENTES DE ESPANA, EEUU Y

HOLANDA ANALIZARON LA CRISIS Y LA

ESTABILIDAD

Durante |a sequnda jornada, en la que el debate
se centrd en el tratamiento de la esquizofrenia,
intervinieron entre otros el jefe del Servicio de
Psiquiatria del Hospital Universitario de Gran Ca-
naria Dr. Negrin, Angel Trujillo Cubas, que presen-
t6 un estudio sobre la evolucion en el tratamien-
to de la esquizofrenia en los Ultimos diez afos;
y Julio San Juan, catedratico de la Universidad de
Valencia, que hablé sobre los estudios genéticos
de la patologia.
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Premios

2008

0s compafieros de los servicios de Cuidados

Paliativos, Reumatologia, Traumatologia, He-

matologia, Docencia de Enfermeria y Técni-
cos de Laboratorio fueron premiados en 2008 por
su labor cientifica o investigadora. Aqui recogemos
las menciones recibidas por cada uno de ellos:

Premio al “Investigador colaborador de exce-
lencia de la Unidad de Investigacion de la Fun-
dacion Espanola de Reumatologia (FER)”, en el
XXXIV Congreso Nacional de la Sociedad Espa-
fiola de Reumatologia, doctor Carlos Rodriguez
Lozano, jefe de seccion de Reumatologia del Hos-
pital Universitario de Gran Canaria Dr. Negrin.

I " III

Premio Memorial “Gabriel Mesonero Migue
del VIl Congreso Nacional de la Sociedad Espa-

fiola de Cuidados Paliativos (SECPAL) a la comu-
nicacion “Afectacion de la vida social y fami-
liar percibida por el paciente en un estudio de
calidad de vida”. Autores: Marcos Gdmez San-
cho, Manuel Ojeda Martin, Maria Socorro Marrero
Martin, Alicia Guerra Mesa, Julia Frasquet Morant
(Unidad de Medicina Paliativa del Hospital Univer-
sitario de Gran Canaria Dr. Negrin).

H 32

Premio de Investigacion Bdsica en Cirugia Or-
topédica y Traumatologia, de la Fundaciéon de
la Sociedad Espaiiola de Cirugia Ortopédica y
Traumatologia al trabajo “Papel de las drogas
inhibidoras de la enzima hidroximetil glutaril
con enzima (A) reductasa (estatinas) in vitro
en la conducta bioldgica de las células de os-
teosarcoma”. Autor: José Manuel Garcia Caste-
llano.

Primer Premio de la 132 Edicion del Premio “So-
ria Melguizo” al trabajo “Estudio de la sobreex-
presion de EVI-1 por PCR a tiempo real, en pro-
cesos hematoldgicos de cardcter neoplasico”.
Autores: Guillermo Santana Santana, Carmen Elsa
Lopez Jorge, Teresa Ramirez Navarro, Araceli Ca-
ballero Hidalgo, Juana M2 Melian Mendoza, Maite

Gomez (asares, Teresa Molero Labarta (Servicios
de Biologia Molecular y de Hematologia del Hos-
pital Universitario de Gran Canaria Dr. Negrin).

Primer premio al trabajo cientifico presentado en
el XXI Congreso Nacional de Técnicos de Labo-
ratorio, organizado por la Asociacion Espaiiola
de Técnicos de Laboratorio, por [a comunicacion
“Aplicacion de técnicas para el diagndstico di-

k‘;g/

ferencial en la deficiencia del receptor-1 de
Interferén Gamma (IFN-gRI): deficiencia par-
cial versus deficiencia completa”. Autores: Es-
ther Santiago Quintana, Ana Reyes Dominguez
Acosta, Nereida Gonzdlez Quevedo, Eusebio
Diepa Diaz, Yanira Florido Ortega, Carlos Rodri-
quez Gallego (Servicio de Inmunologia del Hospi-
tal Universitario de Gran Canaria Dr. Negrin).

Primer accésit en el VIl Simposium Interna-
cional de Diagndsticos de Enfermeria “Cui-
dar traspasando el diagnéstico enfermero”,
organizado por la Asociacion Espafiola de No-
menclatura, Taxonomia y Diagndstico de Enfer-
meria (AENTDE), al trabajo “Uso del lenguaje
enfermero estandarizado en los informes de
continuidad de cuidados de enfermeria al
alta hospitalaria en el Hospital Universitario
de Gran Canaria Dr. Negrin”. Autores: Pino San-
chez, Victor Guerra, Trinidad Revilla, Rita Pulido,
Aurora Baraza y Marta Portolés (Docencia de En-
fermeria).

®

El Hospital
homenajea a
23 trabajadores
que cumplen
35 anos de
Servicio

a Direccién Gerencia del centro homena-

jed a 23 trabajadores que han cumplido 35

anos de servicio tanto en el Hospital Uni-
versitario de Gran Canaria Dr. Negrin como en
los dependientes de dicha Gerencia: el Hospital
Juan Carlos |, San Roque de Guia vy los Centros
de Atencién Especializada Casa del Mar, Arucas
y Géldar. El acto, que se implanté en 2006, con-
t6 con la presencia de la consejera de Sanidad
del Gobierno de Canarias, Mercedes Roldds, el
gerente del Hospital, Eduardo Estadn y todo el
equipo directivo, ademas de los compafieros y
familiares de los homenajeados.

Un total de 23 companferos, que fueron los pro-
tagonistas del evento, iniciaron su vida laboral en
el antiguo Hospital Nuestra Sra. del Pino, El Sabi-
nal y Casa del Marino, transformados hoy en el
Hospital Universitario de Gran Canaria Dr. Negrin,
el Hospital Juan Carlos | y el Centro de Atencién
Especializada Casa del Mar, respectivamente.

De los 23 trabajadores a quienes se les ha reali-
zado el homenaje a su ya larga vida laboral, uno
es médico, dos enfermeras, catorce auxiliares de
enfermeria, dos auxiliares administrativos, dos
cocineros y dos pinches de cocina. Todos ellos
comenzaron a trabajar en 1973, y la gran ma-
yorfa lo hizo en el antiguo Hospital Nuestra Se-
nora del Pino, hospital fundado en 1964 y que
cerré sus puertas en 1999 para dar paso a un
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RECONOCIMIENTO (C:)]

DURANTE EL ACTO, QUE SE CELEBRO
CON EL FIN DE RECONOCER LA LABOR
PROFESIONAL DESARROLLADA
DURANTE TANTOS ANOS, SE PROYECTO
UN VIDEO QUE RECOGE LA HISTORIA
DEL PERSONAL DEPENDIENTE DE LA
GERENCIA, Y LAS ACTUACIONES DEL
CUENTACUENTOS JUAN ANTONIO
GONZALEZ Y DEL GRUPO MUSICAL
RAINBOW GOSPEL CHOIR

edificio que pudiera albergar todos los avances
cientifico-tecnolégicos que los tiempos han ido
exigiendo. Sin duda, algunos de estos aspectos
fueron sefalados por Carmen Varela y Julia Ra-
mirez, quienes en nombre de todos los homena-
jeados recordaron con emocion sus comienzos,
unos inicios que conforman la intrahistoria del
hospital.

Durante el acto, que se celebrd con el fin de re-
conocer la labor profesional desarrollada durante
tantos afos, se proyectd un video que recoge
la historia del personal dependiente de la Ge-
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rencia, y las actuaciones del cuentacuentos Juan
Antonio Gonzdlez y del grupo musical Rainbow
Gospel Choir.

Cambios

Durante estos Ultimos 35 afos, los trabajadores
dependientes de la Gerencia del Hospital Uni-
versitario de Gran Canaria Dr. Negrin han experi-
mentado grandes cambios que, sin duda, afectan
al terreno personal y al laboral. Las transferencias
sanitarias a la Comunidad Auténoma propiciaron
el paso del Insalud al Servicio Canario de la Salud
con un concepto distinto de la Sanidad.

Ademas, lo que parecen simples transformacio-
nes arquitectonicas, al traspasar el Hospital Ntra.
Sra. del Pino por el actual o El Sabinal por el Juan
Carlos | son grandes transformaciones que se
traducen en mayor capacidad para acoger mas
medios técnicos y humanos, lo cual ha permitido
mejorar las condiciones laborales de los traba-

jadores al tiempo que incrementar la asistencia

sanitaria y el bienestar de los pacientes.

.
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Un Hospital

de pellcu a

II El miedo a la herencia genética y lo
que supone la carga de lo familiar para
crecer en la vida” es el argumento de La

Isla Interior, un drama intimista dirigido por Félix

Sabroso y Dunia Ayaso y cuya trama principal se

rodd en el Hospital.

Se trata de una historia contada a través de tres
hermanos, interpretados por Candela Pefa, Cris-
tina Marcos y Alberto San Juan, cuya madre es
la reconocida Geraldine Chaplin, un elenco de
actores que compartio escenarios con los profe-
sionales del Hospital, quienes aprovechaban los
cambios de turno para acercarse y ver el desa-
rrollo del argumento.

LA ISLA INTERIOR ES EL SEXTO
LARGOMETRAJE DE LOS DIRECTORES
CANARIOS QUE ELIGIERON EL
HOSPITAL COMO UNA DE LAS
LOCALIZACIONES FUNDAMENTALES

PARA LA PELICULA

La Isla Interior es el sexto largometraje de los di-
rectores canarios que eligieron el Hospital como
una de las localizaciones fundamentales para Ia
pelicula por una experiencia previa que habia
vivido uno de los directores de la pelicula. El de-

“ANIVERSARIO DE NADA”

Otras localizaciones del Hospital sirvieron tam-
bién de escenario para el rodaje del cortome-
traje del cineasta canario, y compafero del
Hospital, Luis Alberto Serrano, quien ha rodado
un nuevo e ilusionante proyecto Aniversario de
nada. Actualmente, la produccion se encuentra
dentro del catdlogo Canarias en Corto, pertene-
ciente 3 "Canarias Cultura en Red", junto 3
otro de sus dltimos trabajos Suefio Fronterizo.

sarrollo de la grabacion fue toda una experiencia
para los compafieros que colaboraron, incluso de
extras, y para todo el Hospital, por la discrecion
con la que trabajaron esos dias.
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°®
N a V I d a premio al mejor Reciclaje, |
la decoracién del Servicio de

Farmacia.

El arbol navideno de la Unidad de Desin-
toxicacion Hospitalaria se llevo el premio
de su modalidad. ‘

El equipo de Gestion
resulté ganador en
la Liga de Fuatbol
del Hospital .

El Hospital Juan
Carlos | se llevd la
mencion especial
de Decoracion.

4

IV El premio a la mejor deco- Los ganadores del X
racion navidefia recayo en la Concurso de Tarjetas de
Planta 2 B DCHA. Navidad del Hospital.

Los compaiieros jubilados
en 2008 con el equipo di-

rectivo. ‘
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Actividades
para
pacientes

| humor de Instinto Cémico, los cuentacuen-

tos de la Biblioteca Publica del Cabildo o

los conciertos de musica cldsica y folklérica,
organizados el servicio de Calidad dentro de su
programacion anual de actividades de ocio, han
convertido el periodo de ingreso de los pacientes
en una estancia mucho mas agradable, al me-
nos, durante unas horas.

Chona y Carmela, personajes del inigualable Ins-
tinto comico consiguieron arrancar la carcajada
de los pacientes y familiares durante unas horas
que pasaron con nosotros en el centro hospita-
lario. La cuentacuentos Maisa Marban, con su
particular gracejo, emociond al publico que es-
cuchaba sus historias sin pestafiear. En otra sala
de pacientes tuvo lugar el Concierto de Verano a
cargo del coro infantil de I3 Escuela Municipal de
Educacion Musical de Las Palmas de Gran Canaria
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CHONA'Y CARMELA, PERSONAJES DEL
INIGUALABLE INSTINTO COMICO
CONSIGUIERON ARRANCAR LA
CARCAJADA DE LOS PACIENTES Y

FAMILIARES DURANTE UNAS HORAS

QUE PASARON CON NOSOTROS EN EL

CENTRO HOSPITALARIO

y la rondalla de Aglimes que trajo su musica a
las plantas para celebrar Ia fiesta del Pino.

A todos los participantes, actores, musicos
cuentacuentos, el Hospital agradece profunda-
mente su colaboracién altruista que no tiene otra
intencién mas que hacer pasar un buen rato a los

pacientes y sus familiares.

RN TSN/ S

P "'\Y '-.“ — /
AN VS
San W

FEE - e




4 e, i,
AAwlelE|=lsl==

Fm‘l‘ﬂﬁl‘il "ll'u?l'aﬂ

=%

.: Gobierno
" de Canarias
Canario de Ia Salud Consejerfa de Sanidad



