HOSPITALES

El Hospital Josep Trueta
se moderniza en pos
de la excelencia

El Hospital Universitario de Girona Dr. Josep Trueta es el centro sanitario mas
importante de la demarcaciéon de Girona y donde se atienden casi todos los gerun-
denses cuando pasan por una situacion critica de su salud.
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sto se debe al hecho de que es el Hospital de referencia para

una poblacién de unas 735.000 personas —los habitantes

de la provincia de Girona a excepcion de la Cerdaia- que
en época de verano se ve incrementada notablemente por la
poblacion flotante, llegando al millén de personas. Ademas, el
Trueta actiia como hospital basico para los habitantes de la ciudad
de Girona, Sarria, Celra y Banyoles.
El centro, que se inaugurd el 1956, cuenta con unas 400 camas,
11 quiréfanos y 9 puntos de reanimacion, 4 salas de partos,
ademas de 129 consultas externas y 32 puntos de tratamiento
ambulatorio. Mas de 2.000 trabajadores son los responsables de
hacerlo funcionar cada dia: la mayoria (mas de 1.800) pertenecen
al Instituto Catalan de la Salud, pero también hay profesionales
del Instituto Catalan de Oncologia, del Instituto de Diagnéstico
por la Imagen, del Banco de Sangre y de Tejidos, del Sistema de
Emergencias Médicas y del Instituto de Investigacion Biomédica
de Girona.Todos juntos conviven en el recinto del Hospital Univer-
sitario de Girona Dr. Josep Trueta y hacen funcionar el engranaje
para que la calidad y la seguridad de la asistencia que ofrecen a
sus pacientes sea la mejor. Asi es como, en un dia, en el Trueta se
hacen 41 operaciones de cirugia mayor, 79 pacientes hospitali-
zados reciben el alta, se atienden 202 urgencias, se realizan 848
consultas externas y 71 sesiones de hospital de dia.
El Hospital de Girona tiene tres grandes ambitos de actividad: la
asistencial (su principal misién), la docencia (cada afio mas de mil
estudiantes se forman en el centro) y la investigacion.
Asi, la atencion ala salud es la principal actividad del centro, y por
ello el Trueta ofrece a los usuarios casi todas las especialidades
médicas y quirdrgicas que hoy en dia tiene la medicina. Esto quie-
re decir que el centro puede resolver cualquier problema de salud,
a excepcion de determinadas situaciones que requieren mucha
especializacién, y que es preferible centralizar dicha atencién
en pocos hospitales, hospitales terciarios. Este seria el caso de la
oncologia infantil, los trasplantes y determinadas intervenciones

muy especializadas, como la cirugia de la epilepsia.

Ha sido en los Ultimos aflos que el Hospital ha hecho el salto cua-
litativo mas importante, creciendo en complejidad y acercandose
cada vez mas a un hospital terciario. Algunos de los momentos
clave han sido el inicio de la cirugia cardiaca, en 2006, la amplia-
cién del horario de la hemodinamia las 24 horas del dia para
atender los infartos, la puesta en marcha del intervencionismo'y
mas recientemente del neurointervencionismo, o la creacion de
una Unidad de Arritmias, hace solo un par de anos. La apuesta
del centro para poder atender cada vez procedimientos mas
complejos, ha ido enjarje al incremento de la cirugia oncoldgica,
incluida la de alta complejidad, como los canceres de es6fago, de
pancreas, del higado, o del sistema nervioso central, entre otros.
Tan es asi que en los ultimos cuatro afos la cirugia oncolégica de
alta complejidad realizada al Trueta ha registrado un incremento
de un 44%: mientras que en 2015 los cirujanos del Trueta realiza-
ron 387 procedimientos quirdrgicos oncoldgicos considerados
terciarios, en 2018 han hecho 556.

La organizacion interna del hospital

El equipo de direccién del hospital estd formado por un gerente
(del ICS y del IAS), el Dr. Joaquim Casanovas; un adjunto a la ge-
rencia, el Sr. David Estruch, una directora, la Dra. Gloria Padura
y diferentes directores en funcién del dmbito de responsabilidad
(de Personas, Econdmico financiero, de Sistemas de informacion,
de Apoyo...) ademas de las direcciones estrictamente asisten-
ciales: la direccion médica, a cargo de la Dra. Elena Alvarez, yla
direccidn de enfermeria, con la Sra. Pilar Solé.

Cabe tener en cuenta que la labor asistencial no seria posible
sin todos los profesionales que no son sanitarios pero que ha-
cen posible que el Hospital funcione cada dia. Unidades como
Recursos Humanos, Informatica, Secretaria Técnica, Compras,
Almacén, Hoteleria, Asesoria Juridica, Mantenimiento, y un largo
etcétera, son vitales en esta organizacién. Pero profesionales de
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la medicina y de enfermeria son los colectivos mas importantes,
al menos en cuanto a nimeros.

Desde un punto de vista médico, el Trueta se organiza con los dife-
rentes servicios asistenciales que cubren todas las especialidades
médicasy quirurgicas. Los equipos médicos estan formados por el
jefe de servicio, los jefes de seccidn de las subespecialidades (que
pueden tenerse o no) y los adjuntos de los servicio. Actualmente
el Trueta tiene una plantilla de 334 médicos y médicas, ademas de
116 médicos internos residentes (médicos que se estan formando
en su especialidad).

La atencion sanitaria tiene que estar cubierta las 24 horas del dia.
La jornada laboral es de 8 h.a 17 h. de lunes a viernes y fuera de
ese horario la asistencia se garantiza con el equipo de guardia.
Los médicos del servicio de Urgencias son los que realizan la
primera atencién de los pacientes que acuden por patologia
urgente y el hospital cuenta con guardia de especialistas, que
pueden estar de presencia fisica en el hospital o localizados.
Los profesionales de guardia localizada se desplazan al hospital
cuando son requeridos. Seria el caso de los cirujanos cardiacos,
los cirujanos pediatricos, los oftalmélogos... Segun explica la
Dra. Padura, “una de las tltimas acciones que hemos llevado a
cabo ha sido reforzar la guardia de algunas de las especialidades
que tenemos en guardia localizadas, como la cirugia pedidtrica, la
ampliacién a 12h de radiologia intervencionista, la neumologia, la
cirugia vascular, la urologia, la neurocirugia, la ginecologia y la
otorrinolaringologia”.

Pero el personal médico trabaja en equipo con los profesionales
de enfermeria, una figura importantisima para la atenciény cura
de los pacientes. La direccién de enfermeria es la responsable
de gestionar el volumen mas importante de profesionales: 659
enfermeros y enfermeras ademas de 435 trabajadores mas entre
TCAly celadores.

La directora de enfermeria, Pilar Solé, explica que su equipo de
direccién estd formado por ella mismay cinco enfermeras adjun-
tas que se encargan de ambitos de actuacién distintos (recursos
humanos, hospitalizacién criticos, seguridad del paciente...), ade-
mas del equipo de supervision, es decir, las enfermeras superviso-
ras o responsables de cada una de las plantas de hospitalizacion
o servicios. Cabe decir que las plantas de hospitalizacion se or-
ganizan segun especialidades. Cada enfermera se responsabiliza
de una planta, por lo tanto, de una especialidad. Algunas plantas
estan compartidas por mas de una especialidad, con lo cual, en
esas plantas continda habiendo una sola supervisora pero con
un equipo de enfermeras organizado segun las especialidades
que atiendan. El equipo de enfermeria también cuenta con un
equipo de enfermeras referentes, que se encargan de cuestiones
mas transversales como la formacion, la actualizacién de sistemas
de informacion, etc).

La dotacion de enfermeras en cada planta o unidad de hospi-
talizacién se rige por las ratios consideradas adecuadas en los
hospitales de Europa para atender los pacientes en funcién de
su situacion clinica y los cuidados que requiera. Asi, en el Trueta,
hay una enfermera para cada diez/doce pacientes en una planta
convencional y, en el caso de pacientes criticos, una enfermera
para cada dos pacientes. Aunque las ratios del Trueta son buenas,

-

UN HOSPITAL
QUE ATIENDE EN DIFERENTES EDIFICIOS

El Hospital Trueta tiene 64 afos. Durante estos afios, el edi-
ficio ha ido creciendo en superficie porque ha sido necesa-
rio ampliar las instalaciones para poder dar respuesta a las
necesidades asistenciales de la poblacién. Esto ha hecho
que hoy en dia tengamos que hablar de un recinto hospital-
ario con varias edificios asistenciales: el principal, que acoge
la hospitalizacién, el area quirdrgica y las urgencias, entre
otros; el edificio ambulatorio, con las consultas externas; el
edificio ICO, donde hay el hospital de dia oncoldgico y la ra-
dioterapia pero también la Medina nuclear que gestiona el
IDI; el edificio anexo, donde encontramos parte de la inves-
tigacion, la docencia, el SEM, aulas de formacion, cafeterias y
salon de actos; el edificio técnico y el parking.

Pero la carencia de espacios ha llevado a que algunas espe-
cialidades se tuvieran que trasladar fuera del recinto. Este es
el caso de la otorrinolaringologia, la alergia, la oftalmologia,
la rehabilitacidn y la atencion a la salud sexual y reproduc-
tiva que se encuentran situadas en el centro de especiali-
dades Giiell, un edificio al centro de la ciudad de Girona.
Mas recientemente algunos servicios se han trasladado al
Parc Hospitalari Marti i Julia, de Salt, un entorno donde el
Instituto de Asistencia Sanitaria (IAS) desarrolla su actividad
asistencial. Alld podemos encontrar el Laboratorio Clinico
Territorial Girona y la Unidad de Neuroimmunologia y Escle-
rosis Multiple.

Y como es que haya servicios del Trueta ubicados en uno en
torno a otra entidad, como es lo IAS? Pues porque IAS e ICS,
la entidad que gestiona el Trueta, tienen convenio firmado
desde el afio 2002 por el cual mantienen una alianza estra-
tégica, una alianza que se reforzé en 2012 con la creacion de
una gerencia compartida. Es justamente en el marco de esta
alianza que algunos servicios asistenciales comparten jefe
de servicio y que hay colaboracion y cooperacién entre los
profesionales de ambas entidades. Tanto es asi que también
hay movilidad de los trabajadores, especialmente médicos,
algunos de les cuales iejercen su labor tanto en el Trueta
como en el Hospital Santa Caterina, el hospital de agudos

gue se encuentra en el Parc Marti i Julia. J
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especialmente la de las areas de criticos, des de la Direccién de
Enfermeria se sigue trabajando para mejorarlas ain mas.

El sector de la enfermeria no para de avanzar y de dar nuevas
responsabilidades a sus profesionales. El colectivo enfermero
va aumentando progresivamente sus competencias, lo que les
permite una especializacién dentro de su dmbito asistencial.

En el afo 2017, en el Ministerio de Sanidad se firmé el pacto de
la Prescripcion Enfermera entre médicos y enfermeras y, gracias
al cual muchas enfermeras podran prescribir algunos medica-
mentos, una facultad para la que estan preparadas gracias a su
formacién y experiencia.

“La prescripcién enfermera ha supuesto dar coberturalegal alo que
en ciertamedida ya se estaba haciendo, puesto que la enfermera estd
continuamente tomando decisiones clinicas’, concluye Pilar Solé.

Los servicios centrales: el ejemplo de
Farmacia

Pero aparte de las diferentes especialidades y los servicios asis-
tenciales, el Hospital Trueta no podria funcionar sin una serie de
servicios transversales que“trabajan”para todos los asistenciales.
Son los llamados servicios centrales, como por ejemplo el Servicio
de Radiologia, el Laboratorio Clinico o el Servicio de Anatomia
Patoldgica.

Otro de los servicios centrales del Hospital Trueta es el Servicio
de Farmacia, que comparte el funcionamiento con el Servicio de
Farmacia del-Hospital Santa Caterina en el marco de la alianza es-
tratégica que mantiene el ICS con el IAS (leer pieza 1). La directora
clinica, Rosa Sacrest es la responsable de organizar y coordinar el
equipo de profesionales, 42 profesionales de distintas categorias
laborales por parte del ICS, y 14 por el IAS, que trabajan como
un solo equipo desde el aino 2014. Este Servicio se ocupa de la
compra, custodia, conservacién y dispensacién de los medica-
mentos necesarios para el desarrollo de la actividad asistencial de
los dos hospitales, de los centros de Atencion Primaria, el centro
penitenciario Puig de les Basses, los centros de salud mental i el
sociosanitario de La Republica. También se ocupa de la medica-
cién hospitalaria de dispensacion ambulatoria (MHDA) asi como
de otros medicamentos que requieren vigilancia, supervisiéon y
control. Se elaboran férmulas magistrales, reembasado de me-
dicamentos, preparaciones intravenosas, nutricién parenteral y
se colabora en proyectos de investigacion clinica.

Este Servicio trabaja bajo criterios de calidad, ya que en 2017
obtuvieron la certificacién de la norma ISO 9001:2015.

Uno de los avances mas significativos que ha conllevado la
integracion territorial del Servicio de Farmacia del ICS (Trueta)
y del IAS (Santa Caterina) es la creacion de la Comision de Far-
macia y Terapéutica, que ha supuesto el eje del cambio clinico.
Esta Comisidn esta compuesta de ocho comités formados por
profesionales de diferentes disciplinas implicados en los dife-
rentes temas o dmbitos de atencion: medicacion hospitalaria
de dispensacion ambulatoria, errores de medicacidn, gases
medicinales, salud mental, Atencion Primaria, nutricién y die-
tética, medicamentos en situaciones especiales y antibidticos.
El Comité de MHDA es el mas importante. A su vez, se subdi-
vide en distintos grupos de trabajo, algunos de los cuales se
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/ EL IDIBGI, EL INSTITUTO DE INVESTIGACION BIOMEDICA EN GIRONA \

El Institut d'Investigacié Biomedica de Girona Doctor Josep Trueta (IDIBGI),
dirigido en la actualidad por el Dr. Jordi Barretina, se creé en el 2005, aunque
tiene sus origenes en la Fundacion Privada Dr. Josep Trueta (1995). Su finalidad
es promover, gestionar, desarrollar y difundir la investigacion biomédica en la
provincia de Girona y tiene bajo su paraguas la mayor parte de la investigacion
biomédica de varias instituciones sanitarias de Girona como el ICS, IAS, ICO, IDI,
y la Universidad de Girona. El IDIBGI dispone de una estructura de gestion ad-
ministrativa y de soporte a la investigacién y de unas instalaciones de laborato-
rio, recientemente renovadas, ubicadas en el Parc Hospitalari Marti i Julia. Para
poder desarrollar su labor, el IDIBGI tiene una plantilla de unas 100 personas,
a los que se suman un buen nimero de investigadores afiliados, repartidos en
unos veinte grupos de investigacion. Estos se agrupan a su vez en cuatro ambi-
tos de investigacion principal: enfermedades cardiovasculares, metabolismo e
inflamacién, neurociencias y oncohematologia.
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vuelven a subdividir. Asi encontramos los grupos de trabajo de
esclerosis multiple, de immunosupresores, de VIH, de hepatitis,
de ta hormona det crecimiento, asma, hipertensién pulmonar,
fibrosis pulmonar, inmunoglobulinas y de hipolipemiantes.

Esta forma de trabajar y organizarse ha sido fundamental, ya
que estos grupos de trabajo multidisciplinarios i especificos
facilitan el trabajo en equipo por el bien del paciente. Un buen
ejemplo de ello es que permiten estar preparados cuando sa-
len nuevos medicamentos. En los Ultimos afios han aparecido
muchos tratamientos nuevos, algunos de los cuales muy efecti-
vos para los pacientes, como los tratamientos de la Hepatitis C,
curativos de la enfermedad. No obstante, no todos los nuevos
farmacos aportan novedades terapéuticas importantes para la
salud. Después de pasar por el Ministerio de Sanidad y Consumo,
por el CatSalutiel ICS, la evaluacién del nuevo tratamiento llega a
nivel de nuestros hospitales, a través de la Comisién de Farmacia
y Terapéutica, de los Comités y de los Grupos de trabajo. Estos
analizan las novedades terapéuticas, llegando a unas conclu-

siones sobre el uso de los nuevos farmacos que van saliendoal (&g EAVA 1)\ 0 0N K5 =\ L ViV I S YRLE T VR0 ) T2

mercado i su aplicacién a los pacientes.

El 2018 fue un afo importante para el Servicio de Farmacia ya
gue se ha reformado, ampliado y modernizado. Se han reali-
zado obras y mejoras que han supuesto una inversion cercana
al millén de euros. En este sentido, se ha hecho una zona de
salas estériles, es decir, un area con el ambiente controlado
respecto a la contaminacién microbioldgica y por particulas,
para la preparacidon de medicamentos estériles, medicamentos
intravenosos; oncoldgicos o no, medicamentos peligrosos en su
manipulacién y nutriciones parenterales, entre otros. También
se han reorganizado los despachos, la recepcién y otras éreas
de trabajo. Ademas se ha actualizado un nuevo laboratorio de
farmacotécnia y ha robotizado el almacén de medicamentos, que
ha supuesto la compra de un equipamiento que ha permitido
mejorar el almacenamiento, la gestién de los procesos, y ganar
en seguridad i rapidez.
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Pero la de Farmacia no ha sido la Unica mejora del Hospital en
los ultimos afos. Destaca, por ejemplo, la ampliacién y reforma
del Servicio de Urgencias, actualmente en la tercera fase de
ejecucion, que una vez finalizado —-en unos meses- tendrd el
doble de superficie que hace dos aios, cuando empezaron los
trabajos constructivos. Ahora ya esta en funcionamiento gran
parte del servicio, que ha supuesto una inversion de unos 4 M€.
Esta ampliacion del Servicio de Urgencias ha sido posible gracias
al traslado del Laboratorio Clinico Territorial en el Parc Hospitalari
MartiiJulia, que supuso crear unos espacios totalmente nuevos,
mejorados y ampliados, por un valor de cerca de 3 M€.

Capitulo aparte merece la adecuacién de una nueva Unidad de
Arritmias, con una inversion de 3 M€, que ha permitido realizar
en Girona técnicas y tratamientos que hasta entonces obligaban
alos pacientes tenerse que trasladar en hospitales de Barcelona.
Un claro ejemplo es la implantacién de DAI (Desfibrilador Auto-
matico Implantable) o la realizacién de ablaciones a pacientes
con arritmias. La mejora del abordaje del rea del corazén ha
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sido exponencial en los Ultimos afos, puesto que también se ha
hecho una apuesta para poder hacer mas operaciones de cirugia
cardiaca y se ha puesto en marcha una guardia de cirujanos las
24 horas del dia. Ahora se esta a punto de poner en marcha la
nueva Unidad de Imagen Cardiaca Avanzada, que cuenta con el
mecenazgo de la Fundacién Daniel Bravo.

Otras obrasimportantes han sido la mejora de la Unidad Cuidados
Intensivos de Neonatologia y Pediatria (1,5 M€), laampliacién del
Servicio de Anatomia Patoldgica (0,5 M€), o la adecuacién del
helipuerto para poder acoger vuelos nocturnos, una obra que
se ha terminado estos dias. Los vuelos 24h seran una realidad
cuando administrativamente se autorice la nueva instalacion.
Pero mirando hacia el futuro, el proyecto mas importante en el
que se estd trabajado —un proyecto las obras del cual estan a
punto de salir a licitacion- es laampliacion del bloque quirdrgico
y del hospital de dia oncolégico, que supone una inversién de
20 M€. El proyecto prevé la construcciéon de un nuevo edificio de
3.900 metros cuadrados distribuidos en 3 plantas y la remodela-
cion de 2.500 metros cuadrados mas del edificio actual. Esta obra
contempla la creacion de 5 quiréfanos mas, ademas de todas las
areas de soporte necesarias, como la reanimacion. También se
incluye laampliacion del Hospital de dia oncoldgico, que pasaria
de las 25 plazas actuales a 40.

También esta previsto hacer una Unidad de Cuidados Intensivos
Pediatricos nueva, que permitiria a su vez ampliar la Unidad de
Neonatologia, que ya fue reformada y mejorada en 2017. Esta
obra, también pendiente de licitacién, supone una inversidn
cercana a los 4 M€.

A parte de obras, el Trueta ha hecho también en los tltimos afios
una importante inversidon en equipamiento, como la adquisicion
de un robot quirdrgico Da Vinci Xi el afio pasado (3 M€), que per-
mitié poner en marcha este nuevo abordaje quirdrgico. También
se ha renovado la sala de intervencionismo vascular (mas de 1
M€) y se ha adquirido un arco quirdrgico de vascular de ultima

GLORIA PADUR

PILAR SOLE

generacién (0,2 M€). Hay que tener en cuenta que las obras
citadas anteriormente también han supuesto una importante
renovacion del equipamiento.

El Trueta es un hospital que tiene mas de 60 afos, y aunque
hagan inversiones para mantener unas adecuadas instalaciones,
la mirada de futuro esta puesta en un nuevo hospital, un Nuevo
Hospital Trueta, que se espera que pueda ser realidad en 2025. 4

Fuente: Memoria 2018 ICS. Gerencia territorial Girona.
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