Continua la reorganitzacié

dels serveis assistencials

Durant els darrers mesos s’ha treballat en la realitzacié d’'un Pla estrate-
gic destinat a definir les linies de millora i canvi més adequades per
donar resposta a les necessitats de salut de la poblacié. Aixi, s’han plan-
tejat canvis organitzatius en els quals es prioritza la coordinacié i el tre-
ball en equip, amb 'objectiu de contribuir a la millora de la salur i la
qualitat de vida dels malalts que atenem.

El model plantejar és el d’identificar les necessitats dels pacients
que acudeixen a 'Hospital, per tal d’organitzar-nos de la millor
manera per donar resposta als seus problemes de salut, amb quali-
tat 1 eficiencia.

S’han identificat 5 perfils de malats, que serien:

1. Malalt que requereix atencié sociosanitaria.

2. Malalt que requereix atencio quirdrgica.

3. Malalt que requereix atencié d’urgéncies, emergéncies i
medicina intensiva.

4. Malalt que requereix atencié medica i d’especialitats.

5. Malalt que requereix atencié maternoinfantil.

Ja en el mes de marg es va fer un primer pas en aquesta reorga-
nitzacié dels serveis assistencials amb '’Area d’Atencié al Malale
Quirdrgic. Quatre mesos després, el 9 de juliol, s’ha iniciat una
altra etapa de reorganitzacié amb la instauracié d’una Direccié de
Relacions amb I'Atencié Primaria que ha estat assumida pel Dr.
Artur Puig, amb experiéncia tant hospitalaria com en l'atencié
primaria i gran coneixedor d'ambdés nivells assistencials.

D’altra banda, el Dr. José Luis Simén ha assumit la Direccié
del Servei de Pediatria i arees afins aixi com la responsabilitat de
I’Area Maternoinfantil. La Dra. Margarida Carala ha estat nome-
nada cap de seccié de Pediatria i arees afins i, finalment, la Direc-
cié de Medicina Intensiva, Urgencies i Emergéncies ha estat assu-
mida pel Dr. Salvador Armengol.

Des del dBaB, desitgem el millor a tots en aquesta nova etapa
professional.

dBaB

Més seguretat a I’ Hospital

Accés tancat

de
22 a 7 hores

La porta principal romandré tancada de les 22 a les 7 hores.

Des del passat 18 de juny s’ha reforgat la seguretat al nostre Hos-
pital, amb la incorporacié de dos vigilants de seguretat i amb
noves mesures que han modificat el circuit d’'entrada i de sortida
del public durant la nit.

Aixi, la porta principal de 'Hospital romandri tancada entre
les 10 de la nit i les 7 del mati, amb la qual cosa només es podra
accedir a les instal-lacions hospitalaries per I'entrada d'Urgencies,
quedant restringida I'entrada als acompanyants del malalts ingres-
sats (que hauran d’anar identificats) 1 a les urgéncies de I’Area
Obstetrica (Sala de Parts).

El Centre Geriatric també tancara les portes al public de les 10
de la nit a les 8 del mati.

Es important que tinguem presents i que fem respectar les
recomanacions sobre els horaris de visita, que sén:

* Horari de 9 del mati a 9 del vespre.

* Durant el dia és convenient que no hi hagi més de dos acom-
panyants per malalt.

* A partir de les 9 del vespre només es permet un acompanyant
per cada malalt; aquest acompanyant haura d’anar identificat
amb una targeta.

* Durant la nit, I'accés dels acompanyants a les Unitats d’'Hospi-
talitzacié es fard a través de la porta d'Urgencies.

* Es recomanable que els nens no facin visites als seus familiars
ingressats.

Cal seguir aquestes normes basiques per tal de millorar la segu-
retat i el confort dels malalts ingressats, dels acompanyants i dels
propis professionals.
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