ROBERTO GIMENEZ

afael Lledo el nuevo di-

rector gerente de la Fun-

dacio Hospital—Asil de

Granollers, lleva poco mads

de cien dias al frente de es-
ta institucion, el centro sanitario
de referencia de la comarca. Ha-
ce quince dias anunciamos que
habia llegado el momento de ha-
cerle una entrevista para pulsar
el estado actual del centro en un
momento especialmente sensible,
no en vano el Hospital estd vi-
viendo la absorcion de una parte
de los servicios de Policlinica:
medicina interna, reuma y neu-
rologia. Este es el principal pro-
blema que Lledo tiene encima de
la mesa: “estamos trabajando
para que se haga de la mejor
manera posible y que los ciu-
dadanos estén bien atendi-
dos”. De eso se [rata.

P—Llegar y encontrarse
con el ‘regalo’” de la Poli-
clinica.

R—Hasta dentro de unos
meses no sabremos cudl es el
signo de ese ‘regalo’, pero
ahora lo vivimos como una
oportunidad. La
oportunidad de
reforzar como
hospital pablico.
La oportunidad de
cmpczar unas re-
laciones satisfac-
torias con el Ser-
vei Catala de la
Salut, porque he-
mos dado res-
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POLITICA DE
INGRESOS
Los criterios de
ingreso en el
Hospital son mds
estrictos que en
Policlinica

— ENTREDISTA

El gerente, Rafael Lledo, responde a todos los problemas: Urgencias,
Laboratorio, Quirofanos, quejas de la Residencia, Policlinica, ceses...

Radiografia a los cien dias de haber
tomado la direccion del Hospital
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Josep Garcia

Hoy no se contempla la posibilidad de la externalizacién del Laboratorio.

—Habra un incremento de
personal para atender de la
mejor manera posible las vi-
sitas y los nuevos
ingresos. Nos obli-
gara a contratar
personas. No pue-
do decir cuéantas
porque serd pro-
gresivo. No esta-
mos pensando en
las visitas que nos
vengan de Policli-
nica sino en como

puesta a lo que
para ellos era un problema.
La oportunidad de desarro-
llar los servicios de reuma y
neurologia de forma mucho
mas potente de lo que tenia-
mos hasta ahora, y teniéndo-
lo financiado. No haremos
negocio, pero al menos no
vamos a perder dinero por
desarrollar estos servicios. El
‘regalo’ hoy lo vemos asi.

—Eso requiere un acuer-
do econémico.

—Estd acordado, pero atn
no esta totalmente cerrado
porque estas cosas hay que
ponerlas por escrito. Llegare-
mos a este acuerdo en los
proximos dias.

—Y también mas perso-
nal.

REVISTA DEL VALLES

montar un servi-
cio de neuro y reumatologia
para toda la comarca. No hay
acuerdo interno definitivo al
respecto porque necesitamos
tres o cuatro meses para sa-
berlo con exactitud.
—Este desenlace ha sido
un tanto precipitado.
—Cierto que no preveia-
mos esto para julio, lo calcu-
labamos para septiembre u
octubre. Sin embargo, por
circunstancias que desconoz-
co, la Policlinica y el Servei
Catala de la Salut han roto
antes las negociaciones y eso
nos ha obligado a intervenir
rapidamente. Para parar el
golpe hemos contratado los
servicios de un neurologo y
reumatologo hasta que con-

voquemos plazas. Buscare-
mos al mejor profesional po-
sible. Bien es cierto que tra-
bajar en Policlinica serd para
nosotros una variable. Quie-
ro decir que entre dos profe-
sionales de iguales caracte-
risticas el que venga de Poli-
clinica tendrd un valor
anadido en aras de que haya
un punto menos de insatis-
faccion en la ciu-
dad. Pero no nos
quedaremos con el
personal de Policli-
nica por el solo
hecho de serlo. Te-
nemos la oportu-
nidad y queremos
crear un nuevo
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QUEJAS
Las quejas del
servicio de comida
en el geridtrico
han surtido efecto
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NO MAS CESES...

—¢Era necesario cesar
a la directora médica y al
director de Planifica-
cion?

—La verdad absoluta a la
pregunta no la tendremos
nunca. Ahora bien, creo
que era necesario porque
habia cierto descrédito en el
area de la direccion médica.
Se habian ‘castigado” mu-
cho con la crisis. Habia un
cierto grado de resenti-
miento y era conveniente
iniciar una nueva etapa con
personas nuevas. Si, creo
que era necesario.

—¢Habra alguna nueva
baja?

—Al dia de hoy no tengo
intencion de hacer mas
cambios.

gunta debo responder que
no se cumplieron los objeti-
vos contratados con el SCS y
esa no realizacion de una ac-
tividad especifica se ha pena-
lizado con ese menor ingre-
SO.

—¢El servicio de Labora-
torio se externalizara?

—Hoy no se contempla la
posibilidad de la externaliza-
cion del Laboratorio. Hay
que estar muy convencido de
las decisiones que se tienen
que tomar y ahora no se
contempla esa posibilidad.

—Hay cierto desconten-
to con las Urgencias.

—Se ha constituido un
grupo de trabajo para identi-
ficar los problemas, ver las
causas, y listar las soluciones
antes de que llegue el invier-
no, que es cuando se dispa-
ran las Urgencias. En esto se
esta trabajando.
Cuando se tengan
las conclusiones
del trabajo estare-
mos en condicio-
nes de aplicar las
medidas correcto-
ras, pero hoy mds

servicio con los
mejores profesionales.

—EIl déficit del Hospital
no era como se dijo publi-
camente de 209 millones
de pesetas sino de casi 270
millones. ;Qué explica-
cioén tiene?

—Esta diferencia tiene una
explicacion logica. En la esti-
macion de ingresos del ejer-
cicio 001 se contd con una
partida que no llegd. Es un
asunto al que no quiero dar
mas importancia. A la pre-

que un problema
se ha detectado un
sintoma. Un sintoma que S¢
manifiesta en que muchos
ciudadanos tienen que espe
rar ser atendidos en condi-
ciones que son mejorables.
No hay una respuesta univo-
ca, es mas complicado.

—:Se reforzaran las Ur-
gencias?

—Si esa es una de las con
clusiones a la que llega el
grupo de trabajo pues si, P&
ro ahora no puedo adelanta!
nada. Seria temerario por m
parte. Harfa intil el trabaje




