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La iniciativa busca que
los pacientes graves
sean atendidos antes
por los especialistas y
el resto se lleve por
atención primaria
:: ÁNGELES PEÑALVER
�mapenalver@ideal.es

GRANADA. El hospital de Trauma-
tología de Granada, junto con los mé-
dicos de cabecera de la capital, está
reordenando los circuitos de pacien-
tes con patologías traumatológicas,
una iniciativa que se pretende que
esté implantada para finales de abril.
Con eso se busca aumentar la coor-
dinación entre atención primaria y
los especialistas en huesos, cuyos
servicios desaparecen de los centros
periféricos de especialidades como
Gran Capitán o Zaidín.

Según José Luis Martínez Mon-
tes, jefe de servicio de Traumatolo-
gía, así se facilita la derivación de los
pacientes con problemas «solucio-
nables» directamente a las distintas
unidades: columna lumbar, miem-
bro superior, miembro inferior, or-

topedia infantil, pie... sin tener que
pasar un exceso de filtros y trámites
desde el médico de familia. «Esto dis-
minuirá sensiblemente el tiempo
que tardará el usuario en llegar al es-
pecialista definitivo», valora el facul-
tativo.

Sin embargo, en tiempos en que
es más necesario hacer un uso racio-
nal de la sanidad, esto también per-
mitirá acabar con la costumbre de
acudir periódicamente al traumató-
logo para «revisar el estado de los
huesos». «Hay que concienciar a la
población de que los dolores óseos
son algo frecuente con la edad y que
su manejo compete fundamental-
mente al médico de familia. Para su
tratamiento deben utilizarse sobre
todo normas de estilo de vida y no
abusar de los fármacos», espeta Mar-
tínez Montes, quien insiste en que
las urgencias hospitalarias se deben
utilizar solo para situaciones urgen-
tes, no sobrecargándolas con proble-
mas crónicos.

Según el traumatólogo en Grana-
da –y esto es extensible a todo el sis-
tema sanitario– hay que disminuir
en lo posible la petición de Resonan-
cias Nucleares Magnéticas, «que en

este momento están sobre indica-
das». «Ejemplos de estos casos son
las rodillas con artrosis (en las que lo
habitual es que exista un menisco
con rotura) y la artrosis de columna
lumbar (en la que es habitual varias
hernias discales). En ambos casos los
hallazgos son normales y por tanto
la resonancia no aporta ninguna ven-
taja», abunda.

Por otra parte, los próximos días
19 y 20 de abril, el hospital de Trau-
matología de Granada acoge a unos
50 líderes de opinión de toda Euro-
pa en materia de cirugía protésica en
tumores y grandes defectos óseos.

Ahí se verá que uno de los trata-
mientos más traumáticos para los
pacientes, la amputación de extre-
midades, ha pasado a convertirse casi
en historia. El servicio de Traumato-
logía delVirgen de las Nieves no prac-
tica más de una decena por año, cuan-
do hace una década las cifras eran el
triple e incluso el cuádruple.

El logro es gracia a los actuales tra-
tamientos para abordar las infeccio-
nes y los tumores óseos. En el caso
de los tumores, la quimioterapia, y
en el de las infecciones, la precisión
de los antibióticos dirigidos a cada
paciente aparecen como grandes
avances. «Las pocas amputaciones
practicadas cada año son necesarias
para mantener con vida a los pacien-
tes, pero hablamos de amputaciones
como de tratamientos casi anecdó-
ticos», apunta el jefe de servicio de
Traumatología del Hospital Virgen
de las Nieves, José Luis Martínez
Montes.

Y es que esta especialidad se en-
frenta a grandes retos, entre ellos,
«educar a la población de que no hace
falta un traumatólogo para tutorizar

el envejecimiento, ya que males
como la osteoporosis o una colum-
na envejecida deben ser llevados por
atención primaria, coinciden los fa-
cultativos del servicio de Traumato-
logía en coordinación con los mé-
dicos de familia.

Pero esta especialidad va más allá
de la cada vez mayor esperanza de
vida de la población, porque –según
un reciente estudio de Zambon– el
32% de los andaluces no asiste al tra-
bajo a causa del dolor leve o modera-
do. Y entre ellos, el padecimiento
leve o moderado más habitual enAn-
dalucía es el lumbar o muscular, que
afecta a un 64% de la población.

Una consecuencia de padecer do-
lor es el absentismo laboral que pro-
voca que en el caso de la comunidad
autónoma andaluza se dé en un 32%
de los casos, lo que supone la tasa más
elevada de España, seguida de Cata-
luña y Madrid. Otras consecuencias
del dolor en Andalucía son la mayor
dificultad para llevar a cabo activi-
dades diarias, que se da en un 60% y
los cambios de humor, que se produ-
cen en un 56%.

Los enfermos se derivarán a
Traumatología por los médicos
de cabecera sin pasar más filtros

�En el hospital hay 45 consul-
tas matutinas y 12 vespertinas.
Se atienden unos 1200 pacientes
a la semana.

�35 quirófanos programados a
la semana. Se intervienen unos
77 pacientes semanales.

�35 urgencias intervenidas a la
semana.

�Cuenta con cuatro plantas de
hospitalización y dos hospitales de
día, con un aumento constante de
la cirugía que se realiza sin ingreso.
Este último modelo reduce hasta
un 50% los costes hospitalarios y el
riesgo de contraer infecciones qui-
rúrgicas, según la Asociación Espa-
ñola de Cirujanos.

SERVICIO DE TRAUMA

Vista de un pasillo de traumatología. :: IDEAL

Celebración del Día
Internacional del
Pueblo Gitano

Momento en el que se arrojan flores al río. :: ALFREDO AGUILAR

La asociaciones de Romí, Anaquerando y la fundación Secretariado Gi-
tano celebraron ayer el Día Internacional del Pueblo Gitano, en un acto
que contó con la presencia del concejal de Educación y Empleo en el
Ayuntamiento de Granada, Jorge Saavedra. Fue en el embarcadero del
río Genil, en donde arrojaron flores.
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