
febrero de 2021
Año XIV • número 162. MENSUAL DE INFORMACIÓN GRATUITO

El Reina Sofía entre los tres mejor puntuados del país 
en el Índice de Humanización de Hospitales Infantiles
Esta herramienta ha otorgado una puntuación de cumplimiento del 82,48% al hospital en 
la categoría grandes hospitales, resultado por el que ha recibido hoy una certifi cación tras 
haber sido analizado y verifi cado por AENOR

(sigue en la página 2)
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noticia de portada

REDACCIÓN

•
El Hospital Universitario Reina Sofía se 
sitúa entre los tres centros mejor pun-
tuados del país en el Índice de Huma-
nización de Hospitales Infantiles (IHHI), 
junto al Hospital San Juan de Dios (Bar-
celona) y al Complejo Hospitalario Uni-
versitario de Santiago, dentro del apar-
tado de grandes centros. Se trata de 
una herramienta de evaluación para la 
medición del grado de humanización de 
la asistencia hospitalaria a los pacientes 
pediátricos que analiza este aspecto di-
vidiendo los centros en tres categorías 
en función del número de camas: gran-
de, mediano y pequeño.

Impulsado por la Fundación ATRES-
MEDIA, el IHHI evalúa la gestión de los 
centros a través de un modelo diseñado 
por más de 50 expertos de la sanidad e 
instituciones que representan a distintos 
colectivos profesionales y de pacientes. 
El hospital ha recibido hoy el distintivo 
IHHI de manos del director de AENOR 
en Andalucía, Antonio Pérez Carreño, en 
un acto semipresencial en el que tam-
bién ha estado presente la delegada de 
Salud y Familias, María Jesús Botella, y la 
directora gerente del hospital, Valle Gar-
cía. El resto de asistentes, profesionales 
del hospital del área infantil, se han co-
nectado de forma virtual. 

En el encuentro, Antonio Pérez Ca-
rreño ha destacado “la importancia de 
implementar modelos de atención cen-
trados en el paciente y la familia, y ha 
añadido que “la verifi cación del IHHI 
genera conocimiento de los aspectos 
clave que conforman la experiencia de 
los pacientes pediátricos, así como la de 
todo el equipo que tiene impacto en la 
atención pediátrica”. Por lo que respec-
ta al Hospital Reina Sofía, ha ensalzado 
especialmente el hecho de que “a pesar 
de vivir momentos de pandemia el hos-
pital ha sabido adaptarse para poder 
seguir prestando asistencia con crite-
rios de humanización a los niños”. Por 
su parte, la delegada ha aprovechado la 

El Reina Sofía entre los tres mejor puntuados del país 
en el Índice de Humanización de Hospitales Infantiles
Esta herramienta ha otorgado una puntuación de cumplimiento del 82,48% al hospital en la categoría grandes 
hospitales, resultado por el que ha recibido hoy una certifi cación tras haber sido analizado y verifi cado por AENOR

ocasión para felicitar a los profesionales 
y animarles a “seguir avanzando en este 
camino, ya que hablamos de la atención 
a pacientes que en muchos casos no 
pueden expresar sus sentimientos, sen-
saciones o emociones, por lo que saber 
interpretarles, escucharles y acompa-
ñarles es, sin duda, una tarea realmente 
importante que les ayuda a sobrellevar 
su proceso de enfermedad”.

Valle García ha cerrado el acto tras 
dar paso a un vídeo en el que el hospital 
recorre la práctica totalidad de las sub-
especialidades y rincones de la atención 
a los pacientes pediátricos. En su inter-
vención, la directora gerente ha destaca-
do que el resultado avala la calidad de 
la atención que anualmente reciben unos 
6.000 pacientes pediátricos y sus fami-
liares, muchos de los cuales tienen que 
permanecer una media de 4 días ingre-
sados (en planta de hospitalización) u 11, 
en el caso de los neonatos. Por ello, ha 
querido felicitar a los más de 300 traba-
jadores del hospital infantil y les ha ani-
mado a “sentirse orgullosos y a seguir 
trabajando, ya que este resultado es una 
oportunidad para crecer como hospital y 
seguir cultivando nuestra forma de hacer 
salud: en equipo, potenciando la espe-
cialización, sumando opiniones, evaluan-

do y midiendo las acciones y, sobre todo, 
trabajando con una mirada integradora”.

Resultados
La puntuación conseguida por el Reina 
Sofía (82,48%) se obtiene tras la evalua-
ción de aspectos divididos en seis blo-
ques: información general, urgencias, 
consultas, ingreso, otros servicios y uni-
dades de intervención especializada. 
Cada uno de estos bloques está a su vez 
dividido en diferentes apartados, en fun-
ción de sus peculiaridades: formación, 
triaje, intimidad, farmacia, quirófanos, etc.

Destacan especialmente (entre el 
90 y el 100%) la formación en humani-
zación, el voluntariado e iniciativas de 
sensibilización dentro del primer bloque 
(Información General); en cuanto al área 
de Urgencias, destacan con un 100% as-
pectos como la ambientación o el tria-
je; en el bloque de Consultas obtienen 
también la puntuación máxima las ins-
talaciones y la ambientación; en cuanto 
al Ingreso, el IHHI puntúa con 93 y 95% 
respectivamente, las instalaciones y las 
dietas; La Unidad del Dolor es la mejor 
puntuada (93%) dentro del bloque de 
Unidades de Intervención Especializada 
y, en el bloque Otros Servicios, el IHHI 
destaca por encima del 90% aspectos 

como la limpieza, el aula hospitalaria y 
los laboratorios clínicos, entre otros.

De forma general, cada uno de estos 
bloques ha obtenido una puntuación del 
93% en el área de Consultas, 90% en Ur-
gencias, 88% en Unidades de Interven-
ción Especializada, 81% en Información 
General, 79% en Otros Servicios y 74% 
en el bloque que analiza el ingreso del 
paciente.

Además de los resultados obtenidos 
en los diferentes apartados, el IHHI ha 
reconocido como ‘Buena Práctica’ la ini-
ciativa del hospital ‘Un recorrido al qui-
rófano infantil’, un programa de interven-
ción para reducir el estrés en pacientes 
pediátricos que se van a someter a una 
intervención quirúrgica programada. 
Esta ruta reúne a padres y niños antes 
de la operación y, mediante información, 
vídeo, teatralización, ludoterapia y una 
visita guiada, muestra a los pacientes y 
familiares cómo será su atención, quié-
nes serán los profesionales que les asis-
tirán, cuál será el recorrido y las técnicas 
que emplearán en su tratamiento. Esta 
iniciativa permite disminuir la ansiedad 
y favorece la adaptación del paciente 
pediátrico a la situación, al postoperato-
rio y ofrece una perspectiva lúdica de su 
paso por el hospital.

El resultado avala la calidad 
de la atención que anualmente 
reciben unos 6.000 pacientes 
pediátricos y sus familiares
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noticias
“La pandemia ha afectado de forma desigual a los 
pacientes en función de los patrones de consumo”

IRENE ARACIL MANZANO
FUNDACIÓN HOGAR RENACER

•
El director médico de Fundación Hogar Renacer, 
David Cáceres Anillo, con más de 20 años de ex-
periencia en el tratamiento de las adicciones, nos 
cuenta como están viviendo la situación provocada 
por el coronavirus las personas que padecen alguna 
adicción. Ante todo, recomienda que los pacientes 
y familiares con patología adictiva “continúen vin-
culados a sus programas de tratamiento”.  Tras un 
repaso a la actualidad, expone que es importante 
“que no pierdan el contacto con su centro de trata-
miento y sus terapeutas”. 

Desde que empezó la pandemia, en la Funda-
ción Hogar Renacer han seguido unos protocolos 
muy estrictos que han conseguido que hasta la fe-
cha, no haya ningún contagio. 

Sí. Desde que empezaron a llegar las primeras 
informaciones del Ministerio de Sanidad y de la Jun-
ta de Andalucía sobre el desarrollo de la pandemia, 
empezamos a tomar medidas. El día 12 de marzo de 
2020 se empezaron a implementar protocolos es-
pecífi cos de prevención para la COVID-19, incluyen-
do las medidas higiénicas, uso de mascarillas y sec-
torización de los centros y del personal asignado a 
cada uno de ellos. La limitación de visitas y salidas 
a los usuarios se ha ido estableciendo en función 
de las indicaciones recibidas y la coordinación con 
nuestra enfermera gestora de casos se ha realizado 
satisfactoriamente desde el principio.

¿Qué reflexión hace de todo lo que ha pasado 
y está pasando con el coronavirus?

Que vivimos una situación en la que todos sin 
excepción estamos llamados a cambiar nuestros 
hábitos y a asumir las medidas de prevención, que 
sobradamente conocemos (uso de mascarilla, hi-
giene de manos, distancia social…), si queremos 
realmente paliar las consecuencias de la masacre 
que estamos sufriendo. 

Es un buen momento para ser responsables, 
solidarios y generosos. En estos tiempos, ser ego-
céntricos y egoístas cuesta miles de vidas y lleva a 
nuestro sistema sanitario al colapso y a la extenua-
ción de los profesionales que heroicamente están 
dándolo todo día tras día.

Es complicado convivir con una adicción y 
más, en estas circunstancias imagino, ¿cómo han 
afrontado los pacientes esta situación?, ¿cómo les 
ha afectado?

Las reacciones de nuestros pacientes han sido 
muy variadas. Cada persona es un mundo y a todos 
nos ha afectado intensamente vivir tanto tiempo en 
las condiciones que nos impone la pandemia. 

Para algunos pacientes que ya estaban en trata-
miento, la necesidad de estar confi nados se ha vivi-

do como una oportunidad o ventaja para aprender a 
evitar situaciones de riesgo y desarrollar actividades 
alternativas. Para otros, sin embargo, el confi namien-
to ha contribuido a agravar su situación de aislamien-
to y de soledad y sus difi cultades de socialización. 
Para algunos pacientes en situación de recaída ha 
supuesto una difi cultad para acceder a los centros de 
tratamiento por el miedo al contagio y han pospues-
to el pedir ayuda, con el consiguiente agravamiento 
de las consecuencias de su enfermedad.

¿Han notado algún cambio en las adicciones en 
este último año?

Aunque las sustancias consumidas no han cam-
biado mucho, la pandemia ha afectado de forma 
desigual a los pacientes en función de los patrones 
de consumo previos. 

En el caso de consumidores en solitario, el aisla-
miento social y el confi namiento pueden haber con-
tribuido a agravar las conductas de consumo. Para 
los consumidores “sociales” por el contrario, las indi-
caciones de distancia social y confi namiento pueden 
haber contribuido a atenuar la frecuencia e intensi-
dad de los consumos y para los consumidores de 
sustancias ilegales la situación de desabastecimien-
to ha contribuido a un descenso de su consumo y a 
un incremento “sustitutivo” del consumo de alcohol.

¿Qué consecuencias puede generar la pan-
demia en las personas que padecen un trastorno 
adictivo?

Como el resto de la población, nuestros pacien-
tes están padeciendo el estrés mantenido que su-
pone el miedo al contagio propio o de sus familiares 
y sus consecuencias y la angustia y tristeza por las 
pérdidas familiares, laborales y económicas que 
sufren.  Esto supone un agravamiento de las pato-
logías previas que padecen (trastornos depresivos, 
trastornos de ansiedad…) con el consiguiente dete-
rioro de su calidad de vida y el aumento del riesgo 
de recaída en el consumo.

Para algunos contribuirá a una mayor vulnerabi-
lidad a sufrir recaídas en el consumo en un momen-
to en el que van a tener mayores difi cultades para 
pedir ayuda por el miedo a salir de casa para asistir 
a los centros de tratamiento. 

La consecuencia es que demoran el inicio de los 
tratamientos y se agravan las consecuencias de la 
patología adictiva a todos los niveles (físico, psico-
lógico y socio -familiar)

¿Cuál es su recomendación?
Que los pacientes y familiares continúen vin-

culados a sus programas de tratamiento. Que no 
pierdan el contacto con su centro de tratamiento y 
sus terapeutas, que cuentan con alternativas para 
adaptar la asistencia a sus necesidades en estos 
tiempos difíciles en los que seguir abstinente es la 
mejor opción para salir adelante.

Ya han vacunado a todos los pacientes internos 
y trabajadores de Renacer, ¿cómo se vivió ese mo-
mento en el centro?

Tras la incertidumbre inicial por lo novedoso de 
esta vacuna y las reticencias por los posibles efec-
tos secundarios a corto y largo plazo, ha sido muy 
bien aceptada. Entre usuarios y trabajadores se han 
vacunado un total 54 personas. 

Dado que nuestros usuarios son población de 
alto riesgo vulnerable a enfermar gravemente si 
contraen la COVID-19, constituye un gran alivio con-
tar con esta protección y tan pronto. No obstante, 
continuamos trabajando en el mantenimiento de las 
medidas higiénicas y de prevención, que aún queda 
mucho camino por andar. 

¿Han tenido algún efecto adverso?
Tras la administración de ambas dosis, los efec-

tos secundarios reportados por usuarios y traba-
jadores han sido escasos y de carácter leve: dolor 
leve-moderado en la zona de inyección de corta 
duración, 1-2 días tras la inyección, y malestar gene-
ral leve, cefalea o febrícula, también autolimitados 
a uno o dos días. 

En nuestro caso podemos decir que en general 
ha sido muy bien tolerada.

Antes de que pasara todo esto tenían un progra-
ma de consultas y terapias presenciales como trata-
miento para las personas que no están ingresadas, 
¿tienen prevista alguna fecha para retomarlas?

Las consultas ambulatorias individuales se han 
continuado realizando durante todo el tiempo, si 

bien, durante los episodios de agudización de la 
pandemia y siguiendo las recomendaciones preven-
tivas, se ha priorizado la asistencia mediante medios 
telemáticos (consultas telefónicas y videollamadas.  

Actualmente se presta atención presencial y 
telemática en función de las diferentes situaciones 
y necesidades de nuestros pacientes. De momento 
las terapias grupales sólo se realizan con grupos de 
pacientes en programa de tratamiento en régimen 
de ingreso. Aún no se ha planteado una fecha para 
reiniciar las terapias grupales con pacientes ambu-
latorios ya que la evolución de la pandemia así lo 
desaconseja.

Fundación Hogar Renacer sigue trabajando en 
el tratamiento y recuperación de las personas con 
patología adictiva. Con la llegada de la vacuna se 
abre una puerta a la esperanza para acabar con esta 
situación incierta que ha afectado a todos pero en 
especial, a las personas de alto riesgo, que han te-
nido que extremar las precauciones. Ellos y los de 
su alrededor. Como en el caso de Renacer, donde 
han tenido que emplear todas sus herramientas 
para evitar contagios entre sus pacientes desde el 
comienzo.  

Es importante seguir manteniendo las medidas 
de prevención.

Como ha apuntado David Cáceres, “es un buen 
momento para ser responsables, solidarios y gene-
rosos. En estos tiempos, ser egocéntricos y egoístas 
cuesta miles de vidas y lleva a nuestro sistema sani-
tario al colapso”.
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farmacias de guardia
DE LUNES A VIERNES

SÁBADOS

DOMINGOS





10 · Córdoba · febrero de 202110 · Córdoba · febrero de 2021

OFtalmología en buenas manos

REDACCIÓN

•
La empresa municipal de Sanea-
mientos de Córdoba (SADECO) 
comenzó en agosto una labor de 
reorganización de contenedores 
con el objetivo principal de me-
jorar el reciclaje en la ciudad. 

En Córdoba existen unos ra-
tios muy elevados de reciclaje, 
de los mejores de España, pero 

SADECO está realizando una reorganización 
de contenedores para que todos los puntos de 
recogida de basura tengan las cuatro fracciones
Se están cumpliendo puntualmente con los plazos previstos, a pesar de la situación sanitaria 
con la que estamos. Se ha pasado ya por, prácticamente el 80% de los distritos de la ciudad

desde SADECO se quiere insistir 
en que el reciclaje en origen, es 
decir, el que se hace en domicilio 
sea el mejor posible y, para ello, 
dotar de los mejores medios dis-
ponibles. 

Por ello, la empresa municipal 
se planteó que todos los puntos 
de recogida, es decir, cuando el 
ciudadano sale a depositar la ba-
sura, cuente con todas las frac-
ciones posibles de reciclaje pre-
sentes: orgánica, inerte, uno de 
vidrio y uno de papel y cartón, 
todas ellas en el mismo sitio. Con 
el objetivo de facilitar que los ve-
cinos, cuando van a depositarlo, 

no tengan que desplazarse a si-
tios distintos.

Se están cumpliendo puntual-
mente con los plazos previstos, 
a pesar de la situación sanitaria 
con la que estamos. Se ha pasa-
do ya por, prácticamente el 80% 
de los distritos de la ciudad:

• Empezó el trabajo el 10 de 
agosto en el barrio de la 
Fuensanta y en la actualidad 
se encuentra comenzando 
en Huerta de San Rafael y 
Camping.

• Ya se ha pasado, entre otros, 
por barrios como: Ciudad 

Jardín, Polígono Guadalqui-
vir, Sector Sur, Fátima, entre 
otros.

• Está previsto que fi nalice 
el próximo 30 de abril en la 
zona de la Ribera.

Justo cuando se termine se 
seguirá con las barriadas perifé-
ricas.

Supone unos 1500 contene-
dores nuevos más, ya que aun-
que orgánica e inerte ya esta-
ban en todos los puntos, hay 
que completarlos con papel y 
cartón y vidrio, que no todos lo 
tenían.

En Córdoba existen unos 
ratios muy elevados 
de reciclaje, de los 
mejores de España

Seguimos ERRE que ERRE
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INFORMACIÓN en buenas manos

REDACCIÓN

•
El endoláser para el tratamiento y eliminación de las 
varices es efi caz, seguro y rápido, por lo que evita com-
plicaciones y minimiza el tiempo de estancia hospitala-
ria, según ha indicado el jefe del servicio de Angiología 
y Cirugía Vascular del  Hospital Quiró nsalud Córdoba,
Manuel Sánchez Maestre, que ha destacado que la in-
sufi ciencia venosa es una patología muy frecuente, que 
afecta a más de la mitad de la población.

El doctor Sánchez Maestre ha explicado que el en-
doláser elimina las venas introduciendo por punción un 
catéter láser que las trata mediante calor. Se realiza en 
quirófano con anestesia local y sedación y se recibe el 
alta en unas dos horas, pudiendo reanudar el pacien-
te la actividad cotidiana en 3 o 4 días tras esta cirugía 
ambulatoria. Las varices son venas dilatadas que ya no 
funcionan correctamente, una manifestación externa 
de un mal funcionamiento del aparato circulatorio. Las 
mujeres son más propensas que los hombres a tenerlas, 
debido a las alteraciones hormonales que se producen 
con los embarazos y en la menopausia. Son más fre-
cuentes en las extremidades inferiores y también pue-
den tener un componente hereditario o aparecer por 
sedentarismo o sobrepeso.

En este sentido, ha señalado que las varices son 
un problema de salud y suponen también un proble-

Experto del Hospital Quirónsalud Córdoba destaca la efi cacia, 
seguridad y rapidez del endoláser para eliminar las varices

ma estético que afecta en ocasiones a la autoestima. 
Los síntomas más comunes son sensación de pesa-
dez en las piernas, cansancio, dolor, edemas, pig-
mentaciones cutáneas, dermatitis, úlceras, flebitis y 
sangrado.

El endoláser es adecuado para los pacientes con va-
rices en los que está afectado un tronco safeno (vena 
del sistema venoso superfi cial que suele ser el origen 
de las varices) y una vez eliminada la vena afectada no 
vuelven a aparecer, solucionando los síntomas de en-
fermedad venosa de manera instantánea, “obteniendo 

excelentes resultados clínicos y estéticos”, ha apuntado 
el especialista.

Con esta técnica el paciente puede caminar tras la 
intervención de forma normal, se produce menos dolor 
postoperatorio, no se necesita media compresiva y eli-
mina completamente la vena responsable de las varices. 
El doctor Sánchez Maestre, que ha insistido en la impor-
tancia de que las varices sean diagnosticadas y trata-
das por especialistas en Angiología y Cirugía Vascular, 
ha resaltado que es fundamental tratarlas para evitar su 
crecimiento, ya que podrían provocar trombos y úlceras.

Esta técnica evita complicaciones y minimiza el tiempo de estancia hospitalaria para el tratamiento de la insufi ciencia venosa, que sufre más de la mitad de la población

Con esta técnica el paciente puede caminar 
tras la intervención de forma normal, se pro-
duce menos dolor postoperatorio, no se necesi-
ta media compresiva y elimina completamen-
te la vena responsable de las varices
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INFORMACIÓN en buenas manos

A. CABELLO

•
La pandemia nos ha sacudido 
de forma cruel tanto a nivel in-
dividual como colectivamente, 
Nuestros planteamientos de 
vida mirando al futuro están 
cambiando radicalmente. Lo 
que antes nos parecía imposible, 
o cuanto menos improbable, 
más propio de novelas distópi-
cas, se ha tornado a la realidad 
más cotidiana. ¿Desde cuando 
no saludamos con un beso o un 
apretón de manos a nuestros co-
nocidos, amigo, familiares...? 

Nuestras rutinas y hábitos de 
vida han cambiado o, hablando 
de manera más certera, se es-
tán adaptado a esta nueva si-
tuación. Desde las costumbres 
de higiene, la ropa, el uso de 
mascarillas y geles, las comi-
das de empresa, el teletrabajo… 
Nuestra vida ha dado un vuel-

Viviendas que se adaptan, hogares resilientes
Con la nueva situación que se abre con la pandemia provocada por la COVID-19 hay que estudiar, si estamos pensando en cambiar de 
casa, la posibilidad de habilitar o encontrar espacios que cumplan con las condiciones que necesitamos y que sea seguro para nosotros

co y lo que nos rodea, como 
nuestro hogar, también se está 
amoldando a pasos forzados.

Por ejemplo ahora, cada vez 
en más hogares, cuando entra-
mos en casa preferimos dejar 
los zapatos en la entrada, cos-
tumbre más propia de culturas 
del norte de Europa, así como 
hacemos con la ropa de abrigo. 

re ventilación, luz y que pueda, 
en la medida de lo posible, es-
tar aparte del resto de la casa 
para poder desconectar cuan-
do acaba la jornada de trabajo.

Balcones y terrazas dejan de 
ser un lujo o un capricho para 
convertirse casi en una necesi-
dad, ya que las horas que pa-
samos en casa son más de las 

habituales. Quien tiene niños 
pequeños sabe que una me-
rienda al calor del sol puede ser 
un gran desahogo casi necesa-
rio para ellos en algunos mo-
mentos. Por tanto, si tenemos la 
posibilidad podemos encontrar 
formas de adaptar ese espacio 
para hacerlo lo más confortable 
posible. 

Y es que, como venimos en-
tendiendo de manera cada vez 
más clara en estos últimos me-
ses, nuestro hogar se ha conver-
tido no solo en un lugar de des-
canso sino en nuestra principal 
y a veces una opción de ocio, 
nuestro espacio de trabajo... 

Cada vez se hace más nece-
sario que la vivienda esté acon-
dicionada a estas necesidades 
y formas de entretenimien-
to. Por desgracia, actividades 
como cine, conciertos e inclu-
so el gimnasio suelen ser más 
complicadas de sustituir, y no 
sabemos hasta cuándo. Por ello 
hay que estudiar, si estamos 
pensando en cambiar de casa,  
la posibilidad de habilitar o en-
contrar espacios que cumplan 
con las condiciones que necesi-
tamos y que sea seguro.

Para ello buscamos formas de 
ampliar o modifi car este espa-
cio de manera que nos facilite a 
nosotros y a alguna visita nece-
saria este proceso.

Otro aspecto básico es el te-
letrabajo, necesitamos una ha-
bitación o una zona de la casa 
en la que vamos a pasar buena 
parte de la jornada. Esta requie-

Cada vez en más hogares, 
cuando entramos en casa 
preferimos dejar los zapa-
tos en la entrada
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