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GESTION INTEGRAL

“Trabajamos desde el punto de vista
gremial, asistencial y profesional”

La activa participacion en las diferentes situaciones que se generan en |os servicios y el
acompafiamiento permanente a los aflliados y afiliadas definen la gestion de la filial del

Hospital Gutiérrez

Unidad y gremialismo. Dra. Molise, Dra. Gentile, Dra. Rivas Pereira, Dr. Liern, Dr. Joaquiny Dra. De Matteo

® Cémodescribirianlagestional frente delafilial?
Maria Fernanda Rivas Pereira: Desde que asu-
C mimos, enfrentamos muchos desafios, como lain-
toxicacion por monoxido de carbono que afecté a
pacientes, familiares y equipo médico. Recibimos todo
el apoyo de las autoridades de la AMM y el acompafia-
miento de los diferentes hospitales. Nos sentimos muy
respaldados en esa oportunidad. Ademas, nos ocupamos
delatarea cotidiana, de multiples cuestiones asociadas a
la defensa de los colegas; trabajamos con el MIA, las li-
cencias, el 147.
Claudia Molise: Con respecto a la guardia, se han da-
do pasos importantes para nuestras condiciones y
medioambiente de trabajo, que han hecho que los traba-
jadores podamos estar mas comodos ala hora de descan-
sar. Desde la filial gestionamos colchones, frazadas y me-
joras en las habitaciones.
Rivas Pereira: Participamos en varias comisiones como
lade Violencia, Género, Memoria, ciento cincuenta afios
del hospital y Comité Cientifico de las jornadas. Ademas,
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conformamos equipos con diferentes areas hospitala-
rias. Trabajamos en el hospital desde el punto de vista
gremial, pero también desde lo asistencial y profesional.
Eso nuestros colegas lo valoran, y hace que nos reconoz-
can, nos busquen, nos pidan que colaboremos con cada
situacién. Como trabajadores, entendemos en profundi-
dad larealidad; no nosla cuentan, la vivimos. Somos par-
te de cada hecho, de cadavivencia.

¢Cual eslasituacion delos turnos con el 147?

Walter Joaquin: E1 147 gestionado por personas que no
conocen como actian los servicios, hace que se desperdi-
cien recursos, tiempo y que no podamos seguir la evolu-
cién de los pacientes. Hay que modificarlo porque afecta
el funcionamiento del hospital. El paciente es lo mas im-
portante; hacemos todo lo posible para que los diferentes
especialistaslo atiendan de forma coordinada en un mis-
mo dia. Pero implica malabares; no existe una instancia
sistematica. Depende de cadauno de nosotros, y muchas
veces se complica.



Angela Gentile: Ademas al 147 hay que darle un enfoque
pediatrico; la pediatria tiene caracteristicas que difieren
del manejo del adulto. Detras de cada paciente hay una
familia, una problematica social que debemos atendery
entender.

Elena De Matteo: E1147 desvirtu6 la calidad en funcion
delacantidad. Su objetivo es evaluar la produccion, y no-
sotros estamos convencidos de que hay que priorizar la
calidad de la atencion; eso el 147 no lo mide.

Gentile: Nadie se va sin las vacunas que sean necesarias,
independientemente de que tenga turno agendado o no.
Trabajar con turnos en areas de vacuna conduce a opor-
tunidades perdidas.

En cuanto ala violencia, scual es la situacion en este
hospital?

Rivas Pereira: Semana a semana, se vulneran los dere-
chos de los trabajadores por actos de violencia. Desde la
AMM, creamos un protocolo de accidon con pasos a seguir
en caso de agresiones; eso fue muy importante. Hoy te-
nemos un problema con un grupo de aproximadamente
ciento treinta adolescentes que no tienen criterio estricto
deinternaciony menos en un hospital de tercer nivel. Sin
embargo, por un protocolo de la Defensoria ingresan pa-
raser evaluados, y diferentes juzgados indican su perma-
nencia. En general viven en la calle, algunos con diferentes
grados de delictividad. El ochenta por ciento son adictos,
un considerable porcentaje son analfabetos, no tienen fa-
milia, son muy pobres. Fueron abandonados por el Estado,
las familias y las instituciones. El hospital no es un ambito
propicio para ellos; eso los enoja, los pone a veces un poco
violentos. No tienen que estar en el hospital; eventualmen-
te podemos hacerlaevaluaciéninicial que necesitan, pero
tienen que crearse espacios de medio camino adecuados.
De Matteo: Desde la filial trabajamos mucho este tema,
convocamos alos demads gremios, hicimos una asamblea
y participamos de una comision que se cre6 para tratar
de solucionar esta situacion. Pero también hay otra vio-
lencia generada por las personas que en ocasiones no
pueden resolver sus problemas de salud, que muchas ve-
ces son mas sociales que sanitarios. Y, por otro lado, la
violenciainstitucional que padecemos con bajos salarios
y malas condiciones de trabajo. Nosotros intentamos
siempre hacer lo mejor, pero lo estamos haciendo en un
contexto muy desfavorable. Y empezamos a cuestionar-
nos lavocacion cuando se cuestiona nuestra dignidad y el
valor de ser médicos, y esto llevaaun deterioro. Como di-
rigentes, tratamos de contener a los colegas y de mediar
enlos conflictos.

En el ambito profesional, ;como se gestionan los
concursos?

De Matteo: Nuestra participacion a partir de esta ges-
tién es muy transparente; transitamos por el aprendizaje
y capacitamos tanto a quienes participan como jurados o
como veedores.

Gentile: Es un punto importante porque antes cada con-
curso era un conflicto; ahora se gand en transparencia,
siguiendo una normativa ya establecida.
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Dra. Maria Fernanda Rivas Pereira. “Como trabajadores entende-
mos en profundidad la realidad”

DeMatteo: El cambio de director favorecié mucho el dia-
logo entre la representacion gremial, la Direcciény todos
los sectores del hospital. Es algo realmente pararecalcar.

;Quérol juegala filial en la capacitacion de los médi-
cosymédicas?

De Matteo: El Instituto para el Desarrollo Humano y la
Salud de la AMM ha crecido sustancialmente y eso nos
beneficia a todos. También, desde la filial hemos con-
vocado en varias oportunidades al abogado Vadim Mis-
chanchuk para que los colegas conozcan las normativas
ante episodios de violencia.

Rivas Pereira: El hospital cubre su capacidad de resi-
dentes en un cien por ciento todos los afios. Esto tiene
mucho que ver con el trabajo del Comité de Docenciae
Investigacion. E1hecho de que hayansido incluidosenla
Carrera Profesional y que cada aumento que se logre sea
también para ellos es un aliciente y ahi esta el trabajo gre-
mial. Sin residentes, los hospitales no funcionan; tienen
unrol asistencial sumamente importante.

¢;Como eslarelacion con el Comité de Presidenciade
laAMM?

De Matteo: Quiero destacar el acompafiamiento y el
apoyo permanente. Cada vez que lo hemos necesitado, se
han acercado anuestro hospital.

Gentile: Eso es clave, conocer anuestros representantes,
y que los socios sepan que no son solo nombres en unare-
vista, sino que estan cercade los problemas de la gente.
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