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INTRODUCCION

La presente investigacion pretende mostrar a través de tomas
fotograficas la situacion que los hospitales venezolanos presentan,
especificamente a nivel de infraestructura, en las areas pediatricas de tres
centros del estado Bolivar, ya que segin Roland Barthes (1989:145), “No
rememora el pasado, sino que ésta es el testimonio de que lo que vemos.
Ma4s que otra arte, la fotografia establece una presencia inmediata en el
mundo ya que ésta no dice lo que ya no es, sino tan sélo lo que ha sido, la
esencia de la fotografia consiste en ratificar lo que ella misma representa ya
que ésta no inventa nada, es la autentificacién misma de lo que refleja en
ella; es un certificado de presencia, de esta manera la fotografia jamas
miente sobre su existencia, impotente frente a la ficcion.”

La fotografia expresa no sélo la visién del autor, sino también le
situacion real que se esta fotografiando para darla a conocer. En mi caso,

quiero por medio de ella transmitir la situacion existente en tres hospitales



venezolanos del estado Bolivar, a sabiendas de que los mismos, a pesar de
que llevan muchos afios de fundados y la supuesta atencion por parte de los
entes responsables de garantizar su buen funcionamiento, estos centros de
salud se encuentran en un general estado de abandono por parte de los
gobiernos: regional y Nacional.

A pesar de que los hospitales son contemplados como un servicio
publico accesible para todos los ciudadanos, no son tomados en cuenta para
los mantenimientos preventivos y correctivos necesarios para el
funcionamiento en condiciones Optimas, aptos para quienes los frecuentan;
pero mas alla de eso, existen dreas especificas (pediatria), que son visitadas
por nifios susceptibles a su entorno y cuya recuperacion depende en gran
medida de la salubridad de las areas. Por lo expuesto, se desea por medio de
la presente investigacion, transmitir esta problematica a través de la
fotografia para sensibilizar y hacer reaccionar a las personas a quiénes les
corresponda y les competa el trabajo de mejorar y de proveer de buenas

infraestructuras y dotaciones a nuestros hospitales.



MARCO TEORICO

CAPITULO1

ENSAYO FOTOGRAFICO

Concepto

El ensayo fotografico fue creado por el fotdgrafo norteamericano
Eugene Smith en 1950 en un pueblo espafiol llamado Deleitosa, y segiin
Joan Fontcuberta (1990: 51) el trabajo de Eugene Smith era tan
impresionante que ‘“sus personajes pierden el anonimato atipico del
Jotoperiodismo tradicional para entablar un didlogo con el espectador, que
puede acceder asi a sus penas y esperanzas”.

Por medio del ensayo fotogrifico, expone Manuel Rodriguez
(Londres2004,http://www.elangelcaido.org/fotografos/esmith/esmithcom.ht
ml, consultada el 20 de Diciembre del 2004) “el fotégrafo tiene la
oportunidad de plantearse un trabajo fotogrdfico que consiste en una
historia, basdndose en el acercamiento a un tema especifico, con la
intencion de analizarlo, investigarlo para luego mostrarlo desde el punto de

vista del autor”.

Caracteristicas




Un trabajo de esta magnitud integra las caracteristicas del
fotoperiodismo y del documentalismo; ya no sélo debe captar el momento
decisivo para tomar la fotografia, sino también, conocer la realidad que lo
rodea desde el fondo del problema o situacion, es por esto que resulta uno
de los trabajos mas complicados de la fotografia. Pero para poder obtener un
ensayo fotografico a la perfeccién reza Adriana Vestido (15 de agosto del
2004, http://www.barilochealdia.com.ar/index.shtml, consultado 20 de
Diciembre del 2004) “se debe llegar a un todo que sea mucho mds que la
suma de las imdgenes que lo integran, asi como también incorporar la
nocion del ritmo para que el relato funcione como tal”.

Usos

La fotografia puede ser utilizada con diferentes fines, por eso ha sido
usada ultimamente para realizar una critica social, dice Gisele Freund que
(1993: 97), “el primero en recurrir a la fotografia como instrumento de
critica social fue Jacob A. Riis.”. La imagen fotografica da conocimiento de
una verdad, de un suceso que acontecio e inclusive podria acontecer; en este
caso, la fotografia revelara cualquiera de los dos eventos. La verdad hace
historia y por medio de ella se relata un acontecimiento.

Sus multiples funciones vienen de las representaciones que puedan
evocar todo; dependiendo de quien encare la fotografia, asi como también,

de la manera como sea vista partiendo desde un punto subjetivo.



CAPITULO IT

EL ESTADO BOLIVAR

2.1 Reseiia historica

Al ver el mapa de Venezuela es notorio el tamafio que ocupa el
estado Bolivar, lo refleja Rodolfo Hernandez (1987:3) quien destaca en su
libro que “el Estado Bolivar constituye la mds grande entidad politico-
administrativa de Venezuela, ya que ocupa 238.000 km’ <. Siendo el
territorio nacional de 916.700 km?.

Antes de la llegada de los espaifioles (Hernandez, 1987: 79), “el
territorio estaba ocupado por grupos indigenas en diversos estadios de
desarrollo cultural; segun Acosta Saignes, el drea del estado Bolivar estaba
poblada por “Agricultores de selva con intromisiones de recolectores” en
lo que el mismo autor denomina “drea mixta de Guayana”, sélo el Orinoco
era su limite”, debido a que por las furias de sus aguas se hacia casi
imposible traspasarlo en algunas zonas.

Los movimientos de los grupos indigenas eran muy comunes, la
mayoria utilizaban el territorio para poder traspasar a otros sitios con mayor
facilidad para el desarrollo de sus tribus, asi por el estado transitaron desde
tribus ubicadas en el Amazonas hasta las que se movilizaban para ir al

Zulia.



Al llegar los espafioles, su distribucion se baso en la biisqueda del
famoso Dorado que seguin estudios (Herndndez, 1987), era s6lo un mito que
trajo como consecuencia multiples asesinatos y migraciones de varios
grupos indigenas. Es de conocer que en el estado existen yacimientos de
oro, pero el famoso Dorado era més que eso y lamentablemente todavia hoy
en dia se sigue buscando y siguen existiendo matanzas, asi como también
importacion de innumerables enfermedades. Entre ellas la fiebre amarilla, la
sifilis, la fiebre tifoidea y la lepra.

Vale destacar que segun datos del Dr. Camilo Perfetti (2003: 188)
“el estado fue azotado por tres epidemias devastadoras de viruela: la
primera en 1819 con la llegada del ejército patriota procedente del centro y
de occidente; la segunda en 1860-62 traida por las fuerzas federales
provenientes del estado Anzodtegui y la tercera en 1903; luego se extinguio
por completo en 19157 gracias al buen funcionamiento de las vacunas
creadas a base de plantas ubicadas en las cercanias del Orinoco.

El estado que desde sus comienzos era conocido con el nombre de
Guayana, pertenece a la gran Region Guayana, integrada por los ahora
estados Delta Amacuro y Amazonas. El nombre representa un tributo al
Libertador, y es en 1881 dice Américo Ferndndez (1993),”que tomo el
nombre del Gran Estado Bolivar, conformado por Guayana y Apure”,
siendo éste una de los limites actuales del estado. Sin embargo, €l nombre
tal y como se conoce en nuestros dias, fue designado en 1901 debido a la
Constitucién del mismo afio.

Geoldogicamente, Bolivar estd conformado por el Escudo Guayanés,
como se le ha denominado debido a la cantidad de minerales y rocas que lo
conforman, haciendo de él un territorio de una dureza unica. Derivado de
esto las poblaciones se ubicaban en su mayoria hacia las laderas de los rios,
donde podian realizar sus labores agricolas; aunque a partir de la
construccion de las ciudades principales, la economia se ha basado en el
area industrial mantenida por la explotacion de los minerales que se han

formado desde siglos en el denominado Macizo Guayanés.
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Gracias a la gran cantidad de minerales extraidos y procesados del
subsuelo, el estado Bolivar ha contribuido al desarrollo de otras regiones del
pais, asi como también de otros paises; sin embargo, la falta de atencién en
otras actividades, entre ellas la agricola, (Hernandez, 1987:5) “ha evitado
que el estado haya podido o;iginar un crecimiento propio y auto sostenido”,
por lo cual ha dependido de las importaciones de alimentos desde sus inicios
para la manutencion de la poblacion.

2.2 Poblacion actual

El estado, debido a la diferencia (Herndndez, 1987), “entre altitud y
latitud presenta dos épocas bien marcadas de lluvia y sequia, asi como
también variaciones de temperaturas segun la ubicacion”, lo cual genera una
diferenciacion notable en la distribucion de la poblacién entre las dos
ciudades basicas del estado, que son Ciudad Bolivar y Ciudad Guayana,
contando para el ultimo censo del 2001 el estado Bolivar con 1.214.846
habitantes de los cuales 646.541 estaban ubicados en Ciudad Guayana y
296.833 en Ciudad Bolivar, a pesar de que ésta constituye la capital del
estado. Dentro de Ciudad Guayana las proporciones poblacionales son
mayores en la parte central antiguamente denominada San Félix.

2.3 Patologias frecuentes

Segun datos del Ministerio de Salud y Desarrollo Social del pais,
dirigido por el Dr. Roger Capella(Caracas 2002,Anuario de Mortalidad
2002. http//www.ministeriodesalud.com.org.gov.ve), “para el afio 2002 las
causas mds comunes de mortalidad infantil en nifios menores de 5 afios, se
centraban  principalmente en las enfermedades infecciosas y
gastrointestinales, asi como también parasitarias y septicemia, en segundo
lugar se encontraban las relacionadas al déficit alimentario, y por ultimo se
encontraban los problemas del sistema respiratorio, como el asma y la
neumonia entre otros”. Recientemente se encontraron casos de decesos por
infecciones originadas en las instituciones hospitalarias, debido a la falta de
salubridad y mantenimiento en las instalaciones.

Las causas de mortalidad neonatal en su mayoria se deben a

problemas alimenticios en la madre, asi como también, infecciones
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originadas durante el periodo peri natal. Esto debido a la falta de control

pre-natal.
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CAPITULO 111

HOSPITAL UYAPAR

3.1 Reseiia historica de Ciudad Guayvana

La mayoria de los venezolanos conocen poco acerca de la historia de
Ciudad Guayana, siendo ésta base esencial de la evolucion econémica del
pais.

Ciudad Guayana es tomada como ejemplo principal de la aplicacion
de las doctrinas de planificacion y desarrollo regional. Con esto no se quiere
decir que Ciudad Guayana sea la Ginica ciudad planificada en el mundo; sin
embargo, si es Unica en su clase debido a las significativas tasas de
crecimiento poblacional que ha tenido desde su desarrollo, ademaés de tener
como base econémica el sector industrial, formado por las empresas basicas
encargadas de explotar y transformar los recursos minerales encontrados en
la region.

La Ciudad como tal, fue fundada en julio de 1961, como asiento
habitacional de un complejo industrial para la regiébn guayanesa donde se
aprovecharian los recursos naturales encontrados en el subsuelo del Macizo
Guayanés. Para realizar esta labor “se creo el 29 de diciembre de 1960 la
Corporacién Venezolana de Guayana (C.V.G) por decreto presidencial
niimero 288 del jefe de Estado Romulo Betancourt” (Américo Ferndndez,

1987:169). Es por esto, que Hernandez (1987) dice que Guayana es una
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regiébn programa, debido a que se planted una definicién en cuanto a
infraestructura y distribucion poblacional, tiempo antes de empezar a
levantarla. Vale destacar que para el momento de su construccion la ciudad
constaba de 42.000 habitantes ubicados en las laderas de los rios.

La nueva infraestructura industrial y urbana llena de puestos
laborales, aumentd progresivamente su indice poblacional debido a la gran
cantidad de personas que se movilizaron desde las zonas rurales del pais, en
busca de oportunidades de trabajo en la construccién de las empresas y
sobre todo con la esperanza de poder conseguir un puesto estable luego de
finalizadas los levantamientos industriales.

Sin embargo, Ciudad Guayana se encontraba practicamente aislada
del resto del territorio nacional, el inico medio de conexidn era a través del
rio, por medio de chalanas que transportaban alimentos, personas y los
productos procesados que provenian de las empresas que estaban ya en
funcionamiento.

Es s6lo en 1962 (Fernandez, 1993: 173, 179), cuando el para
entonces “Presidente Romulo Betancourt, coloco la primera piedra donde
mds tarde seria construido el Puente Angostura sobre el rio Orinoco, el
cual fue terminado e inaugurado en 1967 por el Presidente Raul Leoni,
elimindndose automdticamente el servicio de chalanas para comunicar el
estado Bolivar con Anzodtegui’.

Finalmente, durante el gobierno de Rafael Caldera, Guayana se
incorpora totalmente al pais, al finalizar la construccion de la carretera El
Dorado-Santa Elena de Uairen.

3.2 Reseiia historica del Hospital

Para 1980, como consecuencia del continuo crecimiento de la
poblacién, la tasa de mortalidad y natalidad se incrementan
considerablemente, el Unico hospital se encuentra en San Félix y es
insuficiente para atender la poblacion que continuamente llega a la ciudad,
por tal motivo de acuerdo con el Manual General de Normas
Administrativas del Departamento de Enfermeria (1993) “la CVG inaugura

un hospital con capacidad suficiente para toda la poblacién, la cual fue
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estimada para 1987 en 488.789 habitantes, solo en el 4rea de Ciudad
Guayana integrada por San Félix, el Roble y Puerto Ordaz”, para esta
construccion se realizé una inversion de 55 millones de bolivares. Una vez
finalizada la institucion, fue puesta en manos del Instituto Venezolano del
los Seguros Sociales (I.V.S.S) para su administracién. La poblacién de
Puerto Ordaz, segin Hernandez, (1987:100) “funcionaba desde 1952 de
manera independiente unicamente como terminal para el transporte por el
Orinoco de la exportacion del mineral del hierro proveniente del cerro
Bolivar”.

Para esos dias la crecida de lo rios Cuyuni, Yuruari, Yocoima y
Caroni, dejan 891 damnificados, y decenas de nifios enfermos con diarrea y
multiples enfermedades de la piel, para su tratamiento son llevados al recién
construido Hospital Uyapar, que irdnicamente se traduce “Hombre de las
Aguas”.

Inmediatamente se propaga la fiebre del oro, y miles de familias se
trasladan a la region para internarse en la selva con la finalidad de sacar el
preciado mineral. Sin embargo, la falta de infraestructuras aptas para su
desarrollo y vivienda asi como también el poco nivel de salubridad,
“generaron un elevado indice de mortalidad con 14 muertos y también
aumenté el indice de enfermos a 28 mil casos gracias a la malaria,
atribuida al boom del oro que atrgjo a mds de 50 mil personas’™
(Fernandez, 1994: 273) y debido a este auge de mineros a las zonas
boscosas, las tribus indigenas comenzaron a enfermarse.

Con el aeropuerto ampliado, en 1991, la poblacién llega a alcanzar
los 569.154 habitantes (Censo, 1991 Instituto Nacional de Estadistica.
Consultado 28 de Diciembre del 2004. www.ine.gov.ve), los centros
habitacionales asi como también los asistenciales no se dan abasto, debido a
que la ciudad fue planificada para una poblacién de 300.000 habitantes.

Todo debe acoplarse, asi que el L.V.S.S decidié realizar una
inversion para aumentar la capacidad del hospital Uyapar incrementando el
inventario de camas, asi como también creando nuevos servicios entre los

que se encuentran, los retenes y la emergencia pediatrica.
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Durante sus primeros afios de existencia, el Hospital se encontraba
en perfectas condiciones y equipado de acuerdo a las necesidades de la
poblacion; la mayoria de los cursos y servicios que se impartian fueron
decayendo con el pasar de los afios y s6lo en 1997 una empresa privada
decide realizar una importante donacion al incorporar al Hospital una
unidad de terapia intensiva pedidtrica con capacidad para cinco nifios,
unidad que funcionaba de manera independiente de la administracion del
hospital. Al ser ésta la Unica que funcionaba en Guayana y cuyo servicio es
publico, constantemente se encontraba por encima de su capacidad y las
donaciones de camas hechas por los gobernadores del estado poco a poco
empezaron a decaer al igual que las que se hacian al resto del Hospital.

Dicha institucion en el afio 2004 cuenta con cinco areas pediatricas:
retén patologico, retén sano, cirugia pediatrica, hospitalizacién y emergencia
pediatrica, siendo éstas visitadas mensualmente por mas de 2.500 nifios
enfermos con patologias respiratorias, las cuales son las méas comunes segun
el Dr. Matiguam (entrevista personal, 19 de Octubre, 2004) encargado de la
jefatura pediatrica del hospital desde el afio 2001. El Dr. Matiguam coment6
que actualmente el centro de salud solo tiene capacidad para
aproximadamente 60 nifios entre todas las édreas pedidtricas, pero que
frecuentemente la capacidad disminuye debido al deterioro del inventario, e
incluso por falta de personal, ya que se cuenta con aproximadamente ocho
doctores distribuidos en cuatro especialidades, y es por esto que la mayoria
de los casos que llegan al servicio pediatrico son tratados hasta donde
pueden, para luego ser trasladados a otro centro hospitalario de la zona o a
un médico de adultos.

La jefa de enfermeria Lic. Freda Gutiérrez (entrevista personal, 19
de Octubre, 2004) denota que la poblacion infantil dentro del Hospital
aumenta considerablemente durante las épocas de lluvia cuando decenas de
nifios ingresan deshidratados y con multiples enfermedades dermatologicas.

Desde el afio 2001 el Dr. Matiguam junto al personal que labora en
las areas pediatricas, ha realizado una campafia verbal de concientizacion

para los pacientes y familiares que ingresan en la institucién, de manera que
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éstos colaboren en el cuidado de las instalaciones; sin embargo, el Dr.
Matiguam reitera que es dificil cambiar la manera de pensar de las personas,
y que una campafia que perdure en el tiempo es demasiado costosa y el
hospital no ha contado con los recursos para realizarla.

El Gnico apoyo que han tenido con el pasar del tiempo es el de los
estudiantes de la Universidad Catolica Andrés Bello y de los estudiantes de
bachillerato de multiples instituciones educativas, asi como también de
empresas como SIDOR y Venalum, quienes recuperaron algunas 4reas

infantiles con pintura y aseo.
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CAPITULO 1V

HOSPITAL RUIZ Y PAEZ

4.1 Reseiia historica de Ciudad Bolivar

Ciudad Bolivar constituye la capital del estado Bolivar, asi como
también el centro histérico mas importante de la regioén guayanesa.

El primer nombre de la capital del Estado, era Santo Tomas de la
Guayana, otorgado por don Antonio de Berrio al iniciar el levantamiento de
la ciudad el 21 de diciembre de 1595. El nombre persistio6 a través de las
diferentes ubicaciones de la ciudad, pero casi siempre con un apodo
conjugado de acuerdo con el lugar donde era reubicada.

Para 1764 Moreno de Mendoza, fundé Nueva Guayana de Angostura
ubicandola en un terreno fijo, donde tiempo después fungiera con el nombre
de Angostura. El 30 de mayo de 1846, el para entonces Presidente de
Venezuela Carlos Soublette, en memoria del Libertador, decreta por
decisiéon unanime del Congreso, cambiar el nombre de Angostura por el de
Ciudad Bolivar.

Ciudad Bolivar fue segin Hernandez (1987: 211) “el centro
determinante en el proceso de conquista y colonizacion de Guayana, pues
sirvid de apoyo para la fundacion de numerosos poblados™.

Desde inicios de la década de los 50, Ciudad Bolivar, segin explica

Hernandez (1987:211) “se convirtio en el punto de embarque para la
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explotacion de los productos recolectados en Guayana, y en los llanos de
Venezuela y Colombia”. Asi como también, se destacd6 como el centro
politico, cultural, administrativo e histérico de la region.

4.2 Reseiia historica del Hospital

Sin embargo, la Ciudad no disponfa en 1900 de una institucién
hospitalaria que pudiera atender a la poblacién de doce mil habitantes sélo
locales, més los del estado que totalizaban setenta mil personas habidas de
ayuda médica.

Ciudad Bolivar y todo el estado se encontraban sin un hospital
decente, el unico que habia era el hospital de la Caridad y se encontraba en
reparacion total desde junio de 1899; debido a esta situacion, el Concejo
Municipal decidi6 el 9 de abril, cambiarle la administracién al hospital la
Caridad con la finalidad de hacerlo funcionar a la par del crecimiento de la
poblacién, asi como también de las necesidades, para esto también se
procedio a cambiarle el nombre por el de “Hospital Ruiz”, para ademas
funcionar como centro de estudio y observacién.

Seguin el Doctor Camilo Perfetti (2003:166) “el hospital Ruiz formé
factor importante en el drea médica junto a la sociedad de médicos, la
Gaceta Médica y la Clinica de Nifios Pobres”. Esta ultima funcionaba
dentro de las instalaciones del hospital Las Mercedes.

Unos afios después el Hospital se vuelve, mds que una ayuda para la
regién, un problema debido a la deficiencia de sus instalaciones, ya que
segiin Ferndndez (1994: 21) “era una pequeria casa de barro y piedra, que
debido a la falta de arreglos amenazaba con derrumbarse. Era necesaria
una reparacion urgente, para la cual el Presidente Cipriano Castro otorgo
la cantidad de 25 mil bolivares”.

Poco tiempo después el 11 de julio de 1903, es atacada ciudad
bolivar causando destrozos en varias instalaciones entre las que se
encontraba el Hospital Ruiz, el cual quedo en tragicas condiciones. A pesar
de esto tuvo que lidiar con la dltima epidemia de viruela que se produjo en

la region.
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Es reconstruido nuevamente y tal como lo dice Perfetti (2003:
105)’en 1921 el presidente del estado inaugura el primer laboratorio de
bacteriologia y parasitologia de la region dentro de las instalaciones del
Hospital Ruiz, siendo su director durante muchos aiios el Dr. Félix R.
Pdez”. Gracias a este laboratorio se lograron realizar grandes avances en el
estudio del paludismo, beri beri, la fiebre amarilla, y la fiebre tifoidea; que
para entonces formaban parte de las grandes epidemias de la entidad.

La gestion del Dr. José Benigno Renddn, como mandatario del
estado Bolivar durdé hasta 1938, durante este tiempo se encargd de la
construccion y ensanche del hospital Ruiz y el hospital de Las Mercedes,
ambos se encontraban ubicados en la misma calle, en esquinas paralelas.

El hospital Las mercedes, funcionaba como un anexo del hospital
Ruiz, y en él se encontraban todos los pacientes de sexo femenino y
pediatricos. Tiempo después se construyd un puente que unié ambas
instalaciones hospitalarias, que debian atender segln el censo mds reciente
una poblacion local estimada en 25 mil habitantes sin contar los poblados
cercanos.

Jorge Figarella, quién para entonces ocupara el puesto de Director
del hospital Ruiz, decide crear una escuela de enfermeria dentro del centro
asistencial con la finalidad de aumentar el nimero del personal apto para el
cuidado de los pacientes.

En los pisos superiores del hospital Las Mercedes funcionaban la
maternidad y el Servicio de Pediatria, un espacioso pasillo con 24 camas
donde eran hospitalizados todos los nifios que ingresaban. Las consultas
pedidtricas se realizaban en el hospital Ruiz. El cuerpo de enfermeras de
ambos centros de salud ascendia a diez: seis en el hospital Ruiz y cuatro en
el de Las Mercedes. Para 1937, para comodidad de los usuarios y doctores,
es construido un puente que comunica ambos centros de salud puablica.

A partir del 21 de diciembre de 1944 y en memoria al Dr. Félix R.
Paez, el hospital municipal Las Mercedes pasa a ser el “Hospital Municipal

Félix Rafael Paez”.
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Aun en 1950 se encontraban en lo que luego pas6 a ser la
gobernacion del estado en el casco histérico de la ciudad. Sin embargo, en
1958, durante el gobierno de Marcos Pérez Jiménez, es inaugurada la sede
actual del Complejo Hospitalario, donde se unen los Hospitales Ruiz, y el
Municipal Félix Rafael Pdez, para dar paso al Complejo Hospitalario
Universitario Ruiz y Péez, el cual qued6 ubicado en la avenida Germania
junto al Hospital Julio Criollo Rivas (al cual se le da el nombre de “El
Toérax”), que afios mds tarde pasd a conformar parte del complejo Ruiz y
Paez.

Llegado el afio 2004, el complejo hospitalario contaba con un area
pediatrica de quemados inaugurada en 1998 y un banco de leche materna
construido en el 2002; ambos servicios fueron donados por el gobernador
del estado, Jorge Carvajal. También cuenta con una emergencia pedidtrica,
una unidad de cirugia infantil, tres areas de hospitalizacion, donde se
encuentran cuatro cuartos de aislamiento para los casos de oncologia
infantil, una escuela. Cada ala pediitrica cuenta con doce cuartos
aproximadamente que contienen cuatro camas cada uno.

Segun la auxiliar de enfermeria Maria Charbet (entrevista personal,
11 de septiembre del 2004), quien lleva 14 afios trabajando en las diferentes
areas infantiles del hospital,”cada seccion se mantiene por el esfuerzo de
cuatro doctoras, quienes se encargan de la recepcion y peticion de
donaciones personales y de empresas, asi como también por el trabajo de los
estudiantes de medicina, quienes se han ocupado de crear y realizar
programas recreacionales para todos los nifios”.

El pilar fundamental es la Dra. Carmen Ruiz, quien funge como la
jefa de pediatria. Ella instauré un plan de educacion dirigido a los
representantes por medio del cual se les ensefia el uso correcto de las
instalaciones, asi como también el debido control que deben tener con los

nifios en cuanto al aseo y trato.
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CAPITULO V

HOSPITAL DR. RAUL LEONI OTERO

5.1 Reseiia historica de San Félix

Segtn Juan V. Arévalo (2001:20), “los nombres de algunas misiones
se modificaron o se usé la misma advocacion para identificar diferentes
comunidades”, tal es el caso de San Félix. Ciudad que debe su nombre a las
misiones creadas por los Capuchinos y los Jesuitas en Guayana.

La comunidad de San Félix, como se conoce actualmente, fue
llamada anteriormente ‘“Puerto de Tablas”. Sin embargo, de las misiones y
del lugar donde éstas se encontraban, la comunidad actual sélo guardo el
nombre. Debido a que la actual San Félix no se encuentra ubicada en el
mismo sito donde fueron instaladas las misiones por los Capuchinos y
Jesuitas.

En 1961 es creado el Distrito Caroni, como lo expone Ferndndez
(1994:169), “mediante una reforma de la ley de division politico
territorial, fue creado el Distrito Caroni, integrado por el municipio San
Félix incorporado a su vez al Distrito Piar, junto a las poblaciones de
Puerto Ordaz, El Manteco” Todo lo antes expuesto conformaba Ciudad

Guayana, teniendo como capital del distrito a San Félix de Guayana, capital
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que no dur6 mucho tiempo, debido a que posteriormente fue cambiada a
Ciudad Guayana.

Desde 1950- 1981 la comunidad de San Félix, presenté el mayor
indice de crecimiento de poblacion anual, dentro del estado Bolivar, todo
esto a pesar de los intentos que se hicieron por trasladar la mayor parte de la
poblacion hasta Puerto Ordaz para poblar las nuevas urbanizaciones. Segin
Hernandez (1987: 211), “San Félix poseia una tasa poblacional del 75 % a
mediados de 1961 y para 1981 contaba con el 72% de la poblacién”, que
comparado con Puerto Ordaz era 44% mayor.

5.2 Reseiia historica del hospital

Debido al aumento de la poblacion el Presidente Ralil Leoni
construyd el Hospital Dr. Raul Leoni Otero, debido a la necesidad que
existia de atender a toda la poblaciéon guayacitana. Inicialmente la obra iba a
ser destinada para un hospital adscrito al M.S.A.S. Sin embargo, se logr6 un
acuerdo con el I.V.S.S para atender no s6lo a los pacientes asegurados, sino
también a los que carecian de él.

El Hospital, segiin documento recobrado de la biblioteca de ese
centro de salud, fue inaugurado el 10 de octubre de 1968, la edificacién que
constaba de tres pisos tenia en su interior 300 camas divididas entre los
pacientes asegurados y los no asegurados, posteriormente esta division fue
disuelta y eran atendidos todos por igual. El Servicio de Pediatria
funcionaba en tercer piso, con 72 camas.

5.3 Reseiia historica del anexo pediatrico Doiia Menca de Leoni

La poblacién infantil en el estado era mayor a la adulta, el indice de
personas menores de 15 aflos, segin Hernandez (1987)” llegaba al 44.5% de
la poblacién, lo que confirmaba lo joven de la masa de habitantes del
estado”. Motivados por estas cifras el 16 de marzo de 1977 comenzd a
funcionar anexo al hospital el servicio de pediatria, el cual funcionaba en 5
trailer cuya capacidad llegaba a 100 camas, rayos x, y un laboratorio para
pediatria; sin embargo, debido a la falta de transporte era dificil el traslado

de los enfermos por lo que nunca se utilizaron las 100 camas.
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El 23 de septiembre de 1985 se inaugura la construccion del anexo
pediatrico del hospital Dr. Ratl Leoni O., el cual llevaria el nombre de
“Centro Pediatrico Dofia Menca de Leoni”. A pesar de que su
infraestructura fue disefiada con caracteristicas de hospital, éste dependia en
su totalidad del hospital Ratl Leoni.

El “Menca de Leoni” contaba con tres pisos y 150 camas para
atender a casi el 50% de la poblacién conformada por nifios, ademas de 20
cupos en el retén.

El hospital en conjunto recibia financiamiento Unicamente para
material médico- quirtrgico, a través de un subsidio que desde sus inicios le
proporcionaba el M.S.A.S. En general para el 2004, la institucion
hospitalaria contenia 434 camas de las cuales funcionaban 325 con las
cuales atendian a una poblacion de 400.000 habitantes, y al igual que el
hospital Uyapar atendian también a los otros distritos y estados fronterizos.

Para el sano desarrollo del anexo pediéatrico, la Sra. Lourdes de Gago
cred la fundacion “Fundaserpe”, que se encargaba de los tramites para la
peticion de donaciones a las empresas publicas y privadas de la zona.
Debido a la intervencion de esta fundacidn en agosto del 2004 la C.V.G.
entregd la Terapia Intensiva Pediatrica con 5 cupos. Para diciembre de ese
mismo afio SIDOR se responsabiliz6 de la dotacién de aparatos y
medicamentos para el area de terapia intensiva pediétrica con otras camas y
equipos necesarios, se ocupd de realizar una limpieza general de los ductos
de aire acondicionado en todo el hospital, pintd todas las paredes de la
institucién y dond los aires acondicionados centrales para el area de
pediatria.

Para inicios del 2005 se reunid la directiva del Colegio de Médicos
del estado con la directiva del hospital para la realizacién de una reforma
visual de las paredes del establecimiento, para lo cual se llenaran con obras
de artes hechas por artistas locales para fomentar el arte y el aprendizaje en

los pacientes, empezando por las areas pediatricas.
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MARCO METODOLOGICO

CAPITULO 1

EL ENSAYO

El tipo de trabajo que se realizd, se ubica bajo una modalidad de
trabajo de grado III, denominada Proyectos de Produccion, que a su vez se
subdivide en una submodalidad 6 de ensayo fotografico. La base del trabajo
se realiz6 en rollos fotograficos de 400 asas blanco y negro de 35
milimetros, con una camara reflex semiautomatica, de lentes
intercambiables y flash.

El trabajo fotografico obtenido fue realizado en el estado Bolivar.
Debido a la extension de la entidad se decidié tomar como muestra los tres
hospitales principales como lo son: el hospital Universitario Ruiz y Paez
ubicado el la capital del estado y los otros en Ciudad Guayana; el hospital
Uyapar, localizado en Puerto Ordaz zona oeste de Ciudad Guayana, y por
tultimo el hospital Docente Dr. Ratil Leoni Otero ubicado en San Félix sector
este de Ciudad Guayana, del cual se tomo6 el anexo pediatrico Dofla Menca

de Leoni.
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A saber: el hospital Universitario Ruiz y Paez con 47 afios de
funcionamiento en la sede documentada fotograficamente, siendo éste el de
mayor trayectoria entre los tres ademas de ser el principal. En segundo
lugar, el hospital Uyapar con 25 afios sirviendo a la comunidad, y por Gltimo
el hospital Docente Dr. Raul Leoni Otero, del cual se tomé el anexo
pediatrico Menca de Leoni que tiene en su haber 20 afios atendiendo al igual
que las otras dos instituciones al 80% de la poblacion infantil del estado
Bolivar y a aproximadamente al 50 % de los infantes provenientes de
poblaciones cercanas.

El trabajo de investigacion se dividié en dos partes: la primera se
basé en la lectura de diferentes libros, y la segunda en entrevistas para
lograr recaudar toda la informacién necesaria y armar la historia de las tres
instituciones, ya que en éstas no se encontraban documentos completos que
narraran la historia desde sus origenes.

El trabajo resultd dificil, debido a los problemas politicos y
burocraticos prevalecientes en los centros hospitalarios; las directivas
cambiaban constantemente y esto impedia la confiabilidad en los permisos
obtenidos.

En algunos hospitales a pesar de contar con los permisos, algunos
médicos no dejaban que se realizara el trabajo, por tal motivo se hacia a
veces imposible completar la labor. Por suerte en algunos centros se cont6
con la ayuda de estudiantes de medicina, quienes muy amistosamente
prestaron su presencia e influencia sobre los doctores.

Una de las reglas presentadas por los directores de los hospitales, y a
la cual me tuve que acatar, fue que para la toma de las fotografias no debia
utilizar ni rebotadores ni luces auxiliares debido a que la utilizacién de otra
persona y de ciertos aparatos podria causar interrupciones en el libre paso
del personal médico. Por tal motivo se utiliz6 Gnicamente luz natural.

En total se realizaron 15 visitas a los tres centros asistenciales, para
un archivo total de 432 fotografias, de las cuales se ampliaron 88, para luego

realizar una seleccion de 54 fotografias a fin de armar con estas un ensayo
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fotografico que pudiera describir la situacion de los centros sin llegar a
realizar una comparacion entre ellos.
Se realizaron por hospital:
¢+ Hospital Universitario Ruiz y Péaez: 6 rollos B/N de 36
exposiciones cada uno, en un total de cinco visitas, con apertura
promedio de 5.6, asi como velocidad de 30-60. En la ultima
visita se utilizé una camara automatica.
+ Hospital Docente Dr. Ratil Leoni Otero: Tomando el pediatrico
Dofia Menca de Leoni, 4 rollos B/N de 36 exposiciones cada uno
realizados en un total de 3 visitas, con apertura de diafragma
oscilante entre 4-5.6, asi como también velocidad de 30-60.

+ Hospital Uyapar: 2 rollos B/N de 36 exposiciones cada uno
realizados en un total de 4 visitas, con apertura de diafragma
oscilante entre 4- 5.6, asi como también velocidad de 15, 30,60.
En este hospital se realiz¢ el trabajo con el uso de flash debido a
la oscuridad reinante en la institucion.

Para el trabajo en su mayoria se utiliz6 una camara nikkon 2000, en
modo manual; sin embargo, en la tiltima visita al hospital Universitario Ruiz
y Péaez la camara present6 problemas en el obturador por lo que se tuvo que
recurrir a utilizar una cdmara automatica para poder finalizar el dia de
trabajo. Con ésta se realizaron dos rollos, los cuales se diferencian de la

camara manual, en la fecha ubicada abajo a la derecha de las fotos.
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CAPITULO IT

EL PRESUPUESTO

1.1 Las Fotos
Un trabajo cuyo principal material son rollos fotograficos, necesita

una inversion considerable de dinero en cuanto a la compra, revelado y
copia de cada una de las fotografias, por tal motivo, en el cuadro 1 se
muestra un desglose detallado de los precios en el mercado de los rollos, asi

como de su revelado y copiado. (Cuadro 1)

Cuadro 1
Tiendas Rollo AGFA Rollo ILFORD Revelado + Copias B/N
400 asas 36 400 asas/hp5. 36 Contacto 8x10
fotos B/N * fotos B/N
Bermill Social Bs 18.500 Bs 2.500
Flashc.a
(chacaito)
Foto Fix Bs 14.900 Bs 9.900 Bs 5.000
(chacaito)
Foto Print Bs 15.500 Bs20.000 | Bs5.500
(chacaito)
Foto Flash Bs 14.500 Bs 12.000 Bs 5.000
(chacaito)
Instituto Bs 12.500 Bs 6.101 Bs 5.450
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fotografico

Caracas

*Blanco y Negro

1.2 Los Viajes
Debido a que el trabajo realizado fue fuera del area metropolitana, se

debfa realizar gastos de comida, estadia y transporte entre las ciudades, los

cuales generan un egreso considerable para la finalizacion del trabajo,

debido a la cantidad de viajes que se debieron realizar. A continuacion se

presentan los diferentes precios concernientes a transporte (cuadro 2) y

estadia (cuadro 3).

Cuadro 2
Destino/ Rodovias de | Expresos Carrito Responsables de
servicio de | Venezuela Occidente | por puesto | Venezuela
autobuses
Ccs/ Pto. | Bus- cama: Bs | Bus-cama:
Ordaz 41.000 Bs 45.000

Ejecutivo: Bs | Ejecutivo:

33.500 Bs 35.000
Pto. Ordaz/ Bs 7.000 Bs 3.500 Con A/A *
Ciudad Bs 2.500 Sin A/A *
Bolivar
*Aire Acondicionado
Cuadro 3
Posada Kaori Bs. Tore I, 1T Bs 48.000 |

40.000

Hotel Rasil Intercontinental

1.3 El monta’e
Es importante destacar que todo trabajo de ésta indole necesita ser

montado y guardado en un lugar libre de humedad, por lo tanto, se precisa la

realizacion de una caja contenedora y de la compra de materiales para

proceder al montaje de las fotos, de manera tal, que reposen sobre una

superficie dura. (Cuadro 4).
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Cuadro 4

Materiales

Distribuidora Arte Real c.a

Cartdn de Ilustracidn negro/negro

24.783 Bs. + iva

Cuchilla

6.783 Bs. +iva

Cartén Corrugado 2mx 2m

11.783 Bs + iva

Goma para pegar

2.697 Bs. +1iva

Etiqueta para CD paquete de 20

11.478 Bs. +iva

CD-R Emtec paquete de 10

13.913 Bs. + iva
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CAPITULO 11

ANALISIS DE COSTOS

Para el trabajo realizado se utilizaron rollos ILFORD 400 asas/hp5.
36 fotos b/n de 35 mm. En la bﬁsquéda de conseguir algo mas econdémico
que siguiera siendo bueno, el fotdgrafo médico Juan Carlos Gonzalez
proporcioné rollos recargados con negativo profesionales al precio de Bs
10.000, lo cual gener6 una disminucién en los gastos concernientes al
material fotografico.

En relacion con el revelado y copiado del material, se realiz6 en dos
partes a considerar: el revelado con contacto incluido se realizdé en el
Instituto Fotografico Caracas y el copiado se procedié a elaborar en el
centro de Fotografia Foto Print. La digitalizacién del material se ejecuto en
Rapid Fot donde para 34 tiras fotograficas, el trabajo obtuvo un total de Bs
78.000.

Por otra parte, la camara utilizada fue provista por un familiar, asi
como también los lentes y el flash, aspecto que favorecio a la realizacion del
trabajo debido al alto costo de una camara reflex con lentes y flash.

La segunda pieza del presupuesto se relaciona con los viajes a
Ciudad Guayana y posteriormente a Ciudad Bolivar. Con un aproximado de

15 visitas a Puerto Ordaz se realizé6 un gasto en pasajes de Bs 505.000,
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debido al aumento de los pasajes en autobls. En cuanto a los viajes a
Ciudad Bolivar, los cuales se realizaron directamente desde el Terminal de
Puerto Ordaz a un costo de Bs 3.500 el pasaje, para un total de cinco visitas,
dio como resultado un gasto total de Bs 35.000 ida y vuelta.

Los costos de las estadias en el estado Bolivar fueron por cuenta de
la familia de la tesista, debido a que una de las ventajas para realizar este
trabajo era que contaba con familiares en cuyos hogares se podia pernoctar,
en las dos ciudades donde se encontraban los hospitales, por lo tanto, nunca
se tuvo que realizar gastos en comida.

En cuanto a la presentacion del trabajo final, se descarto el carton
corrugado, por ser demasiado grueso lo que traeria como consecuencia una
caja contenedora de mayor tamafio. Los demds materiales de montaje
detallados en el capitulo II, se utilizaron completamente dandole una
vistosidad al trabajo entregado.

Se decidi6 utilizar carton de 1 mm de espesor el cual costo Bs.
4.100 por lamina, para el total se utilizaron 5 ldminas lo que dio como
resultado un gasto de Bs 20.500 en carton para la base de la foto. Se utilizo
el carton de ilustracion negro-negro; sin embargo, como es dificil de cortar
cuando no se tienen las herramientas necesarias, se decidié comprar el
material y mandar a cortar los marcos en una marqueteria a un costo po1
unidad de Bs. 2.000.
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CAPITULO 1V

CONTACTOS Y PERMISOLOGIA

A la hora de pedir los permisos es poco factible tener reuniones a
menos que se tengan influencias dentro de las instituciones, es por esto que
al momento de decidir realizar este trabajo se comunicé con la Dra. Doris
Cabello, quién se caracteriza por ser la inica médico cardidlogo infantil en
el estado, por lo que su labor se extiende por todos los hospitales de la
entidad.

Primero se intent6 obtener un permiso directamente del Colegio de
Meédicos del Estado Bolivar, por intermedio de la Dra. Cabello; sin
embargo, la directora neg6 rotundamente el permiso debido al “miedo” de
los resultados del trabajo, lo cual se entendi6 al finalizar la faena, debido a
la situacién que se pudo observar.

Al recibir la negativa del Colegio de Médicos, se procedié a las
entrevistas personales con cada uno de los directores de los hospitales. Pero
para ese momento los problemas burocraticos impidieron realizar las
entrevistas por lo tanto, asi que se optd por empezar por el que ya se tenia a

la mano.
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En diciembre con la Dra. Cabello como intermediaria, se procedi6 a
novilizarse a la oficina de la Dra. Belkis Bogarin, quién fungia, para la
época, como Directora del hospital Universitario Ruiz y Paez. Al terminar la
reunién donde se le entregd el anteproyecto de la tesis y otros documentos,
entre ellos una carta donde la tesista se comprometia a no publicar las fotos
tomadas en ningun medio de comunicacién (anexo 1). La Dra. Bogarin
accedid a autorizar el permiso abierto a las areas de pediatria mientras
durara su direccion (anexo 2).

Con la autorizacién escrita y firmada por la directora, las fotos
fueron tomadas ese mismo dia en la tarde.

Terminado el trabajo del dia en el Ruiz y Paez, en Puerto Ordaz
contacté a una ex compaiiera de clases, quién plante6 la posibilidad de
conseguir por medio de su madre, una autorizacién para entrar a realizar el
trabajo en el hospital Radl Leoni O., ya que trabaja alli como docente
medico-pediatra. Lamentablemente en diciembre debido a los cambios
constantes de directivas fue imposible ingresar a dicho hospital, y también
al hospital Uyapar, tras varios intentos.

Luego de la Semana Santa, escoltada por la Dra. Leobarda Vargas,
quién trabaja en el hospital Raul Leoni, se procedié a tomar las fotografias
por las éreas pedidtricas de la institucidn, siendo el area de emergencia una
de las mas impresionantes donde habian colas de madres con bebés en sus
brazos, ademés de un desorden total en la atencién de los nifios asmaéticos.

Asi se realiz6 el trabajo las tres veces que se asistio, ya que el
Director nunca se encontraba en las instalaciones, y los médicos permitieron
el acceso sin conocimiento de la direccion. Labor imposible de realizar en el
hospital Uyapar, en el cual se tuvo que insistir para tener una cita con el
director de turno.

Varias veces se intent6 ingresar al hospital Uyapar, la primera vez
se consiguio el paso gracias a la enfermera Magali Rodriguez, quién tramitd
la cita con el Dr. Matiguam jefe de pediatria.

Con el Dr. Matiguam se realiz6 la entrevista de aproximadamente

dos horas; sin embargo, no estaba en sus manos autorizar la toma de fotos,
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por lo que remiti6 al tesista a la direccién del hospital donde no lo
atendieron, ni le dieron informacion alguna sobre la institucion.

El 11 de mayo se decidié esperar a las afueras de la oficina de la
nueva directora: la Dra. Omelys Guzmaén, con la intencién de conseguir una
autorizacidbn que permitiera finalizar la tesis. Alli se permanecid
aproximadamente cinco horas, hasta que la Dra. Guzman llegando de viaje
accedio a realizar una cita. Siguiendo el mismo procedimiento que se tuvo
con la Dra. Bogarin en el Ruiz y Péez, se le explicd las razones del trabajo y
las facilidades obtenidas en los otros dos centros de salud, de manera tal que
le generara mas confianza en la labor, se procedié a mostrarle las fotos
tomadas en las otras instituciones. Luego de finalizada la reunién, la doctora
prometio pensarlo y dar la respuesta al siguiente dia.

Otorgd la autorizacién (anexo 3); sin embargo, el permiso no incluia
el retén, por lo que al momento de realizar el trabajo el 24 de Junio, con la
ayuda del Lic. Rogelio Salazar, fotografo con mas de cuarenta afios de
experiencia en el medio, se logré capturar a escondidas unas fotos en el

reten.
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1)
2)
3)

4)

3)
6)
7
8)
9)

CAPITULO V

INDICE EXPLICATIVO DE LAS FOTOGRAFIAS

Fachada del anexo pediétrico “Dofia Menca de Leoni”

Area de lavado de utensilios de limpieza.

Habitacion donde se encuentran las madres luego de hacérseles
cesarea, junto a sus bebés.

Batea donde se bafian a los bebés que se encuentran en el reten
patolégico.

Enfermera bafiando a un bebé prematuro.

Cuarto de hospitalizacion pediatrica.

Pasillo de entrada a emergencia.

Bebé siendo atendido en emergencia pediéatrica.

Bebé en el drea de terapia intensiva.

10) Madres haciendo fila para ser atendidas en la emergencia.

11) Fachada del hospital Universitario Ruiz y Péez.

12) Cuarto de hospitalizacion pediatrica del Hospital Universitario.

Pediatria II.
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13) Techo del cuarto de observacion del area de emergencia pediétrica.

14) Ducto del aire acondicionado de la sala de emergencia.

15) Equipo del 4rea de emergencia pediétrica.

16) Cuarto atencion médica del 4rea de emergencia.

17) Acercamiento al interior del cuarto de atencidn médica, donde se
puede observar el mal estado del equipo.

18) Bafios de area de Pediatria II, notese en descuido de los
representantes en el cuidado y mantenimiento de las instalaciones,
guindando la ropa en los bafios.

19) Envase donde hacen las curas en emergencia pediatrica.

20) Mesa de insumos en el drea de emergencia pediatrica.

21) Batea donde se lavan los instrumentos médicos utilizados en
emergencia.

22) Tuberia oxidada, del lavamanos ubicado en area de emergencia, éste
es usado por los doctores para desinfectarse las manos. Para este
momento este lavamanos no funcionaba por falta de mantenimiento.

23) Bafio del 4rea de hospitalizacién pedidtrica.

24)Retén patoldgico antiguo, al momento de tomar las fotos éste se
encontraba en reparacion.

25) Bebés en incubadoras.

26) Reten patologico momenténeo.

27) Madre amamantando a un bebé prematuro en un pasillo.

28) Un acercamiento al 4rea utilizada por los padres para colocar sus
cosas, ¢ utensilios de limpieza y aseo personal.

29) Nifio en cama oxidada, ndtese en la parte inferior derecha de la foto
un envase de agua mineral que deben de comprar los representantes
ya que en algunos cuartos no se cuenta con agua potable.

30) Cuarto de Observacion del drea de emergencia pediatrica.

31) Nifio asomado por la ventana en uno de los cuartos de
hospitalizacion pediatrica. Notese que la ventana no tiene ninguna

proteccion.
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32) Personal médico atendiendo a los nifios ingresados al area de
emergencia. Notese la cantidad de camas que se encuentran, ademas
de la cercania entre ellas.

33) Area de emergencia pediatrica.

34) A falta de camas las madres deben dormir con sus hijos.

35) Nifio deshidratado en el area de hospitalizacion de Pediatria I.

36) Nifio en el area de hospitalizacion, en una cama oxidada y sin juego
de sabanas completas. La cobija que tiene es propia.

37) Bebé hospitalizado en el area de pediatria [, ndtese como la comida
no es apta para la edad del bebé y como la cuna se encuentra
oxidada.

38)Recién nacida en una cuna oxidada, y con la parte de seguridad
trabada por lo que podria caerse.

39) Area de emergencia neonatal.

40) Bebé hospitalizado en el area de Pediatria II, ndtese como los teteros
y los medicamentos se encuentran dentro de la cuna de la criatura.

41) Los tubos y resortes de la cama se encuentran a plena vista del nifio.

42) Nifia jugando con su padre.

43) Fachada del Hospital Uyapar.

44) Teteros utilizados en la alimentacion de los bebés hospitalizados; asi
como también, otros teteros limpios tapados con bolsas de papel
pero llenos de hormigas.

45) Utilizando un lente macro se puede observar la cantidad de hormigas
que se encuentran en los teteros.

46) Cuarto de preparacion de teteros, ademas de ser el cuarto de lavado y
de la basura.

47) Poceta tapada, donde se lavan los coletos. Esta se encuentra en el
mismo cuarto donde se preparan los teteros.

48) Cuarto de insumos, que se encuentra justo al lado de los cuartos de
hospitalizacion infantil.

49) Pared de los pasillos de hospitalizacion pediatrica.

50) Insumos de limpieza dentro de un cuarto de hospitalizacion.
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51) Cuarto de hospitalizacion doble.

52) Reten Patolégico.

53) Nifio hospitalizado. Cama cercana a la ventana la cual no tiene
ninguna proteccion.

54) Cables pelados al alcance del nifio.

39



RESULTADOS Y ANALISIS

Tomando cada lugar como un sitio individualizado. En lugares
como el Hospital Universitario Ruiz y Paez se pudo notar una
mayor limpieza ademas de un programa educativo instaurado por
el personal médico encargado de las areas pediatricas, con este
programa se busca ensefiarles a los pacientes y a sus
representantes como mantenerse limpios y como mantener en
buen estado las instalaciones.
En cuanto a la parte de estructura se prestod atencion a ciertos
aspectos que podrian causar problemas inmediatos:
La falta de seguridad en las ventanas, no existen rejas que
impidan la caida de nifios por las ventanas, estando las camas
pegadas a los ventanales.
Las puertas de las despensas médicas se encuentran en pleno
pasillo y abiertas de par en par, sin ninguna vigilancia que prohiba
la entrada de algun nifio.
Los bafios se encuentran en su mayoria dafiados, y sucios lo que
genera malos olores, y mosquitos. En algunos hospitales éstos se

encontraban dentro de los cuartos.
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10.

En su mayoria las tomas de corriente que se encuentran cercanas a
las camas en las habitaciones, carecen de alguna tapa de
proteccion dejando expuestos los cables eléctricos, que podrian
causar dafios a cualquier nifio que llegase a tocarlos.

Se pintan las paredes externas del hospital pero no se tiene el
mismo cuidado con los pasillos y cuartos.

Las cunas en su mayoria se encontraban oxidadas y en algunos
casos sin colchdén, por lo que los padres debian llevar una
colchoneta.

No cuentan con un lugar donde el representante pueda quedarse a
cuidar de su hijo, y en los casos en que existe, no son aptos para el
uso.

Se pueden observar varios nifios en una misma habitaciéon con
enfermedades diferentes que podrian contagiarse entre si.

Los teteros se encuentran en ¢l mismo lugar donde se lavan los
coletos, aspecto fuera de toda norma de salubridad.

Se observé la falta de humanidad en el personal de enfermeras,
esto en cuanto a la atencion dirigida hacia los nifios hospitalizados
cuyos padres no pueden estar con ellos. Se diviso como es dejada
la comida en los cuartos donde se encuentran nifios solos y recién
operados los cuales necesitan de ayuda para alimentarse, a lo que
las enfermeras hacen caso omiso y son incapaces de ayudar al

infante en su alimentacion.

Las 54 fotografias seleccionadas para el trabajo total representan, en

cierta forma, los resultados obtenidos mediante la visualizacién de las

tres instituciones. Todo lo expuesto puede observarse en las imagenes

elegidas.

¢

El estado Bolivar a pesar de su gran extension es evidente que no
cuenta con centros de salud aptos para atender a toda la poblacion
infantil, y mucho menos a la de las entidades cercanas.

Es importante destacar que estas instituciones necesitan méas que un

mantenimiento correctivo, un mantenimiento preventivo constante
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que ayude a mejorar las condiciones en las que se encuentran las
areas pedidtricas, y es evidente que a pesar del esfuerzo realizado por
el personal médico- asistencial para mantenerlas en buen estado, no
se encuentran aptas para el sano desenvolvimiento de los pacientes
infantiles.

El problema planteado debe ser resuelto por medio de un plan
preventivo minucioso que pueda aplicarse lo antes posible, unido a
un sistema de educacién usuario- personal de enfermeras, que ayude

a cuidar las dreas por las que transitan constantemente.

42



CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES
1.1 Recomendaciones Personales

Al finalizar el trabajo tal vez se pueda decir que el gasto fue
demasiado, pero la satisfaccién de haber hecho una labor que dejé marcas
en los lugares realizados y que para mi form¢6 parte de mi compromiso
social hacia la comunidad, no tiene precio.

Se necesita mucha dedicacion y estomago para ver las cosas que vi
durante mi desempefio, los nifios enfermos de la piel, operados y llenos de
ronchas, inclusive nifios que estaban muriendo. Por eso le recomiendo a
quién quiera realizar un trabajo de investigacion relacionado a éste que se
arme de valor antes de empezar.

Se le presentardn multiples obstdculos que en algunos casos le
impedirdn realizar la labor planteada, pero les aconsejo que se busquen
familiares o amigos con contactos dentro de los centros hospitalarios, ya que
es la Unica manera de obtener permisos, ademds de ser humilde. Nunca
crean ser mejor que las personas que investigan, porque éstas se dan cuenta
y causa retrasos en el trabajo.

Al momento de tomar fotografias diviértanse, no se conformen con

un solo dngulo, identifiquen con la foto lo que deseas realmente expresar, y
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no con lo que te digan que debes expresar de cada hospital, porque en
algunos casos los directores no quieren que los demés vean las cosas feas
sino las bonitas.

1.2 Recomendaciones Generales

+ Antes de empezar el trabajo cercidrese que cuenta con todo el equipo
necesario.

+ A pesar de que las camaras digitales son excelentes, ademés de que
permiten economizar en el revelado, es importante tomar en cuenta
que hacen todo el trabajo y eso no es lo que se busca con una tesis
sobre fotografia.

+ Los revelados y contactos son muy importantes, por que de ellos se
podré tomar la decision acerca de que tomas son mas favorables
ampliar. Es por esto necesario escoger un lugar para revelar en el
cual ya se haya trabajado con anterioridad.

¢+ Al momento del copiado cercidrese bien de cuales desea ampliar,
esto para lograr una disminucion en los gastos.

+ Para realizar el copiado es recomendable si tiene experiencia y se
siente seguro, alquilar un laboratorio y realizar las copias de manera
tal que pueda jugar con los blancos y negros. Si no se siente en
capacidad de hacerlo, en Chacaito existe un lugar llamado FotoPrint
donde realizan un buen trabajo.

+ Para la presentacion del trabajo es importante que sea creativo, es
recomendable ver los trabajos anteriores para tener una idea de
cuales son los parametros.

+ Para digitalizar las fotografias, es recomendable hacerlo
directamente del negativo debido a que no pierde mucha calidad,
aunque es mas costoso que realizar el escaneo de las fotos en la

universidad.
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1.3 Conclusiones

1. La recopilacion realizada ser& colocada en las bibliotecas de las tres
instituciones como aporte para futuras investigaciones.

2. Al finalizar este trabajo se pudo constatar que la situacion actual de
los hospitales en el estado Bolivar, en algunos casos es deplorable, y esto se
debe en gran medida a tres factores a sefialar:

2.1 La falta de interés del pablico asistente en cuidar las instalaciones

para futuras visitas e inclusive para otros.

2.2 Al poco interés de la institucion de realizar un mantenimiento
constante para el buen funcionamiento de las partes mas importantes
como bafios y sitios de curas.

2.3 El desgano del cuerpo de enfermeras ante el dafio ocasionado por los

pacientes en las instalaciones.

3. En el anexo Pediatrico Dofia Menca de Leoni se observd un
despliegue de personal técnico y de mantenimiento eficiente, que debido a
un sistema de comunicacion directa responden ante cualquier averia con
soluciones rapidas y efectivas, a fin de mantener en orden y limpieza los
bafios, pasillos y cuartos.

4. Aspecto importante a destacar de dos de las instituciones, es la falta
de cuidado con la limpieza del seno de las madres a la hora que éstas
proceden a amamantar a los bebés ubicados en las areas de retén patoldgico,
aunque no fue comprobado es muy posible que ésta situacion sea la
generadora de las constantes infecciones dentro de los retenes, tanto sanos
como patoldgicos.

5. Dado que el estado Bolivar es una de las entidades con mayor riqueza
y mayor extension del pais, se puede concluir Ia situacion que pudiera verse
en los centros hospitalarios de los demas estados del oriente, cuyas riquezas
y extension son menores. Por lo tanto, cuentan con menos presupuesto para
arreglar los centros de salud.

6. Es posible que el hecho de no contar con el acceso a ciertas areas
como los retenes en algunas instituciones pueda representar una normalidad

aparente en su infraestructura.
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7. El lento proceso al obtener los permisos pudo alterar el trabajo final,
ya que en algunas instituciones se hicieron trabajos de mantenimiento por
parte de nuevo gobernador como punto de partida de su plan de
embellecimiento de las instituciones de salud que dependen del estado. Y es
por esto, que en algunos casos solo se observaron los lugares arreglados ya
que eran los unicos a donde las autoridades del hospital habian permitido el
acceso.

8. Ademas de dar a conocer la situacién presente en estos centros
hospitalarios, seria bueno en algin momento por parte de la gerencia

realizar un seminario de humanizacién dirigido al personal de enfermeras.
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GLOSARIO

Beri- Beri: Enfermedad producida por falta de vitamina Bl o
Tiamina. Necesaria para el correcto funcionamiento de los sistemas
nervioso y digestivo. Se encuentra en pan y pastas integrales, arroz
integral, higado, habas, guisantes y huevos.

Fiebre Amarilla: Es una infeccién virica del hombre que se
transmite por los mosquitos y que es endémica de los bosques
tropicales de Africa y América del Sur.

Fiebre Tifoidea: Infeccion bacteriana producida por Salmonella
Typhi, transmitida por leche contaminada, agua o alimentos; se
caracteriza por cefalea, delirio, tos, diarrea acuosa, erupcion cutidnea
y fiebre elevada.

Meningitis: es la inflamacion de las leptomeninges (aracnoides y
piamadre). Es una emergencia médica que requiere un diagnoéstico
rapido y un tratamiento temprano. La meningitis infecciosa es un
proceso devastador con una morbimortalidad alta.

Oncologia: Rama de la medicina que se ocupa del estudio de los
tumores. Toda acumulacion anormal de células derivada de los
tejidos organicos que no han seguido el proceso natural de “suicidio

celular”’ y han experimentado un crecimiento auténomo. Puede tenei
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varios cm. de diametro, es solido, puede ser fijo o moévil. Se
distinguen dos grandes tipos: los benignos y los malignos

Oriente de Venezuela: Es toda el area este de Venezuela,
comprendida por los estados Sucre, Bolivar, Nueva Esparta,
Monagas, Anzoategui y Delta Amacuro. Para el ambito de la tesis
de grado, el Oriente del Pais estara representado por tres ciudades,
las cuales son: Maturin, Ciudad Bolivar, Ciudad Guayana; divididas
en dos estados: Bolivar y Monagas.

Paludismo: Enfermedad infecciosa sistémica caracterizada por la
invasioén de los eritrocitos por parasitos del género Plasmodium y
que afecta generalmente a los habitantes de zonas de clima calido o
tropical. En los paises de nuestro entorno los casos son importados.
Patologia: Estudio de las caracteristicas, causas y efectos de las
enfermedades tal y como se reflejan en la estructura y funcién del
organismo.

Pediatria: Rama de la medicina que estudia el desarrollo y la
asistencia sanitaria de los nifios. Esta dividida en numerosas
especialidades que se ocupan de las distintas enfermedades

infantiles, su prevencion y su tratamiento.
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ANEXO1

Universidad Calélica Andrés Bello
Facultad de Humanidades y Educacién

i Escuela de Comunicacién Social
T— TN A oA |

Caracas, 28 de ociubre del 2003,

A quien pueda interesar

Por medio de la presente yo, Tationa Karina Ramirez Cabelio,
porfadora de la C. N° 13.525.485 y estudiante del 9¢ semestre de
Comunicacion Social Mencidn Artes Audiovisuales en o Universidad
Catdlica Andrés Bello, nicleo Caracas; cumplo con la obligaciéon de
solicitar autorizacion para redalizar tomas fotogrdficas ce ese centro
hospitalario, tanto de la estructura como d= las dreas padidtricas que
en él se encuentran. Dichas tomas fienen la Unica finalidad de
presentar la situacidn actual en la que se ercueniran las
mencionadas dreas del hospital, con la On‘ca intenciér de ser apoyo
gréfico en la redlizacion de mi tesis de grado para optar al gl titulo de
Lic. en Comunicacion Social.

Deseo dejar claro que mi intencién con dicha tesis no es redlizar una
denuncia politica sino social, al presentar junto a las fotografias, las
razones bdsicas de su estado. Asi como también recalcar que.es una
tesis Unicamente con fines académicos v que, por o ianfo, no serd
publicada ni frasmitida a través de ningdn medio de comunicacion
social. Tanto las entrevistas como las fotogrofias recopiladas en la
institucion serdin presentadas como frabgjode grado y archivadas en
la biblioteca de la universidad, con acceso Gnico a los estudiantes
para ser fomado como base de futuros estudios.

El interés es crear conciencia en el puUblico asistente a estas
instituciones hospitalarias con respecto al cuidado que deben tener al
utilizarlas, asi como también demostrar al pUblico los prablemas reales
que se viven en los hospitales def oriente del pdis.

Adjunto a la presente una copia del anteproyectc el cual fue
aprobado por la escuela de Comunicacion Social de la Universidad
Catdlica Andrés Bello. '

Esperando me proporcionen el permiso y todo el apcyo posible, se
despide atentamente de ustedes:

Tatiana Ra.mirez Cabello

Exp. N° 93778

C.113.525.485

L SO ARV TSRO | SRR
UCAB - Urbanizacion Montalbdn - La Yega - Médulo 4: 3er piso - Teléfeno: 407-42-32




C.H.U. REPUBLICA BOLIVARIANA DE VENEZUELA
GOBERNAGION DEL ESTADO BOLIVAR
INSTITUTO DE SALUD PUBLICA DEL ESTADO BOLIVAR

5 COMPLEJO HOSPITALARIO * RUIZ Y P, 1
yPaez DPTO. DTEDIRECCION e BO“Vaf
AUTORIZACION
Quien suscribe, Dra. Belkis Bogarin, Directora del Complejo

la actividad que tiene programada.

Hospitalario Universitario Ruiz y Pdez, por medio de la presente autorizo ala
ciudadana: TATIANA RAMIREZ CABELLO, portadora de la Cédula de
Identidad N® 13.525.485, Estudiante de Comunicacién Social de la Universidad
Catélica Andrés Bello, para fomar Fotos en los Servicios de Pediatria I, IT, IIT
y Emergencia Pedidtrica, con la finalidad de realizar su Tesis de Grado; motivo

por el cual le agradezco prestarle su mds amplia colaboracién para que ejecute

En Ciudad Bolivar, a los veintitn dias de+\ mes de Diciembre del afio dos

mil cuatro.

i

garin
del Ho pit | Ruiz y Pdez



ANEXO 3

D
o
MIRNISTERID DEL TRABAJO
INSTITUTO VENEZOLANQ DE LGS SEGUROS SOCIALES
HOSFITAL UYAPAR - PUERTO ORDAZ

DIRECCION

Puerto Ordaz. 1.1 WAY 762

Ciudadana:

Tatiana Ramirez Cabello

C.I Nro. 13.525.485.

Estudiante del 9no. Semestre de la Mencion Artes Audiovisuales
Universidad Catélica Andrés Bello, Facultad de Humanidades y
Educacion, Escuela de Educacion Social

Luego de un cordial saludo, la presente tiene por finalidad acusar recibo
de Cartas de Referencias de la estudiante: Tatiana Ramirez Cabello. C.1.
Nro. 13.525.485. recibidas de la Universidad Catdlica Andrés Bello,
Facultad de Humanidades v Educacion, Escuela de Educacion Social. con
Jecha 28/10/2003 y 29/1172004, respectivamente, en atencion a las
mismas, se Awtoriza a la ciudadana antes mencionada, realizar tomas
Jotogrdficas en el area de Pediaria de este centro asistencial, asi mismo,
se agradece el cumplimiento de lo expuesto en unos de los pdrrafos de su
Carta de Presentacion, donde dice.

“Ast como también vecalcar que es una tesis unicamente con fines acadénticos y
que, por tanmo, no serd publicada ni transmitida a través de ningtn medio de
conmmnicacion social ",

Sin mds que referir, se despide.

Atentamente,

A

Médico Director ™



Universidad Catdlica Andrés Bello
Facultad de Humanidades y Educacién
Escuela de Comunicacién Social

QUIEN PUEDA INTERESAR

Quien suscribe, Lic Elisa Martinez, Coordinadora de Tesis de
la Escuela de Comunicacién Social de la Universidad
Catdlica Andrés Bello de la Faculiad de Humanidades y
Educacion hace constar que la alumna Tatiana Ramirez,
C.1.13.525.485, estudiante del 9no semestre de la Mencidon
Artes Audiovisuales, se encuentra realizando su Tesis de
Grado para lo cual necesita el apoyo del Hospital que
usted dignamente dirige.

Es constancia que se expide de la parte interesada a los
veintinueve dias del mes noviembre del arno 2004.

a e

Lic. Elisa Martinez
Coordinadora de Tesis

UCAB Urbanizacidn Montalban - La Vega - Modulo 4, 3er piso - Teléfono: 407-42-32
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DESCRIPCION BREVE DEL ESTABLECIMIENTO

Hoapital Uyapar, "Hombre de las Aguas" es un hospital ti-
con capacidad para 200 céamas.-~ fué inaugurado el 04 de
embre de 1.980 y estd-ubicado en Puerto Ordaz, Ciudad --

' Distrito Caroni del Estado Bolivar.

4z 1 Guayana conmprende las poblaciones de San Felix y Puer
esté situado'geograficamente en la desembocadura --
@tel Rio Caroni en el Rio Orinoco a 55 mts., de altitud sobre

. A
el nivsel del mar,

pital fué construido por la Corporacidén Venezolana -
- juayana {(C.V.G) a un costo de 55 millones de bolivares --
dedando bajo la Administracidn del Instituto Venezolano de
fos Sepuros Sociales (I.V.S5.S) para atender los requerimien-

wr madico asistenciales de una poblacidén estimada en el afio.

1,987 de 488,789 habitngtes.
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CAPACIDAD Y PROGRAMAS

» capacidad de 200 camas estd distribuidas en cinco (05) -
srvicios Médicos principales: Cirugia, Medicina, Pediatria

aumatologia y Obstetricia.

#ctualmente (1.991) tiene una capacidad real de 254 camas in

TEEENE -
cluyendo los Servicios de Sala de Partos, U.T.I, Retenes y -~
~mergencias Adultos y Pediatrica, para atender una poblacidn

actual de 569.154.

Esta institucidn cuenta con los siguientes prog}amas de aten
cién: Vigilancia Epidemioldgica del Hospital, Programa de Va
cunaclones, Programas de Reciclaje, Cursos, Talleres y Educa
cv3n continua para personal de Enfermeria, Camareras y Cami-
iileros. Igualmente cumple con Programas de Educacidn de Ra-
dio para la Comunidad, Charlas a los donantes pre-donacidn y

entrenamiento de personal del Servicio Banco de Sangre,

’
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11.- VENEZUELA. PRINCIPALES CAUSAS DE MUERTE DIAGNOSTICADA
ESPECIFICADA POR GRUPOS DE EDAD Y SEXQ, 2002.

Parte 1087
g 5
CAUSAS DE MUERTE Di‘::x:tiiaadda Porcentajes (1)
(AMBOS SEXOS DE 1 A 4 ANOS)

1 Accidentes de Todo Tipo. (VO1 - X59). (2) 423 20,01%
Otros Accidentes, (VB0-X59). (2) 251 1.87%
Actidantes de Trafico de Vehlculos de Motor. (W01-V88). (2) 172 8,14%

2 Enfermedades infecciosas intestinalas, (A00-AD8) 287 14.14%
Enteritis y otras enfermsdades Diarreicas (A08-A09) 273 13,00%

3 Anoralias congénitas. (Q00-089) 244 11,62%

4 Deficiencias de Nutricion. (E40-£64) 242 11,52%

5 tnfluenza y neumonia. (J10-J18} 242 11.52%
Neumonia, (J12-418} 237 11,20%

6 Cancer. {C00 - C97) 100 4,78%
Tumores maligros, del tejido linfatico, de los 6rganos hemalopoyético y de tejidos afines. (C81-C96) 58 2,76%
Tumores malignos del ojo, del encéfalo y de olras partes del sistemna nervioso central. (C69-C72) 8 0,43%
Tumores malignos de los tejidus Mesotelisles y de los tejidos blandos. (C45-C48) 8 0,38%
Tumores malignos de Ias vias urinarias. (C64-CE8) 7 0,33%

7 Heimintiasis. (B65-B83) 49 233%

8 Enfermedades cronicas de las vias respiratorias inferiores. (J40-147} 45 2,14%

9 Enfermedades infl rtas del si nervioso central. (G00-G08) 43 2,05%
Meningitis. (G00-G03) 36 1,7%%

10 Suicidios y Homicidios. {(X80-Y09). (2} 27 1.28%
Homicidios. (X85-Y09). (2) 27 1,28%
(VARONES DE 1 A 4 ANDS)

1 Accidentes de Todo Tipo. (V01 - X59). (2) 244 21,55%
Qtros Accidentes, (V90-X59). {2) 155 13,68%
Accidentes de Trafico de Vehicuios de Motor. (VO1-V88), (2) 89 7.86%

2 Enfermedadaes infecciosas intestinales. (A00-A09) 142 12,62%
Entenitis y olras enformodades Diamsicas (A08-509) 127 11,20%

3 Anomalias congénitas. (Q00-099) 130 11,56%

4 Inflvenza y neumonla, (J10-J18) 127 11,29%
Neumonia. {J12-J18} 125 11,11%

5 Deficiencias de Nutricion. (E40-E64) 116 10.31%

& Cancer. (COD - C87) 72 6.40%
Tumores malignos, del tejido linfatico, de los drganos hematopoystico v de tejidos afines. {C81-CH6) 41 3,84%
Tumores malignos del ojo, del encéfalo y de otras partes del sisiema nervioso central. (C69-C72) 7 0.82%
Tumores malignos de las vias urinarias. {C64-C68) B 0,53%
Tumores malignos de los tejidos Masoteliales y de los tejidos blandos. (C45-C49) 5 0,44%

7 Helmintiasis. (BE5-B83) 32 2.84%

8 Enfermedades inflamatorias del sistema nervioso central. (G00-G09) 23 2.04%
Meningitis. (G00-G03) 20 1,78%

9  Enfermedades cronicas de las vias respicatorias infariores. (J40-J47) 21 1.87%

10 Homicidios, (X85-Y09). (2) 16 1,41%
(HEMBRASDE 1A 4 AﬂOS)

1 Accidentes de Todo Tipo. (V01 - X59). (2) 179 18.28%
Otros Accidantes. (VB0-X58). (2} 96 9,78%
Actidentes de Trafico de Vehiculos de Motor. (V01-V88). {2) 83 8.45%

2 Enfermedades infecciosas intastinales. (A00-A09) 155 15,90%
Enteritis y oras enfermedades Diarreicas (A08-AGS) 146 14,97%

3 Déficlencias de Nutricion, (E40-E64) 128 12,92%

4 InBuenza y neumonia, (J10-J 18} 115 11,79%
Neumonia. (J12-J18) 112 11,49%

5 Anomalias congénitas. (Q0T-Q99) 114 11,69%

6 Cancer. (C00 - C97) 28 2.87%
Tumores malignos. det tejido linfatico, de los drganas hematopoyético y de tejidos afines. (C81-C95) 17 1,74%
Tumores malignos de los tejidos Mesoteliales y de los tejidos blandos. (C45-C49) 3 0,31%
Tutnores malignos del ojo, del encéfalo y de otras partes del sistema narvioso central. (C69-C72) 2 0.21%
Tumores malignos de la glandula tiroides y de otras glandulas endocrinas. {C73-075) 2 0,21%

7 Enfermededes cronicas de lss vias respiratorias inferiores. (J40-47) 24 2.46%

8 Enfermedades inflamatorias del sistema nisrvioso central, (G00-GOB) 20 2,05%
Meningitis. {G00-GO3) 16 1,64%

9 Helmintiasis. (B65-883) i7 1,74%

10 Paralisis cerebral infantil {G80) 16 1.64%
(1} ¥ ije sobre i i por medico tratante o forense

(2} Porcentaje sobire Motalidsd Genera)
{3) Mo incluye moratidad Fetat 251



9.- VENEZUELA. DIEZ PRINCIPALES CAUSAS DE MORTALIDAD INFANTIL Pante 1 de 1
DIAGNOSTICADA EN MENORES DE 1 ANO, 2002,

Mortalidad
GRUPO DE CAUSAS Diagnosticads | Porcentajes (1)
AMBOS SEXOS
1 Clertas afecciones originadas en el periodo perinatal. (POI-PS6) (3) 4.982 5567%
Trastomos respil jos y cardio I espacificos dael periodo pernatal. (P20-P29) 3.201 38,78%
Infacoiones SSPEEMESETe pariod perinatat. (P35-P38). (3) 752 8,40%
Feto v recién nacido afectados por factores matemos y por complicaciones del 5.02%
embarazo, del irabejo de parto y del parto (POO-PO4) (3) 449
Trastomos relacionados con la duracidn de fa gestacion y «f crecimiento fetal. (POS-P08) 430 1.45%
2 Anomallas congénitas. (Q00-099) 1470 16,49%
3 Enfermedades infecciosas intestinales. {A00-A09) 819 9,19%
Enterilis y oiras snfermedades Distreicas (A0S-A08) 768 861%
4 influenza y neumania. (J10-J18) 353 3.96%
Neumanta: T8y 347 3,89%
5 Accidentes de Todo Tipo. (V01 - X59). (2) 335 3.74%
Otros Accidentes. (V80-X58}. (2} 303 3.39%
Accidentes de Trafico de Vehiculas de Motor. (VO1-VBS). {2) 32 0.36%
6 Deficiencias de Nutricién. (E40-E84) 316 3.54%
7 “Enfermedadas inflamatarias del sistema nervioso central. (G00-G08) o4 105%
Meningitis, (G00-G03) 82 0.92%
8 Septicemia. (A0-A41) 79 0,80%
9 Brooauiofifis aguds (J21) 26 0,29%
10 Insuficiencia respiratoriaoria noop (J96) 25 4.28%
N VARONES
1 Ciertas afecciones oniginadas en el periodo perinatal. (PO0-P96) (3) 2.825 56,77%
Yrastormos respiratorios v cardiovasculares especificos ded periode perinatal, (P20-P29) 1.874 37.66%
infecciones especificas del periodo perinatal, (P35-P39). (3} 422 8,48%
Feto y recién nacido afectados por factores maternos ¥ por complicaciones gel 5.06%
embarazo, del habajo de pesto y del pasto (POG-PO4) (3} 252 ’
Frastornos relacionados con fa duracidn de {a gestacibn y ef crecimiento fetal. (POS-POE) B2 1.65%
2 Anomaiias congénilas. (Q0C-Q89) 737 14,85%
3 Enfermedades inecciosas intestinales. {ADC-AGG) 479 9,65%
Enterits y ouas enfermedades Diamrcicas (A08-ADS} 443 2.05%
4 ifiuenza y neumonta. {J10-J18) 200 4.03%
Neumonia. (312-J18) 197 387%
5 Deficiencias de Nutricion. (£40-E64) 188 3.81%
& Accidentes da Todo Tipo. (V0T - X59). (2} 187 376%
Otros Accidentes. (VB0-XS0). (2) 170 342%
Accidentes de Trafico de Vehiculos de Motor. (VO1-V39), (2} 17 0.34%
7 Enfermedades inflamatorias ded sisterna r—=Joso conval. (GO0-G00} 51 1.03%
Meningitis. (G0D-G03) 46 093%
8 Soplicemia. {A0-A41} 48 0.93%
§ Insuficienda respiratarizaiia noop (J08) 18 0.32%
¢ Tos fering (A37) 18 032%
HEMBRAS
1 Cienas slecciones originadas en el periodo perinatal. (POD-PO&H (31 2.157
Trastomos respiatodios y candiovasaidares mspecifinos gl paricto periemal (FAO-PER) 1817
infecclones especificas del periodo perinatal. (P35-P33). (3}
9‘“ ¥ fe:,.‘e': FROOs gectudy vor i mmatemas y por compkacones et .
197
N 55
’ 733
2 R
313
2 153
i 150
H Todo Ty, (407 - X58). (2 148
Otroe Acgiserws. {VO0-XES) (2 133
wunws up Truflow ve Vebicuies a0 8 T VARG o) 13
§ Deficiencias & & (R4S BEGS ey
Erdormadae: ngtones del siEiome nernose centrel, (GHR-GHE: 43
Sonmius. BTG 35
I Geplicemia. (AS0-A4T 33
Z worcer TI0 ZEN 1%
Turores matianas. <ol wiido infdtics. e lus drcanss hemaioadv s v de teiides afings 0
10 Bronquiolitis aguda (J21) 43

je sobie monaidad dagnosicada por Medics yaane o iense
oo 4enaiiad Geresa!
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Intentan robarse bebé de 6 meses en el "Ruiz y

Paez" ,Ei %j @

La madre del nifio asegurd que el sujeto le preguntd si
queria regalarlo

junes. 11 julic 2005

Yetzy Rondon sefald que logrd evitar el rapto de su hijo, pese a
que el hombre ya lo tenia cargado y estaba saliendo de la
habitacion.

Este domingo cerca de las
11:00 am, la madre de un
bebé de 6 meses de nacido,
hospitalizado en el area de
pediatria del Hospital Ruiz y
Paez, denuncid el intento de
rapto de su hijo.

La accidn habria sldo
cometida por un hombre de
identidad desconocida con las
siguientes caracteristicas,
segun relatd la mujer "era
bajito, estaba bien vestido y
tenia un celular de los chiquitos, tenia una camisa tipo chemise
con rayas amarillas y marrones, su cabello era muy liso, parecia
indigena".

Yetzy Rondén se dirigio al puesto
policial ubicado en la emergencia del
Hospital Ruiz y Paez para solicitar
ayuda a los funcionarios de IPOL

La madre del bebé fue identificada como Yetzy Ronddn, de 19
afos de edad, quien asegurd que mientras dormia, un hombre
intentd llevarse a su hijo, "cuando me desperté él lo tenia
cargado y estaba agarrando el bolso con sus cosas, ya lo tenia
preparado, habia metido todas las cosas del nifio alli".

Al parecer, el sujeto tomo¢ al nifio de la cuna donde permanecia
y al notar que la madre del pequefio se percato de lo que
intentaba hacer, coloco al bebé nuevamente en la cuna y
procedio a preguntarle su nombre, dénde vivia, con quién vivia y
si estaba interesada en regalar al bebé.

Sin embargo y al darse cuenta que Yetzy Ronddn expresd su
negativa categorica a sus planteamientos, el sujeto se marcho
sin dar explicacidon alguna.

El hijo de Rondoén se encuentra hospitalizado en el piso 4 del

 file://G:\Articulos%20de%20prensa\Corre0%20del%20Caroni%20-%20Intentan%20roba...
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area de hospitalizacion del Ruiz y Paez, debido a problemas
respiratorios. Fue ingresado el 30 de junio, el dia anterior falleci6
el mellizo del nifio, a causa de un paro respiratorio.

Yetzy Rondon, residenciada en el barrio Las Flores, se dirigid
inmediatamente al puesto policial que se encuentra en la
emergencia del centro médico a fin de dar parte a los
funcionarios de IPOL y también para solicitar mayor vigilancia en
el drea donde se encuentra hospitalizado su hijo.

El funcionario de guardia de IPOL Bolivar atendid el llamado de
la joven, se dirigi6 al lugar donde ocurrieron los hechos, escuché
el relatd y realizd un monitoreo via radio a fin de alertar a otros
funcionarios que se encontraban en el centro médico,
comunicarle lo sucedido y sefialarle las caracteristicas, para
realizar una busqueda en las instalaciones del hospital.

No obstante, el sujeto no fue hallado, por lo que se presume que
se dio a la fuga. En esta oportunidad no fue posible identificar a
esta persona, ni conocer los motivos por los que pretendié
robarse al nifio de 6 meses de nacido.

Pese a esta situacion, las autoridades se mantienen alerta ante
la posibilidad de que este ciudadano pueda intentar actuar
nuevamente,

En este caso, se presume que el objetivo perseguido por el
hombre era raptar al bebé para luego ofrecerlo en venta, lo que
se conoce como trafico de nifios.

Otra de las versiones que podria manejarse es el trafico de
organos. Aunque no se manejan cifras referentes a la incidencia
de este tipo de accion delictiva en Ciudad Bolivar, uno de los
funcionarios policiales que atendié el caso asegurd que a escala
nacional se conoce de la actuacion de una banda que estaria
cometiendo rapto de nifios recién nacidos en diversos estados del
pals.

Maria Alejandra Pasarella

< Anterior Siguiente >
[ Volver a la pagina anterior ]

[ Voiver al Inicio ]
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Crisis en Hospital Uyapar provoca protesta de 3 e
enfermeras ‘M RZ*] o
Muerte de compafiera presuntamente provocada por

exceso de trabajo llevd a protesta masiva

martes, 05 julio 2005 wa
La muerte de la enfermera Petra Martinez fue el detonante para ‘
que sus compaferas de trabajo del Hospital Uyapar decidieran

sacar a la luz pablica todos los trapos sucios de esta institucion.

Falta de insumos, carencia de personal que causa turnos prese
forzados, transporte inadecuado, robo de vehiculos en el .
estaciocnamiento, apatia por parte de la directora y los jefes de titul:

personal, son sélo algunas de las quejas que provocaron una
protesta este lunes.

Correo (
Petra Martinez paso casi toda
su vida trabajando como
enfermera del Hospital "No puedo
Uyapar en Puerto Ordaz. El el filme se
pasado sabado 2 de julio, libro™
lleg6 a su guardia nocturna .
4 f Cemi: Pare
cuando comenzd a sentirse i
~ musica un
mal. Sus compafieras le
tomaron la tensidn, y ésta se Pueblo ale
Las enfermeras del Hospital Uyapar se ~ €ncontraba en niveles muy el Muro de
reunieron con pancartas para protestar  altos. Sin embargo, no pudo Y .
la muerte de Petra Martinez irse a su casa porque el "Anuncio ¢
PP | . . . | d Alvarez ga
deficit de personal en esta institucion es tan elevado, que no los excede
habia nadie que trabajara por ella.
Seguiran e
, , . . cinco funci
Asi, Martinez tuvo una noche muy agitada. Le entrego a la CAES
enfermera que la relevaba en la mafiana del domingo la lista con
los 42 pacientes que atendid durante estas horas, y luego cayd Reconstru
desmayada. El resto del personal se apresuré en atenderla, y donde mu

manne An

debido a la falta de insumos que los caracteriza, tuvieron que
recolectar dinero entre ellos para comprar los medicamentos que
se necesitaban. Los esfuerzos fueron en vano, porque a los pocos
momentos Martinez murié a causa de un Accidente Cerebro
Vascular (ACV).

Ante la consternacién, sus compafieras de trabajo deciden que o
mas justo es velarla en el Uyapar, puesto que Martinez vivia en
El Triunfo, y la mayoria no tiene como llegar hasta alla. Pero esto
no pudo ser realizado completamente puesto que la direccién del
hospital envié a uno de los guardias de seguridad para que
detuviera el acto.

file://G:\Articulos%20de%20prensa\Correo%20del%20Caroni%20-%20Crisis%20en%20... 05/09/2005
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Por esto, y por la negativa de la dirigencia en cubrir los gastos
funerarios de la enfermera fallecida, el personal rompe el silencio
y convoca a una manifestaciéon que se dio lugar este lunes en
horas del mediodia, para la cual, cabe destacar, no asistid ni dio
muestras de vida la directora del Hospital Uyapar, Osnellys
Guzman.

Exceso de trabajo

Maria Camacho, quien tiene mas de 25 afios como enfermera,
aseguré que en este hospital no se estan respetando los
derechos humanos, "y eso nos consta a todos. No es la primera
vez que pasa que alguna de nosotras tiene una noche como la de
Petra, con muchos pacientes. Esto pasa desde hace tiempo, vy es
frustrante porgque una quiere cumplir con los pacientes y no
podemos”.

Fue Yuraima Marquez la que explicé como murié Martinez, y
asegurd que el ACV se debid a la subida de tensién. "Aqui nunca
han dado solucién para los trabajadores. No es posible que una
sola enfermera tenga que atender mas de 40 pacientes”. Ante

Pagina 2 de 4

esto, Camacho agregb que las empleadas no gozan de beneficios,

y le hizo un llamado a la directora. "Tiene que estar mas atenta
con las enfermeras, porque asi como nosotras atendemos al
paciente, ella tiene la responsabilidad de ocuparse de una. No es
posible que ni siquiera haya llamado a una funeraria para que
Petra tuviese el beneficio de una urna. Por esto, nosotras mismas
vamos a cubrir este gasto”.

La empleada del turno de la noche, Edith Valenzuela, explicd
que desde hace afios estan trabajando con sobrecarga por falta
de personal, puesto que no han repuesto los cargos de aquellas
que dejaron el hospital por decisiéon propia, jubilacién o despido.
Aparte, no tienen suplentes suficientes para cubrir los puestos de
las enfermeras que se van de vacaciones o necesitan reposo,
como era el caso de Martinez.

"Estamos sobrecargadas, porque no es sdlo el trabajo del
hospital, también somos madres y tenemos familias que atender.
Obviamente, esto hace que nos enfermemos, y cuando
presentamos la carta que afirma que estamos enfermas, no nos
dejan hacer nada porque dicen que lo (nico que queremos es el
reposo para no trabajar”, indico.

Falta de todo

Una de las quejas generalizadas de la protesta fue la ausencia
de la directora del Uyapar cuando ocurrid el hecho. "Hasta el
momento, ni Guzman, ni la jefa de enfermeria ni la
administradora, se han pronunciado para dar apoyo a esta
compafiera, que murié trabajando, que deja cinco hijos y un
esposo sin recursos. ¢COmo es posible que al momento de
atender a Petra la misma administradora fue la que nos mandé a
hacer la colecta para comprarle las medicinas?”

Aparte, mostraron mucho malestar por el hecho que las
autoridades no hayan dejado que se realizara tranquilamente el
velorio de Martinez por sus compafieras. "Si no fuese porque yo
me quejé y discuti con ellos, los vigilantes, mandados por la
directora, nos hubieran sacado. Una de las cosas que dijimos fue
que ibamos a llamar a los medios de comunicacién si no nos

file://G:\Articulos%20de%02 Oprensa\Corre0%20del%20Caroni%20-%20Crisis%20en%20...
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dejaban, y como aqui les tienen miedo, se quedaron tranquilos.
De verdad, repito, no es posible que una compafiera caiga
enferma hayamos tenido que pagar todo”, expres6 Valenzuela.

Luisa de Yaia vio estos actos de la vigilancia como un atropelio,
sobre todo por los esfuerzos que han hecho estas mujeres para
movilizarse y pagar por los gastos funerarios de Martinez. "No
fue sino hasta altas horas de la tarde del domingo que la
directora mandé 200 mil bolivares, pero con eso no hacemos
nada, lo hizo como para callarnos. No nos dieron su apoyo.
Actualmente, tenemos otra companfera, Rosalia, ex trabajadora
del hospital, que se desempefiaba como suplente, que esta
enferma en terapia, con cirrosis hepatica. Se le deben tres afios
de su trabajo, con lo que pudiera pagar los examenes que le
manda a hacer. Esto no es justo".

Sobre un supuesto "miedo a la prensa", las enfermeras
afirmaron que en el Uyapar pasan muchas cosas irregulares,
como la inseguridad que tienen los visitantes por el promedio de
dos o tres carros que se roban por dia, la falta de insumos y
personal, y la apatia de la directiva.

"El problema no es sélo enfermeria, sino también los empleados
de limpieza. Yo solita tengo que limpiar todo el quito piso, que es
donde esta la sala de parto, terapia, y de vez en cuando,
quiréfano. Ya tenemos 25 afios con este problema"”, explicé
Josefina Pérez. Por otra parte, informaron que también tienen
problema con el transporte, puesto que solo cubre las rutas en la
mafana y en la noche, asi que las enfermeras que entran en la
tarde deben pagar para llegar al hospital.

"Que dé la cara”

La protesta se volvié nostélgica cuando comentaron cémo eran
las cosas con el anterior director, Miguel Garcia. "Cuando
necesitdbamos algo, él salia a buscarlo. Si necesitdbamos
medicinas, él mismo las buscaba. Nos procuraba todo, nos
resolvia los problemas. Es necesario que Guzman de la cara ante
los problemas del hospital, tanto de transporte como de personal
e insumos. Esta directora esta siempre de brazos cruzados, no
quiere que nadie diga nada. Se tiene que reunir con nosotras
pronto, para dialogar, porque ya estamos sintiendo la situacion”,
indicé Valenzuela.

Presente en la manifestacion se encontraba Miguelon

Hernandez, ex director del Sindicato de la Salud del Hospital
Uyapar. Asegurd que esta situacién demuestra que hace falta un
sindicato "que responda a las necesidades de los trabajadores”,
puesto que la directiva es cambiada ocasionalmente, pero son los
empleados los que quedan. Asi mismo, afirmd que el vigilante
que trato de sacar a las enfermeras del velorio respondia a
ordenes de Guzman, y que estaba muy arrepentido de eso.
Finalmente, exhorté a los trabajadores a unirse a esta protesta,
para que la muerte de Martinez no sea en vano.

Mientras tanto, el actual secretario ejecutivo del Sindicato de la
Salud, Samuel Peflaranga, explico que sostuvo una conversacion
con la directora haciéndole saber lo que habia pasado, y
exigiéndole su presencia como muestra de apoyo, pero que no se
encontraba en la regién para ese entonces. "Le aseguré que tenia

file://G:\Articulos%20de%20prensa\Corre0%20del%620Caroni%20-%20Crisis%20en%20... 05/09/2005



Correo del Caroni - Cris1s en Hospital Uyapar provoca protesta de eniermeras Pagina 4 de 4

una falta de sensibilidad. Aparte, ella habia dicho que las puertas
de su oficina iban a estar siempre abiertas, pero eso no es cierto,
porque nunca atiende al personal®.

Intervencion iya!

Luego de la muerte por ACV de la enfermera Petra Martinez -
después que atendié en una noche a 42 pacientes- sus
compafieras de trabajo, en la protesta realizada este lunes en
horas del mediodia, realizaron varios reclamos especificos que
deberian ser atendidos para mejorar la calidad del servicio que
presta el Hospital Uyapar de Puerto Ordaz.

En primer lugar, se exige la presencia de una comision del
Seguro Social para que intervenga al hospital, se hagan las
investigaciones pertinentes sobre la situacién de carencias que se
vive actualmente, y se realicen los correctivos necesarios.
También, se esta pidiendo que la Fiscalia del Trabajo y
agrupaciones defensoras de derechos humanos visiten y vean
cbmo estan trabajando, para que fijen una posicidén al respecto.
Segundo, las enfermeras estan pidiendo un didlogo con la
directora, Osnellys Guzmén. Por Gltimo, desean ver solucionados
los problemas de insumos, falta de personal y seguridad.

Aileen Nieto Ramirez
anieto@correodelcaroni.com
Foto Pedro Montes
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Denuncian muerte por negligencia médica

Interpondran el caso ante el Cicpc
dominge. 12 junio 2005

José Lorenzo Sifontes, de 60 afios de edad, perdio la vida,
pasadas las 12:00 de la noche de este viernes, luego que fuera
trasladado desde Upata para la terapia intensiva del Hospital
Uyapar de Puerto Ordaz. Los familiares del infortunado
denunciaron negligencia médica.

Oswaldo y Leandro Sifontes, hijo y sobrino del fallecido,
indicaron que su familiar ingresé el pasado jueves a la Clinica
Vanpraag de Upata con la fractura en un brazo tras ser arrollado,
lo operaron y repentinamente cayd en terapia intensiva.

Sefalan que el sexagenario se encontraba en excelente estado
de salud y repentinamente los médicos, no supieron dar
explicaciones del estado en el que cayo el paciente, y lo
trasladaron a Puerto Ordaz, donde fallecid.

Los familiares de la victima aseguran que luego de la muerte de
Sifontes se dieron cuenta de todas las irregularidades, porque no
enviaron al Uyapar el historial médico que revelara la razén que
le causd el coma al sexagenario.

Los parientes del occiso aseguraron que éste es el tercer caso de
muerte que se genera de manera extrafia en |a Clinica Vanpraag,
dicen que la primera fue la de una maestra y la segunda la de un
trabajador de Cantv.

Ellos presumen que el fallecido murié como consecuencia de
haber tenido problemas con la anestesia, ya que al parecer los
examenes revelaban que el paciente sufria de una arritmia
cardiaca que podia "explotar" en paro si se aplicaba este farmaco
preoperatorio, dijeron que "acudiremos al Cicpc para denunciar el
caso para que los responsables paguen el crimen”. (APG)

< Anterior Siguiente >
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"Guayana Sonrie" realiza VII jornada de
operacion de labios leporinos

Cerca de 50 intervenciones se practicaran en el Ruiz y
Paez

sabado, 18 junio 2005

Este programa contempla intervenciones dirigidas a nifios de
escasos recursos econdémicos, con malformaciones craneo-

faciales congénitas, especificamente hendidura de labio o
paladar.

Ao

Tratando de devolverle la
sonrisa a decenas de nifios y
adultos, que sufren
malformaciones congeénitas,
este viernes la Fundacion
Guayana Sonrie dio inicio a
las VII Jornadas de
Intervenciones de Labio
Leporino y Paladar, en el
Hospital Ruiz y Paez de
Ciudad Bolivar.

Enyerben Bonyoni junto a su madre
fue uno de los pacientes intervenidos
durante estas jornadas

Unas 50 intervenciones se realizaran en esta séptima jornada,
donde participa un equipo multidisciplinario integrado por
especialistas del Hospital San Juan de Dios de Caracas, asi como
tres cirujanos plasticos, un cirujano maxilo-facial, dos
anestesiologos y tres médicos residentes de cirugia.

La presidenta de la fundacion, Maria Eugenia Guevara, mostro
su satisfaccidn ante la realizacion de estas operaciones, donde
mas que nada se busca darle a los pacientes de labios leporinos y
paladar un aspecto natural.

Durante cinco afios la Fundacion Guayana Sonrie ha recorrido
todo el estado Bolivar con el Unico propdsito de brindarle a
muchas personas, sobre todo nifios, una mejor calidad de vida.

Guevara explicé que para operar a un paciente bajo estas
condiciones "se necesitan dos tiempos quirldrgicos, tres meses
labios y tres paladar, si es al nacer el paciente”. De lo contrario
hay que evaluar sus condiciones para poder intervenirio.

Los pacientes para ser intervenidos son en su mayoria nifios con
edades entre 3 y 11 anos. "Hay muy pocos de 14, 15 y hasta 20
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afios, que son correcciones que so6lo se le van hacer", acoté la
presidenta de esta organizacién sin fines de lucro, creada
netamente para prestar un servicio completamente gratuito.

Los quiréfanos del Hospital Universitario Ruiz y Paez fueron
habilitados para estas jornadas, donde "Guayana Sonrie" estara
durante dos dias estacionada para operar a varios grupos de
pacientes, muchos de ellos nifios, cuyas vidas cambiaran a partir
de estas cirugias.

La labor de los médicos es ad honorem. "Todo el personal que
estd trabajando esta dejando su trabajo, hasta su familia por
venir a hacer un bien por estos nifios", agregé.

Patologia congénita o hereditaria

Desde el afio 2000, cuando fue creada la Fundacién Guayana
Sonrie, hasta ahora, la cantidad de pacientes por labios leporinos
0 hendidura de paladar en el estado Bolivar ha ido creciendo, y
cerca de uno de cada mil nifios nacidos presenta malformaciones
congénitas.

Segun Guevara, el labio leporino es una patologia prevenible con
causas multifactoriales, que incluyen cualquier factor externo que
afecte a [a madre durante los tres primeros meses del embarazo,
que es cuando se aparece cualquier malformacién congénita que
puede tener un nifio, entre ellas una hendidura de labio o
paladar”.

El componente hereditario es muy importante dentro de esta
patologia, precisa, pues "la mayoria de las madres no controlan
su embarazo sino después del tercer mes, cuando ya el bebé
esta formado", cuando lo ideal es hacerio apenas se entere de su
embarazo.

"Si las madres se trataran desde el momento en que saben que
estan embarazadas, disminuirian cualquier malformacion
congénita”, aseverd esta especialista, quien hizo un llamado a los
centros ambulatorios regionales a los fines de comunicar a las
madres la necesidad de "cuidarse y que al consumir acido fdlico,
previene, no que evita, una malformacion en su bebé".

Cerca de 400 personas han sido intervenidas a través de
"Guayana Sonrie". Sin embargo, asegura Guevara que el nimero
de pacientes operados asciende a 700, considerando que esta
labor ya se venia ejecutado por intermedio de otra fundacién.

Para seguir sonriendo

Las malformaciones congénitas han tenido serias secuelas en
muchas personas, tanto que quienes la padecen en algunos
casos viven una vida de complejos, y hasta excluidos sélo por
presentar malformaciones, por hendidura en su labio o tener
labios leporinos.

Enyerben Bonyoni, de 19 afios, nacié con hendidura de labio,
siendo intervenido en cuatro oportunidades en el Hospital San
Juan de Dios. Enyerben asegura que "algunas personas me han
tratado bien, a pesar de mi dificultad en mi boca". Asegura que
una persona con esta patologia no es diferente al resto.
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Yudith Garcia, su madre, comenta que lleg6 a la fundacion
gracias a las "Hermanas del Divino Maestro", en Brisas del Este.

Aquellas personas que deseen ser beneficiadas por "Guayana
Sonrie" sélo tienen que asistir a la consulta médica prevista el dia
jueves 23 de junio, en su sede temporal carrera Nekuima,
edificio Mediterraneo, Oficina 1-G, planta libre, en Puerto Ordaz.

Carolina Maffia
Foto Anita Marchese
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"Dotacion hospitalaria en Bolivar es una de las
peores del pais"

Douglas Ledén Natera: "Gobierno busca sin éxito dividir
al gremio de médicos"

sabado, 23 julio 2005

[x] Image

El presidente de Ia
Federacion Médica
Venezolana, Douglas Ledn
Natera, advirtié que en el
estado Bolivar la dotacion
de insumos esta por
debajo de los niveles
criticos a nivel nacional,
"asi es casi imposible
garantizar salud y vida en
los hospitales, pero estos
médicos siguen alli, dando
lo mejor de si y exigiendo
al gobierno que los doten
de provisiones”.

Senalé ademas que estan
investigando casos de
enfermedades que habrian
contraido médicos y
enfermeras del hospital de
Guaiparo.

Ledn Natera informé que presidenta
del Colegio de Médicos de Bolivar
ayuda a bloquear la realizacién de

; ; Con motivo de la gira que
elecciones gremiales

realiza la Federacion Médica
Venezolana (FMV) por varios estados del pais, visitando centros
hospitalarios y alertando a los médicos sobre las condiciones de
trabajo y la negativa del Gobierno Nacional en renovar la
contratacidn colectiva, nuestra ciudad recibid la visita este
viernes del presidente del Comité Ejecutivo, Douglas Ledn
Natera, quien acompafado de Hugo Lezama, secretario general
del Colegio de Médicos seccional Ciudad Guayana, expresé su
preocupacion sobre la situacion actual de los galenos.

"Luego de analizar las concentraciones realizadas en los estados
Aragua, Zulia y Anzoategui v la exitosa marcha en la ciudad de
Caracas, que ha tenido muchos espacios de discusion por parte
de los que estdn relacionados con el gobierno, se acordé realizar
esta gira que comenz6 ayer en Maturin y culminard el viernes de
la semana que viene con una gran concentracion frente a la
Defensoria del Pueblo", explicé Ledn.
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El presidente de la FMV, oriundo de Bolivar, indicd que estas
actividades buscan mantener informada a la comunidad médica,
puesto que no se han recibido respuestas del Ejecutivo Nacional,
a pesar de haber hecho llegar varias comunicaciones al
presidente Hugo Chavez, al vicepresidente José Vicente Rangel, a
organismos como el Instituto Venezolano de los Seguros Sociales
(IVSS) y el Instituto de Previsién Social del Ministerio de
Educacidon (Ipasme), al Ministerio del Trabajo y a la Asamblea
Nacional. "Estamos a la espera de que esto dé resultado, ademas
de una solicitud de audiencia publica con el presidente®.

"La situacién es grave. Tanto con el bolsillo de los médicos y su
contrato colectivo, como el actual ejercicio ilegal de la medicina
que el gobierno esta permitiendo a extranjeros. A esto se le
suma el bloqueo que tenemos para las elecciones gremiales por
parte del Consejo Nacional Electoral. Da la impresidon de que a los
representantes del gobierno no les convienen unas elecciones
porgue saben que se han portado mal con el gremio,
empefidndose también en mantenernos con el periodo vencido”,
afirmo el dirigente gremial.

Aumento, no decreto

Ledn Natera explicd que la negativa de realizar unas elecciones
gremiales se debe a un bloqueo por parte del llamado Frente
Bolivariano de Médicos, encabezado por el "traidor" Fernando
Bianco, presidente del Colegio de Médicos Metropolitano. Asi
mismo, indicd que existe una gran cantidad de presidentes de
colegios y secretarios seccionales que estan exigiendo unas
elecciones, y solo cuatro se estan oponiendo.

"Los que estan en contra de las elecciones son Bolivar, con su
presidenta, Conchita Liendo, Nueva Esparta, Yaracuy y el mismo
Bianco, porque saben que no tiene el apoyo de la mayoria. Esta
situacion nos ha llevado a realizar estas manifestaciones
publicas, para exigirle al gobierno que comience a cumplir con la
Ley del Trabajo y la Constitucidn, que establecen que se debe
discutir la contratacion colectiva para llegar a un acuerdo de
salario digno", afirmé Ledn.

En cuanto a la posibilidad que existe de un aumento por decreto
presidencial y una normativa laboral, el presidente de la FMV
expresé que esa peticion ha sido realizada por un grupo de
meédicos que no muestran fuerza gremial, y que estédn plegados a
la voluntad del gobierno. Sobre la normativa, Ledn contestd que
si esta decision se lleva a cabo, se formara una tripartita donde
los médicos saldrén perdiendo. "Serian dos representantes del
gobierno y uno de la Federacion. Iriamos a |a guillotina®.

Sin embargo, el galeno indico que si se da el decreto, se
aceptara como un porcentaje del aumento que estén exigiendo,
por lo que continuaria la lucha. "En la década de los afios 50, se
logré firmar el contrato colectivo a pesar de la dictadura de Pérez
Jiménez, y nadie tuvo que estar detrds de él recordédndoselo. No
estamos rogando por migajas, estamos pidiendo lo que nos
corresponde”.

Unidos por su derecho
La FMV ha recibido el apoyo de otros gremios y sindicatos, por lo
que se ha conformado un bloque intergremial que agrupa a
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médicos, ingenieros, periodistas, farmaceutas, nutricionistas,
enfermeras y otros, para potenciar el tema de la contratacién
colectiva, algo que preocupa a todos, puesto que muchas de
estas profesiones tienen sueldos por debajo de lo necesario.

No obstante, son las enfermeras las que tienen una atencién
especial de parte del gremio de médicos, puesto que es bien
sabida la precaria situacion en la que muchas de estas manos
derechas deben laborar. En Ciudad Guayana se vivid hace poco
un caso que puso en evidencia esta situacién, cuando una dama
de blanco del Hospital Uyapar murié luego de haber atendido a
mas de 40 personas en una noche, puesto que no consiguid que
alguien le cambiara la guardia cuando se dio cuenta que se
sentia mal.

Lezama afirmé que este es un problema muy grave, puesto que
ya de por si hay pocos profesionales de la enfermeria, y aun
cuando pudiera suplirse un faltante, estas trabajadoras no
desean hacerlo puesto que el Seguro Social no les reconoce esa
necesidad. Ledn afiadio que este es un trabajo infrahumano, y
que la directiva de este hospital debié haber tomado las
precauciones para que este lamentable hecho no ocurriera.

"Otra cosa es que incluso pierden sus vacaciones, porque la
directiva de personal les dice que ellas mismas deben buscar su
reemplazo, cuando no es su responsabilidad. Si no lo consiguen,
no disfrutan de este derecho, tan necesario cuando tienes que
trabajar en las condiciones que son acostumbradas por médicos
y enfermeras”, afiadio.

Ante esta unién entre personal de la salud y otros gremios, Ledn
Natera opind sobre la supuesta formacion por parte del gobierno
de un colegio de médicos paralelo, que se gestaria con
estudiantes de la Universidad Bolivariana que estan cursando sus
estudios en Cuba, y los galenos provenientes del "mar de la
felicidad".

"Este gobierno ha buscado dividir a todas las organizaciones del
pais. Primero fueron los partidos politicos, después la
Confederacion de Trabajadores de Venezuela. A nosotros buscan
dividirnos con el sindicato y el llamado frente bolivariano. Pero
resulta que estos dos grupos se pelean entre ellos, y cada uno
pelea con nosotros, pero seguiremos con el pensamiento de
Razetti que dice que el gremio de médicos unido sera una gran
fuerza social. Por esto estamos visitando los hospitales en todo el
pais, para que se defiendan”.

Bolivar abandonado

En cuanto a la situacion que padecen los médicos del estado
Bolivar, Douglas Ledn Natera, presidente de la FMV, indicé que
los porcentajes de los insumos estan por debajo de niveles
criticos, puesto que son inferiores al 10 por ciento. "Asi es casi
imposible garantizar salud y vida en los hospitales, pero estos
médicos siguen alli, dando lo mejor de si y exigiendo al gobierno
que los doten de provisiones". Acotd que no le parece Idgico que
en la mayoria de los centros funcionen menos de la mitad de los
pabellones, y anuncioé que se estan realizando investigaciones en
el hospital de Guaiparo por presuntos casos de enfermedades
infecciosas y respiratorias en los médicos y enfermeras por las
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condiciones bacteriologicas de los quiréfanos.

Aileen Nieto Ramirez
anieto@correodelcaroni.com
Foto Fanny Satillo

< Anterior Siguiente >

[ Volver a la pagina anterior ]

[ Volver al Inicio ]
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nEI municipio Caroni presenta mayor afluencia de pacientes

Hepatitis A, B y C amenaza a poblacién del estado
Bolivar
02/04/2005

Esta afirmacion se estableci6
durante la I Jornada del
Higado y sus Enfermedades-
Capitulo Guayana que se
realiza en Puerto Ordaz.

El municipio Caroni presenta un
incremento de casos de hepatitis
de tipo A, By C, siendo el
municipio Heres el segundo del
estado Bolivar que en los dltimos
afios ha sido afectado por esta
enfermedad.

El virus de la hepatitis destruye el higado y
trae como consecuencia la cirrosis hepatica

Ante esta situacion, los integrantes de la Federacion Médica Venezolanas
de la regidon Guayana tomaron la iniciativa de realizar en Puerto Ordaz
este viernes 1y sabado 2 de abril, la I Jornada del Higado y sus
Enfermedades, que cuenta con la exposicion de diferentes médicos del
estado y de la capital del pais, que presentan las estadisticas,
tratamientos y diferentes puntos importantes a tratar sobre este tema.

En la clasificacion de hepatitis viricas se agrupan infecciones diversas
que guardan semejanza en muchos aspectos, pero difieren en su
etiologia y en algunas caracteristicas epidemioldgicas, inmunolégicas,
clinicas y patologicas. Su prevencion y control varian considerablemente.
Es por eso que se ordenan en clases A, B, C, D y E, siendo las mas
comunes en Venezuela y especialmente en el estado Bolivar, la A, laBy
C.

El Dr. José Allong, jefe de Epidemiologia Regional, en su intervencion
durante la referida jornada indico que "efectivamente la Hepatitis es una
enfermedad que afecta a una gran cantidad de habitantes en el estado
Bolivar, es por esta razon que desde hace algun tiempo se han
construido desde Santa Elena de Uairén, Tumeremo, Guasipati, El Callao,
Upata, Puerto Ordaz, San Félix y Ciudad Bolivar, centros de salud publica
que permiten diagnosticar el virus y las consecuencias de esta
patologia".

En lo referente a las clasificaciones, el Dr. Allong infirié que en un
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estudio realizado desde el afio 1999 hasta el afio 2004, en la regién
guayanesa, la Hepatitis A se incrementé en pacientes de las edades
comprendidas entre los 1 a los 14 aiios, lo que quiere decir que la
poblacion infantil fue la mayormente afectada por esta enfermedad. Sin
embargo, es importante resaltar que el indice de mortalidad a causa de
la Hepatitis A es muy baja con respecto a las otras hepatitis.

En lo referente a la Hepatitis B, los casos presentados durante esos seis
afios comprendieron un mayor nimero de pacientes de las edades
comprendidas entre los 25 a los 44 anos, debido a que esta es una
enfermedad de transmision sexual.

Y en el caso de la Hepatitis C, Allong manifesté que esta patologia cada
vez esta cobrando mayores impactos en la sociedad venezolana, ante
esto, en el estado se han creado laboratorios en los que se realizan
pruebas que son capaces de determinar con exactitud y seguridad el tipo
de hepatitis que presenta la persona.

Un claro ejemplo de eso, es el caso de la Fiebre Ictérica, que es un
sindrome que puede traer como consecuencia la Hepatitis en cualquiera
de sus clasificaciones. Estos exdmenes se le realizan en cadena al
paciente que presente sintomas similares a los de la Hepatitis, en primer
lugar se practica el de la gota gruesa que puede diagnosticar la malaria,
el de Ia hepatitis A, By C, que légicamente diagnostica la hepatitis, el de
lepstopirosis, el de la fiebre amarilla, el dengue y el Hanta Virus, con ia
finalidad de hacer el total descarte de cada una de estas patologias.

Investigacion para erradicar

De la misma manera, Allong indic6 que los médicos especialistas en
estos casos, ademds de recetar a los pacientes que padecen de esa
patologia, el tratamiento y las indicaciones correspondientes para
mejorar su estado de salud, es necesario que se realicen investigaciones
constantes y mantener un proceso de vigilancia laboratorial permanente.
Es importante estar a la par de los grandes centros de salud extranjeros,
logrando de esta manera que la poblacion reciba una atencién de calidad
y efectiva para curar sus males, ademas "nunca sabemos cuando se nos
va a presentar una nueva situacién y tenemos que estar preparados para
afrontarla responsablemente".

También manifestd que el paciente que ingrese al centro de salud con
un diagndstico sospechoso de cualquiera de los tres tipos comunes de
Hepatitis, se le aplica la serologia correspondiente.

Como conclusidn a su intervencion, el doctor Allong asegurd que para
tratar de erradicar el incremento de los casos de Hepatitis en el estado
Bolivar, es importante comenzar a tomar medidas de prevencién, siendo
algunas de ellas campafias de concientizacion por parte de la poblacién,
por parte del gremio médico, debe hacerse un fortalecimiento de las
investigaciones, asi como otras acciones importantes para lograr el
descenso de estas estadisticas que preocupan a todos los guayaneses.

Conociendo al enemigo

La proxima intervencidn fue de la doctora Irma Machado,
gastroenteréloga e inmundloga de la Universidad Central de Venezuela,
quien explicé en qué consiste cientificamente el virus de la Hepatitis A, B
y C, los sintomas que presenta y las posibles indicaciones que se deben
ordenar en cualquiera de los casos.

En el caso de la Hepatitis B, que anteriormente era conocida como
hepatitis del suero, es una enfermedad del higado causada por el virus
del mismo nombre, esta enfermedad es bastante comun.
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Esta patologia la puede contraer cualquier persona, sin embargo, en
mayor riesgo incluyen los que consumen drogas que comparten agujas;
ciertos trabajadores del servicio médico que tienen contacto con sangre
infectada, personas que tienen sexo sin proteccion con mlltiples parejas,
gente que vive en instituciones tales como centros de problemas del
desarrolio, pacientes de hemodidlisis, asi como corren el riesgo aquellos
que mantienen ciertos contactos en la casa de una persona infectada.

Machado aseguré que el virus de la Hepatitis B se encuentra en la
sangre y, con menor frecuencia, en la saliva, el semen y otras
secreciones o fluidos corporales de una persona infectada. Es trasmitido
por el contacto directo con los fluidos corporales infectados,
generalmente por agujas o el contacto sexual. El virus de la Hepatitis B
no es trasmitido por el contacto ocasional.

Entre los puntos a tratar en su exposicion, la especialista en
gastroenterologia que ha realizado muiltiples estudios sobre esta
enfermedad indic6é que una persona que padezca de esta patologia
presenta sintomas de cansancio, pérdida de apetito, fiebre, vémito y de
vez en cuando, dolor de las articulaciones, urticaria o ronchas. La orina
puede llegar a obscurecerse, y entonces la ictericia (amarillamiento de la
piel y la parte blanca de los ojos) puede aparecer, sin embrago, algunos
individuos pueden experimentar pocos o ningin sintoma, los mismos
pueden aparecer en un tiempo aproximado de 11/2 a seis meses
después del contagio, pero generalmente en plazo de tres meses.

El virus puede encontrarse en la sangre y otros fluidos corporales varias
semanas antes de que aparezcan los sintomas y persistir generalmente
por varios meses después. Aproximadamente 6 a 10 por ciento de los
adultos infectados son portadores del virus a largo plazo; este porcentaje
es mucho mas alto (70-90%) para los nifios infectados a temprana edad.

En el caso concreto del VHC, es decir, del virus de la hepatitis C, la
mayoria de las personas no presentan ninguno, sin embargo un 70 u
80% de ellas desarrollan una enfermedad viral persistente. La hepatitis C
cronica también suele cursar sin sintomas aunque algunas personas
pueden presentar fatiga o cansancio.

La enfermedad puede progresar de diversas maneras, en la mayoria
pasan muchos afios antes de que el higado sufra dafios que dificulten su
funcionamiento. Algunas personas pueden presentar problemas
articulares, musculares y de la piel.

Por Gltimo, Machado expreso que en caso de la Hepatitis A, los sintomas
de la enfermedad son comunes a las formas de hepatitis By C, "la
persona que contrae cualquiera de las formas de hepatitis, A, B o C,
acostumbra a sentirse como si tuviera la gripe, hay sintomas que
aparecen siempre, y otros que sélo los presentan algunas personas. Sin
embargo, siempre lo mas importante es que |a poblacion prevenga este
tipo de enfermedades, por medio de vacunas, medidas de seguridad a
momento de realizar cualquier contacto sanguineo o al tener relaciones
sexuales, para de esta manera evitar el dafio que la misma produce en el
organismo, especificamente en el higado, que muchas veces puede
ocasionar hasta la muerte”.

Patricia Gomez Dominguez
Foto Fanny Sotillo

- file://G:\Articulos%20de%20prensa\Corre0%20del%20Caroni. htm 05/09/2005



LOITEO ael Laroni ragma4 de 4

Pagina Principal  Login

file://G:\Articulos%20de%20prensa\Corre0%20del%20Caroni.htm 05/09/2005



correo del Caroni

Correo d

Pagina ]l de 3

digil ] Ciudad Guayana, Martes 10 de

u Pagina Principal Ediciones Anteriores

u Indice de Noticias
Ediciones << Marzo 2005 >>
anteriores

L M M J VS D L MM J V S D
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13

14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27

[@ secciones

Tema del dia

Politica
] 28 29 30 31
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Laboral uAfirma José Gregorio Beria
Nacional "No podemos controlar el Ivss porque el director no
o es del MVR"
Opinion ﬂ01/03/2005
Columnistas El concejal considera que el MVR ha

perdido espacio dentro de los poderes
porque no "tenemos militantes
Deportes dirigiendo el Seguro Social, el Seniat, ni
las empresas basicas", dice.

Internacional

Ciudad Bolivar

i} Sur El concejal José Gregorio Beria, quien afirma
. pronunciarse desde su condicion de militante
Comunidad d A - s A
el Movimiento Quinta Republica, menciona
Educacién que esta organizacion oficialista ha perdido
espacio dentro de los poderes porque "no
§ Salud tenemos emeverristas dirigiendo el Seguro
Ciencia Social, el Seniat, ni las empresas basicas,
este es un partido que sélo coloca
Informacioén general Beria cuestiona la gestién del gobernantes, pero no manda".
director de la Caja Regional
Venezolanidad Sur Oriente y dice que "no se
ggfma?.”tm'ar porque no es La campafia de descrédito emprendida por
Cultura el concejal hacia la organizacién que postulé
Eva y Adan . su candidatura en .una oportunldac'il, es cada
vez mds directa, hasta el punto de declarar abiertamente que "el MVR
Espectaculos como partido principal del oficialismo es una estructura hueca que ha
servido como plataforma para lograr carguitos ".
Sucesos P P 9 9
1 Hordscopo En cuanto al operativo de fiscalizaciéon de empresas que realiza la Caja
]
u SERVICIOS Regional de Puerto Ordaz, Beria sefiala que: "a los pequefios comercios
el Seguro Social les aplica la tenaza, y a los grandes les dan privilegios,
!} Contactenos alguna relacién debe haber alli, y nosotros no podemos controlarlo
) porque el director no es militante del MVR".
Registrese
Denuncias Al respecto, el director de la Caja Regional de Puerto Ordaz, Adeinardo
o Rivera, menciona que la condescendencia que tiene este ente
Editoriales

i administrativo es "la que manda la Ley y nosotros tenemos convenios de
D Clasificados pago”, recuerda.

u Tarifas

Asegura que los operativos de fiscalizacién del Ivss forman parte de una
politica emanada del gobierno central, de la junta directiva del seguro y

enfatiza que "el operativo serd constante y continuo hasta que se reciba

una orden que lo derogue”.
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Beria y sus denuncias

El concejal dice no entender por qué sus denuncias causan alarma en el
partido oficialista, si s6lo menciona que el diputado Rafael Rios "miente
desvergonzadamente cuando anuncia las cifras del empadronamiento”.

Beria asegura tener resultados preliminares de las parroqulas mas
importantes de Ciudad Guayana y cit6 el caso de Unare, Simdn Bolivar y
11 de Abril que a su juicio, son las que tienen el mayor numero de
inscritos en el Registro Electoral Permanente, y "entre todas no hay doce
mil empadronados”.

"No creo que en las parroquias mas pequeiias se completen los 21 mil
inscritos restantes, de manera que Rafael Rios le miente a los militantes,
y al Presidente Chavez", insiste.

Advierte que si no se depura la data del empadronamiento, el proximo
tres de abril "iremos a un proceso interno dudoso”, porque en la
inscripcidon de la militancia el seguidor del partido no coloco su firma y su
huella dactilar en el cuaderno de votacién, "y no se comprueba que los
seguidores realmente se inscribieron”, dice.

El concejal no descarta que se hayan utilizado las ndminas de las
empresas basicas y hasta de los bancos para ampliar el listado de
empadronados.

Para desmentir su declaracién, Beria propone la publicacién de los
cuadernos de empadronamiento para verificar la data y hasta dijo que
iba a impugnar las actuales cifras ofrecidas y las presentara ante el
Comando Tactico Nacional.

Interpelacion ante el Cleb

El director de la Caja Regional de Puerto Ordaz, dijo que fue interpelado
por el Consejo Legislativo del Estado Bolivar, a peticion del presidente de
Fedecamaras, Senén Torrealba.

El motivo de la querella, seglin menciona Rivera, es que una de las
empresas afiliadas a Fedecamaras se quejo por el operativo del Ivss y
posteriormente, Torrealba solicitdé una interpelacion ante el Cleb.

"Nosotros como Seguro Social no podemos escudar la responsabilidad
de las empresas, y hay algunos sectores corporativos que tienen pugnas
politicas y personales, pero eso no atafie al Seguro Social", dice.

Recuerda que su responsabilidad es que las empresas cancelen sus
cotizaciones oportunamente y exhortd a los empresarios a aportar
religiosamente los pagos al Seguro Social, aun cuando las facturas no les
lleguen. "No pueden decir que no pagan al Seguro Social porque no les
llega la factura, los empresarios saben cuanto deben pagar", expresé.

Para finalizar, Rivera indicd que la interpelacion ante el Cleb en su
contra fue infundada.

Gladyscar Guzman Urbina
Foto Fanny Sotillo
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Cerrados 3 de los 4 ambulatorios que operan en N
Ciudad Guayana Al @

Manoa por contaminacion, Los Aceites y el de la UD-
145 sin raz6n aparente

domingo. 28 agosto 2005 we
La crisis de la salud en el N

estado Bolivar continta
agravandose, y mientras

los médicos reiteran las prese¢
denuncias que las .
autoridades insisten en titul:

descalificar, tres de los
S'i o cuatro ambulatorios que
'-N"“’:"t deberfan estar disponibles  COITE0.(
ey para la colectividad las 24 ———
horas, estaban cerrados
este sabado, seglin pudo constatar Correo del Caroni.

Solamente estaba en funcionamiento el de Vista al Sol, aunque ‘c;::f"';'t‘ssé
con las mismas deficiencias y carencia de insumos que afectan a
buena parte de los centros publicos de salud en todo el pais. Karifias do
cuadrangu
El lunes pasado la Dra. Albertina Liendo, presidenta del Colegio baloncestc
de Médicos de Bolivar declard que el sistema de salud de nuestro Gobierno t
estado estaba completamente colapsado. que explic
preguntas
Sus afirmaciones fueron seguidas por la muerte de cuatro Lodo Rojo:
pacientes en el hospital de Los Magallanes de Catia, lo que da soda caust

serios indicios de que es cierto lo que los médicos vienen L.
declarando desde hace meses: el sistema hospitalario venezolano Juicio a Sa

. - . . . comenzar:
esta en crisis y el gobierno no parece dedicarse a solucionarlo. octubre

Hugo Lezama, subsecretario de la seccional Ciudad Guayana del Samsung 1
Colegio de Médicos, indicoé que este gremio ha mantenido con grupo
reuniones permanentes con las autoridades, incluyendo al 171, el

comisionado de salud y representantes del ejecutivo regional, del

pasado y actual gobierno, pero hasta el momento nadie ha

aportado soluciones a esta terrible situacion hospitalaria.

Lezama asegura que incluso las ONG han intervenido en esta
situacién, y han acudido a entes como la Defensoria del Pueblo,
la Fiscalia, la UCAB y Provea, para denunciar los atropellos a los
derechos humanos que se dan dia a dia en nuestros hospitales.
Por esta razén el gremio médico no acepta las declaraciones del
gobernador aseverando que los galenos no han intentado
solucionar este problema.
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Lezama comentd que "siempre estamos al pendiente de la
situacion de los hospitales, y desde hace mucho tiempo hemos
denunciado la irregularidad de la entrega de los dozavos, la
dotacion de los hospitales y los ambulatorios, tratando de alertar
a la poblacion que debe recurrir a estos centros hospitalarios de
que esta situacion siempre ha existido".

Continud diciendo que "es imposible trabajar en los hospitales
cuando los dozavos llegan hasta con cinco y seis meses de atraso
y nunca llega mas del 50% de la cantidad que deberia ser...
existe un caos total en el sistema de salud, porque no hay una
buena disposicion adecuada del presupuesto”.

Por esta razon, Lezama dijo que "le salimos al paso al
gobernador... los médicos siempre nos hemos preocupado,
porque somos vigilantes del trabajo que hacemos en los
hospitales y del servicio que se le ofrece a los pacientes que
asisten a los centros de salud”.

Siempre Barrio Adentro

La Mision Barrio Adentro siempre esta presente en las
conversaciones del sistema de salud venezolano. El gremio
medico considera que este es un sistema paralelo que no va a
resolver el problema real que existe en el pais, que es el de la
dotacion y mejoramiento del servicio de salud.

Lezama asevera que "toda la red de salud esta en crisis, pero a
la vez es irénico que Barrio Adentro haya agotado una parte
importante del presupuesto de salud del pais, y de paso, sin
rendirle cuentas a nadie... el gobierno invierte en el sistema de
salud paralelo y no en el establecido” que al final de cuentas es el
que realmente resuelve los problemas del grueso de la poblacién.

iAbarrotados!

Hugo Lezama explica que parte de la crisis de los hospitales y
ambulatorios de Ciudad Guayana se debe a que estos centros no
son suficientes para atender a la cantidad de personas que llegan
con emergencias hospitalarias.

La situacion es asi: un paciente llega al ambulatorio, es evaluado
y referido a Guaiparo o al Uyapar, pero al llegar a ese hospital es
contrarreferido de regreso al ambulatorio por la cantidad de
pacientes que abarrotan las emergencias de los hospitales.

Lezama asegurd que esto esta ocurriendo en Ciudad Guayana en
este momento, "porque los dos hospitales de la zona no se dan
abasto con el volumen de pacientes que estan manejando”.

Esto ha degenerado en que algunos ambulatorios estan
hospitalizando pacientes no por 24 6 48 horas, para lo que estan
diseflados, sino hasta por 10 y 15 dias.

Lezama reiterd que "nuestra intencién como gremio médico no
es que nuestras denuncias sean descalificadas, sino que sean
tomadas en cuenta y se tomen acciones, porque no podemos
esperar a que suceda lo mismo que en Caracas, que se nos
mueran los pacientes por no tener dotaciéon 0 un espacio para
atenderlo”.
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Subrayé que "en nuestras manos no estd la dotacién de los
hospitales, eso le corresponde al gobierno, pero ellos lo que
pretenden es lavarse las manos como Poncio Pilatos, en una
actitud desleal con el pueblo... como gremio no tenemos la
solucién de estos problemas, los que deben responder son los
alcaldes, los gobernadores, el presidente del IVSS y el Ejecutivo
nacional”.

Insumos a medias

El Dr. Lezama explicé que seria una mentira decir que nunca
llegan insumos a los hospitales y ambulatorios de Ciudad
Guayana, pero aclaré que el problema que se tiene en este
momento es que "la dotacion es insuficiente... si llegan los
insumos, pero se consumen en cuestién de dias, y pasan
semanas antes que traigan de nuevo, por eso los pacientes
deben comprar algunos medicamentos o acudir a centros
privados a realizarse los examenes".

Se le preguntd a Lezama cudles eran los casos mas
emblematicos de la ciudad con respecto a este tipo de problemas
de espacio, sobrepoblacién y problemas con la dotacién, y sefald
a los ambulatorios de la 45, el de Los Aceites y la construccion de
la ampliacion de la emergencia de Guaiparo, que ha quedado en
"veremos" desde hace varios afios.

Indicé que en el caso del ambulatorio de Los Aceites, se han
detectado fallas administrativas en la direccidn pasada, pero
todavia no se han publicado los resultados de dicha auditoria, y
para colmo han recibido denuncias de atropellos al personal del
centro de salud.

En el ambulatorio de la 45 el problema se ha originado en la
farmacia, con la desapariciéon de los medicamentos vy la
adjudicacion de culpas sin previas investigaciones. Para Lezama
esto es inconcebible, pues se estd dejando en tela de juicio "la
honorabilidad de los médicos y todo el personal del ambulatorio”.

Queda de parte del gobierno querer ayudar al pueblo que debe
utilizar los centros hospitalarios a diario o permanecer en la
actitud que han mantenido hasta el momento: nada pasa y todo
esta normal.

Ambulatorios cerrados

Para verificar las declaraciones de Hugo Lezama, Correo del
Caroni realizd un recorrido por los principales ambulatorios de
San Félix en la mafana de este sdbado.

Para nuestra sorpresa conseguimos que los mismos se
encontraban completamente cerrados, sin ninguna explicacién.
Se supone que estos ambulatorios deben atender emergencias
las 24 horas del dia y los siete dias de la semana, fuera de las
horas de consulta externa de lunes a viernes.

Los Aceites y la 45 son zonas bastante pobladas, y la presencia
de estos ambulatorios seria un aliviadero para el hospital de
Guaiparo, que recibiria sélo las emergencias mas graves.

En horas de la noche realizamos otro recorrido y comprobamos
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que en todo San Félix solo permanecia abierto el ambulatorio de
Vista al Sol, en el que desde hace mucho tiempo se viene
denunciando la falta de insumos y capacidad para atender a los
habitantes de esa parroquia.

También recibimos informaciéon de que el ambulatorio de Manoa
se encontraba cerrado por contaminacion. Aln asi el gobierno
sigue diciendo que son mentiras de los médicos el problema
hospitalario de la ciudad y del pais en general.

Maria Gabriela Aveledo
gaveledo@correodelcaroni.com
Foto Fanny Sotillo
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"Guayana necesita nuevo hospital central”

Victor Moreno denuncia falta de insumos y pobres
condiciones en hospitales

viemes, 26 agosto 2005

El presidente de Fetrabolivar, insté al Gobierno nacional a tomar
conciencia de las condiciones de los sistemas de salud en el pais
y a dar soluciones realistas a las mismas.

En nombre de los agremiados
/Z ala Federacién de
. ] Trabajadores del estado
(11‘ O Bolivar (Fetrabolivar), el
' presidente de la organizacion,
~wmm——\Jictor Moreno, denuncié las
pobres condiciones en que se
encuentran los hospitales y
L centros de salud de Ciudad
Guayana, cuyos pacientes
sufren por la falta de
et ,{{'{‘ insumos.

ol "Muchas personas se

\!, alarman con lo ocurrido en el
/ hospital de Los Magallanes de
Catia, en Caracas, en el que
murieron 4 pacientes por falta
de oxigeno, cuando eso es
apenas una pequefia muestra
de lo que ocurre en materia
de salud en el pais.
Actualmente el sistema
nacional de salud esta peor
gue nunca. Hay que recordar que aqui en Guayana failece gente
todos los dias en los hospitales de Guaiparo, Uyapar, en la
Maternidad Negra Hipdlita, en el Gervasio Vera de Upata y en el
Ruiz y Pdez de Ciudad Bolivar, porque hay una permanente
ausencia de insumos y medicamentos”, expresd Moreno.

Moreno repudié el incremento de
precios en articulos de primera
necesidad autorizados por el régimen
de Hugo Chavez

De acuerdo al dirigente sindical, hoy en dia, luego de 7 afios en
el poder, nuestro presidente no ha hecho nada por mejorar de
raiz los problemas existentes en materia de salud publica, sino
que ha conformado al pueblo con pafiitos calientes, vistos en sus
planes populares como la Misién Barrio Adentro "y mandando a la
gente mas humilde a Cuba para que los operen alld de cataratas,
cuando esas operaciones podrian facilmente practicarse aqui, si
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contaramos con los aparatos y equipos necesarios".

La gran estafa

Moreno indico que la condicion de hospitales y del Seguro Social
que se vive en el pais, es también consecuencia de los dirigentes
sindicales y empresariales, quienes no tienen conciencia en
materia de salud plblica y por ello se dejan estafar. "Eso que les
hacen es una estafa porque a los empleados les quitan un
porcentaje de sus sueldos para el Seguro Social y no exigen que
el mismo mejore para atenderlos como debe ser”.

"También al sector empresarial lo acorrala el Seguro Social para
que se pongan al dia en el pago vy luego las empresas y sus
trabajadores no reciben una buena prestacién del servicio de
salud, lo cual se traduce en una estafa del Gobierno venezolano
para con empresarios y trabajadores", indico el presidente de
Fetrabolivar.

Moreno subrayd, que resulta comin que a los familiares de los
pacientes que ingresan a estos centros asistenciales, les pidan
desde inyectadoras desechables hasta algoddn, alcohol, kit
médico-quirdrgico y medicamentos de todo tipo. "Eso deberia
darlo el Estado venezolano que en esta etapa se ha dedicado a
regalar dinero a manos llenas a muchos otros paises, recursos
que servirian para atender todas estas necesidades. Tenemos en
el poder a un megaldmano que es luz para fuera y oscuridad
para adentro”.

El declarante hizo un llamado urgente al Gobierno nacional,
regional y a los organismos encargados, para que "reestablezcan
cuanto antes las comisiones tripartitas: empresarios, Estado y
trabajadores, para que discutamos el problema de salud del pais
y de Guayana, armdnicamente y sin apasionamientos. Si el
gobierno no convence de que la via es seguir llevando gente a
Cuba o construyendo modulos de Barrio Adentro, entonces lo
aceptaremos. Pero sea como sea, Guayana necesita un nuevo
hospital central”.

Marianella Fargier
Foto Luis Vallenilla
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LB

Politica ISP anuncia programa gratuito en diversas barriadas
Entrevista funes, 15 agosto 2005
Economia El Instituto de Salud .Publlca anuncio la e]ecugion esta semana ?veq
de un programa gratuito para el control vectorial de mataria y
Laboral dengue en los municipios Heres y Caroni, por el personal de
Nacional Salud Ambiental y Contraloria Sanitaria.
Opinion pI’ESG
En Ciudad Bolivar, el programa de fumigaciones y abatizaciones
tas de Felicitaci6 . T d o ’ X H
Cartas de Felicitacion sera el siguiente: este lunes: barrio Riberas del Orinoco, Villa titul:
Columnistas Central y barrlo Jerusalén; el dia martes: barrio Riberas del
Internacional Orinoco, barrio Villa Central y urbanizacion Jerusalén; el
dad Boli miércoles: Santa Eduviges I, barrio 6 de Noviembre y sector El COITQCH
Ciudad Bolivar Yopal: jueves: barrio Santa Eduviges II, El Milagro y David
Regional Morales Bello, viernes: Villa Bolivar, invasion Bello Monte y David
Comunidad Morales Bello. Italiano Di
. séptima et
Actualidad AT P . Ly
En el municipio Caroni, el equipo de la Demarcacion de San a Venezue
Ciudad Félix cumplira el siguiente cronograma para el control del "
. . p La plata ¢
Venezolanidad paludismo; este lunes: 19 de Abril I, II y III; martes: La Porfia regalando
cult I, Il y III; miércoles: El rosario; jueves: Los Culies y San Miguel; deberia ut
ura viernes: Palo Grande, Caratales de Palo Grande y barrio El Tubo. hospitales
Eva y Adan
. . , o, . » Arrancan ¢
Espectaculos También en Caroni se cumplira una planificacion para los de la divis:
Sucesos bloqueos de casos de dengue, que segin comunicado enviado
. por el ISP es el siguiente: este lunes: barrio 11 de Abril, calle Belleza ga
Horoscopo Per(; martes: barrio lero de Mayo, UD-104. urbanizacion Dofia
, Ly . . . ’ Los progra
Barbara; miércoles: Nueva Chirica, barrio Brisas del Paraiso y existian at
Vista al Sol; jueves: La Bombita y Guaicaipuro; viernes: La Hamaban t
Deportes Esperanza y Las Batallas.

. Ghana va |
Beisbol a un Mund
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Trabajadores del Hospital Uyapar exigen Ej @ @
Tema del Dia destitucion de jefa de personal :
Politica Denuncian supuestos maltratos e irregularidades contra
Entrevista los empleados
. miercoles, 24 agosto 2005
Economia ; - . ., eu
Laboral El presidente del Sindicato de Trabajadores de la Salud anuncié
que solicitara a la Procuraduria General abrir averiguaciones
Nacional administrativas.
Opinién prese
Cartas de Felicitacién Los trabajadores del Hospital titul:
] Uyapar en Puerto Ordaz,
Columnistas informaron este martes que
Internacional debido a diversas

irregularidades y maltratos ﬂOITeoi

Ciudad Bolivar por parte de la jefa de

-r

Regional personal de esta institucion,
Comunidad Glenda Navarro, han decidido Peligra el |
Actualidad en asamblea declarar a la
ctualida funcionaria persona no grata Goleada hi
Ciudad para los empleados, y prensa ver
Venezolanidad activaran jos mecanismos correspondientes para exigir la Postulan a
Cultura destitucion de su cargo. politica de
€oOMmo prec
Eva y Adéan Alain Marcano, presidente del Sindicato Estatal Sectorial de los diputado
Espectéculos Trabajadores de la Salud del estado Bolivar (Sestrasalud), Estados Ui
Sucesos explicé que esta accién se debe a "la manera déspota y al trato ayuda a la
no respetuoso en el que Navarro ha incurrido con los oferta de |
Horéscopo trabajadores, asi como también el desconocimiento, en varias
oportunidades, de miembros del sindicato”. Ghana va |
a un Mund
Deportes . .
P Al parecer, el descontento con la jefa de personal se mantiene Un Solo Pv
Beisbol desde hace algun tiempo, perc se acrecenté cuando, meses 32‘:;;2:::

atras, los empleados no estuvieron de acuerdo con la actitud

Fatbol tomada ante la muerte de Petra Martinez, enfermera que fallecié
Baloncesto a causa de un accidente cerebro vascular (ACB) luego de trabajar
Regional durante toda la noche y atender a mas de 40 pacientes. En ese

entonces, sus compafieras informaron que tanto Navarro como la

Internacionales directora del Uyapar se mostraron indiferentes ante la situacién.

Servicios "Ahora el caso se presenta otra vez", prosiguid Marcano,
"porque hace algunos dias vino el esposo de Martinez, buscando
Contéctenos lo que se le debia a la enfermera, como lo era su cestaticket.
Editoriales Pero entonces, Navarro, de manera grosera y atroz, sélo le

entrego los tickets que creyé conveniente, en vez de darselos

Clasificados completos como tiene que ser, porque Petra laboré casi todos los
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dias. Es que es, simplemente, un acto de humanidad. Por esto la
declararemos persona no grata. Me imagino que es que ella
asume un poder, que nadie sabe quién se lo dio, para maltratar a
los trabajadores”.

Marcano afirmé que la jefa de personal ha violado en reiteradas
oportunidades normas laborales, al no admitir la existencia del
sindicato y sus planteamientos, por lo cual los trabajadores
consideran que la situacion se ha tornado intolerable. Asi mismo,
muchos se guejaron de la "falta de dedicacién” de Navarro,
puesto que, al parecer, no ofrece soluciones a los problemas de
los empleados. "Muchos llegan tarde, y ella en vez de levantar un
informe y ver por qué lo hacen, si es que el transporte no
funciona, se pone a sancionar a diestra y siniestra”.

Irregularidades y escasez de recursos

Los denunciantes aseguraron que estan recibiendo el apoyo de
diversas unidades del Hospital Uyapar, y que si es necesario
levantar una protesta general para que se destituya a Navarro,
esto podria suceder, Asi mismo, informaron que el caso ya ha
sido planteado a diputados de la Asamblea Nacional.

Por otra parte, Marcano denuncié una serie de irregularidades
administrativas que se estarian lievando a cabo dentro de la
institucidon, como lo es la contrataciéon a dedo, sin proceso de
licitacion, de una empresa que estaria realizando todas las obras
de mantenimiento sin que los trabajadores vean las obras
terminadas.

"Supuestamente arreglaron el aire acondicionado de la sala de
emergencias, y este trabajo concluyd en diciembre del 2004, y
hasta ahora no hemos visto ese aire funcionando. También, a
esta misma compafiia se le compré un nylon que se utiliza para
las podadoras de grama, el cual costé 1 millén 350 mil bolivares,
cosa que consideramos un gasto innecesario porque aqui no
tenemos podadora. Igualmente, tuvimos a otra empresa
haciendo un trabajo de impermeabilizacién que duré sélo tres
meses, y tuvo que venir la Corporacidén Venezolana de Guayana
(CVG) a asumir esa obra. El dinero del puebio no se puede
dilapidar asi".

El presidente del sindicato afirmd que este tipo de actividades es
considerado como "manejos irregulares de los recursos”, por lo
cual estan recopilando toda la documentacion para hacer la
denuncia ante la Procuraduria General del estado Bolivar y
también a la de la Republica, para que asi se comiencen
averiguaciones administrativas en el Uyapar.

En cuanto a la situacién de los insumos, la enfermera Edith
Valenzuela explicéd que, simplemente, no tienen nada. "No hay
inyectadoras, no hay material de sutura, no hay adhesivo.
Cuando los médicos vienen a atender un paciente de emergencia
no contamos con los equipos necesarios, ellos se quejan por esto
y nosotras cargamos con la responsabilidad. Nos dicen que si no
hay nada con qué trabajar, para qué los llamamos. Y tienen
razén, porque si llega un paciente, entonces no tenemos
guantes, ni insumos. Incluso, tenemos el problema del quiréfano
de emergencia, que se mandé a arreglar en diciembre y adn
estamos esperando”.
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Accion municipal

Para la asamblea de trabajadores del Hospital Uyapar fue
invitado el concejal José Ignacio Brito, presidente de la Comisidn
de Asuntos Laborales y Anticorrupcion de la Camara Municipal,
quien aseguré que realizara una revisioén general de la
problematica laboral y de infraestructura e insumos que sufren
los empleados de esta institucion, para luego llevar el informe a
la Camara y plantear soluciones. Asi mismo, aprovecho la
oportunidad para informar a la colectividad que hoy estaran
sesionando en las adyacencias de la carcava de Vista al Sol.

Aileen Nieto Ramirez
anieto@correodelcaroni.com
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