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Mas de 50
mujeres al
afio mueren
de cancer

en Quintana
Roo por falta
de atencion
especializada

OTO: VICTOR RUIZ

F

En todo Canciin hay apenas un siquiatra. Humberto
Pérez Carrillo, jefe delegacional de la Unidad Médi-
ca Estatal del Instituto Mexicano del Seguro Social
(IMSS), explica que no hay atencién hospitalaria de
tercer nivel, que el servicio es de segundo y primer
nivel: el Hospital Regional de Especialidades Nimero
17 carece de neumdélogos, endocrinélogos y hemato-
logos y el &rea de cuidados intensivos opera al 23 por
ciento con sélo ocho de sus 34 médicos internistas.
Especialidades “menos complejas” también
son un dolor de cabeza. Si de urologia se trata, el
area médico-quirdrgica que se ocupa del estudio,
diagndstico y tratamiento de las patologias que
afectan al aparato urinario de ambos sexos se limita
a menos de una decena de médicos; hay sélo un par
de nefrélogos y dermatologos para una poblacion de
un millén 300 mil habitantes. Pérez Carrillo explica
gue si un paciente requiere atencion, por ejemploon-
col6gica, es enviado a la Unidad Médica de Alta Es-
pecialidad de Yucatan, o directamente ala Ciudad de
Meéxico; en esta ultima opcidn el trayecto carretero
es mayor a 24 horas. El secretario de Salud estatal,

Juan Carlos Azueta, estima que por |a falta de espe-
cialidades mueren en promedio 25 mujeres por can-
cer cervicouterino y 28 mas por cancer de mama.

El Hospital General de Canciin opera al 135 por
ciento de su capacidad, dice el secretario de Salud,
y admite que “en el pasillo hay personas a la espera
de una cama”. Puede verse a pacientes que reciben
atencion en sillas o pasillos siempre y cuando se tra-
te de un padecimiento considerado “urgente”, ya que
as citas para su tratamiento, rehabilitacion y revision
seran programadas hasta mediados del proximo afio.
En el municipio con mayor crecimiento de América
Latina, Playa del Carmen, es un via crucis convencer
aun anestesiélogo que acepte una vacante, y es mas
complicado ain hallar un gineco-obstetra o un pe-
diatra que desee laborar en municipios como Felipe
Carrillo Puerto o Cozumel. En Canciin hay vacantes,
pero nadie quiere ejercer ni tampoco desean realizar
residencias médicas.

Sueldos bajos y las pocas o nulas oportuni-
dades de desarrollo profesional “noquean” a los
meédicos, que prefieren las grandes ciudades como
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Guadalajara, Monterrey y la Ciudad de México, ex-
plica el presidente del Colegio Médico de Quintana
Roo, Enrigue Alberto Avilés-Aceves. Para Sergio
Galvez, subdirector Médico de Hospiten, un hospital
privado de Canctin, el problema es el elevado costo
de la vida. ¢C6mo pedir que no se vayan los médicos
si su gasto es igual o mayor a su sueldo? Y anade:
en Canciin una renta minima cuesta seis mil pesos,
las compras del supermercado son de aproximada-
mente mil pesos por semana y los pagos de luz son
excesivos; por usar un foco y un refrigerador el recibo
puede llegar hasta por cuatro mil pesos. Hay médi-
cos que luego de una o dos semanas con sueldos de
10 a 15 mil pesos al mes se van cuando se les acaba el
dinero. “Si, las playas son muy bonitas y la calidad de
vida es agradable, pero cuando uno viene a trabajar
el sueldo no es suficiente; a un médico le ganan los
gastos’, remata el directivo. Segun cifras oficiales,
se requieren 300 médicos mas para responder a las
necesidades de la poblacién.

La escasez de médicos no es exclusiva de
Quintana Roo, rebate por su parte Jorge Rios, de-
legado estatal del IMSS: “Los especialistas estan
peleados (sic) en toda la Republica Mexicana. No es
cuestion de que ganen menos aqul porque los suel-
dos estan homologados nacionaimente, incluso por
ser una zona con un nivel de vida cara, aqui reciben
30 por ciento de compensacién. Ef problema es que
{os médicos terminan marchandose por sus propios
intereses familiares o personales”.

TURISMO DE PRIMERA,

SERVICIOS DE SECUNDA

Este Centro Integralmente Planeado (CIP) presume
de atraer turismo de lujo para generar derrama eco-
némica y “bienestar social’, sin embargo, en la urbe

donde radica buena parte de la clase trabajadora hay
regiones sin agua, luz ni drenaje, y nifios que pueden
morir por cuadros simples como diarrea: hay turis-
mo de primera y ciudadanos de segunda. Por ejern-
plo, en 2006 fue inaugurado con bombo y platillo el
Hospital Regional de Especialidades Nimero 17 del
IMSS en Canctin, un flamante edificio que permane-
ci6 varios meses sin dar servicio debido a su escasa
plantilla laboral. Actuaimente tiene camas vacias,
instrumental médico empacado y un silencio sepul-
cral en los quiréfanos mientras afuera hay pacientes
que adolecen de atencién y otros que, en sus dialec-
tos, recurren a oraciones como Urnica esperanza para
obtener salud.

E! estacionamiento y patio de acceso poseen
vistosas palmeras y un sin fin de canales con piedras
de rio que dificuttan el acceso de sillas de ruedas, mu-
letas, andaderas y carriolas, y la falta de banqueta no

permite la rampa de acceso para discapacitados. “De
qué sirve que sea tan moderno si todavia no entro y
ya es un calvario”, se escucha la queja frecuente de
los derechohabientes. Quizd a modo de secuela, 1a
Secretaria Estatal de Salud confirmé que promueve
la creacidn del primer Hospital Ecolégico en Tulum, un
edificio amigable con el entorno que empleariagneft
bia edlicd, paneles de conservacion de temperatura
y energia convencional. "Un hospital de 30 camas

no cuesta 120 millones de pesos, pero dadas las ca-
racterfsticas que queremos que tenga este hospital
se vuelve un proyecto caro; sin embargo, es justo
porque la naturaleza y el medio ambiente valen eso
y mas", apunté en entrevista el secretario Azueta. El
paliativo en Quintana Roo siempre es la inversion. En
materia de salud se erigira en los préximos meses
otro hospital en Canciin que costara 450 millones de
pesos, en Playa del Carmen habra uno de 380 millo-
nes de pesos y en Isla Mujeres se destinaran 65 mi-
llones de pesos a otro mas.

Pero las carencias son basicas: equipos como el
artroscopio (un instrumento de cirugia que permite
realizar diagnosticos y tratamientos de lesiones en
articulaciones y que se utiliza casi en todos los hospi-
tales del pais desde hace mas de una década), existe
s6lo uno para sus ocho municipios. El instituto de
Seguridad y Servicios Saciales de los Trabajadares
del Estado (ISSSTE) de Cancin carece de reactivos
para toma de plaguetas, colesterol, triglicéridos y
VIH. Incluso hay un mastdgrafo de uitima genera-
cién, pero éste es indtil: no hay placas para la impre-
sién de resultados.

Son 50 mil familias las que carecen de atencién
meédica por parte del IMSS, el ISSSTE y el Seguro
Popular de Salud (Sesa), indica Azueta, lo que se
traducirfa en aproximadamente 200 mil habitantes

sin servicios considerando que una familia tiene dos
hijos. El estudio Problemdtica de los trabajadores mi-
grantes pendulares provenientes de Chiapas a la Zona
Norte de Quintana Roo, elaborado por fa fundacién
Caritas y Redes Turismo, detect6 en 2007 las condi-
ciones de miseria en que viven miles de albafiles que
edifican suntuosos hoteles, villas y residencias turfs-
ticas en Canctn y la Riviera Maya. El estudio enuncia
excesiva carga de trabajo, horarios que rebasan las
jornadas de ley de ocho horas y contratos semanales
de palabra sin afiliacion médica o sélo en el papel.
Quizéa por eso, 62 por ciento de los 300 albadiles
encuestados por Caritas visité un médico particular
cuando enfermd y debi¢ pagar su consulta y medici-
nas. Se estima que estos empleados gastaron en el
trance en promedio 35 pesos en comida, 15 pesos en
transporte y 25 pesos en renta. Una gran parte de su
sueldo la envian a sus lugares de origen y “se quedan
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con una minima parte para cubrir sus gastos de la
sermnana’, sefiala el documento.

EL MERCADO NEGRO DE

LAS BATAS BLANCAS

Desde la academia, la voz del doctor Francisco
Montes de Oca, director de la recién nombrada Di-
vision de Ciencias de la Salud de la Universidad de
Quintana Roo, sugiere recurrir a “nuevas férmulas”
para resolver el dilema de la falta de médicos. “Pue-
de recurrirse a personal técnico y a promotores de la
salud, o bien a enfermeras generales que se desem-
pefien como médicos obstetras’, sostiene el directivo
de la Universidad. Expone que un Hospital Regional
de Alta Especialidad (HGAE) tampoco es necesario,
ya que “un edificio de esa magnitud atenderia a me-
nos de cinco por ciento de la poblacion y absorberia

60 por ciento del presupuesto. Para qué quieres un
hospital de Cardiologia si de ahi no vas a poder salvar
a nadie, cuando lo mejor es procurar centros de salud
y hospitales generales mas pequefios de buena cali-
dad", dice en entrevista.

Dadas estas carencias, el Colegio Médico de
Quintana Roo, presidido por Enrigue Alberto Avilés-
Aceves, detectd la presencia de médicos ilegales gue
ofrecen consulta. En vez de cédula profesional, en
la receta médica llevan impreso el Registro Federal
de Contribuyentes (RFC) y en vez del registro mé-
dico emplean fa Clave Unica de Registro de Pobla-
cién (CURP). Por su parte, el presidente del Colegio
de Médicos del sur del estado, Santiago Alvarado y
Pérez, asentado en Chetumal, ha sefalado la practi-
ca de cientos de médicos y enfermeras en hospitales
clandestinos; es decir, personal que no cuenta con los
permisos correspondientes que otorga la Secretaria
de Salud, individuos que no concluyeron sus estudios
o que, peor adn, fueron inhabilitados en otras enti-
dades del pafs. Incluso —dice— hay quienes cuentan
con antecedentes penales por estar involucrados en
abortos clandestinos, fallecimientos de recién naci-
dos y practicas quirtrgicas no autorizadas.

El tema no es ajeno a la clase polftica. La fun-
dacién “Todos Somos Quintana Roo” ha sido denun-
ciada ante la Procuradurfa General de la Republica
(PGR) por supuesta contratacion de médicos sin
cédula profesional, de acuerdo al perredista Hugo
Gonzalez, quien también expone que se trata de ha-
cer proselitismo v afiliar a ciudadanos a la fundacion
“Generando una Sociedad Mejor” (GSM), coinciden-
temente las siglas de Gregorio Sanchez Martinez,
ex alcalde de Cancan hoy prese, aunque Greg negé
tener injerencia en el asunto.

Iglesias, ayuntamientos, el Instituto Quintana-
rroense de la Mujer y otras asociaciones promueven

campafias de detencién temprana de osteoporosis
con estudios de un costo aproximado de 130 pesos,
pero contra éste no se entregan recibos, facturas ni
receta médica. En caso de que se detecte osteoporo-
sis u osteopenia, el paciente no consigue mas reco-
mendacién que la sugerencia verbal de ingesta diaria
de calcio con etiqueta comercial.

E! cirujano ortopedista de la Universidad Na-
cional Auténoma de México, Mario Salazar Riviera,
reconoce que ofrecer estudios de osteoporosis gana
adeptos -y votos—, pero advierte que realizar un
diagndstico con equipo portatil gue no esta calibrado
y donde los pacientes son valorados fuera de para-
metro provoca diagndsticos erréneos y en muchas
ocasiones angustia o tensién. “Es como pasar por un
lugar donde te toman la presién y le dicen que teva a
dar un infarto porque venias corriendo”.

Enmateria de farmacos el IMSS estatal prego-
na alcanzar 97.3 por ciento de abasto, sin embargo,
derechohabientes denuncian que antibiéticos del
cuadro basico como Ciproproxacina pueden tardar
dos meses en surtirse, lo mismo que las férmulas
lacteas para neonatos. El medicamento atrasado
jamas se recupera y hay farmacos como Flunarizi-
na, cuya caja indica 40 pastillas de contenido pero
que en realidad se entrega en las farmacias con 30
tabletas; esta informacién es negada por el dele-
gado estatal.

A poco menos de una semana de la remode-
lacién oficial del ISSSTE de Canctn, realizada hace
poco mas de un mes, y a cuya inauguracién acudié
el presidente Felipe Calderén, el secretario general
adjunto del sindicato del ISSSTE, Luis Rebolledo,

informo a la prensa local que “todo fue un montaje”,
ya que para el corte de listén presidencial se renté
mobiliario médico y hasta extinguidores, y sefialé
qgue la clinica adn presenta deficiencias, por ejem-
plo, en el equipamiento de cardiologia y traumato-
logfa. Pese a |a inversién superior a 50 millones de
pesos, se consiguieron mejorar nicamente cuatro
camas de recuperacion, cuatro de hospitalizacién y
un guiréfano donde atn no hay anestesiélogo en
las mafianas.

El tema de |a adquisicién de equipoc médi-
co para hospitales como el General de Playa del
Carmen es un semillero de rebatingas, irregulari-
dades, inconsistencias, vicios, mafas y violaciones
a la Ley de Adaquisiciones, Arrendamientos y Ser-
vicios del Sector Piblico por parte de algunos de
sus participantes, ante lo cual el gobernador, Félix
Gonzalez Canto, manifestd: “Todas las licitaciones
en el caso de los hospitales se cuidan y se toman
todos los elementos de transparencia disponibles,
aunque hay participantes que no estan de acuerdo,
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obviamente hay quienes quieren que se les haga un sélo la silla y Ia palabra, que con suerte provocan un
traje ala medida... tengo informacion de que uno de efecto curativo mayor que algunos farmacos”, opina
los participantes, quien ha estado haciendo esos se- una enfermera rural de una de las zonas donde ni lo
fialamientos, tenia precios altos y ademas equipos fines de semana ni por las tardes hay médico gene-
obsoletos, y obviamente por eso no pudo entrar y ral. Todo esto mientras Hummers y Porches siguen

ser parte de estas decisiones”.
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paseando por las calles de Cancdn sin saber gue ha-

Ante este grave rezago, (qué queda? "A veces rian bien en no enfermarse. M
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En materia de
infraestructura este
paraiso es un espejismo.
Aunque hay clinicas no hay
médicos y buena parte de
sus habitantes viven en
condiciones precarias
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Cerca de
200 mil
habitantes
de Cancan
carecen de
cualquier
servicio de
salud
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