TEMAS

CONTEMPORANEOS

Una noche con el persanal
médico en urgencias

Ni un solo minuto de descanso
hay en una sala de urgencias, en
fa noche de un sébado, en un
hnspnal :nmn el Pablo Tobon

En la zona roja se monitorea perma-
que

_ Nentemente los signos

Duele perder vidas por
culpa de la violencia
“Hay una impotencia que

dua e y uno se siente
dpal)le por no poder hacer

uno*: Ana Cristina Giraldo

Los jovenes se adueiian de
la noche con sus rembas

Espere el préximo domingo un
nuevo informe sobre la serie La
noche vive. Un recorrido por los

mas. Slempre queda
esa frustracion. Cuandu uno Im ';':::e e’,,"‘;:,,',“
pierde un 6u“alr:ienlf(’sleme disfrutan la rumba y lo que pasa

al cerrar los establecimientos.

En la sala de urgencias del Hospital Pablo Tooén Uribe, el médico Alejandro Londofio se ocupa de [a atencion de uno de los pacientes que esa noche llegd con un goipe en el cuello. El trajin no cesa en 12 horas.

@ EN UN turno de
12 horas, el personal
médico no tiene
mucho tiempo libre.

@ CADA PACIENTE
llega al servicio con
una historia de dolor
y de angustia.

® ALLI SE reflejan

“los estragos de la
rumba, la violencia y
la vida cotidiana.

Ispide Meria Ve H.

Isoldav@e colomkians com co

Los minutos corren tan lentos como el

goteo que se desprende silencioso ¢ in-

mutable del frasco de sucro. El pacien-

re del cubiculo marcado con el once

tiene la mirada perdida y apenas com-
prende dénde se encuentra.

“Tienc puesto un cuello ortopédico.
Estd tendido en una camilla en un
cuarto de unos tres metros cuadrados, al lado de otro
hombre conectado a varios monitores, como €l mismo
lo estd. Solo unas cortinas cafés separan a ambos de
otros “cuartos” similares que se diferencian entre si por
un ndmero v un color.

El médico Alejandro Londofo le prégunta su nom-
bre. En un balbuceo alcanza a decir Jaime Echavarria. Y
cierrg los ojos. El didlogo no ha terminado. El médico
insiste y ahora logra que identifique 2 la mujer que lo
acompaia en la sala de urgencias dcl Hospital Pablo
“Tobén Uribe.

- “Es mi csposa y sc llama Maria Victoria®. Sus pirpa-
dos son tan pesados que no puede mantenerlos abicr-
tos por mis de tres segundos,

- “Hombre, tenés que colaborar pnrq'ae ncv.csnnmos
saber si estds consciente y qué s lo que sentis

El médico roma la mano de Jaime y. mirando a Maria
Victoria, le explica que el ortopedista c¥valué radiografia
y no encontré ninguna lesién severa en el cuello. Sin
embargo, quicre dejarlo en observacion hasta que supe-
re el estado de embriaguez. “Es mejor evaluarlo cuando
esté despierto. El licor, a veces, impide analizar con
certeza los sintomas”™.

Jaime resbal6 y cayé de una altura de dos metros.
Lleg a urgencias del Pablo Tobén hacia las siete de la
noche y ahora el reloj marca las 12:50 a.m. del domingo.

La noche del sbado 11, en apariencia, ¢s tranquila.
‘Tranquila porque no han arribado a la unidad hospitala-
ria heridos con arma de fuego o apuialeados, con trau-
mas severos o infartados. Pero igual, desde las siete de
la noche, hora en la que comenz6 ¢l tumo, ¢ personal
médico no ha tenido un minuto de desganso.

En ¢l puesto de enfermeria de urgéneias, la doctora
Ana Cristina Giraldo y el médico dofio, coordinan
la que hardn con las 20 personas que Bo han sido dadas
de alta. Los médicos deliberan, de mancra especial, so-
bre la suerte de los que ocupan los cbbiculos uno, dos,

once y doce, de la zona roja de la mlxm:. urgencias en I:
que

n urgencias,

la Tioche

corre a m

sus signos virales debido a su estado eritico.

Se quedan, se van

Mientras los médicos miran radiografias, observan los
eximenes de laboratorio, dos auxiliares de enfermeria
trasladan un paciente a la sala de cuidados especiales.

Corren y bajan los monitores de chequeo de signos
vitales, acondicionan la camilla, acomodan al pacicnte
¥ lo sujetan con unas corrcas.

Rodrigo Agudelo estd en urgencias desde las 2:00 de
la tarde. El reloj del puesto de enfermerfa marca la
1:15 a.m. El hombre, de 46 afios, estd inquicto. No
puede respirar bien, 2 pesar de la méscara de oxigeno.
Tiene unas manchas moradas en su rostro y manos.
Los sintomas hacen pensar cn una intoxicacién, pero
no se descarta una lesién hepatica.

- éC6mo voy doctor?, alcanza a preguntar Rodrigo,
antes de ser trasladado a esa unidad.

- Estés mejorando porque te hemos aplicado una
buena cantidad de medicamentos. Te vamos a pasar
de sala para someterte a una observacion mds detalla-
da, responde el médico Londofio.

Rodrigo intenta sonreir, pero sus ojos sc humedecen
¥ no puede ocultar la tristeza que siente. Abandona la
sala de urgencias por un pasillo que conduce a la zona
de pediatria. Allf, atienden a Santiago, un nifio de 12
afios que fue arrollado por un vehiculo. Milagrosamen-
te, no le causé ninguna lesién profunda.

Los padres de Santiago estin angustiados. Su hijo
se colgé de un camién y cuando el vehiculo reversaba
€l sc cay6 y la llanta trasera pasé sobre su abdomen,

La pediatra Victoria Eugenia Eusse lo examina y
entrega el parte de tranquilidad. “No observo dafios
internos, no estd sangrando orina, no ha vomitado y

ta noche se queda aqui”.

Sus padres respiran aliviados, todavia pélidos del
susto, mientras el nifio les dice que se acuesten con €l
en Ia camilla, que no quicte quedarse solo.

El intermitente piii, pm, piii, del monitor del cora-
z6n de Santiago, cs lo Gnico que se escucha cada se-
gundo en la sala’dz pediatrfa.

No hay tregua

En el otro extremo, ¢l médico Londofio imparte ins-
trucciones sobre la droga que debe suministrdrsele a
cada paciente. Sus 26 afios los hace sentir con aplomo
cuando habla a los )6vcne1 que, como Jalm llegan con
de cocaina o de otra sustancia.

los que L un

ga preocupacion ronda en las urgencias.

Los més delicagos estan en [a zona roja.

Un trabajo que requiere mﬁdlcty enfermera.

“Son los estragos de una vida desordenada. He sido
muy bebedor y cuatro cervezas casi me mandan al
otro lado”, intenta explicar este joven de 22 afios,
apenas recuperindose de un preinfarto.

Con un lengugje pedagogico, el médico le advierte
que de continuar excitando su corazon con esas sus-
tancias que obligan a un latido mds ripido, la vida no
le dard otra oportunidad.

John apenas lo mira. pero la gravedad del discurso y
de la sentencia lo hace sentir mal. Se abotona la cami-
say sale de ias, después de casi

|Es un termémetro
de la ciudad

Alejandro Londofio lleva un
afo ejerciendo su profesion de
médico en el servicio de ur-
gencias del Hospital Pablo To-
bon Uribe, donde se atiende el
cuarto nivel de complejidad
Todavia no se acostumbra a la
muerte que ronda en los servi-
cios de urgencias.

“Cuando alguien muere uno
slempre piensa en el drama de
Ia familia, en la historia perso-
nal del fallecido y en lo efime-
ro que somos. Cualquier golpe
e mata”,

Esa misma percepcion tiene
Ana Cristina Giraldo, la médica
que lleva tres meses en las ur-
gencias y que esa noche lo
acompana en el turno. “Aqui
aprende uno a valorar la vida y
a temerle a las motos”, dice
en alusion a la cantidad de ac-
cidentes que ocurren en este
tipo de vehiculos, de manera
especial en las noches.

Las ias son un termé-

siete horas en observacién. Es la 1:30 a.m.

A esa hora, el murmullo de Jos acompaiiantes ha desa-
parecido, el suefio se apodera de cllos y como pueden se
acomodan en las sillas cercanas a las camillas. Intentan
dormir. Solo las luces de los pasillos estin encendidas.

También es ¢l momento de la merienda para el per-
sonal. El ritmo de trabajo comienza a ceder y hay
tiempo para las hiscorias personales y hasta para gritar
de emoci6n cuando Beatriz Quiceno, una de las auxi-
liares de enfermeria, comenta que tiene una fuerte
contraccién en su vientre, que anima a sus compafc-
ras a pensar que esta noche puede nacer Scbastidn.

“Estoy en los dias y con tanto trajin me dan con-
tracciones”, se anticipa a decir ante la mirada alegre
de sus compaieros de tumo.

Pasan las horas

Afuera, en la sala de espera cuatro acompafantes de
una misma paciente se protegen del frio con una cha-
queta que solo alcanza para dos. A la medianoche y
cansados de aguardar noticias sobre su pariente de-
sempacan los restos de un pollo asado.

El sonido del televisor actta como somnifero. A esa
hora, transmiten un especial sobre largatos.

El papi de Santiago llega apurado a la sala de cspera
en busca de un teléfono piblico. “Lo van a dejar aqui.
La docrora dijo que estd bien”, le dice a quien lo escu-
cha al otro lado del auricular.

Cuando cuelga vaa la mﬂqumn de bebidas, que des-
prende un olor a tinto. Busca con afén en su balsillo
unas monedas Y, con sucrte, refine 600 pesos, que
cuesta ¢l café. Lieva sus manos a la cabeza. Quicre
cncontrar una respuesta que le permita entender
cdmo su hijo estd atin vivo. “Hace dos meses se cayd
de una terraza y queds colgado de un gancho que le
traspasé el brazo. Ese muchacho parece de pléstico™.

Esta noche ha sido demasiado tranquila, comentan
los taxistas que guardan turno cn el Hospital.

El traslado de pacientes esté en la rutina.

metro de lo que pasa en las
calles. “Los estragos de la
rumba y de la violencia los
sentimos aqui. De agosto a
esta parte, se ha incrementa-
do el nomero de heridos con
arma de fuego y apunaleados.
El afio habla comenzado tran-
quilo, pero los dos ditimos
meses han sido muy violen-
tos”, comenta Diana Copete,
|la enfermera que atiende el
| Triage (el lugar donde se eva-
l0a por primera vez al paciente
y se clasifica segin su estado
| de gravedad).

Cinco anos al frente de esta
labor, le dan la visién para ha-
biar de la ciudad.

“Hace quince dias fue una jor-
nada traumatica. Recibimos
seis heridos por arma de fue-
go y dos apufialeados. En
agosto el robo de carros se
dispar: atendimos muchas
victimas por este delito. Uno
percibe lo qué esta pasando
afuera por las heridas y situa-
ciones en la que los pacientes
nos llegan”.

La doctora Giraldo resume la
| sensaci6n que tiene el parso-
nal médico frente a la violencia
| que arranca vidas. “Hay una
| impotencia que duele y uno se
slente culpable por no poder
hacer nada mas. Siempre que-
da esa frustreion”.

El monitoreo de los slwms es pem\anumn




